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Toestemmingsformulier voor psychodiagnostisch onderzoek door Samenwerkingsverband Drechtsteden PO – VO

Hierbij geef ik/geven wij als gezaghebbende ouder(s)/verzorger(s) van: 

…………………………………………………………………………………

geboortedatum: ………….-…………….-……………..

O toestemming voor het uitvoeren van psychodiagnostisch onderzoek ten behoeve van bovengenoemd kind. Dit psychodiagnostisch onderzoek wordt afgenomen om de onderwijsbehoeften verder in kaart te brengen. 

	Naam ouder/verzorger 1*:

	Naam ouder/verzorger 2:



	Handtekening:


	Handtekening:

	Datum:


	Datum:

	Toestemming leerling (N.B. vanaf 12 jaar is de handtekening van de leerling verplicht. Indien de leerling tijdens het onderzoek 12 jaar wordt is aanvullend toestemming nodig van de leerling. Vanaf 16 jaar is alleen de handtekening van de leerling verplicht):




	Naam leerling:


	Handtekening:



	
	Datum: 



*Hebben twee ouders het gezag over de leerling? Dan moeten beide ouders dit formulier ondertekenen. Dit geldt ook wanneer ouders niet samenwonen of gescheiden zijn. Is één ouder als enige belast met het ouderlijk gezag, of is er sprake van voogdij? Voeg dan een recent uittreksel uit het gezagsregister toe aan dit formulier. Wanneer het uittreksel geen registratie bevat, voegt u ook de bijbehorende toelichting van de rechtbank toe. Het uittreksel uit het gezagsregister kan kosteloos bij iedere rechtbank in Nederland worden opgevraagd.
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