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Z A P I S N I K

             od sostanokot odr`an na den 28.12.2011 godina

         (Fond za zdravstveno osiguruvawe na Makedonija)

Sostanokot zapo~na vo 10.00 ~asot.

Na sostanokot prisustvuvaa: 

 Pretstavnici od Fondot za zdravstveno osiguruvawe

- Maja Parnaxieva-Zmejkova, direktor
- Xemali Mehazi, direktor
- Branko Axigogov,sovetnik na direktor 
- Traj~e Sazdov, direktor na sektor za pravni raboti
- Goce Gavrilov, direktor na sektor informatika
- Jasmina Smilevska,pravnik
 Pretstavnici od Lekarskata komora na Makedonija

- d-r Vladimir Borozanov
- d-r Van~o Apostolovski
- d-r Biljana Petkovska Ogwanova
- d-r Maja Demirova Todorovska
- d-r Du{ko Filipovski
- d-r Vlatko Mita{ev
- d-r Vlatko Simonovski
- d-r  Liljana ^olakova Dervi{ova 


Voveden zbor ima{e direktorkata na Fondot, koja istakna deka Fondot nastojuva da napravi rasteretuvawe okolu dokumentite koi doktorite gi podnesuvaat za sklu~uvawe na novi dogovori, i poradi toa e odlu~eno da se napravat aneks dogovori za periodot do 31.12.2012 godina, a rokot za dostavuvawe na ponudi za sklu~uvawe na dogovori e do 30.12.2011. Od 2013 godina se razmisluva za povekegodi{ni dogovori i eventualni izmeni na dogovorite }e se pravat so aneksi a ne so novi dogovori; zna~i dogovorot za  2013god. prakti~no da bide dogovor za 2013, 2014 i 2015 godina. Naglasi deka postoi u{te edna novina, koja e propu{tena da se vnese vo ponudenite materijali za dene{niot sostanok a se odnesuva na PZU-vi koncesioneri - vmetnata e obvrska za PZU pod koncesija da gi podmirat obvrskite po osnov na koncesija kon Zdravstvenite domovi za mesecot koj e predmet na isplata od strana na Fondot, kako uslov Fondot da ja podmiri isplatata vrz osnova na sklu~eniot Dogovor za 2012 godina. 


Na ova e reagirano od strana na prisutnite ~lenovi na LKM i dobieno  pojasnuvawe deka e toa  barawe na MZ a ne volja na FZOM. Dogovoreno e Komorata da dostavi svoj stav do narednata sednica na UO na Fondot po ova pra{awe.
Razgovorite prodol`ija kako {to sledi:

LABORATORII:

D-r Maja Demirova Todorova go izlo`i stavot vo vrska so:

- ~len 6 stav 1 to~ka VI -test za bremenost Beta HCG vo serum; beta HCG kako analiza se javuva i vo uloga na test za bremenost i vo uloga na tumorski marker; onaka kako {to e izbrana {ifrata vo obrascite za fakturirawe i vo obrascite za plan za vid i obem, toa e {ifra B-16 Beta HCG toa e serumski tumorski marker (grupa na analizi); test za bremenost e manuelna metoda dostapna vo sekoja laboratorija i pripa|a  pod tipot na analiza na osnovniot paket; skoro 95-98% od laboratorii koi go potpi{uvaat ovoj dogovor nemaat ni kadar ni oprema da go izrabotat Beta HCG kako serumski tumorski marker; dogovoreno e da se izbere druga {ifra za test za bremenost;  da se zameni {ifrata bidejki toa zna~i i druga cena;    
- Vo ~len 19 stav eden i dva - be{e uka`ano deka kaj vodewe na posebni evidencii, mati~niot lekar ja vodi postapkata a vo laboratoriite nema uslovi da se vodi posebna evidencija bidejki vo laboratorija ne se zema anamneza, a laborantite i biolozite na {alter ne ~itaat {ifri za medicinski sostojbi; 
- Bidejki e po prv pat ovaa godina  pobarano od laboratoriite za aplicirawe za LU-1 da se dostavi biznis plan za vid i obem, bidejki nema istoriski podatoci za ovaa potreba vo delot na biznos planot, pobarano e da ne se vra}aat aplikaciite dokolku ne e prifatliv ponudeniot plan, {to naide na odobruvawe od strana na pretstavnicite na Fondot. 
SPECIJALISTI^KO-KONSULTATIVNA ZDRAVSTVENA ZA[TITA:

D-r Vlatko Mita{ev pobara pojasnuvawe zo{to se voveduva ~len 5-a: "za sledewe na uspe{nosta na raboteweto vo ZU-va se koristata slednite indikatori: zadovolstvo na osigureni lica, koli~nik(odnos) na broj na prvite i povtoreni ambulantski pregledi odnosno paketi na zdravstveni uslugi vo period od 3 meseci i broj na upati od zdravstvenata ustanova do druga zdravstvena ustanova"? Pojasneto e deka Fondot sogledal potreba da se sledat tie parametri, po {to be{e prifaten ovoj predlog. Dogovoreno e da se dodade deka sledeweto na uspe{nost na raboteweto e na kvartalno nivo a izvestuvaweto do Fondot se dostavuva edna{ vo godinata na kraj na dogovorniot period.
-~len 6 ostanuva nepromenet;

-Vo ~len 8 - dosega vo izve{tajot za zdravstveni uslugi izvr{eni nad dogovoreniot mese~en nadomestok nepostoela obvrska da se zapi{e koj paket e izvr{en i po koja cena a sega e staveno kako obvrska i zatoa e pobarano pojasnuvawe? Pojasneto e deka  ova se odnesuva na pacienti koi se nad kvotata, nad limitot, bidejki ima pacienti koi se vodat kako fondovski i ne mo`e da se konstatira koja usluga e izvr{ena, a so postoe~kite re{enija toa ne go pravele site specijalisti~ki ustanovi, zatoa so ova se nalaga site da go pravat.
-Pojasnet e ~len 8 pri {to e uka`ano deka od 01.04.2011 god. site specijalisti~ki ZU i laboratorii se na faktura, zna~i isplatata e prema iznosot na dostaveni fakturi a ne po osnov na dvanaestinki za da mo`e da se vr{i kvartalno poravnuvawe kako {to se vr{elo vo prethodnite periodi;  opredelen e mese~en limit i toa {to se fakturira do limitit toa se ispla}a, ne se vr{i poravnuvawe na kvartalno niv; kvartalnite podnesoci za ostvaruvawe e samo pribirawe na informacii; ^len 11 e vmetnat samo za da se sledi ostvaruvaweto na {est meseci i ako e istoto najmalku 90% (vrz osnova na nekoj mese~en iznos koj zna~i pogolemo namaluvawe pod mese~niot limit) dogovoreniot nadomestok nema da se menuva;   
- najaveno e kvartalno poravnuvawe vo 2013 godina, odnosno Fondot vr{i programsko prilagoduvawe za da mo`e da se sledi kvartalno ostvaruvawe na planot, pri {to  }e bide vozmo`no vo eden mesec voop{to da nema ostvaruvawe no ako vo drugite dva meseci se ostvara tromese~niot plan toga{ }e se vr{i isplata soglasno ostvarenoto vo kvartalot; no, zasega nema takvi tehni~ki mo`nosti, neophodno e modulite da se prerabotat;
- Vo ~len 11 od Dogovorot nema nikakva izmena;

- pobarano e da se odgovori da li Fondot planira da zapo~ne so isplata na ostvaruvawata nad utvrdeniot buxet soglasno realno prika`anite ostvaruvawa, vo prvo vreme i vo minimalen iznos ~isto stimulativno; odgovoreno e deka voglavno site ZU-vi se so pozitivno pre~ekoruvawe i nema prostor naispolnuvawata na planot na edni ZU-vi da se  koristi za stimul na onie koi pove}e ostvaruvaat; za zal buxetot na Fondot ne se multiplicira a isto taka preraspredelbata zavisi i od brojot na novootvorenite specijalisti~ki ustanovi za koi isto taka treba da se obezbedat sredstva; bez mapa i mre`a ne e vozmo`no planirawe a toa ne e vo ingerencii na FZOM; Fondot }e nastojuva  da se donese zdravstvenata mre`a, vo sprotivno Fondot planira da napravi svoja interna mre`a;  
- Posle ~len 16 e vmetnat ~len 16-a kade e dogovoreno da se izvr{i zamena na terminot"lista na ~ekawe" so "lista na zaka`ani pregledi"; itnosta ne e sporna, se odnesuva za pacienti koi ne se itni;  dogovoreno e ustanovi koi nemaat pacienti koi ~ekaat, nema da istaknat lista na ~ekawe, {to }e bide  dodadeno kako pojasnuvawe.
PZZ-GINEKOLOGIJA
-D-r Du{ko Filipovski pobara odgovor po dostavenoto barawe za voveduvawe na koeficient za trudnici. Baraweto na doktorite po ginekologija da se vovede koeficient za trudnici ne e prifateno od strana na Fondot i od direktorkata na FZOM be{e pojasneto deka ne se vo mo`nost da go realiziraat bidejki seu{te ne se povrzani bazite na podatoci so interfejs, potrebno e povrzuvawe so elektronskata zdravstvena karti~ka so {to bi se vospostavil sistem na kontrola; bidejki tehni~ki ne mo`e da se vovede sistem na kontrola ne mo`e da se dozvoli trudnicite da se vrednuvaat i ispla}aat pove}e; no, napravena e druga stimulacija, vrz osnova na prosekot kolku trudnici ima vo R.Makedonija Fondot go presmetal finansiski baraweto na ginekolozite i istiot iznos }e se kompenzira so zgolemuvawe na brojot na poeni za 100% isplata od 2.500 na 3.500 poeni; pogolemiot iznos po ovoj odnos go kompenzira iznosot koj bi se dobil dokolku bi se vovel koeficient za trudnici; 
- Vo novite dogovori e predvidena kazna za nesproveduvawe na novite protokoli, reagirano e na vnesenata obvrska; spored protokolite bremenata `ena bara poseben anga`man i zgolemen broj na kontroli (obavezni devet pregledi); dokolku nema mo`nost so voveduvawe na koeficient za trudnici, d-r Filipovski predlo`i da se vovede zgolem broj na bodovi za populacija od 25-35 godini; na toa e odgovoreno deka ginekolozite treba da se odlu~at {to pove}e im odgovara: zgolemen broj na poeni za 100% isplata ili voveduvawe na povisok koeficient za populacija od 25-35 godini, no finansiski toa za Fondot e isto-}e se odnesuva na istiot iznos na obezbedeni sredstva, odgovorot treba da se dade vo rok od 24 ~asa; protokolite se objaveni na 21.12.2010 i stapuvaat na sila vo 12/2012 godina, posle dve godini; zatoa e dogovoreno da se izbri{at vnesenite obvrski po osnov na nivna primena od predlog-dogovorot; 
- ~lenot 4 stav 8 za faksimilot-se prifa}a;
-~len 8 stav 1 za 100 % isplata -se prifa}a;

-~len 9 stav 9 "celta se smeta za postignata i vo slu~aj koga osigurenoto lice nema da se javi na pismena pokana od izbraniot lekar" ostanuva nepromenet;
- vo ~len 9 stavovite 4 i 8 treba da pretrpat promena soglasno bri{eweto na stav 1;

- ~len 12 to~ka 28 koja se odnesuva na po~ituvawe na protokolite-se bri{e zatoa {to primenata na protokolite zapo~uva vo 2013 godina;

-~len 12 to~ka 27 za primarniot paket e diskutirno {to istiot sodr`i; upateno e na Ministerstvo za zdravstvo da se dostavi barawe so cel da se izvr{i kvantificirawe na primarniot paket; ~len 3 stav 2 se povikuva na ~len 9 (sodr`ina na paketot)  i ~len 10(uslugi von paketot) od ZZZ;
-predlo`enata izjava pacientot da se potpi{e na izjava so koja se soglasuva da se naplati zdravstvenata usluga e kategori~no odbiena zatoa {to za pacienti za koi pla}a Fondot ne treba da se napla}a dopolnitelno od strana na doktorot; uslov da se naplati privatno e pacientot prvo da se odjavi kako osigurenik na FZOM;
-poka`ana be{e dobra volja od strana na Fondot deka dokolku Ministerstvo za zdravstvo ja definira listata na uslugi, mo`e da se dogovara za koi uslugi mo`at da se isplatat dopolnitelni sredstva; 
- ~len 13 noviot stav koj se odnesuva na upatuvaweto-se prifaka;

- ~len 14 kade se zamenuva brojot 14 so broj 12-se prifaka;

-~len 15 se dodava nov stav 10 so koj se regulira deka doktorot pred da propi{e lek na recepten obrazec dol`en e da prepora~a lek bez doplata, pobarano e zborot "prepora~a" da se zameni so zborot "informira", i toa e prifateno; prifateno e spisokot na lekovi da se postavi na vidno mesto vo ordinacijata;
- ~len 19 stav 1 za namaluvawe na brojot na boleduvawa do 15 dena e zamenet brojot 3% na 2% za vo dogovorot za ginekologija i od 2% na 1% za PZZ; ova e vrz osnova na podatoci so koi raspolaga Fondot za golem broj na izdadeni boleduvawa za populacija od 18-34 godini koi ne se porodilni;
-~len 29 stav 2 novata to~ka 14 za ednostrano raskinuvawe na dogovorot vo slu~aj na izvr{ena promena vo osiguruvawe so pokratko od polnoto rabotno vreme na del od lekarskiot tim-e prifateno;

-~len 31  dodadenata to~ka 14 za dogovorna kazna od 1/2 mese~na kapitacija vo slu~aj dokolku lekarot napla}a za zdravstveni uslugi za eho i kolposkop e prifatena;

- ~len 32 to~ka 11 kako to~ka vo dogovorna kazna od 1/4 kapitacija, koja se odnesuva na po~ituvawe na protokolite-se bri{e;
-~len 33 to~ka 8 "dokolku ZU-va ne vospostavi elektronska komunikacija i vo tekot na denot ne ja proveruva elektronskata po{ta"-se bri{e; to~ka 9 od istiot ~len -da se istakne spisokot na lekovi na vidno mesto- se prifa}a;

- vo vrska so doktorite ginekolozi koi vodat i rodili{ta prenesena e nivnata sugestija deka e nadomestokot za poroduvawata niska (go dobivaat od ZD) i predlagaat voveduvawe na nadomestok za pripravnost; dogovoreno e da se dade predlogot do Fondot vo pismena forma;
PRIMARNA ZDRAVSTVENA ZA[TITA

- D-r Van~o Apostolovski pobara pojasnuvawe vo vrska so centralna baza na osigurenici na Fondot, kon koja bi pristapuvale site mati~ni lekari zaradi utvrduvawe na svojstvo na osigureno lice za svoite pacienti i za pravilno presmetuvawe na kapitacija? Odgovor e dobien od direktorot na sektor informatika, koj pojasni deka se o~ekuva vo tekot na januari da se pu{ti eden web servis preku koj na telefonskata linija koja funkcionira vo Skopje, so vnes na mati~en broj i broj na zdravstvena legitimacija }e se dobie podatok da li toj pacient ima mati~en lekar ili ne, pri {to }e se prika`e faksimilot i eventualno ime i prezime na lekarot koj e izbran za mati~en; za da se ovozmo`i celosen pristap do bazata na podatoci na Fondot treba prvo da se vospostavi centralna baza prvo na nivo na Fond, taa baza treba da bide pre~istena i po nea }e se vr{i isplata na kapitacija (vo koja }e bidat site podra~ni edinici na Fondot) a potoa da se dozvoli pristap preku internet so nekoja nova aplikacija i na toa se raboti; mo`nosta da se prevzemat pacientite za da se napravi uvid koi se aktivni a koi pasivni Fondot ja ovozmo`uva preku svoite podra~ni slu`bi; prepora~ano e ZU-vi da pobaraat od svoite programerski ku}i da stavat kontrola po modul 11 na mati~niot broj bidejki i Fondot istiot }e go koristi; so novata aplikacija na Fondot prvata faza koja treba da se realizira vo period mart-juni e centralizirana baza na koja potoa treba da se prilepi web servis preku koj se vnesuva ime i prezime na pacient za da mo`e lekarot da go proveri statusot na pacientot-da li ima ili ne mati~en doktor, so {to istiot }e se upati dokolku veke ima mati~en lekar prvo da se odjavi a potoa da izbere nov mati~en; tretata faza se planira za 2013 godina koga site }e imaat elektronska zdravstvena karti~ka i so komunikacija pome|u ZU-vi i Fondot }e mo`e da se vr{i elektronski zapis na nov pacient;   
- ~len 4 to~ka 7 koja se odnesuva na faksimilot, se prifa}a;
-~len 8 stav 1 : Fondot na ZU-va na izbraniot lekar isplatuva 100% mese~en nadomestok...", se prifa}a; 
- vo istiot ~len e predlo`eno da "Fondot vr{i pla}awe na nadomestokot za kapitacija dokolku e platen pridonesot za zdravstveno osiguruvawe i zakupnina so re`iskite tro{oci za koristewe na prostorot izdaden od ZD za mesecot za koj se isplatuva kapitacija". Pretsedatelot na Komorata istakna deka platenite zakupnini se rabota pome|u ZU-vi i ZD-vi, toa e dol`ni~ko-doveritelen odnos pome|u dva subjekta koi go regulira zakupot kako predmet na dogovor koj go imaat me|usebno i na mislewe e deka Fondot ne treba da bide del od toj obligatoren odnos. Predmet na dogovorot pome|u FZOM i ZU-vi se zdravstvenite uslugi koi vo ime na Fondot mati~nite doktori gi pru`aat na osigurenicite. Potrebno e ovoj predlog da bide pravno izdr`liv pred da se usvoi. Dogovoreno e Lekarskata komora da dostavi svoj pismen stav vo vrska so ova pra{awe najkasno do narednata sednica na UO na Fondot;
-~len 9 kade se bri{e prviot stav za kontrola na celite }e se koregira soodvetno na izbri{aniot prv stav; stavot za 70% ispolnuvawe na celite kako minimalna realizacija ostanuva nepromenet;
- ~len 13 stavot koj se odnesuva na upatuvaweto-se prifa}a;

- Pojasnet e ~len 17, od strana na direktorkata na Fondot, koj se menuva, obvrskata za ispolnuvawe na celta upatuvawe se zamenuva so obvrska KME, ja regulira obvrskata na izbraniot lekar vo tekot na 2012 godina da posetuva KME vo delot na nefrolo{ki (bubre`ni) zaboluvawa, dijabet i reumatiden atrit. KME ja sproveduva Zdru`enieto na mati~ni lekari  vo koordinacija so LKM i/ili specijaliziranite profesionalni zdru`enija; ova e predlog na Fondot, selektirani se najskapite intervencii za Fondot i celta e preku nov na~in na KME mati~nite lekari da gi dobijat glavnite informacii za prvite simptomi na ovie bolesti za porano da gi detektiraat. Uka`ano be{e deka Fondot ne e nadle`en za KME, no misleweto na Fondot e deka se direkno zasegnati poradi toa {to posledicite (boleduvawa i sl.) se na tovar na sredstvata na Fondot bidejki ranoto otkrivawe na ovie bolesti ne e na zavidno nivo; sorabotkata so stru~nite zdru`enija e so cel da se prilagodi obukata samo za mati~ni lekari. Vo vrska so promena na obvrskata za celite, zdru`enieto na mati~ni lekari ja iska`a podr{kata za ovoj predlog, bidejki toa e indirekno {tedewe na zdravstveniot denar. Direktorkata istakna deka e ova isklu~itelno va`en proekt za Fondot i pobara podr{ka od site, toa zna~i zamena na celta upatuvawe so celta edukacija. Od strana na pretsedatelot na Komorata e pojasneto deka se to~no znae {to e prevencija i besmisleno e da se diskutira za toa kolku Fondot }e za{tedi  a kolku ke ima korist pacientot, no na~inot na koj }e se sproveduva taa edukacija e mnogu va`en, bidejki toa e i osnovna cel na ovaa oblast na medicinata, a gi nema i naj~estite kardiovaskularni zaboluvawa, no na~inot na koj se sproveduva i sodr`inata na programot i na taa edukacija e mnogu va`en. Treba da se napravi kvaliteten program od strana na stru~nite zdru`enija koi se kompetentni toa da go napravat. Isto taka postoi zakonska regulativa koja ja regulira ovaa problematika i soglasno usvoenite upatstva na Ministerstvoto za zdravstvo kade i ovie problemi se opfateni i objaveni vo Slu`ben vesnik. Osnovna cel bi bila da se potenciraat profilakti~kite i preventivnite merki za ovie bolesti i na~inot kako }e se programiraat za da se ispolni kvalitetno celta i pacientite i doktorite da go imaat benefitot realno a ne formalno. D-r Maja Demirova Todorovska istakna deka vo paketot LU-1 ve}e e dadena alatka za skrining za bubre`ni bolesti i dijabet i laboratoriskite parametri se  apsoluten pokazatel; za reumatoiden artrit mo`e da se popolni za u{te eden laboratoriski pokazatel koj bi sevklopil vo skrining za reumatoiden artrit. 
Fondot najavi rabotna sredba na koja }e prisustvuvaat zaedno so Fondot i MLD, ovie tri zdru`enija i Komorata za celata aktivnost da se osmisli kvalitetno;  voo~eno e deka e vo ZZZ precizirano koj mo`e da ja sproveduva KME-cija; 
-~len 25 stav 1-"zaradi pru`awe na kontinuirana zdravstvena za{tita na osigurenite lica izbraniot lekar i lekarot koj e opredelen kako negova zamena ne treba da bidat vo ista smena"-dadena e zabele{ka na preporakata za smensko rabotewe  i pojasneto e deka se odnesuva na koncesioneri koi rabotat samo edna, prva smena; dogovoreno e da se preformulira i pojasni deka se odnesuva na ordinacii koi rabotat samo vo edna smena;
-~len 25-a, predlo`en za da se ovozmo`i na izbranite lekari koi se specijalisti po medicina na trud i koi imaat dozvola za vr{ewe na dejnost izdadena od Ministerstvo za zdravstvo da mo`at dopolnitelno da vr{at sistematski pregledi samo vo nerabotni denovi (za vreme na vikend), za {to odnapred so pismo go izvestuva Fondot-uka`ano e deka e ova sprotivno na praviloto da se ima licenca za rabota samo za edna dejnost (licenca vo PZZ ili licenca vo specijalnosta medicina na trud); ova }e bide prifateno samo dokolku se dobie preporaka od Ministerstvoto za zdravstvo; dobiena e informacija deka Ministerstvoto nema da dostavi svoj stav, taka da ovoj ~len }e bide izbri{an;  

- ~len 34 to~ka 5 koja se odnesuva na obvrskata ZU-va da gi obezbedi vo celost ampulite od terapija za urgentni sostojbi, se pobara da se dodade "osven za deficitarni"; 
-celite ostanuvaat na 4 /~etiri/ godini;

- Dgovoreno be{e deka i specijalist po semejna medicina e izbran lekar so licenca za rabota po semejna medicina izdadena od Komorata i pravnata slu`ba na FZOM }e napravi promena vo Pravilnikot za da ja dodade i ovaa specijalnost vo grupata-izbran lekar.
  REZIME:
- za PZZ-osven odredeni korekcii vo ~len 8 i ~len 9 ostanuva otvoreno pra{awe za koncesionerite, za medicina na trud se bri{e, kaznite za elektronsko sanda~e se bri{e, Fondot da proveri vo ZZZ za kontinuiranata edukacija so cel dobro da se  formulira ~len 17 za KME;

- za Ginekologija- se prifati korekcija od 2.500 na 3.500 poeni za 100% isplata, a koga }e stapat na sila novite protokoli za 2013 godina, }e se diskutira za nekoi drugi promeni koi bea diskutirani na sostanokot;

- za SKZZ-pojasnuvawe za indikatorite deka godi{no }e se preciziraat, lista na zaka`uvawe;

- za laboratoriite-}e se koregira obrazecot i }e se koregira obvrskata za elektronsko sanda~e;  

Sostanokot zavr{i vo 14.00 ~asot.

Skopje, 03.01.2012.






Pretsedatel,









 d-r Vladimir Borozanov
