CRNA GORA
MINISTARSTVO FINANSIJA

Broj: 02-03-7932/1 Podgorica, 22. jul 2016. godine

MINISTARSTVO ZDRAVLJA
-n/r ministra, g-dina Budimira Segrta-

Postovani gospodine Segrt,

Povodom Predloga odluke o zdravstvenoj mrezi, Ministarstvo finansija daje sljedeée
MISLJENJE

Na tekst Predloga odluke i pripremljeni Izvjestaj o sprovedenoj analizi procjene uticaja
propisa, sa aspekta implikacija na poslovni ambijent, nemamo primjedbi.

Na osnovu uvida u dostavljeni materijal i 1zvje$taj o sprovedenoj analizi procjene uticaja
propisa, u dijelu procjene fiskalnog uticaja, utvrdeno je da za sprovodenje Predloga
odluke nije potrebno dodatno izdvajanje finansijskih sredstava BudZeta Crne Gore.

Shodno navedenom, Ministarstvo finansija daje saglasnost na Predlog odluke o
zdravstvenoj mreZi.

S postovanjem,

81000 Podgorica, ul. Stanka Dragojevica br. 2
tel: +382 20 242 835; fax: +382 20 224 450; e-mail: mf@mif.gov.me



OBRAZAC

IZVJESTAJ O SPROVEDENOJ ANALIZI PROCJENE UTICAJA PROPISA

PREDLAGAC PROPISA MINISTARSTVO ZDRAVLJA

NAZIV PROPISA ODLUKA O ZDRAVSTVENOJ MREZI

1. Definisanje problema

-  Koje probleme treba da rijeSi predloZeni akt?

- Koji su uzroci problema?

- Koje su posliedice problema?

- Koji su subjekti osteéeni, na koji naéin i u kojoj mjeri?

- Kako bi problem evoluirao bez promjene propisa (“status quo” opcija)?

Odlukom o zdravstvenoj mrezi sprove$ée se efikasnije pruzanje zdravstvene
zastite i nesmetano sprovodenje reformi na svim nivoima zdravstvene zastite, uz
finansijsku odrzivost. Ovom Odlukom utvrduje se vrsta, broj i raspored javnih i privatnih
davaoca zdravstvenih usluga na primarnom, sekundarnom i tercijarnom nivou
zdravstvene zastite na teritoriji Crne Gore. Davaoci zdravstvenih usluga obuhvaceni
Mrezom, sprovodiée utvrdeni obim zdravstvene zastite iz obaveznog zdravstvenog
osiguranja. Mreza davaoca zdravstvenih usluga se uspostavija na osnovu sliedecih
kriterijuma, i to: ukupnog broja stanovnika Crne Gore; ukupnog broja osiguranih lica
Fonda =za =zdravstveno osiguranje; demografskin karakteristika stanovnistva;
zdravstvenog stanja stanovniStva; gravitirajuéeg broja stanovnika; karakteristika
pojedinih podrucja i raspolozivosti zdravstvenim resursima.

U postupku primjene Odluke o zdravstvenoj mreZi nema oStecenih subjekata.

2. Ciljevi

- Koiji ciljevi se postizu prediozenim propisom?
- Navesti uskladenost ovih ciljeva sa postojeéim strategijama ili programima Viade, ako je
primjenljivo.

Glavni cili predmetne odluke je efikasnije pruzanje zdravstvene =zastite i
nesmetano sprovodenje reformi na svim nivoima zdravstvene zastite, unaprjedenje i
obezbjedivanje zdravlja stanovni$tva, kao glavni cilj u oblasti zdravstva, uz izgradnju
odrzivog i integrisanog sistema zdravstvene zastite zasnovanog na principima
solidarnosti, jednakosti, dostupnosti i kvaliteta, sistema koji potrebama gradana daje
centralno mjesto.

Predmetnom odlukom unaprijediée se kvalitet, racionalizacija, optimizacija,
upravljanje resursima, transparentnost finansiranja i bolje funkcionisanje kvalitethog
zdravstvenog sistema.

Cilievi ovog propisa usagla$eni su sa postojecim strategijama i programima Vlade.

3. Opcije

- Koje su moguée opcije za ispunjavanje ciljeva i rieSavanje problema? (uvijek trebha




razmatrati “status quo” opciju i preporugljivo je ukljuéiti i neregulatornu opciju, osim ako
postoji obaveza donosenja predloZzenog propisaj).
-  Obrazloziti preferiranu opciju?

Zdravstvenom mrezom odreduju se za podru¢ja opstina davaoci usluga primarne
zdravstvene zadtite, odnosno za gravitaciona podru¢ja davaoci usluga specijalistiCko-
konsultativne i bolniéke zdravstvene zastite na sekundarnom i tercijarnom nivou
zdravstvene zastite. Takode, mrezom se odreduju davaoci usluga: hemodijalize,
laboratorijske i radioloske dijagnostike, medicinske rehabilitacije u za to
specijalizovanim ustanovama, davaoci usluga hitne/urgentne medicinske pomodi,
davaoci usluga stomatoloske zdravstvene zastite, davaoci usluga za ostvarivanje prava
na liekove, medicinska sredstva i materijale koji se propisuju na recept i davaoci usluga
za ostvarivanje prava na ljekove koji se ne propisuju na recept, na medicinsko tehnicka
pomagala, kao i davaoci usluga za djelatnost transfuziologije.

Davaoci usluga primarne zdravstvene zastite po op$tinama su domovi zdravija i
Institut za javno zdravlje. Pruzanje zdravstvene zastite davaoci usluga organizovace
kroz ambulante izabranih doktora za odrasle, izabranog doktora pedijatra, i izabranog
doktora ginekologa za djelatnosti: zdravstvena zastita odraslih, zdravstvena zastita
djece i zdravstevna zastita Zena. Takode, davaoci usluga organizovace pruzanje
zdravstvene zastite kroz ambulante i laboratorije Centra za pluéne bolesti i TB, Centra
za dijagnostiku, Centra za mentalno zdravlje, Centra za djecu sa smetnjama u razvoju i
Centra za prevenciju za djelatnosti: pneumoftiziologija, biohemijsko-hematoloska
dijagnostika, radiolodka dijagnostika, mikrobioloSka dijagnostika, zastita mentalnog
zdravlja, zaétita djece sa smetnjama u razvoju, preventivna medicina (savjetovalistva) i
epidemiologija.

Institut za javno zdravlje je davalac usluga primarne zdravstvene zastite za
djelatnosti mikrobioloske dijagnostike za opstine Danilovgrad, Kolasin i Podgoricu i
epidemiologije za ops$tine Danilovgrad, Cetinje i Podgorica. Dom zdravlja Berane
organizuje djelatnost epidemiologije za opstine Andrijevica i Plav, a Dom zdravlja Bijelo
Polje za opstine Kolasin i Mojkovac.

Davaoci usluga organizovaée pruzanje zdravstvene zas$tite kroz jedinice za
patronaZu, jedinice za fizikalnu terapiju na primarnom nivou i jedinice za sanitetski
prevoz za djelatnosti patronazne zastite i fizikalne medicine. Davaoci usluga
organizovaée pruzanje specijalisti¢ko-konsultativne  zdravstvene zastite kroz
specijalisticko-konsultativne ambulante na sekundarnom i tercijarnom nivou
zdravstvene zadtite po gravitacionim podrugjima u domovima zdravija, opstim i
specijalnim bolnicama, Klinickom Centru Crne Gore i Institutu za javno zdravlje i bolnici
“Kodra”.

U specijalisticko-konsultativnim ambulantama pruzaée se usluge za djelatnosti na
sekundarnom i tercijarnom nivou zdravstvene zastite. Davaoci usluga laboratorijske |
radioloske dijagnostike na sekundarnom i tercijarnom nivou zdravstvene zastite po
gravitacionim podrugjima bi¢e domovi zdravlja, opSte i specijalne bolnice, Klinicki
Centar Crne Gore i Institut za javno zdravlje. Davaoci usluga bolnicke zdravstvene
zastite na sekundarnom i tercijarnom nivou zdravstvene zastite po gravitacionim
podru¢jima su domovi zdravlja, opste i specijalne bolnice, Klini¢ki Centar Crne Gore,




Bolnica “Codra”.

Domovi zdravlja su davaoci usluga po gravitacionim podrugjima za odredene
djelatnosti. Takode, i opSte bolnice su davaoci usluga po gravitacionim podrucjima za
odredene djelatnosti. Tako, opsta bolnica Meljine je davaoc usluga za gravitaciono
podrugje opstine Herceg Novi i osiguranike koji se zateknu na teritoriji opStine Herceg
Novi za hitna stanja za djelatnosti: op3ta hirurgija i ORL, interna medicina i ginekologija i
aku$erstvo. Specijaine bolnice su davaoci usluga za teritoriju Crne Gore za propisane
djelatnosti.

Klinicki Centar Crne Gore je davaoc usluga na sekundarnom nivou zdravstvene
zadtite za djelatnosti opstih bolnica za gravitaciona podrucja opstina Kolasin i
Danilovgrad i Podgoricu. Takode, Klinicki Centar Crne Gore je davaoc usluga na
tercijarnom nivou zdravstvene zastite za teritoriju Crne Gore.

Davaoc usluga specijalizovane medicinske rehabilitacije je Institut za fizikalnu |
medicinu, rehabilitaciju i reumatologiju ,Dr Simo MiloSevi¢* A.D. Igalo i privatna
zdravstvena ustanova Opéta bolnica “Meljine” i privatna zdravstvena ustanova Bolnica
“Codra”.

Davaoc usluga hitne medicinske pomoci na primarnom nivou zdravstvene zastite je
Zavod za hitnu medicinsku pomoc sa. ‘

Davaoci usluga urgentne medicinske pomoci na sekundarnom nivou zdravstvene
zastite su opste i specijalne bolnice sa sluzbama za urgentnu medicinsku pomog,
Bolnica “Codra”, Opéta Bolnica “Meljine”. Davaoc usluga urgentne medicinske pomoci
na tercijarnom nivou zdravstvene zastite je Urgentni centar Klinic¢kog Centra Crne Gore.

Davaoc usluga stomatoloke zdravstvene zastite na sekundarnom i tercijarnom
nivou zdravstvene zastite je KCCG za djelatnosti: oralna hirurgija, paradontologija i
oralna medicina, bolesti zuba, preventivna i djecija stomatologija, ortodoncija i
rehabilitacije (stomatoloka protetika).

Davaoci usluga kojima se obezbjeduje ostvarivanje prava na ljekove, medicinska
sredstva i materijale koji se ne propisuju na recept su zdravstvena ustanova Apoteke
Crne Gore ,Montefarm*

. Davaoc usluga koji obezbjeduje ostvarivanje prava na medicinsko-tehnicka
pomagala je Rudo Montenegro.

Davaoc usluga za djelatnost transfuziologije je Zavod za transfuziju krvi Crne Gore
sa jedinicama po opstinama u kojima su opéte bolnice, Specijalna bolnica Risan i
Klinicki Centar Crne Gore.

Ako davaoci usluga iz Mreze ne mogu da obezbijede nesmetano ostvarivanje
programa zdravstvene zastite, Fon za zdravstveno osiguranje Crne Gore za odredene
djelatnosti moze ugovoriti jednu ili vise usluga odredene djelatnosti ili sve usluge te
djelatnosti.

4. Analiza uticaja

- Na koga ¢e i kako ée najvierovatnije uticati rjeSenja u propisu - nabrojati pozitivne i
negativne uticaje, direkine i indirektne. ;

- Koje trodkove ¢e primjena propisa izazvati gradanima i privredi (naro¢ito malim i srednjim
preduzecima).

- Dalli pozitivne posljedice donoSenja propisa opravdavaju trodkove koje ¢e on stvoriti.

- Da li se propisom podrzava stvaranje novih privrednih subjekata na trziStu i trziSna
konkurencija.




- Ukljuéiti procienu administrativnih opterecenja i biznis barijera.

Odluka o zdravstvenoj mreZi doprinije¢e unaprjedenju zdravlja stanovnistva, sto je
glavni cilj, koji potrebama gradana daje centralno mijesto. Osim toga doprinijece
izgradnji odrzivog i integrisanog sistema zdravstvene zastite, zasnovanog na principima
solidarnosti, jednakosti, dostupnosti i kvaliteta, sistema zdravstvene zastite.

Takode, unaprijedi¢e se kvalitet, racionalizacija, optimizacija, upravljanje resursima,
transparentnost finansiranja i bolje funkcionisanje kvalitetnog zdravstvenog sistema.

Primjena predmetne odluke nece izazvati troskove gradima i privredi.
Nije potrebno stvaranje novih privrednin subjekata na trzistu, ne dovodi se u
pitanje kriterijum trZi§ne konkurencije, niti stvaranje biznis barijera.

5. Procjena fiskalnog uticaja
- Dalije potrebno obezbjedenje finansijskih sredstava iz budzeta Crne Gore za

implementaciju propisa i u kom iznosu?

Da li je obezhjedenje finansijskih sredstava jednokratno, ili tokom odredenog vremenskog

perioda? Obrazloziti.

- Dali implementacijom propisa proizilaze medunarodne finansijske obaveze? Obrazioziti.

- Da li su neophodna finansijska sredstva obezbijedena u budZetu za tekucu fiskalnu godinu,
odnosno da li su planirana u budZetu za narednu fiskanu godinu?

- Da li je usvajanjem propisa predvideno donos$enje podzakonskih akata iz kojih ée proisteci
finansijske chaveze?

- Dali ée se implementacijom propisa ostvariti prihod za budzet Crne Gare?

- Dbrazloziti metodologiju koja je kori$éenja prilikom obratuna finansijskih izdataka/prihoda.

- Da li su postojali problemi u preciznom obraéunu finansijskih izdatakal/prihoda?
ObrazloZiti.

- Dali su postojale sugestije Ministarstva finansija na nacrt/predlog propisa?

- Dali su dobijene primjedbe ukijuene u tekst propisa? Obrazloziti.

Za implementaciju Odluke o zdravstvenoj mrezi nijesu potrebna dodatna
finansijska sredstva iz budzeta Cme Gore. Finansijska sredstva su obezbijedena u
budZetu za fiskalnu godinu.

U pripremi predmetne odluke nijesu postojale sugestije Ministarstva.

6. Konsultacije zainteresovanih strana
- Naznaditi da li je koriScéena eksterna ekspertska podrska i ako da, kako.
- Naznaéiti koje su grupe zainteresovanih strana konsultovane, u kojoj fazi RIA procesa i
kako (javne ili ciljane konsultacije).
- Naznaditi glavne rezultate konsultacija, i koji su predlozi i sugestije zainteresovanih strana
prihvaceni odnosno nijesu prihvaceni. Obrazloziti.

U postupku pripreme Odluke o zdravstvenoj mrezi nije koris¢ena eksterna
ekspertska podrska.

(: Monitoring i evaluacija
- Koje su potencijalne prepreke za implementaciju propisa?
- Koje ée mjere biti preduzete tokom primjene propisa da bi se ispunili ciljevi?
- Koji su glavni indikatori prema kojima ée se mieriti ispunjenje ciljeva?
. Ko ée biti zaduzen za sprovodenje monitoringa i evaluacije primjene propisa?
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