Памятка для получения рецепта на наркотические обезболивающие

Очень многие онкологические пациенты в России страдают от болевого синдрома и нуждаются в наркотическом обезболивании, но не получают его своевременно. Причин тому может быть множество, однако имея под рукой четкий маршрут для выписки рецепта на наркотическое лекарственное средство (НЛС), можно ускорить получение препарата. 

Если пациент наблюдается у районного терапевта или онколога:

При выраженном болевом синдроме: пациент/его законный представитель может без записи попасть на прием к лечащему врачу в ЛПУ для получения рецепта.

1. Пациент либо доверенное лицо обращается в поликлинику.

 2. Медицинский работник осматривает пациента и выписывает рецепт.

 3. Заведующий отделением подписывает.

 4. Списки пациентов поликлиникой передаются в аптеку по месту жительства.

 5. Получение лекарственного средства в аптеке.

 6. Получение пациентом обезболивания.

Если пациент выписывается из стационара:   Можно получить препараты на руки при выписке (не более чем пятидневную дозу).

Важные детали:

Получить наркотическое лекарственное средство для пациента могут:

Родственники или социальный работник. При этом необходимо заявление на получение наркотических лекарственных средств.

Соцработник по закону имеет право отказаться от получения НЛС.

Друзья или соседи — при наличии доверенности и заявления на получение НЛС.

Доверенному лицу при себе необходимо иметь собственный паспорт и копию паспорта пациента. На получение рецепта уходит, как правило, 2 рабочих дня. Срок действия рецепта — 5 дней.

На рецепте должны стоять подпись главного врача и печать ЛПУ.

Ампулы от использованного препарата и пластыри не нужно возвращать 

Получать рецепты и сдавать неиспользованные препараты должен тот, кто писал заявление на получение НЛС.

Если назначены 2 и более препаратов, то каждый из них выписывается на отдельном бланке.

Обязателен врачебный осмотр:

Раз в 10 дней участковым терапевтом.

Раз в месяц районным онкологом для составления рекомендаций, без которых участковый терапевт не сможет выписать рецепт.

Фельдшер или врач скорой медицинской помощи (по закону они имеют право отказаться от введения НЛС на дому).

В нерабочие и праздничные дни аптеки обычно закрыты. Оговорите это со своим лечащим врачом заранее, чтобы он имел возможность увеличить количество выписываемых препаратов.

ЛЕЧЕНИЕ БОЛИ ДОЛЖНО БЫТЬ ОСНОВАНО НА ПРИНЦИПАХ ВСЕМИРНОЙ ОРГАНИЗАЦИИ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ (ВОЗ):

НЕИНВАЗИВНО - избегать инъекций ПО ЧАСАМ - анальгетики принимают по графику, не дожидаясь усиления боли;

ПО ВОСХОДЯЩЕЙ - анальгетики назначаются, начиная от высоких доз слабого анальгетика к низким дозам сильного анальгетика;

На первом этапе лечения боли слабой и средней интенсивности применяются ненаркотические препараты. 

Основными препаратами этой группы являются парацетамол, аналгин, седалгин, пенталгин, ибупрофен, кеторол и пр.

 На втором этапе лечения, когда боль усиливается несмотря на повышение дозы препаратов, используются слабые опиоиды (трамал, залдиар).

 На третьем этапе переходят к использованию препаратов - сильных опиоидов (просидол,морфин, дюрогезик, МСТ-Континус);

ИНДИВИДУАЛЬНО - с учетом индивидуальной реакции больного на препарат;

С ВНИМАНИЕМ К ДЕТАЛЯМ - нужно следить за эффективностью анальгетика и его побочными действиями.

Подача  гражданами жалоб о нарушении порядка назначения и выписки обезболивающих препаратов: зам гл врача по поликлинике 5-14-70
                     Главный врач Пелевин АС 5-14-10

При отсутствии эффекта от приема анальгезирующих препаратов, граждане могут обратиться в ГКУЗ ПК «Пермский краевой территориальный центр медицины катастроф» по номеру (342) 241-44-44  24 часа в сутки 7 дней в неделю.

