
ПРОТОКОЛ №8 

 

ОТ ЗАСЕДАНИЕ НА РАБОТНА ГРУПА „РЕФОРМА В ОРГАНИЗАЦИЯТА НА 

ЗДРАВЕОПАЗВАНЕТО“ НА ПАРТНЬОРСТВО ЗА ЗДРАВЕ 

 

Днес, 04.12.2015 г., от 13:00 часа, в сградата на Министерство на здравеопазването, пл. 

„Света Неделя“ 5, зала „Сутерен“, беше проведено осмоторедовно заседание на работна група 

„Реформа в организацията на здравеопазването“ в рамките на инициатива „Партньорство за 

здраве“. 

 

На заседанието присъстват: д-р Станимир Хасърджиев (Секретар на „Партньорството“, НПО),гл.ас. 

Мария Рохова (МУ-Варна, ръководител на работната група), д-р Виктория Чобанова (БЛС), д-р 

Виктор Рановски (НСОПЛБ), Даниела Филипова (Дирекция „Социалновсключване“, МТСП), д-р 

Иван Вецев (НПО), Ирина Илиева (КЗЗ), доц. Маргарита Райчева (КЗЗ), д-р Надежда Тодоровска 

(БЧК), Теодора Любенова (Дирекция „Социално всключване“, МТСП), Юлия Станкова (Arpharm), 

Мила Станчева (НПО). 

 

Заседаниетобеоткритоотгл.ас. Мария Рохова, ръководител на работната група, при следния 

проект на 

 

ДНЕВЕН РЕД 

 

 

Т. 1. Формиране на „мини" работна група за промяна в Наредба за осъществяване правото на 

достъп до медицинска помощ; 

Т. 2. Обсъждане на Наредба за медицинска експертиза и Наредба № 39 за профилактичните 

прегледи и диспансеризацията; 

Т. 3. Обсъждане на темата за дългосрочни социални грижи и интегриране на дългосрочните 

медицински грижи към тях, съвместно с представители на МТСП; 

Т. 4. Насоки (области и теми) за бъдеща работа. 

ПРЕДЛОЖЕНИЯ ЗА СЛЕДВАЩИ ТЕМИ ЗА ОБСЪЖДАНЕ: 

 



1. Преработване на клинична пътека за палиетивни грижи за пациенти с онкологични 

заболявания (д-р Иван Вецев, НПО) 

2. ...................................................................................................................................................................

...................... 

3. ...................................................................................................................................................................

...................... 

 

На заседанието бяха поканени и присъстваха представители от Министерството на труда и 

социалната политика в лицето на г-жа Теодора Любенова и г-жа Даниела Филипова – държавни 

експерти в Дирекция „Социално включване“ към МТСП. Заседанието започна с представяне на 

участниците от работната група и от МТСП. 

Поради липса на достатъчно присъствие, предвиденото в Дневния ред обсъждане на Наредбата 

за медицинската експертиза и Наредба №39 за профилактичните прегледи и 

диспансеризациятане се състоя. Заседанието бе концентрирано върху Т. 3. от Дневния ред - 

Обсъждане на темата за дългосрочни социални грижи и интегриране на дългосрочните 

медицински грижи към тях. 

 

По т.3 от ДНЕВЕН РЕД бяха направени следните коментари: 

- Основният документ, обобщаващ визията за дългосрочната грижа, 

еНационалнатастратегиязадългосрочнагрижа, приета с Решение № 2 

наМинистерскиясъветот 07.01.2014 г.За реализирането й е предвидено да се разработи и 

конкретен план за изпълнение. Планът за действие ще бъде частот мащабен проект между 

МТСП и МЗ, като Координатор на проекта от страна на МТСП е Дирекция „Социално 

включване“ в лицето на зам.-министър Лазар Лазаров. Координатор на дейността от страна 

на Министерството на здравеопазването е д-р Елвира Фотева. 

- Основна цел на стратегията е да се разшири достъпа до социални услуги, да сенасърчи 

предоставянето на интегрирани грижи, на здравни услуги и услуги за обучение и др. 

- Ключови мерки са подобряване качеството на здравни, обучителни, социални услуги, 

деинституционализация–през следващите 20 години да се реализира поетапно закриване и 

преструкуриране на специализирани институции за възрастни хора и хора с 

увреждания,подобряване работните условия на специалистите, които полагат грижи за 

визираните социални групи, подобряване на механизма за финансиране на услугите и пр. 

- Предвижда се създаването на работната група по изработване на плана, като в нея ще 

участват представители на по-голямата част от заинтересованите страни, включително 

външни експерти и консултанти, неправителствени организации и др. 



- Обсъждането на плана за действие ще бъде публично, по познатата процедура – публикуване 

на документа на уебсайта на МТСП и предоставяне на съответния срок за предаване на 

становища.  

- Около изработването на плана се предвижда и провеждане на кръгла маса за обсъждането 

му.  

- Накрая, планът трябва да бъде приет от Министерски съвет. 

Предвижда се планът да включва: 

- Изследване на потребностите от развитие на интегрираниздравни и социални услуги в 

специализираните институции - с цел стартиране процеса на деинституционализацията. 

- Разработване на карти на потребностите и карти на предоставяните услуги за дългосрочни 

грижи на национално, областно, общинско ниво; на база население, отдалеченост. Целта е 

да се добие представа за потребностите на всички хора в нужда, не само на ползватели на 

социални услуги в момента. 

- Бе посочено, че публичните админинистрации също са целева група в стратегията. 

- Ще бъдат използвани средства и от европейски инвестиционни фондове. 

От страна на работната група бе предложено 

 Партньорствотосъщо да се включи в изготвянето на плана или да допринесе по друг начин 

(консултирайки процеса), за да бъде той приложим след това. За целта, към експертите от 

МТСП бе отправена молба за изработване на механизъм, който да позволи включването на 

представители на Партньорството в работната група, която ще изработи плана за действие 

и/или възможност Партньорството да даде препоръки, мнения и пр. по работен вариант на 

плана, когато такъв е налице и преди да бъде предложен за обществено обсъждане. 

 На следващото заседание на работната група да бъде представено предложение от страна на 

МТСП по какъв начин точно ще се включи Партньорството. 

 Партньорството да консултира МТСП относно проблемите нахора с различни заболявания 

(често хронични и/или с коморбидност), които не са в институции, но тежат и на здравната, и 

на социалната система.  

 Изхазаха се опасения, че след деинституционализациятаможе да последва нова 

институционализация, под различнаформа. 

Бе решено  

 На следващо заседание да бъде поканена и д-р Елвира Фотева.  



 Датата за следващо заседание да се определи от Министерството на здравеопазването, 

за да се гарантира тяхното присъствие. 

 

 

Заседанието бе закрито в 14 ч от Секретаря на Партньорството, д-р Станимир Хасърджиев. 

 

 

Секретар: ................................. (д-р Станимир Хасърджиев) 

 

Протокол: ................................. (Мила Станчева) 

 

 


