NORDLANDSSYKEHUSET HELSE
NORDLANDA SKIHPPIJVIESSO

Seksjon for pasientreiser
Lofoten

Avviksmelding ved pasientreiser

Dato for avviket:

Melder av avviket (navn 0g evi. etat): ...
Pasient; Navn, fodselsdato, adresse: ...

Hvem har utstedt rekvisisjonen? ...

NORD

Type rekvisisjon
Papirrekvisisjon Elektronisk rekvisisjon Annet / ukjent

Reisetidspunkt (dato/kl) Reise fra Reise til

Transportbehov / transportmiddel:

Planlagt time/behandling Jyeblikkelig hjelp  Annet, spesifiser ..........ccoveveeeneenn..
Drosje/turvogn Rutefly Annet, spesifiser ............cocoeiiien.

Bestillingstidspunkt (i forhold til reisetidspunkt)
En eller flere dager i forveien ~ Samme dag (evt. oppgi hvor lenge fagr avreise: ........ )

Til hvem ble transportbehovet meldt:
Helseforetakets reisekontor Transportgren Annet: ..o

Transporter / firma:

Nar startet transporten

Som avtalt Innen 1 time etter avtalt tid Over 1 time etter avtalt tid, evt. spesifiser: .........

Fikk ikke transport

Hvor lang tid tok selve reisen

Normal tid Inntil 1 time over normal tid Mer enn 1 time over normalt, spesifiser: .....

Ankomst bestemmelsessted

Som avtalt Inntil 1 time far avtale Mer enn 1 time for avtalt tid, spesifiser: ......

Senere enn timeavtale, spesifiser: .................

Var det rekvirert spesielle behov ved denne transporten?

Nei Ja, SPESIfISEr VA ...

Ble disse behovene ivaretatt?

Ja NI, PO SISO et e

Hvilke konsekvenser fikk avviket?

Til intern behandling i NLSH:
Hvem har mottatt avviket / dato:
Videre oppfolging:

Avviksmelding kan sendes eller meldes til:
Postadresse: NLSH Lofoten, Seksjon for pasientreiser, Serviceboks, 8375 Leknes
Epost: lofreis@nlsh.no , faks: 76060477, telefon: 05515

Utgave 03.2009




