深圳市戒毒药物维持治疗工作实施方案
（征求意见稿）

戒毒药物维持治疗（以下简称维持治疗）是指在符合条件的医疗机构，选用适宜的药品对滥用阿片类物质成瘾者进行长期维持治疗，以减轻他们对阿片类物质的依赖，促进身体康复的戒毒医疗活动。
为了降低毒品对吸毒人员的危害及遏制艾滋病等疾病在吸毒人群中流行蔓延，根据国家卫生计生委、公安部、国家食品药品监管总局《关于印发戒毒药物维持治疗工作管理办法的通知》（国卫疾控发〔2014〕91号）（以下简称《管理办法》）、《国家卫生计生委办公厅关于印发戒毒药物维持治疗机构基本要求等3个文件的通知》（国卫办疾控函〔2015〕287号）、《广东省人民政府关于将一批省级行政职权事项调整由各地级以上市实施的决定》（广东省人民政府令第248号）、《广东省卫生计生委 广东省公安厅 广东省食品药品监管局关于印发戒毒药物维持治疗机构批准权限下放由各地级以上市实施工作方案的通知》（粤卫函〔2018〕227号）等文件要求，结合我市实际，制定本方案。
一、工作目标
（一）规范对滥用阿片类物质成瘾者进行维持治疗的管理和技术措施。
（二）减少因阿片类物质滥用造成的艾滋病等疾病传播和违法犯罪行为，恢复滥用阿片类物质成瘾者的社会功能。
二、原则与策略
（一）卫生、公安、药品监管等部门密切合作，共同实施。
（二）严格管理、积极稳妥。
（三）不营利。
（四）充分利用现有的医疗机构、药品生产与供应资源、社区管理资源。
三、组织管理
维持治疗工作实行分级管理，在国家维持治疗工作组（以下简称国家工作组）和省维持治疗工作组（以下简称省工作组）的领导下，成立市维持治疗工作组（以下简称市工作组），开展维持治疗工作的医疗机构（以下简称维持治疗机构）所在区（新区）成立区维持治疗工作组（以下简称区工作组），组织实施维持治疗工作。
市（区）工作组由市（区）卫生计生行政部门、公安部门、药品监管部门及相关卫生技术部门组成，负责对全市维持治疗工作的组织、实施、管理和监督。市（区）工作组建立联席会议机制，协商解决维持治疗工作中存在的问题，工作组秘书处设在疾控中心。
四、职责分工
（一）市工作组负责全市维持治疗工作的组织协调、监督管理和技术指导；负责对全市维持治疗机构的批准工作。
市卫生计生行政部门负责组织维持治疗机构的专业人员培训，负责对维持治疗药品使用和有关医疗活动的监督管理和技术指导。
市公安部门负责维护维持治疗机构的正常秩序，依法查处维持治疗工作中的违法犯罪行为；及时纠正基层派出所等有关单位跨区到维持治疗机构及周边抓捕受治者等违规行为。
市药品监督管理部门按照职责配合省药品监督管理部门对维持治疗药品配制、供应等进行日常监督检查。

（二）各区政府（新区管委会）负责辖区维持治疗机构的选址筹建和管理工作。区工作组负责本辖区内维持治疗工作的组织协调、监督管理和技术指导，负责维持治疗机构的初审和申报。
区级卫生计生行政部门负责维持治疗机构批准的初审组织工作，负责审核维持治疗机构资格、工作人员执业注册情况，组织人员培训；负责维持治疗机构内维持治疗药品使用和有关医疗活动的监督管理。
区公安部门负责保障维持治疗药品运输、储存安全，防止治疗药品的丢失；负责对维持治疗机构提供安全保障，维持治疗机构正常工作秩序；依法处理维持治疗工作中的违法行为；对参加维持治疗的滥用阿片类物质成瘾者进行备案；按有关要求将社区戒毒社区康复人员转介到维持治疗门诊，探索建立强制隔离戒毒、药物维持治疗机构、社区戒毒社区康复等机构的无缝对接机制。
区药品监督管理部门按照职责配合省、市药品监督管理部门对维持治疗药品配制、供应等进行日常监督检查。
（三）维持治疗机构负责建立健全各项规章制度，对受治者进行治疗、咨询和随访；定期向市、区工作组汇报工作进展情况；填报治疗信息数据。
五、工作内容
（一）维持治疗机构的申报与开诊。
拟申报单位根据辖区吸毒人员规模、单位人力资源、开诊用房等情况申报戒毒药物维持治疗门诊（以下简称“固定门诊”）或戒毒药物维持治疗延伸服药点（以下简称“延伸点”）。
1.基本要求。
戒毒维持治疗机构必须是非营利性医疗机构，必须具备《管理办法》等文件有关要求，详见附件2、3。
2.初审。
拟承担戒毒药物维持治疗工作的医疗机构需向辖区卫生计生行政部门提出书面申请，并经区卫生计生、公安、食品药品监管部门初审同意后，对符合戒毒药物维持治疗机构基本要求的，由区工作组书面报市工作组，并提供规定的申请材料（申报表一式四份、其余需要报送的材料一式一份）。
3.审批。
市级工作组在受理申请后，在20个工作日内，按有关规定对申请做出批准或者不予批准的决定，如同意，下发同意批复文件，同时将有关批复文件主送区工作组，抄送省级工作组秘书处（省疾病预防控制中心），并书面告知申请人。
4.开诊。
收到批复件后，申报机构启动并完成基建及设备、仪器、相关药品的采购和安装调试。完成上述事项及相关人员培训后，由区工作组提请市工作组进行现场验收。市工作组收到书面申请后，组织各成员单位有关人员，按照《开展戒毒药物维持治疗工作验收标准》（附件4）进行开诊前现场验收，并填写《戒毒药物维持治疗机构现场验收工作用表》（附件5），签署意见并加盖公章。
现场验收合格的固定门诊，拟定开诊时间，并由市工作组将有关情况报省工作组秘书处，同时提请省工作组秘书处邀请国家专家现场指导开诊。现场验收合格的延伸点，拟定开诊时间，由市工作组组织固定门诊专家到延伸点现场指导开诊。
现场验收不合格的，市工作组提出整改意见，督促申请机构进行整改。
（二）接受维持治疗者（以下简称受治者）的核准。
1.受治者条件。
年龄在18周岁以上、有完全民事行为能力的阿片类物质成瘾者，可以按照自愿的原则申请参加维持治疗。18周岁以下的阿片类物质成瘾者，采取其他戒毒措施无效且经其监护人书面同意，可以申请参加维持治疗。有治疗禁忌症的，暂不宜接受维持治疗。禁忌症治愈后，可以申请参加维持治疗。
对于已感染艾滋病病毒的滥用阿片类物质成瘾者，可以不适用18周岁条件限制。
2.申请材料。
（1）《参加戒毒药物维持治疗个人申请表》（附件6）； 

（2）个人身份证复印件；
（3）吸毒经历书面材料； 

（4）2张1寸免冠照片；
（5）相关医学检查报告。如系艾滋病病毒感染者，提供其感染状况的相关证明。
3.核准。
维持治疗机构接到申请人提交的合格资料后5个工作日内，书面告知申请人是否可以参加治疗，并将审核结果报维持治疗机构所在地公安机关备案。开始药物维持治疗前，维持治疗机构要与获准的受治者签订自愿治疗协议书（附件7），并发放统一制作的社区药物维持治疗卡（附件8）。
（三）药物供应、使用及管理。
选用美沙酮口服液（规格：1mg/ml,5000ml/瓶）作为维持治疗药物。根据实际需要，有计划地进行美沙酮口服液申购。省工作组统一指定美沙酮口服液供应机构，维持治疗机构不得从其他任何渠道获取美沙酮。
维持治疗机构负责人负责监督本维持治疗机构的治疗和药物发放工作。市、区工作组负责抽查维持治疗机构治疗药物的发放记录。
（四）维持治疗与受治者管理。
维持治疗机构负责现场监督受治者服药、行为矫治、心理辅导、防病咨询、尿检及管理维持治疗药物，并向市、区工作组及时汇报工作进展情况及存在的问题。
根据受治者滥用阿片类物质的使用量和最后一次使用时间，确定首次维持治疗用药的时间和剂量。根据受治者情况，逐步调整，确定维持剂量（维持治疗方案见附件9）。
受治者维持治疗期间不得继续吸食或注射阿片类物质及其他毒品，并随时接受维持治疗机构的尿检。维持治疗机构应定期或不定期对受治者进行尿检，观察其是否吸毒。受治者尿检须由维持治疗机构的医师负责，并在病历中记录结果。
受治者资料严格保密，除法律法规规定的情况外，未经本人或者其监护人同意，维持治疗机构不得向任何单位和个人提供受治者的个人信息资料。
受治者维持治疗期间如有下列情况的，应终止或中止维持治疗。
1.无正当理由连续7天以上（含7天）不参加维持治疗的；
2.不遵守维持治疗制度、无理取闹、干扰治疗秩序、不服从医师制定的治疗计划的；
3.因违法犯罪行为被羁押不能继续接受维持治疗的；
4.因各种并发症或其他原因无法坚持维持治疗的。
（五）开展综合服务。
市、区工作组与有关部门相互配合，以维持治疗工作为平台，利用与受治者接触的机会，为其提供宣传艾滋病防治知识、培训就业技能、落实“四免一关怀”和“五扩大六加强”政策等综合服务。
六、监督与评估
市工作组负责对维持治疗机构进行抽查，现场监督指导工作，对于不合格者，撤销其维持治疗机构资格。发现维持治疗药物流失或其他违法行为的，按照国家有关法律、法规追究有关单位和个人的法律责任。
对维持治疗工作的效果进行外部评估和内部评估。市工作组按国家和省有关规定负责组织专家组对维持治疗机构进行外部评估。区工作组负责本辖区内维持治疗工作的内部评估，并及时将评估数据库、报表及总结报告等上报市工作组。
评估将采用问卷调查、血清学检测和定期报表相结合的方式。具体督导评估工作方案由国家工作组另行制定。
七、经费
除中央专项补助的维持治疗工作经费外，由市财政部门按每个新成立维持治疗机构30万元的标准一次性安排启动经费。维持治疗机构日常运作（含业务用房、宣传、培训、督导和人员等）经费由区财政部门纳入年度预算安排补助。
每位受治者每日交付的治疗费为人民币10元。维持治疗机构所开展的其他相关医疗服务项目和价格按省价格主管部门的规定执行。
八、附则
本方案由市工作组负责解释。
附件：1.开展戒毒药物维持治疗工作申请表
2.戒毒药物维持治疗门诊基本要求
3.戒毒药物维持治疗延伸服药点基本要求
4.开展戒毒药物维持治疗工作验收标准
5.戒毒药物维持治疗机构现场验收工作用表
6.参加戒毒药物维持治疗个人申请表
7.自愿参加戒毒药物维持治疗协议书
8.戒毒药物维持治疗卡（式样）
9.戒毒药物维持治疗方案
附件1
开展戒毒药物维持治疗工作申请表

申请单位：　　                         （盖章）
  申报类型：     □固定门诊         □延伸点
申请时间：２０　年　 月　 日
深圳市卫生和计划生育委员会
深圳市公安局
深圳市食品药品监督管理局
二0一八年制
一、医疗机构基本情况
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	2．戒毒药物维持治疗工作筹备情况

	维持治疗工作负责人姓名
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	维持治疗工作用房面积（M2）

	3．辖区毒品滥用及艾滋病流行情况（请注明资料来源及时间）

	禁毒部门登记现有吸毒人数
	

	报告艾滋病病毒感染人数
	

	吸毒人群中艾滋病病毒感染率
	

	估计每日最多维持治疗人数
	


二、药物维持治疗工作可行性分析
	　申请理由及可行性分析
	


三、区工作组意见
	卫生计生行政
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四、市工作组意见
	市卫生计生委
意　见
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日期：　　　　年　　月　　日

	市公安局
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附件2

戒毒药物维持治疗门诊基本要求

 

一、机构要求
（一）选址。应当充分利用现有医疗卫生资源，按照交通便利、就医方便的原则，在阿片类物质成瘾者相对集中的地区设立戒毒药物维持治疗机构。所选地址应当远离政府机关、学校、托幼机构及其他人群密集的公共场所。
（二）人员。申请开展戒毒药物维持治疗工作的医疗机构，应当根据机构规模和实际需要，按照以下要求配备至少8名及以上专业技术人员，并保证工作时间内至少4名工作人员同时在岗。
1.负责人。负责人必须是开展戒毒药物维持治疗工作医疗机构的正式工作人员，具备较强的管理经验和工作能力，主要负责戒毒药物维持治疗机构的日常管理。
2.医师。至少2名符合《戒毒药物维持治疗工作管理办法》第十三条规定的执业医师，其中至少1名医师应当取得麻醉药品和第一类精神药品处方权，主要负责提供戒毒药物维持治疗及心理咨询、心理康复等服务，开展艾滋病等传染病防治和禁毒知识宣传等工作。 
3. 护士。至少4名符合《戒毒药物维持治疗工作管理办法》第十四条规定的护士，主要负责协助医师提供戒毒药物维持治疗服务、按要求开展检测及数据录入等工作。
4.药品管理人员。至少2名符合《戒毒药物维持治疗工作管理办法》第十五条规定的药品管理人员，主要负责药品管理，并协助医师提供戒毒药物维持治疗服务等工作。
5.安保人员。至少1名具有资质的安保人员，主要负责维护正常工作秩序、保障药品安全等工作。
（三）管理制度。戒毒药物维持治疗机构要加强管理，建立健全以下管理制度： 

1.行政管理制度。对戒毒药物维持治疗机构的人员组成及管理作出明确规定与说明。 

2.医疗管理制度。对戒毒药物维持治疗的入组标准、申请程序、治疗方案和实验室检测等作出明确规定。
3.治安管理制度。对戒毒药物维持治疗机构工作秩序维持及安全管理作出明确规定。
4.麻醉品管理和使用制度。对戒毒药物维持治疗药品的管理与使用作出明确规定。 

5.市卫生计生行政部门认为应当建立的其他制度。
二、申请要求
拟申请开展戒毒药物维持治疗工作的医疗机构应当提供申请表、周围环境及公共设施分布图、拟用房屋内部平面图、《医疗机构执业许可证》正副本（复印件）、麻醉药品和第一类精神药品购用印鉴卡（复印件）等材料。
三、开诊要求
经市工作组批准的拟申请开展戒毒药物维持治疗工作的医疗机构应当具备以下条件，并经验收合格后开诊：
（一）《戒毒药物维持治疗工作管理办法》第三章第十二条规定的内容。
（二）建立健全有关规章制度和工作流程，并张贴上墙。
（三）相关设备、材料及维持治疗药品等全部到位。
（四）参加戒毒药物维持治疗人员准备就绪。
四、设备设施要求
戒毒药物维持治疗机构应当具备以下设备设施：
（一）设有候诊室、咨询室、服药室、资料录入室、卫生间等功能分区。 

（二）配备病历柜（架）、文件柜、办公桌椅、电话、互联网、药品/器械柜、计算机、打印机、传真机、塑封机、饮水机、冰箱、平顶移液器、监视报警等必要的设备设施。
（三）具备提供尿吗啡、艾滋病、丙型肝炎及梅毒检测的能力。
（四）具备储存维持治疗药品的条件。
（五）具备诊治常见并发症及临时抢救急危重症的条件，至少备有纳洛酮注射剂（0.4mg/支）10支。
（六）备有体重秤、血压计、检查床等体检设备。
（七）备有艾滋病、丙型肝炎、梅毒等传染病防治和禁毒相关宣传材料及必要的设备设施。
五、药品管理要求
戒毒药物维持治疗机构应当严格按照《麻醉药品和精神药品管理条例》和《医疗机构麻醉药品、第一类精神药品管理规定》的各项规定，对维持治疗药品进行管理，防止药品流失。具体措施如下：
（一）加强药品出入库管理，出入库时进行登记，实行双人双锁管理。
（二）严格执行交接班制度，工作人员应当就药品、钥匙等事项进行交接。
（三）应当与戒毒药物维持治疗机构所在辖区的派出所建立密切的联系机制，发生药品流失等意外事件时要及时做出有效处理。

附件3

戒毒药物维持治疗延伸服药点基本要求

一、机构要求
（一）选址。戒毒药物延伸服药点应该设在现有阿片类物质成瘾者不少于50人且居住相对较集中的地点，可以设在乡镇卫生院或社区卫生服务中心。
（二）人员。为保证戒毒药物维持治疗工作的顺利开展，每个延伸服药点应当配备3名及以上工作人员，其中至少包括1名医师和1名护士。
1.医师。主要负责提供戒毒药物维持治疗及心理咨询、心理康复等服务，开展艾滋病等传染病防治和禁毒知识宣传等工作。 
2.护士。主要负责协助医师提供戒毒药物维持治疗服务、按要求开展检测及数据录入和药品管理等工作。
（三）管理制度。戒毒药物维持治疗延伸服药点要加强管理，建立健全以下管理制度： 

1.医疗管理制度。对戒毒药物维持治疗的入组标准、申请程序、治疗方案和实验室检测等作出明确规定。
2.治安管理制度。对戒毒药物维持治疗延伸点秩序维持及安全管理作出明确规定。
3.麻醉品管理和使用制度。对戒毒药物维持治疗药品的管理与使用作出明确规定。 

4.市卫生计生行政部门认为应当建立的其他制度。
二、申请要求
戒毒药物维持治疗延伸服药点必须依托已获批准的戒毒药物维持治疗机构，应当具有《医疗机构执业许可证》、麻醉药品和第一类精神药品购用印鉴卡，具备开展戒毒药物维持治疗工作相适应的医护人员和房屋（使用面积不低于10平方米）等条件。 
三、开诊要求
申请开展戒毒药物维持治疗延伸服药点的医疗机构应当具备以下条件，并经验收合格后开诊：
（一）建立健全有关规章制度和工作流程，并张贴上墙。
（二）相关设备、人员、材料及维持治疗药品等到位。
（三）参加戒毒药物维持治疗人员准备就绪。
四、设备设施要求
戒毒药物维持治疗延伸服药点应当具备以下设备设施：
（一）配备病历柜（架）、文件柜、办公桌椅、电话、互联网、储存药品的保险柜、计算机、饮水机、平顶移液器等必要的设备设施。
（二）具备提供尿吗啡、艾滋病、丙型肝炎及梅毒检测服务的能力。
（三）具备临时储存维持治疗药品的条件。
（四）具备诊治常见并发症及临时抢救急危重症的条件，至少备有纳洛酮注射剂（0.4mg/支）4支。
（五）备有艾滋病、丙型肝炎、梅毒等传染病防治和禁毒相关宣传材料及必要的设备设施。
（六）市卫生计生行政部门认为应当具备的其他条件。
五、药品管理要求
戒毒药物维持治疗延伸服药点应当严格按照《麻醉药品和精神药品管理条例》和《医疗机构麻醉药品、第一类精神药品管理规定》的各项规定，对维持治疗药品进行管理，防止药品流失。具体措施如下：
（一）加强药品出入库管理，出入库时进行登记，实行双人双锁管理。
（二）严格执行交接班制度，工作人员应当就药品、钥匙等事项进行交接。
（三）应当与戒毒药物维持治疗延伸服药点所在辖区的派出所建立密切的联系机制，发生药品流失等意外事件时要及时做出有效处理。
附件4
开展戒毒药物维持治疗工作验收标准
一、符合《开展戒毒药物维持治疗工作基本条件》要求；
二、已取得《麻醉药品、第一类精神药品购用印鉴卡》，有与使用麻醉药品和第一类精神药品相关的诊疗科目；
三、工作人员均经过国家、省、地市（县、区）级或本单位组织的有关药物维持治疗方面的培训，取得相应的合格证书，并明确岗位职责；
四、张贴有关规章制度和工作流程；
五、设备（主要包括监视报警设备、计算机、办公、管理及杀毒软件、移动硬盘、打印机、传真机、塑封机、平顶移液器、电视机、冰箱、DVD机、微波炉、尿检及HIV、HCV检测试剂、办公室设备等）、材料（病历及宣传材料等）及美沙酮口服液等全部到位；
六、受治者准备就绪。
附件5
戒毒药物维持治疗机构现场验收工作用表

	一、门诊执业许可

	机构类型
	1、固定门诊        2、延伸服药点               （在选项后打“√”）

	机构注册名称
	
	法定代表人
	

	地        址
	
	主要负责人
	

	执业许可范围
	
	登  记  号
	

	有   效   期
	    年  月  日 至    年  月  日
	发证机关
	

	印鉴卡（麻醉药品购用）发卡日期：       年     月    日

	二、门诊布局（总可用面积：________m2，如有两个或两个以上功能区安置在同一房间，请注明）

	功能区
	面积（m2）
	功能区
	面积（m2）
	功能区
	面积（m2）

	咨询室
	
	体检治疗室
	
	资料录入室
	

	服药室
	
	药品库房
	
	资料管理室
	

	候诊室/区
	
	宣教室/区
	
	卫生间
	

	更衣室
	
	保安室
	
	其他（请注明）
	

	三、人员配置

	工作人员基本情况：共_______人

	姓名
	性别
	年龄
	工作年限
	既往主要从事工作
	有无精麻药品处方权
	门诊工作主要职责
	接受美沙酮维持治疗专门培训情况*

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	保安
	________人
	其他
	________人


*注：填写“国家级”、“省级”、“市县级”、“本单位”及相应的天数，或“未培训”。如“国家级10天”。

	四、门诊设备（如有特别情况，请注明）

	类别
	名称
	有/无
	名称
	有/无
	名称
	有/无

	办公设备
	电脑
	
	移动硬盘
	
	数码摄像头
	

	
	打印机
	
	塑封机
	
	传真机
	

	
	专用数据管理软件（可下载）
	
	杀毒软件
	
	
	

	
	门诊病历
	
	门诊管理用表
	
	互联网
	

	
	办公桌椅
	
	资料柜
	
	电子秤（精度1克,量程大于6 kg）
	

	
	固定电话
	
	打印纸
	
	门诊收费票据
	

	
	普通签字笔
	
	麻醉药品处方
	
	麻药处方登记表
	

	
	饮水机
	
	一次性纸杯
	
	门诊专用公章
	

	诊疗设备
	尿检试剂
	
	平顶分液器
	
	常温冰箱
	

	
	微波炉
	
	检查床
	
	体重秤
	

	
	血压计
	
	听诊器
	
	纳洛酮注射液 10支
	

	安全
设备
	监控报警设备
	
	药库双人双锁防盗门
	
	消防设施
	

	宣教
设备
	电视机
	
	DVD播放机
	
	宣传资料
	

	
	宣传栏
	
	宣传资料架
	
	
	

	其他
	已建立的规章制度（如各部门工作人员职责等）及工作流程（如申请、服药等）的具体名称：
上墙情况：

	五、药品接收情况：已接收美沙酮口服液  桶

	六、受治者准备情况：已经审批申请治疗病人 人

	七、存在问题及建议

	

	八、验收意见

	验收人：
市工作组（签字/盖章）


附件6
参加戒毒药物维持治疗个人申请表
	一般
情况
	维持治疗单位编号
	
	申请者编号
	
	照片

	
	姓名
	
	性别
	
	

	
	出生日期
	    年  月   日
	身份证号码
	
	

	
	职业
	
	民族
	
	

	
	婚姻状况
	
	文化程度
	
	

	
	本人电话
	
	移动电话
	
	

	
	主要联系亲属姓名
	
	亲属电话
	
	移动电话
	

	
	社区工作站名称
	
	工作站电话
	

	
	现住地派出所名称
	
	派出所电话
	

	
	家庭住址
	      省     市
	备注
	

	毒品滥用
情况
	首次吸毒时间
	   年  月  日
	目前主要使用的毒品
	

	
	是否注射过毒品
	1) 是   2) 否
	目前的吸毒方式
	1）单纯口吸2）单纯注射3）注射+其他

	
	是否戒毒过
	1) 是   2) 否
	是否与他人共用过针具
	1) 共用过       2) 没有

	
	过去3个月是否与他人共用过针具
	1) 共用过      2)没有


申请人签名： ________________________

日期： ___________________

以下由工作人员填写
	维持治疗机构意见：
体检结果：  1.合格     2.不合格
接诊医师初步意见：   1.符合维持治疗条件     2.不符合维持治疗条件
接诊医师签名： _____________________日期：_____年_____ 月_____日
维持治疗单位负责人意见：  1.批准参加
  2.不批准参加
维持治疗单位负责人签字：____________________日期：_____年_____ 月_____日

	如果批准，维持治疗卡编号为：__________      发卡日期：    年     月     日


附件7
自愿参加戒毒药物维持治疗协议书
本人愿意参加戒毒药物维持治疗，遵守有关规章制度，配合维持治疗。维持治疗期间，保证不再继续使用阿片类物质及其他毒品，如因使用毒品或参与毒品买卖而引发的一切问题由本人承担。
我知道，参加戒毒药物维持治疗需要坚持每天服药，并且在他人监督下服药，才能产生好的疗效。因此，我将按规定治疗，并在医护和治安人员的监督下服药，不以任何形式将美沙酮带出，如出现漏服药品，后果自负。服用药物时，需要携带证明自己身份的证件（社区药物维持治疗卡）。
维持治疗单位工作人员要花时间为我准备维持治疗药物，并且要记录和指导我用药，因此我需要支付相应的费用，即每天服药需要支付_____元人民币。
工作人员已经向我讲明，在接受维持治疗过程中，同时使用其他毒品或饮酒是很危险的，可能导致死亡。
我自愿接受定期或不定期尿检以及定期的问卷调查和体检（包括艾滋病病毒抗体和丙型肝炎病毒抗体检测），并愿意参加维持治疗机构组织的活动。
我已经理解以上所有条款，自愿参加戒毒药物维持治疗，同意严格遵守参加药物维持治疗所要求的所有条款，如不遵守有关规定，医生有权拒绝给予戒毒药物维持治疗。
维持治疗者签名：_____            日期： _____年____月____日
联系地址：________________________________________________
联系电话：  ______________
维持治疗医生签名：_______        日期： _____年____月____日
附件8
戒毒药物维持治疗卡（式样）
正面：
	戒毒药物维持治疗卡
维持治疗卡编号　　　　　　　　　
姓名　　　　　　　性别       
出生日期　　　  年　　月　 日
维持治疗机构名称　　　　　　　　　　　
发卡日期　　　  年　　月　 日
有效期_______________
	贴照片处
（维持治疗单位盖章）


背面：建议标注联系电话、宣传口号等
附件9
戒毒药物维持治疗方案
一、药品
目前，维持治疗使用的药品为盐酸美沙酮口服溶液（规格：1mg/ml，5000ml/瓶）。
二、方案
维持治疗应当严格遵循个体化治疗原则，治疗人员每天治疗剂量参照国际推荐的维持治疗剂量（即60-120mg/天）。医务人员根据治疗人员具体情况，可以增减治疗剂量。
（一）首次用药。根据治疗人员自述的毒品用量和最后1次使用毒品时间，确定首次用药时间和剂量。推荐首次用药时间应当在治疗人员使用阿片类物质4小时后，或使用美沙酮、丁丙诺啡24小时之后。首次剂量建议为15-30mg，原则上不超过40mg。首次用药后如治疗人员出现无法忍受的戒断症状，可以在3小时之后，24小时之内追加用药1次，间隔时间越短者，追加剂量越小，第1天用药总量原则上不得超过50mg。
（二）初始阶段。以减轻和控制戒断症状的出现和减少不良反应为原则，缓解治疗人员的戒断症状，达到耐受水平。初始阶段为1-2天。
（三）调整阶段。根据治疗人员情况调整剂量，确定合适剂量，减轻治疗人员对毒品的渴求感。每5-10天调整5-10 mg，可以达到60-80mg/天或更高。调整阶段为10-30天。
（四）维持阶段。通过合适、足量的治疗，控制戒断症状的出现并减轻、阻断治疗人员对毒品的渴求，预防其偷吸毒品。中等程度的阿片类物质成瘾者治疗剂量约为60mg/天，每天用药1次，少数患者需要分2次服药。
维持治疗阶段，治疗人员必须每天到维持治疗机构接受治疗，按照“看服下肚”的原则，在维持治疗机构工作人员监督下当场服药。工作人员要及时记录治疗人员的服药时间及剂量。 
三、治疗期间注意事项
（一）治疗期间严禁饮酒，严禁使用苯二氮卓类药物，如安定、三唑仑等。
（二）过量处理。出现昏迷和呼吸抑制时可以使用纳洛酮进行急救，每2-4分钟肌肉或静脉注射1次，0.4-0.8mg/次，直至意识和呼吸恢复正常，之后持续给药并观察24小时。呼吸抑制或心跳停止时，应当及时施予人工呼吸或胸外按压术。
（三）维持治疗医生应当每周至少与治疗人员进行一次谈话，了解其过去1周内对阿片类毒品的渴求程度、出现的不适感觉、是否有使用毒品的行为，以及其使用毒品的次数和用量、是否合并使用其他精神药品等情况。
四、相关检测
维持治疗机构还需针对治疗人员开展以下检测工作：
（一）尿吗啡定性检测。作为调整治疗剂量依据，维持治疗机构需每月对参加维持治疗的治疗人员进行尿吗啡定性检测，并在病历中记录检测结果。参加维持治疗期间，尿液氯胺酮等快速检测可能出现假阳性结果，应当结合其他证据综合判断治疗人员是否滥用氯胺酮等物质。尿吗啡定性检测必须采用经国家食品药品监督管理总局注册批准且处于有效期内的试剂。
（二）艾滋病病毒抗体(HIV)检测。维持治疗机构需每隔6个月对参加维持治疗的治疗人员进行HIV检测，并在病历中记录检测结果。检测结果为确证阳性者，应当按照《中华人民共和国传染病防治法》有关要求报告疫情，并对艾滋病感染者给予咨询及相关医疗服务；检测结果为阴性者，需要继续每6个月进行检测。HIV检测的血样采集、保存、运输及检测均按照国家相关技术规范要求执行。HIV检测必须采用经国家食品药品监督管理总局注册批准、批批检合格，且处于有效期内的试剂。
（三）丙型肝炎抗体(HCV)检测。维持治疗机构需每隔12个月对参加维持治疗的治疗人员进行HCV检测，并在病历中记录检测结果。检测结果为阳性者，应当按照《中华人民共和国传染病防治法》有关要求报告疫情，并对病人给予咨询及相关医疗服务；检测结果为阴性者，需要继续每隔12个月进行检测。HCV检测按照国家相关技术规范要求执行。HCV检测必须采用国家食品药品监督管理总局注册批准且处于有效期内的试剂。
（四）梅毒抗体检测。维持治疗机构需每隔12个月对参加维持治疗的治疗人员进行梅毒抗体检测，并在病历中记录检测结果。梅毒检测按照国家相关技术规范要求执行。梅毒抗体检测必须采用经国家食品药品监督管理总局注册批准且处于有效期内的试剂。
