
 

Zutphensestraat 175 

6971 JR Brummen 

0575-562650 

secretariaat@schooldelans.nl 

 

 

Aanvraag buitengewoon verlof 

De ouders/verzorgers van:  ..............................................................................................  

Klas:  ..............................................................................................  

De heer en/of mevrouw:  ..............................................................................................  

Adres:  ..............................................................................................  

Postcode en woonplaats:  ..............................................................................................  

 

Vragen buitengewoon verlof aan voor de volgende periode: 

  ..............................................................................................  

De reden is:  ..............................................................................................  

  ..............................................................................................  

  ..............................................................................................  

  ..............................................................................................  

  ..............................................................................................  

 

Handtekening ouder/verzorger  ..............................................................................................  

 

Handtekening  C. Vlaanderen, directeur  ..............................................................................................  

mailto:secretariaat@schooldelans.nl

