[vardcentralen eller mottagningen du ldmnar]
Hej.

Jag har flyttat och ska byta till [den nya vardcentralen eller tandvérdsmottagningen]. Jag ber om en
kopia av min journal hos er.

Namn: [ditt namn]

Personnummer: [ditt personnummer]
Ny adress: [nya adressen]

Telefon: [telefon]

E-post: [e-post]

Det géller: [ungefar vilka ar du fick vard dar]

[V&lj: Skicka kopian till min nya adress ovan. / Jag hdmtar kopian hos er.]
Meddela mig gérna i férvdg om kopiorna kostar nagot.

Vénliga halsningar

[ditt namn]
[ort], [datum]
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