
fördjupningskurs – lymfödem

9 – 10 december 2010 

Anmälningsblankett

	Namn:____________________________________________________________________

	Titel:______________________________________________________________________

	Adress:____________________________________________________________________

	Postnummer: ________________________
	Postadress ________________________

	Tel: ________________________________
	Fax: ______________________________

	E-post: ____________________________________________________________________

	Fakturaadress om annan än ovanstående: _____________________________________

___________________________________________________________________________

	Postnummer: ________________________
	Postadress ________________________


	
	
	  

	Kurskostnad: 2500 kr (exkl. moms), inkluderar material och för- och eftermiddagskaffe 
	
	

	
	
	

	( Jag önskar att ni tar upp och diskuterar följande:

( Patientfall av allmänt intresse:


	
	


Anmälan senast den 15 november 2010 till:

Imke Wallenius

Wallenius Consulting

Rabeniusvägen 24

756 55 Uppsala

E-post: imke.w@tele2.se

Ev. upplysningar: 018 – 40 23 23


Kopiera gärna anmälningsblanketten!



100822 iw


