	 Henvisning til neurofysiologisk undersøgelse på

GLOSTRUP HOSPITAL
 EEG – EMG – EP – søvn 

	    Klinisk Neurofysiologisk Afdeling

   Glostrup Hospital
   Ndr. Ringvej

   2600 Glostrup
	Patientoplysninger

Cpr.nr.

Navn 
Adresse 
Telefon privat 
Telefon arbejde

	

Telefon
Fax

EMG: 

38 63 24 10 
38 63 39 33 

EEG og EP: 
38 63 25 03 
38 63 39 07 

Søvn: 

38 63 25 05 
38 63 39 74
	

	Følgende undersøgelse udbedes:

( EEG 


( EMG og nerveledningsundersøgelse
( Carpaltunnelundersøgelse
( EP – evokerede potentialer


( VEP (visuelle)


( MEP (motoriske)


( SEP (somatosensoriske)


( BAEP (hjernestamme)

( Søvn-undersøgelse


( PSG – polysomnografi


( CRM – cardioresp. monitorering


( MSLT - multipel søvn latens test
	Henvisende læge

Navn 
Adresse/ afdeling her
Hospital 

Dato  

	
	Er patienten indlagt       ( ja      ( nej
Akut undersøgelse      (  skal tillige aftales telefonisk 

Har patienten behov for kørsel
       ( ja       ( nej

siddende 
(          kørestol  
(
liggende 
(          liftbus   
(
Tolkebistand (sprog) og andre specielle behov: 


	Henvisningsdiagnose (skal udfyldes)

	Infektionsrisiko   (skal udfyldes)     ( ja      ( nej
Anfør MRSA eller andet:

	Diagnostiske overvejelser vedlæg venligst kopi af neurologisk undersøgelse eller oplæg fra journal 



	Kontrolskema ved MEP (motorisk evokerede potentialer) 

– skal udfyldes ved henvisning til MEP
Nej
Ja

Patienten har pacemaker, insulinpumpe eller andre indopererede metallegemer  
(

(
Patienten lider af epilepsi
           
(
  
(
Patienten er gravid
          
(

(
Patienten har metal andre steder i kroppen, fx splinter i øje
          
(
    
(


Ansvarlig for udført kontrol, læge:


	Forbeholdt Klinisk Neurofysiologisk Afdeling

	Modtaget
	Kommentarer
	Visitationsdiagnose



