Nordost

Egen vardbegaran

Namn:

Personnummer:

Telefonnummer:

Varfor soker du vard? Beskriv dina symptom och hur lange du har haft dem:

Godkanner du att vi far lasa din journal fran andra vardgivare? | [JA | |NEJ

Behover du tolk? | s& fall, sprak:

Finns det nagot annat vi behover veta?

Vardbegaran lamnas eller postas till Hudlakarna Nordést, Bjorkhemsvagen 15A, 29154 Kristianstad



