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Højløkke Behandlingscenter
Vestervangsvej 6-8
8700 Horsens
Att: Lægekonsulent Reza Musavi

Uddelegering af ordinationsretten

Visitationsudvalget har ved skrivelse af den __/_____ meddelt bevilling til behandling af:

Navn_______________________________________ Cpr.nr:__________________________
[bookmark: _GoBack]På Højløkke Behandlingscenter, Vestervangsvej 6-8,  Korning, 8700 Horsens, for en periode på ________ måneder.
Bevillingen sker med henblik på afgiftning/stoffrihed og/eller stabilisering.
Du anmodes om at fortsætte den medicinske behandling af ovennævnte og i den forbindelse uddelegeres retten til ordination af metadon og/eller subotex/suboxone, benzodiazepiner og/eller andet receptpligtig medicin herunder evt. ADHD medicin og SSRI/SNRI medicin.
Uddelegeringen gives i henhold til Sundhedsstyrelsens Cirkulære vedrørende ordination af afhængighedsskabende lægemidler, af 1. marts 2003 med tilhørende vejledning vedrørende behandlingen af stofmisbrugere.
Undertegnet læge har fortsat det overordnede ansvar for og tilsyn med den lægelige behandling under opholdet på Højløkke Behandlingscenter.
Til brug for udveksling af lægelige oplysninger, vedlægges derfor en af klienten underskrevet samtykkeerklæring.
Du er meget velkommen til at kontakte undertegnede___________________________________
På telefon___________________ ved behov for rådgivning omkring den medicinske behandling samt diagnostik og behandling af misbrugsrelaterede sygdomme.
Delegationen gælder fra datoen for indskrivning på Højløkke Behandlingscenter den____________ og gælder i _______ måneder. Delegationen ophører, såfremt klienten udskrives før bevillingsperiodens udløb.







Med venlig hilsen                                                                        Vedlagt kopi af samtykkeerklæring.
                                                                                                        Kopi af nærværende brev sendt til:
 Læge                                                                                             Sundhedsstyrelsen
                                                                                                                             Embedslægerne Syddanmark
                                                                                                                             Sorsigvej 35
                                                                                                                             6760 Ribe
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