GEZONDHEIDSVERKLARING

U heeft zich ingeschreven voor deelname aan de trainingen van Retera. Vriendelijk Re te ra
verzoeken wij u drie vragen over uw gezondheid te beantwoorden.

BEWEGEN & LEEFSTIJL
Indien u bij één of meer vragen het antwoord 'nee’ heeft omcirkeld, is het mogelijk dat

u gevraagd wordt een aanvullende gezondheidsverklaring in te vullen.

BENT U, NAAR BESTE WETEN, VOLKOMEN GEZOND EN VRIJ VAN LICHAMELIJKE GEBREKEN?

L ja [l nee Zo nee, watis de reden?

BENT U, NAAR BESTE WETEN, BESTAND TEGEN FLINKE LICHAMELIJKE INSPANNING?

L ja [l nee Zo nee, wat is de reden?

SLIKT U MEDICIJNEN?

Ll ja [] nee Zoja, welke?

VOORLETTERS VOORNAAM

ACHTERNAAM

GESLACHT GEBOORTEDATUM

Man / Vrouw

DATUM

HANDTEKENING

Retera bewegen & leefstijl
Milhezerweg 34
5752 BC Deurne

T. 0493 314170
info@fysiotherapieretera.nl
www.retera-leefstijl.nl



