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24-10-24
Manuell beställnings-/kundorderblankett 

	Denna blankett används bara när websesam inte kan användas.
Blanketten skickas till kundtjänst: 

E-post hmv.kundtjanst@regionvasterbotten.se 
Vid frågor kontakta kundtjänst 090-785 93 65.


Förskrivare
	Förskrivare namn
     
	Arbetsställe
     

	Telefonnummer
     
	Betalare
     

	Datum
     
	Underskrift


Hjälpmedelsanvändare

	Personnummer
     
	Namn
     


Leveransuppgifter

	Namn

     
	c/o adress
     

	Gatuadress

     

	Postnummer
     
	Postort
     

	Telefon

     
	Portkod
     

	Kontaktperson namn
     
	Kontaktperson telefon

     

	Kommentar

     


Hjälpmedel

	HMV artnr
	Benämning
	Individnr 

(fylls i av HMV)
	Antal
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