
 
1 Inlichtingenfiche Kinderdagverblijf De Zonnevlinder 

Kinderdagverblijf De Zonnevlinder 

 

 

Inlichtingenfiche van het kind 

 

1.Gegevens van het kind: 
 

Naam: 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Voornaam: 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Adres: 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Geboortedatum: 

…………………/ ……………………/……………… 

Geboorteplaats - ziekenhuis: 

…………………………………………………………………………………… 

In deze talen wordt ik thuis opgevoed: 

……………………………………………………………………………………. 

Rijksregisternummer kind: ……………………………………………………………….
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2.Gegevens van de ouders: 

 

Ouder 1:  

Naam en Voornaam + relatie met het kind:  

…………………………………………………………………………………… 

Gsm: 

…………………………………………………………………………………… 

Bereikbaar telefoonnummer tijdens werkuren: 

…………………………………………………………………………………… 

Mail adres:  

……………………………………………………………………………………. 

 

Ouder 2: 

Naam en Voornaam ouder  + relatie met het kind: 

…………………………………………………………………………………… 

Gsm: 

……………………………………………....................................................... 

Bereikbaar telefoonnummer tijdens werkuren: 

…………………/………………………………………………………………… 

Mail adres:  

……………………..…………………………………………………………….. 

 

Gelieve de inlichtingenfiche zo gedetailleerd en waarheidsgetrouw mogelijk 

in te vullen. Dit in het belang van het welzijn van jullie kindje.  
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3.Gegevens van derden/ wie mag het kind afhalen naast de ouders. 

Graag aanduiden wie wij eerst kunnen contacteren indien nodig. 

Naam en Voornaam:     1/   2/   3 

…………………………………………………………………………………… 

Relatie met het kind: 

…………………………………………………………………………………… 

Bereikbaar telefoonnummer tijdens werkuren: 

…………………………………………………………………………………… 

 

Naam en Voornaam:     1/   2/   3 

…………………………………………………………………………………… 

Relatie met het kind: 

…………………………………………………………………………………..... 

Bereikbaar telefoonnummer tijdens werkuren: 

…………………………………………........................................................... 

 

Naam en Voornaam:     1/  2/  3 

…………………………………………………………………………………… 

Relatie met het kind: 

…………………………………………………………………………………..... 

Bereikbaar telefoonnummer tijdens werkuren: 

…………………………………………........................................................... 
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4.Medische gegevens van het kind: 

Naam behandelende kinderarts en ziekenhuis: 

……………………………………………………………………………………. 

Adres: 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

Telefoonnummer: ………………/…………………………………………………………………… 

 

Naam behandelende huisarts: ……………………………………………………………………………………. 

Adres: 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Telefoonnummer: ………………/…………………………………………………………………… 

 

5.Medicatie: 

Neemt het kind vaste medicatie?      JA / NEEN 

Welke en wanneer?  

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Wat is de reden dat het kind de medicatie neemt? 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

Moet het kind medicatie krijgen in de opvang: JA/NEE 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 
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6.Allergieën: 
 

Heeft het kind allergieën?     JA / NEEN 

Welke? 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………..………………………… 

Heeft uw kind last van allergische reacties op verzorgingsproducten:        JA / NEE 

Indien ja welke producten: ……………………………………………………………………………………………….. 

 

7.Algemene gezondheid van het kind: 
 

Is het kind te vroeg geboren:  JA/ NEE     

……………………………………………………………………………………………………..…………………………………….. 

Heeft het kindje een aangeboren afwijking: JA/ NEE 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

Vraagt het kind speciale zorg?     JA / NEEN 

Welke? 

………………………………………………………………………………………………………………..................................

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

 

Reeds doorgemaakte kinderziektes? 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………….... 

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

Maakt het kindje moeilijk stoelgang:  JA/NEE 

Volgt u het vaccinatie schema van kind en gezin:  JA/NEE 

Gaat het kind naar de voorgeschreven opvolg afspraken van kind en gezin: JA / NEE 
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Zijn er erfelijke aandoeningen bij de ouders of dichte familie:  JA/NEE 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Is wiegendood in u familie of dichte kring al voorgekomen:  JA/NEE 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

8.Melkvoeding: 
Het is belangrijk dat uw kindje vlot uit een flesje kan drinken vooraleer het in de opvang kan 

opstarten.  

Drinkt uw kindje borstvoeding:  JA / NEE 

Drinkt uw kindje kunstvoeding:  JA  / NEE  

Welk water gebruikt u voor de flesvoeding: ……………………………….. 

Welke flessen gebruikt u (merk): …………………………………………… 

Op welke temperatuur drinkt het kindje zijn flesje: 

Kamertemperatuur  lauw   warm 

Welke melkpoeder wordt er gebruikt: (merk + type) : 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

9.Fopspeen: 
 

Heeft het kindje een fopspeen:  JA/NEE 

Merk + type fopspeen: ………………………………………………………… 

Voor de hygiëne is het belangrijk dat om de 3maanden fopspenen worden vervangen. 

Graag tijdig doorheen de opvangperiode nieuwe fopspenen meebrengen. 
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10.Voedingsgewoontes: 
 

Volgt het kind een speciaal dieet?          JA / NEE 

Heeft uw kindje koemelkallergie?       JA/ NEE 

Zo ja, welke voedingsmiddelen mag het kind niet/wel nuttigen? 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

Is uw kindje vegetarisch:  JA/NEE 

Indien het kindje vegetarisch is mag het vis eten:    JA/NEE 

                          mag het gevogelte eten:   JA/NEE  

                                             mag het ei eten:        JA/NEE 

        mag het zuivel eten: JA/NEE 

 

Is het kind of ouders allergisch aan bepaalde etenswaren:  JA/NEE 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………..……  

Bij speciale gelegenheden zoals een verjaardag of feestje krijgen de kindjes na hun fruitje & 

boterham een extra dessertje. Mag jullie kindje dit ook eten?  

Bv; pannenkoek,ijsje,cake,…    JA/NEE 

11.Slaapgewoontes: 
 

Wat zijn de specifieke slaapgewoontes van het kind?  

…………………………………………………………………………………………........................................................

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

Slaapt jullie kindje thuis in het donker : JA/NEE 

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

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

Slaapt jullie kindje thuis in een slaapzak:  JA/NEE 
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Slaapt jullie kindje met een knuffeltje:  JA/NEE 

Slaapt jullie kindje met een fopspeen:  JA/NEE 

Slaapt jullie kindje op de buik:  JA/NEE 

Heeft jullie kindje thuis een nachtlampje:    JA/NEE 

Slaapt jullie kindje met witte ruis:   JA/NEE 

 

 

12.Wenmoment: 
 

Graag volgende zaken (gelabeld) meebrengen op het wenmoment: 

• Thermometer.  Wij geven voorkeur aan de thermometer van predictor. 

• Knuffel en fopspeen 

• 2 flesjes 

• Doos melkpoeder 

• Reserve kleertjes (body,broekje,T-shirt ,kousjes,…)  

Label tip: www.goedgemerkt.be      

13.Wijzigingen: 

Graag wijzigingen zoals telefoonnummers of bijzonderheden tijdig via mail doorgeven! 

14. Vrij opmerkingen of belangrijkheden voor jullie i.v.m. het kind in de 

opvang: 

 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

 

 

http://www.goedgemerkt.be/
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15. Vertel ons kort jullie opvoedingsvisie / opvoedingsplan :  
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

16.Aflsuiten inlichtingenfiche: 
! Gelieve bij het ondertekenen van deze inlichtingenfiche elke pagina onderaan te paragraferen. 

 De laatste bladzijde dient wel ondertekend te worden door beide ouders.  

Datum: 

Handtekening       Handtekening 

De Zonnevlinder           Ouders 

 

 

Deze inlichtingfiche is het laatst bijgewerkt op mei 2022.  


