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Standardi za Centre za mentalno zdravlje su druga, revidirana verzija standarda
objavljenih 2013. godine. Standardi obuhvataju pet poglavlja, a u ovoj verziji su
uvedene novine po pitanju razvrstavanja kriterija na sertifikacijske (obavezne) i
akreditacijske (dobrovoljne). Ispod svake brojcane oznake pojedinog kriterija se nalazi i
oznaka ,S”ili ,A” oznacavajuci na taj nacin da li se radi o sertifikacijskom ili kriteriju
sigurnosti, odnosno akreditacijskom ili kriteriju kvaliteta (Slika 1).

Standard 8: Osiguranje i poboljSanje kvaliteta, sigurnosti usluga i bezbjednosti
osoblja i korisnika
Centar za mentalno zdravlje provodi aktivnosti na kontinuiranom unapredenju svojih usluga u
pogledu kvaliteta, sigurnosti (safety) i bezbjednosti (security).
Pravo na informacije

zakonske zastupnike i
druge korisnike o
raspoloZivim uslugama
unutar CMZ, kao i o
drugim dostupnim
resursima u zajednici,
ukljuéujudi i
informacije o
najéeséim mentalnim
problemimai
nacinima njihovog
tretmana.

CMZ, drugim
zdravstvenim i
socijalnim
ustanovama,
korisnickim
udruZenjima i sl. te o
najces¢im mentalnim
poremecajima i
oboljenjima i nacinima
njihovog lijecenja.

koristi zdravstveno-
promotivne
materijale kada
pacijente i zakonske
zastupnike informise.
odgovarajuée
zdravstveno-
promotivne
materijale za
pacijente i druge
korisnike.

Uvid u informativni
materijal.

Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
3.13 Osoblje CMZ upoznato | Poznavanje Zakona — Intervju sa ¢lanovima | Zakon o pravima,
je sa Zakonom o posebno se odnosi na tima. obavezama i
pravima, obavezama i poznavanje ¢lanova 8, odgovornostima
S odgovornostima 9. 11. koji regulisu pacijenata (,SN FBiH",
pacijenata (,SN FBiH”, | pitanja informisanja broj 40/10), ¢l. 8.-15.
broj 40/10). pacijenata, ¢lanova
porodice i zakonskih
zastupnika
3.14 CMZ informise Leci, brosure i posteri —  Opservacija Zakon o zdravstvenoj
pacijente, ¢lanove sadrZe informacije o ocjenjivaca na koji zastiti (,SN FBiH“, broj
A porodice i njihove dostupnim uslugama u nacin osoblje CMZ 46/10), ¢l. 27., st. 2.

té. 2.

Zakon o pravima,
obavezama i
odgovornostima
pacijenata (,SN FBiH",
broj 40/10), ¢l. 8.-15.
Zakon o lijecnistvu
(,SN FBiH"“, broj
56/13), ¢l. 36.

Zakon o sestrinstvu i
primaljstvu (,SN
FBiH“, 43/13), &l. 40.
st. 1.

Slika 1. Primjer formata standarda i kriterija

Kao Sto se vidi sa slike, ispod naziva poglavlja nalazi se izjava standarda ispod koje ima
pet kolona, od kojih prva oznacava broj standarda/kriterija, a zatim slijede redom —
izjava standarda/kriterija, uputstvo za primjenu odnosno ispunjenje istog, dokazi za
ocjenu (samoocjenu i vanjsku ocjenu) te pravni osnov za taj standard/kriterij, uz
navedenu legislativu ili neku drugu literaturu koje su pobrojane na kraju dokumenta u
Listi referenci.
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Tehnicki aspekti bodovanja

Svaki standard ima pripadajuce kriterije razli¢ite brojnosti, pomocu kojih se ocjenjuje
ispunjenost. Kriteriji su podijeljeni na ,A”, ¢ime se oznacavaju akreditacijski kriteriji i
»5%, Cime se oznacavaju sertifikacijski kriteriji ili optimalni kriteriji sigurnosti. Od 10
standarda i 110 kriterija, 62 kriterija se odnose na sertifikaciju, a 49 njih na
akreditaciju. Bodovni sistem za sertifikaciju je 1 - 0; 1 = potpuno ispunjen kriterij (P) i 0
= neispunjen kriterij (N). Bodovni sistem za akreditaciju je 2 -1 -0, tj. 2 = potpuno
ispunjen kriterij (P); 1 = djelomi¢no ispunjen kriterij (D) i 0 = neispunjen kriterij (N), dok
se sa NP oznacava kriterij koji nije primjenjiv.

Pet poglavlja u ovoj verziji standarda se dijeli na slijedece:

| dio MenadZment 2 standarda,
Il dio Usluge centra za mentalno zdravlje 4 standarda,
Il dio Evidencije 1 standard,
IV dio Kvalitet i sigurnost zastite mentalnog zdravlja 1 standard,
V dio Fizicki faktori 2 standarda.

Zakonodavac je predvidio da je sertifikacija zdravstvenih ustanova zakonski obavezna i
odnosi se na sigurnost pruzanja usluga (sigurne zdravstvene usluge, sigurno radno
okruZenje i sigurnost zdravstvenih radnika odnosno saradnika u zdravstvenoj
ustanovi). Zahtijeva se od centra za mentalno zdravlje da ove kriterije ispuni 100%.
Nasuprot tome akreditacija predstavlja kvalitet pruzanja zdravstvenih usluga odnosno
predstavlja nadogradnju na sertifikaciju, i ove kriterije je potrebno ispuniti minimalno
u obimu 80% da bi se stekli preduslovi za akreditiranje centra za mentalno zdravlje.
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Standard 1: Upravljanje centrom za mentalno zdravlje

Centrom za mentalno zdravlje (CMZ) upravlja se ucinkovito i efikasno a sve osoblje ima odgovarajuce kvalifikacije i stru¢no se usavrsava.

DI d d e 0 DAE e 0 DSOU d 20 d d
Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
1.1 CMZ-om upravljai Voditelj tima je specijalista - Opservacija ocjenjivaca Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH",

S

rukovodi imenovani
voditelj tima.

neuropsihijatar/psihijatar, koji ima odgovarajucu
edukaciju iz mentalnog zdravlja u zajednici ili to
moZe biti lijecnik drugog usmjerenja s iskustvom
od 5 godina rada u CMZ, dodatnom edukacijom iz
mentalnog zdravlja i edukacijom iz oblasti
zloupotrebe psihoaktivnih supstanci.

Ukoliko CMZ nema stalno uposlenu osobu koja
odgovara kvalifikacijama za voditelja tima, onda
se radi postovanja propisa imenuje druga stalno
zaposlena osoba na mjesto
administrativnog/logistickog voditelja tima, dok
voditelj tima po pitanju struke i strucnih pitanja
biva izabran po kriterijima iz prvog dijela ovog
uputstva koji ne mora biti stalni uposlenik CMZ.

Administrativni/logisticki voditelj tima CMZ moZe
biti psiholog, socijalni radnik i diplomirana
medicinska sestra koji ima odgovarajucu edukaciju
iz mentalnog zdravlja u zajednici i edukaciju iz
oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstanci.

Odgovarajuca edukacija podrazumijeva edukaciju
iz mentalnog zdravlja u zajednici moZe biti interna
ili eksterna, dok edukacija iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci mora biti eksterna.

Intervju sa ¢lanovima
tima

Uvid u diploma,
uvjerenje o poloZzenom
stru¢nom i
specijalistickom ispitu,
licenca nadlezne
komore, sertifikat o
zavrsenom stru¢nom
usavrsavanju iz zastite
mentalnog zdravlja u
zajednici, sertifikati iz
edukacije iz oblasti
zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci
te rjeSenje o imenovanju

broj 46/10), ¢l. 34. st. 4. i st. 5., ¢l. 55. st.

1.t¢ 1., ¢l 88. st. 3., ¢l. 141. st. 2., ¢l.
151.st. 1.7 2.

Zakon o lijecnistvu (,SN FBiH*, broj
56/13), ¢l. 10., ¢l. 19., ¢l 25. st. 1. 2.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
strucnog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i
edukaciji iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN FBiH®, broj
73/11), &. 22. st. 1., ¢.24., &l 32. st. 1§
2., 8. 33.st. 1., &. 34. st.1.

Politika i strategija za zastitu i
unapredenje mentalnog zdravlja u FBiH

(2012 - 2020), Vlada FBiH 2012., str. 30.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

1.2

S

CMZ u pogledu kadra €ini
educirano osoblje iz
neuropsihijatrije i mentalnog
zdravlja u zajednici i
zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci, i to jedan (1)
specijalista
neuropsihijatar/psihijatar,
jedan (1) socijalni radnik, dva
(2) diplomirana psihologa,
jedna (1) diplomirana
medicinska sestra, dvije (2)
medicinske sestre srednje
strucne spreme i jedan (1)
radni terapeut (koji ¢ine
najmanje jedan (1)
multidisciplinarni tim).

Sve osoblje ima
odgovarajucu strucnu
kvalifikaciju i ucestvuje u
programima
kontinuiranog stru¢nog
usavrsavanja o cemu se
vodi evidencija.

Edukacija iz mentalnog
zdravlja u zajednici i
kontinuirano stru¢no
usavrSavanje mogu biti
interni ili eksterni i o
tome se vodi evidencija.

Edukacija iz oblasti
zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci
je eksterna.

Intervju sa ¢lanovima
tima

Uvid u dokumentaciju i
evidenciju o
kontinuiranom stru¢nom
usavrsavanju, obuci iz
mentalnog zdravlja u
zajednici i oblasti
zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,,SN FBiH”, broj 46/10), ¢&l.
34.st.4.ist. 5, ¢l 55. st. 1. t¢. 1., ¢l. 88. st. 3., ¢l. 141. st.
2, 8. 151. st. 1.} 2.

Zakon o lijecnistvu (,SN FBiH", broj 56/13), ¢l. 10., ¢l. 19.
Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima prostora,
medicinsko-tehnicke opreme, strucnog kadra koje
trebaju ispunjavati centri za mentalno zdravlje, kao i
edukaciji iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstanci
(,SN FBiH“ broj 73/11), &. 22. st. 1, &. 32. st. 1i 2., ¢&l.
33.st. 1., ¢l 34. st.1.

Politika i strategija za zastitu i unapredenje mentalnog
zdravlja u FBiH (2012 — 2020), Vlada FBiH 2012., str. 45.

13

U programe interne edukacije
uvrsteno je koriStenje politika,
procedura, klinickih vodica i
prakse nediskriminacije.

Programi interne
edukacije sadrZe
nastavne jedinice koje se
odnose na operativne
politike i procedure,
medicinu zasnovana na
dokazima, klinicke
vodice i klinicke puteve
te politiku
nediskriminacije
pacijenata o cemu se
vodi uredna evidencija.

Pregled programa
interne obuke i
evidencije
prisustvovanja obuci

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH”, broj 46/10), ¢l.
141.st. 2., ¢l 151. st. 1.§ 2.

Zakon o lije¢nistvu (,SN FBiH", broj 56/13), ¢l. 25. st. 1. i
2.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,SN FBiH”, 43/13), ¢l.
27.st. 1.-3,, ¢l. 28. st. 1.-3.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima prostora,
medicinsko-tehnicke opreme, strucnog kadra koje
trebaju ispunjavati centri za mentalno zdravlje, kao i
edukaciji iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstanci
(,SN FBiH", broj 73/11), ¢&l. 32.

Politika i strategija za zastitu i unapredenje mentalnog
zdravlja u FBiH (2012 — 2020), Vlada FBiH 2012., str. 53.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

14

A

Osoblje CMZ-a je obuceno i
ima program godisnje
azurirane edukacije iz
menadZmenta agresivnog
ponasanja i tehnika
neutralizacije takvih
situacija.

Obuci podlijeZu bez izuzetka osoblje

CMZ-a.

Edukacija moZe biti interna ili
eksterna i prisustvovanje obuci se
evidentira.

Intervju sa ¢lanovima
tima

Uvid u dokaze o
zavrsenoj obuci iz
menadZmenta
agresivnog ponasanja
pacijenata i tehnika
neutralizacije te
evidenciju prisustva
obuci

1.5

Sve novozaposleno osoblje
prema proceduri prolazi
period uvodenja u rad.

Proces uvodenja u rad obuhvata i
upoznavanje novozaposlenih sa
politikom i strategijom mentalnog
zdravlja, legislativom i
akreditacijskim standardima za
CMZ.

Postoji procedura uvodenja u rad
novih zaposlenika

Pregled procesa
uvodenja u rad svih
novozaposlenih u
posljednje tri godine.
Uvid u proceduru i
obrazac o provedenom
procesu uvodenja u rad

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH“, broj
46/10), ¢l. 142. st. 2.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,SN FBiH",
43/13), ¢l. 20. st.1., €l 35. st.1. té. 20. i 21.

Pravilnik o pripravnickom staZu i stru¢nom ispitu
(,SN FBIiH", broj 6/11) ¢&. 2.

Politika i strategija za zastitu i unapredenje
mentalnog zdravlja u FBiH (2012 — 2020), Vlada
FBiH 2012., str. 45. i 53.

1.6

CMZ organizuje povremene
posjete osoblja drugih CMZ-
a i obratno, radi uvida u rad
i razmjenu dobre prakse.

Kolegijalne posjete organizuju se

najmanje dva puta godisnje i o cemu

postoji poseban izvjestaj

Intervju sa ¢lanovima
tima

Uvid u izvjestaje CMZ o
kolegijalnim posjetama
ili zapise u svesci
sastanaka

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme, strucnog
kadra koje trebaju ispunjavati centri za mentalno
zdravlje, kao i edukaciji iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN FBiH“, broj 73/11),
¢l.5.,¢l 8, ¢l 25 st. 1. t¢. 4. i 5.

Politika i strategija za zastitu i unapredenje
mentalnog zdravlja u FBiH (2012 — 2020), Vlada
FBiH 2012., str. 45. i 53.

Copyright © 2016 AKAZ
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

1.7

A

Organizaciona struktura
CMZ odrazava
multidisciplinarni pristup

planiranju, implementaciji i

evaluaciji zastite

mentalnog zdravlja unutar

CMZi u tu svrhu se
organizuju zajednicki
programi edukacije radi
unapredenja rada

multidisciplinarnih timova.

Postoje zajednicki programi
edukacije za multidisciplinarne
timove koja obuhvata zajednicke
strucne teme radi razumijevanja
zajednickih pitanja i uloga u radnim
timovima.

Edukacija obuhvata zajednicko
planiranje, implementaciju i
evaluaciju zastite mentalnog
zdravlja i prisustvovanje obuci se
evidentira.

CMZ vodi registar pacijenata koji su
obradeni i tretirani timski u punom
obimu.

Intervju sa ¢lanovima tima
Izvjestaji ili zapisi sa
sastanaka koji su
organizirani u svrhu
edukacije za unapredenje
rada multidisciplinarnih
timova za zdravstvene
radnike koji pruzaju usluge
pacijentima; pregledati i
sadrZaj obuke i evidenciju
prisustva obuci

Uvid u registar za timski
tretman pacijenata, kao sto
su: hroni¢na dusevna
oboljenja, bolesti ovisnosti,
mentalni poremecaji kod
djece i mladih, djeca
ometena u psihofizickom
razvoju, itd.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
strucnog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstanci
(,SN FBiH*, broj 73/11), ¢l. 22., ¢l 23., &l. 25.
st.1.t& 2.i3., & 26. st. 1.

Politika i strategija za zastitu i unapredenje
mentalnog zdravlja u FBiH (2012 — 2020),
Vlada FBiH 2012., str. 43. i 53.
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Strateski plan i godisnje akciono planiranje

Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

1.8

S

CMZ razvija sopstveni
strateski plan koji je dio
sveukupnog strateskog
plana kantona, odnosno
doma zdravlja kojem
pripada.

10.
11.

12.

13.

14.

15.
16.

Strateski plan je datiran i dokumentiran.

Strateski plan se razvija kroz proces
konsultacija sa zaposlenima, korisnicima i
drugim davaocima usluga s kojima CMZ
saraduje u lokalnoj zajednici.

Strateski plan treba da obuhvati:

misiju i viziju CMZ;

kratak pregled aktivnosti CMZ i strateski cilf
u redukciji stigme;

postivanje prava pacijenata;

analizu potreba zajednice i korisnika;
potencijalne doprinose drugih organizacija i
institucija u promociji mentalnog zdravlja;
edukacijske aktivnosti CMZ po skolama,
centrima za poduku odraslih i unutar
zajednice;

plan unapredenja kvaliteta;

plan evaluacije pruZanja usluga prema
izmjerenim procesima i ishodima zastite;
plan za ukljucivanje pacijenata, clanova
porodice i zakonskih zastupnika u rad CMZ;
plan podrske i jacanja korisnickih inicijativa
kroz udruZenja korisnika usluga mentalnog
zdravlja;

plan edukacije i edukacije za unapredenje
znanja i vjestina osoblja;

relevantne finansijske informacije;
Strateski plan je konzistentan sa politikom i
strategijom mentalnog zdravlja u Federaciji
BiH.

Uvid u Strateski plan koji je je
datiran i nije stariji od tri godine,
odnosno da je nakon isteka od
tri godine revidiran

Uvid u dokaze o
multidisciplinarnom i
viseakterskom razvoju
strateskog plana (pregled
dokumentacije koja se odnosi na
razvoj strateskog plana) i
elementima plana navedenim u
uputstvu

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN
FBiH*, broj 46/10), ¢l. 13. st. 1. tc.
8.i11.,¢l 14.st.2., ¢l. 88. st. 2.

Zakon o lijecnistvu (,SN FBiH", broj
56/13), ¢l. 25. st. 3., ¢l. 41.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu
(,SN FBiH" 43/13), &l. 27.

Zakon o evidencijama u oblasti
zdravstva (,SN FBiH” broj 37/12),
¢l 39. st. 1. t¢. b), ¢l. 52. st. 2.

Pravilnik o organizaciji i blizim
uslovima prostora, medicinsko-
tehnicke opreme, stru¢nog kadra
koje trebaju ispunjavati centri za
mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN
FBiH", broj 73/11), ¢l. 6. st. 3., €l.
10., ¢l. 23. st. 1. t¢. 6., ¢l. 25. st. 1.
té. 6.i9., ¢l 26.st.2. t¢. 1, ¢l. 27.
st. 1. t¢. 2., ¢l 28. st. 1. t¢. 2., €.
29.st. 1.t¢. 4., ¢l. 30. st. 1. t¢. 1.,
¢l. 31.st. 2. t¢. 1., ¢l. 32. st. 3.

Politika i strategija za zastitu i i
unapredenje mentalnog zdravlja u
FBiH (2012 - 2020), Vlada FBiH
2012.

Politika i strategija za zastitu i
unapredenje mentalnog zdravlja u
FBiH (2012-2020).
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Kriterij Izjava Indkator ispunjenosti kriterija Dokazi za ocjenu Pravni osnov

1.9 CMZ na temelju strateskog Godisnji akcioni planovi treba da Uvid u: Godinji plan rada, Pravilnik o organizaciji i blizim uslovima

plana formulige godi¥nje sadrZe vremenski okvir, Godignji rad stru¢nog prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
: . . odgovornosti CMZ ili zaposlenika Usavriavanja, Godiénji plan strucnog kadra koje trebaju ispunjavati

S akeione planove: godisnji plan icilg'eve im lementaci'el;e obol'éan'aJ kvaliteta JG?)di§n'i centri za mentalno zdravlje, kao |
rada, koji je sastavni dio J . kp i jv h pl Jkl' JV_ . ’ ! edukaciji iz oblasti zloupotrebe
godisnjeg plana rada doma provjere kva iteta pruzenih plan uxqucivanja F.)acuenat?’ psihoaktivnih supstanci (,SN FBiH", broj

. . klinickih usluga (Klinicke revizije i ¢lanova porodice i zakonskih X
zdravlja, godisnji plan 73/11), ¢l. 10.
N 12, 8 VJ P ) indikatori kvaliteta). zastupnika u rad CMZ i Godisnji
strucnog usavrsavanja, iz akcionih ol st plan provjere kvaliteta pruzenih
godinji plan poboljanja Z akcionih planova proisticu klini¢kih usluga
kvaliteta, godiénji plan operativne politike i procedure
. .. koje podlijezu trogodisnjoj
evaluacije pruzanja usluga o
T . T reviziji.
prema izmjerenim procesima i
ishodima zastite, godisnji plan
za ukljucivanje pacijenata,
¢lanova porodica i zakonskih
zastupnika u rad CMZ.
16 Standardi za centre mentalnog zdravlja



Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

1.10

A

Resursi se alociraju u
skladu sa usvojenim
standardimai

normativima za CMZ.

Alokacija resursa vrsi se u skladu sa

usvojenim standardima i normativima za

CMZ te preporukama i zahtjevima
nacionalne politike i strategije
mentalnog zdravlja.

Alokaciju resursa trebalo bi vrsiti s ciljem
da se odgovori potrebama i zahtjevima

populacije u lokalnoj zajednici i
potrebama i potraZnji korisnika u
promjenljivom okruZenju.

Uvid u Izvjestaj o ostvarenim
uslugama

Standardi i normativi zdravstvene
zastite i nomenklatura usluga u FBiH
(Plava knjiga 2014), Federalno
Ministarstvo zdravstva, Zavod za javno
zdravstvo, str. 25.

Politika i strategija za zastitu i
unapredenje mentalnog zdravlja u FBiH

(2012 - 2020), Vlada FBiH 2012., str. 46.

Copyright © 2016 AKAZ
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Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov

1.11 | CMZ organizuje Prikupljanje podataka odnosi se na: Uvid u Izvjestaj o provedenoj Zakon o sistemu poboljSanja kvaliteta i

prikupljanje relevantnih postivanje prava pacijenata; (3.26) anketi zadovoljstva pacijenata, | © akreditaciji u zdravstvu (SN FBIH",
S podataka s ciljiem Klinicke usluge; Izvjedtaj o obavljenim klini¢kim bt";/ 5t?/35’52/11)' ¢l.7.st. 2, ¢l 10.
4 © v . St.2. IC. 2.
osiguranja minimalnog promociju mentalnog zdravlja; uslugama, Izvjestaj o
skupa podataka za edukaciju i edukaciju osoblja; provedenim promotivnim Zakon o pravima, obavezama i
mentalno zdravlie radi poboljsanje kvaliteta i sigurnosti usluga. aktivnostima, lzvjestaj o odgovornostima pacijenata (,SN FBiH”,
J ] o ] poboljganju kvaliteta i broj 40/10), ¢l. 63. st. 2. t¢. 3.
monitoringa evaluacije Podaci su pOUZdanl, validni i neprekldno . .
q X PR se prikupljaju radi izvjestavanja indikatore izvedbe Zakon o evidencijama u oblasti
rada centra, pracenja b «
stanja u obl'asti menadZmenta, osoblja, zavoda zltmzmcflv (;;Ss/:/ I;BIH broj 377121, ¢ 55
tal dravlia koii zdravstvenog osiguranja i lokalne T
menta nog zdravlja koji zajednice. Indikatori kvaliteta i sigurnosti za
CMZ pokriva, za domove zdravlja, AKAZ, juli 2014.
procese planiranja kao i Podaci sluZe za izracunavanje propisanih
za medunarodno indikatora kvaliteta.
izvjestavanje (ATLAS). Podaci sluZe za klini¢ke revizije i
unapredenje usluga mentalnog zdravlja.
1.12 | CMZ vodi registre iz Svi pacijenti iz ove grupe oboljenja treba Opservacija ocjenjivaca Zakon o evidencijama u oblasti
¥i i da budu obradeni somatski. zdravstva (,SN FBiH broj 37/12), ¢l. 2.
grup.e t?Z'h mentfallnlh Uvid u registre i medicinsku st. 1,t& 4., ¢l. 15. st. 4.
S oboljenja i bolesti Somatske preglede CMZ osigurava u dokumentaciju
ovisnosti vodeci racuna saradnji sa drugim sluZbama primarne
da su ovi pacijenti zdravstvene zastite (porodi¢na/obiteljska
obradeni i somatski. medicina i dr.).
18 Standardi za centre mentalnog zdravlja




Standard 2: Saradnja, koordinacija i integracija usluga

CMZ pruza koordinirane usluge korisnicima radi osiguranja kontinuiteta zastite, saradnje i integracije. U tom smislu, CMZ razvija i unapreduje
povezanost s drugim davaocima usluga i drugim sektorima na lokalnom, regionalnom i drzavnom nivou radi ostvarenja koordinirane specijalisticke

zaStite mentalnog zdravlja u zajednici.

Kriterij Izjava

Osnovni aranZmani

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

2.1 Usluge su
koordinirane na
S nivou zajednice.

Usluge i programi CMZ, poput lijecenja
i rehabilitacije pacijenata, intervencije
u krizama, podrske osobama s
invaliditetom, promocije mentalnog
zdravlja, tretmana u bolnici, razvojnih
programa, se obavljaju koordinirano s
ciliem postizanja integracije usluga.

Nacini saradnje i koordinacije s drugim
organizacijama i programima u svrhu
uspjesnijeg lijecenja, rehabilitacije,
resocijalizacije i poboljsenja
kontinuiteta zajednickog pracenja
pacijenata sa mentalnim
poremecajima i oboljenjima su
detaljno opisani.

CMZ raspolaZe sa recentnim pisanim
informacijama o raspoloZivim
resursima u zajednici, korisnickim
udruZenjima i drugi alternativni servisi,
koji su navedeni na oglasnoj ploci.

Osoblje CMZ poznaje sve raspoloZive
resurse za zastitu mentalnog zdravlja u
zajedhnici.

Intervju sa ¢lanovima tima (osoblje
je upoznato sa raspoloZivim
resursima u zajednici, rasponom
usluga i raspolaZze odgovarajuéim
adresama i kontakt telefonima)

Uvid u listu listu usluga koje pruza i
programa u kojima ucestvuje s
opisom nacina saradnje i
koordinacije s drugim
organizacijama i programima radi
uspjesnijeg lijecenja, rehabilitacije,
resocijalizacije i poboljsenja
kontinuiteta zajednickog pracenja
pacijenata sa mentalnim
poremecjima i oboljenjima, pisane
informacije o raspoloZivim
resursima u zajednici i Izvjestaj o
provedenim promotivnim
aktivnostima

Uvid u Izvjestaj o provedenim
promotivnim aktivnostima, Politiku
o nacinu saradnje i koordinacije s
drugim organizacijama

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN
FBiH", broj 46/10), ¢l. 84. st.3., ¢l. 88.
st. 2.

Zakon o lijecnistvu (,SN FBiH", broj
56/13), ¢l. 8.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,SN
FBiH“ 43/13), ¢ 13.

Zakon o evidencijama u oblasti
zdravstva (,SN FBiH broj 37/12), ¢&.
56. st.2.,tc. 15.

Pravilnik o organizaciji i bliZim
uslovima prostora, medicinsko-
tehnicke opreme, stru¢nog kadra
koje trebaju ispunjavati centri za
mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH*, broj 73/11), ¢l.
5,¢l.8,¢.25. st. 1. t¢. 4,5.i 7., ¢l.
28.st.1.t£ 6,8.i9.,.

Politika i strategija za zastitu i
unapredenje mentalnog zdravlja u
FBiH (2012 — 2020), Vlada FBiH
2012., str. 11., 30.-33.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

2.2

A

CMZ ima dokumentirane
politike i procedure koje
reguliSu sva pitanja
koordinacije u prostoru i
vremenu i koje
promoviraju saradnju i
kontinuitet zastite kroz
razli¢ite organizacione
cjeline doma zdravlja, CMZ,
druge organizacije i
programe.

Pitanje kontinuiteta zastite odnosi se
na sve raspoloZive tretmane
pacijenta u jednom CMZ i na drugim
mjestima, kao sto su: bolnice, centar
za socijalni rad (CSR),
porodi¢na/obiteljska medicina,
privatne psihijatrijske ordinacije,
relevantne agencije, nevladin sektor,
itd.

Postoje takoder opisane veze
izmedu razlicitih populacionih
programa u djecijem, odraslom i
starackom dobu.

Uvid u dokumentirane
politike i procedure koje
regulisu pitanja
koordinacije unutar CMZ i
doma zdravlja i
koordinacije s drugim
organizacijama i
programima

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe psihoatkivnih supstanci
(,SN FBiH“ broj 73/11), &. 8. st.2., &. 9 st. 1.
té. 14.

2.3

CMZ ima procedure za
upudivanja pacijenata na
isti ili visi nivo zastite i
procedure za preuzimanje
pacijenata sa visih nivoa.

Procedure se odnose na definisane
indikacije za upucivanja i redovne
revizije upucivanja i prijema na
bolnicki tretman (barem jednom
godisnje) na zajednickim i
mjeSovitim sastancima, npr. s
bolnickim osobljem.

Uvid u procedure za
dobrovoljni pristanak,
prisilnu hospitalizaciju i
procedura o upucivanju
pacijenata s mentalnim
poremecajima i oboljenjima
na isti i visi nivo zastite
procedure za preuzimanje i
pracenje pacijenata sa visih
nivoa

Uvid u revizije upucivanja
(barem jedanput godisnje)

Intervju sa ¢lanovima tima

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH", broj
46/10), ¢l. 109. st. 1.i 2.

Zakon o evidencijama u oblasti zdravstva
(,SN FBiH" broj 37/12), ¢l. 45. st.2.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
strucnog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstanci
(,SN FBiH", broj 73/11), ¢l. 8 st. 1., ¢l. 9 st. 1.
té. 4.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

2.4

S

Protok pacijenata izmedu
pojedinih organizacionih i
funkcionalnih cjelina
unutariizvan CMZ je
nesmetan zahvaljujudi
imenovanoj osobi koja je za
to zaduZena.

Imenovana osoba za koordinaciju i
kontakte sa korisnicima zaduZena je
za protok pacijenata izmedu
porodi¢ne/obiteljske medicine, CSR,
bolnice, drugih sektora i CMZ i za
vezu izmedu akutnih i
rehabilitacijskih programa,
ukljucujuci kako institucionalne tako
i rehabilitacijske programe u okviru
korisnickih udruZenja koja provode
takve programe.

Postoji pisana odluka o imenovanju
jedne osobe u CMZ zaduZene za
koordinaciju i postoje pisani dokazi o
obavljanju i rezultatima
koordinacije.

Opservacija ocjenjivaca
Intervju sa ¢lanovima tima

Uvid u odluku o imenovanju
jedne osobe u CMZ
zaduZene za koordinaciju i
pisane dokaze u vezi sa
obavljanjem i rezultatima
koordinacije

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstanci
(,SN FBiH* broj 73/11), &. 25 st. 1. t&. 1., 4.,
5.i7.
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Koordinacija usluga na nivou lokalne zajednicei i saradnja

Kriterij Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

2.5 CMZ je upoznat sa radom
zdravstvenih i ustanova

S socijalne zaStite u svom
okruZenju i s njima ima
dokumentirane protokole
o saradnji.

1. Osoblje CMZ je upoznato sa
postojanjem i radom drugih
zdravstvenih i ustanova socijalne
zastite u okruZenju (dijagnosticki
centri, bolnice, drugi CMZ, CSR,
socijalne komune, zasti¢ene kuce,
timovi porodi¢ne/obiteljske
medicine, zavodi za javno zdravstvo,
itd.).

2. CMZima pisane protokole o saradnji
sa institucijama i organizacijama s
kojima najcesce saraduje.

Intervju sa ¢lanovima tima

Uvid u dokumentaciju
(protokol o saradnji sa
CMZ-om, Skolama,
bolnicama, drugim
organizacionim jedinicama
u ustanovi, vladinim i
nevladinim organizacijama)

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstanci
(,SN FBiH*, broj 73/11), ¢l. 8 st. 2.

2.6 Postoje redovni sastanci
izmedu osoblja CMZi

A saradnickih organizacija
radi osiguranja kontinuiteta
zastite, koordinacije s
ciljem postizanja
integracije usluga.

CMZ i saradnicke organizacije na temelju
protokola o saradnji i uzajamnih potreba
odreduju vrstu, sadrZaj i ucestalost
redovnih sastanaka (najmanje jednom u
tri mjeseca). Sastanci kao oblik saradnje i
koordinacije definisu se u okviru politike
koordinacije.

Uvid u Politiku o nacinu

saradnje i koordinacije s
drugim organizacijama i

Protokol o suradnji

Intervju sa ¢lanovima tima

Uvid u zapisnike sa
sastanaka i svu
dokumentaciju proisteklu iz
odluka i smjernica
utvrdenih na sastancima

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstanci
(,SN FBiH“ broj 73/11), &l. 8 st. 2., €. 25 st.
1.t¢1,4,5.i7
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Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
2.7 CMZ je dio primarne Osoblje CMZ upoznato je s organizacijom, Intervju sa ¢lanovima tima (Osoblje Pravilnik o organizaciji i

S

zdravstvene zastite i
promovira
sveobuhvatnu zastitu
mentalnog zdravlja
narocito u saradnji sa
timovima
porodiéne/obiteljske
medicine.

dijagnostickim i terapijskim mogucnostima
ostalih sluZzbi doma zdravlja, saraduju s njima s
ciliem rjesavanja zdravstvenih potreba
pacijenata CMZ.

Osoblje CMZ organizira redovne zajednicke
sastanke sa timovima porodi¢ne/obiteljske
medicine na svom podrucju radi jasnog
definisanja nadleZnosti, planiranja brige za
somatsko zdravlje korisnika usluga CMZ,
razmjene misljenja i podataka o pacijentima i
uslovima u kojima Zive, zajednickih edukacijskih
sesija, rieSavanja tehnickih pitanja komunikacije
i povratnih informacija te izrade zajednickih
protokola i vodica, a sve s ciliem uspjesnijeg
lijecenja, rehabilitacije, resocijalizacije i
poboljsanja kontinuiteta zajednickog pracenja
pacijenata s mentalnim poremecajima i
oboljenjima.

CMZ moZe opisati nacine saradnje s
drugim sluzbama doma zdravlja i
timovima porodi¢ne/obiteljske
medicine)

Uvid u zapisnike sa sastanaka,
realizirane odluke, dokazima o
zajednickim naporima u pracenju
pacijenata, edukacijske sesije,
protokole i vodice za tretman
pacijenata sa mentalnim
problemima, o nacdinima rjesavanja
pitanja komunikacija i medusobnog
informisanja te trazanjem
dokumentiranih dokaza o saradnji
(npr. psihijatrijska misljenja po
zahtjevu tima porodi¢ne/obiteljske
medicine i evidenciju o pisanim i
telefonskim kontaktima)

blizim uslovima prostora,
medicinsko-tehnicke
opreme, strucnog kadra
koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno
zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci
(,SN FBiH“ broj 73/11), ¢l.
8st.1,¢l25st. 1. t¢. 1. i
4.
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... SaradnjasaCentromzasocijalnirad(CSR)

Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

2.8

S

CMZ usko saraduje sa CSR.

Osoblje CMZ dobro je upoznato sa

znacajem i ulogom CSR u tretmanu

pacijenata s mentalnim
problemima, nadleZnostima i
rasponom usluga koje pruza.

Postoji protokol o saradnji izmedu
CMZi CSR.

Postoje pisane procedure kako
postupati u odredenim stanjima i

oboljenjima (upucivanje, tretman).

CMZ odrZava redovne sastanke sa
CSR radi razmjene informacija i
iskustava, zajednickog pracenja
pacijenata i planiranja zajednickih
edukacijskih sesija.

Uvid u dokumentaciju:
zapisnici sa sastanaka i svu
dokumentaciju koja se odnosi
na ne/realizirane dogovore i
zakljucke, usvojene procedure
koje se odnose na upudivanja
u CSR i zajednicki tretman
pacijenata te Protokol o
saradnji

Intervju s osobljem
(Ocjenjivaci provjeravaju
upucenost osoblja CMZ u rad,
ulogu, znacaj i nadleznosti
CSR u lije¢enju pacijenata s
mentalnim problemima)

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
strucnog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i
edukaciji iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN FBiH”, broj
73/11), &l. 8 st. 2., &l 25 st. 1. t&. 5. 7.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

2.9

A

CMZ usko saraduje
sa bolnickom
ustanovom odnosno
bolni¢kim
odjeljenjem koje se
bavi lijeCenjem
mentalnih oboljenja.

Osoblje CMZ upoznato je sa radom bolnice ili
bolnickog odjeljenja koje lijeci psihijatrijske
bolesnike i rasponom usluga koje bolnica pruZa.
Postoji protokol o saradnji izmedu CMZ i lokalne
bolnice.

Postoje pisane procedure i vodici kako postupati u
odredenim stanjima i oboljenjima (upucivanje,
tretman, preuzimanje i pracenje pacijenata nakon
hospitalizacije).

CMZ vrsi redovne audite saradnje sa bolnicom,
pregleda upudivanja, tretmane i preuzimanje
odnosno pracenje pacijenata nakon hospitalizacije.
CMZ odrZava redovne sastanke sa bolnickim
odjeljenjem koje lijeCi pacijenta s mentalnim
poremecajima i oboljenjima radi razmjene
iskustava, razmjene podataka o pacijentima,
planiranja zajednickih strucnih i edukacijskih sesija,
izrade zajednickih procedura, protokola i vodica,
planiranja tehnicke osnovice radi boljeg
komuniciranja i informiranja (elektronska
uvezanost, zajednicke baze podataka, odnosno
registri).

CMZ uspostavlja i kontinuirano vodi registar o
hospitalizacijama i rehospitalizacijama za svoje
pacijente, ukljucujuci i prisilne hospitalizacije.

Registar (baza podataka) treba da sadrZi najmanje:

generalije, dijagnozu zbog koje je hospitaliziran,
bolnicu i datum hospitalizacija i otpusta iz bolnice
te datum kad su ovi podaci uvedeni u registar.

Intervju sa ¢lanovima tima
(Ocjenjivaci provjeravaju
upoznatost osoblja CMZ sa
radom lokalne bolnice koja
tretira psihijatrijske bolesnike)

Uvid u dokumentaciju: Protokol o
saradnji, usvojene pisane
procedure i vodice koje se
odnose na upucivanje, tretman i
preuzimanje pacijenata nakon
hospitalizacije, rezultate klinicke
revizije koje se odnose na
saradnju s bolnicom, upucivanje,
tretmane, preuzimanje i pracenje
pacijenata nakon hospitalizacije,
zapisnici sa sastanaka i svu
dokumentaciju koja se odnosi na
(ne)realizirane dogovore i
zakljucke, izvjestaji sa zajednickih
edukacijskih sesija i registar
hospitalizacija i rehospitalizacija i
provjera da liizmedu CMZ i
bolnice postoji odgovarajuca
razmjena podataka radi vodenja
registra

Opservacija elektronske
uvezanosti: zajednicke baze
podataka i registri

Pravilnik o organizaciji i
blizim uslovima prostora,
medicinsko-tehnicke
opreme, strucnog kadra
koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje,
kao i edukaciji iz oblasti
zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH“, broj
73/11), &l. 8 st. 1., &l. 25 st.
1.t¢ 1.i4.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

2.10

A

CMZ je upoznat sa
postojanjem i radom
drugih ustanova koje su
ukljucene u zastitu
mentalnog zdravlja, a iz
oblasti zastite djece,
zastite starijih osoba,
zaStite osoba s

invaliditetom, obrazovnih

ustanova, policije,

ustanova za zaposljavanje i

stanovanje, nevladinog
sektora, korisnickih
udruzenja, itd.

CMZ ima Politiku borbe
protiv stigme.

Postoje protokoli o saradnji izmedu
CMZ i drugih ustanova i organizacija
odnosno drugih sektora ukljucujuci i
korisnicka udruZenja.

Protokolom se requlisu pitanja
zajednickih sastanaka radi
unapredenja zastite mentalnog
zdravlja, organizacija seminara i
prezentacija CMZ ustanovama drugih
sektora, konkretna pomo¢ nevladinim
organizacijama i obrnuto, organizacija
radionica iz prevencije mentalnog
zdravlja za nastavnike, pedagoge,
djecu, njihove roditelje, njegovatelje i
sl.

Protokolom se regulise upucivanje
korisnika usluga u korisnicka
udruZenja, bliska saradnja, konkretna
pomoc i podrska te redovnost
zajednickih sastanaka i zajednickih
aktivnosti sa korisnickim udruZenjima,
s ciliem poboljsanja kvaliteta Zivota,
oporavka i povecanja nivoa socijalne
inkluzije, kao i smanjenja stigme i
diskriminacije usmjerene prema osoba
sa mentalnim poremecajima i
njihovim porodicama.

Intervju sa ¢lanovima tima i
korisnicima — ¢lanovima
korisni¢kih udruzenja i
¢lanovima njihovih porodica

Uvid u dokumentaciju:

1.

Politika o kontinuiranoj
borbi protiv stigme,

Protokol o saradnji sa
korisni¢kim udruzenjima,
ukljucujudéi i udruzenja
korisnika sa tezim
mentalnim
poremecajima prema
kojima su stigma i
diskriminacija
najizraZenije,

Program intervencija
socijalne inkluzije
korisnika usluga
mentalnog zdravlja,

Zapisnici sa sastanaka i
dokumentaciju koja se
odnosi na (ne)realizirane
dogovore i zakljucke.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
strucnog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i
edukaciji iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,,SN FBiH”, broj
73/11), ¢&l. 8st. 2., ¢l. 25st. 1. t6. 5.0 7.
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DRUGO POGLAVLIE: USLUGE CENTRA ZA MENTALNO ZDRAVLIE



Standard 3: Prava pacijenta

CMZ priznaje i posStuje prava svakog pacijenta sa mentalnim poremecajima i oboljenjima u skladu sa Zakonom na nacin koji uvazava licno dostojanstvo i

pravo na izbore i informacije.

. Osnoviiaranimani ___________________

Kriterij Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

3.1 Osoblje CMZ poznaje i
pridrzava se vazecih
pravnih propisa iz oblasti
mentalnog zdravlja.

S

Ocjenjivaci se kroz razgovor uvjeravaju da
osoblje CMZ dobro poznaje odredbe ovih
propisa relevantne za zdravstvenu zastitu
pacijenata iz oblasti mentalnog zdravlja.

Intervju sa ¢lanovima
tima (osoblje CMZ
dobro poznaje odredbe
ovih zakona)

Uvid u dokumentaciju
(u CMZ postoje i
osoblju tima su
dostupni isprintani
primjerci navedenih
propisa)

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH*, broj
46/10), ¢. 34., 84., 88. i 236.

Zakon o zastiti osoba sa dusevnim smetnjama
(«SN FBiH», br.37/01 i 40/02).

Zakon o pravima, obavezama i odgovornostima
pacijenata (,SN FBiH”, broj 40/10).

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima prostora,
medicinsko-tehnicke opreme, stru¢nog kadra koje
trebaju ispunjavati centri za mentalno zdravlje,
kao i edukaciji iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN FBiH", broj 73/11),
cl. 22 st. 5.

3.2 Prilikom prvog pregleda,
pacijenti i zakonski
zastupnici obavjestavaju
se usmeno o njihovim
pravima i skrece im se
paznja na kljucne pisane
izvode iz Zakona o
pravima, obavezama i
odgovornostima
pacijenata koji su u
prostorima doma zdravlja
postavljeni na vidno
mjesto.

1. Usmeno obavjestenje i uputa o
pisanom izvodu iz Zakona mora se
saopstiti pacijentu i drugim
korisnicima razumljivim jezikom.

2. Usmeno obavjestenje pacijentu se
daje u trenutku kad je ovaj sposoban
razumjeti pruZene informacije.

3. Djeci koja mogu razumjeti, takoder se
saopstavaju njihova prava u prisustvu
roditelja ili zakonskog zastupnika.

4. CMZ ima informativni materijal i
Registar informativnog materijala
gdje su navedeni nazivi informativnih
materijala, datum kada je napisan i
ko je sudjelovao u njihovom kreiranju.

Opservacija ocjenjivaca
Intervju sa ¢lanovima
tima

Uvid u informativni
material i Registar
informativnog
materijala

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH", broj
46/10), ¢l. 27. st. 2. t¢. 2. i 3.

Zakon o zastiti osoba sa dusevnim smetnjama
(«SN FBiH», br.37/01 i 40/02).

Zakon o lijecnistvu (,SN FBiH*, broj 56/13), ¢l. 35.
st. 1. i cl. 36.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,SN FBiH”,
43/13), ¢l. 35. st. 1. t4. 4.

Zakon o pravima, obavezama i odgovornostima
pacijenata (,SN FBiH”, broj 40/10). ¢&l. 8. i 9.
Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima prostora,
medicinsko-tehnicke opreme, strucnog kadra koje
trebaju ispunjavati centri za mentalno zdravlje,
kao i edukaciji iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN FBiH*, broj 73/11),
cl. 22 st. 5.
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Kriterij Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

33 Prava pacijenata u vezi sa
informiranosti iz

S prethodnog kriterija se
postuju, osim u
situacijama kad pacijent
zbog psihickog stanja
nema uvid u svoju bolest
i potrebu lijecenja te je
zdravsteno stanje
pacijenta takvo da
ugrozava vlastito zdravlje
ili Zivot ili sigurnost
drugih osoba.

Ako se lijecnicki postupak provodi bez
pristanka osobe sa dusevnim smetnjama
treba u mjeri, u kojoj je to moguce,
objasniti toj osobi moguce postupke
njezinog lijecCenja i ukljuciti tu osobu u
planiranje njezinog lijecenja

Intervju sa ¢lanovima
tima

Zakon o zastiti osoba sa dusevnim smetnjama
(«SN FBiH», br.37/01i40/02), ¢l. 9., ¢l 11. st.
1.t¢ 1.i2.

34 Postivanje prava
pacijenata sa mentalnim
A poremecajima i
oboljenjima jasno je
istaknuto u strateSkom
planu CMZ, odnosno
doma zdravlja i ugradeno
je u opise poslova osoblja
CMZ.

1.  Strateski plan doma zdravlja i CMZ
sadrZi klauzulu o postivanju prava
pacijenata sa mentalnim
poremecajima i oboljenjima.

2. Opisi poslova osoblja CMZ sadrZe
obaveznu klauzulu o postivanju prava
pacijenata sa mentalnim
poremecajima i oboljenjima.

Opservacija ocjenjivaca
Intervju sa ¢lanovima
tima

Uvid u Strateski plan
doma zdravljai CMZi
opis poslova osoblja CMZ

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH", broj
46/10), ¢l. 27. st. 2. t&. 2. i 3.

Zakon o lijecnistvu (,SN FBiH“, broj 56/13), ¢l.
35.st. 1.icl 36.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,SN FBiH”,
43/13), ¢l. 35. st. 1. t4. 4.

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata (,SN FBiH®, broj
40/10), ¢l. 8. 9.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
strucnog kadra koje trebaju ispunjavati centri
za mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz oblasti
zloupotrebe psihoaktivnih supstanci (,SN
FBiH", broj 73/11), ¢l. 22 st. 5.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

3.5

S

CMZ ima lako
pristupacnu, senzibilnu
i fer proceduru za
izjavljivanje i urucenje
prigovora od strane
pacijenata i korisnika
koja sadrzi i postupanje
po prigovoru i nacine
rjeSavanja prigovora.

CMZ ima dokumentiranu proceduru
kojom je regulisan nacin prihvatanja
sugestija i prigovora te nacini
postupanja po prigovoru i rjeSavanja
prigovora koja je usvojena na nivou
doma zdravlja.

Osoblje je upoznato sa postupkom
prihvatanja i rieSavanja prigovora
pacijenata i zakonskih zastupnika.

CMZ podstice pacijente i zakonske
zastupnike da iznose svoja misljenja,
sugestije i prigovore na rad CMZ.

CMZ ima letke, postere ili brosure,
istaknute na vidnim mjestima, u kojima
se objasnjava postupak prihvatanja i
rjeSavanja prigovora pacijenata i
zakonskih zastupnika prilagodeni, sa
tehnikama za gluhe , slijepe i slabovide
osobe.

CMZ redovno analizira sugestije i
prigovore na sastancima Sireg tima i u
vezi s tim donosi odgovarajuce zakljucke
i unapreduje svoju praksu.

Opservacija ocjenjivaca
Intervju sa ¢lanovima tima

Uvid u Proceduru
postupanja po zalbama,
izvjestaj, analiza i
preporuke za postupanje u
vezi sa Zalbama,
informativni materijal o
nacinu prihvatanja i
postupanja po Zalbamai
zapisnike sa sastanaka i
rezultate unapredenja
prakse

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH", broj
46/10), ¢l. 27. st. 2. t¢. 15.

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata (,SN FBiH, broj
40/10), ¢l. 6. t¢. 15., ¢ 9. st. 4. t¢. 2. al. 1.,
c¢l. 41.-43. i 61.-64.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
strucnog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH*, broj 73/11), ¢l. 9. st.
7.
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... Pravonadostupnostzastite ..

bez diskriminacije, bez

obzira na njihovu dob, spol

i spolnu orijentaciju,
etnicku pripadnost,
kulturu, svjetonazor i
vjerska uvjerenja,
socijalno-ekonomski
poloZaj, prethodne
psihijatrijske dijagnoze,
forenzicki status i fizicko
zdravstveno stanje i
invaliditet.

Osoblje CMZ je upoznato sa
nediskriminacijom po bilo kojem
osnovu kad pacijent traZi i zdravstvenu
zastitu u CMZ i za to postoji
procedura.

Pacijenti ili zakonski zastupnici
izjavljuju da se osoblje CMZ prema
njima odnosi s postovanjem.

CMZ anketira pacijente, a ocjenjivaci
¢e pregledati odgovore na pitanje iz
anketnog upitnika — da li se osoblje
CMZ prema pacijentma odnosi s
postovanjem. Najmanje 80% odgovora
na ovo pitanje treba biti pozitivno.
Ocjenjivaci ¢e nakon ocjenjivacke
posjete pregledati najmanje 20
popunjenih upitnika da bi se u ovo
uvjerili. Alternativa je razgovor s
pacijentima i 4 pozitivna odgovora od
5 ispitanika.

dostupnosti zdravstvene
zastite u CMZ, lzvjestaj o
anketiranju i Proceduri
nediskriminacije

Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
3.6 CMZ osigurava i izjavljuje Izjava o jednakom pristupu zastiti u Intervju sa €lanovima tima | Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH", broj
7 CMZ je dokumetirana (u sastavu misije 46/10), ¢l. 19.
da pruza zdravstvenu. o) ( / Uvid u Politiku CMZ o
S zastitu svojim korisnicima ) i javno objavljena. nediskriminaciji i jednakoj | Zakon o liiecnistvu (,SN FBIH", broj 56/13),

cl. 2.st. 1.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,SN FBiH",
43/13), ¢l. 2.

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata (,,SN FBiH", broj
40/10), ¢l. 9. st

Zakon o osnovama socijalne zastite, zastite
civilnih Zrtava rata i zastite porodica sa
djecom FBiH, SluZbene novine FBiH 36/99,
54/04, 42/06
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

3.7

S

CMZ osigurava nesmetan
fizicki pristup osobama sa
fizickim i senzornim
invaliditetom.

Dom zdravlja u kojem se nalazi CMZ,
ili ako je Centar na posebnoj lokaciji,
osiguravaju rampu ili lift za transport
osoba s invaliditetom koje se krecu
pomocu kolica.

Iz prostorija CMZ uklonjene su sve
kabaste i druge zapreke
(arhitektonske barijere) koje bi mogle
omesti kretanje osoba s
invaliditetom.

Opservacija ocjenjivaca

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,,SN FBiH",
broj 46/10), ¢l. 18., ¢l. 27. st. 2. t¢. 1., ¢ 55.
st. 1. t¢. 3.,

Pravilnik o bliZim uvjetima prostora,
opreme i kadra za osnivanje i obavljanje
zdravstvene djelatnosti u zdravstvenim
ustanovama (“SN BiH”, broj 26/12), ¢l. 2.
st. 1. t¢ 8., cl. 7. st. 2.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
strucnog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH”, broj 73/11), ¢&l. 6., ¢l.
11st. 1.t¢. 2., ¢l 12.

3.8

CMZ osigurava dovoljno
dugo i takvo radno
vrijeme koje pogoduje
vecini korisnika.

CMZ osigurava ambulantne usluge iz
oblasti zastite mentalnog zdravlja,
rehabilitacije i resocijalizacije u
direktnom radu s pacijentima i
njihovim zakonskim zastupnicima
najmanje 30 sati tokom radne
sedmice.

Obavjestenje o redovnom radnom
vremenu i telefonskim brojevima
pristupacno je na ulazu u CMZ i na
oglasnoj ploc¢i CMZ.

Opservacija ocjenjivaca o
postojanju obavjestenja na
ulazu i unutar CMZ-a o
rasporedu radnog vremena i
kontakt telefonima radi
dobivanja dodatnih
informacija

Uvid u odluku menadZmenta
doma zdravlja o radnom
vremenu CMZ i raspored i
duZinu redovnog radnog
vremena u knjizi evidencije

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH",
broj 46/10), &l. 182. st. 2. té. 2.

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata (,SN FBiH",
broj 40/10), ¢l. 9, st. 4. té.1.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH", broj 73/11), ¢&l. 6.
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Kriterij Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

3.9 Pacijenti koji su upuceni u
CMZ ili koji se

A samoinicijativno jave u
CMZ, mogu se pregledati
za nehitne zdravstvene
probleme u roku od
maksimalno 7 radnih
dana.

1. CMZuredno vodi evidenciju
zakazanih pregleda sa mjese¢nim
izracunom prosjecne duZine cekanja
na preglede (lista cekanja).

Ocjenjivaci ¢e pregledati odgovore na
pitanje iz anketnog upitnika — da li se
usluge u CMZ mogu dobiti unutar 7 dana
od dana zakazivanja pregleda. Najmanje
80% odgovora na ovo pitanje treba biti
pozitivno. Ocjenjivaci ¢e nakon
ocjenjivacke posjete pregledati najmanje
20 popunjenih upitnika da bi se uvjerili u
postivanje normativa. Alternativa je
razgovor s pacijentima i 4 pozitivna
odgovora od 5 ispitanika

Uvid u svesku zakazivanja |
Izvjestaj o sprovedenoj
anketi

Intervju s pacijentima

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH",
broj 46/10), ¢l. 27. st. 2. t¢. 10.

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata (,,SN FBiH",
broj 40/10), ¢l. 32.

Zakon o lije¢nistvu (,SN FBiH", broj 56/13),
cl. 38. st. 2.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,SN
FBiH", 43/13), ¢l. 40. st. 1.

3.10 CMZ ima fleksibilan
sistem zakazivanja

A pregleda radi onih
pacijenata kojima je
potrebna duza
konsultacija, ocjena
stanja ili pregled s
maksimalnom duzinom od
jedan sat.

CMZ uredno vodi evidenciju zakazanih
pregleda sa mjesecnim izracunom
prosjecne duZine ¢ekanja na preglede koji
iziskuju duZu konsultaciju.

Uvid u svesku zakazivanja
pregleda

Intervju s osobljem da li u
CMZ postoji fleksibilan
sistem zakazivanja pregleda
za pacijente kojima su
potrebne duze konsultacije

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH”,
broj 46/10), ¢l. 182. st. 2. t¢. 2.

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata (,SN FBiH",
broj 40/10), ¢l. 9, st. 4. té.1.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH”, broj 73/11), &l. 6.
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Kriterij |

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

3.11

A

Pacijenti i zakonski
zastupnici mogu zakazati
telefonski ili putem SMS-
a (za gluhe osobe)
uobicajene i duze
preglede u CMZ i obracati
se centru u slucajevima
iskrslih problema i za to
postoji odgovarajuca
procedura.

CMZ uredno vodi evidenciju
telefonskih poziva od strane
pacijenata, ¢lanova porodice i
zakonskih zastupnika koji se odnose
na zakazivanje pregleda i iskrsle
zdravstvene i druge probleme.

Postoji procedura za telefonsko
zakazivanje pregleda koja ukljucuje i
odgovaranje na telefonske pozive u
slucajevima iskrslih zdravstvenih i
drugih relevantih problema.

Uvid u Proceduru o nacinu
komuniciranja putem
telefona, svesku telefonskih
poziva i evidenciju
telefonskih poziva nakon
kojih su dogovoreni
uobicajeni i duZi pregledi u
cMmz

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata (,SN FBiH”,
broj 40/10), €. 9, st. 4. té.1.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
strucnog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH”, broj 73/11), ¢l. 6. i ¢l.
9.st. 1. t¢. 8.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

3.12

A

CMZ organizira i
obavlja kuéne i druge
planirane posjete na
podrucju za koje je
nadlezZan.

1. Planirane kucne posjete odnose se na posjete osobama
koje su lijecene ili se nalaze pod strucnim nadzorom
CMZ.

2. Planirane kucne posjete odnose se na posjete osobama
koje su lijecene ili se nalaze pod struc¢nim nadzorom
CMZ, a ukljucene su u neki od modela organiziranog
stanovanja, korisnickim udruZenjima i u drugim
ustanovama, uz saglasnost pacijenta ili zakonskog
zastupnika.

3. Ako CMZ ne obavlja kucne posjete iz dovoljno
obrazloZenih razloga, moZe traZiti izuzece od pregleda
ovog kriterija.

4.  Postoji dokumentirana procedura za kucne i druge
planirane posjete.

5. Osoblje CMZ je upoznato s procedurom kucnih i drugih
planiranih posjeta.

6. Pacijentii zakonski zastupnici su upoznati sa
mogucnostima kucnih i drugih planiranih posjeta.

7. CMZ uredno vodi evidenciju o obavljenim kuénim i
drugim planiranim posjetama.

Ocjenjivaci ¢e pregledati odgovore na pitanje iz anketnog

upitnika — da li su pacijenti ili zakonski zastupnici upoznati s

procedurom kucnih ili drugih planiranih posjeta. Najmanje

80% odgovora na ovo pitanje treba biti pozitivno. Ocjenjivaci

¢e nakon ocjenjivacke posjete pregledati najmanje 20

popunjenih upitnika da bi se uvjerili da Ii pacijenti i/ili

zakonski zastupnici poznaju da postoje mogucnosti kucnih i

drugih planiranih posjeta. Alternativa je razgovor s

pacijentima i 4 pozitivna odgovora od 5 ispitanika.

Intervju sa ¢lanovima
tima (Osoblje je dobro
upoznato s procedurom
kucnih i drugih
planiranih posjeta)

Uvid u Proceduru o
kucnim posjetama,
evidenciju kucnih
posjeta i drugim
planiranim posjetama,
informativni materijal i
lzvjestaj o sprovedenoj
anketi

Uvid u anketni upitnik i
rezultate ankete.

Zakon o zdravstvenoj zastiti
(,SN FBiH", broj 46/10), cl. 33.,
st. 2.

Pravilnik o organizaciji i bliZim
uslovima prostora, medicinsko-
tehnicke opreme, strucnog
kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje,
kao i edukaciji iz oblasti
zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH", broj
73/11),¢l. 6., ¢l 9. st. 1. t¢. 9., ¢l
23. st. 1. tC. 5.
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Pravo na informacije

Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
3.13 Osoblje CMZ upoznato je | 1.  Poznavanje Zakona posebno se odnosi | - Intervju sa ¢lanovima tima Zakon o pravima, obavezama i
sa Zakonom o pravima, na poznavanje &lanova 8., 9. i 11. koji odgovornostima pacijenata (,SN

S obavezama i reguligu pitanja informisanja FBIH", broj 40/10), cl. 8.-15.

pacijenata, ¢lanova porodice i

odgovornostima
g zakonskih zastupnika.

pacijenata (,,SN FBiH",
broj 40/10). 2. Ocjenjivaci provjeravaju u kojoj mjeri
osoblje CMZ razumije navedene
clanove Zakona, posebno kad je rijec o
razlikovanju prava na informacije od
prava na obavjestenje.

3.14 CMZ informise pacijente, | 1. Leci, brosure i posteri sadrZe - Opservacija ocjenjivaca na koji Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN

¢lanove porodice i informacije o dostupnim uslugama u nacin osoblje CMZ koristi FBIH", broj 46/10), ¢l. 27., st. 2. tC. 2.
A njihove zakonske CMZ, drugim zdravstvenim i socijalnim zdravstveno-promotivne Zakon o pravima, obavezama i
zastupnike i druge ustanovama, korisnickim udruZenjima materijale kada pacijente i odgovornostima pacijenata (,SN
.. v . i sl. te o najcescim mentalnim zakonske zastupnike informise FBiH*, broj 40/10), &l. 8.-15.
korisnike o raspoloZivim o Co L .
poremecajima i oboljenjima i nacinima (aktivno i savjetodavno ili N v
uslugama unutar CMZ " . . . . . . Zakon o lijecniStvu (,,SN FBiH", broj
€ . . njihovog lije¢enja po mogucnosti na pasivno) te da li oglasna ploca, 56/13), &. 36

kao i o drugim dostupnim Brajevom pismu za slijepe i slabovide ¢ekaonica, i druge prostorije
resursima u zajednici, osobe”. imaju odgovarajuce zdravstveno- | Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,SN
uklju€ujudi i informacije o promotivne materijale za FBiH’, 43/13), ¢l. 40. st. 1.

2. Ako takvi materijali ne postoje,

ocjenjivaci ¢e zatraZiti dokument o
3 zahtjevu CMZ prema domu zdravilja da | - Uvid u informativni materijal
njihovog tretmana. se zdravstveno-promotivni materijali
osmisle, dizajniraju i Stampaju. Kriterij
e biti zadovoljen ako CMZ posjeduje
takav dokument o zahtjevu prema
domu zdravlja.

najces¢im mentalnim
problemima i nacinima

pacijente i druge korisnike
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

3.15

S

Oglasna ploca sadrzi
relevantne
informacije za
pacijente, zakonske
zastupnike, osoblje i
saradnike.

Oglasna ploca sadrZi najmanje imena osoblja CMZ,
adresu, broj telefona i faxa, radno vrijeme svih
organizacionih jedinica, SOS telefon ako postoji u
CMZ te informacije o pravu na prigovor i postupku
po prigovoru

Opservacija ocjenjivaca

Uvid u sadrzaj informacija na
oglasnoj ploci

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN
FBiH“, broj 46/10), ¢l. 27., st. 2. t¢. 2.
Pravilnik o organizaciji i bliZim
uslovima prostora, medicinsko-
tehnicke opreme, stru¢nog kadra koje
trebaju ispunjavati centri za
mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH", broj 73/11), &l
9.st. 1. t& 7.
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Kriterij

Pravo na obavjestenje u postupku lije€¢enja i informirani pristanak
Uputstvo

Izjava

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

3.16

S

Pacijenti, zakonski
zastupnici i saradnici, koji
su ukljuceni u tretman,
primaju dovoljno
obavjestenja vezanih za
dijagnostiku i tretmane
radi osiguranja prava na
samostalno odlucivanje u
pogledu prihvatanja ili
odbijanja istih.

CMZ se pridrZava zakona i strucnih
preporuka u pogledu obavjestavanja
pacijenta.

CMZ u sklopu anketiranja svojih korisnika
postavlja i pitanje — da li pacijenti primaju
dovoljno obavjestenja o svrsi, znacaju,
koristima i rizicima predloZenih pretraga i
tretmana, i da li su im ponudeni alternativni
dijagnosticki i terapijski postupci. Pacijenti
se takoder pitaju da li im je psihijatar
saopstio dijagnozu poremecaja ili oboljenja i
da li su upoznati s prognozom njihovog
stanja. Ocjenjivaci ¢e pregledati odgovore
pacijenata na ova pitanja i kriterij e biti
ispunjen ako je barem 80% anketiranih
pozitivno odgovorilo na ova pitanja. Broj
pregledanih popunjenih upitnika treba da
iznosi najmanje 20 po jednom timu CMZ.
Pregled upitnika obavlja se nakon zavrsene
ocjenjivacke posjete. Ako se ovaj kriterij
provjerava u direktnom intervjuisanju
pacijenata, da bi kriterij bio ispunjen,
najmanje 4 od 5 anketiranih pacijenata
treba da na pitanja odgovori pozitivno.

Intervju sa psihijatrom i
saradnicima na koji nacin
obavjestavaju pacijente,
druge korisnike i zakonske
zastupnike o svrsi, znacaju,
koristima i rizicima
predloZenih pretraga i
tretmana, drugim mogucim
pretragama i tretmanima te
o dijagnozi i prognozi
poremecaja ili oboljenja

Intervju sa pacijentima i
zakonskim zastupnicima

Uvid u rezultate sprovedene
ankete

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata (,SN
FBiH“, broj 40/10), ¢l. 10. i 11.
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Kriterij Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

3.17 | Svilije¢nicki postupci i 1
medicinski tretmani
S obavljaju se —
dobrovoljno uz
prethodnu saglasnost
pacijenta odnosno
zakonskog zastupnika.

Procjenu vrsi psihijatar
u skladu sa ¢lanovima
8.1 9. Zakona o zastiti 2.
osoba sa dusevnim
smetnjama.

CMZ ima pisanu proceduru o sljedec¢im
postupcima:

Procjena sposobnosti pacijenta da dd
pristanak/saglasnost za lije¢nicki postupak
i/ili medicinski tretman;

Nacin povlacenja date saglasnosti;

Nacin postupanja s pacijentima koji odbijaju
odredeni tretman ili ne postuju prethodno
dogovoreni plan za medikamentozni ili
psihosocijalni tretman.

Psihijatar moZe opisati nacin na koji
procjenjuje sposobnost pacijenta da prihvati
ili odbije tretman i nacin dobivanja
saglasnosti za svoje postupke i medicinske
tretmane.

Pristanak na medicinski tretman pacijent ili
zakonski zastupnik moZe povuci u bilo kojem
trenutku uz prethodno obavjestenje o
mogucim posljedicama takvog postupka.

Osoblje CMZ opisuje nacin postupanja s
pacijentima koji odbiju lijecnicke postupke
odnosno medicinski tretman.

Obrazac 1 (,SN FBiH”, br. 53/01) je pristanak
obavijestenog pacijenta na dobrovoljnu
hospitalizaciju koji popunjava CMZ a
potpisuje pacijent ili zakonski zastupnik.

Intervju sa ¢lanovima tima

Uvid u Proceduru
pristanka/odbijanja
dijagnosticke procedure ili
medicinskog tretmana

Uvid u kopiju popunjenog
obrasca odnosno ispis
sadrZaja popunjenog
obrasca ako kopija nije
dostupna

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN
FBiH“, broj 46/10), ¢l. 27., st. 2. t¢. 5.

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata (,SN
FBiH*, broj 40/10), ¢l. 17.-24.

Zakon o zastiti osoba sa dusevnim
smetnjama (,SN FBiH", br.37/01 i
40/02), ¢l 8. i 9.

Pravilnik o organizaciji i bliZim
uslovima prostora, medicinsko-
tehnicke opreme, stru¢nog kadra koje
trebaju ispunjavati centri za
mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH*, broj 73/11), ¢l
9.st. 1. t¢. 2., 3.1 14.

Uputstvo o sadrZaju obrazaca u
provedbi Zakona o zastiti osoba sa
dusevnim smetnjama (,,SN FBiH, broj
53/01)
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

3.18

S

Za prisilnu hospitalizaciju
pacijenata s duSevnim
smetnjama postoji
odgovarajuca procedura.

1. Procjenu i odluku o prisilnoj
hospitalizaciji vrsi psihijatar
nakon obavljenog pregleda
pacijenta.

2. CMZima pisanu proceduru o
prisilnoj hospitalizaciji.

3. Uslucaju prisilne hospitalizacije,
CMZ popunjava Obrazac 2 s
obrazloZenjem potrebe
hospitalizacije.

Intervju sa ¢lanovima tima
(psihijatrom)

Uvid u dokumentaciju
(proceduru o odustajanju od
principa dobrovoljnostii o
prisilnoj hospitalizaciji i kopiju
popunjenog obrasca 2 u
medicinskoj dokumentaciji)

Zakon o zastiti osoba sa dusevnim
smetnjama (,,SN FBiH“, br.37/01 i 40/02), &
9.i1o0.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH”, broj 73/11), & 9. st. 1.
té. 1.- 4. 14.

Pravo na uvid u medicinsku dokumentaciju

Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
3.19 Pacijent ima pravo uvida u | Pravo uvida u medicinsku Intervju sa ¢lanovima tima Zakon o zdravstvenoj zastiti (, SN FBiH", broj
svoju medicinsku dokumentaciju ukljucuje i pravo Uvid u proceduru za ispravke ili 46/10), ¢ 27, st. 2. t¢. 11.
A dokumentaciju. pacijenta na odredene ispravke ili brisanje teksta u medicinskoj Zakon o pravima, obavezama i
brisanje teksta koji ga pogresno ili dokumentaciji odgovornostima pacijenata (, SN FBiH", broj
subjektivno opisuju kao liénost ili dio Uvid u medicinsku 40/10), ¢l. 33.-36.
teksta koji materijalno nije tacan ili " Zakon o zastiti osoba sa dusevnim
o ghaningiad dokumentaciju (odredene smetnjama (,SN FBiH", br.37/01 i 40/02).
nije bitan za njegu i lijecenje. ispravke ili brisanje teksta)
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Kriterij

Pravo na pristanak ili odbijanje uceséa u istraZivackim projektima

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

3.20

S

Pacijent ima pravo da
prihvati, odbije, odnosno
u svakom trenutku
opozove svoj pristanak na
ucesée u istrazivackim
projektima, i za to postoji
odgovarajuca
dokumentirana
procedura.

Postoji pisana procedura o davanju
pristanka pacijenta na ucescée u
istraZivackim projektima, koja
obuhvata i procjenu sposobnosti na
davanje pristanka i nacine evidencije
istraZivackih projekata u CMZ.

Intervju sa ¢lanovima tima

Uvid u Proceduru o pristanku
pacijenta na medicinska
istrazivanja i obrazac pristanka
pacijenta na ucesce u
istrazivackim projektima i
evidencije istrazivackih
projekata u CMZ

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH", broj
46/10), ¢l. 27., st. 2. t¢. 13.

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata (,,SN FBiH", broj
40/10), €. 38. i 39.

Zakon o zastiti osoba sa dusevnim
smetnjama (,SN FBiH", br.37/01 i 40/02), ¢|
16.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
strucnog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH*, broj 73/11), ¢l 9. st. 1.
tc. 10.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

3.21

S

Postoji zvucna i
vizuelna privatnost
prilikom razgovora i
pregleda u ordinaciji i
intervenciji CMZ.

Zvucna i vizuelna privatnost
pacijenta omogucena je zvu¢nom
izolacijom i paravanima.

Pacijenti ili zakonski zastupnici
mogu potvrditi da je osigurana
privatnost.

CMZ u sklopu anketiranja svojih
korisnika postavlja i pitanje o
zvucnoj i vizuelnoj privatnosti
prilikom razgovora i pregleda u
ordinaciji i intervenciji CMZ.
(kriterij Ce biti ispunjen ako je
barem 80% anketiranih pozitivno
odgovorilo na ova pitanja. Broj
pregledanih popunjenih upitnika
treba da iznosi najmanje 20 po
jednom timu CMZ. Pregled
upitnika obavlja se nakon zavrsene
ocjenjivacke posjete. Ako se ovaj
kriterij provjerava u direktnom
intervjuisanju pacijenata, odnosno
zakonskih zastupnika, da bi kriterij
bio ispunjen, najmanje 4 od 5
anketiranih pacijenata treba da na
pitanje o privatnosti odgovori
pozitivno.)

Opservacija ocjenjivaca

Intervju sa ¢lanovima tima i
pacijentima

Uvid u rezultate ankete

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH“, broj
46/10), ¢&l. 27., st. 2. té. 6.

Zakon o pravima, obavezama i odgovornostima
pacijenata (,SN FBiH”, broj 40/10), ¢l. 25. i 26. st.
4.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima prostora,
medicinsko-tehnicke opreme, stru¢nog kadra
koje trebaju ispunjavati centri za mentalno
zdravlje, kao i edukaciji iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN FBiH", broj 73/11),
¢l9.st. 1. t¢ 14.

Zakon o zastiti osoba sa dusevnim smetnjama
(«SN FBiH», br.37/01 i 40/02), ¢l 17.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

3.22

S

Postuje se privatnost
pacijenta da prihvati ili
odbije prisustvo trece
strane prilikom razgovora,
pregleda i terapije i za to
postoji odgovarajuca

dokumentirana procedura.

CMZ ima pisanu proceduru za traZenje saglasnosti
pacijenta o prisustvu trece strane prilikom
razgovora, pregleda i tretmana; procedura takoder
sadrZi uslove pod kojima je prisustvo trece strane
neophodno.

Clanovi osoblja CMZ mogu potvrditi da traZe
pristanak pacijenta ili zakonskog zastupnika na
prisustvo trece strane prilikom razgovora, pregleda
i terapije, osim u slucajevima kada je dusevno
stanje pacijenta takvo da ugroZava vlastiti Zivot,
zdravlje ili sigurnost, odnosno kad su ugroZeni
Zivot, zdravlje i sigurnost drugih osoba.

Pacijent ili zakonski zastupnik mogu potvrditi da je
osoblje CMZ traZilo njihov pristanak za prisustvo
trece strane prilikom razgovora, pregleda ili
terapije.

Ocjenjivaci ce pregledati odgovore pacijenata na
ovo pitanje i kriterij ce biti ispunjen ako je barem
80% anketiranih kod kojih je tre¢a osoba
prisutvovala razgovoru, pregledu i terapiji
pozitivno odgovorilo na ovo pitanje. Broj
pregledanih popunjenih upitnika treba da iznosi
najmanje 20 po jednom timu CMZ. Pregled
upitnika obavlja se nakon zavrsene ocjenjivacke
posjete. Ako se ovaj kriterij provjerava u direktnom
intervjuisanju pacijenata, odnosno zakonskih
zastupnika, da bi kriterij bio ispunjen, najmanje 4
od 5 anketiranih pacijenata ili zakonskih
zastupnika treba da na pitanje o ovoj vrsti
privatnosti odgovori pozitivno.

Opservacija ocjenjivaca

Intervju sa ¢lanovima tima
i pacijentima ili zakonskim
zastupnicima

Uvid u Proceduru za
traZenje saglasnosti
pacijenta o prisustvu trece
strane i rezultate
sprovedene ankete

Zakon o zdravstvenoj zastiti
(,SN FBiH", broj 46/10), c.
27., st. 2. t& 6.

Zakon o pravima,
obavezama i
odgovornostima pacijenata
(,SN FBiH", broj 40/10), ¢l.
25.st. 2.1 26. st. 3.

Zakon o zastiti osoba sa
dusevnim smetnjama («SN
FBiH», br.37/01 i 40/02), ¢|
18.i19.

Pravilnik o blizim uvjetima
prostora, opreme i kadra za
osnivanje i obavljanje
zdravstvene djelatnosti u
zdravstvenim ustanovama
(“SN BiH”, broj 26/12), ¢l. 8.
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Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
3.23 Osoblje CMZ drii Povijerljivost se odnosi na zastitu svih liénih Intervju sa ¢lanovima Zakon o zdravstvenoj zastiti (, SN FBiH", broj
povjerljivim informacije | informacija koje je pacijent saopstio tima 46/10), ¢l. 27., st. 2. €. 6.1 7.
S o pacijentima dobijene nadleZnom zdravstvenom radniku, ukljucujuci i Uvid u Proceduru o Zakon o pravima, obavezama i
od pacijenata prilikom | ©7€ koje se odnose na njegovo stanje zdravija i 2adtiti prava liénih odgovornostima pacijenata (, SN FBiH", broj
razeovora. pregleda i potencijalne dijagnosticke i terapijske Jat pk Conata i 40/10), &. 25. st. 1. i &l. 27.-29.
g . » Preg procedure, pa i nakon pacijentove smrti o podataka pécuena a_' e L
terapije. v toii pi d prava na privatnost i Zakon o zastiti osoba sa dusevnim
cemu postoji pisana proceaura. povjerljivost svih li¢nih smetnjama («SN FBiH», br.37/01 i 40/02), ¢l
informacija 18.719.
Pravo a be 0 DO 0
Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
3.24 Svaki pacijent ima 1. CMZima pisanu proceduru o zbrinjavanju Uvid u Proceduru o Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH”, broj
pravo na bezuslovnu hitnih stanja i oboljenja u oblasti zbrinjavaniju hitnih stanja | 46/10), ¢l. 27., st. 2. t¢. 1.
S hitnu medicinsku mentalnog zdravija. i oboljenja u oblasti Zakon o lijecnistvu (, SN FBiH" broj 56/13), &l.
4 . . mentalnog zdravlja i
pomoc i za to postoji 2. Osoblje CMZ je obuceno da prepozna & ) 38, st.2.13.
odgovarajuca hitna stanja i oboljenja u oblasti Uvid u vodice, protokole | Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,,SN FBiH*,
dokumentirana mentalnog zdravlja. CMZ najmanje treba ili savremenu literaturu 43/13), ¢l. 40.
procedura. afa ima vodice, protokole ili savremenu za: s'Fan!a pmhgmotqrnog Pravilnik o organizaciji i blisim uslovima
literaturu za: nemira i agresivnosti; prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
- stanja psihomotornog nemira i suicidalna stanja; struénog kadra koje trebaju ispunjavati centri
agresivnosti; delirantna stanja i stanja | za mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz oblasti
- suicidalna stanja; akutnog straha i stresa zloupotrebe psihoaktivnih supstanci (,SN
- delirantna s tanjt;' FBiH*, broj 73/11), & 9. st. 1. t¢. 14.
- stanja akutnog straha i stresa.
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podatke radi unapredenja
zastite prava pacijenata
kao dijela procesa
poboljsanja kvaliteta.

Na osnovi prikupljenih podataka i
njihove analize CMZ unapreduje
praksu u pogledu postivanja prava
pacijenata.

Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
3.25 CMZ prati svoju izvedbu u Osoblje CMZ pregleda sve kriterije radi Uvid u izvjestaj o Zakon o prav_ima, obt_w_vezamai . .
pogledu gore navedenih samoocjene i prikuplja podatke za one provedenim klinickim OdQOVOF?OSf'mG pacijenata (SN FBiH", broj
A kriterija i prikuplja kriterije koji se mijenjaju u vremenu. revizijama 40/10), ¢l. 9. st. 4. t¢. 2. al. 2.
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Standard 4: Ucesce pacijenata, ¢lanova porodice i zakonskih zastupnika u aktivhostima CMZ

Centar za mentalno zdravlja podstice pacijente, ¢lanove njihovih porodica i zakonske zastupnike da se aktivno ukljuce u planiranje, implementaciju i
evaluaciju usluga.

Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

4.1

A

CMZ ima politiku za
aktivno ukljucivanje i
ucesée pacijenata,
¢lanova njihovih
porodica i zakonskih
zastupnika u planiranje,
implementaciju i
evaluaciju usluga radi
prepoznavanja i
priznavanja njihove
uloge u radu CMZ-a.

Politika zagovara ukljucivanje pacijenata,
clanova njihovih porodica i zakonskih
zastupnika u sve vrste djelatnosti CMZ. U
politici se definisu uloge i odgovornosti i
osoblja i druge strane, posebno u odnosu
na povjerljivost, prava i sukob interesa.

CMZ izlazi u susret tako sto utvrduje
potrebe i zahtjeve svake grupe pacijenata
u pogledu informacija, prostora, opreme i
finansiranja i nacine prezentacije u tijelima
CMZ — individualnu ili grupnu.

Intervju sa ¢lanovima tima
(osoblje CMZ podrzava
ukljucivanje pacijenata, ¢lanova
njihovih porodica i zakonskih
zastupnika u sve aktivnosti CMZ
i osoblje CMZ utvrduje potrebe
i zahtjeve svake grupe
pacijenata u pogledu
informacija, prostora, opreme i
finansiranja i nacine
prezentacije u tijelima CMZ2)

Uvid u Politiku za aktivno
ukljucivanje i ucesée pacijenata

Pravilnik o organizaciji i bliZim
uslovima prostora, medicinsko-
tehnicke opreme, strucnog kadra
koje trebaju ispunjavati centri za
mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN
FBiH”, br. 73/11), €l. 5., ¢l. 9. st. 1.
té 14.i¢l. 25. st. 1. té. 5.

Politika i strategija za zastitu i
unapredenje mentalnog zdravlja u
FBiH (2012 - 2020), Vlada FBiH
2012.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

4.2

A

Radi lakSeg ukljucivanja
pacijenata i drugih
osoba, CMZ formira
razli¢ita radna tijela i
organizira razlicite
oblike aktivnosti i
povezivanja
zdravstvenih radnika i
zdravstvenih suradnika
CMZ sa pacijentima,
¢lanovima njihovih
porodica i zakonskim
zastupnicima.

To mogu biti:

savjetodavni odbor;

fizicka i virtuelna mreZa pacijenata,
¢lanova porodica i zakonskih
zastupnika (intranet, internet,
elektronska posta);

anketni upitnici o zadovoljstvu
uslugama i iskustvu pacijenata i
drugih osoba s uslugama u CMZ;
organizovani sastanci i tribine;
ucesce predstavnika pacijenata u
obuci osoblja CMZ.

CMZ organizira i edukaciju za pacijente,
clanove njihovih porodica i zakonske
zastupnike ili ih prigodno informise kako bi
se mogli aktivno ukljuciti u aktivnosti CMZ.

Intervju sa ¢lanovima tima i
pacijentima

Uvid u rezultate sprovedene
ankete

Uvid u zapisnike, evidencije,
uzorke anketnih upitnika i
odluke CMZ kad je postupljeno
po inicijativi ili preporukama
pacijenata, ¢lanova njihovih
porodica i zakonskih zastupnika

Uvid u zapisnike o odrzanim
obukama i edukacijama

Pravilnik o organizaciji i bliZzim
uslovima prostora, medicinsko-
tehnicke opreme, strucnog kadra
koje trebaju ispunjavati centri za
mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN
FBiH", broj 73/11), ¢l. 5., ¢l. 9. st.
1.t¢. 14. i ¢l. 25. st. 1. t¢. 5.

Politika i strategija za zastitu i
unapredenje mentalnog zdravlja u
FBiH (2012 - 2020), Vlada FBiH
2012.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

4.3

S

CMZ u saradnji sa
korisni¢kim udruzenjima i
drugima organizacijama
civilnog drustva,
osobljem sluzbe
porodi¢ne/obiteljske
medicine, CSR-a,
psihijatrijskih
odjela/bolnica/klinika,
policijom te
predstavnicima
obrazovnog sektora i
medija kontinuirano
planira i provodi
aktivnosti s ciljem
prihvatanja osoba s
mentalnim
poremecajima,
povecanja nivoa socijalne
inkluzije i redukcije
stigme i za to postoji
dokumentirana politika i
procedura.

Predstavnici pacijenata, ¢lanovi njihovih
porodica i zakonski zastupnici aktivno se
ukljucuju u te aktivnosti — posebno u stvaranje
pozitivne slike osoba s mentalnim
poremecajima i oboljenjima u zajednici.

UdruZene aktivnosti i programi obuhvataju
obrazovne programe u skolama i lokalnoj
zajednici, javno objavljene informacije u
medijima s aktivnim u¢es¢em pacijenata,
¢lanova njihovih porodica i zakonskih
zastupnika.

Intervencije i programi socijalne inkluzije
korisika usluga mentalnog zdravlja uklju¢uju
podrsku organizacijskom jacanju korisnickih
udruZenja, aktivnosti zagovaranja, zajednicke
edukacije djece u Skolama — ,,contact-based
education”, kontinuirani antistigma aktivnosti i
programi, socioterapiju u prostorijama
udruZenja, psihoedukaciju korisnika i clanova
njihovih porodica, trening socijalnih vjestina,
trening vjestina samostalnog Zivijenja,
tjelovjeZbu, edukaciju o brizi za tjelesno
zdravlje i higijena sna, tehnike za redukciju
stresa, grupe za samopomod, peer-support i dr.
Uputno je poticati informaticko
opismenjavanje korisnika, druZenje i
prosirivanje socijalne mreZe i podrsku
uspostavljanju ravnopravnog partnerstva u
zajednici, volonterizam i/ili radni angazman
korisnika (brigu o drugom licu u porodici i/ili
zajednici uz novéanu naknadu ili volonterski

Intervju sa ¢lanovima tima
(Sta CMZ poduzima u
pogledu redukcije stigme
u lokalnoj zajednici i Sire i
da li u te aktivnosti
ukljuéuje pacijente,
posebno u javnim
izlaganjima, kontakt
emisijama na radijui TV,
predavanjima pacijenata i
sl.)

Uvid u programe socijalne
inkluzije korisika usluga
mentalnog zdravlja

Uvid u Politiku socijalne
inkluzije korisnika usluga
mentalnog zdravlja i
redukcije stigme

Uvid u dokumentaciju u
vezi sa aktivnostima i
obrazovnim programima u
Skolama i lokalnoj
zajednici, javno objavljene
informacije u medijima s
aktivnim uc¢eséem
pacijenata, ¢lanova
njihovih porodica i
zakonskih zastupnika

Pravilnik o organizaciji i bliZim
uslovima prostora, medicinsko-
tehnicke opreme, strucnog kadra
koje trebaju ispunjavati centri za
mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN
FBiH“ broj 73/11), &. 5., &. 9. st.
1.t¢ 14.i¢l. 25. st. 1. t¢. 5.

Politika i strategija za zastitu i
unapredenje mentalnog zdravlja u
FBiH (2012 - 2020), Vlada FBiH
2012., str. 31., 38.-39.
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angaZman, ,,podrska u zaposljavanju“isl.),
uklju¢ivanje u sportsko-rekreativna i kulturno-
umjetnicka drustva, s ciliem podizanja nivoa
aktivacije i drustvene participacije korisnika
usluga mentalnog zdravlja, odnosno
resocijalizacije i reintegracije u zajednicu.
CMZ ima datiranu i dokumentiranu politiku
kojima regulise pitanja socijalne inkluzije
korisnika usluga mentalnog zdravlja i redukcije
stigme u lokalnoj zajednici i promovira ucesce
pacijenata i clanova njihovih porodica u tim
aktivnostima.

Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
4.4 Osoblje CMZ poznaje Ovo se odnosi na socijalno marginalne grupe Intervju sa ¢lanovima tima | Pravilnik o organizaciji i blizim
i i izbjeglice, povratnike, siromasne, nezaposlene, . . uslovima prostora, medicinsko-
socijalne I ku-lturr?e- grupe (osoze:qs invgliditetom) i pripadnike drugﬁ;h Uvid u dokumentaciju tehnicke opreme, strucnog kadra
A u lokalnoj zajednici i (dokazi o uklju¢ivanju koje trebaju ispunjavati centri za

razumiju socijalne i druge
faktore relevantne za
njihovo sadasnje stanje.

kultura (Romi) i njihovu socijalnu iskljucenost.

CMZ razmatra potrebe ovih grupa u lokalnoj
zajednici i ukljucuje ih u planiranje i
implementaciju usluga, npr. otvoreni javni
forumi, dijalog sa liderima u lokalnoj zajednici
ili ekspertiza iz transkulturalnog mentalnog
zdravlja s ciljem psihosocijalne rehabilitacije
(CMZ pruZa psihosocijalnu podrsku ljudima koji
su roditelji djece s invaliditetom po rodenju i
ranom djetinjstvu) ili osobama koje tokom
Zivota postanu osobe s invaliditetom
(dijagnosticiran MS, sljepoca i slicno).
Ukljucivanje ovih grupa iziskuje dobru saradnju
s drugim organizacijama, narocito ako clanovi
ocekuju izviesnu materijalnu ili drugu vrstu
pomoci.

marginaliziranih grupa u
planiranje i
implementaciju i
evaluaciju usluga)

mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN
FBiH“, broj 73/11), ¢l. 5., ¢l. 8. st.
2.i¢l.25. st. 1. t¢. 5. 7.

Politika i strategija za zastitu i
unapredenje mentalnog zdravlja u
FBiH (2012 — 2020), Vlada FBiH
2012.

Zakon o osnovama socijalne
zastite, zastite civilnih Zrtava rata i
zastite porodica sa djecom FBiH,
“SN FBiH” br. 36/99, 54/04, 42/06
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

socijalnih i kulturoloskih

predrasuda zaposlenog osoblja.

- Posebna edukacija osoblja.

- U drasti¢nim slucajevima
rotacija osoblja na drugo radno
mjesto ili ukljucivanje u druge
programe.

tima o potrebi ove vrste
edukacije i procedura

4.5 CMZ pruza usluge na nadcin koji Ovo se odnosi na razmatranje uloge Intervju sa ¢lanovima Pravilnik o organizaciji i blizim uslovima
je osjetljiv na drugtvena i porodice u takvim grupama i tima prostora, med/cms.ko—tehn./clfe opreme,
. i K religiozne prakse. strucnog kadra koje trebaju ispunjavati
A kulturoloska uvjerenja, g p centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji
vrijednosti i prakse pacijenata i iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
¢lanova ndhOVIh porodica. supstanci (,SN FBiH”, broj 73/11), ¢l. 5., ¢l.
8.st.2.ic¢l. 25 st. 1. t¢. 5.i 7.
Politika i strategija za zastitu i unapredenje
mentalnog zdravlja u FBiH (2012 — 2020),
Viada FBiH 2012., str. 34.
4.6 CMZ obraca paZnju na pitanja Ovdje se podrazumijeva: Intervju sa €lanovima Pravilnik o organizaciji i blizim uslovima

prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH”, broj 73/11 ¢&l. 25. st. 1.
té. 3.

Politika i strategija za zastitu i unapredenje
mentalnog zdravlja u FBiH (2012 — 2020),
Vlada FBiH 2012.
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Standard 5: Klinic¢ke usluge

CMZ pruZa klinicke usluge pacijentima iz oblasti zastite mentalnog zdravlja, rehabilitacije i resocijalizacije.

Prvi kontakt i klinicki pregled

klinicki pregled i
upoznavanje pacijenata s
njihovim pravima.

ako nije prisutan, zakazivanje narednih
pregleda i uputstvo o pravima pacijenata
tokom tretmana u CMZ.

CMZ prati dolazak pacijenata na
zakazane preglede i prati koliko iznosi
stopa odziva pacijenata na zakazane
preglede (indikator).

prihvat, on-call aranZzman i
zakazivanje narednih
pregleda

Opservacija ocjenjivaca da
li CMZ prati dolaske
pacijenata na zakazane
preglede i koliko iznosi
stopa odziva pacijenata na
zakazane preglede

Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
5.1 CMZ ima razraden sistem Sistem se odnosi na proceduru Uvid u dokumentaciju: Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH", br.
prvog kontakta za prihvat registracije i prihvata pacijenta na pisana procedura ili 46/10), ¢1.88. st. 2.
S pacijenata, registraciju i recepciji, aranZmane pozivanja psihijatra uputstvo za registraciju, Zakon o zastiti osoba sa dusevnim

smetnjama (,,SN FBiH, br.37/01 i 40/02), &I
11.st. 1.

Indikatori kvaliteta i sigurnosti za domove
zdravlja, AKAZ, juli 2014.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

5.2

S

Klinicki pregled pacijenta
je sveobuhvatan i uz
obavezan informirani
pristanak ukljucuje kada
je to potrebnoi
pacijentovu porodicu,
zakonskog zastupnika,
druge davaoce usluga ili
osobe koje oznaci
pacijent.

Sveobuhvatnost se odnosi na
multidisciplinarni timski pristup koji je
osnovni pristup rada u CMZ-u, sto
ukljucuje psihijatrijski intervju i procjenu
psihickog statusa, somatski pregled te
procjenu psihologa i socijalnog radnika,
sestrinsku procjenu, ocjenu rizika, ocjenu
funkcija i pacijentovih potreba, licnu i
porodi¢nu anamnezu, ukljucujuci i
prethodna lijecenja (lijekovi,
hospitalizacije), radnu dijagnozu,
pacijentove ovisnosti, zaposlenje,
socijalne okolnosti i kratkotrajni
individualni plan, Sto se registruje u
standardni format medicinske
dokumentacije.

Sveobuhvatnost odnosno
multidisciplinarni timski pristup se ne
odnosi za stanja i oboljenja koja to ne
iziskuju.

U dokumentaciji je zabiljeZen ili postoji
obrazac za informirani pristanak
pacijenta na klinicki tretman i zabiljeZena
imena osoba u pratnji koje je odabrao
pacijent.

Uvid u medicinsku
dokumentaciju (epizoda
prvog kontakta pacijenta
sa CMZ i provjera koliko je
svobuhvatno izvrSena prva
procjena pacijentovog
stanja odnosno bolesti)

Uvid u popunjen obrazac
za informirani pristanak na
klini¢ki tretman i da li su
zabiljeZzene kontakt osobe
odnosno osobe u pratnji
pacijenta koje ovaj
preferira

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH*, br.
46/10), ¢l. 27. st. 5. i ¢l. 88. st 2.

Zakon o lijecnistvu (,SN FBiH®, br. 56/13),
¢l. 41.

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata (,SN FBiH",
broj 40/10), ¢l. 17.-21.

Zakon o zastiti osoba sa dusevnim
smetnjama («SN FBiH», br.37/01 i 40/02),
cl. 8.

Zakon o evidencijama u oblasti zdravstva
(“SN FBiH” br 37/12), ¢1.42.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH", br. 73/11), ¢l. 22. st.
1.

Politika i strategija za zastitu i unapredenje
mentalnog zdravlja u FBiH (2012 — 2020),
Vlada FBiH 2012., str. 43.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

5.3

S

Klinicki pregled obavlja se
uobicajenim klinickim
metodama i tehnikama.

Klinicke metode i tehnike ukljucuju
dijagnosticke klasifikacione sisteme,
funkcionalnu procjenu, psihometrijsko
testiranje, anamnezu i heteroanamnezu,
procjenu suicidalnog rizika i drugih rizika,
ispitivanje mentalnog statusa, standardni
fizikalni pregled, itd.

Intervju sa psihijatrom i
¢lanovima tima o koristenim
metodama i tehnikama
pregleda pacijenta

Uvid u medicinsku
dokumentaciju

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN
FBiH", broj 46/10), ¢I.88. st. 2.

Zakon o lijecnistvu (,SN FBiH", broj
56/13), ¢l. 39.

5.4

Osoblje CMZ poznaje i
osigurava pruzanje klinickih
usluga za uobicajena stanja i
oboljenja u skladu sa
vodi¢ima odnosno klinickim
protokolima i klinickim
putevima iz oblasti zastite
mentalnog zdravlja,

rehabilitacije i resocijalizacije.

1.  CMZima pristup ili raspolaZe sa
savremenim vodicima za tretman
uobicajenih stanja i oboljenja u
oblasti zastite mentalnog zdravlja,
rehabilitacije i resocijalizacije.

2. Odredeni klinicki vodici i klinicki
putevi usvojeni su na nivou doma
zdravlja, odnosno na nivou CMZ i
redovno se koriste u praksi.

Uvid u klini¢ke vodice, klini¢ke
protokole i klinicke puteve

Intervju sa ¢lanovima tima
(CMZ dobro poznaje
uobicajena stanja i oboljenja u
oblasti mentalnog zdravlja i da
u tretmanu pacijenata koristi
savremene klinicke vodice
odnosno klini¢ke puteve)

Uvid u medicinsku
dokumentaciju (klinicki vodici
/putevi se dosljedno koriste za
uobicajena stanja i oboljenja u
oblasti mentalnog zdravlja, a
ako to nije slucaj, psihijatar
ocjenjivac¢ima treba da pruzi
zadovoljavajuce objasnjenje
odnosno obrazloZenje)

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN
FBiH", broj 46/10), ¢I.88. st. 2.

Zakon o sistemu poboljSanja kvaliteta
i o akreditaciji u zdravstvu (,,SN FBiH",
broj 59/05), ¢l. 2., 7., 8., 13., 14.

Zakon o lijecnistvu (,SN FBiH", broj
56/13), ¢l. 4.st. 1t¢1.i2., ¢l 5, st. 3.,
té 7., ¢l. 39.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,SN
FBiH", 43/13), ¢l. 5., 27., 43., 44., 45.
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Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
5.5 U CMZ se pravi Plan zastite je krojen prema potrebama pacijenta u indiciranom Opservacija Zakon o zdravstvenoj
jedinstven, sluaju i priznaje i odraZava razlicitosti s obzirom na pacijentovu ocjenjivaca zastiti (,SN FBiH, broj
A multidisciplinarni kulturu, vjeroispovijest i svjetonazor, spol, godine i seksualnu Uvid u Planove 46/10), ¢1.88. st. 2.
plan zagtite po orijentaciju. sadtite Pr.tz\'/ilnik o qrganizaciji i
modelu koordinirane Pacijenti su aktivno ukljuéeni u razvoj i preglede/reviziju (koordinirane b”zg_” _USZ’V’:";’ /:fczstora,
brige za pacijente zultidisvc{plinarnog. p.luna za.ftite .(koord/.'nl.'raﬁe.brige).. Ny brige) i zapisnike ;r;ere',:ZfsfruZnZ; kz dra
samo u u indiciranim an zas'tlte. (koordinirane br/ge) /? multlfi/sap//nara.r? /re\'//d{ra se sa satanaka tima koje trebaju ispunjavati
slucajevima s svaka tri mjeseca na sastancima tima o cemu postoji zapisnik. centri za mentalno
ocjenom trenutnih i Revizija ;?.Iana zasf/te p‘IjO\./OdI se nart?t:/to 257: ] N ZZ;Z:Z‘Z/I;Z; ; ;ZZI;UCUI iz
dugoroénih potreba — pac.uerjte kO{‘I odbqaju tretvr.nan i p‘?d.rsku, traze, reviziju, psihoaktivnih supstanci
pacijenta. korisnike koji boluju od teZih psihickih poremecaja, imaju (, SN FBiH“, broj 73/11), .
multiple potrebe, kojima prijeti opasnost od relapsa simptoma, 6, &.9.-10.¢l, &. 22.
koji su skloni samopovredivanju ili povredivanju drugih osoba,
koji su tretirani bez pristanka, nisu imali kontakta sa CMZ u
posljednja tri mjeseca, nisu zadovoljni i najavljuju da vise nece
dolaziti u CMZ;
— pracenje i ispitivanje ishoda tretmana (zadovoljstvo uslugama,
mjerenje kvaliteta Zivota, mjerenje funkcionalnosti).
Plan brige ukljucuje sljedece stavke:
— Identificirane intervencije i oCekivane rezultate,
— Opis svih aktivnosti neophodnih da se dostignu postavljeni
kratkorcni i dugorocni ciljevi,
— Procjena vremenskog okvira u kojem Ce ciljevi biti ostvareni ili
revidirani,
— Detalje doprinosa svih ukljuéenih sluzbi/ profesionalaca,
— Procjena rizika,
— Odgovarajuci krizni plan.
U slucaju neslaganja korisnika, potrebno je navesti/opisati sugestije
korisnika
54 Standardi za centre mentalnog zdravlja




Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
5.6 U CMZ se vrsi ocjena Ocjena se vr$i u odnosu na vrstu rizika i Plan upravljanja rizikom Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH",
. ey - i i & br. 46/10), ¢I.88. st. 2.
klini¢kog rizika za vulnerabilnost pacijenta za samostetu, ) " d
A pacijente u indiciranim samoubistvo, nasilje ili samozanemarivanje, Eglgﬁj:gjlguﬁn;?;;f:ﬂl;l}Elé:zr;e Zakon o pravima, obavezama i
sluaievima koia ie Sto ukljucuje i misljenje pacijenta o tome. ) N . . odgovornostima pacijenata (,SN FBiH*,
uca) 13} Takoder se biljeZe verbalne i fizicke prijetnje i poglede pacijenta i da li se br. 40/10), ¢&l. 40
datiranai / prietnj u medicinsku ' T
. . osoblju. [ — S
dokumentirana i plan dokumentaciju biljeze Zakon o lijecnistvu (,SN FBIH", br.
upravljanja rizikom Plan upravljanja rizikom za pacijente u verbalne i fizi¢ke prijetnje 56/13), cl. 5.
Pt indiciranim sluc¢ajevima pregleda se svaka tri osoblju CMZ2) ; i primali
kao sastavni dio plana Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,SN
va " mjeseca i po potrebi revidira. iH o
zastite pacijenta. / pop Uvid u revizije plana zastite FBIH", 43/13), ¢l. 6.
Osoblje CMZ proslo je edukaciju u ocjeni . . . Zakon o sistemu poboljsanja kvaliteta i
. .. L Uvid u obuke iz ocjene . o
klinickog rizika, upravljanja klinickim rizikom, o o . o akreditaciji u zdravstvu (,,SN FBiH",
identifikaciji visokorizi¢nih i suicidalnih :::mls:zog r{z!llza : U(F,) riVIJanJ,?, br. 59/05), 1. 9.
pacijenata, nacinima implementacije plana nickim rizikom finterna i Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,SN
S . eksterna obuka) i : . ”
upravljanja klinickim rizikom i zna kada o, - FBiH", 43/13), ¢l. 5., 27., 43., 44., 45.
pacijenta treba uputiti na ekspertno odgovarajuce sertifikate o
savjetovanje u kontekstu multidisciplinarne zavrsenoj obuci
ocjene.
5.7 CMZ analizira Prate se svi incidenti sa fizi¢kim Uvid u dokumentaciju i Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH",

incidente u koji su se
desili u prostorima
CMZiotome
raspravlja
multidisciplinarni tim.

povredivanjem kao rezultat napada pacijenta
na osoblje i druge pacijente.

Nakon incidenta sa suicidom analiziraju se svi
faktori, pravi izvjestaj s preporukama za
prevenciju.

CMZ osigurava debriefing za pacijente i
osoblje nakon incidenta.

Proceduru o nacinu prijave
incidentne situacije

Uvid u izvjestaje o
incidentima koji sadrze
preporuke za
implementaciju
preventivnih mjera

Intervju sa ¢lanovima tima
(savjetovanje za pacijente i
osoblje nakon incidenta)

broj 46/10), ¢l. 24. i 88. st. 2.

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata (,SN FBiH”,
broj 40/10), ¢l. 64.

Zakon o sistemu poboljSanja kvaliteta i
o akreditaciji u zdravstvu (,SN FBiH",
broj 59/05), ¢l. 12.
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Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
5.8 Ispunjenost gore CMZ ocjenjuje dolazak pacijenata na zakazane Uvid u dokumentaciju: izvjestaji o Zakon o zdravstvenoj
ianih kriterii preglede. provedenim klini¢kim revizijama: zastiti (,SN FBiH", broj
pObrOJamh krlteruaw 46/10), ¢l. 24. i 88. st. 2.
A redovno se kontrolise CMZ analizira kompletnost CMZ analizira 1. Zdravstvenog kartona ok ,
prikupljanjem kompletnost zdravstvenog kartona ukljucujuéi i ukljudujuéi i obrazac akon o sistemu
dgovarajucih podataka obrazac informiranog pristanka informiranog pristanka pobolsanja kvaliteta i o
f) 'g'h ! |p di gp : gp ’ akreditaciji u zdravstvu
' njihovom 'an'a lzom radi CMZ analizira uskladenost dijagnostike i terapije 2. Multidisciplinarnog plana (,SN FB”:;”' broj 59/05 i
unapredenja izvedbe u sa usvojenim klinickim vodic¢ima. zastite, 52/}/‘”’ C;IZ' st.1, 8. st
sklopu procesa o o ‘ 1,¢.9,¢d. 12
poboljanja kvaliteta i CI\{Z redok\;ﬁovogefj.wle mu/tld/slt.:/p/./na.rry/(plan 3. :.?kladenftl. plana“
sigurnosti u CMZ. zastite, ukljucujuci i plan upravijanja rizikom. uag.nos‘tl ei t.evr.apue sa
P . . . usvojenim vodic¢ima,
CMZ analizira incidente i poduzima preventivne
mjere. 4. Pracenje indikatora: stopa
odaziva na zakazani pregled.
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Tretman i podrska

prema kadrovskim i
finansijskim
mogucnostima.

Po mogucnosti, CMZ ima programe za
prevenciju bolesti ovisnosti, prevenciju
nasilja i programe prevencije

institucionalizacije osoba s autizmom.

Po mogucnosti, davaoci usluga su
specijalizirani za rehabilitaciju i
resocijalizaciju oboljelih.

Po mogucnosti, davaoci usluga su
osposobljeni da pruZaju usluge
forenzicke medicine.

Osoblje CMZ je senzibilizirano i
specijalizirano za rad sa osobama koje
su preZivjele silovanje i seksualno
nasilje u ratu (,,Zene Zrtve rata”) i
provodi edukaciju novih uposlenika
CMZ, kao i ostalih uposlenika u
zdravstvu za rad sa ovom
vulnerabilnom grupom.

usluga za podrsku pacijentima
za specifi¢ne rodne i dobne
grupe, posebno programe za
djecu, adolescente i starije
osobe s mentalnim
poremecajima i oboljenjima i
procjena moguénosti CMZ da
pruZa usluge psihosocijalne
rehabilitacije i forenzicke
medicine)

Uvid u dokumentaciju: Program
edukacije uposlenika CMZ i
ostalih uposlenika u zdravstvu
za rad sa Zrtvama i prezivjelim
seksualiziranog nasilja u ratu,
Program zastite mentalnog
zdravlja, psihosocijalne pomoci
i podrske Zrtvama i prezivjelim
seksualiziranog nasilja u ratu i
Protokol o postupanju sa
Zrtvama seksualiziranog nasilja
u ratu prilikom pruzanja
zdravstvenih usluga

Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
5.9 CMZ osigurava pristup Po mogucnosti, davaoci usluga su Uvid u dokumentaciju Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN
specijalizirani za odredenu Zivotnu dob FBiH", broj 46/10), ¢1.88. st. 2.
sveobuhvatnom I.‘asponvu P ..j ; Intervju sa ¢lanovima tima
A usluga tretmana i podrske pacijenata. (raspon terapeutskih usluga i Pravilnik o organizaciji i bliZim

uslovima prostora, medicinsko-
tehnicke opreme, strucnog kadra koje
trebaju ispunjavati centri za mentalno
zdravlje, kao i edukaciji iz oblasti
zloupotrebe psihoaktivnih supstanci
(,SN FBiH*, broj 73/11), ¢l. 6., ¢l. 9.-
10.¢l., ¢l. 22.

Gender akcioni plan Bosne i
Hercegovine za period 2013-2017.
godine;

Rezolucija Savjeta bezbijednosti 1325
(2000),

The Convention on the Elimination of
All Forms of Discrimination against
Women (CEDAW),

The International Consensus Statement
on Women’s Mental Health and the
World Psychatric Association
Consensus

Statement on Interpersonal
Violence against Women (World
Psychiatry, 2006 February;
5(1):61-64.
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Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
5.10 | CMZ osigurava lije¢enje na nacin da Gdje je to mogude i gdje Intervju sa élanovima Zakon o zdravstvenoj zastiti (,,SN FBiH”,
promovira izbore, sigurnost i kvalitet odgovara, CMZ nudi opcije tima (opcije lije¢enja broj 46/10), ¢l. 27, st. 2. t¢. 3.
A fivota pacijenta i nudi irok izbor lijecenja prema izboru pacijenta prema izboru Zakon o pravima, obavezama i
terapijskih Opcija (kucne posjete, udmlnlstracua pacijenta, tretmani u odgovornostimg pacijenata (”SN FBiH”,
lijekova u kuci, fleksibilno radno skladu s potrebama broj 40/10), ¢l. 10.i 11.
vrijeme). E)Iacuenata : né I,howh Zakon o zastiti osoba sa dusevnim
. . .. ¢lanova porodice . o ;
CMZ osigurava pristup Sirokom i formirgnju pacijenata smetnjama (,SN FBiH", br.37/01 1
rasponu prihvacenih modernih L . 40/02), €l.11. st. 1. t¢. 3.
o terapijskim opcijama)
tretmana u skladu s potrebama Pravilnik o obrascu saglasnosti, odnosno
pacijenata i njihovih ¢lanova pristanka pacijenta na predloZenu
porodice. medicinsku mjeru, te obrascu izjave o
odbijanju pojedine medicinske mjere
Pacijenti imaju mogucnost za (,SN FBiH", broj 95/13)
informirane izbore lijekova koji o R .
. . . Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
im stoje na raspolaganju, o "
iucuiudi ialne koristi prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
ukiy ua.’f ucip otcvencua .ne 0”.5 t’j. struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
nuspojave, troskove i predvidljive centri za mentalno zdravlje, kao i
neugodnosti u vezi s terapijom. edukaciji iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,,SN FBiH”, broj
73/11) &. 23.
5.11 | Kad se terapija administrira u CMZ Opservacija ocjenjivaca
pruza se u sigurnom i ugodnom Intervju sa dlanovima
S okruZenju s postivanjem pacijentove tima
privatnosti i dostojanstva.
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Kriterij Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

5.12 | Prije administracije lijeka
obavezno se traZi pacijentov

S informirani pristanak, a pacijent
i njegovatelji dobivaju usmene i
pisane obavijesti o potencijalnim

Vidjeti Prava pacijenta.

Opservacija
ocjenjivaca
Intervju sa
¢lanovima tima
Uvid u medicinsku

potencijalnih rizika svake

S terapije i u tu svrhu organizira
pracenje nuspojava lijekova,
planira intervencije u slucaju
nuspojava, poducava pacijenta i
¢lanove njegove porodice o
znakovima nuspojava i naéinima
kako da u tom slucaju postupaju.

postupanja osoblja CMZ u slucaju izraZenih
nuspojava lijeka (kontakt telefon CMZ, hitna
pomocisl.).

Zdravstveni radnici su duZzni prijaviti Agenciji za
lijekove i medicinska sredstva BiH svaku sumnju
na nuspojavu lijeka kako je propisano
Pravilnikom o nacinu prijavljivanja, prikupljanja i
pracenja neZeljenih reakcija na lijekove.

koristima i nuspojava lijeka, dokumentaciju
troskovima i mogucnostima
izbora drugih lijekova i
terapeutskih tehnologija.
5.13 | Osoblje CMZ svjesno je Postoji pisana procedura koja sadrZi i nacin Intervju sa Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN

¢lanovima tima

Uvid u Proceduru za
postupanje u slucaju
nuspojava

FBiH", broj 46/10), ¢l. 27., st. 2.
té. 2.7 3.

Pravilnik o nacinu prijavijivanja,
prikupljanja i pracenja neZeljenih
reakcija na lijekove ("SluZbeni
glasnik Bosne i Hercegovine”,
broj 58/12), ¢&l. 11.

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata (,SN
FBiH“, broj 40/10), &l. 11.

5.14 | Pravo je pacijenta da zatrazi
drugo misljenje ili lijeCenje druge
S kvalificirane osobe i u tome
nalazi podrsku CMZ.

CMZ podrZava kontinuitet zastite u slucaju da
pacijent u posebnim okolnostima zatraZi drugo
misljenje ili dobije adekvatnu terapiju na
drugom mjestu i za to postoji pisana procedura.
CMLZ nece uskratiti daljnji usluge pacijentu
koristio usluge drugog davaoca tretmana ili
podrske.

Opservacija
ocjenjivaca

Intervju sa
¢lanovima tima
Uvid u proceduru za
podrsku pacijentima
koji traze drugo
misljenje

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,,SN
FBiH“ broj 46/10), &. 27., st. 2.
té. 4-.

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata (,SN
FBiH", broj 40/10), ¢l. 16.
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Standard 6: Promocija mentalnog zdravlja, prevencija mentalnih oboljenja, onesposobljenja i invaliditeta

Centar za mentalno zdravlje pruza usluge promocije mentalnog zdravlja i usluge prevencije mentalnih oboljenja, poremecaja, onesposobljenja i

invaliditeta.
Pro O a | preve
Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
6.1. Svi korisnici usluga Postoje pisane informacije: leci, broSure, posteri i sl. Opservacija ocjenjivaca (osoblje | Zakon o zdravstvenoj zastiti

S

CMZ imaju pristup
informacijama o
promociji
mentalnog zdravlja
i prevenciji
mentalnih
oboljenja,
poremecaja,
onesposobljenja i
invaliditeta.

na oglasnoj ploci, u ¢ekaonici i drugim radnim
prostorijama CMZ koji se odnose na promociju
mentalnog zdravlja i prevenciju mentalnih
oboljenja, poremecaja, onesposobljenja i
invaliditeta.

Osoblje CMZ moZe opisati na koji nacin koriste
pisane informacije u promociji mentalnog zdravlja i
prevenciji mentalnih oboljenja, poremecaja,
onesposobljenja i invaliditeta.

Prilikom kontakata s pacijentom osoblje pruZa
usmene informacije o promociji i prevenciji.

CMZ ima informativne pakete za promociju i
prevenciju koje urucuje saradnickim organizacijama,
primarnoj zdravstvenoj zastiti, hitnoj pomoci,
Skolama, policiji, zavodima za zaposljavanje,
lokalnim grupama u zajednici, itd.

Pregled popunjenih anketnih upitnika, najmanje 10
po timu. Kriterij je zadovoljen kad je 80%
anketiranih pozitivno odgovorilo na upit o promociji
mentalnog zdravlja i prevenciji mentalnih oboljenja,
poremecaja, onesposobljenja i invaliditeta.

CMZ urucuje zdravstveno-
promotivne materijale uz
prikladno objasnjenje)

Intervju sa ¢lanovima tima
(informativni paketi za
promociju mentalnog zdravlja i
prevenciju mentalnih oboljenja,
poremecaja, onesposobljenja i
invaliditeta se urucuju i $alju na
adrese saradnickih organizacija i
sluzbi)

Uvid u informativni materijal i
popunjene anketne upitnike
(Pregled popunjenih anketnih
upitnika, najmanje 10 po timu.
Kriterij je zadovoljen kad je 80%
anketiranih pozitivno odgovorilo
na upit o promociji mentalnog
zdravlja i prevenciji mentalnih
oboljenja, poremecaja,
onesposobljenja i invaliditeta)

(,SN FBiH", broj 46/10), ¢&l. 88.
st.1.

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata
(,SN FBiH" broj 40/10), ¢l. 9.
st. 4. t¢. 3. al. 6.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

6.2.

A

CMZ saraduje sa kantonalnim
Zavodom za javno zdravstvo,
korisni¢kim udruzenjima i
drugim ustanovama i
organizacijama koje provode
programe promocije mentalnog
zdravlja i prevencije mentalnih
oboljenja, poremecaja,
onesposobljenja i invaliditeta.

1. Osoblje CMZ je upoznato s
aktivnostima saradnickih
organizacija u oblasti promocije i
prevencije i o tome informise svoje
korisnike.

2. CMZ aktivno ucestvuje i doprinosi u
lokalnim i Sirim programima i
projektima promocije i prevencije u
oblasti mentalnog zdravlja.

3. Pacijenti mogu potvrditi da ih
osoblje CMZ informise o

organizacijama koje imaju programe

promocije i prevencije u oblasti
mentalnog zdravlja. Da bi indikator
kriterija bio ispunjen, najmanje 80%
anketiranih treba da odgovori
pozitivno.

Intervju sa ¢lanovima
tima

Uvid u rezultate ankete

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH, broj 73/11), &l. 8 st.
2.,¢l.25st. 1. t¢. 5.0 7.

Indikatori kvaliteta i sigurnosti za domove
zdravlja, AKAZ, juli 2014.

6.3.

CMZ ucestvuje u programima
primarne prevencije u oblasti
mentalnog zdravlja na lokalnom
ili viSem nivou.

Programi se mogu odnositi na

vulnerabilne, rizicne i marginalne grupe u
populaciji. Ispunjenost ovog kriterija ovisi

o raspoloZivosti preventivnih programa
na lokalnom ili visem nivou (projekti) i
spremnosti CMZ da se u njih ukljuci.

Intervju sa ¢lanovima
tima

Uvid u uceSce u
programima

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH",
broj 46/10), ¢l. 88. st.1.i 2.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH”, broj 73/11), &l. 6. i 8.
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Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravni osnov
6.4 CMZ organizira 1. Ovo se odnosi na posebna Opservacija ocjenjivaca Zakon o zdravstvenoj zastiti (,,SN FBiH”,
savjetovalista za pojedine sawe.tov.anja (n.e.na rutinska) Sto se Intervju sa ¢lanovima tima (CMZ broj 46/10), ¢l 88. st1.12
A grupe pacijenata i njihove planira i organizira u sk.la(zu sa planira i organizira posebna Pravilnik o organizaciji i blizim uslovima
; ; potrebama pacijenata i njihovih . oy e prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
porodice, kao i za . savjetovaliSta za rizicne i druge y ) o ) ;
. porodica. .. . strucnog kadra koje trebaju ispunjavati
zdravstvene radnike s grupe pacijenata, i ako centri za mentalno zdravje, kao i
ciljem zastite mentalnog 2. Za zdravstvene radnike organizira, kakav je raspored edukaciji iz oblasti zloupotrebe
Zdravlja i unapredenja SanetOVanja su dVOjaka i razli¢ita: rada takvih SanetOVaIiéta) psihoaktivnih supstanci (,SN FBiH“, broj
znanja i vjestina za —  zastite mentalnog zdravlja; i Uvid u dokumentaciju koja 73/11),¢l. 6.18
redukciju stresa i za poboljsanje znanja i vjestina potvrduje da li CMZ organizira
prevenciju mentalnih u oblasti stru¢na i individualna
poremecaja. o . . savjetovanja ili seminare,
— mdlvw-duq/no savjetovanje u struéne sastanke i sl. ida li
slucaj?wma.s”.)droma zaposleni imaju stru¢nu
sagorl/evar.ua I'stresa na psiholosku pomoc¢ u slucajevima
radnom mjestu. stresa na radnom mjestu i
sindroma sagorijevanja
6.5 CMZ ima kapacitet da CMZ ima razvijene specifiéne programe Opservacija ocjenjivaca Zakon o zdravstvenoj zastiti (,,SN FBiH",
odmah odgovori na za pfihosqc{jalne intler\./encije u zajednici Intervju sa ¢lanovima tima o] 46/10) 1. 88. 51112
A krizne situacije (velike poslije velikih nesreca i katastrofa. Pravilnik o organizaciji i blizim uslovima
nesrece i katastrofe) u Uvid u dokumentaciju prostora, medicinsko-tehni¢ke opreme,
. .. struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
zajednici. centri za mentalno zdravlje, kao i
edukaciji iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,,SN FBiH”, broj
73/11),¢l. 6. i 8.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

6.6

A

CMZ u saradnji sa
sluZzbama za zastitu
djece i mladih provodi
programe ranog
prepoznavanja
problema mentalnog
zdravlja i poremecaja
ponasanje kod djece i
mladih.

CMZ ima specificne programe za rano
prepoznavanje psihickih poremecaja i ranu
intervenciju,; provodi skrininge u Skolama,
ima dobre relacije sa dispanzerima za djeciju
zastitu i sl. i radi na ranom otkrivanju
razvojnih poremecaja, vrsnjackog nasilja i
zloupotrebe psihoaktivnih supstanci.

CMZ suraduje sa pedijatrima u domu zdravlja
u sklopu usluga ranog rasta i razvoja djece.

Opservacija ocjenjivaca
Intervju sa ¢lanovima tima

Uvid u dokumentaciju (CMZ ima
odredene specificne programe za
ranu intervenciju, prevenciju i
rano prepoznavanje mentalnih
poremecaja i poremecaja
ponasanja, otkrivanje problema
mentalnog zdravlja i programe
prevencije razvijanja poremecaja)

Zakon o zdravstvenoj zastiti
(,SN FBiH*, broj 46/10), &I. 88.
st.1.i2.

Pravilnik o organizaciji i bliZim
uslovima prostora,
medicinsko-tehnicke opreme,
strucnog kadra koje trebaju
ispunjavati centri za mentalno
zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN
FBiH“, broj 73/11), ¢l. 6. i 8.

6.7

CMZ osigurava pristup
programima
psihosocijalne
rehabilitacije s ciljem
poboljsanja kvalitete
Zivota, povecanja nivoa
opce i socijalne
funkcionalnosti
korisnika, redukcije
onesposobljenja radi
redukcije psihijatrijskih
onesposobljenja i
prevencije relapsaiu
tu svrhu prikuplja
odredene podatke.

Ovo se odnosi na programe psihosocijalne
rehabilitacije, koji ukljucuje trening socijalnih
vjestina, trening aktivnosti svakodnevnog
Zivota, edukaciju porodice i socijalno
ukljucivanje pacijenata i sl.

Trening aktivnosti svakodnevnog Zivota
provodi se u skladu sa potrebama
pacijenta/korisnika (u kuéi, sredstvima javnog
prevoza, korisnickim udruZenjima i dr.), a
ukljuCuje i brigu o sebi i tjelesnom zdravlju.
Pacijente se potice na socijalno ukljucivanje,
nastavak skolovanja ili ukljucivanje u
programe cjeloZivotnog ucenja, osnaZivati ih
s ciliem ostvarenja socijalnih uloga, druZenja,
prosirivanje socijalne mreZe kontakata i
upucuju u korisni¢ka udruZenja.

CMZ prikuplja podatke o stanju zaposlenja,
finansijskim i stambenim prilikama osoba s
teZim mentalnim poremecajima i oboljenjima
u zajednici.

Uvid u dokumentaciju (posebni
programe za rehabilitaciju i
resocijalizaciju pacijenata i kako se
oni organiziraju i da li CMZ
prikuplja podatke o stanju
zaposlenja, finansijskim i
stambenim prilikama osoba s
teZim mentalnim poremecajima i
oboljenjima radi unapredenja
rehabilitacije i resocijalizacije)

Zakon o zdravstvenoj zastiti
(,SN FBiH", broj 46/10), ¢l. 88.
st.1.i2.

Pravilnik o organizaciji i blizim
uslovima prostora,
medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju
ispunjavati centri za mentalno
zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN
FBiH“, broj 73/11), ¢l. 6.i 8., ¢l
23.st. 1. tc. 6.

Copyright © 2016 AKAZ

63




Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

6.8

A

CMZ, u saradnji sa CSR,
radi na jacanju porodicnih
i socijalnih odnosa
pacijenata,u tu svrhu
obezbjeduje im se pristup
uslugama koje su
orijentisane na porodicu i
o tome postoji
dokumentirana politika i
procedura.

Relacije ukljucuju ¢lanove porodice
(predbracno, bracno i porodicno
savjetovanje), seksualne partnere, prijatelje,
istovrsnike po interesu, kulturne grupacije i
obuhvataju razlicite grupe za samopomoc i
pomoc.

CMZ ima politiku i procedure za socijalnu
inkluziju korisnika usluga mentalnog zdravlja,
s ciliem licnog osnaZivanja korisnika uz na
oporavak orijentiran pristup (poticanje
zdravih potencijala), kao i osnaZivanja
korisnickih udruZenja i podrske razvoju
njihove socijalne mreZe i drustvenih
kontakata, a u svrhu Sto potpunije
psihosocijalne rehabilitacije i povecanog nivoa
aktivacije i participacije u zajednici. Konacni
ishod treba biti poboljSanje kvalitete Zivota
korisnika usluga mentalnog zdravlja i njihovih
porodica.

Intervju sa ¢lanovima tima
(CMZ zajedno sa CSR osigurava
rehabilitaciju i resocijalizaciju
pacijenata pomocu usluga koje
su okrenute ka jacanju
vrijednosti, veza i odnosa
pacijenata sa socijalnim
okruzenjem)

Uvid u dokumentiranu politiku
i proceduru

Pravilnik o organizaciji i bliZim
uslovima prostora, medicinsko-
tehnicke opreme, strucnog
kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje,
kao i edukaciji iz oblasti
zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH", broj
73/11), ¢l. 8 st. 2., ¢l 9. st. 1. tc.
14,¢l. 25st. 1. t¢. 5. 7.

Zakon o osnovama socijalne
zastite, zastite civilnih Zrtava
rata i zastite porodica sa
djecom FBiH, “SN FBiH” 36/99,
54/04, 42/06
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Standard 7: Medicinska dokumentacija

Centar za mentalno zdravlje vodi odgovaraju¢u medicinsku dokumentaciju pregleda, preventivnih usluga, dijagnoza, terapije i psihosocijalne
rehabilitacije pacijenata

Osnovna dokumentacija

karton.

Zdravstveni karton sadrZi opste podatke o pacijentu koje
unosi medicinska sestra, klinicke podatke koje unosi
doktor medicine — psihijatar i zdravstveni saradnici
(psiholog, logoped, itd.)

O svakom pregledu vodi se zapis koji sadrZi klinicki nalaz i
misljenje. Svaki pregledani pacijent dobiva nalaz i
misljenje. Nalaz obavezno treba da sadrZi datum
pregleda, klinicki nalaz, dijagnozu i predloZene
dijagnosticke i terapijske mjere, ukljucujucii propisane
lijekove.

Kopija svakog nalaza/misljenja se urucuje pacijentu.

Zdravstveni karton sadrZi popunjen obrazac za

informirani pristanak pacijenta na dijagnosticke i
terapijske procedure ukoliko se provodi odredena
medicinska mjera koja zahtijeva izriciti pristanak.

moraju biti
zadovoljavajuci

Uvid u “Protokol
prolaznika”

Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravna osnova
7.1 CMZ vodi Knjigu Ustanovljena je Knjiga protokola korisnika (upucenih i Uvid u dokumentaciju | Zakon o evfdenCqua u Ob/GStvi
protokola svih neupucenih).Knjiga protokola moZe biti i u elektronskoj (knjigu protokla ili deVSfVU’ (»fN FBiH 37/12), ¢l 39.
S korisnika (upucenih i formi bazu podataka CMz) | St 1. t¢. bl cl. 42.745.
neupudenih)
7.2 Svaki pacijent koji se Za svakog pregledanog pacijenta se otvara i vodi Uvid u dokumentaciju, Za/_<0n 0 zd_ravstvengj zastiti (,SN
lije&i u CMZ ima zdravstveni karton, kao osnovna dokumentacija. 80% od (16 od 20) FBiH", broj 46/10), &l. 139., st. 1.
S otvoren zdravstveni Zdravstveni karton vodi se uredno i Citko. zdravstvenih kartona Zakon o lijecnistvu (, SN FBiH" broj

56/13), ¢l. 44., st. 2.

Zakon o evidencijama u oblasti
zdravstva (,SN FBiH"” 37/12), ¢l 39.
st. 1. t¢. b), ¢l. 42. i 45.
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6. U zdravstvenom kartonu nalazi se zabiljeska psihijatra o
procjeni sposobnosti pacijenta da dd pristanak na
predloZene dijagnosticke i terapijske procedure kada je to
potrebno, s obzirom na vrstu kad se ovaj traZi.

7. Uz zabiljesku se obavezno navodi da pacijent moZe povuci
svoj pristanak u svakom trenutku bez posljedica po njega,
osim ako je u kriticnom stanju. Ovaj dokument potpisuje
psihijatar i pacijent odnosno zakonski zastupnik.

8.  Zdravstveni karton moZe biti i u elektronskoj formi.

9. Nije neophodno svakom pacijentu koji se javi u CMZ
otvoriti zdravstveni karton. To se odnosi na pacijente za
koje postoji velika vjerovatnoca da se nece ponovo javiti u
CMZ po procjeni psihijatra ili ostalih ¢lanova tima. U ove
svrhe se treba koristiti , Protokol prolaznika“.

Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

7.3

A

Svakom pacijentu
koji je ukljucen u
tretman izdaje se
karton tretmanai
daje se pisana
informacija o
rasporedu terapije

Karton za tretman treba da sadrZi opste podatke pacijenta,
datum pocetka terapije i planirane termine propisanih
terapijskih procedura na koje je pacijent ili zakonski zastupnik
prethodno pristao i potpisao.

Uvid u dokumentaciju
(80% od 10— 20
zdravstvenih kartona
moraju biti
zadovoljavajudi)

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN
FBiH", broj 46/10), ¢l. 139.
Zakon o evidencijama u oblasti

zdravstva (,SN FBiH", broj 37/12),
cl. 39.-45.
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Plan zastite

u zdravstvenom
kartonu ima
multidisciplinarni
plan zastite, a u
indiciranim
slucajevima (tezi
psihicki poremecaj)
aktivnosti se baziraju
na modelu
koordinirane brige.

radnik,medicinska sestra, itd.)

Plan zastite (koordinirana briga) treba da sadrZi sljedece
stavke:

Plan zastite (koordinirana briga) moZe biti i u elektronskoj

datum formiranja plana zastite,

preporucene dijagnosticke i terapijske procedure za
svaki od strucnih profila u CMZ (doktori medicine,
psiholozi, itd.),

raspored upucivanja prema dijagnostickim
procedurama,

upisani rezultati provedenih dijagnostickih
procedura — definisan zapis,

dnevni i sedmicni raspored provodenja terapijskih
procedura,

upisane provedene terapijske procedure — definisan
zapis,

upisane provedene procedure psihosiocijalne
rehabilitacije — definisan zapis,

potpisi pacijenta odnosno zakonskog zastupnika i
psihijatra,

ocekivani ishodi plana zastite.

formi.

pacijenata koji su
ukljuceniu
multidisciplinarni plan
zastite (koordinirane
brige) moraju biti
zadovoljavajudi

Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravna osnova
7.4 Svaki pacijent sa Plan zastite (koordinirana briga) je multidisciplinaran i Uvid u dokumentaciju, Zalfon 0 zd'ravstvemzj zastiti (,SN
mentalnim pripremljen je od strane svih ¢lanova tima (doktor 80% od 10— 20 FBiH", broj 46/10), €. 139.
A poremecajem u CMZ medicine — psihijatar, psiholog, socijalni zdravstvenih kartona Zakon o lijecnistvu (,SN FBiH", broj

56/13), cl. 44.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu
(,SN FBiH", 43/13), &. 35. i 41.

Zakon o evidencijama u oblasti
zdravstva (,SN FBiH”, broj 37/12),
¢l. 39.-45.

Pravilnik o organizaciji i bliZim
uslovima prostora, medicinsko-
tehnicke opreme, stru¢nog kadra
koje trebaju ispunjavati centri za
mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN
FBiH", broj 73/11), ¢l 9. st. 1. t¢. 1.
i14,
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Evaluacija terapijskog efekta

Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravna osnova

7.5

A

Svaki pacijent sa
mentalnim poremecajem
u CMZ u zdravstvenom
kartonu ima upisanu
pocetnu procjenu i
evaluacijsku procjenu
stanja odnosno oboljenja
prema unaprijed
definisanim objektivnim
parametrima u
multidisciplinarnom
pristupu i upisane
propisane lijekove.

Pocetna procjena i evaluacijska
procjena stanja odnosno oboljenja
odnosi se na individualnu procjenu
i psihoterapiju, grupnu terapiju,
socioterapijske postupke i ku¢ne
odnosno patronazZne posjete.

U zdravstveni karton obavezno se
unose podaci o nuspojavama,
posebno, psihotropnih lijekova te
podaci o terapijskoj rezistenciji i o
stupnju suradljivosti pacijenta u
vezi sa uzimanjem
medikamenata.

Uvid u dokumentaciju
(80% od 10 - 20
zdravstvenih kartona
moraju biti
zadovoljavajuci)

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH*, broj 46/10),
¢l. 139.

Zakon o lije¢nistvu (,SN FBiH”, broj 56/13), ¢l. 44.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,SN FBiH*, 43/13),
¢l. 35.i41.

Zakon o evidencijama u oblasti zdravstva (,SN FBiH”,
broj 37/12), ¢l. 39.-45.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima prostora,
medicinsko-tehnicke opreme, strucnog kadra koje
trebaju ispunjavati centri za mentalno zdravlje, kao i
edukaciji iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH", broj 73/11), ¢l 9. st. 1. t& 2. i
14,.
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Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravna osnova
7.6 Svaki pacijent sa Podaci se dobivaju od pacijenata, Uvid u Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH”, broj 46/10),
mentalnim poremec¢ajem ¢lanova porodice, kao i zakonskih dokumentaciju (80% | ¢/ 139.
A u CMZ u zdravstvenom zastupnika. Oj 10-20 e Zakon o lije¢nistvu (,SN FBIH*, broj 56/13), &l. 44.
: : , . . zdravstvenih kartona
kartonu ima upisane Podaci relevantne za procjenu socio- moraju biti Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,SN FBiH*, 43/13),

podatke relevantne za
procjenu socio-
ekonomskih i okolisnih
determinanti mentalnog
zdravlja u svrhu daljnje
promocije mentalnog
zdravlja i prevenciju
nastanka mentalnih
oboljenja, daljnjih
poremecaja,
onesposobljenja i
invaliditeta.

ekonomskih i okolisnih determinanti
mentalnoga zdravlja odnose se na:

— socijalne i porodicne odnose;

— radne i svakodnevne aktivnosti
pacijenta;

— Zivotne navike;

— faktore rizika (neredovno
uzimanje ili neuzimanje
preporucnene terapije,
konzumiranje alkohola,
pusenje, uZivanje psihoaktivnih
supstanci i sl.).

— psiholoski distress;

— limitacije;

— socijalnu podrsku i socijalnu
izolaciju

zadovoljavajuci)

cl. 35.i41.

Zakon o evidencijama u oblasti zdravstva (,SN FBiH",
broj 37/12), ¢l. 39.-45.

Zakon o osnovama socijalne zastite, zastite civilnih
Zrtava rata i zastite porodica sa djecom FBiH,
Sluzbene novine FBiH 36/99, 54/04, 42/06
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Kriterij

Izjava

Sistem upucivanja pacijenata (referalni sistem)

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravna osnova

7.7

S

Kod upucivanja pacijenata
na druge nivoe
zdravstvene zastite ili ka
socijalnoj zastiti mora
postojati pisana
procedura.

Upucivanja mogu biti prema:

sluZbama unutar doma zdravlja,
bolnici,

centru za socijalni rad,

sigurnoj kucu.

U zdravstveni karton treba biti
zabiljeZeno:

datum upudivanja,

instituciju prema kojoj je pacijent
upucen,

uputna dijagnoza,

razlog upucivanja,

klinicki nalaz i misljenje,

zapis o provedenoj zastiti
(dijagnosticke, terapeutske,
rehabilitacione procedure),
ishodi zastite.

Zdravstveni karton moZe biti i u
elektronskoj formi.

Uvid u proceduru
upucivanja

Uvid u dokumentaciju (80%
od 10 — 20 zdravstvenih
kartona moraju biti
zadovoljavajudi)

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN
FBiH*, broj 46/10), ¢l. 139.

Zakon o lijecnistvu (,SN FBiH", broj
56/13), ¢&l. 44.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,SN
FBiH", 43/13), ¢l. 35. i 41.

Zakon o evidencijama u oblasti
zdravstva (,SN FBiH", broj 37/12), ¢l.
39.-45.

Pravilnik o organizaciji i blizim
uslovima prostora, medicinsko-
tehnicke opreme, stru¢nog kadra koje
trebaju ispunjavati centri za
mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH", broj 73/11), &l
9.st. 1. t& 4. 14,.
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Kriterij Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravna osnova

7.8 CMZ vodi Registre
kao longitudinalne
A i kontinuirane
zbirke podataka,
koji su definisani i
organizovani
sistemi za
sakupljanje,
cuvanje, obradu,
analizu i koristenje
podataka o
odredenoj bolesti,
skupini bolesti i
drugog stanja
vezanog uz
mentalno zdravlje.

Ustanovljeni su registri za:

— hronicne psihoze,

— ovisnike o psihotropnim supstancama,

— alkoholizam,

— depresije,

— deficit paznje/hiperaktivni poremecaj (ADHD) kod djece,

— ostale poremecaja mentalnoga zdravlja kod djece i
omladine,

— grupe korisnika sa rizicnim ponasanjem (osobe kojima je
izreCena mjera obaveznog lijecenja na slobodi, osobe
zlostavljane u porodici),

— Zene Zrtve rata.

Svaki registar treba da sadrZi obavezno najmanje:

— datum prijave i odjave bolesti/ispis iz registra,

— zanimanje pacijenta,

— utvrdeno oboljenje — dijagnoza i druge bolesti od znacaja
za osnovnu bolest,

— osnovne dijagnosticke i terapijske procedure,

— ishod lijecenja.

Registri su u elektronskoj formi.

Intervju sa ¢lanovima
tima

Uvid u registre

Zakon o evidencijama u
oblasti zdravstva (,,SN FBiH",
broj 37/12), ¢l. 15.

7.9 CMZ vodi i Registre
hospitalizacija,

A ponovnih
hospitalizacija i
prisilnih
hospitalizacija.

Ustanovljeni su Registri za hospitalizacije, ponovne
hospitalizacije i prisilne hospitalizacije i sadrZe najmanje opste
generalne podatke o pacijentu, datum prijema u bolnicu i
datum otpusta iz bolnice, utvrdeno oboljenje — dijagnoza i
druge bolesti od znacaja za osnovnu bolest, osnovne
dijagnosticke i terapijske procedure, ishod lijecenja.

Uredno vodenje ovih registara neophodno je radi evaluacije
izvedbe CMZ i formiranja odgovarajucih indikatora.

Uvid u registre

Zakon o evidencijama u
oblasti zdravstva (,,SN FBiH",
broj 37/12), ¢l. 15.

Indikatori kvaliteta i
sigurnosti za domove
zdravlja, AKAZ, juli 2014.
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Kriterij Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravna osnova

7.10 CMZ vodi registre
suicida, suicidalnog
A samopovredivanja,
homicida i
povredivanja drugih.

Kriterij Izjava

Ustanovljeni su Registri za pocinjene suicide i
samopovredivanja, homicide i pokusSaje istih i sadrZe
najmanje opste generalne podatke o pacijentu, datum
dogadaja, osnovne dijagnosticke i terapijske procedure.

Uredno vodenje ovih registara neophodno je radi
evaluacije izvedbe CMZ i formiranja odgovarajucih
indikatora.

Uputstvo

Uvid u registre
pocinjenih suicida,
homicida, te
pokusanih suicida i
homicida

Dokazi za ocjenu

Zakon o evidencijama u oblasti zdravstva
(,SN FBiH", broj 37/12), ¢l. 15.

Indikatori kvaliteta i sigurnosti za domove
zdravlja, AKAZ, juli 2014.

Pravna osnova

7.11 CMZ raspolaZe sa
pisanom

S procedurom za
zastitu podataka i
odrZavanje
povijerljivosti
prikupljenih
podataka i njihovo
koristenje

Procedura obuhvata autorizaciju pristupa podacima,
integritet podataka od neovlastenih izmjena,
sigurnost sistema, prevenciju rizika, anonimnost
agregiranih podataka, dopustenja za otkrivanje
povjerljivih podataka ovlastenim sluzbenim osobama
isl.

Procedura:

— Predvida otkrivanje podataka samo uz pisani
pristanak kompetentnog pacijenta.

— Predvida da rizici ugroZavanja Zivota, suicidne i
homicidne nakane pacijenta preteZu nad
povjerljivosti podataka.

Zdravstveni kartoni i sva druga dokumentacija o
pacijentima ¢uvaju se na sigurnom i zasticenom
mjestu gdje je pristup nezaposlenim osobama
onemogucen. Ako se medicinska dokumentacija vodi
elektronski, poduzete su sve mjere fizicke i
antivirusne zastite.

Opservacija
ocjenjivaca
(kartoteke)

Intervju sa
¢lanovima tima

Uvid u
dokumentaciju
(proceduru ili bazu
podataka)

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH",
broj 46/10), ¢l. 27., st. 2.

Zakon o pravima, obavezama i
odgovornostima pacijenata (,,SN FBiH",
broj 40/10), ¢l. 6., 27., 28.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu (,SN
FBiH“ 43/13), ¢l. 35.

Zakon o zastiti osoba sa dusevnim
smetnjama («SN FBiH», br.37/01 i 40/02),
¢l17.i18.

Zakon o evidencijama u oblasti zdravstva
(,SN FBiH", broj 37/12), ¢l. 39., st. 2.
Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
strucnog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i
edukaciji iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN FBiH“, broj
73/11), &1 9. st. 1. t&.2., 6. 14,.
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Standard 8: Osiguranje i poboljsanje kvaliteta, sigurnosti usluga i bezbjednosti osoblja i korisnika

Centar za mentalno zdravlje provodi aktivnosti na kontinuiranom unapredenju svojih usluga u pogledu kvaliteta, sigurnosti (safety) i bezbjednosti

(security).

Kriterij Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

8.1 Osoblje CMZ ima
duZnost i odgovornost
A da evaluira vlastiti rad
i kontinuirano
poboljsava kvalitet
svojih usluga.

CMZ u tu svrhu imenuje koordinatora kvaliteta i
komisiju za ocjenu kvaliteta usluga.

Komisija za kvalitet sastaje se minimalno
jedanput mjesecno o Cemu postoji zapisnik.

U ugovoru o radu ili u dokumentu o
preuzimanju obaveze predvidena je klauzula o
obaveznoj klinickoj reviziji prakse.

U evaluaciji usluga ucestvuju i pacijenti, clanovi
porodice, zakonski zastupnici i davaoci usluga s
kojima CMZ saraduje.

Opservacija ocjenjivaca

Uvid u zapisnike sa sastanaka
Komisije, dokumente odluka i
preporuka i uvid u rezultate,
evaluacije usluga i ugovora o
radu te dokumentaciju o
ispitivanja zadovoljstva i
iskustva korisnika usluga CMZ i
dokumente kolegijalnih posjeta

Zakon o sistemu poboljSanja
kvaliteta i o akreditaciji u
zdravstvu (,SN FBiH”, 59/05 i
52/11),¢l.2,¢.7,¢l 8, ¢l 10,
¢l 13.i¢l 14.

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN
FBiH", broj 46/10), ¢l.55.

Zakon o lijecnistvu (,SN FBiH",
broj 56/13), ¢&. 4.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu
(,SN FBiH“ 43/13), &. 5., &. 27.,
cl. 43 - 45.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravna osnova

8.2
S

CMZ ima formulisanu
strategiju poboljsanja
kvaliteta i sigurnosti i
godisnji akcioni plan
unapredenja kvaliteta
i sigurnosti usluga koji
su segment strategije
i akcionih planova
doma zdravlja.

Strategija sadrZi vrijednosti (za Sto se CMZ zalaZe),
principe i preporuke za unapredenje kvaliteta i
sigurnosti, Sto ukljucuje sve aspekte promocije,
prevencije, tretmana i psihosocijalne rehabilitacije.

Na temelju strategije poboljSanja kvaliteta i
sigurnosti usluga, CMZ pravi godisnji akcioni plan
poboljsanja kvaliteta i sigurnosti koji treba da sadrZi
cilieve za unapredenje postojecih usluga, uvodenje
novih usluga u odnosu na potrebe u zajednici i
definisanje indikatora poboljSanja kvaliteta i
sigurnosti.

Uvid u strategiju poboljsanja
kvaliteta i sigurnosti i godisnji
akcioni plan unapredenja
kvaliteta i sigurnosti usluga

Zakon o sistemu poboljSanja
kvaliteta i o akreditaciji u
zdravstvu (,SN FBiH", broj 59/05 i
52/11),¢. 2., 7., 8., 13., 14.

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN
FBIiH“, broj 46/10), &I.55.

Zakon o lijecnistvu (,SN FBiH”,
broj 56/13), ¢&l. 4.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu
(,SN FBiH“ 43/13), &. 5., 27., 43.,
44., 45.

Indikatori kvaliteta i sigurnosti
AKAZ, septembar 2014.

8.3

Osoblje CMZ proslo je
osnovnu edukaciju iz
metoda i tehnika
poboljsanja kvaliteta i
sigurnosti.

Osnovna edukacija za zdravstvene radnike i
zdravstvene saradnike regulisana je Zakonom o
zdravstvenoj zastiti, Zakonom o lijecnistvu i
Zakonom o sestrinstvu i primaljstvu.

Ocjenjivaci ¢e pregledati koliko
iznosi stopa edukacije i
edukacije zaposlenih iz oblasti
osiguranja i poboljsanja
kvaliteta i sigurnosti. Ta stopa
treba da iznosi najmanje 30%
zaposlenih zdravstvenih radnika
da bi kriterij bio zadovoljen

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN
FBiH", broj 46/10), ¢l. 141. 2.i 3. i
¢l 151.

Zakon o lije¢nistvu (,,SN FBiH",
broj 56/13), ¢&. 4.

Zakon o sestrinstvu i primaljstvu
(,SN FBiH", 43/13), ¢&l. 5., 27., 43.,
44., 45,
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravna osnova

8.4

S

Osoblje CMZ
periodi¢no ali redovno
provodi reviziju klinicke
prakse (samoevaluaciju
stru¢nog rada) i za to
postoji odgovarajuca
dokumentirana
procedura.

CMZ ima pisanu proceduru za provodenje klinicke
revizije.

CMZ prikuplja setove podataka radi provodenja klinicke
revizije u segmentu preporucne terapije:

— broj pacijenata iz grupe afektivnih poremecaja;

—— broj pacijenata iz grupe psihoticnih poremecaja;

— broj preporucenih lijekova prema grupama
psihotropnih lijekova (antidepresivi, antipsihotici,
benzodiazepini)

— broj, stope i vrste nuspojava psihotropnih lijekova.

CMZ poduzima klinicku reviziju multidisciplinarnog rada
s kriterijima pracenja doprinosa svake ukljucene
discipline u dopuni istorije bolesti; u¢esc¢a clanova tima
u tretmanu pojedinih oboljenja i obima i kvaliteta
direktnog kontakta osoblja s pacijentom.

CMZ redovno analizira i provodi klinicku reviziju
ostvarenja individualnih planova zastite.

CMZ provodi klinicku reviziju o broju i vrsti nepovoljnih
dogadaja, onih koji su se desili i onih koji su sprijeceni u
posljednjem trenutku.

Posebno se analiziraju i revidiraju sluc¢ajevi suicida i
homicida.

Klinicka revizija porovodi se radi utvrdivanja broja
pacijenata i dijagnoza tih pacijenata s kojima je CMZ
izgubio kontakt.

Uvid u proceduru za
provodenije klinicke revizije

Uvid u rezultate
sprovedene klinicke revizije
Ocjenjivaci ¢e provijeriti da
li CMZ prikuplja navedene
podatke i provodi jednom
godisnje reviziju
preporucene terapije iz
grupe afektivnih
poremecaja i psihoti¢nih
oboljenja, prema vrsti
lijekova i poduzima mjere
za poboljsanja i racionalno
preporucivanje
antidepresiva, antipsihotika
i benzodiazepina.
Ocjenjivaci ¢e takoder
pregledati indikatore koji
se odnose na nuspojave
psihotropnih lijekova
Ocjenjivaci ¢e provjeriti da
li CMZ provodi
preporucene klinicke
revizije na temelju
podataka iz registara, da li
se timski tretiraju hronicna
dusevna oboljenja, bolesti
ovisnosti, emocionalni

Zakon o zdravstvenoj zastiti
(,SN FBiH*, broj 46/10), c.
24,

Zakon o sistemu
poboljsanja kvaliteta i o
akreditaciji u zdravstvu (,SN
FBiH", broj 59/05 i 52/11),
¢.2,7,8,13, 14.
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

CMZ provodi klinicku reviziju medicinske dokumentacije
radi identifikacije pacijenata sa hroni¢nim mentalnim
oboljenjima i poremecajima kod kojih je doslo do
prekida terapije i radi razmatranja razloga za prekid i
mogucnosti za nastavak terapije.

CMZ provodi klinicku reviziju hospitalizacija, ponovnih
hitnih hospitalizacija i prisilnih hospitalizacija.

CMZ provodi reviziju vodenja registara hospitalizacije i
rehospitalizacije.

Prema stepenu i ucestalosti saradnje, CMZ provodi
reviziju saradnje i s drugim zdravstvenim ustanovama i
drugim sektorima, a posebno reviziju upucivanja
pacijenata u CSR i druge specijalisticke ustanove.

CMZ provodi reviziju saradnje s bolnicom, u pogledu
zajednickog tretmana i preuzimanja odnosno pracenja
pacijenata nakon hospitalizacije.

CMZ redovno pregleda i rijesava prigovore korisnika i
provodi reviziju prigovora, postupka po prigovoru i
rieSavanja prigovora koje se odnose na CMZ

Na temelju klinickih revizija, koje se provode minimalno
jednom godisnje, CMZ unapreduje kvalitet i sigurnost
svojih usluga.

CMZ moZe pokazati poboljSanja u svojoj izvedbi nakon
obavljenih revizija i odgovarajucih intervencija radi
unapredenja izvedbe i kvaliteta.

poremecaji kod djece i
omladine, djeca ometena u
psihofizickom razvoju; i da
li se na temelju revizija
unapreduje praksa te da li
postoje vidljivi rezultati
tako poboljsane klini¢ke
prakse (u procesima i
ishodima zastite)
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Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravna osnova

8.5 CMZ prati i ocjenjuje Indikatori se formiraju iz zahtjeva standarda i kriterija i Uvid u kvantitativne podatke | Indikatori kvaliteta i
svoju izvedbu na prikupljenih podataka. (indikatore) koji su izratunati | sigurnosti za domove
temelju seta iz prikupljenih sirovih zdravlja, AKAZ, juli

A L. CMZ prati stope hospitalizacije, rehospitalizacija i prisilne podataka 2014.
indikatora. L e
hospitalizacije, dijagnoze za sve hospitalizacije i razloge za
hospitalizacije (pogorsanje mentalnog statusa, socijalni
razlozi, prateca fizicka bolest) na godisnjem nivou. CMZ
takoder prati stope suicida i homicida.

8.6 Osoblje CMZ evaluira Zadovoljstvo korisnika uslugama je jedan od vaznih Uvid u dokumentaciju Indikatori kvaliteta i
zdravstvene procese i indikatora ishoda. CMZ provodi ovu ocjenu barem jednom (popunjene anketne upitnike | sigurnosti za domove
ish i iih odisnie o zadovoljstvu; eseje zdravija, AKAZ, juli

A ishode zastite svoji g je. 2014.

korisnika
kombinacijom
kvalitativnih
(anketiranja) i
kvantitativnih metoda
(preporuceni
indikatori).

Iskustvo pacijenata saopceno po tipu eseja, vazan je izvor
informacija za procese i ishode zastite mentalnog zdravlja.

Prigovore pacijenata dobra su osnova za unapredenje usluga.

Kvantitativha mjerenja odnose se na pracenje promjene
cjelokupnog zdravstvenog stanja pacijenta, stepena njegove
funkcionalnosti i drustvene uklju¢enosti, a u svrhu mjerenja
koriste se standardizirani upitnici:

— Kvalitet Zivota (WHOQOL-BREF ili HONQOS),

— Kratka psihijatrijska skala procjene (BPRS),

— Stepen funkcionalnosti (WHODAS 2.0),

— Aktivacija i drustvena participacija (APQ6)

CMZ razmjenjuje svoja opaZanja i iskustva s pacijentima,
clanovima porodice i zakonskim zastupnicima u vezi sa
znacajem mjerenja.

iskustva korisnika sa
uslugama CMZ; prigovore
pacijenata; rezultate
kvantitativnih mjerenja;
izmjerene promjene u
zdravstvenom statusu;
izmjereno funkcionisanje
pojedinih pacijenata;
klinicke indikatore; i
obavljene konsultacije sa
korisnicima o znacaju i
parametrima pojedinih
mjerenja zdravstvenih
procesa i ishoda)

WHODAS 2.0 - Upitnik
2. WHO za procjenu
onesposobljenja.
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Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravna osnova
8.7 MenadZment CMZ evaluira Zadovoljstvo zaposlenika je jedan od Uvid u dokumentaciju Indikatori kvaliteta i sigurnosti za domove
jednom godignje vaznih ishodnih indikatora. CMZ (popunjene anketne zdravlja, AKAZ, juli 2014.
A zadovoljstvo zasposlenika na provodi ovu ocjenu barem jednom upitnike o zadovoljstvu)
nivou doma zdravlja. godisnje.
Sigurnost i bezbjednost zastite
Kriterij Izjava Uputstvo Dokazi za ocjenu Pravna osnova
8.8 Osoblje CMZ upoznato je sa Intervju sa €lanovima tima i | Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH", broj
aktuelnim politikama i provjera poznavanja 46/10), ¢l. 24.188. st. 2.
S legislativom u oblasti osnovnih Cinjenica Zakon o sistemu pobolj$anja kvaliteta i o
sigurnosti i bezbjednosti akreditaciji u zdravstvu (,SN FBiH", broj
d t Stit 59/05i52/11),¢l. 2. st.1.,8.st1.,¢l. 9., ¢l

zdravstvene zastite. 12
Dokument Savjeta Europe: Preporuke
Rec(2006)7 Komiteta Ministara o sigurnosati
pacijenata u europskom zdravstvenom
okruZenju.
Politika kvaliteta i sigurnosti zdravstvene
zastite u Federaciji BiH.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravna osnova

8.9

S

CMZ ima formulisanu
strategiju upravljanja
rizikom (specifi¢nu za
oblast mentalnog
zdravlja) kao segment
sveukupne strategije
sigurnosti doma
zdravlja.

Strategija i akcioni plan treba da ukljuce
formulacije politika i procedura koje se
odnose na sigurnost pacijenata, npr.
izvjestavanje o nepovoljnim dogadajima i
medicinskim incidentima, procedure
prigovora; bezbjednost osoblja i svih
osoba koje su ukljucene u tretman, npr.
mjere bezbjednosti, mobilni telefoni,
pejdZeri, licni alarmni sistemi,
izvjestavanja, nivo osoblja u sluzbi,
prevoz pacijenata na siguran nacin bez
povrede njihovih prava, bezbjedne kucne
posjete, itd.

CMZ ima proceduru o postupanju s
forenzickim pacijentima koji su od strane
suda upuceni u CMZ, kao i o forenzickim
pacijentima nakon hospitalnog tretmana
u postupku ukljucivanja u zajednicu.

CMZ koji ne rade sa forenzickim
pacijentima mogu traZiti izuzece.

Uvid u strategiju upravljanja
rizikom, godisnji akcioni plan
na temelju formulisanih
strateskih ciljeva i
odgovarajuce politike i
procedure kojima se
reguliSu pitanja sigurnosti i
bezbjednosti

Uvid u proceduru o
postupanju s forenzickim
pacijentima

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstanci
(,SN FBiH“, broj 73/11), ¢l 9. st. 1. t¢. 5., ¢l.
10.

8.10

Osoblje koje radi
samo, ima moguénost
da brzo stupi u
kontakt s drugim
¢lanovima osoblja na
radnom mjestu.

Komunikaciju treba osigurati podizanjem
nivoa zaposlenosti osoblja, ve¢im brojem
¢lanova osoblja u radnim smjenama,
uspostavljenjem telefonske veze i sl.

Ocjenjivaci ¢e provjeriti
kakva je bezbjednost osoblja
koje nije upareno s drugim
¢lanovima osoblja na
radnom mijestu i kakve su
mogucnosti uspostavljanja
brze komunikacije

Pravilnik o organizaciji i blizim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstanci
(,SN FBiH", broj 73/11), ¢l. 11. st. 3.
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Standard 9: Prostorije centra za mentalno zdravlje

Osoblje centra za mentalno zdravlje radi u prostorijama koje zadovoljavaju arhitektonske, gradevinske, radne i sigurnosne kriterije.

Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

9.1

S

Objekti, prostorije i
oprema su dizajnirani
tako da obezbjeduju
udobnost, dostojanstvo i
privatnost pacijenata i
osoblja te su pristupacne
za osobe s invaliditetom.

Prostorije su izolirane od spoljasnje buke.

Prostorije su dovoljno svijetle i postoji
odgovarajuce osvjetljenje za no¢ne
prilike.

Postoji odgovarajuce grijanje.

Raspored prostorija u kojima se pruZaju
usluge obezbjeduje sigurne uvjete za
pacijente i osoblje.

Postoji odgovarajuca oprema nuzZna za
rad.

Pacijenti, ¢lanovi porodica i zakonski
zastupnici su zadovoljni udobnoséu i gore
navedenih karakteristika prostorija.
Ocjenjivaci ¢e pregledati anketne
upitnike. Kriterij je zadovoljen kad je
najmanje 80% ispitanika zadovoljno
prostorijama CMZ. Alternativno:
intevjuisanje pacijenata i 4 od 5
anketiranih je zadovoljno prostorijama.

Opservacija ocjenjivaca

Uvid u sprovedenu anketu
(Kriterij je zadovoljen kad je
najmanje 80% ispitanika
zadovoljno prostorijama
CMZ. Alternativno:
intevjuisanje pacijenatai 4
od 5 anketiranih je
zadovoljno prostorijama)

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
strucnog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i
edukaciji iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,,SN FBiH”, broj
73/11), ¢él. 12. st. 2.

Pravilnik o blizim uvjetima prostora,
opreme i kadra za osnivanje i obavljanje
zdravstvene djelatnosti u zdravstvenim
ustanovama (,,SN FBiH" broj 26/12), €.
2.-4.
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Kriterij Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

9.2 CMZ ima adekvatnu
¢ekaonicu.

S

Cekaonica je dovoljno prostrana da moZe
primiti uobicajen broj pacijenata i osoba u
pratnji i ima dovoljan broj stolica (najmanje
5).

U cekaonici mora da bude jasno oznaceno
mjesto za invalidska kolica.

Opservacija ocjenjivaca

Pravilnik o bliZim uvjetima prostora,
opreme i kadra za osnivanje i
obavljanje zdravstvene djelatnosti u
zdravstvenim ustanovama (,,SN FBiH”
broj 26/12), ¢&l. 2. st. 1. t&. 8., &l. 20. st.
1.t¢. 9., ¢l 25.st. 6.1 7., ¢l. 27. st. 1. tC.
3.

9.3 Sanitarni ¢vorovi su
razdvojeni —

S posebno za
pacijente i pratnju i
posebno za osoblje,
odvojeno po spolu.

Najmanje jedan sanitarni ¢vor na nivou
ustanove prilagoden je za pacijente koji
koriste invalidska kolica.

Toaleti su vidljivo i jasno oznaceni.

Opservacija ocjenjivaca

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
strucnog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i
edukaciji iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN FBiH®, broj
73/11¢l. 13.st. 1. t¢. 7.0 8.

Pravilnik o bliZim uvjetima prostora,
opreme i kadra za osnivanje i
obavljanje zdravstvene djelatnosti u
zdravstvenim ustanovama (,,SN FBiH”
broj 26/12), &. 2. st. 1. t& 8., €. 7.

9.4 | Telekomunikacijski
sistem odgovara
A potrebama CMZ.

1. Telefonski sistem ima dovoljan kapacitet
za primanje poziva.

2. Pacijenti, élanovi njihovih porodica i
zakonski zastupnici zadovoljni su
brzinom uspostavljanja telefonske veze
sa CMZ.

3. CMZima pristup faksu unutar ustanove
i raspolaze barem jednim vlastitim
racunarom s pristupom na internet.

Opservacija ocjenjivaca

Intervju sa pacijentima

Uvid u u sprovedenu anketu (Kriterij
je zadovoljen kad je najmanje 80%
ispitanika zadovoljno prostorijama
CMZ. Alternativno: intevjuisanje
pacijenata, ¢lanovi njihovih porodica
i zakonski zastupnicii4 od 5
anketiranih je zadovoljno brzinom
uspostavljanja telefonske veze sa
CMZ).

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i
edukaciji iz oblasti zloupotrebe
psihoaktivnih supstanci (,SN FBiH“, broj
73/11), & 11. st. 3.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

9.5

S

CMZ poduzima mjere
kojima se sprijecava
neovlasten pristup
lijekovima i ostalim

Mijesta za cuvanje lijekova su obezbjedena
od krade, zloupotreba i poZara, i postoji
dodatno obezbjedenje za lijekove koji se
cuvaju pod posebnim reZimom.

Opservacija
ocjenjivaca

Intervju sa
¢lanovima tima

Zakon o lijekovima, (,,SG BiH”, 58/08), ¢l. 92. st. 1.

Pravilnik o bliZim uvjetima prostora, opreme i kadra
za osnivanje i obavljanje zdravstvene djelatnosti u
zdravstvenim ustanovama (,,SN FBiH” 26/12), &l. 10.
Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima prostora,

potroSnim Cuvanje i koristenje lijekova prati se medicinsko-tehni¢ke opreme, struénog kadra koje
materijalima, kao i odgovarajuéom dokumentacijom. Uvid u trebaju ispunjavati centri za mentalno zdravlje, kao i
kartonima, Kartoteka, administrativne knjige, obrasci i dokumentaciju edukaciji iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
. L " .. . supstanci (,SN FBiH",73/11), ¢l. 16. st 2.

administrativnim druga dokumentacija su dobro obezbijedeni Zakon o evidencijama u oblasti zdravstva (,SN FBiH”
knjigama i drugoj i zasticeni od neovlastenog pristupa. 37/12), & 39. st. 1. t& b), €. 63. st. 2. 3.
dokumentaciji koji se
nalaze u prostorijama
CMZ.

9.6 CMZ ima procedure za Ove procedure su usvojene na nivou doma Intervju sa Zakon o zastiti stanovnistva od zaraznih bolesti (,SN

vev 2

¢iscenje, dezinfekciju i
dekontaminaciju
prostorija.

zdravlja.

Osoblje CMZ zna opisati ove procedure.

¢lanovima tima

Uvid u procedure
za Ciséenje,
dezinfekciju i
dekontaminaciju
prostorija

EBiH“ 29/05), &l. 10. st. 1. t& 4. 5., &. 24.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima prostora,
medicinsko-tehnicke opreme, strucnog kadra koje
trebaju ispunjavati centri za mentalno zdravlje, kao i
edukaciji iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH",73/11), ¢l. 9. st 1. t¢. 12.

9.7

Sve osoblje primjenjuje
mjere za kontrolu
infekcije.

Procedure za kontrolu infekcije su usvojene
na nivou doma zdravlja.

Osoblje poznaje i primjenjuje procedure za
kontrolu infekcije.

Osoblje se pridrZava opstih mjera za
kontrolu infekcije, kao Sto su pranje ruku,
koristenje rukavica u radu s krvlju i tjelesnim
tecnostima, te nosenje zastitne odjece i
maski kad je to neophodno.

Opservacija
ocjenjivaca
Intervju sa
¢lanovima tima
Uvid u Procedure
za kontrolu
infekcije

Zakon o zastiti stanovnistva od zaraznih bolesti (,SN
FBiH", 29/05), ¢&l. 51.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima prostora,
medicinsko-tehnicke opreme, stru¢nog kadra koje
trebaju ispunjavati centri za mentalno zdravlje, kao i
edukaciji iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH",73/11), ¢l. 9. st 1. t¢. 11.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

9.8

A

Pacijentima s mentalnim
poremecajima osiguravaju
se posebne prostorije za
pusenje.

Postoji procedura o zabrani
pusenja u prostorijama CMZ osim
u za to namijenjenom prostoru.

Postoje vidljive oznake za zabranu
pusenja u prostorijama CMZ i
oznaka o dopustenom pusenju u
za to predvidenoj prostoriji.

Opservacija ocjenjivaca

Uvid u proceduru o
zabrani pusenja u
prostorijama CMZ

Zakon o ogranicenoj upotrebi duhanskih
preradevina (,SN BiH”, 1998), ¢l. 3.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati centri
za mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz oblasti
zloupotrebe psihoaktivnih supstanci (,SN
FBiH",73/11), ¢l. 9. st 1. t¢. 13.

9.9

Prostorije CMZ se dobro
odrzavaju i vidljivo su Ciste i
provjetrene.

Opservacija ocjenjivaca

Uvid u dokumentaciju
(dnevni raspored ¢is¢enja)

Zakon o zastiti stanovniStva od zaraznih
bolesti (,SN FBiH", 29/05), ¢l. 10., st. 1., t¢. 4.,
5,¢. 51.

Pravilnik o blizim uvjetima prostora, opreme i
kadra za osnivanje i obavljanje zdravstvene
djelatnosti u zdravstvenim ustanovama (,SN
FBiH” 26/12), €l. 5. st. 6.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati centri
za mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz oblasti
zloupotrebe psihoaktivnih supstanci (,SN
FBiH*,73/11), &. 11. st 4.

920

Standardi za centre mentalnog zdravlja




Standard 10: Oprema centra za mentalno zdravlje

Oprema CMZ je odgovarajuca, odrzava se i osigurava nesmetan, siguran i kvalitetan rad.

Kriterij

Izjava

Oprema
Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

10.1

S

Oprema za administrativni
pult sa kartotekom, oprema u
lijecnickoj ordinaciji,
intervenciji, sobi za
diplomiranog psihologa,
socijalnog radnika i
prostorijama za grupnu i
radnu terapiju zadovoljava
utvrdenu listu prema vazec¢im
propisima.

Centar treba imati prostor povrsine

minimalno 150 m?, koji se sastoji od

sljedeceg:

— administrativni (prijemni) pult sa
kartotekom,

— prostor za psihijatra,

— prostor za intervencije,

— prostor za rad psihologa,

— prostor za rad socijalnog radnika,

— prostor za grupnu i radnu terapiju,

— sanitarni ¢vor za pacijente,
odvojeno po spolovima,

— sanitarni ¢vor za osoblje, odvojeno
po spolovima,

— garderobu za pacijente,

— garderobu za osoblje,

— prirucnu kuhinju sa neophodnom
opremom i aparatima.

Prostorija za pregled pacijenta,
sanitarni ¢vor za pacijente i sanitarni
¢vor za osoblje trebaju imati umivaonik
sa toplom i hladnom vodom i tekucim
sapunom te rucnicima za jednokratnu
upotrebu, odnosno susilom za ruke.

Opservacija
ocjenjivaca

Intervju sa ¢lanovima
tima

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,,SN FBiH",
46/10), €. 55. st. 1. t&. 2.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji
iz oblasti zloupotrebe psihoaktivnih
supstanci (,SN FBiH", 73/11), ¢l. 13.

Pravilnik o bliZim uvjetima prostora,
opreme i kadra za osnivanje i obavljanje
zdravstvene djelatnosti u zdravstvenim
ustanovama (“SN BiH”, 26/12), ¢él. 6.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

10.2

S

CMZ ima dodatnu opremu
kad radi sa djecom,
omladinom i ovisnicima od
psihoaktivnih supstanci.

1. Ukoliko Centar pruZa usluge djeci, opremi
treba dodati razne igracke, slikovnice,
slagalice i slicne materijale.

2. Ukoliko Centar pruZa usluge prevencije i
lijecenja bolesti ovisnosti, treba imati:

— skrining testove za otkrivanje
psihoaktivnih supstanci u urinu i
pljuvacki, i

— skrining testove za hepatitis B i C, kao i
HIV.

CMZ koji ne rade sa djecom mladom od 14 godina
i ovisnicima od psihoaktivnih supstanci mogu
zatraZiti izuzece od ocjene ovog kriterija.

Opservacija
ocjenjivaca

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstanci
(,SN FBiH“ 73/11), &. 19. i &. 20.

10.3

CMZ ima dio opreme koji je
prenosiv za potrebe
kuénih/patronaznih posjeta
(uobicajeno torba za kuéne
posjete).

1. Postojilista prenosive opreme za lijecnicku i
sestrinsku torbu.

2. Osoblje zna nabrojati sastav u torbi za
kuéne/patronazne posjete.

Opservacija
ocjenjivaca
Intervju sa
¢lanovima tima
Uvid u
dokumentaciju

Zakon o zdravstvenoj zastiti (,SN FBiH*, broj
46/10), €. 33. st. 2. t¢. 6.

Pravilnik o blizim uvjetima prostora, opreme
i kadra za osnivanje i obavljanje zdravstvene
djelatnosti u zdravstvenim ustanovama (,SN
FBiH“ 26/12), ¢. 28., st. 2.
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Kriterij

Izjava

Uputstvo

Dokazi za ocjenu

Pravni osnov

104

S

Lijekovi i potrosni
medicinski materijal se ne
drZe nakon isteka roka
trajanja i postoji
dokumentirana procedura
za provjeru isteka zaliha.

1. Postoji procedura koja regulise
provjeru zaliha.

2. Osoblje CMZ moZe opisati proceduru
za provjeravanje roka trajanja i
odlaganje materijala s rokom
trajanja.

3. UCMZ nisu u upotrebi lijekovi i
potrosni medicinski materijali kojima
je istekao rok trajanja.

Opservacija ocjenjivaca
Intervju sa ¢lanovima tima
Uvid u dokumentaciju i
Proceduru o sigurnom
Cuvaniju lijekova, provjeri
roka trajanja i odlaganja
lijekova i drugog
materijala kojem je
istekao rok trajanja

Zakon o lijekovima, (,,SG BiH*, 58/08), ¢l. 93.
i94.

Pravilnik o organizaciji i bliZim uslovima
prostora, medicinsko-tehnicke opreme,
struc¢nog kadra koje trebaju ispunjavati
centri za mentalno zdravlje, kao i edukaciji iz
oblasti zloupotrebe psihoaktivnih supstanci
(,SN FBiH*, 73/11), ¢l. 9. st. 1. t¢. 14.

10.5

Sva oprema se redovno
servisira, kalibrira i
odrzava, npr. tlakomjeri.

Postoje evidencije o servisiranju, kalibraciji

i odrZavanju opreme (zamjena dijelova).

Uvid u u evidencije o
servisiranju, kalibraciji i
odrZavanju opreme

Pravilnik o bliZim uvjetima prostora, opreme
i kadra za osnivanje i obavljanje zdravstvene
djelatnosti u zdravstvenim ustanovama (“SN
BiH”, 26/12), ¢l. 14. st. 2., st. 38.
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PREGLED PLANOVA, POLITIKA | PROCEDURA

Strateski, akcioni i drugi planovi:

1.8 S CMZ razvija sopstveni strateski plan koji je dio sveukupnog strateskog plana
kantona, odnosno doma zdravlja kojem pripada.

1.9 S CMZ na temelju strateskog plana formulise godiSnje akcione planove:

- Godisnji plan rada,

- Godisnji rad stru¢nog Usavrsavanja,

- Godisnji plan poboljsanja kvaliteta,

- Godisnji plan ukljucivanja pacijenata, ¢lanova porodice i zakonskih
zastupnika u rad CMZ i

- Godisnji plan provjere kvaliteta pruzenih klini¢kih usluga.

5.5 A U CMZ se pravi jedinstven, multidisciplinarni plan zastite po modelu koordinirane
brige za pacijente samo u u indiciranim slu¢ajevima s ocjenom trenutnih i
dugorocnih potreba pacijenta.

5.6 A Plan upravljanja rizikom kao sastavni dio plana zastite pacijenta.

8.2 S CMZ ima formulisanu strategiju poboljSanja kvaliteta i sigurnosti i godisnji akcioni
plan unapredenja kvaliteta i sigurnosti usluga koji su segment strategije i
akcionih planova doma zdravlja.

8.9 S CMZ ima formulisanu strategiju upravljanja rizikom (specificnu za oblast
mentalnog zdravlja) kao segment sveukupne strategije sigurnosti doma zdravlja.
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Politike i procedure:
1.5 S Procedura uvodenja u rad novih zaposlenika

2.2 A Politike i procedure koje reguliSu pitanja koordinacije unutar CMZ i doma
zdravlja i koordinacije s drugim organizacijama i programima

2.3 S Procedura za upucdivanja pacijenata na isti ili viSi nivo zastite i procedura za
preuzimanje pacijenata sa visih nivoa.

2.1, 2.6 A Politika o nacinu saradnje i koordinacije s drugim organizacijama

2.8 S Procedura koje se odnose na upucivanja u CSR i zajednicki tretman pacijenata te
Protokol o saradniji.

2.9 A Procedure i vodici kako postupati u odredenim stanjima i oboljenjima
(upudivanje, tretman, preuzimanje i pracdenje pacijenata nakon hospitalizacije).

2.10 A Politika o kontinuiranoj borbi protiv stigme

3.5 S Procedura kojom je regulisan nacin prihvatanja sugestija i prigovora te nacini
postupanja po prigovoru i rjeSavanja prigovora koja je usvojena na nivou doma
zdravlja.

3.6 S Politika nediskriminacije

3.11 A Procedura za telefonsko zakazivanje pregleda koja ukljucuje i odgovaranje na
telefonske pozive u slucajevima iskrslih zdravstvenih i drugih relevantih
problema.

3.12 A Procedura za kuéne i druge planirane posjete.

3.17 S Procedura pristanka/odbijanja dijagnosticke procedure ili medicinskog
tretmana

3.18 S Procedura o prisilnoj hospitalizaciji.
3.19 A Procedura za ispravke ili brisanje teksta u medicinskoj dokumentaciji.

3.20 S Procedura o davanju pristanka pacijenta na ucesce u istrazivackim
projektima

3.22 S Procedura za traZenje saglasnosti pacijenta o prisustvu trece strane prilikom
razgovora, pregleda i tretmana

3.23 S Proceduru o zastiti prava licnih podataka pacijenata
3.24 S Proceduru o zbrinjavanju hitnih stanja

4.1 A Politika za aktivno ukljucivanje i ucesce pacijenata, ¢lanova njihovih porodica i
zakonskih zastupnika u planiranje, implementaciju i evaluaciju usluga radi
prepoznavanja i priznavanja njihove uloge u radu CMZ-a.

4.3 S, 6.7 A Politika i procedura socijalne inkluzije korisnika usluga mentalnog
zdravlja i redukcije stigme.
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5.1 S Procedura registracije i prihvata pacijenta
5.7 S Procedura o nacinu prijave incidentne situacije

5.13 S Procedura koja sadrZi i nacin postupanja osoblja CMZ u slucaju izraZenih
nuspojava lijeka

5.14 S Procedura za podrsku pacijentima koji traze drugo misljenje

7.7 S Procedura upudivanja pacijenata na druge nivoe zdravstvene zastite

7.11S Procedura za zastitu podataka i odrzavanje povijerljivosti prikupljenih podataka
i njihovo koristenje

8.4 S Procedura za provodenje klinicke revizije.

8.9 S Procedura kojima se regulisu pitanja sigurnosti i bezbjednosti.

8.9 S Procedura o postupanju s forenzickim pacijentima.

9.6 S Procedura za CiS¢enje, dezinfekciju i dekontaminaciju prostorija.

9.7 S Procedura za kontrolu infekcije usvojene na nivou doma zdravlja.

9.8 A Procedura o zabrani pusenja u prostorijama CMZ osim u za to namijenjenom
prostoru

10.4 S Procedura o sigurnom cuvaniju lijekova i potroSnog medicinskog materijala,
provjeri roka trajanja i odlaganja lijekova i drugog materijala kojem je istekao
rok trajanja.
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