[bookmark: _GoBack]DOKTERS Template “opname schakelzorgcentrum”
Schakelzorgcentrum Lier
Volmolenstraat 65
2500 Lier
Tel: 0477 90 14 18
Mail: schakelzorgcentrum@lier.be




Geachte collega,

uw patiënt {{Patient_Voornaam}} {{Patient_Achternaam}} werd opgenomen in het schakelzorgcentrum Lier op {{&Betreft_ConsultatieTijd}} .

Er wordt contact met u opgenomen, om het ontslag naar huis optimaal voor te bereiden.

Collegiale groeten,

{{Auteur_Name}} 
{{&Auteur_Riziv}}






DOKTERS Template “dringend naar ziekenhuis”
Schakelzorgcentrum Lier
Volmolenstraat 65
2500 Lier
Tel: 0477 90 14 18
Mail: schakelzorgcentrum@lier.be

Geachte collega,

Gelieve {{Patient_Voornaam}} {{Patient_Achternaam}} dringend te zien na ons telefonisch overleg vanuit het schakelzorgcentrum.

Relevante voorgeschiedenis:


Reden van verwijzing:



Graag uw verdere zorgen,

{{Auteur_Name}} 
{{&Auteur_Riziv}}

In bijlage: medicatiefiche



DOKTERS Template Verslag toer (tweemaal daags),
Beste collega's,

op{{&Betreft_ConsultatieTijd}} werd {{Patient_Voornaam}} {{Patient_Achternaam}} gezien. (VOORMIDDAG/NAMIDDAG)

Anamnese:


Klinisch onderzoek

Bloeddruk:
Pols:
Saturatie:
Respiratoir:
Algemeen:

Huidige aandachtspunten:

Kan medisch gezien naar huis: JA/NEEN.

Collegiale groeten,
{{Auteur_Name}} 
{{&Auteur_Riziv}}




DOKTERS Template ontslagbrief:
Schakelzorgcentrum Lier
Volmolenstraat 65
2500 Lier
Tel: 0477 90 14 18
Mail: schakelzorgcentrum@lier.be

Geachte collega

Betreft uw patiënt:

{{Patient_Voornaam}}{{Patient_Achternaam}}
{{&Patient_GeboortedatumStr}} 
{{Patient_Adres}} 

Lier, {{&Betreft_ConsultatieTijd}} 

Geachte collega,
Uw patiënt werd opgenomen in het zorgschakel centrum van ... tot {{&Betreft_ConsultatieTijd}} 
Voorgeschiedenis:
Verloop opname:
Ontslagmedicatie: in bijlage
Met collegiale groeten,

{{Auteur_Name}} 
{{&Auteur_Riziv}}

VERPLEGERS Briefing shift:
Beste collega's,

op{{&Betreft_ConsultatieTijd}} werd {{Patient_Voornaam}} {{Patient_Achternaam}} gevolgd. (VOORMIDDAG/NAMIDDAG/NACHT)

Anamnese:

Bloeddruk:
Pols:
Saturatie:
Respiratoir:
Algemeen:

Huidige aandachtspunten:

Kan verpleegkundig gezien naar huis: JA/NEEN.

Collegiale groeten,
{{Auteur_Name}} 



VERPLEGERS ontslagbrief: volstaat het om, in overleg met functioneel leidinggevende van de verpleging, verpleegvoorschrift te schrijven door huisarts van dienst in het schakelzorgcentrum? 



MAATSCHAPPELIJK WERKERS Dagelijkse briefing:
Beste collega's,

op{{&Betreft_ConsultatieTijd}} werd de sociale context van {{Patient_Voornaam}} {{Patient_Achternaam}} onderzocht en gestimuleerd om ontslag mogelijk te maken. 

Gesprek met bewoner:
Gesprek met familie:
Gesprek met de eigen huisarts:
Gesprek met de eigen thuisverpleegkundige:
Gesprek met andere ondersteunende diensten in de thuiszorg:

Huidige knelpunten die maken dat de bewoner nog niet naar huis kan:

Kan sociaal gezien naar huis: JA/NEEN. 	Comment by Bert Leysen: Richtlijn = 1 week nadat bewoner medisch geschikt is voor ontslag. (datum van medische geschiktheid voor ontslag zal worden doorgegeven via zorg en welzijnscoördinator, die dat via de huisartsen zal horen)
Zo ontslag wordt overwogen, raad voor thuis (pas invullen als ontslag wordt aangekondigd):	Comment by Bert Leysen: Voorstel om dit in te vullen als ontslag concreet wordt, en dat de huisarts van dienst dit dan in de ontslagbrief opneemt?

Collegiale groeten,
{{Auteur_Name}} 









KINE(/ERGO) Briefing na contact:	Comment by Bert Leysen: Momenteel geen ergotherapeuten, maar staan nu wel in het draaiboek.	Comment by Bert Leysen: Momenteel geen zicht op of dit dagelijks zal zijn. Beschermingsmateriaal is sterke beperkende factor. Prioriteit geven aan basiszorg: arts/verpleging/verzorging/poets/eten ronddragen. Kine kan bv mee basiszorg geven en tijdens het laatste deel van de shift oefeningen aanleren/stimuleren. Volwaardige Kine/Ergo als we geruster zijn dat er genoeg beschermingsmateriaal is.
Beste collega's,

op{{&Betreft_ConsultatieTijd}} werd de revalidatienood van {{Patient_Voornaam}} {{Patient_Achternaam}} onderzocht en aangepakt om ontslag mogelijk te maken. 

Ingeschatte nood aan revalidatie:
Huidige revalidatiestrategie:

In het kader van revalidatie klaar om naar huis te gaan: JA/NEEN
Zo ontslag wordt overwogen, raad voor thuis (pas invullen als ontslag wordt aangekondigd):	Comment by Bert Leysen: Voorstel om dit in te vullen als ontslag concreet wordt, en dat de huisarts van dienst dit dan in de ontslagbrief opneemt?

Collegiale groeten,
{{Auteur_Name}} 














PSYCHOLOOG Briefing na contact:	Comment by Bert Leysen: Beschermingsmateriaal is sterke beperkende factor. Vnl. online ondersteuning van patiënten (te briefen), en evt. ook ondersteuning van verzorgend en logistiek personeel in het administratief lokaal (geen briefing nodig). Hangt ook af van financiële plaatje dat nog niet gekend is. In COVID-afdeling in ziekenhuis wordt psycholoog ingeschakeld enkel op vraag. Doen wij dit ook, of zal er ruimte zijn om iedereen en gesprek te gunnen met psycholoog? Beperkende factor voor gesprekken online: 2 tablets en 1 telefoon aanwezig vanuit schakelzorgcentrum, die gebruikt kunnen worden door bewoners. Familie, vrienden, ook sociaal werkers zullen willen bellen. 
Mogelijk hebben mensen zelf ook wel hun communicatiemiddelen bij – volgens mij moeten we dat stimuleren.
Beste collega's,

op{{&Betreft_ConsultatieTijd}} werd aan {{Patient_Voornaam}} {{Patient_Achternaam}} psychologische bijstand verleend.

Thema van het gesprek (kort):
Bijkomende nood aan verdere gesprekken: JA/NEEN.
Nood aan gesprek met arts: JA/NEEN.

Psychologisch gezien klaar om naar huis te gaan: JA/NEEN
Zo ontslag wordt overwogen, raad voor thuis (pas invullen als ontslag wordt aangekondigd):	Comment by Bert Leysen: Voorstel om dit in te vullen als ontslag concreet wordt, en dat de huisarts van dienst dit dan in de ontslagbrief opneemt?

Collegiale groeten,
{{Auteur_Name}} 

