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Huisartsenpraktijk

Reizigersvaccinatie-formulier Graag per persoon een formulier invullen!

Uw gegevens

N QAN et ee e ae et ee—e et eatea e st eaatea et sateen e st eenreaaeesaneeneeeeeas Man / Vrouw
Geb. datum: e e et e

AAIES: e e e h et b e e e a et b st n et ene e

Postcode e Plaats: .o e

B =1 1<) o T o 1RO UR ORI

Reisgegevens

BESTEMMING: ettt ettt e et et st et she e ee e e st e et et e e e ea e ke e et eete et e een st st e e e nnens
WelK GEDIEA/QIIANA/TOULE: oottt ettt et ettt et e et st e st sae et se s s esareabesrensassessas et srennes
Bij een rondreis graag de route als bijlage meesturen/inleveren.

Doel reis: vakantie/ werk/ familiebezoek/ overig Nl: .......cocveeeeceveevereee e
Verblijf: hotel/ appartement/ tent/ lokale bevolking

VErtrekdatUm: ettt et st s bt b e ea ettt e ettt e et st nbeneeas
DUUI VAN @ FBIS: ettt sttt st et et et eae s ea bt ehe e e s et ebe st s st eae ehe se s ettt eae e st sentnsene et nes

Eerdere vaccinaties: (indien u een geel vaccinatie boekje heeft, graag meesturen/inleveren)

Bent u zwanger: ja/ nee

Kinderwens: ja/ nee

Gebruikt u maagbeschermers: ja/ nee
Gebruikt u nog andere medicatie: ja/ nee.

Zo ja welke:

Door het inleveren van dit formulier gaat u akkoord met de kosten, te weten € 40,- per persoon.

Dit is inclusief advies, het uitschrijven van de recepten, het inenten, uitgifte cq. bijschrijven van het
vaccinatieboekje, exclusief de kosten van de apotheek.

DatuUm: ..ot HandteKening:......ooovveeeeceie et



In te vullen door assistente

Advies:

Vaccinatie Datum gegeven




