
REVIZIJA PRAKSE - PAPA TEST 
OBRAZAC SA PODACIMA IZ AMBULANTE  

 
Ambulanta: _____________________________ 
 
Članovi tima porodične medicine: ___________________________________ 
 
Da li vaša ambulanta ima sve neophodne preduslove da obavlja PAPA testove? 
  
 Adekvatan sto za preglede    Da  Ne 
 Vaginalni spekulum     Da  Ne 
 Špatula ili četkica za uzimanje Papa uzorka  Da  Ne 
 Predmetna stakalca i fiksator    Da  Ne 
 Način transporta do laboratorije   Da  Ne 
 Osoblje je obučeno da uradi test   Da  Ne 
 Osoblje je obučeno da očita nalaze   Da  Ne 
 Način slanja nalaza timu porodične medicine  Da  Ne 
 Sistem praćenja neregularnih nalaza   Da  Ne 
 
Da li je kolposkopija lokalno dostupna?   Da  Ne 
 
Ko u vašoj zajednici trenutno obavlja Papa testove? 
       
      Ljekar porodične medicine/opšte prakse 
      Ginekolog 
      Oba, i ljekar PM-e i ginekolog 
      Ostali 
 
U vašoj zajednici , ko očitava Papa testove? ________________ 
 

 
Uopšteno,  da li se smatrate sigurnim da obavite precizne preglede karlice i uradite 
Papa testove?      Da   Ne 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Od vaših pacijenata ženskog spola između 18 i 70 godina, odaberite 

metodom slučajnog izbora svaki peti karton, do ukupnog broja od 50 

kartona.  
 

REVIZIJA KLINIČKE PRAKSE - PAPA TEST  
OBRAZAC SA PODACIMA IZ KARTONA 

 
Datum: ________    Šifra tima: ________________________ 
 
1. Godine starosti: ______   
 
2. Papa test u posljednje 3 godine?                Da Ne  Ne znam
  
  
 Ako je odgovor “Da”  Kada?               ________ 
  
     Ko je obavio test? ________ 
      
 Rezultati testa:    Normalni    Abnormalan (Patološki)    Ne znam
       
 Ukoliko su nalazi abnormalni (patološki), šta je bio sljedeći korak?   
      
     Ponovljen test 
     Kolposkopija  
     Drugi zahvat _________ (objasniti proceduru)
     Ne znam 
 
3. Da li je pacijentkinja koristila oralne kontraceptive više od 5 godina? 

    Da  Ne  Ne znam 
 
4. Broj trudnoća _________  Ne znam 
 
5.  Istorija SPB1   Da  Ne  Ne znam 
 
6. Istorija imuno-kompromitiranosti   
      Da  Ne  Ne znam 
 
7. Da li pacijentkinja pušač?  Da  Ne  Ne znam 
 
8. Da li je pacijentkinja imala edukaciju o važnosti Papa testa, seksa sa zaštitom, 

faktorima rizika? (mora biti dokumentovano u medicinskom kartonu)  
   

     Da  Ne  Ne znam  
 
9. Da li se osjećate sigurno da izvršite precizne preglede karlice i Papa test ove 

pacijentkinje?   Da   Ne   
     

                                                 
1 Spolno prenosive bolesti 


