N I Pv neiwe  VIijstellingsaanvraag voor het
veiligeid  dliploma Docent

Vrijstelling aanvragen voor het diploma Docent op basis van:
|:| het getuigschrift met een eerstegraads onderwijsbevoegdheid.
|:| het getuigschrift met een tweedegraads onderwijsbevoegdheid.

Let op: bij de aanvraag dient een kopie getuigschrift toegevoegd te worden waarmee aangetoond
wordt dat de kandidaat in het bezit is van een eerste- of tweedegraads lesbevoegdheid.

Gedeeltelijk vrijstelling aanvragen voor het diploma Docent op basis van het diploma
Instructeur:

het examenonderdeel verdiepingsgesprek ‘Verzorgen van een instructie’.

het examenonderdeel authentieke opdracht ‘Begeleiden en beoordelen van toetsmomenten’.

1. Gegevens kandidaat

Naam

Voorletters

Adres

Postcode

Woonplaats

Telefoon (overdag)

Telefoon (mobiel)

E-mailadres

Geboortedatum
Kandidaathnummer

2. Gegevens werkgever, korps of regio
Naam organisatie

Naam contactpersoon
Telefoonnummer contactpersoon
E-mailadres contactpersoon
Adres

Postcode

Plaats

|:| De factuur sturen naar de gegevens ingevuld bij 2
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3. Factuurgegevens — alleen invullen als de gegevens anders zijn dan bij 2

Naam organisatie
Naam contactpersoon
Adres

Postcode

Plaats

Aldus naar waarheid ingevuld,

Plaats

Datum

Met het verzenden van dit formulier bevestigen kandidaat en aanvrager dat de
vrijstellingsaanvraag onderling is afgestemd.
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