Tannhelsetjenestens
kompetansesenter
@Dst

HENVISNING TIL Tk@ SKAL INNEHOLDE:

1.

7.

8.

Pasientens personalia med adresse, telefonnummer og tannhelsegruppe. Fgr opp dato nar
henvisning skrives.
Navn, adresse, og telefonnummer til foresatte dersom det er aktuelt.

Opplysninger om henvisende tannlege, inkludert e-postadresse. HPR.nr. og godkjent
trygdekurs skal sta dersom henviser selv skal utfgre implantatprotetikk pa pasienter med
Helfo-rettigheter.

Generell medisinsk anamnese: medikamentbruk/allergier/sykdommer/allmennmedisinsk
status.

Klar definert problemstilling:

Status localis: kliniske funn og symptomer (undersgkelsestidspunkt).
Hvor lenge har tilstanden vart? Er den observert over lenger tid? Angi tid.

Hva gjelder henvisningen? @nskes en vurdering? Behandlingsplan? Gjennomfgring av
behandling?

Det bgr komme tydelig frem i henvisningen om det er gnskelig med alternative
behandlingsforslag.

Kooperasjonsevne.

e Dersom pasient ikke har behandlingserfaring, skal det kommenteres.

e Erdet aktuelt med hjelpemidler for a giennomfgre tannbehandlingen, som f.eks.
premedisinering, lystgass, narkose og/eller tolk?

e Spesialistarbeid er mer belastende for pasienten enn det som utfgres ved
allmennklinikk. Det er viktig at henviser tar hgyde for det i henvisningen og at pasient
og pargrende er informert. | utgangspunktet bgr pasienter under 11 ar ha
premedisinering f@r kirurgi. Skulle pasienten vise seg a vaere behandlingsmoden, er
det opp til behandler a vurdere premedikasjon.

e Det er greit a vaere klar over dette nar pasienten henvises.

Legg ved
e intraorale rgntgenbilder. Hvis mulig; gode peilergntgen ved f.eks. frilegging av
retinerte tenner/fjerning av overtallige tenner
e OPG
e kliniske bilder

Disse bildene brukes for & vurdere henvisningen. Pasienten ma ta nye bilder nar
vedkommende kommer til konsultasjon og vurdering.

Det skal fremkomme i henvisningen at pasient og evt. foresatte/pargrende er informert og
har samtykket til henvisningen til Tk@.
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