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ORGANIZACIJA ZDRAVSTVENE ZASTITE

Organizacija
zdravstvene
zastite

Zdravstvstveni sistem predstavlja kombinaciju licne i
kolektivne odgovornosti za zdravlje



DEFINICIJA ORGANIZACIJE ZDRAVSTVENE ZASTITE

Organizacija
zdravstvene
zastite

,Permanentan i Sirom zemlje rasporeden sistem
uspostavljenih institucija koje imaju visestruke ciljeve,
medu kojima je zadovoljenje zdravstvenih potreba
stanovnistva i obezbjedivanje najbolje moguce zdravstvene
zastite u mogucim uslovima najznacajnije”.



ELEMENTI ZDRAVSTVENOG SISTEMA

Organizacija
zdravstvene

Resursi — prije svega ljudski, zastite

Finansiranje - neophodno,

Organizacija - specificna,

Administracija — kroz jedan od autoriteta,

Upravljenje — menadzment kroz dvije linije autoriteta

Pruzanje zdravstvenih usluga



MENADZMENT

Organizacija
zdravstvene
zastite

Odvija se kroz dvije linije autoriteta i to administratitvni i
medicinski. Medicinska sestra spaja ove dvije linije
autoriteta, u svim mogucim pravcima.



PODJELA ORGANIZACIJE ZDRAVSTVENE ZASTITE

Organizacija
zdravstvene
zastite

1. PREMA NIVOIMA ZDRAVSTVENE ZASTITE
2. PREMA METODU PRUZANJA ZDRAVSTVENE ZASTITE



PODJELA ORGANIZACIJE ZDRAVSTVENE ZASTITE PREMA

NIVOIMA

Organizacija
zdravstvene
zastite

1. Neprofesionalni nivo (koji podrazumijeva
zadovoljenje zdravstvenih potreba od strane samog
pojedinca i ukljucuje samoprevenciju,
samodijagnozu, samolijecenje, samorehabilitaciju.



NEPROFESIONALNI NIVO ZDRAVSTVENE ZASTITE

Organizacija
zdravstvene
zastite

Od svih mjera ovog nivoa zdravstvene zastite za nas je od
interesa zdravstveno vaspitanje, zbog znacajnog uticaja na
zdravlje.).



PODJELA ORGANIZACIJE ZDRAVSTVENE ZASTITE

Organizacija
zdravstvene

2. Profesionalni nivo sa tri razliCite organizacije zdravstvene = i
zastite, koje se organizovano pruzaju u sistemu i one su
prepoznate kao:

* primarni,
e sekundarni i

* tercijerni nivo



SISTEM SE U OGANIZACIONOM SMISLU MOZE
PODUELITI I PREMA METODAMA ZADOVOUENJA

ZDRAVSTVENIH POTREBA STANOVNISTVA NA :

Organizacija
zdravstvene
zastite

1.Vanbolnicku

2.Bolnicku zdravstvena zastitu



NIVOI ZASTITE

Sub-spec 500.000 - 5.000.000 Region

JSEPEIHIEITENA 100.000 <~ 500.000 Opstina

zastita

Primarna

profesionalna zastita Zajednica

Samozastita Porodica

Administracija




PRIMARNA ZDRAVSTVENA ZASTITA

Organizacija
zdravstvene
zastite

Primarna zdravstvena zastita (PZZ) predstavlja temelj
cjelokupnog sistema i zovemo je , kapijom sistema“,
jer se na ostale nivoe moze dodi, iskljucivo preko PZZ.



PRIMARNA ZDRAVSTVENA ZASTITA

Organizacija
zdravstvene
zastite

 Na ovom nivou trebalo bi se rijesavati vise od
80% zdravstvene problematike, a neki autori
smatraju da se cak i veci dio zdravstvenih
potreba stanovnistva treba zadovoljavati na
ovom nivou zdravstvene zastite.



DEFINICIJA PRIMARNE ZDRAVSTVENE ZASTITE

Organizacija
zdravstvene
zastite

* Prema definiciji SZO PZZ je: “integracija
medicinskih, edukativnih i ekonomskih sektora na
zastiti zdravlja zajedno sa naporima od strane
individue i zajednice koji se u istom pravcu
usmjeravaju” .



PRIMARNI NIVO ZDRAVSTVENE ZASTITE

Organizacija
zdravstvene
zastite

* Na primarnom nivou zdravstvene zastite se
ostvaruje prvi kontakt korisnika sa pruzaocem
usluga u zdravstvu i zdravstvenom sluzbom

uopste, a taj kontakt bi trebao biti zasnovan na
sljedecim principima:



PRINCIPI NA KOJIMA SE ZASNIVA PZZ

Organizacija
zdravstvene
zastite

1. Dostupnost,

sto znaci da raspored zdravstvenih ustanova i
zdravstvenih radnika na podrucju zemlje mora
biti takav da koji omogucava svim gradanima
podjednake uslove zdravstvene zastite.



PRINCIPI NA KOJIMA SE ZASNIVA PZZ

Organizacija
zdravstvene
zastite

2. Sveobuhvatnost

znaci da svi korisnici na nekoj teritoriji imaju
obezbijedene sve odgovaraju¢e mjere
zdravstvene zastite u skladu sa zakonom,



PRINCIPI NA KOJIMA SE ZASNIVA PZZ

Organizacija
zdravstvene
zastite

3. Kontinuiranost,

znaci da je sistem zdravstvene zastite tako organizovan
da pruza neprekidnu zdravstvene zastite stanovnistva u:

a) svim zZivotnim dobima i

b) tokom cijelog dana



PRINCIPI NA KOJIMA SE ZASNIVA PZZ

Organizacija
zdravstvene
zastite

4. Cjelovit pristupu zastite zdravlja,

- organizacija brige o cjelokupnom zdravlju i primjeni svih
mjera zdravstvene zastite

To podrazumijeva slobodan izbor doktora medicine i
doktora stomatologije sa ciljem prevencije bolesti i
unapredenja zdravlja, kao i lijeCenja i rehabilitacije do
nivoa radne osposobljenosti.



PRIMARNA ZDRAVSTVENA ZASTITA JE OPSTA

Organizacija
zdravstvene
zastite

* PZZ nije usmjerena na pacijenta sa odredenim
oboljenjem ili na pacijente odredene starosne dobi.

* Na ovom nivou zadovoljavaju se zdravstvene potrebe
svih populacionih grupa i u vezi sa svim grupama
oboljenja i zato je su institucije na primarnom nivou
nespecificne, odnosno opste.



MREZA USTANOVA NA PRIMARNOM NIVOU ZDRAVSTVENE

ZASTITE

Organizacija
zdravstvene
zastite

e od ukupno 21 opstine, njih 18 organizuju PZZ kroz domove zdravlja,

e 3 opStine imaju zdravstvene stanice, koje su organizaciono vezane
za domove zdravlja kao centralne institucije PZZ. PluZine, Savnik i
Zabljak imaju zdravstvene stanice koje organizaciono pripadaju DZ
Niksi¢, odnosno DZ Pljevlja

* Nove opstine se joS uvijek nisu organizovale u smislu zdravstvene
zastite na teritoriji svoje lokalne jedinice).



MREZA USTANOVA NA PRIMARNOM NIVOU ZDRAVSTVENE

1=

Organizacija
zdravstvene
zastite

e Za naselja udaljena vise od 10 kilometara od centralnog
doma zdravlja u nekoj opstini ili nemogucnosti zadovoljenja
zdravstvenih potreba zbog velikog broja korisnika u jednoj
instituciji, formiraju se neke od posebnih organizacionih
jedinica u okviru tog konkretnog doma zdravlja - punktovi,
pri cemu jedan dom zdravlja moze imati vise punktova — DZ
Podgorica.

* Osim toga DZ moze da ima i ambulante i zdravstvene
stanice.



PZZ JE VANBOLNICKA ZDRAVENA ZASTITA

Organizacija
zdravstvene
zastite

e Ostvaruje se u vanbolnickim zdravstvenim ustanovama,
a to su one u kojima se pacijenti ne zadrzavaju, nego
dolaze zbog konsulatacije, pregleda, tretmana i pracenja
u individualnom kontaktu sa zdravstvenim radnikom u
periodu ne duzem od 24 sata.



VANBOLNICKE USTANOVE PRUZAJU ZDRAVSTVENE USLUGE

KOD:

Organizacija
zdravstvene
zastite

 urgentnih, po zivot opasnih situacija,
* kod akutnih bolesti i kod hronicnih oboljenja,
* kada je potrebno pracenje i kontrola,

e pored toga, pruzaju i usluge iz domena promocije zdravlja
i prevencije bolesti.



ORGANIZACIONI OBLICI VANBOLNICKE ZDRAVSTVENE
ZASTITE PREDSTAVLIENE SU SLEDECE ZDRAVSTVENIM

INSTITUCIJAMA:

Organizacija
zdravstvene
zastite

* Dom zdravlja sa svojim organizacionim oblicima
(zdravstvena stanica, ambulanta, punkt),

* Hitna ili urgentna zdravstvena sluzba koja ima zadatak da
pruza zdravstvene usluge akutno oboljelim ili povrijedenim
licima,



ORGANIZACIONI OBLICI VANBOLNICKE ZDRAVSTVENE
ZASTITE PREDSTAVLIENE SU SLEDECE ZDRAVSTVENIM

INSTITUCIJAMA:

Orgaﬁizacija
zdravstvene
zastite
* poliklinicka ili ambulantna sluzba, prati pacijenta nakon
izlaska iz bolnice, a moze biti i referalni dio PZZ, koji
obezbjeduje pregled i dijagnostiku i donosi odluke o

potrebi prijema pacijenata.

* institucije javnog zdravlja (zavodi za javno zdravlje,
institutu javnog zdravlja)



POKAZATELJI RADA U PZZ

Organizacija
zdravstvene
zastite

1. Pokazatelji pokrivenosti i obezbijedenosti populacije —

* koji se odnose na postojecu mrezu zdravstvenih ustanova
u PZz,

* kadrove koji rade u PZZ,
e potrebnu opremu i slicno,



POKAZATELJI RADA U PZZ

Organizacija
zdravstvene
zastite
2. Pokazatelji koris¢enja —
* broj posjeta u institucijama PZZ,

* prosjecan broj posjeta u PZZ po jednom stanovniku...



POKAZATELJI RADA U PZZ

Organizacija
zdravstvene
zastite

3. Opterecenost kadra u PZZ -
* broj korisnika po jednom pruzaocu usluga u PZZ,

* Broj korisnika po jednom izabranom doktoru



POKAZATELJI RADA U PZZ

Organizacija
zdravstvene
zastite

4. Pokazatelji sadrzaja, kvaliteta rada i efikasnosti u PZZ -

* procenat djece do 5 godina koji su uredno vakcinisani,

* broj zena generativne dobi koji koriste sigurna
kontraceptivna sredstva,

* broj upucenih na ostale nivoe zdravstvene zastite



NADOKNADE DAVAOCIMA USLUGA U PZZ

Organizacija
zdravstvene
zastite

* 1. NADOKNADE PREMA GLAVARINI - BROJU
OPREDUELJENIH

* 2. NADOKNADE PREMA USLUGAMA
* 3. NADOKNADE PUTEM PLATA
* 4. KOMBINOVANE METODE



NADOKNADA TROSKOVA DAVAOCIMA USLUGA U PZZ

Organizacija
zdravstvene
zastite

1. Plac¢anje po jedinici usluge (Belgija, Francuska). placanja
po uslugama kao dijela placanja izabranih ljekara u sebi
nosi opasnost (kao i uvijek kod takvog nacina plac¢anja) da
ljekari rade mnogo vise takvih usluga nego sto je to
potrebno. Zbog toga se za sve usluge sa spiska usluga
postavljaju limiti do kojih se te usluge izabranim ljekarima
placaju.



NADOKNADA TROSKOVA DAVAOCIMA USLUGA U PZZ

Organizacija
zdravstvene
zastite

e Kapitacija ili placanje po broju pacijenata koji su izabrali
konkretnog ljekara, pri cemu na sredstva koja se placaju
ljiekaru uticCe starost pacijenta i njegovo morbiditetno
stanje (Italija, Holandija).



NADOKNADA PUTEM KAPITACIJE

Organizacija
zdravstvene
zastite

 Koli¢ina novca u kapitaciji pored navedene fiksne moze biti
i "prilagodena riziku". U slucajevima kada se iznos
prilagodava riziku koliCina novca se odnosi, najcesce na:

* pol,
e godine,
 hronicne bolesti i

e socijalni status.



NADOKNADA TROSKOVA DAVAOCIMA USLUGA U PZZ

Organizacija
zdravstvene
zastite

* Plate (integrisani sistemi u Finskoj, Svedskoj). Ovaj model
je najmanje efikasan u smislu poboljsanja kvaliteta i
kvantiteta rada pruzalaca usluga u zdravstvu, jer ne
stimulise ni kvantitet ni kvalitet rada zbog fiksnog iznosa
plate.

* Placanje po ovom sistemu podrazumijeva definisani iznos
sredstava prema kategorijama pruzaoca usluga (strucna
sprema, nivo specijalnosti, duzna radnog staza i drugo).



NADOKNADA PRUZAOCIMA USLUGA U PZZ U NASOJ ZEMUII

Organizacija
zdravstvene
zastite

* VRSI SE KOMBINOVANOM METODOM PLATA | KAPITACIJE



RANIJA ORGANIZACIA PZZ

Organizacija
zdravstvene
zastite

U ranijoj organizaciji doma zdravlja pruzanje zdravstvene
zastite ostvarivalo se kroz sluzbe Doma zdravlja u kojima su
radili: doktori medicine, specijalisti opste medicine,
specijalisti medicine rada, specijalisti pedijatrije, specijalisti
psihijatrije, specijalisti ginekologije, specijalisti interne
medicine, specijalisti oftamolozi, drugi specijalisti i
stomatolozi.



NOVI KONCEPT PZZ

Organizacija
zdravstvene
zastite

Naime, novi koncept prepoznaje ulogu doma zdravlja, kao
osnovne institucije primarne zdravstvene zastite (PZZ), ali
se nacin zadovoljenja zdravstvenih potreba unutar institucije

izmjenio zbog promijenjene uloge pruzaoca.



NOVI KONCEPT PZZ

Organizacija
zdravstvene
zastite

U novom sistemu izabrani doktori predstavljaju sustinske
nosioce zdravstvene zastite na primarnom nivou i sistema
primarne zdravstvene zastite, jer korisnici najveci dio
zdravstvenih potrebe realizuju kod svojih izabranih doktora.



SHODNO PREDLOZENOM MODELU, POSTOJE:

Organizacija
zdravstvene
zastite

* izabrani doktor za odrasle (doktor medicine, specijalista
opste medicine, specijalista medicine rada, specijalista
urgentne medicine i specijalista interne medicine),

e izabrani doktor za djecu/pedijatar,
* jzabrani doktor za Zene/ginekolog i

* izabrani stomatolog.



CENTRI ZA PODRSKU

Organizacija
zdravstvene
zastite

* Centar za plucne bolesti i TBC, koji je namijenjen
prevenciji bolesti sistema za disanje.

e Svi domovin zdravlja imaju ovaj centar,



CENTRI ZA PODRSKU

Organizacija
zdravstvene
zastite

* Centar za dijagnostiku koji obavlja hemijsku i biohemijsku
analizu krvi i urina, pri cemu se uzorci krvi i urina uzimaju
kod izabranih ljekara. Osim toga vrsi se mikrobioloska i
radioloska dijagnostika.

* U svim domovima zdravlja postoji centar za dijagnostiku.



CENTRI ZA PODRSKU

Orgaﬁizacija
S - . o o > zdravstvene
e Centar za mentalno zdravlje. U svijetu je tendencija ocuvanja zastite
mentalnog zdravlja i spreCavanje bolesti zavisnosti (pusenje,
alkoholizam i narkomanija), zatim problemi koji proizilaze iz

nasilja i trauma, depresivnost i anksioznost.

* Ovaj centar je regionalno Spostavljen i u Crnoj Gori sedam
domova zdravlja imaju cenatar za menatlno zdravlje.



CENTRI ZA PODRSKU

Organizacija
zdravstvene
zastite

e Centar za djecu sa posebnim potrebama, je takode,
regionalnog karaktera. Ovaj cenatar omogucava da primarna
zdravstvena zastita postane dostupna ovako posebno
vulnerabilnoj kategoriji stanovnistva.

* | ovaj centar je regionalno postavljen u sedam domova
zdravlja.



CENTRI ZA PODRSKU

Organizacija
zdravstvene
zastite

e Centar za edukaciju je novina i namijenjen je doedukaciji
timova izabranih doktora, kao i obukama za specijalizaciju
za izabranog doktora i kontinuiranoj edukaciji medicinskog
osoblja.

* Ovaj centar imaju svi domovi zdravlja.



CENTRI ZA PODRSKU

Organizacija
zdravstvene
zastite

Centar za prevenciju predstavlja sastavni dio svakog doma
zdravlja i zadatak je ovog centra sprovodi preventivne
programe namijenjene razlicitim populacionim grupama.
Programi se realizuju kroz savjetovalista.



CENTAR ZA PREVENCHU

Organizacija
zdravstvene
zastite

* Ovaj centar je izuzetan po svojoj dostupnosti, jer u ovaj
Centar gradani mogli da dolaze, na preporuku ili poziv
izabranog doktora, ali i bez toga po svom slobodnom
izboru.

e U okviru Centra za prevenciju ostvaruje se promotivna i
preventivna djelatnost PZZ kroz veliki broj razliCitih
preventivnih programa.



BOLNICKA ZDRAVSTVENA ZASTITA

Organizacija
zdravstvene
zastite

Bolnica je stacionarna ustanova koja obezbjeduje
kratkotrajnu i dugotrajnu medicinsku zastitu sastavljanu od
posmatranja, dijagnostickih i terapijskih i rehabilitacionih
usluga pruzenim osobama koji pate ili se sumnja da pate,
od nekog oboljenja ili povrede, kao i usluga pruzenih
porodiljama i njihovoj novorodencadi u periodu duzem od
24 sata.



BOLNICKA ZDRAVSTVENA ZASTITA

Organizacija
zdravstvene
zastite

* Bolnice pored usluga lijeCenja pruzaju i usluge smjestaja
korisnicima.

* Bolnice mogu, ali nemoraju da pruzaju i ambulantne
usluge svojim pacijentima (SZ0O).



PODJELA BOLNICA

Organizacija
zdravstvene
zastite

1. PREMA VLASNISTVU

2. PREMA VELICINI

3. PREMA OPREMLIJENOSTI

4. PREMA USLUGAMA KOJE PRUZAJU



|. PREMA VLASNISTVU RAZLIKUJEMO:

Organizacija
zdravstvene
zastite

 a) drustvene (vlasnik je lokalna zajednica)- one su najbrojnije,

* b) drzavne (vlasnik je drzava i finasira njihov rad iz budzeta) mogu
biti za pojedina oboljenja ili za populacione grupe, kao i bolnice
nacionalnog znacaja

* c) karitativne (vlasnik je crkva ili filantropske organizacije),
 d) privatne-osnivaju pojedinci ili grupe ljudi

* Privatne bolnice su uglavnom profitne, dok su ove druge
neprofitne



| PODJELA BOLNICA PREMA VELICINI

Organizacija
zdravstvene
zastite

VELICINA BOLNICA ZAVISI OD BROJA KREVETA KOJE
SADRZI.



Il. PREMA VELICINI BOLNICE MOZEMO PODIJELITI NA:

Organizacija
zdravstvene
zastite

* a) lokalne — opste bolnice, (opstinske)

* b) intermedijarne, koje mi nemamo, mada se poslednje
vrijeme pojedine bolnice izdvajaju kao bolnice zaduzene za
pojedine teritorijalne cjeline,

* c) regionalne — mi nemamo regiona, kao administartivne
jedinice, stoga su nase bolnice NACIONALNE.



Il PODJELA BOLNICA PREMA USLUGAMA KOJE PRUZAJU

Organizacija
zdravstvene
zastite

1. OPSTE BOLNICE
2. SPECIJALNE BOLNICE

3. SUBSPECIJALISTICKE BOLNICE, KLINICKI CENTRI, KLINICKO-
BOLNICKI CENTRI, UNIVERZITETSKE BOLNICE



IIl. PREMA USLUGAMA KOJE PRUZAJU BOLNICE

SE DIJELE NA:

Organizacija
zdravstvene
zastite

* a) opste bolnice, usmjerene su za pruzanje zdravstvenih
usluga bolnickog tipa svim populacionim grupama i za
Sirok spektar oboljenja.

* b) specijalne bolnice, Cija specijalnost proistice iz
domena njihove djelatnosti u oblasti lijecenja jedne
konkretne bolesti ili samo jedne populacione grupe,



IIl. PREMA USLUGAMA KOJE PRUZAJU BOLNICE SE DIJELE NA

SUBSPECIJALISTICKE BOLNICE

Organizacija
zdravstvene
zastite

e c) subspecijalisticke bolnice - klinicki centri — klinicko
bolnicki centri ili univerzitetske bolnice, koje pruzaju
subspecijalisticku zdravstvenu zastitu.

* Pored zdravstvenih ove bolnice pruzaju i obrazovne usluge
zdravstenim radnicima, a omogucavaju i sprovodenje
naucno-istrazivacke djelatnosti.



V. PREMA OPREMUIENOSTI

Organizacija
zdravstvene

* Bolnice je vrlo tesko razlikovati prema opremljenosti, te se u te svrhe kovis:
Berijeva klasifikacija koja bolnica dijeli na sljedeci nacin:

* Bazicne - bolnice sa osnovnom opremom, koja moze da pruza ogranicen
spektar usluga;

* Prosirene bolnice - koje imaju nesto vise opreme od bazicnih i nesto
prosiren spektar usluga. To su uglavhom opste bolnice:

 Kompleksne bolnice - koje su dobro opremljene i mogu da pruzaju vrlo
Sirok spektar usluga. To su najcesce regionalne bolnice:

* Bolnice zajednice - koje su najopremljenije i mogu da pruzaju najsiri
spektar usluga i to su nacionalne bolnice:



BOLNICKA ZDRAVSTVENA ZASTITA

Organizacija
zdravstvene
zastite

Bolnicka zdravstvena zastita organizovana
je u okviru sekundarnog i tercijernog nivoa
zdravstvene zastite.



BOLNICKA ZDRAVSTVENA ZASTITA

Organizacija
zdravstvene
Kod nas postoji jedna specificnost da jedan broj domova S
zdravlja realizuje aktivnosti u cilju zadovoljenja potreba iz
domena bolnicke zdravstvene zastite stanovnistva
(stacionari domova zdravlja). lako novi Zakon o
zdravstvenoj zastiti ne prepoznaje institucije stacionara oni
perzistiraju zbog specificnosti geografskih, klimatskih i
socioloskih karakteristika stanovnistva na teritorijama gdje
oni postoje (tri doma zdravlja pruzaju usluge bolnicke

zdravstvene zastite u stacionarima).



SEKUNDARNA ORGANIZACIJA ZDRAVSTVENE ZASTITE

Organizacija
zdravstvene
zastite

e SPECIJALISTICKA ZDRAVSTVENA ZASTITA
e BOLNICKA ZDRAVSTVENA ZASTITA



SPECIJALISTICKA ZDRAVSTVENA ZASTITA

Organizacija
zdravstvene
zastite

DefiniSe se kao nivo zastite koji se obezbeduje kroz
specijalistiCku sluzbu, ili nivo zastite gdje je potrebna
specijalizovana paznja za kompleksnija stanja od onih koje
moze rijesiti ljekar opste prakse na primarnom nivou



SPECIJALISTICKA ZDRAVSTVENA ZASTITA

Organizacija
zdravstvene
zastite

Specijalisti koji rade na ovom nivou su takozvani
»opsti specijalisti« i to su opsti hirurzi, internisti,
ginekolozi, psihijatri, koji pruzaju zastitu u tzv.
opstim bolnicama.



SEKUNDARNI NIVO ZDRAVSTVENE ZASTITE

— REALIZUJE SE KROZ SLIEDECE ZDRAVSTVENE USTANOVE: ¢

Organizacija
zdravstvene
zastite

1. OPSTE BOLNICE
2. SPECIJALNE BOLNICE



OPSTE BOLNICE

Organizacija
zdravstvene
zastite

Opste bolnice su namijenjene za lijeCenje veceg broja,
odnosno svih oboljenja, kao i za lijecenje svih uzrasnih
kategorija korisnika, bez obzira na bilo koju njihovu
karakteristiku, a usmjerene su i za pruzanje Sirokog spektra
zdravstvenih usluga iz domena bolnicke zastite. Stoga ove
bolnice zovemo opstim, ali i specijalistickim, jer pruzaju
usluge iz domena opstih specijalnosti.



OPSTE BOLNICE NAJMANJE MORAJU DA SADRZE SLIEDECE

SLUZBE:

Organizacija
zdravstvene
zastite

* Hirurgije,
* Interne medicine,
* Pedijatrije,

* Ginekologije i akuserstva



MORA DA SADRZI | SLIEDECE POMOCNE SLUZBE:

Organizacija

* anesteziologija, zdravstvene

zastite

* reanimacija,

* transfuziologija,
 |labaratorija,

* Ro dijagnostika,

* sluzba snabdijevanja

* i druge.



MREZA OPSTIH BOLNICA

Organizacija
zdravstvene
zastite

U Crnoj Gori postoji sedam opstih bolnica, koji Cine mrezu
opstih bolnica (Bar, Berane, Bijelo Polje, Cetinje, Kotor,
Niksi¢, Pljevlja) , dok se usluge iz domena opstih bolnica za
gravitirajucu populaciju Podgorice, Kolasina i Danilovgrada
obavljaju u sklopu Klinickog centra.



SPECIJALNE BOLNICE

Organizacija
zdravstvene
zastite

Specijalna bolnica su zdravstvena ustanova za
specijalisticko-konzilijarno i bolnicko lijecenje odredenih
bolesti ili odredenih starosnih populacionih grupa.
Usmjerenje ovih zdravstvenih ustanova cini ih specificnim.
Ove vrste bolnica organizuju se na sekunadrnom nivou i
specijalistickog je karaktera.



MREZA SPECIJALNIH BOLNICA

Organizacija
zdravstvene
zastite

U Crnoj Gori imamo tri specijalne bolnice (mreza specijalnih

bo

* 73
bo

nica) i to:

ijecenje mentalnih oboljenja — Specijalna psihijatrijska
nica - Dobrota,

 Specijalna bolnica za lijecenje ortopedsko-traumatoloskih
oboljenja - Risan i

 Specijalna bolnica za lijecenje pluénih bolesti - Brezovik.



TERCIJERNI NIVO ZDRAVSTVENE ZASTITE

Organizacija
zdravstvene
zastite

e Klinicki centri,
e Klinicko — bolnicki centri

e Univerzitetske bolnice



TERCIJERNI NIVO ZDRAVSTVENE ZASTITE

Organizacija
zdravstvene
zastite

* Klinika je zdravstvena ustanova ili dio zdravstvene
ustanove koja se od ostalih zdravstvenih institucija
razlikuje jer se u njima obavljaju najslozenije usluge iz
domena zdravstvene zastite iz neke subspecijalisticko-
konzilijarne djelatnosti.



TERCIJERNI NIVO ZDRAVSTVENE ZASTITE

Organizacija

e U ustanovama na ovom nivou se, istovremeno izvodi Bl
visoko-skolska nastava i naucno-istrazivacki rad za
djelatnost za koju je osnovana. Navedene specificnosti
ukazuju na razlicitost ustanova na tercijernom nivou i
ostalih oblika bolnicke zdravstvene zastite.

* Klinicke ustanove ovlastene su i obavezne organizovati i
sprovoditi specijalisticko usavrSavanje i usavrsavanje iz
podrucja uzih specijalnosti zdravstvenih radnika.



MIJESANJE NIVOA ZDRAVSTVENE ZASTITE

Organizacija
zdravstvene
zastite

e STACIONARI SU OBLICI BOLNICKE ZDRAVSTVENE ZASTITE U
PZZ.

* POLIKLNIKE SU OBLICI VANBOLNICKE ZDRAVSTVENA
ZASTITE NA SEKUNDARNOM | TERCIJERNOM NIVOU
ZDRAVSTVENE ZASTITE.



POKAZATELJI RADA BOLNICA

Organizacija
zdravstvene
zastite

|. Pokazatelji stanja (strukture),

Il. Pokazatelji funkcionisanja (performanse)



POKAZATELJI STANJA

Organizacija
zdravstvene
zastite

Pokazatelji stanja se vezuju se za bolnicki krevet, koji se
definise kao: ,jedinica smjestaja namjenjenu kontinuiranom
lijeCenju, ne kracu od 24 sata, opremljenu odgovarajucim
kadrom, neophodnom terapijskom i dijagnostickom
opremom i finansijskim sredstvima®“.




POKAZATELJI STANJA

Organizacija
zdravstvene
zastite

Pokazatelji se odnose na:
*Mrezu,
**Opremljenost,

se*Kadar



POKAZATELII FUNKCIONISANJA

Organizacija
zdravstvene
zastite

* Pokazatelji funkcionisanja se vezuju za bolnicki lijecenog
pacijenta, koji se definise kao: “osoba koja je zauzela
bolnicki krevet radi posmatranja, njege, postavljenja
dijagnoze ili lijecenja ”.



POKAZATELII FUNKCIONISANJA

Organizacija
zdravstvene
zastite

Ovi pokazatelji se odnose na sledece komponente u
bolnhicama:

¢ KORISCENJE — EFIKASNOST
s KVALITET
s TROSKOV



POKAZATELJI FUNKCIONISANJA

Organizacija
zdravstvene
zastite

Koriscenje - ukazuje na efikasnost rada bolnice i najcesce se
koristi stopa hospitalizacije, kojom se ukazuje na ucesce
bolnicki lijecenih u odnosu na cjelokupnu populaciju neke
teritorije (broj bolnicki lijecenih korisnika u jednoj
godini/broj stanovnika neke teritorije*1000).



POKAZATELII FUNKCIONISANJA

Organizacija
zdravstvene
zastite

Kvalitet- za procjenu kvaliteta rada bolnica koriste se razliCiti
pokazatelji, a najcesce se koriste sljedeci pokazatel;i:

s*stopa letaliteta (broj umrlih u odnosu na broj lije¢enih u
bolnici ili nekom odjeljenju bolnice*100)

s»zadovoljstvo korisnika pruzenom zdravstvenom zastitom



POKAZATELII FUNKCIONISANJA

Organizacija
zdravstvene
zastite

Troskovi rada bolnice - Bolnice predstavljaju najvece
potrosace u sistemu zdravstvene zastite.



NADOKNADE TROSKOVA ZA BOLNICKE USLUGE

Organizacija
zdravstvene

Prema nadoknadama koje se vrse bolnicama za zastite
pruzene usluge korisnicima, odnosno lijecenim
osobama u bolnicama, razlikujemo slijede¢e metode:

**»Godisnji budzet,.
**Pladanje po bolesnickom danu,

**Plaéanje po bolnicki lijeCenom pacijentu -
klasifikacione sheme,

**Pladanje po jedinici usluge
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