Soknad om opphold ved Montebellosenteret

Papirsgknad skal kun benyttes hvis du ikke har mulighet til & sende inn digital sgknad.
Familiekurs/paskeopphold fyll ut side 2 J
MONTEBELLO

KUFSNUMMETooiiiiiiiiiiiiiciieceece e KUFSNAVN ..ot
PasSieNteNns NaVN .. cii e e e Fonr. 11 Sifferto e
AAIESSE .ttt MODBILE e
Postnummer: .......ccccceeennee Poststed: ....cccccevveiieeiiiiieeeis EPOSt @drESSe: uuiii ittt e
Sgker du sammen med pargrende? O Nei 0 Ja Hvis ja: Ma dokumenteres pa legeerklaering

NAVN PArBIreNde:.....ccccuiieereeceieeeeieeeetee ettt eere e et eanes Fadselsdato:.....cccevvieeiiiiiiieecee e
Relasjon/tilknytning:........cooviieieecieecee e MODBIL e
Matallergi/-intolleranse, eller annen sykdom/behov Vi DI VIte OMii.....cc.eiioeiiiiiiiieiccee ettt et
KreftdiaBnose:............coovviiiiiiiiiie e Diagnosetidspunkt:............c.cccooviiiiiiiiniiiee e,
Tilbakefall? O Nei 3 Ja, tidSpUNKt (MNA/E) ettt et e ve e eaeas
Spredning? O Nei 3 Ja, tidspunkt (MNA/Er) et
Er behandling avsluttet? O Nei C3 1, tASPUNKE?: ettt ettt ettt et ete et e e et e ereeeaaeenteenbeereenes
Er du selvhjulpen? 3 Ja. (3 Nei, hJeIPEDENOV:......c.eeirieeeeee e e
Har du el. ledsager epilepsi? [ Nei O Ja Hvis ja: Hvem, og er den medisinert/stabil?:.........c.ccoovvveeivieviceiceeeceeeeene
M aTal O EI/-INTOI EIANSE ..ttt ettt ettt e et et e et e e etbe e e abee e beeesabeeeeteeeasseeebeseesseeenseeeaseeesateeesaeenteesbeeennres

Spesielt for kursene Laer d leve med lymfgdem og Lymf@dem i hverdagen:
Hvor pa kroppen har du IyMTBAENT:...........eeiieeee ettt e e ettt e e e ettt e e e sbt e e e e sbbeeeesbbeeaeessaeasessaeaeessneananns

Hva slags lymfgdembehandling har du pr. i dag? . ..ottt s br e s be e sbae e sate e sbaeesaree s

Samtykke: Sett kryss O jeg samtykker til & motta varsler pa SMS i forbindelse med sgknad og kursopphold.
NB: Dersom det ikke samtykkes til & matta SMS vil kommunikasjon skje pr. post, og det vil ta lenger tid for a fa
informasjon vedr. sgknadsprosess, inntak m.m.

Sted/dator i SBKEreNS UNAEISKIITE: .ovieeeeeeeeee e s

Hvis sgker er under 18 ar skal foresatte signere sgknaden

Spknadsskjema og legeerklzering sendes direkte til Montebellosenteret, Kurstedvegen 5, 2610 Mesnali
Spknadsfrist: 5 uker f@r kursstart. Les mer: www.montebellosenteret.no tlf. 62351100



Soknad om opphold ved Montebellosenteret
Denne siden gjelder Familiekurs kreftsyke foreldre, kreftsyke barn og paskeopphold W
Papirsgknad skal kun benyttes hvis du ikke har mulighet til a sende inn digital sgknad. ’

MONTEBELLO

For - og etternavn pa alle som som sgker kursopphold:

Navn Forelder L.t fadselsdator.....ceeveereenieneeee
NaVN FOrelder 2: ..ot fadselsdato......eeveeieenieneie e
NAVN Barn Liu.coeiieeeeeeeee et fadselsdato:......ccceerieiiniiiiiee
NAVN BN 2.ttt fadselsdato:......cceerceiiniiiiiceee
NAVN Barn 3. fadselsdato:......ccuveveiiniiiiicee e
NAVN BN 4.ttt fadselsdato:.....cccuvereiiniiiiicce e
Trenger noen av barna assistanse? O Nei [ T Y- 1V, o FO PR TRRRR
BESKIIV DEROVET/OMIANG: .. .iiiieiieciecte ettt et ettt e st e st e et e e be e beesbaeetaeetbeeabeeabeebeesssesaseeaseenbeebaeasaesssestsesnseans

Har noen av barna assistent pa skolen? O Nei [ T Y- 1V, o FO RSO TRRRRR
Har noen av barna spesielle behov? O Nei [ T Y- 1V, o FO PSR SRRRRR

Har noen av barna matallerig/-intoleranse, eller har andre alleriger eller helseopplysninger som er viktig under et opphold

Barneseng: Sma barn (0-3 ar) sover best i egen seng og i eget sengetgy. Vi anbefaler a ta med egen reiseseng og dyne.
Sett kryss dersom det spkes med sma barn (0-3 ar):

O Vi trenger & LANE reiseseng og barnedyne (100x140) hvis vi far plass pa kurs
3 Vitar med EGEN reiseseng og dyne, hvis vi far plass pa kurs

Spknadsskjema og legeerklzering sendes direkte til Montebellosenteret, Kurstedvegen 5, 2610 Mesnali
Spknadsfrist: 5 uker f@r kursstart. Les mer: www.montebellosenteret.no tlf. 62351100



