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HORING AV ENDRINGER I PASIENTRETTIGHETSLOVEN ETTER RUSREFORMEN

Vi viser til deres brev av 19.07.06.

Her folger Drammen kommunes kommentar til heringen. Teksten i heringsdokumentet er ikke
gjengitt, det vises kun til hvilke §§ det gjelder.

Endringer i lov om pasientrettigheter.

§ 2-1 andre ledd:

Kommentarer: Begrepet tverrfaglig spesialisert behandling bor defineres nermere.

§ 2-1 femte ledd:

Kommentarer: Hvis det skal dpnes opp for utenlandsbehandling for denne pasientgruppen, ma
sosialtjenesten styrkes betraktelig med hensyn til G kunne folge opp pasienten under hele
behandlingsoppholdet. Rusreformen har allerede i dag fort til lengre reisevei til institusjonsbesok
rundt i Norge. Hvis pasienter blir plassert i utlandet vil et besok ta uforholdsmessig lang tid.
Sosialtjenesten plikter  folge opp for, under og etter behandling. Skal dette la seg gjennomfore ma
kommunen fa tilfort ressurser til dekking av reiseutgifter, opphold og personale.
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§ 2-3.
Kommentar:

Det er viktig at retten til fornyet vurdering ogsa skal foretas etter henvisning fra sosialtjenesten. I de
fleste sakene er det sosialtjenesten som henviser. Sosialtjenesten ma derfor ogsa ha anledning til a be
om fornyet vurdering.

§2-4.
Kommentar:

Alternativ 1 til endring av lovteksten foretrekkes. Det er sveert viktig at pasienter som legges inn etter
Lov om sosiale tjenester §§ 6-2 og 6-2a og pasienter i LAR-tiltak ikke er pa institusjoner/sykehus som
ligger langt fra oppholdskommune. Dette vil vanskeliggjore oppfolgingen som denne gruppen har
spesielt behov for. Skulle derimot alternativt 2 foretrekkes ma sosialtjenesten tilfores ressurser til
oppfolging i trad med var kommentar til §2-1 femte ledd.

§3-16.
Kommentar:

Det er viktig at kravet om medikamentfri behandling blir opprettholdt,; blir godt vurdert og provd for
LAR.

Fastsette krav om at det utarbeides IP for alle pasienter i LAR. Hvis dette ikke er utarbeidet bor
konskevenser reguleres i forskrift.

Adgang til kontroll av urinprover ma opprettholdes.

Med vennlig hilsen

John Dutton
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