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PRAVILNIK

O UNUTARNJEM NADZORU

Split, oZujak 2021. godine



Na temelju odredbe ¢lanka 202. Zakona o zdravstvenoj zastiti ( ,N.N“ 100/18, 125/19,
147/20), ¢lanka 11. Pravilnika o standardima kvalitete zdravstvene zastite i nacinu njihove
primjene (,“N.N“ 79/11) i ¢lanka 51. Statuta Doma zdravlja Splitsko-dalmatinske Zupanije,
nakon obavljenog savjetovanja s Radnickim vije¢em dana 17. oZujka 2021. godine, ravnatelj
Doma zdravlja Splitsko-dalmatinske Zupanije, dana 30. oZujka 2021. godine donio je:

PRAVILNIK

O UNUTARNJEM NADZORU

I. OSNOVNE ODREDBE

Clanak 1.
Ovim Pravilnikom o unutarnjem nadzoru (u daljnjem tekstu: Pravilnik) ureduju se svrha, oblici,
postupak i nacin provodenja unutarnjeg nadzora nad radom ustrojstvenih jedinica i
zdravstvenih radnika Doma zdravlja Splitsko-dalmatinske Zupanije (u daljnjem tekstu: Dom
zdravlja), te sadrZaj zapisnika o nadzoru nad njihovim radom.

Clanak 2.
Svrha unutarnjeg nadzora je osiguravanje obavljanja djelatnosti primarne i specijalisticko-
konzilijarne zdravstvene zaStite u planiranom i ugovorenom opsegu, upoznavanje
zdravstvenih djelatnika s novim oblicima organizacije na nacin propisan
-Zakonom o zdravstvenoj zastiti
-Zakonom o obveznom zdravstvenom osiguranju
-Zakonom o dobrovoljnom zdravstvenom osiguranju
-Zakonom o zastiti prava pacijenata
-Zakonom o lije¢nistvu
-Zakonom o sestrinstvu
-Zakonom o ljekarnistvu
-Zakonom o medicinsko-biokemijskoj djelatnosti
-Zakonom o dentalnoj medicini
i u ostalim propisima, kojima je odredeno obavljanje i organizacija zdravstvene zastite u
Republici Hrvatskoj te na nacin uskladen s op¢im aktima Doma zdravlja Splitsko-dalmatinske
Zupanije.

Canak 3.
Za unutarnji nadzor djelatnosti Doma zdravlja odgovoran je ravnatelj.

Za struéni rad u djelatnosti, odnosno na radnom mjestu odgovoran je i Voditelj Odjela, te svaki
radnik ponaosob.

O provedbi unutarnjeg nadzora skrbi ravnatelj, Stru¢no vijece i Povjerenstvo za unutarnji
nadzor (u daljnjem tekstu: Povjerenstvo).



Il. OBLICI UNUTARNJEG NADZORA

Clanak 4.
Unutarnji nadzor provodi se temeljem godisnjeg Plana i programa provedbe unutarnjeg
nadzora kojeg svake godine donosi ravnatelj.

U skladu s odredbama ¢lanka 202. Zakona o zdravstvenoj zastiti ( ,N.N“ 100/18, 125/19,
147/20), godisnji Plan i program provedbe unutarnjeg nadzora Doma zdravlja dostavlja se
Ministarstvu zdravstva i socijalne skrbi najkasnije do 31. prosinca tekuce godine za slijedecu
godinu.

Clanak 5.
Unutarnji nadzor vrsi se u pravilu nad djelatnoscu i nad pojedincem, a provodi se kao:
-nadzor nad stru¢nim radom radnika u timovima,

-nadzor nad odrzavanjem prostora i opreme,
-nadzor nad postivanjem radnih obveza i zastite na radu.

Nadzor se u pravilu provodi neposrednim uvidom u organizacijskoj jedinici, a u slu¢aju potrebe
i uvidom u dokumentaciju tima, odnosno djelatnosti ako radnici ne rade u timovima.

Clanak 6.
Unutarnji nadzor provodi se u tri oblika:

1. redoviti nazor (kontinuirani)
2. periodic¢ki nadzor i
3. izvanredni nadzor.

Ad.1.
Redoviti nadzor provodi se tjedno i mjeseéno, a provodi ga voditelj tima, voditelj odjela i
pomocnik za sestrinstvo.

Ad.2.
Periodi¢ni nadzor obavlja se u pravilu jedan put godisnje.

Ad.3.

lzvanredni nadzor provodi se prema potrebi i procjeni ravnatelja, Struénog vijeca ili
Povjerenstva, odnosno temeljem prigovora pacijenta sukladno odredbama ¢lanka 27. Zakona
o0 zdravstvenoj zastiti.

Periodiéni i izvanredni nadzor provodi Povjerenstvo za unutarnji nadzor.

Clanak 7.
Povjerenstvo za unutarnji nadzor ima deset ¢lanova, od kojih je jedan predsjednik.

U provodenju periodiénog i izvanrednog nadzora moraju sudjelovati najmanje tri (3) ¢lana
Povjerenstva za unutarnji nadzor.



Osobe koje provode periodi¢ni i/ili izvanredni unutarnji nadzor, ne smiju biti radnici lije¢nickog
tima nad kojim se provodi nadzor.

U sluéaju potrebe ravnatelj moze imenovati za ¢lana Povjerenstva strunu osobu iz druge
zdravstvene ustanove.

Clanak 8.
Clanovi Povjerenstava moraju biti zdravstveni radnici, koje imenuje ravnatelj na vrijeme od
Cetiri godine.

U Povjerenstvo mogu biti imenovani zdravstveni radnici s visokom struénom spremom i to
prvenstveno specijalisti, te zdravstveni radnici bez specijalizacije sa duZim radnim iskustvom u
zdravstvenoj djelatnosti, kao i radnici s vilom stru¢nom spremom, srednjom stru¢nom
spremom sa duzim radnim iskustvom.

Pod duZim radnim iskustvom iz stavka 1. ovog ¢lanka podrazumijeva se staz od najmanje 10
godina nakon poloZenog drzavnog ili stru¢nog ispita ili 10 godina radnog staZa na poslovima
na kojima ne postoji obveza polaganja takvog ispita.

Clanak 9.
Rad Povjerenstva u pravilu se obavlja u okviru redovnog radnog vremena. Iznimno, ravnatel;
moie odrediti da se poslovi nadzora obave izvan redovnog radnog vremena, ako se obzirom
na prirodu posla i okolnosti, nadzor ne mozZe obaviti u redovnom radnom vremenu.

11l. NACIN PROVEDBE UNUTARNJEG NADZORA
Clanak 10.

Pri obavljanju nadzora nad stru¢nim radom zdravstvenih radnika organiziranih u timu i na
razini djelatnosti primjenjuju se slijedece metode:

razgovor s radnikom i korisnikom zdravstvene zastite
— uvid u medicinsku dokumentaciju

— izravno promatranje rada,

— kontrola pojedinih radnji i zahvata,

— strucni sastanci i rasprave o pojedinim pitanjima

Opremljenost ordinacije:
- ocjenjuju se higijenski uvjeti — odrZavanje reda, ¢uvanje lijekova, nosenje zastitne
odjece i obuce
- opremljenost ordinacije (radni stol, kompjuterska oprema, ormari EKG....)
- zbrinjavanje medicinskog i infektivnog otpada
- sterilizacija



ispituju se druge okolnosti za koje Povjerenstvo utvrdi da su bitne za ocjenu strucnog
rada.

Kontrola nad radom zdravstvenih radnika:

vodenje dokumentacije

sustav narucivanja

kucno lijecenje i kucne posjete

pridrZavanje ugovornih obveza prema HZZO-u

prosjecno vrijeme ¢ekanja na pregled

pracenje vlastitih statistickih podataka o pobolu i smrtnosti, registri kroni¢nih bolesti
postivanje radnog vremena i drugih obveza

Nadzor nad radom medicinskih sestara:

provodenje zdravstvene njege kao voditelja tima (VSS, BACC, MS ) ili élana tima (SSS),
te primjena postupaka po utvrdenim protokolima ili planu

planiranje postupaka zdravstvene njege za provodenje u kuci bolesnika

izvjescivanje lijecnika o stanju bolesnika u kuci, odnosno promjeni zdravstvenog stanja
priprema, provodenje i evidentiranje od lijeCnika ordinirane terapije, te cjepiva u
ordinacijama PZZ

pracenje bolesnika nakon primijenjene ordinirane terapije, te izvjescivanje lijecnika o
nastupu komplikacija

pristupanje postupku oZivljavanja do dolaska lijecnika

vodenje evidencije o bioloskoj i kemijskoj sterilizaciji, te provodenje mjera asepse
zbrinjavanje bioloskog otpada

vodenje sestrinske dokumentacije za sve provedbene postupke zdravstvene njege
postivanje etickog kodeksa medicinskih sestara i Zakona o sestrinstvu

licenca i trajno usavrsavanje

Laboratorij:

U provedbi nadzora mogu se prema potrebi uzimati uzorci radi laboratorijskog ispitivanja.

Izbor uzoraka mora biti stru¢an i visestruk, a broj promatranih uzoraka mora se u zapisniku

ustanoviti.

U provedbi nadzora u laboratoriju ocjenjuju se higijenski uvjeti, opremljenost i organizacija

rada.

Kod provedbe nadzora ispituju se i druge okolnosti za koje Povjerenstvo utvrdi da su bitni za

ocjenu stru¢nog rada.



IV. PLAN | PROGRAM PROVEDBE

Clanak 11.
Unutarnji nadzor nad radom obavlja se prema Planu i programu koji sadrZi rokove i nazive
timova, djelatnosti u kojima se mora obaviti nadzor i pripremljene upitnike po kojima mora
izvriiti nadzor.

lzvjesce o izvrienju plana i programa ravnatelj podnosi Upravnom vijecu najmanje jedan put
godisnje.

Jednom godisnje Struéno vijece raspravlja o nalazima Povjerenstva za nadzor i predlaie
ravnatelju elemente programa nadzora za slijedecu godinu.

Program iz stavka 1. ovog ¢lanka donosi se za svaku kalendarsku godinu, najkasnije do konca
sijeCnja u godini za koju se donosi.

V. ZAPISNICI O IZVRSENOM NADZORU

Clanak 12.
O obavljenom kontinuiranom nadzoru u pravilu se ne vodi posebni zapisnik o provedenom
stru¢nom nadzoru.

Ako se radi o znacajnim nedostacima uocenim u djelatnosti ili kod radnika ili o vaznijim
primjedbama na rad radnika, osobe koje su obavile nadzor duine su sastaviti zapisnik o
provodenju kontinuiranog nadzora i dostaviti ga ravnatelju.

Clanak 13.
O provedenom periodickom i izvanrednom nadzoru vodi se zapisnik. U zapisniku se obavezno
daje zaklju¢no misljenje o radu s ocjenom rada.

Zapisnik se sastavlja u dva primjerka, sastavlja ga predsjednik.

Zapisnik potpisuju svi ¢lanovi Povjerenstva koji su provodili nadzor, voditelj tima i voditelj
Odjela u kojem je proveden nadzor.

Pojedini ¢lanovi Povjerenstva mogu napisati svoje izdvojeno misljenje-prijedlog mjera koje
treba poduzeti u cilju unapredenja struénog rada.

Povjerenstvo moze, ako ocijeni potrebnim, predloZiti nacin poboljsanja rada. Ako je
Povjerenstvo uoCilo nedostatke u radu, duzno je zapisnikom utvrditi tko ¢e ih i u kojem roku
otkloniti



Clanak 14.

Zapisnik mora sadrZavati:

- naziv organizacijske jedinice (tim, djelatnost),

- vrijeme nadzora,

- odgovore na pitanja (prema propisanom obrascu)

- opisna ocjena,

- zaklju¢no misljenje,

- prijedlog mjera,

- ime radnika koji ¢e otkloniti nedostatke,

- rok za otklanjanje nedostataka i

- popis ¢lanova Povjerenstva

Clanak 15.
Zapisnike iz €lanka 14. ovog Pravilnika predsjednik Povjerenstva dostavlja u roku od 8 dana
ravnatelju i predsjedniku Stru¢nog vijeca.

Strucno vijece je duzno na prvoj slijedecoj sjednici razmotriti zapisnike i svoje zaklju¢ke kao
dodatak zapisniku dostaviti ravnatelju.

Clanak 16.
Ravnatelj i Stru¢no vijece u obvezi su nadzirati provodenje zakljucka Povjerenstva.

VI. PRAVA | DUZNOSTI U TUEKU PROVODENJA UNUTARNJEG NADZORA

Clanak 17.
Voditelj organizacijske jedinice i svi zdravstveni radnici duzni su Povjerenstvu omoguciti
provodenje nadzora i pruZiti potrebne podatke i obavijesti, te aktivno sudjelovati u provedbi
plana i programa mjera.

Odbijanje suradnje iz stavka 1. ovog ¢lanka smatra se krSenjem obveza iz radnog odnosa ili
svezi s radnim odnosom.

VII. PRIJELAZNE | ZAVRSNE ODREDBE

Clanak 18.
Dokumentacija o provedenom nadzoru u skladu s ovim Pravilnikom trajne je vrijednosti i ¢uva

se u arhivi Doma zdravlja, te se moze dati na uvid Zdravstvenoj inspekciji i ministarstvu
zdravstva.



Clanak 19.
Stupanjem na snagu ovog Pravilnika prestaje vaZiti Pravilnik o unutarnjem nadzoru nad radom
organizacijskih jedinica i zdravstvenih djelatnika Doma zdravlja od 21. srpnja 2009.godine.

Clanak 20.
Ovaj Pravilnik stupa na snagu po isteku osam (8) dana od dana objave na internet stranici
Doma zdravlja.

N, RAVNATELJ:

Narko Rada, spec.o.med.

Ovaj Pravilnik objavljen je na Internet stranici Doma zdravlja Splitsko-dalmatinske Zupanije dana 1.
travnja 2021. godine, a stupa na snagu dana 9. travnja 2021. godine.




