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VRAGENLIST GEZONDHEIDSTOESTAND (COVID-19)

Voorafgaand aan de training dient deze gezondheidsverklaring te worden ingevuld. Deze
gegevens worden verzameld als onderdeel van de volksgezondheidsmaatregelen die
genomen zijn in verband met de uitbraak van COVID-19 (de ziekte veroorzaakt door het
nieuwe coronavirus).

De gegevens mogen door de gezondheidsautoriteiten worden gebruikt in overeenstemming
met de nationale wetgeving die van toepassing is op uw gezondheid en die van anderen.

De volgende vragen moeten met “ja” of “nee” worden beantwoord:
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intermathra HOC+ NS

uur een van de volgende symptomen gehad?

2. Hoesten

3. Loopneus

Ja
Geldt voor u (of de persoon namens wie u dit formulier invult) momenteel
1 | een verdenking van longontsteking of coronavirusinfectie (COVID-19) of heeft
X R deze diagnose gekregen?
2 | Heeft u (of de persoon namens wie u dit formulier invult) in de afgelopen 24 o

Nee

Nee

Naar waarheid ingevuld op: ..... - . = e, Tijdstip: .......... Uur
Naam: Handtekening:
Temperatuur:
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