22 VBS-Nytt

Informasjonsavis for Venner av Baerum Sykehus

Nr.3 November 2007 Argang 16

NOSTENS TEMAMOTE

Venner av Baerum Sykehus inviterer til apent TEMAM@TE onsdag
21. november 2007 kl. 18.30 i Auditoriet pa
Baerum sykehus.

TA MED FAMILIE 0G VENNER —
0q m,alatdaj i L Venner wsmmglkekm dwojm"/! De

behpver DEG — 0g en vakker daq kan dw ogsi trenge DEM!




3 VBS-Nytt

Informasjonsavis for Venner av Baerum Sykehus

Ansvarlig utgiver:
VBS - Venner av Baerum Sykehus
Postboks 517,1373 Asker
TIf.: 916 45 961
E-post: vabs@online.no

www.budstikka.no/budstikkaporten/

organisasjoner/vbs
Org.nr.: 00983025226

Redaktor:
Inger Kristine Halvorsen

Redaksjonsutvalg:
Leif Hansen
Inger-Karin Humborstad
Sonja Stenmarck

Sekretzer
Asta Marthinsson
TIf.: 66 78 26 80
E-post: astmart@online.no

Styret i VBS:
Leder:
Sonja Stenmarck,
TIf.: 6753 22 82

E-post: sonja.stenmarck@want.no

Styremedlemmer:
Else Alexandersen

TIf. 675424 94
E-post: elsalex@tele2.no

Leif Hansen

6754 47 05
E-post: krax-ingemar@c2i.net

Inger Kristine Halvorsen
TIf: 6714 25 70
E-post: ik-h@online.no

Inger-Karin Humborstad
TIf.:6753 03 04
E-post: ihumbors@online.no

Knut L. Knutsen
TIf.: 6714 46 25
E-post: klknuts@online.no

Kjell Rasmussen
TIf.: 66 78 75 05
E-post: kjellra2@online.no
Marianne Wiese
TIf.: 66 78 3515
E-post: marianne@wiese.no
Gavekortkonto: 7878 o5 37832

Kontingentkonto for NYE
medlemmer: 5130 05 83877

Grafisk: DI gruppen as, Rud

Kjaere Venner av Beerum Sykehus

@ Er det noe vi ma venne oss til i den tiden
vi lever i, sa er det at det hele tiden skjer
store endringer. Noe er positivt og godt a
| forholde seg til, noe er vanskeligere. Noe
krever at en setter inn de ressursene en
har for a klare 3 komme videre.

" Vi har, de aller fleste av oss, et positivt

forhold til Bzerum Sykehus, og er
takknemlige for den behandlingen vi har fatt. Vi bekymrer oss
hver gang vi hgrer om millionkutt, og ser de store utfordringer
som ledelsen og de ansatte star overfor.

Omorganiseringer skjer pa alle nivaer. Vi forholder oss ikke
lenger til Helse @st men til Helse Sg¢r-@st. Vi ma tro og hape
at sammensldingen ikke bare effektiviserer virksomheten,
men at den fgrer til det som er madlet - et godt helsetilbud til
befolkningen.

| 2002 ble Berum sykehus organisert under Sykehuset Asker og
Baerum helseforetak (SABHF). Det ble ogsa Blakstad sykehus
i 2003, slik at det totale sykehustilbudet i Asker og Baerum er
plassert pa to ulike steder.

Det gar hermed mot en integrering av somatikk og psykiatri. En
naturlig utvikling tattibetraktning avat mange har sammensatte
lidelser. Vi er heldigvis kommet sa langt at mennesket sees pa
som et hele og ikke som enkeltdeler i et maskineri.

For selve Baerum sykehus medfgrer det na at man legger opp til
et felles akuttmottak for bade psykiatri og somatikk og rus. En
spennende utvikling som VBS vil fglge fordi det betyr at vi ma se
narmere pa vare vedtekter, men dette vil vi etter hvert komme
tilbake til.

Som brukere av sykehustilbudet begynnerviabliinteressante, ikke
bare somet kasus, mensom personer med innsikt og kunnskapom
egen kropp og opplevelser. Ordet brukermedvirkning gar na igjen
i alle helse-dokumenter. Det er en erkjennelse av at brukerens liv
er noe mer enn sykdommen og sykehusbehandlingen, og at helt
andre livsomrader kan pavirke brukerens gnsker og oppfatning
av hvilken behandling som er hensiktsmessig. Det dreier seg i
realiteten om et pnske om a mobilisere folks egne krefter. Det
er en rekke forutsetninger som ma vaere tilstede for at dette skal
vaere mulig. Det er snakk om tid til & kommunisere, om endring
av holdninger, om informasjon m.m. Kort sagt, en ny fordeling av
roller, makt og ansvar.

Jo, vi gar spennende og utfordrende tider i mgte!

Sonja Stenmarck
Styreleder



Laerings- og mestringssenteret
(LMS) ved Bzaerum sykehus.

Hva er det?

LMS ble kort omtalt i forrige utgave av VBS-Nytt
i forbindelse med dpningen av nye lokaler 1. juni
i ar. VBS var der, og siden vi — og antagelig flere
med oss -, pa forhand var lite kjent med denne
“institusjonen” innen Sykehuset Asker og Baerum
HF (SABHF), har VBS-Nytt i etterkant bespkt
senteret bl.a for 3 videreformidle informasjon om
det til vare medlemmer.

Senteret ligger i sykehusets underetasje — kanskje
litt bortgjemt — men fremstar som et lyst lokale
med store vinduer og nytt inventar, og bestar av 2
grupperom, et stort og et lite, et par kontorer og
en liten kjpkkenavd. Jeg mette de to som driver
det, Katty Bevan (ergoterapeut og daglig leder)
og fysioterapeut Anne-Cathrine Berg.

Daglig leder,
- Katty Bevan

- Hva er LMS sin rolle innenfor SABHF-systemet?

- Pasientopplaering er en av sykehusenes 4
lovpdlagte hovedoppgaver. De tre gvrige er
pasientbehandling, utdanning av helsepersonell
og forskning. Pasientopplaering drives ogsa i en
viss utstrekning pa de enkelte sykehusavdelinger,
mendendreiersegide fleste tilfelle om medisinsk-
og helsefaglig formidling fra helsepersonell om
det som antas a vaere relevant for den enkelte.
LMS’ sine oppgaver bestar i hovedtrekk av i
samarbeid med pasienter/brukere 3 utvikle,
tilby og gjennomfgre kurs og andre tiltak for
grupper med ulike typer kroniske sykdommer
eller funksjonshemming. Malsettingen med
gruppetilbudene er a styrke den enkelte til
d mestre sin hverdag med sykdommen og
derigjennom fa en gkt livskvalitet. | dette bildet
horer ogsa i hpy grad de pargrende.

- Hvordan er LMS organisert ved SABHF?

- LMS er organisert med en administrativ leder
og to enheter, en for psykiatrisk helse pa Blakstad
og en for somatisk helse pa Baerum sykehus.

- Hvor kommer pasientene fra?
- Senteret er for pasienter, brukere, pargrende

og andre interesserte i Asker og Baerum
kommune. De kan komme hit pa anbefaling fra
Baerum sykehus eller andre sykehus, f.eks fra
Radiumhospitalet/Rikshospitalet, fra fastlegene,
fra en av de mange brukerorganisasjoner som
mange kronikere fgler tilhgrighet til eller de kan
komme hit uten henvisning. Vi markedsfprer
kurstilbudene gjennom annonser og omtale i
Budstikka og Baeringen. Fastlegene orienteres
via telefax, og vi har faste kontakter pa de ulike
sykehusavdelinger. Men det er ikke alltid like lett
a nd fram med informasjon, sukker de begge.

- Hvordan drives det daglige arbeid ved LMS?

- Ildeen bak LMS er at brukerne vet best hvor
skoen trykker. Derfor har vi en meget naer og
god kontakt med brukerorganisasjonene som
hjelper oss med a finne fram til erfarne brukere
som fagfolk kan samarbeide med i planlegging,
gjennomfering og evaluering av kurs og andre
tilbud. Brukerne er ogsa aktive ved gjennomfgring
av kurs. Ellers kan LMS vzere behjelpelig med &
starte opp "selvhjelpsgrupper” der brukerne kan
benytte LMS’sine
lokaler. Og sa har
vi jo fatt en PC
fra VBS som star
til disposisjon for
brukerne, og vi er
behjelpeligmeda
finneframaktuell

- - informasjon fra
nettet eller hjelpe til med a forsta informasjonen
som kanskje kan vaere skrevet med noe
utilgjengelige medisinske ord og uttrykk.

- Hva er tema i planlagte tilbud framover?

-Viharbl.a.annonsert fplgende: Mestringskurs
for personer med ulike kroniske sykdommer,
startkurs for personer med sykelig overvekt,
menn med prostatakreft, kvinner behandlet
for brystkreft, temadag om lavt stoffskifte,
temadag for slagrammede og deres pargrende,
eget pargrendekurs og reykesluttkurs. Neermere
omtale av tilbudene finnes i en brosjyre. Og vi
jobber stadig med a utvikle nye tilbud.

Erduinteressertia vite mer om LMS eller kanskje
kan tenke deg 3 dra nytte av enkelte tilbud
er det bare a ta kontakt med LMS via SABHF’s
sentralbord eller direkte pa tif. 67 75 99 g5 eller
67809314

Inger Kr. Halvorsen



”PROSJEKT HUKOMMELSESPOLIKLINIKK” PA BARUM SYKEHUS

Hukommelsespoliklinikk — en diagnosestasjon for
demens - ble operativ fra januar i ar slik planen
for prosjektet var i 2006. Den er organisert og
administrert av Avdeling for geriatri, slag og
rehabilitering.

VBS har de siste par ar hatt dette omrade
som spesielt satsningsomrade og har da ogsa
bidratt med mye midler (kr. 700.000) bade til
rekruttering og faglig utvikling, samt direkte til
"Prosjekt Hukommelsespoliklinikk”.

VBS' sitt bidrag er og har veert til vesentlig hjelp
for 3 komme i gang og for arbeidet slik det er
i dag, sier en meget engasjert og optimistisk
avdelingssjef Gyrid Gjerde (bildet) da vi mptte
henne p3 avdelingen i slutten av august for a fa
en oppdatering pa prosjektets gang.

- Er du som leder forngyd med utviklingen av
poliklinikken?

-Ja, vi synes vi har kommet veldig godt i
gang og er sikker pa at vi har vaert utrolig heldig
med var prosjektleder og spesialist pa omradet
dr. med. Anne Rita @ksengard. Hun er stadig
drivkraften i prosjektet, sammen med et meget
dyktigtverrfagligteam, bestaende av sykepleiere,
leger, ergoterapeut, fysioterapeut og sosionom.
Teamarbeidet fungerer og er organisert slik at
det blir et godt og effektivt forlgp for pasienten.
Dessuten har vi jo stor glede av a kunne utnytte
kompetanse og de samlede ressurser i hele den
geriatriske avdeling. I tillegg til den pasientrettede
utredning, drives det utdanning av leger innen
spesialiteten geriatri som pa sikt vil fore til gkt
fagkompetanseiavdelingen ogved SAB.12007ble
det bevilget forskningsmidler fra Helse @st til en
stipendiat stilling. Avdelingen har et godt og naert
samarbeid med Ulleval universitetssykehus.
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Vierfaktisk ganske stolte over at vi har 3 geriatere
ansatt ved avdelingen, dem er det nemlig fa av
og sterk konkurranse om a fa tak i og a beholde.
Sa vi mener dette har vaert en riktig prioritering
og vi star sterkere til 3 mpte de utfordringer som
kommer med langt flere eldre i Asker og Baerum.

- Poliklinikken skal jo veere til for personer med
sammensatt og komplisert demens og som
er henvist fra sin fastlege. Setter dere krav til
forhdndsutredning?

-Ja, det gjor vi. Fastlegen ma ha gjort de
undersgkelser som kan og skal gjgres pa
fastlegeniva. Det hender at vi returnerer
henvisning med beskjed om mer utredning. Ogsa
fastlegene ma fa bedre kjennskap og kunnskap
om poliklinikken slik at dette bedres. Vi driver da
ogsa med kursing av fastlegene, men vi fgler vel
at interessen ikke er sa stor som gnskelig. Uansett
er dette kommunelegens ansvar.

- Hvem er pasientene sd langt?

-De aller fleste hgrer med til den eldre
aldersgruppen, men vi har hatt pasienter bade i
50- og 60-arene. Desto yngre pasienten er, desto
vanskeligere er det fplelsesmessig a ga over
terskelen hit.

- Hvordan forlgper konsultasjonen for en
gjennomsnittspasient?

-Ca. 3 ganger mgter de pa klinikken sammen
med pargrende. Fe¢rst innledende samtaler,
ytterligere provetaking og utredning av ulike slag,
ogavsluttende samtaler med diagnosekonklusjon
og henvisning til videre behandlingsniva.

- Hvor mange pasienter har vaert innom klinikken
til ng?

- Ca. 8o totalt. Og vi har na venteliste. Klinikken
er operativ med pasienter 2 dager i uken, og har
da 3-4 pasienter pr. dag.

Avslutningsvis kunne vi si oss godt forngyd
med at poliklinikken synes a funksjonere etter
de intensjoner og planer som var nedfelt i
proveprosjektet, og at VBS er stolt av @ ha veert
med pa starten av et prosjekt som har sa stor
betydning for denne pasientgruppen. Det er et
prosjekt vi vil fplge ngye, -ogsa framover.

Inger Kr. Halvorsen/Sonja Stenmarck



VBS’ sin stipendordning

VenneravBaerum Sykehusbidrar gjennom stipend
til at helsepersonell ved Baerum sykehus gis god
anledning til a vedlikeholde og oppdatere sin
faglige helseutdanning. Var stipendordning gar
hovedsakelig til 2-5 dagers kurs og fagmeter for
alle typer helsepersonell. Sa vel avdelingssjefene
ved de enkelte avdelinger og direktgr Elisabeth
Kaasa ved SAB gir uttrykk for at var stgtte gjor
det mulig for sykehuset a sende flere pa kurs og
fagmgter enn hva som hadde vaert mulig uten var
stptte. Vanligvis betaler VBS kursenes/motenes
deltageravgift.

| forste halvar 2007 har 28 deltatt pa kurs med
VBS-stipend, belgpende til totalt kr. 72700. Det
er flest sykepleiere, men ogsa andre profesjoner
bl.a. fysioterapeut, sosionom og hjelpepleier. Og
de avdelinger som i ar har hatt flest "stipendiater”
er den medisinske avdeling (flere ulike poster) og
ortopedisk avdeling.

Stipendmottakerne forplikter seg til & sende oss
rapport etter kursdeltagelsen. Vi har sakset noen
uttalelser fra dem som har veert pa kurs hittil i ar:

® Jeg fikk stort utbytte av kurset, faktisk enda
stgrre enn jeg hadde forventet. Foreleserne
holdt kvalitetsmessig et meget hgyt niva
bade faglig og pedagogisk. Mgtet omhandlet
svert mange problemstillinger som jeg
moter i mitt arbeid. Synes jeg har fatt en stor
porsjon faglig pafyll og det har veert meget
stimulerende. Kunnskapen hjelper meg ogsa
til bedre a forsta de vurderinger som legene
jeg samarbeider med star overfor. Derved
blir det lettere for meg a bidra best mulig i
teamet, noe som er til beste for den enkelte
pasient. Studiestgtten jeg fikk fra VBS ble
helt avgjgrende for mine muligheter til a
delta pa dette fagmotet.

® Jeg ser hvor viktig det er at vi sykepleiere
ogsa driver prosjekter/forskning. Jeg vil

jobbe for at sykepleierne ser viktigheten av
malrettet faglig utvikling — dette vil komme
pasientene til gode.

® Sykepleie er et dynamisk fag, som stadig
krever oppdaterte kunnskaper. = Denne
kongressen ga mye av nettopp dette. |
tillegg var det inspirerende & hgre hva
sykepleiere jobber med og er opptattavivart
langstrakte land. @kt kunnskap gir ogsa gkt
trygghet i arbeidet med pasienten. Samtidig
gir gkt kunnskap bedre mulighet til 3 ta vare
pa pasientene, bade nar det gjelder pleie og
informasjon..

® Jegerheldig som har fatt vaere med pa dette.
Det ga meg ubeskrivelig mye godt, bade
faglig og sosialt.. Mgte kloke mennesker som
gir av seg selv — og som jeg tar leerdom av.
Legger ved programmet slik at dere ser hvor
flott det hele var. Tusen takk for stgtten !

® Seminaretgamegmye pafyllfaglig, personlig
ogsosialt. Detvarmange spennendeomrader
som ble bergrt og dyktige forelesere. Da
foredragene pa seminaret er midt i blinken
for var faglige hverdag bidrar de til 3 holde
oss oppdatert og inspirere oss i vart arbeid
med pasienten.

® Meget interessant 34 leere mer og fa ta
del i erfaringer fra andre deler av landet.
Inspirerende at mange sykepleiere holdt
innlegg omtemaer de hadde fordypet segiog
delte erfaringene med kongressdeltakerne.
Det var innlegg som var sveert aktuelle for
minegenarbeidssituasjon. Letteredinnhente
relevant informasjon. @kt opplevelse av hvor
viktig mitt arbeid er.

Som det fremgar av disse uttalelsene er det flere
som ogsa nevner det sosiale aspektet. Det tror vi
ogsa har betydning for trivsel og arbeidsmiljg ved
sykehuset vart.

Marianne Wiese/Inger Kr. Halvorsen

Vi takker for qaver qgitt tHil minne om:

~

Finn Harterman
Astrid Tangen

Erik Linnerud

Rolf G.Wiedswang
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Om temamgtet 21. november 2007:

Viser inn i fremtiden pa sykehustilbudet
Hva blir det neste kapitlet i sykehusets historie?

Dette spennende fremtidsperspektivet er temaet
pa neste apne mote for Venner av Baerum sykehus
kl. 18.30 pa onsdag 21. november i sykehusets
Auditorium.

Foredragsholder er viseadm. direktgr Steinar
MarthinseniHelse Sgr-@st. Han er ogsa styreleder
for Sykehuset Asker og Bazerum, si alle som
kommerergarantert afa ferstehdndsinformasjon
om kveldens tema, bade sett "innenfra” og fra et
overordnet helsesynspunkt.

Senest 1. juni i ar ble Helse @st, som Sykehuset
Asker og Baerum har vaert en del av siden 2002,
slatt sammen med Helse @st til Helse Sor-@st,
nettopp for & oppna bedre ressursutnyttelse og
effektivisering av helsemilliardene.

Spesialisthelsetjenesten er i rivende utvikling.
Helsetjenesten pavirkes av bade nasjonale,
regionale og lokale krefter. Hele tiden foregar det
i tillegg forskning pa omradet, bade medisinsk
og teknologisk, som fgrer til store fremskritt for
sa vel diagnostikk som behandling. Det reiser
igjen mange spgrsmal om prioritering og etikk i
pasientbehandlingen. Ytterligere spesialisering
med ny spisskompetanse medfgrer behov for
sentralisering av enkelte fagomrader innen
regionen. Kanskje vil flere pasienter bli behandlet
pa andre sykehus enn sitt lokale sykehus?

Hvilke krefter og faktorer kommer til & styre
utviklingenfremover? DetblirSteinar Marthinsens
hovedbudskap til oss denne kvelden.

Dine rettigheter som pasient innenfor
spesialisttjenestetilbudet (sykehustilbudet).

Pasientrettighetene er nedfelt i Lov om pasien-
trettigheter. Vi har tenkt 3 presentere noen av
disse rettighetene i VBS-Nytt framover siden vi
tror at ikke alle er tilstrekkelig klar over hvilke ret-
tigheter vi har. Kanskje noen sma drypp i VBS-
Nytt kan bidra til bedre kunnskap om dette. Vi
har sakset litt fra informasjonssidene til Helse-og
sosialdirektoratet om pasientrettigheter nar det
gjelder:

Retten til vurdering

Ndr din fastlege har henvist deg til sykehus, har du
rett til d fd din tilstand vurdert innen 30 virkeda-
ger. Vurderingen skal avgjere om det er ngdvendig
med helsehjelp og gi informasjon om ndr behand-
lingen forventes d bli gitt, men gir altsd ingen rett
til underspkelse,diagnose eller behandling innen

denne 30-dagersfristen.

Rett til npdvendig behandling

Dersom vurderingen av tilstandens alvorlighets-
grad og mulighet for forbedring gir grunnlag for
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at pasienten md gis prioritet fgr andre, blir denne
pasienten en sdkalt "rettighetspasient"og har krav
pd d fa fastsatt og d bli informert om en frist for
ngdvendig behandling. Andre pasienter som er
vurdert med behov for behandling, md dermed
vente noe lengre.

Og viser vurderingen at du ikke trenger spesialisttje-
nestehjelp, blir henvisningen returnert til fastlegen.

Vi vil senere skrive litt om andre rettigheter og
muligheter for a klage.

Har du spesielt eller akutt behov for
informasjon om dine rettigheter, krav og/
eller klage pa helsehjelp, vil Pasientombudet
kunne hjelpe deg.

www.helsenett.no/pasientombud,
tif. 22170491



Info-hjornet

Deler av psykiatri-tilbudet flyttes til

omradet pa og ved Baerum sykehus.

Distrktspsykiatrisk senter (DPS) har flyttet inn i to nyrehabiliterte
bygninger i Dr.Hgsts vei (tidligere Samvirkeskolen med addresse

S

Gjettum). Det er na i daglig drift med 40 senger og er dermed
kommet naermere
Baerum sykehus. Det ble offisielt apnet den

10. oktober med kronprinsesse Mette Marit
tilstede. Senteret er organisert under Psykiatrisk
senter Baerum og erstatter tilbudet pa Storenga
(16 senger) og post 3 pa Blakstad (9 senger).
Asker har sitt DPS pa Sikta.

En helt ny Avgiftnings- og utredningsavdeling
for rusavhengige (AURA) er under ombygging

i l.etg i Administrasjonsbygningen og i den
gamle legevakten pa Barum sykehus. Det tas
sikte pa operativ drift der fra ca. nyttar med 12
pasientplasser pa sikt.

En av bygningene ved Distriktspsykiatrisk
senter i Dr. Hgsts vei

I\ Nyttsamtalerom pa

! | Kirurgisk avd. 2

Pa Kirurgisk avd.2 pa Baerum sykehus er det i
 Igpet av aret etablert et samtalerom (bildet)
spesielt med tanke pa at pasient, pargrende og
andre kan snakke sammen i skjermet, rolige og

hyggelige omgivelser. Ved denne avdelingen er
det ganske mange kreftsyke pasienter.

VBS har bidratt med midler til innkjgp av
inventar m.m. til dette rommet. Vi har vaert

A RO O T der og tatt det i gyesyn (bildet), og synes at
avdelmgen har fatt det S|lk de har ¢nsket seg det. Avdeligsykepleier Eli Sogn Iversen forteller at
de har fatt mange tilbakemeldinger fra forngyde brukere.

. J
4 KLISTREMERKE MED VBS-LOGO TIL BIL b
Denne gangen fdr dere et klistremerke til bil sammen med VBS-Nytt.
Hensikten er & gjere foreningen véar mer synlig. Vi hdper at et klistremerkemed
VBS-logo pé bilruten kan bidra til dette.

Kanskje kan klistremerket gi oss anledning til G fortelle om foreningen.At folk far
vite mer om hva vi arbeider med, kan fere til at flere
onsker @ bli medlemmer.

\_ Vi haper @ se mange biler med VBS-logo pa bilruten! )
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Returadresse: sy

VBS - Venner av Baerum Sykehus 2
Postboks 517, 1337 ASKER
B <Oy §
L S
NORGE EF'.P. 4

NYE MEDLEMMER - NYE GENERASJONER

VBS trenger nye medlemmer!

Er dine barn og sgsken i Asker og Baerum medlemmer?

Hva med dine venner, naboer og arbeidskamerater?

® Og er du medlem av en forening/organisasjon som kan tenkes & bli medlem?

Vi ber om din innsats til a verve nye medlemmer. Det er av vesentlig betydning for foreningen
a vise til en stor medlemsmasse ndr det gjelder 3 st p4 og aksjonere for ting til beste for vart
sykehus og pasientene der.

Kontingenten er kr.100,- pr. ar for enkeltmedlem
kr.200,- pr. ar for familiemedlemskap

kr. 1000.- pr. ar for foreninger/bedrifter/organisasjoner

Innmelding kan skje pa ulike mater

® Send innmeldingsskjema nedenfor pr. post, og du vil fa tilsendt en utfylt giroblankett til
bruk ved innbetaling av kontingenten.

® Send kontingenten ved hjelp av giro eller nettbank til:
Venner av Baerum Sykehus, Postboks 517, 1373 ASKER
Bankgironr. 5130 o5 83877
Hvis innmeldingen gjelder familiemedlemsskap, skriv navnene pa dem det gjelder gverst
til venstre pa giroen eller i Meldingsfeltet ved nettbank. NB! Husk medlemsadressen.

® Du kan ogsd sende de samme opplysninger pr. e-post til vabs@online.no, eller du kan g3
inn pa var hjemmeside www.budstikka.no/budstikkaporten/organisasjoner/vbs og finne
et innmeldingsskjema. Der star det ogsa en del informasjon om VBS.

o oo

Innmeldingsskjema

Sendes til Venner av Baerum Sykehus
Postboks 517,1373 Asker - TIf. 916 45 961

Medlemmets/familiemedlemmers/foreningens/bedrfitens/organisasjonens
navn:

Adresse:

Postnr. og sted:
Dato:




