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ГОДИШЊИ ИЗВЕШТАЈ ЗАШТИТНИКА ПРАВА ПАЦИЈЕНАТА ЗА 2018. ГОДИНУ 
	1. Име и презиме саветника пацијента: Мирјана Миловић


	2. Извештај  за период: 2018. година. 


	3. Број поднетих приговора/писаним путем или сачињен записник о усмено поднетом приговору/ по правима на које се односи: 4

	4. Укупан број приговора:  4


	5. Број здравствених установа и приватне праксе на које се приговор /и остала обраћања пацијената путем телефона/ односи: Клинички центар Нови Сад, Општа болница Врбас Дом здравља ''Вељко Влаховић'' Врбас, Апотека Врбас, РФЗО – испостава Врбас, РФПиО,

	6. Извештај саветника пацијената по приговору у року број: 2, трећи приговор је у поступку, четврти - син пацијента одустао од свог приговора.

	7. Поступање директора и одговорних лица по достављеном извештају саветника пацијената у року -
Први приговор: 
''Правилник о садржају и обиму права на здравствену заштиту из обавезног здравственог осигурања и о партиципацији за 2017. годину - "Службеном гласнику РС", бр. 8/2017 и 61/2017.
Члан 26.

Осигурана лица којима се обезбеђује здравствена заштита из средстава обавезног здравственог осигурања у пуном износу, без плаћања партиципације, јесу:

1) ратни војни инвалиди, мирнодопски војни инвалиди и цивилни инвалиди рата;

2) слепа лица и трајно непокретна лица, као и лица која остварују новчану накнаду за туђу помоћ и негу другог лица, у складу са законом;

3) добровољни даваоци крви који су крв дали десет и више пута, осим за лекове са Листе лекова, као и за медицинско-техничка помагала и имплантате;

4) добровољни даваоци крви који су крв дали мање од десет пута, осим за лекове са Листе лекова, као и за медицинско-техничка помагала и имплантате, у року од 12 месеци после сваког давања крви. ''

ОДГОВОР ДОМА ЗДРАВЉА: Према Правилнику о номенклатури лабораторијских здравтвсних услуга на примарном, секундарном и терцијарном нивоу /''Службени гласник РС'', број 59/12 и 24/17/ - Глава I Номенклатура лабораторијских услуга – биохемијске анализе,  Биохемијске анализе у серуму, тачка 243 - Утврђивање индекса артеросклерозе у серуму врши се на терет средстава обавезног здравственог осигурања само у установама секундарне и терцијарне здравствене заштите. 

      Приговор није основан.
2. приговор

      
Пацијенткињу је супруг, око подне, у току редовног радног времена, одвезао у Хитну помоћ Дома здравља у Врбасу јер је почела да се гуши од уједа пчеле или стршљена, није тачно знала, брала је малине и било је ројева разних инсеката. У Служби хитне медицинске  помоћи је у ординацији лекар био заузет пружањем медицинских помоћи другом пацијенту, и пацијенткињу је дочекала медицинска сестра и, по приговору пацијенткиње, рекла да је ''она за Општу праксу''. /Општа пракса је у истом ходнику Дома здравља, удаљена десетак метара од улаза у ординацију Хитне помоћи/. У Служби за здравствену заштиту одраслог становника /''Општој  пракси''/ је сестра са шалтера пацијенткињу хитно одвела на преглед код лекара који је радио, он је прегледао, пацијенткињи су дате инекције /Дексазон и Синопен/, остала је неко време на посматрању... Пацијенткиња је сутрадан саветнику поднела приговор на поступак сестре из Хитне помоћи. 
            По извештају директора Дома здравља: 
''...Иако је медицинска сестра СХМП поступила супротно правилима рада и добре клиничке праксе, упутивши пацијенткињу са наведеном анамнезом у Службу за здравствену заштиту одраслих становника, истичемо да пацијенткиња М.Ј. није остала без адекватне и хитне терапије јер јој је иста пружена у просторијама СХМП од стране изабраног лекара др З.Д... У разговору са начелником СХМП, шефом смене и медицинском сестром утврђено је да у наведеној ситуацији када је лекар заузет пружањем медицинске помоћи другом пацијенту, пацијент који се обратио СХМП не може бити враћен из хитне помоћи, већ се мора увести у собу за опсервације како би му доктор пружио неопходну медицинску помоћ, одмах након пружања хитне медицинске помоћи другом пацијенту. 

           На самом крају истичемо да је сваки непримерен коментар и понашање медицинског особља недопустиво, тако да је поменутој сестри скренута пажња на обавезу коректног односа према пацијентима, благовремено пружање здравствене услуге и поштовање добре клиничке праксе. Имајући у виду чињеницу да до сада није било притужби на њен рад, А.Б. је кажњена распоређивањем на место медицинске сестре-техничара СХМП за рад у другој екипи у трајању од 30 дана''. 

Напомена: 

Да ли је приговор основан или не? Са медицинске, људске или правне стране? 
Саветник за права пацијената је правник по струци, а у праву је основно питање тзв. Стварне НАДЛЕЖНОСТИ, а  то је законско ОВЛАШЋЕЊЕ да службено лице нешто мора да уради. 
Према  члану 35. став 1. тачка 4. Правилника о начину и поступку остваривања права из обавезног здравственог осигурања /"Службени гласник РС", бр. 10/2010, 18/2010, 46/2010, 52/2010, 80/2010, 1/2013. и 108/2017. Види: Одлуку УС РС ИУо број 1640/2010 - 60/2011-101.
Члан 35.

Изабрани лекар:

1) организује и спроводи мере на очувању и унапређењу здравља осигураних лица, откривању и сузбијању фактора ризика за настанак болести, обавља превентивне прегледе, мере и поступке, укључујући и здравствено васпитање, који су утврђени као право из обавезног здравственог осигурања;

2) обавља прегледе и дијагностику;

3) одређује начин и врсту лечења, прати ток лечења и усклађује мишљење и предлоге за наставак лечења осигураног лица;

4) указује хитну медицинску помоћ...
3. проговор – у поступку
Приговор послат мејлом без података одакле је пацијент, где живи, без године рођења, адресе, телефона. 

       Изабрани лекар пацијента не ради, замењује га други лекар који мења два лекара и треба да прими све припадајуће пацијенте. У допису Дома здравља се каже да је Директорка Дома здравља формирала Комисију у циљу: ''Утврђивања евентуалних пропуста у лечењу и опхођењу према пацијенту Д.Т. из Врбаса.  С обзиром на то да Комисија није завршила свој рад, о налазима комисије и евентуалној одговорности запосленог обавестићемо Вас након завршетка поступка који је у току.'' Пацијент обавештен, чека се извештај Комисије.
НАПОМЕНА: 

Службена белешка 21.3.2019.

Тот Душан, 1994. годиште
Дана 21.3.2019. проверено код Михајла Јакшића у Дому здравља: 
Изабрани лекар Тот Душана је др Љубинка Јовић Вуковић, он се редовно лечи код ње, последњи пут био пре два дана,  19.3.2019. 
Др Миклош му је дао 2 упута за лекаре специјалисте, један је дерматовенеролог јер има тежак облик инфективне болести /полно преносиву/. 

Пацијент је то прећутао у свом приговору, што приговор чини НЕОСНОВАНИМ!
План јавног здравља за општину Врбас 2018-2025. године

Према ПРАВИЛНИКУО БЛИЖИМ УСЛОВИМА ЗА ОБАВЉАЊЕ ЗДРАВСТВЕНЕ ДЕЛАТНОСТИ У ЗДРАВСТВЕНИМ УСТАНОВАМА И ДРУГИМ ОБЛИЦИМА ЗДРАВСТВЕНЕ СЛУЖБЕ /"Службени гласник РС", бр. 43/06...16/18/ - ТАБЕЛА МЕРА ИЗВРШЕЊА У ПРИМАРНОЈ ЗДРАВСТВЕНОЈ ДЕЛАТНОСТИ И СПЕЦИЈАЛИСТИЧКО-КОНСУЛТАТИВНОЈ ДЕЛАТНОСТИ
Норматив је - Здравствена заштита одраслих (19+ година) је 35 пацијената дневно! 
4. приговор: подносилац одустао од приговора
Прво је звао телефоном заштитника права пацијента из Немачке, где иначе живи и ради, увече у 20.00 сати, затим је око 21,00 сат послао мејл. Син за оца који живи у Равном Селу/општина Врбас, а налази се под старатељством!!! Алармирана и Општа Болница Врбас и Центар за социјални рад општине Врбас чији је пацијент штићеник, да би сутрадан увече син – старатељ послао мејл ДА ОДУСТАЈЕ ОД ПРИГОВОРА.
‘’Postovani:

Zeleo bih da povucem svoje prituzbe na rad osoblja Bolnice u Vrbasu. I da se izvinem zbog maila koji sam juce poslao. bio sam veoma uzrujan jer nisam mogao dobiti informaciju o zdrastvenom stanju mog oca a morao sam hitno reagovati doneti veoma tesku odluku i  obavestiti centar za socijakni rad. Molim vas da  obavestite nadlezne o povlacenju moje zalbe i da se ukoliko je moguce zaustvie sve radnje koje su pokrenute zbog moje prituzbe,

Unapred hvala.

Srdacan pozdrav!''

	8. Предузете мере у заштити права пацијената и њихова реализација: 
- појашњење пацијентима законских одредби, процедура, могућности, објашњење релације њихово гледање на проблем и стварне могућности за решевање проблема, 
- позив надлежнима /директор или секретар здравствене установе, овлашћен здравствени радник/ да помогну у решавању неке ситуације, 
- било случајева да се уместо пацијената или њихових законских заступника као подносиоци приговора јављају чланови породице – дато тумачење ко може да поднесе приговор, лично пацијент или његов законски заступник, али им је проблем, због кога су се обратили, решен у сарадњи са здравственом установом или им је дата информација коју су тражили,   
  -упознавања директора установа и организација о проблемима на која указују пацијенти како би их они размотрили и решили за поступање у будуће -  
- идентификовање проблема на који се пацијет жали и упућивање у институцију која је надлежна за његово решавање /Центар за социјални рад, Фонд ПИО или Фонд здравственог осигурања, заштитник осигураника, Општинска управа/

-  разговор са радницима у установама надлежним за решавање или убрзање поступка решавања захтева за остваривање неког права пацијента...
 

	9. Најчешћа повреда права пацијената: 
''права на доступност здравствене заштите'' из члана 6. Закона о правима пацијената

''право на информације'' из члана 7.  

''права на квалитет пружања здравствене услуге'' из члана 9,

''право на обевештење'' из члана 11. 

''права на поштовање пацијентовог времена'' из члана 29,   

            ''права на приговор'' из члана 30. и 

            ''право на накнаду штете'' из члана 31. Закона о правима пацијената 

	10. Број датих савета пацијентима о њиховим правима: 39
КЛИНИЧКИ ЦЕНТАР У НОВОМ САДУ – 2 - син звао за мајку, помешао право на здравствену услугу која се мора пружити у року од 30 дана и ''листе чекања'' где се здравствена услуга пружа у року од 6 месеци! Пацијенткиња треба да иде НА КОНТРОЛУ, то није ХИТНО, зато лекар специјалиста није тражио хитно снимање на магнетној и она је заказана у року од 4 месеца. Ако се преглед обави приватно, ''јер услуга није пружена у року од 30 дана'', хоће ли му РФЗО рефундирати средства са рачуна Опште Болнице Врбас?... дато објашњење да је Клинички центар поступио у складу са законом. 
- Пацијент 17. априла 2018. добио упут за операцију катаракте, прошло 6. месеци, још није добио позив за операцију. Добио је позив 19. октобра 2018!
ОПШТА БОЛНИЦА ВРБАС – 7 пацијената
- Пацијент из Куле се жали зашто да плати вађење крви – налаз за електролите када има оверен упут? Та услуга није у Уговору Болнице и РФЗО, наплаћује се од пацијента, а он има право на рефундацију средстава од РФЗО, 

- Заказивање прегледа у Новом Саду у Клиничком центру Војводине – да ли преглед треба да закаже изабрани лекар или лекар специјалиста у Општој болници Врбас? – Различито тумачење Дома здравља и Опште болнице Врбас - разрешена дилема када је стигао допис из Клиничког центра у Новом Саду да то ради изабрани лекар Дома здравља.
- пацијент се жали ''зашто изабрани лекар у Куцури није заказао преглед код др Данијеле Вуковић која је његов дугогодишњи лекар, већ само ''код кардиолога'', а када оде на заказан преглед, прегледаће га кардиолог који тога дана ради у амбуланти''? То је одлука директора Болнице, јер је тумачење Министра здравља да је за заказивање специјалистичких прегледа одговоран директор здравствене установе који мора да организује посао и омогући пацијентима доступност здравствене заштите, дакле нема ''изабраног лекара специјлисте''. ПРАВО НА СЛОБОДАН ИЗБОР???
- снимање на доплеру или ''на  неком специјалном апарату који има само у  Новом Саду'' -  постоји могућност издавање УПУТА БЕЗ ТЕРМИНА од стране изабраног лекара – ако не може да се закаже специјалистички преглед путем ИЗИСа, а по процени изабраног лекара он треба да се уради у року од 30 дана - дато упутство пацијенткињи,  

- пацијенткиња није отишла на контролни преглед код кардиолога јер изабрани лекар у насељеном месту општине не може да закаже преглед, ''нема термина'' / - то је требало да уради лекар специјалиста! - дато објашњење.
Контрола (са термином)

''Лекар код прегледа пацијента са хроничним обољењем, у систему креира упут са термином за поновни преглед. Лекар може заказати поновни преглед само у сопственом календару активности и при томе не мора да има већ креирано време за пријем пацијента.

Заказивањем контроле са термином лекара специјалисте, пацијент лакше долази до неопходне медицинске неге, односно не мора ићи код изабраног лекара како би заказао поновни преглед (контролни преглед), већ лекар специјалиста то сам ради за свог пацијента.''
· заказивање за ношење холтера притиска – заказано у складу са термином контролног прегледа /3 месеца/, пацијенкиња се жали јер хоће раније!

-       поводом ПРИЈАВЕ О ПОВРЕДИ ПРАВА ИЗ ЗДРАВСТВЕНОГ ОСИГУРАЊА из 2015. године против Опште болнице Врбас - Одељење Хирургија, коју је поднела Адвокат Весна Стојковић, обавештена сам да су донете две пресуде у корист пацијенткиња које су тужиле Општу болницу Врбас. – ПРАВО НА НАКНАДУ ШТЕТЕ
ДОМ ЗДРАВЉА ''Вељко Влаховић'' Врбас – 17 пацијената 
· пацијенткиња нема изабраног лекара јер није била болесна одавно, живи у Виноградима у Врбасу, сада има температуру, чека решење за неодређено време па не сме на боловање, хтела на брзину, да је прегледају у Служби хитне медицинске помоћи у Врбасу, они не могу, јер је то посао Службе опште медицине,- Пацијенкиња упућена да мора да има изабраног лекара, а када је он одсутан, зна се ко га мења... Пацијенткиња је прегледана на молбу Заштитника. 

· надлежност за заказивање код лекара специјалисте у Новом Саду – различито тумачење Дома здравља и Опште Болнице Врбас – разрешена дилема када је стигао допис из Клиничког центра у Новом Саду да то ради изабрани лекар Дома здравља.
- Секретар Месне заједнице у Савином Селу – у име својих суграђана хоће да се обрати Дому здравља да повећа број лекара у амбуланти јер лекар има и до 70 пацијената за радно време, норма је /35 дневно/. Проблем је што се број лекара одређује према броју становника, који се стално смањује, те се смањује и право Дома здравља на исти број изабраних лекара на које је становништво, које је опет све старије, навикло!!! 

· пацијенткиња била код кардиолога који јој је променио терапију јер јој се стање погоршало, а изабрани лекар неће да јој испише нове лекове јер још није попила стару терапију!

· изабрани лекар: не признаје извештај лекара специјалисте из приватне праксе из Новог Сада /лекар је Проф. Др. који је у раднм односу у Клиничком центру Војводине, који хонорарно ради у приватној клиници/ и неће да да упут за лабораторијску анализу хормона штитне жлезде јер хормоне штитне жлезде сада бесплатно ради Општа болница у Врбасу, а онда се испоставило да је у питању хормон /кортизол у крви/ који се и даље, ради само у Клиничком центру у Новом Саду. Након консултација у Општој болници и у Дому здравља, разрешена је дилема и дат упут за Нови Сад.
Тумачење правне службе у Општој болници Врбас – за ове уобичајене хормоне штитне жлезде /Т3,Т4 .../бесплатно то ради Општа болница Врбас, али упут мора да да изабрани лекар за ендокринолога који је у Општој болници Врбас, а да би се признао налаз ендокринолога из приватне праксе – приватна пракса мора да има закључен Уговор са РФЗО, да буде у систему здраваственог осигурања и да њихове услуге плаћа РФЗО, услуге које пружи приватна пракса се фактуришу РФЗО и да их РФЗО плаћа - што приватне ординације ретко раде јер је цена услуга коју признаје и плаћа РФЗО много нижа од оне коју они наплаћују. 

Упозорење пацијентима – пре него што оду у ПРИВАТНУ ординацију треба ДА ПРОВЕРЕ у РФЗО да ли је та приватна ординација у систему државног здравственог система и да се налази лекара у тој ординацији признају као меродавни у даљем лечењу код изабраног лекара или у Општој болници. 
· У амбуланти у Змајеву дете прегледао изабрани лекар који има и печат педијатра, и послао дете у Врбас, мајка звала хитну помоћ јер дете повраћа цело јутро, а она нема начина, ни пара да дете доведе код лекара у Врбас. Након интервенције, послата кола хитне помоћи.

· У Куцури лекар ради само у једној смени због годишњих одмора, пацијенткиња се жали на гужву и на чекање ''преко сат времена'',

· изабрани лекар исписује редовну терапију пацијенткињи и оставља рецепте на пријемном

       пулту, пацијенткиња не мора да улази у ординацију, а када је ушла, дошло је до вербалног

      конфликта. 
· звала ћерка за мајку која има 83. године и треба јој кућна посета – у Змајеву лекар не може

      да изађе на терен јер је ''пуна ординација'', лекар за радно време прегледа дупло више пацијената од дневне норме /35/! 

- пацијенткиња из Бачког Доброг Поља – жали се на доступност лекара по селима општине, народ је све старији, чешће иде код лекара, а број лекара се смањује јер се смањује број становника, у селу лекар већ не ради ноћу, постепено се укида поподневна смена, вађење крви се ради само два пута недељно – треба број лекара одређивати према броју пружених услуга пацијентима, а не према броју становника који се смањује! 

-   Зашто не ради ултразвук у Дому здравља у гинеколошкој амбуланти? Стари, не ради, у поступку је набавка новог уз помоћ локалне самоуправе. ПРАВО НА ПРЕВЕНТИВНЕ МЕРЕ
-  неспоразум лекара и пацијенткиње колико дуго траје лек – лекарка тврди да се једна кутија лека издаје за 3 месеца терапије, а пацијенткиња тврди да лек траје један месец! 
- У  Савином Селу се крв вади два пута недељно. Пацијенткиња живи у селу али ради у Врбасу, има вирозу, јако јој је лоше и треба да извади крв у Врбасу у дану када се то не ради у селу. Директорка Дома здравља каже да се у таквим случајевима изађе у сусрет пацијентима, пацијенткиња тврди да нису хтели да јој изваде крв у Врбасу када су видели да живи у Савином Селу. Каже пацијенткиња: ''Дискриминација, пацијенти из села у данима када се у селу не вади крв оду у ''Медлаб'' приватно, а пацијенти из Врбаса могу сваки дан да ваде крв!''   

- син зове из Новог Сада по жалби својих родитеља - имају по 80 година, живе у Змајеву, данас отишли код свог изабраног лекара, а амбуланта не ради до 23. децембра. Када сам проверила информацију у Дому здравља – ДЕЗИНФОРМАЦИЈА – Амбуланта нормално ради, они су нешто погрешно прочитали!!!
- из Дома здравља из Пожаревца звали да се достави здравствени картон детета које се налази на адаптацији код потенцијалних усвојитеља у Костолцу код Пожаревца. Након позива Дома здравља, констатовано да је достављен и здравтвени картон и картон вакцинације, и да је приговор био неоснован. 
АПОТЕКА Врбас – 1 пацијент 

Био муж за жену - по електронском рецепту - први пут лек за хроничну терапију мора да се подигне у року од 15 дана, следећи пут 7 дана пре или после рока од 30 дана од претходног мресеца, рок за подизање антибиотика је 3 дана, 7 дана за наркотике. 

            Пацијенткиња је закаснила 7 дана за подизање лека и Апотека је одбила да јој изда инсулин. Звала сам Дом здравља – предлог директорице Апотеке је био да се пацијенткињи од стране изаабраног лекара испише АКУТНА терапија за овај месец, ако већ не може да се сторнира налог који је морао бити реализован у року од 15 дана. Решено. 

	11. Број приговора поднетих савету, здравственој инспекцији или организацији 

здравственог осигурања: није било

	12. Напомена: Није надлежност Саветника, али су решени: 5+2+1
НАДЛЕЖНОСТ РФЗО – 5 пацијента 
· пацијент је оперисао катаракту у приватној болници и треба да рефундира средства за плаћену операцију – води се судски спор – ПРАВО НА НАКНАДУ ШТЕТЕ
· пацијент је осигуран по основу пољопривреде, нема нову картицу здравственог осигурања, а да би је оверио и имао здравствено осигурање мора да плати допринос, он то неће,  

· ћерка за мајку – има ли мајка право на превозне трошкове од РФЗО за одлазак на хемо терапију од Врбаса до Новог Сада /мање од 50 км/ - има право, дато упутство,

· пацијент који је био на стационарном лечењу и из Болнице ишао на хемо терапију, жали се зашто га је Првостепена Лекарска комисија одбила и нема право на превозне трошкове за одлазак на терапију. Мора у року од 3 дана да уложи жалбу Другостепеној комисији, 

· супруг за супругу која је у Ср. Каменици оперисала срце и уграђен јој је ''стент''... ПРАВО НА ПРЕВЕНТИВНЕ МЕРЕ И ПРАВО НА ОБАВЕШТЕЊЕ
РФПИО ФИЛИЈАЛА ВРБАС – 2 пацијента
- ћерка за мајку - одбијен захтев за туђу негу и помоћ за мајку, у међувремену, мајка постала непокретна, дементна, користи пелене, треба да буде смештена у стaрачки дом, треба поновити поступак, упућена у процедуру за добијање пелена за инконтиненцију за мајку, - ПРАВО НА ПРИГОВОР
- Жалба на Решење за остваривање права на новчану накнаду за телесно оштећење -  Пацијент инсистира да се напише жалба. Телесна оштећења су утврђена Правилником о утврђивању телесних оштећења ("Службени гласник РС", бр. 105/03 и 120/08). ПРАВО НА НОВЧАНУ НАКНАДУ ЗА ТЕЛЕСНО ОШТЕЋЕЊЕ - Телесно оштећење постоји када код осигураника настане губитак, битније оштећење или знатнија онеспособљеност појединих органа или делова тела, што отежава нормалну активност организма и изискује веће напоре у остваривању животних потреба. Осигураник стиче право на новчану накнаду за телесно оштећење уколико је телесно оштећење проузроковано повредом на раду или професиналном болешћу и које износи најмање 30%. Има упут за операцију катаракте, има слушни апарат, има последице од саобраћајног удеса – ПРАВО НА ПРИГОВОР
НАДЛЕЖНОСТ ЦЕНТРА ЗА СОЦИЈАЛНИ РАД – 1 пацијенткиња – 
       -    ЦСР нема пара за једнократне помоћи, а пацијенткињи, која је корисница новчане социјалне
             помоћи, треба 1.100 динара за лек. Решено сутрадан када су из општинског буџета пребачена средства за једнократне помоћи. 
Немају активну легитимацију за подношење приговора 
- Секретар Месне заједнице у Савином Селу за своје суграђане – 

- Ћерка за мајку- 

- син за родитеље - 
- син за мајку – ''листа чекања'' за магнетну .

- супруг за супругу – по његовом исказу, супруга је оперисана у Ср. Каменици 11.02.2018. године, уграђен стент, има право на рехабилитацију у бањи у року од 3 месеца од издавања отпусне листе /13.02.2018./, кардиолог из Опште болнице Врбас код кога је два пута била на контроли, ни изабрани лекар Дома здравља приликом контроле, нису је обавестили да има право на бању, тек је лекар на контроли у Ср. Каменици 27.06.2018. године, након 4,5 месеца, питао: ''зашто није била на рехабилитацији?'', и у свом извештају рехабилитацију и констатовао, али је то било ''касно'', Комисија РФЗО је одбила јер је ''закаснила'',
Дат је савет да се од РФЗО тажи писани отправак решење након оцене другостепене комисије и да се упути жалба на негативну одлуку која је на штету пацијенкиње, а без њене кривице. 
По мени, основ за жалбу је: 

По члану 4. став 1. тачка 4. Правилника о медицинској рехабилитацији у стационарним лекарским установама специјализованим за рехабилитацију ''Службени гласник РС'', број 75/16 и 39/18/: 

4) рок за упућивање на лекарску комисију, који тече од дана отпуста са стационарног лечења, односно од дана прегледа код лекара специјалисте одговарајуће специјалности''...

Према члану 6. истог Правилника:

''Лекарска комисија може изузетно да одобри продужену рехабилитацију и након истека рокова прописаних у Листи индикација, у случају настанка компликације након прелома или операције, а најдуже у року до 90 дана од истека рока за упућивање на лекарску комисију.''
Како је пацијенткињу лекар специјалиста у Ср. Каменици на контролном прегледу 27. јуна 2018. године ПРВИ ПУТ Обавестио да има право на медицинску рахабилитацију и то констатовао у свом извештају, Лекарска комисија је погрешно применила материјално право јер је од тог дана требала да рачуна 3 месеца као рок у коме треба да иде у Бању, а то је 27. септембар 2018. године., а она је на контроли била у августу 2018!!! 
Супруг пацијенткиње није оставио телефон и није дошао да се напише жалба. 

	


                                                                                                     Потпис саветника пацијента
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              Мирјана Миловић
