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CRNA GORA
MINISTARSTVO FINANSIJA

Broj: 02-03-4240/1 Podgorica, 23. april 2012. godine

MINISTARSTVO ZDRAVLJA
- N/r ministra, gospodina Miodraga Radunovi¢a -

PODGORICA

Postovani gospodine Radunovi,

Na osnovy Vaseg akta, broj: 03-1012 od 16. aprila 2012. godine, kojim se traz
misljenje na Predlog pravilnika o specificnim zdravstvenim podacima koje sadrze
registri bolesti od veceg socio—medicinskog znacaja, zaraznih bolesti | drugih
stanja vezanih za zdravlje stanovnistva, Ministarstvo finansija daje sliedece

MISLJENJE

s

Na tekst Predloga pravilnika i Izvjestaj o analizi uticaja propisa, sa aspekta
implikacija na poslovni ambijent nemamo primjedbi.

S postovanjem,

MINISTAR ——

dr Milorad Katnic

81000 Podgorica, ul. Stanka Dragojevica br. 2
tel: 382 20 242 835; fax: +382 20 224 450; e-mail: mi@mif.gov.me
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; IZVJESTAJ O SPROVEDENOJ ANALIZI PROC

JENE UTICAJA PROPISA |
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| PREDLAGAG | Ministarstvo zdrayija
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' Pravilnik o specfiénim zdravstvenim podacima koje |
' sadrZe registri bolesti od veceg socio-medicinskog |

| NAZIV PROPISA | Znacaja, zaraznih holest i drugih stanja vezanih za
I __ zdravlie stanovnistva ]
| 1. Definisanje problema

| - Koje probleme treba da rijesi prediozeni akt?

I - Koji su uzroci problema?

- Koje su posljedice problema?

| - Koji su subjekti osteceni, na koji nagin i u kojoj mjeri?
s Kako bi problem evoluirao bez promjene p opisa (“status quo” opcija)?

| Pravilnikom o specifignim zdravstvenim podacima koje sadrZe registri bolesti od vedeg |
5' socio-medicinskog znacaja, zaraznih bolestj | drugih stanja vezanih za zdravlje stanovnitva
dobiée se definisan | organizovan sistem za sakupljanje, Cuvanije, obradu, analizy |5
koriS¢enje podataka o odredenoj bolesti, grupi bolest | drugog stanja vezanog za zdravlje |
/na nivou cijele populacije.Istovremeno, obezbijedice se podaci za sistem statistickih
; istrazivanja i jedinstveni informacioni sistem u oblastj zdravstva. |
Nepostojanje  standardniih izvieStaja koji se dostavijaju relevantnim nacionalnim |
medunarodnim institucijama, negativno se odrazava na kreiranje zdravstvene politike, |
pracenje kvaliteta zdravstvene zastite i kvaliteta zdravlja stanovnistva.
Usled nedostatka standardnih izvieStaja nema ni adekvatnog sistema statistike koji bi pokrio |
jednu kompleksnu oblast kao Sto je zdravstvena zastita,
Donosenjem ovog propisa, koji ée omoguéiti stvaranje registara i zbirki podataka u oblasti
' zdravstva, sa odgovarajucim brojem, vrstama i strukturama podataka, rijesice se navedeni
problemi. |
U postupku primjene 0vog propisa nema o$teéenih subjekata.
Bez donosenja ovog pravilnika ne bi se mogao uspostaviti i koristiti adekvatan sistemgi
pracenja zdravstvenog stanja gradana, Sto bi oteZavalo kreiranje | Sprovodenje kvalitetne
zdravstvene zastite. 5




2. Ciljevi |
- Kaoji ciljevi se postizu predlozenim propisom?
_ Navesti uskiadenost ovih ciljeva sa postojecim strategijama ili programima
Viade, ako je primjentjivo.

Primarni cilj dono$enja pravilnika je pracenje ~dravstvenog stanja stanovnistva, jzvrSavanje
obaveza svih subjekata U oblasti zdravstva. Ovaj propis je osnova za sprovodenje
kratkoroéne i dugorogne politike | mjera u oblasti zdravstvene zastite.

Dono&enjem ovog propisa formirace se registri, koji ce omoguciti dobijanje kvantitativne i
kvalitativne informacije o zdravstvenom stanju i zdravstvenoj zadtiti stanovnistva, obimu |
kvalitetu rada zdravstvene sluzbe i drugih relevantnih informacija, neophodnih za vodenje
zdravstvene politike i standardizaciju izvjeStavanja relevantnim nacionalnim i medunarodnim
institucijama.

Cilievi predmetnog pravinika su U skladu sa cilievima Nacionaine strategije za
unaprijedenje kvaliteta ~dravstvene zastite i bezbjednosti pacijenata. Navedena stategija
obezbjeduje stvaranje zakonodavnog i institucionalnog okvira, kojim ce se uspostaviti
sistem kvaliteta zdravstvene zastite, za koji je neophdno postojanje kvalitetnih zdravstvenih
podataka kako bi se pratilo zdravstveno stanje stanovnistva.

3. Opcije

- Koje su moguce opcije za ispunjavanje ciljeva i rjeavanje problema? {uvijek |
treba razmatrati “status quo” opciju i preporucljivo je ukljuciti i neregulatornu |
opciju, osim ako postoji obaveza donoSenja predioZenog propisa).

- Obrazlofiti preferiranu opciju? |

|

U cilju rjeSavanja postojecih problema, to jest nedostatka sistematizovanih podataka po

broju ,vrsti i strukturi neophodno je donoSenje 0vog pravilnika.

' Ovo je novo normativno uredivanje ove oblast i jedini nacin obezbjedivanja_podataka.

4, Analiza uticaja E

- Na koga ¢e i kako ce najvjerovatnije uticati rjeSenja u propisu - nabrojati |
pozitivne i negativne uticaje, direktne i indirekine.

- Koje troskove ce primjena propisa izazvati gradanima i privredi (narocito malim

’* i srednjim preduzecima)

. Da li pozitivne posijedice donosenja propisa opravdavaju troSkove koje ée on |
stvoriti,

. Da li se propisom podrZava stvaranje novih privrednih subjekata na trzistu i
trzisna konkurencija;

- Ukljuéiti procjenu administrativaih opterecenja i biznis barijera. ‘e




Riesenja u ovom pravilniky predstavijaju vaznu polugu za kreiranje zdravstvene politike, a |
| indirektno utige i na poboljSanje uslova za pruzanje zdravstvene zagtite kao i pobolj$anja /
- Zdravlja gradana.
Primjena ovog pravilnika nege stvoriti nove trogkove gradanima i privredi,
Dobijanjem sistematizovanih podataka u oblasti Zdravstva, stvaranjem registara omogucava |
S€, ne samo kratkoro¢no j dugoroc¢no planiranje zdravstvene politike, ve¢ i uporedivost |
' zdravstveno-statistickih podataka sa evropskim standardima, tako da primjena ovog propisa

ima viSestruk znacaj i opravdava sve troskove koje ¢e stvoriti.
Nije potrebno stvaranje novih privrednih subjekata na trzistu, ne dovodi se u pitanje
 kriterijum trzigne konkurencije, niti stvaranje biznis barijera.

Odfelak 5: Procjona ikalnog ufcals 3
- Odjeljak 5: Procjena fiskalnog uticaja

v" Da li je potrebno izdvajanie finansijskih sredstava za implementagciju propisa i u kom a

iznosu? |
Ne, nije potrebno izdvajanje finansijskih sredstava za implementaCiju 0vOog propisa. ?
' ¥ Dali je izdvajanje finansijskih sredstava Jednokratno, ili tokom odredenog
; vremenskog perioda? Obrazloiti |
|

|

g Nema izdvajanja finansijskih sredstava ni jednokratno, a ni kontinuirano.

¥ Da li implementacijom propisa proizilaze medunarodne finansijske obaveze? |
Obrazloziti, ’

£
|
1
H
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Nel Implementacijom 0vog propisa ne proizilaze medunarodne finansijske obaveze.

§ ¥ Dali su neophodna finansijska sredstva obezbijedena u budzetu za tekucy fiskalnu
' godinu, odnosno da i su planirana u budZetu za naredny fiskalnu godinu? |

| Nije bilo potrebno obezbjedivanje finansijskih sredstava, |
v Dallije usvajanjem propisa predvideno donoSenje podzakonskih akata iz kojih ¢e a
proisteci finansijske obaveze? !

. Ne! Usvajanjem ovog propisa nije predvi @9.099992%9@9999%9!5.9.0?5!&,&5@;@-,« o




v Dali e se implementacijom propisa ostvari prinod za budzet Crne Gore?
Implementacijom ovog propisa nece bi prihoda za budzet Crne Gore.

/' Obraloziti metodologiju kojom je koriscenja prilikom obracuna finansijskih
izdataka/prihoda.

Nje primijenjena nikakva metodologija, jer nama troSkova.

v Da li su postojali problemi u preciznom obracunu finansijskih izdataka/prihoda?
Obrazloziti.

Ne.
v Dalli su postojale sugestije Ministarstva finansija na incijativu za dono3enje predloga
propisa?
Ne, nijesu postojale sugestije Ministarstva finansija.
v Da li su dobijene primjedbe implementirane u tekst propisa? Obrazloziti

Nije dobijena ni jedna primjedba koja bi bila implementirana u tekst propisa..

6. Konsultacije zainteresovanih strana
. Naznaditi da li je koridcena eksterna ekspertiza i ako da, kako;
- Naznaéiti koje su grupe sainteresovanih strana konsultovane, u kojoj fazi RIA
procesa i kako (javne ili ciljane konsuitacije);
. Naznaditi glavne rezultate konsultacija, i koji su oredlozi | sugestije |
sainteresovanih strana prihvaceni odnosno nijesu prihvaceni, Obrazloziti

' stanovnistva,nijesu udestvovali strani eksperti.

U pripremi Pravilnika o specifiénim zdravstvenim podacima koje sadrze registri bolesti od
veteg socio-medicinskog znacaja, zaraznih bolesti | drugih stanja vezanih za zdravlje

U pripremi su uEestvovale struéne sluzbe Instituta za javno zdravlje, s obzirom da je
Zakonom o zbirkama podataka u oblasti zdravstva propisano da je Institut za javno zdravlje

Crne Gore upravijac zbirkama podataka utvrdenih ovim pravilnikom.
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| 7: Monitoring i evaluacija
[ - Kojesu potencijaine prepreke za implementaciju propisa?

s Koje ¢e mjere biti preduzete tokom primjene propisa da bi se ispunili ciljevi?

- Koji su glavni indikatori prema kojima ée se mjeriti ispunjenje ciljeva?
=Ko e biti zaduen za Sprovodenie monitoringa i eval uacije primjene propisa?

Indikatori, prema kojima ¢e se mieriti ispunjenje ciljeva, su redovno azuriranje i pracenje 5
podataka iz registara holesti od veéeg socio-medicinskog Znacaja, zaraznih bolesti | drugih |
stanja vezanih za zdravlje stanovnistva, kao i njihovo adekvatno koriséenje u pracenju |
Zdravstvenog stanja gradana i odreg,f.xaﬁjg@{ie.rJI_?j%,lif.k,[ej.@niqz%a,vatvene_po«!i.tik.e-N ]

Starjesina organa prediagaca
Datum i mjesto
Podgorica, MINISTAR
Doc.dr Miodrag Radunovic







