
Uitschrijfformulier huisartsenpraktijk 
 

Huisarts:________________________________ 

 

Uitschrijving per:________-________-________ 

 

Om de uitschrijving goed te laten verlopen vragen wij u dit formulier zorgvuldig in te vullen. 

 

Gegevens nieuwe huisarts . 

Naam . 

Adres . 

Woonplaats . 

Telefoonnummer . 
 

 

 

Uw gegevens. 

Naam en voorletters . 

Roepnaam . 

Geboortedatum . 

Adres . 

Postcode en woonplaats . 

Telefoonnummer . 
Hierbij verzoek ik mij uit te schrijven en mijn medische gegevens over te 

dragen aan mijn nieuwe huisarts.  

Datum  

Plaats  

Handtekening  
 

 

 

Overige personen. 

Naam en voorletters . 

Roepnaam . 

Geboortedatum . 

Adres . 

Postcode en woonplaats . 

Telefoonnummer . 



Hierbij verzoek ik mij uit te schrijven en mijn medische gegevens over te 

dragen aan mijn nieuwe huisarts.  

Datum  

Plaats  

Handtekening  
 

 

 

Overige personen. 

Naam en voorletters . 

Roepnaam . 

Geboortedatum . 

Adres . 

Postcode en woonplaats . 

Telefoonnummer . 
Hierbij verzoek ik mij uit te schrijven en mijn medische gegevens over te 

dragen aan mijn nieuwe huisarts.  

Datum  

Plaats  

Handtekening  
 

 

 

Overige personen. 

Naam en voorletters . 

Roepnaam . 

Geboortedatum . 

Adres . 

Postcode en woonplaats . 

Telefoonnummer . 
Hierbij verzoek ik mij uit te schrijven en mijn medische gegevens over te 

dragen aan mijn nieuwe huisarts.  

Datum  

Plaats  

Handtekening  
 

 

 


