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1. Definisanje problema
| Secerna  bolest (Dijabetes mellitus) Jje metabolicki poremecaj visestruke
etiologije karakterisan postojanjem hroni¢ne hiperglikemije sa poremecajima

insulinske sekrecije, djelovanja insulina, ili oboje.

Hroniéna hiperglikemija u dijabetesu je udruzena sa znacajnim dugoro&nim
ostecenjima, poremeéenom funkeijom ili izostankom funkeije razligitih organa (
bubrezi, o&i, nervi, sree i kevni sudovi ).

 Predijabetes definise poveéanu  glikemiju, ali ispod definisane granice za
dijabetes. Povedan kardiovaskularni rizik i mortalitet postoji i kod lica sa malo
poviSenom glikemijom.

ostecenje nepoznatog uzroka.

Prevencija Tipa 1 bolesti, 7a sada, nije moguéa.

Tip 2 dijabetesa nastaje kao posljedica predominantne insulinske rezistencije sa
relativnom  insulinskom deficijencijom ili kao posljedica  predominantnog
sekretornog defekta sa insulinskom rezistencijom.

-Prevalencija Tipa 2 dijabetesa Je u znagajnom porasty.

Gestacioni dijabetes se odnosi na intoleranciju glukoze nastalu il prvi put
primijedenu tokom trudnoce. 1) Evropi se javlja u 4 do 6% trudnoéa.

Ovaj oblik Seéerne bolesti znacajno povedava rizik perinatalnog morbiditeta j
mortaliteta. Striktna kontrola nivoa Secera u krvi je nuZna tokom trudnoce da bi
¢ izbjegle nezeljene posljedice po majku i dijete,

- Koje probleme treba da rijesi predloZeni akt?

Strategija treba da ubrza primjenu mjera i programa za unaprjedenje zdravlja
dijabeticke populacije i da ih uéini integralnim dijelom nacionalnog

Javnozdravstvenog odgovora na izazoy hroniénih nezaraznih bolesti, prevencije




bolesti. IGT je vige povezana sa kardiovaskularnim bolestima.Lica sa udruzenim
IFG i IGT imaju veéi rizik j 7a razvoj dijabetesa i za razvoj kardiovaskularnih
bolesti.

Oko polovine svih slucajeva novonastale SeCerne bolesti Tip 1 je kod mladih
adolescenata, Ukupno 10% svih dijabeticara pripadaju Tipu 1 bolesti.

Vecina dijabeticara pripada Tipu 2 bolesti, koji je nasljedan i kome najvise
doprinosi nagin Zivota, a dijagnoza se obicno postavlja nakon 40-te godine
Zivota.

amputacijom ekstremiteta, &ime se lica sa dijabetesom dovode u statys
invalidnih lica, a to iziskuje: tudu njegu i pomoé¢, djelimicny ilj Cesce potpunu
onesposobljenost za rad i privrjedivanje, visoke troskove lijecenja komplikacija
I zna¢ajno smanjen kvalitet Zivota.

- Koji su subjekti oSteceni, na koji nadin i u kojoj mjeri?
Osteceni su:

Lica koja su bolesna i lica koja su u riziku od razvoja bolesti, naroé¢ito
vulnerabilne grupe ( trudnice, djeca, adolescenti).

Zbog bolesti ova lica moraju da mijenjaju nadin Zivota. Zivotne navike,
drustveni status, radnu sposobnost.

- Kako bi problem evoluirao bez pPromjene propisa ("status quo" opcija)?

Povecao bi se broj oboljelih,

Povecao bi se broj komplikacija.

Povecalo bi se koris¢enje zdravstvenih resurs,

Doslo bi do smanjenja broja radno sposobnog stanovnistya.

Doslo bi do povecanja troskova Fondova zdravstvene zaitite i P1O.

2. Ciljevi

- Koji ciljevi se postizu predloZenim propisom- Navesti uskladenost ovih
ciljeva sa postojecim strategijama ili programima Vlade, ako je
primjenljivo.




pravo na sveobuhvatnuy z
koje vrste,

- da posebna odgovornost postoji prema ugrozenim grupacijama sa
socijalnog i drusvenog aspekta,

astitu i lijecenje dijabetesa, bez diskriminacije bilo

4. Analiza uticaja
- Na koga ¢ée i kako ée najvjerovatnije uticati rjeSenja u propisu -

nabrejati pozitivne i negativne uticaje, direktne i indirekene,

- Koje trotkove ¢e primjena propisa izazvati gradanima i privredi (narogito
malim i srednjim preduzecima).

- Da li pozitivne posljedice denosenja propisa opravdavaju tro$kove koje
¢e on stvoriti,

- Da li se propisom podriava stvaranje novih privrednih subjekata na
trziStu i trZiSna konkurencija.

- Ukljugiti procjenu administrativnih opterefenja i biznis barijera.

Ovim propisom povedaée se broj novootkrivenih slucajeva Seéerne bolesti u
ranoj fazi, akcijom ranog otkrivanja Secerne bolesti u sistemu primarne
zdravstvene zaitite, preventivnim pregledom kod izabranog doktora:
smanjice se ucestalost komplikacija $eéerne bolesti 74 20% u vremenu od pet
godina nakon pocetka sprovodenja programa, a posebno u pogledu:

* amputacije donjih ekstremiteta,

* sljepila,

* hroni¢ne bubrezne insuficijencije
* bolesti srca i krvnih sudova,

Eakode Ce se pribliziti rezultate ishoda trudnoce kod Zena sa Seé¢ernom bolescu




h Gore 2a implementaciju propisa i u kom iznosu?

Potrosacka

| jedinica 2012 2013 2014 2015 2016
| Budzet 5.000,00 | 10.000,00

donacije | 17.000,00 0,00 | 17.000,00 | 20.000,00 | 37.000,00
kredit S8 | 5.000,00 ' |
Ukupno | 22.000,00 | 5.000,00 | 17.000,00 | 30,000,00 37.000,00

- Da li je obezbjeden Je finansijskih sredstava iednokratno, ili tokom
odredenog vremenskog perioda? Obrazloziti,

Za 2013 u bud¥etu MZ ée biti planirano 5.000,00¢
® Za 2015 u budietu MZ ée biti planirano 10.000,00€

-Dali implementacijom propisa proizilaze medunarodne finansijske
obaveze? Obrazloziti, Ne

- Da li su neophodna finansijska sredstva obezbijedena u bud¥ety za
tekucu fiskalnu godinu, odnosno da i su planirana u budZetu za
narednu fiskalnu godinu? NE

- Da ki je usvajanjem propisa predvideno donoSenje podzakonskih akata iz
kajih ée proisteéi finansijske obaveze? Akta su planirana ali bez nametanja
finansijskih obaveza

- Da li ¢e se implementacijom propisa ostvariti prihod za budet Crne
Gore? Ne

- ObrazleZiti metodologiju koja je kori¥¢enja prilikom obraduna
finansijskih izdataka/prihoda.

- Da li su postojali problemi u preciznom obratunu finansijskih
izdataka/prihoda? Obrazloiti. Ne

- Da li su postojale sugestije Ministarstva finansija na nacrt/ predlog
propisa? Ne

- Da li su dobijene primjedbe ukljucene u tekst propisa? ObrazloZiti.




Edukacija osoba koje se u radu s
ustanovama,
[zrada stru¢nih sadrzaja za pisane materijale i audiovizuelna sredstva .

djecom i adolescentima y vaspitno-obrazovnim

Glavni indikatori :

Broj preventivnih pregleda,

Broj lica sa novootkrivenim dijabetesom Tipa 3,

Broj lica sa predijabetom,

Broj Zivorodene djece kod pacijentkinja dijabeticarki.
Broj sprovedenih edukacija

Broj amputacija donjih ekstremiteta,

Broj pacijenata na dijalizi zbog dijabetesa,

Broj novonastalih sliepoca i slabovidnosti zbog dijabetesa.

Sprovodenje

Za sprovodenje monitoringa biée zaduzena Nacionalna Komisi ja za dijabetes.
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