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PÅMELDINGSSKJEMA
Behandlingsopphold – Lofoten 5. - 18. juni 2010

Fyll ut skjemaet – bruk blokkbokstaver – og returner det til:

Leif Arild Eriksen, Rikard Nordraaks vei 5, 1472 Fjellhamar.

Bindende påmelding – frist 15. februar 2010

Navn     ............................................................................................................... født ...........................

Adresse ............................................................................... Postnr/sted ...............................................

Telefon  ..................................................... e-post .................................................................................

Behandlingsbehov (kryss av/fyll ut):

m  Arm        m  Ben        m  Annet ................. m  Sekundært lymfødem        m  Primært lymfødem    

Får du regelmessig behandling nå?                    m  Nei         m  Ja – ca hver ............. uke     

Bruker du kompresjonsstrømpe?                       m  Nei         m  Av og til         m  Daglig

Bandasjeres du?                             m  Nei         m  Daglig    m  Av og til         m  Etter behandling
 
Har du deltatt på NLFs behandlingsopphold tidligere?          m  Nei         m  Ja – sist i år ................

Ønsket innkvartering:

m  Enkeltrom/dobbeltrom alene                       

m  Delt dobbeltrom 

Ønsker å dele dobbeltrom med .........................................................................................................

m  Han/hun sender egen søknad        m  Han/hun er ledsager


