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	Deze vragenlijst dient door ieder lid van de vakgroep ingevuld te worden. 
Bij keuzevragen kunt u ja of nee invullen in het lege vakje ernaast. 
Gelieve aantallen invullen in het daarvoor bestemde vakje.


	Naam
	

	Geboortedatum
	

	Opgeleid te 
	

	BIG-registratienummer (ivm certificering)
	

	Datum inschrijving MSRC
	

	Datum herregistratie
	

	Bent u lid van de VRA?
	

	Bezoekt u regelmatig vergaderingen van de eigen wetenschappelijke vereniging?
	ja/nee 
	

	Zo ja, hoeveel keer in de afgelopen 3 jaar?
	

	Bent u lid van een andere wetenschappelijke vereniging?
	ja/nee
	

	Zo ja, van welke?
	

	Sedert wanneer bent u als specialist werkzaam in deze organisatie?
	

	Werkt u op meerdere locaties binnen deze organisatie
	ja/nee
	

	Zo ja,  - op welke locaties?
	

	           - in welke functie?
	

	           - hoeveel werkt u daar?
	dagdelen/week
	

	Had u zitting in een commissie binnen de organisatie in de afgelopen 5 jaar?
	ja/nee
	

	Zo ja,   - op welke locatie(s)?
	

	 - in welke commissie(s)?
	

	            - in welke functie(s)?
	

	Vervult u een functie in uw wetenschappelijke vereniging (zoals bijv. diagnosegebonden werkgroepen of enig ander gremium)?
	ja/nee
	

	Zo ja, welke?
	

	Vervult u een functie in een andere organisatie op het terrein van de gezondheidszorg?
	ja/nee
	

	Zo ja, welke?
	

	Hoeveel accreditatiepunten voor bij- en nascholing heeft u de afgelopen 3 jaar behaald?
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