ინფორმაცია
  სახელმწიფო  პროგრამის  რევიზიის  დროს  გამოვლენილი  დარღვევების  თაობაზე

- ერთ-ერთ დაწესებულებაში ნაჩვენები იყო ნარკოტიკული საშუალებების ხარჯვა, თუმცა სამედიცინო დოკუმენტაციით, მათი გამოყენება პაციენტებზე, არ დასტურდებოდა. ასევე, ჩატარდა ამ დაწესებულებაში არსებული ნარკოტიკული საშუალებების კვლევა (ექსპერტიზა), რომლებიც ,,გამოიყენებოდა“ პაციენტებზე და აღმოჩნდა, რომ ამპულებში არ იყო ნარკოტიკული საშუალება;

- არის შემთხვევები, როდესაც მომსახურება  გაწეულია ექიმების  მიერ,  რომლებსაც არ გააჩნდათ დამოუკიდებელი საექიმო საქმიანობის განხორციელების უფლების დამადასტურებელი სახელმწიფო სერტიფიკატი  არცერთ  საექიმო  სპეციალობაში;

- არის შემთხვევები, როდესაც სამედიცინო  მომსახურება  გაწეულია     ექიმების  მიერ,  რომლებსაც  არ გააჩნდათ  შესაბამისი სახელმწიფო  სერტიფიკატი (მაგალითად, 87  წლის  პაციენტს  სამედიცინო  მომსახურება (მ.შ.  მკურნალობა)  გაუწია პედიატრმა); 
- არის შემთხვევები, როდესაც სახელმწიფოსგან თანხა მოთხოვნილია იმ მომსახურებაში (გამოკვლევები/კონსულტაციები), რომელიც პაციენტს არ ჩატარებია;
- პაციენტებს გადახდილი აქვთ თანხა იმ მომსახურებებში, რომელებიც სრულად არის დაფარული სახელმწიფო პროგრამით;
- პაციენტებისათვის, პროგრამით გათვალისწინებულ მომსახურება გაწეულია   არასრულად და არაჯეროვნად (მაგალითად,  პაციენტი  გაწერილია  სტაციონარიდან ისე, რომ  კვლავ  აღენიშნება ცხელება, სპაზმური ხველა და იმავე დღეს, პაციენტი გართულებული მდგომარეობით (პნევმონიით), კვლავ თავსდება სტაციონარში. რიგ შემთხვევაში, პაციენტის სამედიცინო დაწესებულებიდან გაწერა ხდება პირდაპირ  რეანიმაციული განყოფილებიდან. მაგალითად, გვქონდა შემთხვევა, როდესაც პაციენტი გაწერეს ნაწოლებით;      
- ხშირ შემთხვევაში, მშობიარობის მართვის დროს, არ ხდება ახალშობილის გულისცემის შესაბამისი მონიტორინგი, რის შედეგად დროულად ვერ დგინდება ნაყოფის არაკეთილსაიმედო მდგომარეობა და მშობიარობა სრულდება მკვდრადშობადობით და/ან ახალშობილის სიკვდილით;
· ზოგიერთ შემთხვევაში, დიაგნოზი, რომლითაც მოთხოვნილია სახელმწიფოსგან თანხა, არ  დასტურდება;
- გვაქვს შემთხვევა, როდესაც ადეკვატურად ვერ შეფასდა პაციენტის მდგომარეობის სიმძიმე, დაისვა არასწორი დიაგნოზი, რამაც განაპირობა ახალშობილის დაგვიანებული ტრანსპორტირება და ფატალური გამოსავალი; 
- გვხვდება შემთხვევები, როდესაც ვერ ადგენენ მოტეხილობას; 
- ზოგიერთ შემთხვევაში, საკეისრო კვეთა ნაწარმოებია ჩვენების გარეშე;
- ზოგიერთ შემთხვევაში არასრულყოფილია გამოკვლევები. მაგალითად, არ ჩატარდა  ოპერაციული მასალის კვლევა, რამაც გამოიწვია ონკოლოგიური დიაგნოზის დადგენის დაგვიანება;  

- გვაქვს შემთხვევები, როდესაც ოპერაციის/მანიპულაციის დროს ზიანდება რაიმე ორგანო და დროულად ვერ ადგენენ აღნიშნულს, რაც იწვევს პაციენტის მდგომარეობის გართულებას, დამძიმებას, ზოგჯერ სიკვდილს. მაგალითად, 24 წლის ქალს, ერთ-ერთ სამედიცინო დაწესებულებაში ჩაუტარდა აბორტი, რომლის დროს მოხდა საშვილოსნოს პერფორაცია. აღნიშნული გართულება ვერ გამოვლინდა ოპერაციის  შემდგომ პერიოდში და პაციენტი გაეწერა ბინაზე. რამოდენიმე საათში პაციენტმა მიმართა სხვა კლინიკას და საბოლოოდ, 24 წლის ქალს ჩაუტარდა საშვილოსნოს ამპუტაცია; ასევე, გვაქვს შარდის ბუშტის, პლევრის ღრუს დაზიანების შემთხვევები; მაგალითად, 52 წლის მამაკაცს პლევრის ღრუს პუნქციის შემდეგ, განუვითარდა  სისხლდენა და მხოლოდ 17 საათის შემდეგ ჩაუტარდა ოპერაცია, თუმცა უშედეგოდ და პაციენტი გარდაიცვალა.; მოტეხილობის გამო ჩატარებული ოპერაციის შედეგად აღმოჩნდა, რომ  არტერია, ვენა და ნერვი მოყოლილი იყო ძვლის ოსტეოსინთეზირებულ ბოლოებს შორის და სხვა კლინიკაში ჩატარებული ოპერაციის შედეგად, 6 წლის ბავშვი გადაურჩა ზედა კიდურის ამპუტაციას; რამდენიმე საათის განმავლობაში ვერ დაადგინეს ჰემატომა, რის გამოც  განვითარდა ნეკროზი და პაციენტს ჩაუტარდა მარჯვენა ზედა კიდურის ამპუტაცია; 
- იყო შემთხვევები, როცა სამედიცინო დოკუმენტაციის მიხედვით, პაციენტებს სტაციონარში მომსახურება ,,გაეწია“ იმ ექიმების მიერ, რომლებიც ამავე პერიოდში იმყოფებოდნენ გამოძახებაზე სხვა პაციენტთან  სასწრაფოს ბრიგადების შემადგენლობაში;
- გრიპის სეზონის დროს, როდესაც  სამინისტროს მიერ დიდი ყურადღება ექცეოდა თითოეულ ასეთ შემთხვევას, 24 წლის პაციენტს, რომელიც დაავადდა გრიპით, რამდენიმე ექიმთან (სასწრაფოს ექიმი, სოფლის ექიმი და სტაციონარული დაწესებულების ექიმი) მიმართვის მიუხედავად, არ დაესვა გრიპის დიაგნოზი, არ იქნა დაწყებული შესაბამისი მკურნალობა და ორ კვირაში პაციენტი გარდაიცვალა; 

- არის შემთხვევები, როდესაც იმ პაციენტებზე, რომელთა მომსახურების ღირებულება მოთხოვნილია სახელმწიფოსგან, არ არსებობს სამედიცინო დოკუმენტაცია და შესაბამისად, ვერ დასტურდება გაწეული სამედიცინო მომსახურება; 

- გვაქვს კურიოზული შემთხვევები. მაგალითად, სამედიცინო ბარათის მიხედვით გაკეთებულია  მარჯვენა ფალოპის მილის ორსულობის გამო ოპერაცია, თუმცა ოპერაციული მასალის კვლევით დადგენილია ,,მარცხენა ფალოპის მილის ორსულობა“; 
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