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HELSEKORT FOR ARRANGEMENT | 99K

Helsekortet behandles konfidensielt og vil makuleres etter arrangementet.
Helsekortet tas vare pa av reiseleder under hele arrangementet.

Navn: Fadselsdato:

Adresse:

Postnummer: Poststed:

Telefon / mobil: Gruppe:

Stivkrampevaksine: ja/nei - hvis ja, nar:

Allergier:

Allergien arter seg som (hgysnue, astma el.lign.):

Andre sykdommer (diabetes, epilepsi el.lign.):

Jeg bruker fglgende medisiner:

Andre opplysninger:

@stre @stfold Krets Norges speiderforbund

Nettside: ook.no Nettside: speiding.no
Epost: kretsstyre@ook.no Epost: nsf@speiding.no
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Nzermeste pargrende 1:

Navn: Telefon/mobil:

Adresse:

Postnr.______ Poststed:

Nzermeste pargrende 2:

Navn: Telefon/mobil:

Adresse:

Postnr.______ Poststed:

Hjemme leder under arrangement:

Navn: Telefon/mobil:

@stre @stfold Krets Norges speiderforbund

Nettside: ook.no Nettside: speiding.no
Epost: kretsstyre@ook.no Epost: nsf@speiding.no




