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საქართველოსშრომის, ჯანმრთელობისადასოციალურიდაცვისმინისტრის

ბრძანება №


2013წლის  ____________         ქ. თბილისი         



სამედიცინო სერვისების მიმწოდებელთა სისტემატიზაციისა და 
მომსახურების გაუმჯობესებისმიზნით სამედიცინო დაწესებულებების დონეებისა და ტიპების და გადაუდებელი სამედიცინო დახმარების ცენტრის/დეპარტამენტის 
დონეების განსაზღვრის თაობაზე 

	,,ჯანმრთელობის დაცვის შესახებ”  საქართველოს კანონისმე-4 მუხლის ,,დ“ ქვეპუნქტისა და  მე-15 მუხლის, ,,საქართველოს შრომის, ჯანმრთელობისა და სოციალური დაცვის სამინისტროს დებულების დამტკიცების შესახებ“ საქართველოს მთავრობის 2005 წლის 31 დეკემბრის N249 დადგენილების მე-5 მუხლის მე-2 პუნქტის ,,ნ“ ქვეპუნქტის  საფუძველზე,

ვბრძანებ:

	1. დამტკიცდეს:
	ა) სამედიცინო დაწესებულებების დონეები და  ტიპები (დანართი 1);
	ბ) გადაუდებელი სამედიცინო დახმარების ცენტრის/დეპარტამენტის დონეები (დანართი 2).
2. ბრძანება ამოქმედდეს გამოქვეყნებისთანავე.


დავით სერგეენკო







დანართი 1 

სამედიცინო დაწესებულებების დონეები და  ტიპები

მუხლი 1. ზოგადი დებულებები
წარმოდგენილი დოკუმეტის მიზანია სამედიცინო სერვისების მიწოდების ეფექტიანობისა და ჯანდაცვის სისტემაში არსებული რესურსის ოპტიმალური და რაციონალური გამოყენების უზრუნველყოფა სამედიცინო დაწესებულებების დონეებად დაყოფისა და რეფერალის გამართული სისტემის ამოქმედების საშუალებით. 

მუხლი 2. სამედიცინო დაწესებულებების დონეები
სამედიცინო დაწესებულებები, მათში პაციენტების დინების სპეციფიკისა და მათ მიერ მიწოდებილი სამედიცინო სერვისების ხასიათის და მოცულობის გათვალისწინებით, იყოფა 4 დონედ:
ა) 	პირველი დონე (I) - მიეკუთვნება ის სამედიცინო დაწესებულებები, რომლებიც წარმოადგენენ სამედიცინო დაწესებულებებთან პაციენტის პირველი კონტაქტის ადგილს. ამ დონეზე განიხილება პირველადი ჯანდაცვის  სერვისების მიმწოდებელი დაწესებულებები, რომლებიც ახორციელებენ უპირატესად საოჯახო მედიცინის სისტემაზე (მოდელზე) დაფუძნებულ მომსახურებას, ასევე, ამ დონეზე განიხილება საექთნო/საბებიო და სასწრაფო სამედიცინო დახმარების სერვისის მიმწოდებელი დაწესებულებები. შესაბამისად, პირველი დონის დაწესებულებებია: ოჯახის ექიმის/სოფლის ექიმის ოფისი, საოჯახო მედიცინის ცენტრი, საექთნო/საბებიო ოფისი (პუნქტი), სასწრაფო სამედიცინო დახმარების სამსახური; 
ბ) 	მეორე დონე (II) - ამ დონეზე განიხილება ის სამედიცინო დაწესებულებები, რომლებშიც პაციენტები უმეტესწილად ხვდებიან პირველი დონიდან რეფერალის საშუალებით. ამ დონეზე განიხილება სპეციალიზებული ამბულატორიული და საბაზისო ჰოსპიტალური სერვის(ებ)ის მიმწოდებელი დაწესებულებები,  დიაგნოსტიკური ცენტრები (მ.შ. ლაბორატორია) და ხანგრძლივი მოვლის სერვისების მიმწოდებელი დაწესებულებები. მეორე დონის ამბულატორიული დაწესებულებებია: ექიმი-სპეციალისტ(ებ)ის კაბინეტ(ებ)ი (ოფის(ებ)ი), სტომატოლოგიური კაბინეტი)/კლინიკა, პოლიკლინიკა (დღის სტაციონარით ან მის გარეშე), დისპანსერი, ქალთა ჯანმრთელობის ცენტრი, სარეაბილიტაციო-გამაჯანსაღებელი დაწესებულება (მ.შ. სამკურნალო ფიზკულტურისა და სპორტული მედიცინის ცენტრი, სპეციალიზებული კაბინეტი). მეორე დონის ჰოსპიტალური დაწესებულებებია ზოგადი პროფილის საავადმყოფო და ხანგრძლივი მოვლის დაწესებულება (მ.შ. ჰოსპისი); 
გ) 	მესამე დონე (III) - ამ დონეზე განიხილება ის სამედიცინო დაწესებულებები, რომლებშიც პაციენტები  ხვდებიან უპირატესად პირველი და მეორე დონის სამედიცინო დაწესებულებებიდან. ამ დონეს მიეკუთვნება სპეციალიზებული და მრავალპროფილიანი საავადმყოფოები, ასევე, ხანგრძლივი და სარეაბილიტაციო ჰოსპიტალური სერვის(ებ)ის მიმწოდებელი დაწესებულებები, კერძოდ, სარეაბილიტაციო-გამაჯანსაღებელი საავადმყოფო (მ.შ. სანატორიუმი);
დ) მეოთხე დონე  (IV) - ამ დონეზე განიხილება ის სამედიცინო დაწესებულებები, რომლებიც წარმოადგენენ რეფერალის საბოლოო საფეხურს. მათში შედის  სპეციალიზებული ჰოსპიტალური დაწესებულებები, რომლებიც ქვეყნის მასშტაბით რომელიმე კონკრეტულ დარგში ერთია (მაგ: ინფექციური პათოლოგიის, შიდსისა და კლინიკური იმუნოლოგიის სამეცნიერო-პრაქტიკული ცენტრი) და საუნივერსიტეტო მაღალტექნოლოგიური ცენტრები.  

მუხლი 3. სამედიცინო დაწესებულების ტიპები
ქვეყანაში  სამედიცინო სერვისების მიმწოდებელი  დაწესებულებები  იყოფა შემდეგ ტიპებად:

ა) ამბულატორიული სერვისების მიმწოდებელი დაწესებულებები:
ა.ა) საექთნო/საბებიო პუნქტი - დაწესებულება, რომელიც ახორციელებს იმ პაციენტების სამედიცინო მომსახურებას, რომელთაც ესაჭიროებათ საექთნო მოვლა (მ.შ. გრძელვადიანი) და არ საჭიროებენ ექიმის მიერ სამედიცინო მომსახურების მიწოდებას;
ა.ბ) ოჯახის ექიმის /სოფლის ექიმის ოფისი და საოჯახო მედიცინის ცენტრი - პირველადი ჯანდაცვის დაწესებულება, რომელიც ახორციელებს ჯანმრთელობის ხელშეწყობის, დაავადებების პრევენციის, ფართოდ გავრცელებული დაავადებების სამკურნალო, სარეაბილიტაციო ღონისძიებებს, მათ შორის, დედათა და ბავშვთა ჯანმრთელობაზე ზრუნვას, ოჯახის დაგეგმვას, გერიატრიულ და პალიატიურ მზრუნველობას და ა.შ.. აქვე, მოიაზრება სააღმზრდელო-საგანმანათლებლო დაწესებულების ექიმის ოფისი. საოჯახო მედიცინის ცენტრში, ოჯახის ექიმის/სოფლის ექიმის ოფისისგან განსხვავებით, პირველადი ჯანდაცვის სერვისების მიწოდებას უზრუნველყოფს რამდენიმე გუნდი;
ა.გ) ექიმ-სპეციალისტის კაბინეტი (ოფისი) - სამედიცინო დაწესებულება, რომელიც აწარმოებს ამბულატორიულ მომსახურებას ერთი სპეციალიზებული კაბინეტის  ფარგლებში. ის შეიძლება არსებობდეს, ასევე, არასამედიცინო დაწესებულებაში ინტეგრირებული სახით;
ა.დ) სტომატოლოგიური კაბინეტი/კლინიკა - სამედიცინო დაწესებულება, რომელიც აწარმოებს პრევენციულ და სტანდარტულ სტომატოლოგიურ საქმიანობებს, მათ შორის, გადაუდებელი სტომატოლოგიური შემთხვევების მართვას;
ა.ე) პოლიკლინიკა - სამედიცინო დაწესებულება, რომელიც აწარმოებს ზოგადი პროფილის ან/და სპეციალიზებულ საკონსულტაციო-დიაგნოსტიკურ, სარეაბილიტაციო და სამკურნალო დახმარებას. ის, ასევე, შესაძლოა, აწარმოებდეს  პირველი დონის სერვისებს. ამასთან, პოლიკლინიკის შემადგენლობაში შესაძლებელია, შედიოდეს დღის სტაციონარი, რომელშიც საკონსულტაციო-დიაგნოსტიკური, სარეაბილიტაციო და სამკურნალო დახმარება მიეწოდებათ იმ პაციენტებს, რომლებიც არ საჭიროებენ სადღეღამისო სამედიცინო დაკვირვებას/მკურნალობას სტაციონარის პირობებში;
ა.ვ) დისპანსერი - სამედიცინო დაწესებულება, რომელიც აწარმოებს სოციალურად მნიშვნელოვანი და სოციალურად საშიში დაავადების (ფთიზიატრიული, ფსიქიატრიული, დერმატო-ვენეროლოგიური, ონკოლოგიური, ენდოკრინოლოგიური, ნარკოლოგიური, ინფექციური (მ.შ. აივ-ინფექცია) და სხვ.) მართვასთან დაკავშირებულ სერვისებს;

ა.ზ) ქალთა ჯანმრთელობის ცენტრი - სამედიცინო დაწესებულება, რომელიც აწარმოებს სამეანო-გინეკოლოგიურ და რეპროდუქციულ სერვისებს (მ.შ.ოჯახის დაგეგმარება, ჯანმრთელობის ხელშეწყობის ღონისძიებები, სკრინინგი და სხვა), ასევე, ის უფლებამოსილია, აწარმოოს დამხმარე (მ.შ. ფსიქოლოგიური) სერვისები;
ა.თ) სარეაბილიტაციო-გამაჯანსაღებელი დაწესებულება (მ.შ. სამკურნალო ფიზკულტურისა და სპორტული მედიცინის ცენტრი, სპეციალიზებული კაბინეტი) - ამბულატორიული სამედიცინო დაწესებულება, რომელიც უზრუნვლყოფს სარეაბილიტაციო, აღდგენითი, ფიზიკური მედიცინის, სპორტული მედიცინის მომსახურების, ასევე სოციალური და ფსიქოლოგიური სერვისების მიწოდებას; შესაძლებელია ის დახმარებას უწევდეს განსაკუთრებული საჭიროებების მქონე პირებს.  

ბ) სტაციონარული სერვისის მიმწოდებელი დაწესებულებები:
ბ.ა) ზოგადი პროფილის საავადმყოფო - სამედიცინო დაწესებულება, რომელიც ახორციელებს 24/7 ურგენტულ  და გადაუდებულ ჰოსპიტალურ და ამბულატორიულ, ასევე, გეგმიურ მომსახურებას, გარდა მაღალტექნოლოგიური სერვისებისა. ამასთან, სერვისების მოცულობა შესაძლებელია, ვარირებდეს მოსახლეობის საჭიროების და არსებული მოთხოვნის შესაბამისად;  
ბ.ბ) მრავალპროფილიანი საავადმყოფო - სამედიცინო დაწესებულება, რომელიც ახორციელებს ფართო სპექტრის სტაციონარულ, ამბულატორიულ და სარეაბილიტაციო სერვისებს, ემსახურება რეფერირებულ პაციენტებსაც; 
ბ.გ) სპეციალიზებული საავადმყოფო - სტაციონარული დაწესებულება, რომელიც ორიენტირებულია უპირატესად ნოზოლოგიათა და მდგომარეობათა განსაზღვრული  ჯგუფის  მართვაზე, დიაგნოსტირებასა და მკურნალობაზე;
ბ.დ) საუნივერსიტეტო კლინიკა - შესაბამისი მატერიალურ-ტექნიკური ბაზის მქონე, კვალიფიციური ექიმებითა და პედაგოგებით დაკომპლექტებული, სახელმწიფო სამედიცინო პროგრამებში მონაწილე, საზოგადოებრივი ჯანმრთელობის დაცვის სისტემაზე ორიენტირებული უმაღლესი დონის მრავალპროფილიანი სამედიცინო დაწესებულება, რომელშიც მიმდინარეობს კლინიკური დისციპლინების სწავლება, მეცნიერული კვლევა და უმცროსი ექიმისათვის აუცილებელი პრაქტიკული უნარ-ჩვევების ათვისება და რომელიც ეკუთვნის სახელმწიფო აკრედიტაციის მქონე უმაღლეს სამედიცინო-საგანმანათლებლო დაწესებულებას ან საქართველოს კანონმდებლობით დადგენილი წესით მასთან გაფორმებული აქვს ხელშეკრულება სასწავლო და სამეცნიერო-კვლევითი მუშაობის წარმართვის შესახებ;
ბ.ე) სარეაბილიტაციო-გამაჯანსაღებელი საავადმყოფო (მ.შ. სანატორიუმი) - სტაციონარული სამედიცინო დაწესებულება, რომელიც უზრუნველყოფს სამედიცინო სერვისების მიწოდებას იმ პაციენტებისათვის, რომელთა მდგომარეობა სტაბილურია, თუმცა, საჭიროებენ სარეაბილიტაციო მომსახურებას და/ან შემდგომ მეთვალყურეობას. ის შესაძლებელია, ასევე, დახმარებას უწევდეს განსაკუთრებული საჭიროებების მქონე პირებს.  

გ) გადაუდებელი სამედიცინო დახმარების ცენტრი - სამედიცინო დაწესებულება, რომელიც ახორციელებს გადაუდებელი დახმარების (EMERGENCY) სერვისებს: ურგენტული/მწვავე დაავადებების, მდგომარეობების და/ან დაზიანებების მართვას - შეფასებას, დიაგნოსტირებას, მკურნალობასა და პაციენტის შემდგომი დისპოზიციის საკითხის გადაწყვეტას და რომელშიც პაციენტის დაყოვნება არ აღემატება 24 საათს;

დ) ხანგრძლივი მოვლის დაწესებულებები (მ.შ. ჰოსპისი) - სამედიცინო-სოციალური, საპატრონაჟო და ხანგრძლივი დაყოვნების დაწესებულებები, რომლებიც აწარმოებენ მიზნობრივი  კონტინგენტის (მოხუცი, ბავშვი, შშმ პირი, ტრეფიკინგის მსხვერპლი, ფსიქიკური პრობლემების მქონე პირი, ტუბერკულოზით დაავადებული პაციენტი და ა.შ) გრძელვადიან (25 და მეტი დღე) კლინიკურ, პალიატიურ და სარეაბილიტაციო სერვისებს;

ე) შინმოვლის სერვისების მიმწოდებელი დაწესებულება - დაწესებულება, რომელიც ახორციელებს ხანგრძლივი მოვლის ღონისძიებებს ბინაზე, შესაბამისი ჯანმრთელობის დაცვის პერსონალის ვიზიტის საშუალებით;

ვ) პაციენტთა ტრანსპორტირებისა და გადაუდებელი დახმარების სამსახური:
ვ.ა) სასწრაფო სამედიცინო დახმარების სამსახური - ერთეული, რომელიც ახორცილებს სასწრაფო სამედიცინო დახმარების სერვისს პრეჰოსპიტალურ ეტაპზე;
ვ.ბ) კატასტროფებისა და კრიტიკული მდგომარეობების მართვის სამსახური - ერთეული, რომელიც რეფერალური მომსახურების ფარგლებში, ადგილზე ახორციელებს კრიტიკულ და გადაუდებელ მდგომარეობაში მყოფი  პაციენტის კონსულტაციას, მდგომარეობის სტაბილიზაციას, გართულებულ შემთხვევებში უზრუნველყოფს დროულ, სამედიცინო ტრანსპორტირებას სასწრაფო-გადაუდებელი რეანიმობილის საშუალებით, რომელიც აღჭურვილია მ.შ. დაკვირვების ავტომატური სისტემით, ძირითადი სასიცოცხლო ფუნქციების მართვისათვის.

ზ) დამხმარე სერვისების მიმწოდებელი დაწესებულებები:

ზ.ბ) სამედიცინო - დიაგნოსტიკური/საექსპერტო ცენტრი:
ზ.ბ.ა) სასამართლო-სამედიცინო საექსპერტო დაწესებულება - სამედიცინო დაწესებულება, რომელიც, კანონმდებლობის თანახმად, ეწევა პირველად, დამატებით,  განმეორებით,  საკომისიო,  კომპლექსურ და ალტერნატიულ სასამართლო-სამედიცინო ექსპერტიზებს;
ზ.ბ.ბ) სამედიცინო პათოლოგანატომიური დაწესებულება - სამედიცინო დაწესებულება, რომელიც ეწევა ცოცხალი ორგანიზმიდან (ნაცხის, ბიოფსიის, ოპერაციის გზით), ასევე, გვამიდან (აუტოფსიის გზით) მიღებული მასალის დიაგნოსტიკას და კლინიკური საქმიანობის ხარისხის კონტროლს.

ზ.გ) სისხლის ბანკი - სამედიცინო დაწესებულება (ან სტაციონარის ბაზაზე არსებული ერთეული), რომელიც, კანონმდებლობის თანახმად,  ახორციელებს სისხლისა და მისი კომპონენტების დამზადებას, შენახვასა და მიწოდებას;

ზ.დ) დიაგნოსტიკური ცენტრი (მ.შ. ლაბორატორია) - სამედიცინო დაწესებულება, რომელიც აწარმოებს მხოლოდ დიაგნოსტიკურ  სერვისებს.


მუხლი 4.
1. თუ რომელიმე სამედიცინო დაწესებულება სხვა უფრო მაღალი დონის სამედიცინო დაწესებულების ნაწილია, ის სამედიცინო დაწესებულების ტიპებში დამოუკიდებელ ერთეულად არ განიხილება.
2. თუ გადაუდებელი დახმარების (EMERGENCY) სერვისები მიეწოდება სტაციონარული სამედიცინო დაწესებულების მიერ, ის სამედიცინო დაწესებულების ტიპებში არ განიხილება დამოუკიდებელ ერთეულად.
3. ამ ბრძანებით განსაზღვრული სამედიცინო დაწესებულებების დონეებად დაყოფა არ ვრცელდება შინმოვლის სერვისების მიმწოდებელ, სასამართლო-სამედიცინო საექსპერტო, სამედიცინო-პათოლოგანატომიურ დაწესებულებებსა და სისხლის ბანკზე, ასევე, საზოგადოებრივი ჯანდაცვის ლაბორატორიულ ქსელზე.




დანართი 2

გადაუდებელი სამედიცინო დახმარების ცენტრის/დეპარტამენტის დონეები

გადაუდებელი სამედიცინო დახმარების ცენტრის/დეპარტამენტის კლასიფიკაციას საფუძვლად უდევს  სერვისების ხელმისაწვდომობა, კერძოდ:

ა) I დონე -  პაციენტს გაეწევა  შესაბამისი მოვლა, რომლის მიზანია გადაუდებელი მდგომარეობის იდენტიფიცირების შემთხვევაში, პირველადი დახმარების აღმოჩენა და იმ უახლოეს კლინიკაში რეფერალის განხორციელება, რომელიც უზრუნველყოფს საჭირო სერვისების ხელმისაწვდომობას;
ბ) II დონე - პაციენტისათვის ხორციელდება გადაუდებელი დახმარების გაწევა 24 საათის მანძილზე,   გამოძახებიდან 30 წუთში ხელმისაწვდომია შესაბამისი კვალიფიკაციის ერთი  ექიმი-სპეციალისტი. თავდაპირველად, შესაძლებელია ექიმის სატელეფონო კონსულტაციის მიღება;
გ) III დონე -  პაციენტისათვის ხორციელდება გადაუდებელი დახმარების გაწევა 24 საათის მანძილზე.  გადაუდებელი სამედიცინო დახმარების ერთეულში მორიგეობს შესაბამისი კვალიფიკაციის  ექიმი-სპეციალისტი,  ხოლო სხვა  ექიმ-სპეციალისტების კონსულტაცია უნდა განხორციელდეს  დაახლოებით 30 წუთის განმავლობაში;
დ) IV დონე - პაციენტისათვის 24 საათის მანძილზე ხორციელდება ყოველმხრივი გადაუდებელი დახმარების აღმოჩენა. გადაუდებელი სამედიცინო დახმარების ერთეულში მორიგეობს კანონმდებლობით განსაზღვრული შესაბამისი კვალიფიკაციის ექიმი-სპეციალისტ(ებ)ი. ამ დონეზე ხორციელდება: თერაპიული, ქირურგიული, ტრავმატოლოგია-ორთოპედიული, სამეანო-გინეკოლოგიური, პედიატრიული, რეანიმატოლოგია-ანესთეზიოლოგიური სერვისების მიწოდება ადგილზე. გასათვალისწინებელია, რომ გადაუდებელი სამედიცინო დახმარების ცენტრმა/დეპარტამენტმა, საჭიროების შემთხვევაში უნდა უზრუნველყოს  - სხვა ექიმ-სპეციალისტთა (ხელშეკრულებით განხორციელებული სპეციალისტების პანელის არსებობის პირობებში) მომსახურების  მიწოდება,   სამედიცინო საჭიროების დადგომიდან 30 წუთის განმავლობაში.



