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Formål:
Beskrive ordninger for tjenesteutforming, henvisning, registrering, samhandling og dokumentasjon av 
de kliniske tjenester KPH yter til innsatte i fengslene på Agder, jfr de avtaler som er inngått om slike 
tjenester med Agder fengsl, avdeling Froland, Mandal og Evje. Rutinen gjelder de tjenester som i hht 
til overordnet samarbeidsavtale tilbys i Agder fengsel.

Målgruppe:
KPH sine medarbeidere som jobber i Agder fengsel og som leverer tjenester til pasienter som soner i 
Agder fengsel.

Henvisning:
Personer som soner i Agder fengsel må henvises til spesialisthelsetjenesten på lik linje med resten 
av befolkningen i Agder jf. prioriteringsveilederen. Oppfølging/utredning/behandling forbeholdes 
innsatte som har behov for spesialisthelsetjeneste innenfor psykisk helse og/eller tverrfaglig 
spesialisert rusbehandling. 

Registrering:
KPH sin virksomhet i Agder fengsel registreres som polikliniske pasientkonsultasjoner, dette 
inkluderer video og telefonkonsultasjoner. Samarbeidsmøter, veiledning og andre møter registreres 
etter de retningslinjer som gjelder for dette. Pasienter innsatt i fengsel er fritatt for å betale 
egenandel.

Samhandling:
Samhandling med fengselshelsetjenesten, inklusive utveksling av pasientinformasjon og 
samarbeidsmøter, skjer etter de samme prinsipper og lovhjemler som gjelder i forhold til 
kommunehelsetjenesten for øvrig og for KPH`s tjenester til de somatiske avdelinger (s.k. ”Tilsyn”). 
Medarbeider skal gi den kliniske informasjon som er nødvendig for fengselshelsetjenestens egen 
oppfølging og behandling av pasienten. Dette kan i løpet av pasientkontakten, etter nærmere 
vurdering, skje ved utskrift av poliklinisk notat (eller del av dette) eller ved epikrise når kontakten 
avsluttes. For å sikre at nødvendig informasjon er umiddelbart tilgjengelig for fengselshelsetjenesten, 
kan medarbeider ved nødvendighet også gjøre nødvendige, korte notater i fengselshelsetjenestens 
egen journal/gi informasjon til helsetjenestene i Agder fengsel. 
Medarbeider i KPH er omfattet av taushetsplikten og pasientinformasjon til fengselets ansatte kan 
ikke gis uten samtykke fra pasienten.

Dokumentasjon:
Medarbeiders kliniske virksomhet skal dokumenteres i pasientjournalen (DIPS) på linje med annen 
poliklinisk tjeneste. Det skal da også fremkomme hvilken informasjon som er gitt 
fengselshelsetjenesten, for eksempel ved notater i deres journal.
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