AMBULANCEPLAN BOTILBUD FOR 2026 7

Ambulanceplan for (Skriv tydeligt, gerne blokbogstaver)

Adresse: Postnr. & By:

| tilfeelde af at jeg bliver udsat for voldsomme haendelser pa min arbejdsplads, af enten fysisk eller psykisk
art, vil jeg gerne have, at mine kollegaer kontakter fglgende af mine parerende i prioriteret reekkefglge;

Navn TIf.nr. Adresse Relation:(fx keereste,
mand/kone, mor,
barn

1.

2.

3.

| tilfeelde af leengere tids sygefraveer, gnsker jeg at blive kontaktet af fglgende af mine kolleger i prioriteret

reekkefglge:

Navn Privat tif.nr Privat adresse Vi har aftalt, at jeg
gerne vil kontaktes
med opringning /
sms / besgg

1.

2.

Dato — underskrift, medarbejder Dato — underskrift, kollega 1 Dato — underskrift, kollega 2

Hvis der sker dgdsfald pa min arbejdsplads, vil jeg sa informeres af Morten Ulrik med en SMS, nar jeg har
fri eller vente til jeg meade ind pa arbejde (Seet kryds)

D Jatak, jeg vil gerne informeres af Morten Ulrik med en SMS, nér jeg har fri.

D Nej tak, venter til jeg mader ind pa arbejde.

Anden relevant viden om mig (sygdomme, allergi/overfglsomhed, medicin el.lign.)

Eventuelt:

OPDATERET 2. JANUAR 2026 AF FOZIA RANI ALVI 1




