Upplasning av journal pa begéaran av halso- och
sjukvardspersonal

Uppgifter markta med * &r obligatoriska och maste fyllas i for att arendet skall kunna handlaggas

Direktatkomst till journalinformation via internet ska aterstallas for:

Patients personnummer*

Patients for- och efternamn*

Foérseglande enhet:

HSA-id*(vand dig till din verksamhetschef om
du inte vet HSA-id)

Enhetens namn*

Ansvarig hélso- och sjukvardspersonal:

For- och efternamn*

E-postadress*

Eventuell kommentar

Forseglingen aterstalls

Fran datum:

Skickas till: Administratdr, Journalen via natet
Evimeria EMR AB

Nellickevagen 20

412 63 Goteborg

Datum:



mailto:support@evimeria.se

Fylls i av administrator for Journalen via natet

Hantering

Arendenummer:

Datum och klockslag for utférande:

Bekréftelse via e-post till vardgivare

Arendet utfort av:

Evimeria EMR AB  Nellickevédgen 20, 412 63 Goteborg Tel 031-718 14 10  Org.nr: 5568968001
E-mail inf@evimeria.se WWW.evimeria.se
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