.l

Gemeente

Landgraaf

stagevervoer aanvragen/wijzigen

Met dit formulier kunt u de schoolleiding een vergoeding laten aanvragen voor het vervoer van uw
kind van en naar de stageplaats. Dit is alleen mogelijk als in de schoolgids vermeld staat dat er
stages plaatsvinden.

Aanvraag/wijziging
Het betreft : |:| een aanvraag
|:| een wijziging, ingangsdatum:

Gewenst stagevervoer ; |:| vergoeding voor het openbaar vervoer

kilometervergoeding voor fiets—-, bromfiets, scootermobiel of
invalidenwagen

D aangepast vervoer

Gegevens leerling

Voornaam

Voorletters

Achternaam

Straatnaam en huisnummer

Postcode en woonplaats

Geboortedatum

Gegevens school

Naam school

Gegevens stageplaats

Bedrijfsnaam

Straatnaam en huisnummer

Postcode en plaats

Gegevens contactpersoon/stagebegeleider:

Voorletters

Achternaam

Telefoonnummer

E-mailadres

<
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Gemeente

Landgraaf

Stageperiode: Begindatum Einddatum
Stagetijden:

Maandag van uur tot uur
Dinsdag van uur tot uur
Woensdag van uur tot uur
Donderdag van uur tot uur
Vrijdag van uur tot uur

Ondertekening door de schooldirecteur

Plaats, Datum Handtekening

Ruimte voor stempel:

Ondergetekende verklaart dit formulier naar waarheid te hebben ingevuld.

Adresgegevens

Gemeente Landgraaf

t.a.v. afdeling Klant Contact Centrum
Postbus 31000

6370 AA Landgraaf

Afhandeling
Uw aanvraag/wijziging wordt binnen maximaal 8 weken verwerkt.

Informatie
Voor meer informatie kunt u contact opnemen met de afdeling Klant Contact Centrum,
telefoonnummer 14 045.
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