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Registratie contactgegevens bron- en contactonderzoek

   Ja, vragen van de Corona-gezondheidscheck zijn gesteld. 

Contactgegevens patiënt

Datum: ………………………	Tijd: ……………………	

Naam: ………………………………………………………………………………………………………………………………

Telefoonnummer: …………………………………………………………………………………………………………….

Emailadres: ……………………………………………………………………………………………………………………….
[bookmark: _GoBack]Handtekening/paraaf medewerker: …………………………………………………………………………………..

 Toestemming: door het verstrekken van de contactgegevens geeft de patiënt toestemming voor uitsluitend het delen van de contactgegevens met de GGD op hun verzoek voor bron- en contactonderzoek. Deze gegevens worden na 10 dagen vernietigd. 
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