
附件：

关于加强病残吸毒人员收治收戒工作

的实施意见(征求意见稿)
各区、县（市）人民政府，市政府直属各单位：

为有力推进我市病残吸毒人员收治收戒工作，根据浙政办发[2018]105l号《浙江省人民政府办公厅关于加强病残吸毒人员收治收戒工作的意见》，提出实施意见如下：

明确目标任务。对全市社会面重点病残吸毒人员实现依法收治收戒，确保病残吸毒人员不漏管失控。到2018年底，全市社会面重点病残吸毒人员收治收戒率达到30%以上；到2019年底，全市社会面重点病残吸毒人员收治收戒率达到70%以上；到2020年，全市实现重点病残吸毒人员全部收治收戒。

二、严格执行收治收戒标准和工作程序。市强制隔离戒毒所严格执行省重点病残吸毒人员收治收戒认定标准，做到应收尽收。市司法局、九里强制隔离戒毒所加强与省司法厅强制隔离戒毒管理局对接，确保市强制隔离戒毒所收治收戒重点病残吸毒人员正常投送。市、县两级禁毒办要全面掌握全市重点病残吸毒人员底数和现实表现、社会危害等情况，并按一人一策实施精准管理。对执行强制隔离戒毒前先执行拘留的病残吸毒人员，当地拘留所不具备收治收戒条件的，由市公安监管部门协调送市强制隔离戒毒所执行。

三、规范完善收治收戒期间的管理工作。市强制隔离戒毒所、九里强制隔离戒毒所应当完善病残人员管理、所外就医等制度，保障收治收戒安全。对入所后病情恶化，已不符合重点病残人员收治收押执行标准的，应及时通知作出强制隔离戒毒决定机关变更措施，作出强制隔离戒毒决定机关应在接到通知后即行办理相关手续，最迟不得超过24小时；对变更措施后无家属接回的，由作出强制隔离戒毒决定机关所在地政府负责及时接回处置。病残吸毒人员在收治收戒期间死亡的，要按照国家相关规定积极稳妥做好善后处理，严防引发舆情和次生事件，作出强制隔离戒毒决定机关所在地政府应当全程参与。对死亡病残吸毒人员近亲属及相关人员以各种方式冲击收治收戒场所或者其他国家机关等行为，影响收治收戒场所和国家机关正常工作秩序的，依法追究其法律责任。对非国因民警及工作人员失职渎职、侵权等行为造成病残吸毒人员死亡的，不予责任追究。

四、切实保障收治收戒工作经费。市、县两级政府财政要充分保障病残吸毒人员戒毒治疗、常见疾病简易处置等经费。病残吸毒人员在执行期间和所外就医产生的其他医疗费用，符合基本医疗保障规定的，按相应医疗保障制度规定执行；未参加医疗保险或不符合规定的医疗费用，由本人及家属承担；本人及家属确实无法承担的，由作出强制隔离戒毒决定机关所在地政府协调落实。符合条件的病残吸毒人员纳入当地基本医疗保障范围的工作，由各级医疗保障主管部门负责推动落实。

五、着力提升医疗服务能力。市强制隔离戒毒所、九里强制隔离戒毒所应当按照省禁毒办的要求和我市病残吸毒人员收治工作的实际需要进行改造，建立病残吸毒人员收治收戒专区，配齐必要的医疗卫生设备，充实必要的医务力量，并严格执行省市病残吸毒人员疾病简易处置规范和基础治疗标准。市卫生健康部门要做好收治收戒场所工作人员吸毒检测、传染病防治、职业暴露防护、心理矫正等培训，防范收治收戒场所内发生风险，指定相关收治收戒标准鉴定的医疗机构，主动协调医疗机构向收治收戒场所派驻医务人员、提供医疗卫生服务，积极推进院所紧密型合作、收治收戒场所医务外包等探索实践。

六、压实重点病残人员收治收戒工作责任。市、县两级政府要把重点病残吸毒人员收治收戒工作作为平安建设、法治建设、民生建设的重要内容，制定本地收治收戒工作三年攻坚方案，明确相关任务，实行项目化管理，加大经费、人员、医疗等保障力度，提升病残吸毒人员收治收戒公共服务水平。市级相关单位要认真执行国家禁毒办、公安部、原卫生计生委、发展改革委、民政部、司法部、财政部、人力资源社会保障部《关于加强病残吸毒人员收治工作的意见》（禁毒办通[2015]87号）要求，履职尽职，全面落实本单位、本系统参与病残吸毒人员收治收戒工作任务，及时研究解决病残吸毒人员收治收戒工作出现的新情况和新问题。市政府将把病残吸毒人员收治收戒工作列入专项督察内容，定期开展检查。

七、严肃责任追究。建立健全考核评价机制，把病残吸毒人员收治收戒工作纳入政府领导班子和部门领导干部实绩考核评价、平安综治考核和文明考核内容。市禁毒办要加强对专项工作的指导和检查考核，对应履职不尽职的单位和个人，按《绍兴市禁毒工作领导责任追究办法》规定，严肃追究责任。


