ტუბერკულოზით დაავადებულ პაციენტებში მკურნალობის წარმატებული გამოსავლების მიღწევის მიზნით,  შედეგზე დაფუძნებული  ფულადი წახალისების მოდელი

მოკლე აღწერა:

ინტერვენცია განხორციელდება როგორც, ზოგად სამედიცინო ქსელში ინტეგრირებული ტუბ.კაბინეტის (როდესაც ტუბერკულოზის კაბინეტი განთავსებულია პირველადი ჯანდაცვის სერვისის მიმწოდებელ ზოგად სამედიცინო ქსელში) ასევე, დამოუკიდებლად არსებული ტუბერკულოზის სპეციალიზებული სერვისის მიმწოდებელი დაწესებულების გუნდებზე. 

ზოგად სამედიცინო ქსელში ინტეგრირებული მოდელის გუნდის შემადგენლობა: დაწესებულების მენეჯერი; ექიმი ფთიზიატრი/პულმონოლოგი; DOT ექთანი (ქალაქი/რაიონი) ან სოფლის ექთანი; ოჯახის ექიმი (ქალაქი/რაიონი) ან სოფლის ექიმი.

დამოუკიდებლად არსებული ტუბერკულოზის სპეციალიზებული სერვისის მიმწოდებელი დაწესებულების გუნდის შემადგენლობა: დაწესებულების მენეჯერი; ექიმი ფთიზიატრი/პულმონოლოგი; DOT ექთანი ან სოფლის ექთანი. 

ფულადი წახალისების ტარიფები: 
	ფულადი წახალისების (ბონუსის) მოცულობა 1 პაციენტზე  თვეში (ლარი, დარიცხული)

	დაწესებულების ტიპი
	პაციენტი
	ბონუსის მოცულობა 
	დაწესებულება
	მენეჯერი
	ფთიზიატრი
	ოჯახის ექიმი
	DOT ექთანი/ სოფლის ექთანი
	სოფლის ექიმი

	
	
	
	 
	
	
	
	
	

	ინტეგრირებული
	ქალაქი
	44.78
	8,10
	5,40
	11,93
	9,90
	9,45
	 

	
	სოფელი
	49.88 
	“—“
	“—“
	“—“
	 
	“—“
	15.00

	სპეციალიზებული
	ქალაქი
	27.88
	4.00
	2,5
	11,93
	 
	9,45
	 

	
	სოფელი
	42.88
	“—“
	“—“
	“—“
	 
	“—“
	15.00



ფულადი წახალისების გადახდის ინდიკატორი: 

ფულადი წახალისების გაცემას საფუძვლად უდევს მკურნალობაზე დამყოლობის ინდიკატორი, რომელიც ეფუძნება ყველა ამბულატორიული პაციენტის დღიური DOT-ის შესრულებას. ინდიკატორის შესრულებაზე ანგარიშგება განმახორციელებელთან (სავარაუდოდ სსიპ სოციალური მომსახურების სააგენტო) ხდება კვარტალურად, ელექტრონული ანგარიშგებით.  ფულადი წახალისების გადახდა განმახორციელებლის მიერ ხდება ასევე, კვარტალურად, ინდიკატორის შესრულების საფუძველზე.
ფულადი წახალისების სრული მოცულობა გაიცემა დაწესებულების მიერ ინდიკატორის 85%-ით და მეტის შესრულების შემთხვევაში; ფულადი წახალისების მოცულობის 50% გაიცემა დაწესებულების მიერ ინდიკატორის 71-84 %-მდე შესრულების შემთხვევაში; ფულადი წახალისება არ გაიცემა დაწესებულების მიერ ინდიკატორის 70%-ით და ნაკლების შესრულების შემთხვევაში. 

პროექტის განხორციელების ვადები:

2018 წელი: ინტერვენციის პრეტესტირება 2 დაწესებულება 8 თვე (აპრილი - ნოემბერი); ინტერვენცია 10 დაწესებულება 3 თვე (სექტემბერი-ნოემბერი);
2019 წელი: ინტერვენცია 12 დაწესებულება 12 თვე;
2020 წელი: ინტერვენცია 12 დაწესებულება  9 თვე

 ბიუჯეტი:
 
	N
	ინტერვენციის პრეტესტირება - 2 დაწესებულება
	ღირებულება 1 თვე (ლარი)
	ღირებულება 8 თვე (ლარი)
	ღირებულება 3 თვე (ლარი)

	1
	 
	6000
	48000
	 

	2
	 
	
	
	

	 N
	ინტერვენცია - 10 დაწესებულება
	30000
	 
	90000
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	2
	 
	
	 
	

	3
	 
	
	 
	

	4
	 
	
	 
	

	5
	 
	
	 
	

	6
	 
	
	 
	

	7
	 
	
	 
	

	8
	 
	
	 
	

	9
	 
	
	 
	

	10
	 
	
	 
	

	სულ
	2018 წელი
	 
	 
	138000

	
	2019 წელი 12 თვე
	 
	 
	432000

	
	2020 წელი 9 თვე
	 
	 
	324000

	
	 
	 
	 
	894000
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მნიშვნელოვანია: 
E-Health-ის ელექტრონული მოდულის ამუშავება; 
პროექტში მონაწილე დაწესებულებების შერჩევის კრიტერიუმების განსაზღვრა;


