Miniguide til
korrespondancemeddelelser

Hvorndr skal man sende en korrespondancemeddelelse?

Man skal sende korrespondancemeddelelser, hvis der er relevante faglige overvejelser
eller forhold som skal draftes eller orienteres om mellem kiropraktoren og en anden
sundhedsperson f.eks. patientens egen lage.

| hvilke situationer kan man sende en korrespondancemeddelelse?

Hvis der mistaenkes alvorlig patologi, som ikke kraever akut vurdering/behandling.
Hvis der skal kommunikeres i henhold til ydelsesbeskrivelserne under speciale 64.

Hvis der er behov for at kommunikere saarskilt og yderligere til egen laege/anden
behandler undervejs i et behandlingsforlab.

-

Vigtige budskaber

Korrespondancemeddelelser skal bruges ved al
anden skriftlig kommunikation end epikriser.

Skriv kort og praecist i et sprog modtageren
kan forsta.

Skriv anbefalingen/konklusionen til
egen laage gverst.

Undgd sd vidt muligt forkortelser og
kiropraktorspecifikke udtryk.

Husk samtykke fra patienten til at korrespondance-
meddelelsen mé@ sendes til egen laege.

Opstdr en akut situation kan det vaere nedvendigt
at ringe til egen laege, vagtlage, akutmodtagelse
eller lignende for herefter, hvis behov, at eftersende
skriftligt materiale. Det aftales individuelt med egen
laege, vagtlaege, akutmodtagelse eller lignende,
hvordan det skriftlige materiale snskes fremsendt,
og i hvilken form.



Hvad skal en korrespondancemeddelelse indeholde?

En korrespondancemeddelelse skal indeholde falgende i henhald til
MedComs "Den gode korrespondance”:

Brevtype (korrespondance)

Afsendelsestidspunkt

Afsender

Modtager

Patientoplysninger

Brevtekst med emnefelt (se opbygning beskrevet nedenfor)

Prioritet

Brevteksten skal derudover bygges op med en passende overskrift/emne.
Selve brevteksten er der mere frie rammer ift. indhold, men man kan lade
sig inspirere af strukturen for indholdet i epikriser.

Et eksempel pa@ en brevtekst kunne vaere:
Emnefelt: Vurdering af smertedaekning
Brevtekst: .86 Rygsyndrom med smerteudstraling.

Lave laendesmerter med udstréling til he. ben svarende til L5/S1
discusprolaps.

Vil du/I vurdere om patienten er relevant smertedakket?

Patient har kraftige smerter som pavirker almentilstand og funktionsniveau.
Det er aftalt at patienten selv kontakter egen lage.

Mvh. kiropraktor Hans Hansen, 17-01-2022

Uddybende information kan findes i den komplette vejledning "Vejledning
i epikriser og korrespondancer for kiropraktorer”, som kan findes pd
Kiropraktorernes Videncenters hjemmeside.
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