Verwijsbrief BeweegKuur FT ( sportbegeleider
(fysiotherapeut → sport- en bewegingsbegeleider)

	

	naam fysiotherapeut:

adres:

postcode en plaats:

telefoon:

E-mail:
	
	naam deelnemer:

geboortedat./geslacht:

adres:

postcode en plaats:

telefoon:

verzekering:
	                                              M / V



	
	
	

	Datum:
	
	
	

	


	RELEVANTE MEDISCHE GEGEVENS

	· M.b.t. bewegingsapparaat:
· Overig:

	

	



DOELSTELLINGEN

	· Fysiotherapeutische doelen:

· BeweegKuur doelen:
	

	



FYSIEKE MOGELIJKHEDEN / BEPERKINGEN

	· Mogelijkheden:

· Beperkingen:
	

	MOTIVATIE DEELNEMER

	
	

	OVERIG

	
	

	

	Besproken & Toestemming van deelnemer voor uitwisseling gegevens:


	                  


