Izvjestaj Komisije za kontrolu kvaliteta zdravstvene zastite za 2011.godinu
u JZU Dom zdravlja,,Dr N.Labovi¢” Berane

Komisija za kontrolu kvaliteta zdravstvene zastite u JZU Dom zdravlja ,,Dr N.Labovi¢“ Berane je
strucno tijelo Ciji je zadatak da unaprijedi kvalitet zdravstvene zastite koja se sprovodi u zdravstvenoj
ustanovi.

JZU Dom zdravlja ,,Dr N.Labovi¢”“ Berane je ustanova primarne zdravstvene zastite koja pruza sve
usluge normirane na primarnom nivou za gradane opstina Berana. Posveéeni smo unapredenju zdravlja
svih nasih sugradana, gdje je korisnik zdravstvenih usluga u centru paZnje zdravstvenih radnika.

Komisija za kontrolu kvaliteta zdravstvene zastite u JZU Dom zdravlja ,,Dr N.Labovi¢“ Berane:

1.Razmatrana su prijave na:

-postupak zdravstvenih radnika, po priavi osiguranika S. J. na rad ID za odrasle

-vrijeme ¢ekanja na uslugu, po prijavi osiguranika P.J. na rad Centra za dijagnostiku RTG i UZ.

Zakljuc€ak: Dati su predlozi da se sazovu sastanci sa medicinskim osobljem po organizacionim
jedinicama i da im se ukaZe na profesionalan i ljubazan nacin ophodenja prema pacijentima
(osiguranicima) i skrati vrijeme ¢ekanja na optimalno.

2.Razmatrana su anonimna pisma iz ,,sanducié¢ima za prijave i prigovre”.

Razmatrana su 4(cetiri) anonimna ,,pisma“ postavljena u ,,sanduci¢ima za prijave i prigovre”. Od
toga dva su bila u sunducic¢u kod laboratorije,a po jedno kod ID za odrasle i ID za djecu.

Sadrzaj pisama:

Kod laboratorije:

1.“Morate biti bolji ljekari. UgroZeni penzioneri“

2.“0vo je bruka $ta radite od pacijeneta koji cekaju pred vratima satima zbog jednog pregleda,
ne samo bruka veé sramota za drzavu...”

Kod ID za odrasle:

»,Zasto recept ne vaZi vise od 15 dana, ako ga za to vrijeme u apoteci nema nego se isti opet
nanovo trazi.

Dobro bi bilo da jedna vrsna tuzbalica dolje ispred ¢itav ovaj jadni narod istuZzi, kad su nam
mnoge nepravilnosti ne samo u bolnicama nego uopste u drustvu?”

Kod ID za djecu:

,Sve je extra samo ove slike nisu (????). Ko da ih je crtao Nikola¥. Polimska 21 by: M&M
Sicilijanci.”

Zakljucak: a) Komisija je zakljucila da bi trebalo skratiti vrijeme ¢ekanja za pregled. Ali je takode
konstatovano da ¢ekanja ima i zato Sto se ne zakazuju pregledi, ve¢ se po staroj navici dode u ¢ekaonicu
i Ceka za pregled, dok se u obavljaju i zakazani pregledi.

b) Trebale bi nadlezne institucije da obaveZu Apotekarske ustanove, da u slucaju
nedostataka lijeka priznaju recept pacijentima dok se lijek ne nabavi.

¢) Mislimo da su slike primjerene uzrastu pacijenata i da ih ne treba mijenjati
Na sastanku je razmatrana situacija nastala oko odlaska pet izabranih doktora na specijalizacije.

3.U nasoj ustanovi od 01.10.2011.godine na specijalizacije u drugim zdravstvenim
ustanovama odlazi pet izabranih doktora. Ovim odlaskom javlja se problem Sto veliki broj pacijenata
(oko 5.000-7.500) ostaje bez izabranog doktora, na period dok pripravnici ne poloZe Strucni ispit za
samostalan rad, tako teret pada na ostale izabrane doktore, te se stvaraju velike guzve, povecdava



vrijeme Cekanja i pada kvalitet pruzanja zdravstvene usluge, a cilj cijele reforme Primarnog zdravstvenog
nivoa bio je upravo skra¢enje vremena ¢ekanja i pruzanja kvalitetnije zdravstvene usluge.

Zakljucak: Obzirom da Ministarstvo zdravlja raspisuje konkurs za dodjelu specijalizacija na koje
mogu da ucestvuju svi ljekari, a za prijem pripravnika isto ministarstvo daje saglasnost, predlazemo da se
iznade mogucnost, da se od Ministarstva zdravlja zatrzi veéa koordinacija i poboljsa planiranje i
koordinira prijema pripravnika sa raspisivanjem konkursa za specijalizacije na period od jedne i po
godine kako se ne bi opet dolazilo u ovakoj ili slicnoj situaciji.

4. Na sastanku je bilo rijeci o radu ustanove u slu¢aju da dode do Strjka najavljenog za
31.10.2011. god, a u momentu kada je broj ID za odrasle smanjen zbog odlaska pet izabranih doktora na
specijalizacije.

Zakljucak: Sa velikim optimizmom se nadamo da ¢e se posti¢ dogovor izmedu pregovarackih
strana i da do Strjka nece dodi. Ali u sluc¢aju da dode mora se srogo voditi raCuna o ispunjavanju
minimuma procesa rada koji je propisan Zakonom o Strajku, te u slucaju veéih problema i potrebe, sa
Strajkackim odborom dogvoriti angazovanije i veéeg broja izvrsilaca od propisanog za Minimum procesa
rada.Clanovi Komisije vjeruje da ée se naéi veliko razumijevanje kod Strajkackog odbora i svih u¢esnika u
Strajku za prevazilazenje eventualnih ptroblema.

PODACI O KONTINUIRANOJ EDUKACIJI | STRUCNOM USAVRSAVANJU
ZA PERIOD jun-decembar 2011.god

ZDRAVSTVENA USTANOVA — (ORGANIZACIONI DIO ZU)
JZU Dom zdravlja ,,.Dr N.Labovié¢“ BERANE
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