#% REGION
7Y BLEKINGE
Arbetsorder
Bestéllare Vardtagare
Bestallare id: Personnr:
Bestallare namn: Namn:
Tfn bestallare: Besdksadress:
Kundnummer: Postnr:
Betalare om annan &@n ovan, ange betalare nummer: Postadress:
Datum: Tfn:

Tfn kontaktperson:

Individnummer/hjidlpmedel

Efterfragad atgard:

Noteringar Hjalpmedelscenter:

Hjalpmedelscenter
Postadress: Wamo Center, 371 81 Karlskrona.
Bestksadress: Skradderivagen, 371 55 Karlskrona.

Telefon: 0455 — 73 6335, E-post: hjalpmedelscenter@regionblekinge.se

Reviderad 2023-09-26
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