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INDICACIONS:

Aquesta butlleta ha de ser emplenada cada mes pel responsable del Programa de Dispensació. 

Nombre final d'usuaris (mes actual): S'ha de notificar el nombre total d'usuaris que estan en tractament l'últim dia de cada mes (no s'han d'incloure
les altes).

Nombre de nous usuaris (mes actual): S'ha de notificar el nombre de persones que s'han incorporat al programa durant el mes que es notifica.

Nombre final d'usuaris (mes anterior): S'ha de notificar el nombre total d'usuaris que estaven en tractament l'últim dia del mes (no s'han d'incloure
les altes).

Nombre d'exclusions (mes actual): S'ha de notificar el nombre de persones que han deixat d'estar al programa al llarg del mes actual (altes del mes).

S'han de notificar individualment totes les persones que hagin estat en tractament durant el mes de la notificació.

No s'han de notificar les exclusions i les noves inclusions d'una  mateixa persona quan es produeixin dintre del mateix mes.

Per a persones excloses del programa al llarg del període, cal indicar la data i el MOTIU de l'exclusió codificat de la manera següent:

1. Alta programada 7.  Exitus
2. Abandonament 8.  Desintoxicació (s'ha fet només desintoxicació)
3. Expulsió per violència 9.  Trasllat a un altre centre (presó, altre CAS, BUS, etc.)
4. Expulsió per altres motius 10. A petició del pacient sense indicació mèdica
5. Presó 11. Altres (especificar)
6. Hospitalització

Es considerarà Abandonament quan el centre no sàpiga res de la persona durant 7 o més dies seguits.

Es considerarà exclusió del programa per Hospitalització quan l'hospitalització sigui d'un mes o més.

Quan el motiu codificat sigui Altres, s'ha d'especificar quin ha estat el motiu.

SUBSTÀNCIA: Només ha de ser emplenat quan la substància o el fàrmac administrat no sigui metadona.

DOSI: Cal indicar l'última dosi diària administrada en el mes de la notificació. La dosi ha de ser expressada en mg i, cal arrodonir els decimals.

Les dades integrants del Sistema d'Informació sobre Drogodependències (SID) són utilitzades exclusivament per a la gestió dels recursos assistencials
i per a la recerca, i són tractades com a informació confidencial.

Cap variable d'aquest imprès no pot quedar sense resposta. Hi ha un manual de notificació amb les indicacions completes sobre la utilització d'aquest
document. Per a qualsevol informació addicional i per a sol·licituds de material podeu adreçar-vos a:

Generalitat de Catalunya
Departament de Salut
Apartat núm. 788 F.D.
08080 BARCELONA
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