                                 Sorg og Omsorg	Sted:____________
                       
                     Registreringsskjema for deltaker i Sorggruppe
	Navn:

	Alder:

	Bostedskommune:

	Tlf.:



	Hvem (eller hva) har du mistet:





	Første samtale med: 
Dato: 




	Hvordan og hvor fikk du høre om Sorg og Omsorg?





	Din situasjon:
(Vi bruker info herfra for å sette sammen grupper. Ikke skriv sensitive personopplysninger.)



















Samtykke for oppbevaring av personopplysninger
Sorg og Omsorg trenger disse opplysningene for en kortere periode fram til du er ferdig i sorggruppen. Opplysningene er tilgjengelig for sorggruppeledere. Kjønn og alder går inn i anonymisert statistikk for sorggruppearbeid. Registreringsskjemaet blir oppbevart etter personvernforordningen og slettes etterpå.

Jeg har lest informasjonen og samtykker til at opplysningene blir brukt til dette arbeidet.

---------------------------------------------------------------------
Dato / Signatur
