Beste  kampgangers,
We staan op het punt om met z’n allen gezellig een weekend op introductiekamp van Plato te gaan.

Ben je eerstejaars dan zul je op dit kamp kennis maken met alle facetten van de Tilburgse Studentenvereniging Plato. Samen met je mentorgroepje en je tijdelijke Pappa en Mamma zul je dit kamp “ondergaan” en een geweldige tijd hebben.

Ben je mentormamma of pappa dan zullen jullie er voor zorgen dat jullie kindjes een geweldige tijd op kamp hebben en ze graag bij Plato zullen blijven.

Of ben jij die ervaren Platoon die ervoor zorgt dat dit allemaal mogelijk is, dat er programma is, iedereen op tijd te eten en drinken krijgt, er geweldige muziek is en nog veel meer?
En jullie willen allemaal graag mee op kamp dan moeten jullie deze brief en bijgevoegde medische verklaring goed lezen, invullen, ondertekenen en bij mij inleveren.

Waarom een Medische Verklaring?

Plato heeft er, gelukkig, voor gezorgd dat er iemand aanwezig is die op jullie gezondheid let, verantwoord een pleister kan plakken en mocht er onverhoopt iets ernstigs gebeuren ook adequaat kan reageren.

Ik ga dit jaar voor de 14e maal als ehbo-er mee op Platokamp en ik werk, beroepsmatig, op een ambulance.

Omdat ik de meeste van jullie nog nooit gezien heb en dus ook niet ken en omdat, vanaf vrijdag dat jullie bij Plato aankomen, ik de verantwoordelijkheid heb over jullie gezondheid,

wil ik graag van te voren weten of er deelnemers zijn met bepaalde ziektes en of iemand bepaalde medicijnen gebruikt. Mochten er vervelende dingen gebeuren, dan kan ik veel sneller reageren als ik deze informatie van te voren heb.

Nu kan ik me voorstellen dat je bij jezelf denkt: “Wat ik mankeer hoeft niet iedereen hier te weten!” En daar heb je natuurlijk gelijk in.

Nu heb ik, vanwege mijn beroep, de z.g. medische geheimhoudingsplicht, net als je eigen huisarts, de dokter of verpleegkundige op het ziekenhuis enz. Dit houd in dat alles wat mij onder ogen komt of wat ik behandel, dat ik dat geheim moet houden.

Ik ben dan ook de enige die deze gegevens kan inzien. Het formulier dat je invult, gaat bij mij in een map en wordt in een afgesloten ruimte bewaart (waar ik uiteraard als enige in kan!)

Na het kamp worden deze formulieren door mij vernietigd.

Er wordt verwacht dat je dit formulier naar waarheid invult maar….het is niet verplicht.

Doe je dit niet dan zijn eventuele gevolgen voor eigen risico.

Wat wel verplicht is, is de ondertekening van het formulier. Onderteken je niet dan kun je niet mee op kamp!
Ben je, op het moment dat we op kamp gaan, nog minderjarig, dan zal deze brief van te voren naar je ouders/verzorgers worden opgestuurd en zal deze door hen moeten worden ondertekend. Deze brief neem je vrijdags mee als je op kamp gaat. Mocht je hem vergeten zul je hem moeten halen!

Dus vul dit formulier in, zet er je handtekening onder en geef het bij mij af en kunnen we met z’n allen gezellig en veilig op kamp.

Ik wens jullie alvast veel plezier en ik hoop jullie niet in de ehbo-ruimte te zien!

Met vriendelijke groet,
Wim Smeets
Plato’s eigen EHBO-er.
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	NAW gegevens
	Je voornaam graag voluit!!
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Naam:
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	M
	V
	*
	
	Naam mentorgroep:

	Adres:
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	…………………………………

	Postcode:
	 
	Woonplaats:
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	Mama:…………………………

	
	
	
	
	
	Geb.datum:
	 
	 
	
	
	Papa:…………………………

	Verzekeringsgegevens
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Maatschappij:
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	
	
	

	Nummer:
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	*:
	Doorhalen wat NIET van toepassing is.

	Noodgegevens
	Wie kunnen we, in geval van nood, waarschuwen?
	
	**:
	Aankruissen wat van toepassing is.

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Wie:
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	
	
	

	Tel.nr 1:
	 
	 
	Tel.nr 2:
	 
	 
	 
	 
	 
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Medische gegevens
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Ben je ergens allergisch voor ?
	N
	J
	*
	Zo ja, waarvoor:**
	Omschrijving:
	

	
	
	
	
	
	
	Voedsel:
	O
	
	………………………………………………………

	
	
	
	
	
	
	Medicijnen:
	O
	
	………………………………………………………

	
	
	
	
	
	
	Insecten:
	O
	
	………………………………………………………

	
	
	
	
	
	
	Anders:
	O
	
	………………………………………………………

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	 
	
	
	
	

	Heb je hier medicijnen voor?
	N
	J
	*
	Zo ja, welke:**
	
	 
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	Epi-pen
	O
	
	 
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	Anders:
	O
	
	………………………………………………………

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	 
	
	
	
	

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Heb je last van epilepsie?
	N
	J
	*
	
	
	
	 
	
	
	
	

	Gebruik je hier medicijnen voor?
	N
	J
	*
	Zo ja, welke:
	
	
	………………………………………………………

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	………………………………………………………

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Heb je longaandoeningen?
	N
	J
	*
	Zo ja, welke:**
	
	 
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	Astma
	O
	
	 
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	COPD
	O
	
	 
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	Anders:
	O
	
	………………………………………………………

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	 
	
	
	
	

	Gebruik je hier medicijnen voor?
	N
	J
	*
	Zo ja, welke:
	
	
	………………………………………………………

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	………………………………………………………

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Heb je diabetes?
	
	N
	J
	*
	
	
	
	 
	
	
	
	

	Gebruik je hier medicijnen voor?
	N
	J
	*
	Zo ja, welke:**
	
	 
	Dosering (eenheden of mg)

	
	
	
	
	
	1……..
	………………………
	 
	ochtend:………
	middag:…
	avond:……..

	
	
	
	
	
	2….….
	………………………
	 
	ochtend:………
	middag:…
	avond:……..

	
	
	
	
	
	3…..…
	………………………
	 
	ochtend:………
	middag:…
	avond:……..

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	 
	
	
	
	

	Zijn er andere aandoeningen waarmee wij rekening moeten houden en/of
	
	 
	
	
	
	

	gebruik je nog andere medicijnen, vul dat dan hier onder in.
	
	
	 
	Medicijnen en dosering.

	…………………………………………………………………………………………..
	 
	………………………………….....

	…………………………………………………………………………………………..
	 
	………………………………….....

	………………………………………………………………………………………….
	 
	………………………………….....

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	 
	
	
	
	

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Waar bewaar je je medicijnen (voor het geval dat je dat zelf niet meer kunt vertellen)
	
	

	…………………………………………………………………………………………………..
	
	

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Ondergetekende verklaart dit formulier naar waarheid te hebben ingevuld.
	
	
	
	
	

	Ondertekend:  d.d. ……-……..-2010,  te………………………………….     Handtekening:………………………………


