
� � �

 

 
 

In geval van nood! 
 

Informatie voor artsen, zorgverleners  
en hulpdiensten (ambulance, politie, brandweer) 

 
 

Mijn persoonsgegevens 
 
Naam    :  
 
Geboortedatum  :  
 
Adres    :  
 
Postcode en woonplaats :   
 
Telefoonnummer(s)  :  
 
Zorgverzekeraar  :  
 
Huisarts(enpost)  :  
 
 

Mijn aandoening, ziekte, (lichamelijke) klachten 

Bijvoorbeeld: allergie(ën), diabetes, slechtziendheid, slechthorendheid. 
 
 
 
 

  
 

Mijn medicatie  

Vraag mijn actuele medicatie op bij m’n apotheek! 
 

Naam apotheek  
Telefoonnummer  
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Mijn naasten en andere contactpersonen 
De volgende familieleden, naasten en andere personen zijn bekend met mijn 
medische en persoonlijke situatie. Zij kunnen mij helpen in een noodsituatie.  
 
Naam contactpersoon 1  
Relatie (partner, 
familielid, buur) 

 

Telefoonnummer  
Adres  

 

Naam contactpersoon 2  
Relatie (partner, 
familielid, buur) 

 

Telefoonnummer  
Adres  

 
 

Huisdier(en) 
Ik heb een of meerdere huisdier(en). In geval van nood graag rekening houden met 
het volgende. 
 
 
 
 

 
 

Ondertekening 
 
Plaats:     Datum:   Handtekening: 
 
 

  

 
 

Tip! Bewaar de ingevulde kaart op een goed zichtbare plek, waar jij en anderen er 
gemakkelijk bij kunnen. Zoals, op het prikbord in de keuken of op het kastje naast je bed. 

 


