პირველად ჯანდაცვაში ტუბერკულოზის, აივ ინფექციის და C ჰეპატიტის ადრეული გამოვლენის პროგრამა

შესავალი
[bookmark: _Hlk478660263]ტუბერკულოზის, აივ ინფექციის/შიდსისა და C ჰეპატიტის გავრცელების თვალსაზრისით სამეგრელო-ზემო სვანეთის რეგიონი შედარებით მაღალი მაჩვენებლებით გამოირჩევა, კერძოდ: C ჰეპატიტით დაავადებულია რეგიონის მოსახლეობის 7.2%, ტუბერკულოზის გავრცელება შეადგენს 135.1 ყოველ 100000 მოსახლეზე და აივ/ინფექცია შიდსის- 249-ს ყოველ 100000 მოსახლეზე, რაც მნიშვნელოვნად აღემატება საქართველოს საშუალო მაჩვენებლებს. ამ დაავადებათა დაძლევის ყველაზე ეფექტურ გზად მიჩნეულია ადრეული გამოვლენა და მკურნალობა. ქვეყანას ეძლევა რეკომენდაცია უზრუნველყოს მაღალი რისკის ჯგუფების პირთა სულ ცოტა 90%-ის გამოკვლევა ტუბერკულოზზე, აივ/ინფექცია შიდსსა და C ჰეპატიტზე.
პროგრამის მიზანი
პროგრამის მიზანია ტუბერკულოზის, აივ ინფექციის და C ჰეპატიტის ადრეული გამოვლენის ხელშეწყობა და საზოგადოებაში მისი გავრცელების პრევენცია.
პროგრამის მოსარგებლეები
პროგრამის მოსარგებლეები არიან 18-65 წლის ასაკის საქართველოს მოქალაქეები (საქართველოს მოქალაქეობის დამადასტურებელი დოკუმენტის, პირადობის ნეიტრალური მოწმობის, ნეიტრალური სამგზავრო დოკუმენტის მქონე პირები, საქართველოში სტატუსის მქონე მოქალაქეობის არმქონე პირები, საქართველოში თავშესაფრის მაძიებელი პირები, ლტოლვილის ან ჰუმანიტარული სტატუსის მქონე პირები)ზუგდიდის რაიონში რეგისტრირებული ან მუდმივად მცხოვრები 18-65 წწ ასაკის პირები.



მომსახურების მოცულობა
პროგრამისთ გათვალისწინებული მომსახურება მოიცავს: ფარგლებში იფარება ქვემოთ ჩამოთვლილი მომსახურებები
1. C ჰეპატიტზე  გამოკვლევას სკრინინგული მეთოდებით, მ.შ. C ჰეპატიტზე სკრინინგით გამოვლენილი დადებითი შემთხვევების, კონფირმაციული მეთოდებით დადასტურებისა და მკურნალობაში ჩართვის მიზნით, რეფერალს C ჰეპატიტის მართვის სახელმწიფო პროგრამის მკურნალობის სერვისების მიმწოდებელ სამედიცინო დაწესებულებაში;
2. [bookmark: _GoBack]აივ-ინფექცია/შიდსზე ნებაყოფლობით კონსულტირებას და გამოკვლევას სკრინინგული მეთოდებით. მ.შ. აივ-ინფექცია/შიდსზე სკრინინგით დადებით შემთხვევებში, მიღებული შედეგის კონფირმაციული კვლევით დადასტურების ან უარყოფის მიზნით, რეფერალს „აივ-ინფექცია/შიდსის მართვის“ სახელმწიფო პროგრამის კონფირმაციული კვლევის მიმწოდებელ სამედიცინო დაწესებულებაში.
3. ტუბერკულოზზე სტუბერკულოზზე ეჭვის შემთხვევაში ფორმა №IV-100/ა-ის გაცემას და რეფერალს ტუბერკულოზის მართვის სახელმწიფო პროგრამის ამბულატორიული სერვისების მიმწოდებელ სამედიცინო დაწესებულებაში და შესაბამის შეტყობინებასა და სააღრიცხვო ფორმების წარმოებას  (თუ ასეთი არსებობს უკვე, თუ არადა მხოლოდ ფ100-ით გაგზავნილ პაციენტთა რეესტრს)
ავარაუდო შემთხვევების გამოვლენა ტუბერკულოზისთვის დამახასიათებელი სიმპტომების გამოკითხვით და რეფერალი;
კონსულტირება C ჰეპატიტზე და აივ ინფექციაზე სკრინინგის მნიშვნელობის და ტესტის შედეგების ინტერპრეტაციის შესახებ;
C ჰეპატიტის ვირუსის მიმართ მარტივი მეთოდით ანტისხეულების (Anti-HCV) განსაზღვრისთვის ტესტის ჩატარება**;
აივ ინფექციაზე ტესტირება მეოთხე გენერაციის ტესტით ექსპრეს დიაგნოსტიკისთვის**;
პაციენტების რეგისტრის წარმოება, რომელთა მიმართვა შემდგომი გამოკვლევისთვის მოხდა ფთიზიატრიულ ქსელში
C ჰეპატიტზე თითოეული ტესტირებული პაციენტის შესახებ ინფორმაციის ანგარიშგება
აივ ინფექციაზე თითოეული ტესტირებული პაციენტის შესახებ ინფორმაციის ანგარიშგება
4. სავარაუდოდ,   25000-მდე მოსარგებლის მოცვას ზემოაღნიშნული სკრინინგული სერვისებით;
5. პროგრამის  მხარდაჭერასა და მონიტორინგს;  

დაფინანსების მეთოდოლოგია და ანაზღაურების წესი
1. პროგრამით  გათვალისწინებული მომსახურება ანაზღაურდება სრულად და პროგრამა არ ითვალისწინებს თანაგადახდას მოსარგებლის მხრიდან;
2. მოსარგებლისათვის გაწეული მომსახურება ანაზღაურდება ერთეული შემთხვევების შესაბამისად.
· 
· 
  .
მომსახურების პროგრამის განხორციელების მექანიზმები 
მიმწოდებელი
მიმწოდებელია პირი, რომელიც აკმაყოფილებს შესაბამისი სამედიცინო საქმიანობისათვის კანონმდებლობით დადგენილ მოთხოვნებს, ეთანხმება პროგრამის პირობებს და წერილობით დაადასტურებს პროგრამაში მონაწილეობის სურვილს.

C ჰეპატიტის სკრინინგისათვის საჭირო ტესტ-სისტემებითა და სახარჯი მასალებით უზრუნველყოფა განხორციელდება „C ჰეპატიტის მართვის“ და „აივ-ინფექცია/შიდსის მართვის“ სახელმწიფო პროგრამების ფარგლებში ან დონორის მიერ.
 
პროგრამის განმახორციელებელი
ზუგდიდის მუნიციპალიტეტი

ზუგდიდის მუნიციპალიტეტის საზოგადოებრივი ჯანდაცვის ცენტრი 
პროგრამის ბიუჯეტი
პროგრამის ბიუჯეტი განისაზღვრება 47 250 ლარით შემდეგი ცხრილის შესაბამისად 
	N
	კომპონენტის დასახელება
	ბიუჯეტი (ლარი)

	1
	ტუბერკულოზის, აივ ინფექციის და C ჰეპატიტის სკრინინგი პირველადი ჯანდაცვის დონეზე
	43 750*

	2
	პროგრამის მხარდაჭერა და მონიტორინგი ხარისხის ჯგუფის/წარმომადგენლის მიერ
	3 500

	
	სულ
	47 250





*ბიუჯეტით გათვლილია 25000 პირის მოცვა. ერთი პირის სკრინინგული კვლევისთვის განკუთვნილი თანხა შეადგენს  1.75 ლარს1.75 ლარს.

