Region
Varmland

Arkivenheten

Bestdllning kopior av avliden anhorig journal

Uppgift om bestdllare Namn

Adress, postnummer och ort

Telefon dagtid e- post

Patientuppgifter
Namn samt ev. tidigare namn

Personnummer

Sjukhus, klinik, vardcentral etc samt ort och tidsperiod

Onskade handlingar

Journalanteckningar Del av journal (t.ex. text, vaccination, fodelsetid)
Arkivenheten Tel: 010-833 11 50
Box 475

651 11 Karlstad E-mail: arkivenheten@regionvarmland.se
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