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Xilaso

“Azearbaycan 2020: galecays baxis” inkisaf konsepsiyasinda sehiyyaya ayrilan vesaitin imumi
daxili mahsulda payinin dinamik sekilde artiriimasi, hamin vesaitin semarali va maqsadyonli
istifadesini temin edan mexanizmlarin yaradilmasi nazerdas tutulur. Konsepsiyada geyd edilir ki,
olkeds icbari tibbi sigortaya (iTS) kecid temin edilecek ve onun esasinda tibbi yardimin
keyfiyyatinag, pasiyentlorin haquglarinin gorunmasina nazarat mexanizmlarinin
tekmillagdirilmasina serait yaradilacaqdir.

Sozugedon konsepsiyada sehiyye sahasinda kadr taminatinin tekmillagdiriimasi de an vacib
masale kimi geyd edilir. Bu senadds tibb mitexassislerinin bilik va bacariglarinin daim
yuksaldilmasi tG¢in mivafig mexanizmlerin yaradilacagi 6z aksini tapir. Konsepsiyaya gora tibb
iscilarinin amayinin son natice asasinda giymatlandiriimasi prinsipinin tatbiq olunmasi Gg¢ln
tedbirler gorilecakdir.

“Azarbaycan Respublikasi Sehiyya Nazirliyinin (SN) 2014-2020-ci illar Uzre Strateji Plani’nda
da sehiyye sahasinde kadr potensialinin glclandiriimasi xisusi vurgulanmisdir. Hamin senadde
bu masals tibbi xidmatlerin keyfiyyatinin artirilmasini sartloendiran amillerdan biri kimi géstarilmisdir.

Tibbi xidmatlarin daha semarali tagkili Ggln iscilarin memnunlug saviyyasinin dyrenilmasi tzre
sorgularin kegirilmasi 6namli masalolardandir. iscilorin memnunlug seviyyesini giymatlondirmak
maqsadila tagkil olunan bu cir sorgularin tehliline esasen asagidaki masalelarin halli mimkinddr:

e scilerin telimlera olan ehtiyaclarini giymatlandirmak;

® muessisadaxili kommunikasiyanin saviyyasini giymatlandirmak va ehtiyac oldugda onun
guclandirilmasini temin etmak;

e jscilerin ITS hagginda malumatliliq saviyyasini giymatlendirmak.

Buna esaslanaraq, icbari Tibbi Sigorta tizre Dévlet Agentliyi (iTSDA) pilot layihe miiddstinds
tabeliyina verilmis Agdas rayon Markazi Xastaxanasi (Agdas RMX) publik hliqugi sexsde ¢alisan
hakimler arasinda sorgu kegirmisdir.

Qeyd olunmalidir ki, Agdas rayonunda ITS-nin tetbigine 2018-ci ilin fevral ayindan
baglaniimisdir. Bunu nazers alaraq, cari ilin mart ayinda kegirilan sorguda hakimlsrin iTS-nin
tetbigine dair gozlentilari, sahiyya sistemi ilo bagh fikirlari va talima ehtiyaclari dyranilib, isden
memnunlug, iTS hagginda melumatliliq seviyyssi dlciliib.

Bu hesabat so6ziigedan tibb misassisesinde c¢alisan hakimlerin mdévcud is soraitine,
muessisadaxili kommunikasiyaya, igsin keyfiyyotine vo amayin giymatlondiriimasi meyarlarina,
elektron geydiyyat sisteminden istifade masslalerine, pasiyentle olan iss, telima ehtiyaclara
munasibatini aks etdirir.

Sorguda muxtslif yas qruplarindan olan hekimlar istirak etmisler. Respondentlarin 12.5%-i (12
nafer) 35 yasdan asagi, 35.4%-i (34 nafar) 35-54 yag arasi, 52.1%-i (50 nafer) 55 yasdan yuxari
yas kateqoriyalarina aid tibb isgileridir.

Sorgu zamani hakimlarin tibb misassisesinde mévcud ig saraitinden mamnunlugu dyrenilmis
vo cavablar bels balinmusdur:

Respondentlerin yaridan c¢oxu c¢ahlsdiglari tibb muassisesinde birge islediyi insanlarla
calismagdan mamnundur. Bels ki, bu fikirle sorgu istirak¢ilarinin 71%-i tam razi, 24%-i gisman
razidir.



is seraitinden tam razi olanlar 21%, gismaen razi olanlar 29% taskil edir. is yerlarinin texniki
toechizatindan (kompliter, interneta ¢ixis ve s.) 14%-i tam razi, 24%-i gismen razidir.

Rayi sorusulanlarin 87.5%-i pasiyentlarls islomakdan ¢cox memnundur.

84.4%-i igin daha semarali tagkili ve tibbi xidmatlerin keyfiyyatinin artiriimasi tgun telimlarin
toskilini zaruri hesab edib.



Abreviaturalar

Agdas RMX

iTs

iITSDA

KT

LOR

Mingagevir SMX
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SN

TTTY soObasi
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Komputer tomografiyasi

Otolorinolaringoloq

Mingacevir sahar Markazi Xastoxanasi
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Sehiyya Nazirliyi

Tacili ve Texirasalinmaz Tibbi Yardim sébasi
Ultrasas muayinasi

Yevlax rayon Markazi Xastoxanasi



Giris

Son illerde Azarbaycan Respublikasinda hayata kecirilon ugurlu igtisadi siyasat ahaliye
gOsterilan tibbi xidmaetlarin muasir standartlara ¢atdirilmasi, bu sistemin maddi ve texniki
bazasinin méhkemlandiriimasi U¢un alverisli zoamin yaratmisdir. Sahiyys sahasinde asas
xostaliklarin profilaktikasi Gzrs bir sira ddvlet programlari gabul edilmis ve onlarin icrasinin
maliyye taminati masalaleri hall edilmigdir. Bununla yanasi, sahiyya sisteminin

maliyyelasdirilmasi prinsiplari Uzre kokll islahatlarin hayata kecirilmasi U¢iin de miuvafiq
tedbirlar gérilmakdadir.

Azarbaycan Respublikasinin sahiyya sisteminin maliyyslesdiriimasinin yeni igtisadi
asaslarini yaratmag, bu sahanin idars olunmasini tekmillagdirmak, shaliys gdsterilan tibbi
xidmatlerin keyfiyyastini daha da yaxsilasdirmaqg maqgsadi ile Prezidentin 29 noyabr 2016-
ci il tarixli 1127 némrali Fermanina asasan Mingacevir seharinin va Yevlax rayonunun
inzibati arazileri pilot araziler olaraq tasdiq edilmig ve 1 yanvar 2017-ci il tarixinden etibaran
hemin erazilorde iTS pilot layihe seklinds tetbiq olunmaga baslanmisdir. Prezidentin 16
fevral 2018-ci il tarixli 1830 némrali Formani ile ITS-nin tatbiginin pilot layihe olaraq Agdas
rayonunun inzibati arazisinde hayata kecirilmasi, habelae Mingagevir saharinin ve Yevlax
rayonunun inzibati arazilerinde davam etdiriimasi muayyan edilmisdir. Bu fermanlara
asasan pilot srazilerds yerlagen dovlet sahiyys sistemina daxil olan qurumlar (Mahkama
Tibbi Ekspertiza va Patoloji Anatomiya Birliyinin s6baslari, sanitariya ve epidemioloji xidmat,
aczaglliq ve tibbi tahsil miassisalari, habels psixonevroloji ve narkoloji dispanserlar istisna
olmagla) layihe basa catanadek iTSDA-nin tabeliyine verilmisdir.

Qeyd olunmalidir ki, 2017-ci ile olan melumata esasan Mingagevir sahar Maerkazi
Xestaxanasinda (Mingacevir SMX) 307 nafer hakim, 797 nefer orta tibb iscisi, Yevlax
rayon Markazi Xastaxanasinda (Yevlax RMX) 169 hakim ve 374 orta tibb iscisi ¢aligir.
Agdas RMX-da ise 124 hakim ve 581 orta tibb isgisi fealiyyst gdsterir.*

Bels ki, 2017-ci ilda Prezidentin 28 dekabr 2016-ci il tarixli 1181 nomrali Fermaninin
15-ci hissasini rehbar tutaraq Mingacevir SMX-da ve Yevlax RMX-da fealiyyet gosteran
hekim heystinin mévcud smek haglarina ITSDA tersfinden 2 névden (stimullasdirici ve
hakimlerin faaliyyatinin kemiyyat gostericilarinin dayarlandiriimasi maqgsadile normativlarin
yerina yetirilmasi ile bagli verilon alavalar) ibarat alavaler tatbiq edilmigdir. Orta, kigik tibb
iscilori va diger iscilarin amak haglarina ise sabit slavaler edilmisdir. Naticada 2017-ci ilda
Mingacgevir saharinin ve Yevlax rayonunun markazi xastexanalarinda calisan sehiyys
iscilorinin emak haqqi fondu 1.6 defe artmisdir. ITSDA tersfinden Agdas RMX-da fealiyyst
gostaren orta, kicik va digar iscilerinin mévcud amak haqglarina stimullagdirici alavalarin
O0danilmasi nazarde tutulur.

SN-nin “Tibb muassisalarinds sanitariya-epidemioloji tsleblarine dair Qaydalar’ina
uygun olarag Yevlax rayonunda 5 ilkin sahiyya muassisesi (Yevlax sahaeri, Malbinasi va
Qaramanli kandleri, Xaldan ve Aran gasabalarinds), Mingacevir saharinds isa 2 ilkin
sahiyya muassisasi teskil edilmis va aile hakimlarinin orada galismasi tUgtin mivafiq sarait
yaradilmisdir. Pilot layihe muddatinde Agdas rayonunda da SN-nin “Tibb miessisalerinde
sanitariya-epidemioloji tsleblarine dair Qaydalar’ina cavab veran ilkin sahiyys
muassisalarinin toskil edilerak istifadays verilmasi nazarda tutulur.

12018-ci ilin mart ayina olan hakim va orta tibb isgilerinin sayi
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2018-ci ilin mart ayinda ITSDA Agdas rayon Sehiyye Iscileri Homkarlar ittifaqi Surasi
ilo birlikde Agdas RMX-da calisan hakimlerin isden mamnunlugunu, iTS-lo bagli
malumatlihdini, telims ehtiyaclarini giymatlondirmak ve ITS-le bagli gdzlentilarini miisyyen
etmak magsadi ila sorgu kecirmisdir.

Qeyd edek ki, iscilarin mamnunlug seviyysasini asasen asagidaki (¢ faktor
muayyenlasdirir: is seraiti (techizat, muassisadaxili kommunikasiya, rehberlikle va
hamkarlarla munasibat va s.), emayin giymatlandiriimasi (emak haglarindan razihq), bilik
ve bacariglarin inkigafi imkani (talimlerds igtirak).



Sorgunun maqsad va vazifalari

ITSDA tersfinden apariimis sorgunun asas maqsadleri asagidakilardir:
Tibb iscilerinin

® s seraitindean mamnunlug saviyyasini giymatlendirmak

e rohberlikle kommunikasiya saviyyasini giymatlendirmak

e TS hagqginda malumatliliq seviyyssini giymatlondirmak

e olave telima olan ehtiyaclarini giymatlandirmak.

Eyni zamanda onlarin:
® oamak haglarina dair fikirlerini
® s soraitinin yaxsilasdiriimasina dair toekliflarini

e |TS ve sehiyys sistemi haqqinda diisiincslerini dyranmak.



Sorgunun metodoloji
prinsiplari

Hadaf qrupu
Sordunun hadaf qrupu pilot erazide yerlesen — Agdas RMX-da calisan muxtalif
ixtisaslara va is stajina malik hakimlar olmuslar.

Respondentlarin say1

Respondentlerin  sayini muayyen etmak maqgsadi ile Ajdas RMX-ya sorgu
gOnderilmisdir. Malum olmusdur ki, Agdas rayonunda fealiyyat g0Osteran tibb
muassisasinda hazirda 124 hakim calisir.

Sordunun reprezentativliyinin gorunmasi magsadila sorgu istirakgilarinin minimal sayi
94 naferdan (75.8%) az olmamalidir. Bu halda statistik sehv ehtimali 5% teskil edir. Pilot
arazide c¢alisan hakim heyatinin sorgunun maqsadleri ve marami, sorjuda istirakin konulli
olmasi, anonimliyin ve konfidensialligin qorunmasi sertlari barede malumatlandiriimasi
naticesinda sorguda kondlll olaraq 96 nafer istirak edib.

Bolgolar
Sorgu Ucun esas hadef bdlge ITS-nin tetbiq edildiyi pilot erazi — Ajdas rayonu
secilmisdir.

Metodologiya
Sordu anket asasinda grup saklinde apariimisdir.

Sordu moderatorlarin igtiraki ile kegirilmisdir. Sorgu anketinde respondentin adini ve
ya soxsiyyatini miayyan edan digar malumatlar qeyd edilmamisdir.

Sordu anketinin tertibi zamani agiq ve qapali suallardan istifade olunmusdur. Sorgu
anketinin sinaqdan kegirilmasi Ug¢un Yevlax rayonunda hadaf qrupuna aid olan 10
naferdan ibarat kigik qrup secilmisdir. Sorgu anketi Yevlax RMX-da sinaqdan kegirilarek
tekmillagdirilmisdir.

Sorgu naticesinda toplanilmis cavablar “Structure Query Language (SQL)” malumat
bazasina daxil edilmis ve muxtalif parametrlor tizro tohlil edilmisdir.

Sorgunun kecirilma miiddati

Sordu 2018-ci ilin mart ayinda kegirilmisdir. Layihanin is¢i qrupu tarefinden hazirliq
marhalasinde sorgunun aparilma gaydalari eks olunmus tslimat ve sorgu anketlari
hazirlanmisdir. Eyni zamanda sorgunun tagkili ve kecirilmasi ile alagadar muvafiq inzibati
hazirliq isleri de hayata kegirilmisdir. Sorgunun apariimasinda istirak eden saxsler muvafiq
telimlerdan kegmislor.

Sordunun naticalari tahlil olunmus ve bu hesabatda taqdim edilmisdir.



Sorgunun naticalarinin tahlili

Sosial-demografik malumat
Yas haddi
Sorguda muxtslif yas qruplarindan olan hakimlar istirak etmiglar.

Respondentlarin 12.5%-i (12 nafer) 35 yasdan asagi, 35.4%-i (34 nefer) 35-54 yas
arasl, 52.1%-i (50 nafer) 55 yasdan yuxari yas kateqoriyalarina aid tibb iscileridir.

52.1%

35.4%

12.5%

35 yasdan asagi 35-54 yas arasi 55 yasdan yuxari

Diagram 1. Respondentlarin yas haddi

Gender bélgisu

SorJuda istirak edan respondentlerin 56%-i 20%
(54 nefer) qadin, 44%-i (42 nefar) ise Kisi
olmusdur. 56% \ ’

= Kisi = Qadin

Diagram 2. Respondentlarin gender bélgusu
ixtisas
Sorgu igtirakgilarinin ixtisaslarina galdikda respondentlarin 19 nafari terapevt, 19 nafari
pediatr, 11 nafari mama-ginekoloq, 10 naferi stomatoloq ixtisaslari Gizre hakimlar olmuslar.
Anesteziolog-reanimatoloq ve aile hakimi ixtisasl hakimlerin sayi har ixtisas Gizre mivafig
olaraq 5 nafar, nevropatoloq ve hakim laborant ixtisash hakimlerin sayi har ixtisas Uzra
muvafiq olaraq 4 nefer, reanimatoloq, otorinolaringoloq ve infeksionist ixtisasli hakimlarin
sayI har ixtisas Uzre muivafiq olaraq 3 nafer tagkil edir. Sta diagnostikasi tGzre hakim va
dermatoveneroloq ixtisasl hakimlerin sayi ise har ixtisas Uzre muvafig olaraq 2 nafardir.

Kardiolog, hakim-statistik, neonatoloq, ftiziatr, endokrinoloq va aczagi-provizor
vazifasinda galisan sorgu istirak¢ilarinin sayi har ixtisas tGizre 1 nafar geyde alinmigdir.



Terapevt | 1
Pediatr I |
Mama-ginekolog TS ] ]
Stomatoloqg T 10
Anesteziolog-reanimatoloq IS 5
Ails hakimi I 5
Nevropatoloq mEEE——— 4
Hakim-laborant m————— 4
Reanimatoloq S 3
Otorinolarinqoloq m— 3
infeksionist T —— 3
Sla diagnostikasi Gzra hakim  m— 2
Dermatoveneroloq m—— 2
Hokim-statistik =
Neonatoloq mmm
Ftiziatr =
Endokrinoloq
oczagl-provizor R
Kardioloq mmm
0

Diaqram 3. Respondentlerin ixtisaslari

Calisdiglar tibb miiassisasi

Sorduda istirak edan hakimlar Agdas RMX-da ve onun tabeliyinde olan muxtalif
struktur bélmalerinda galisirlar. Belo ki, respondentloerin 67%-i (64 nafar) Agdas RMX-da,
17%-i (16 nafer) Usaq poliklinikasinda, 7%-i (7 nafer) Laki gasaba Xastaxanasinda, 6%-i
(6 nafer) Hakim manteqgelarinda, 2%-i (2 nafer) Tacili ve Taxiresalinmaz Tibbi Yardim
sbbasinda (TTTY sobasi), 1%-i isa (1 nafar) Agciyer Xastaliklori Xastaxanasinda galigir.

67%
17%
9 7%
| |
Agdas RMX Usaq Hakim TTTY sobasi Laki gasaba Agciyar
poliklinikasi  mantagasi Xastaxanasi Xastaliklari

Xastaxanasi

Diagram 4. Respondentlerin galisdiglari struktur b6lmalor
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is staji

Sorguda muxtalif is stajlari olan hakimler istirak etmiglar. Respondentlarin 1%-nin (1
nafer) is staji 1 ilden azdir. 14.6%-nin (14 nafer) is staji 1-10 il, 15.6%-nin (15 nafer) 11-20
il, 23%-nin (22 nafar) 21-30 il, 35.4%-nin (34 nafer) 31-40 il, 9.4%-nin (9 nafar) 41-50 il,
1%-nin (1 nafer) isa 51 ildan artiq tagkil edib.

35.4%
23%
14.6% 15.6%
9.4%
I —
lidenaz 110 11-20il  21-30il  31-40il  41-50il Slildenartig

Diagram 5. Respondentlarin is staji

Calisdiglarn tibb miiassisasinda ig staji

Respondentlarin 84.4%-i (81 nafar) hazirda calisdiglar tibb muassisasinda 10 ildan
artiqdir ki, calisir. Sorgu istirakcilarinin 3.1%-nin (3 nafer) hazirda cgalisdiglarn tibb
muassisasinda is staji 1 ilden az, 2.1%-nin (2 nafar) 1-2 il, eynile 2.1%-nin (2 nafer) 2-5 il
vo 8.3%-nin (8 nafar) 5-10 il teskil edir.

84.4%
8.3%
3.1% 2.1% 2.1% -
lildan az 1-2il 2-5il 5-10il 10ildan artiq

Diagram 6. Respondentlarin hazirki tibb musssisasinds ¢alisdiglarr miiddat
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Bolma 1. Miiassisaodaxili kommunikasiya

Repondentlerin tibb musassisesinde mdvcud miassisadaxili kommunikasiyadan
mamnunlug seviyyesi diagram 7-de teqdim olunub. Buraya is prosesinin
planlasdiriimasinda istirakdan, tibbi xidmatlerin teskilinde gerar vermak salahiyystindan,
kollektivdaxili munasibstlerden ve rehberlikle Unsiyyet imkanlarindan mamnunlug
saviyyasini bildiren cavablar daxil edilib.

Tibb muisssisesinde is prosesinin planlasdiriimasinda istirakdan respondentlarin
40.6%-i tam razi, 26%-i ise gisman razidir. 12.5%-i gisman narazi oldugunu, 13.6%-i tam
narazi oldugunu geyd edib. 7.3%-i ise suala cavab vermakda ¢atinlik ¢akib.

Sordunun naticaleri onu gosterir ki, respondentlarin yaridan ¢oxu c¢alisdiglari tibb
muassisasinda 6zlerini dayaerli hiss edir. Bels ki, bu fikirla sogru istirakgilarinin 70.9%-i tam
razi, 20.8%-i ise gisman razi oldugunu bildirib. Tam narazi olanlar 3.1%, gisman narazi
olanlar ise 2.1% teskil edib. Sorgu istirak¢ilarinin 3.1%-i suala cavab vermeakdas ¢atinlik
¢akib.

Tibb miassisasinda birge isladiyi insanlarla calismagdan hakimlerin 71%-i tam razi,
24%-i qisman razidir. 1%-i tam narazi, 3%-i gismen narazidir. Suala cavab vermakda
¢etinlik ¢cekanlar cami 1% olub.

Hakimlarin 66%-i 6zlarini Umumi maqsadlar Gzarinda ¢alisan komandanin bir hissasi
kimi hiss edir. 24%-i ise bu fikirle bagh qismen razi oldugunu bildirib. 3%-i bununla
tamamila razi deyil, 1%-i iso gismen razi deyil. Respondentloerin 6%-i suala cavab
vermakdas c¢atinlik ¢akib.

Tibb miassisasinin rehbarliyi ile Unsiyyst imkanindan 68%-i tam razi, 18%-i ise gisman
razidir. Tam narazi ve gisman narazi olanlar muvafiq olaraq 7% ve 3% tagskil edib. 4%-i
suala cavab vermakda c¢atinlik ¢akib.

Takliflerinin rahbarlik terafindan dinlenilmasindan 60.4%-i tam razi ve 18.8%-i gisman
razi oldugunu bildirib. Respondentlerin 5.2%-i ve 8.3%-i mivafiq olaraq tam va gisman
narazi oldugunu geyd edib. 7.3%-i ise suala cavab vermakda ¢atinlik gakib.

Diger gostariciler asagidaki diagramda aks olunub.

X . . . X L X 3.1% 40.6%
Sikayatlari ila bagli tadbirlarin gériilmasindan  [0M%] | 9.4% 36.5% I
3.1% 55.2%
Sikayatlarinin rahbarlik tarafindan dinlanilmasinden  §B% 5.2% 30.2% ]
. .. o . . . 5'2% 7
Takliflari ils bagh tadbirlarin gorilmasinden 3% 14.6% 36.5% *

8.3% 60.4%
Takliflarinin rahbarlik tarsfindan dinlanilmasindan 3138 73%  18.8%

] T R . 3% 68%
Tibb miiassisasinin rahbarliyi il Ginsiyyat imkanindan 88l 4% 18% I e

Oziinii tmumi magsadlar iizerinda ¢alisan komandanin bir .1'%5‘7 66%
0

. S . 249
hissasi kimi hiss etmasindan -

3% 71%
Tibb miiassisasinds birga isladiyi insanlarla calismaqdan  181% 24%
2.1% 70.9%
Tibb miiassisasinda éziiniin dayarli oldugunu hiss etmasindan 38 3:1% 208% e
13.5% 40.6%
Tibbi xidmatin tagkilinds garar vermak salahiyyatinden |65 11.5% 24%
12.5% 40.6%

Tibb miiassisasinds is prosesinin planlasdirilmasinda istirakdan  [ESI6%M 7.3% 26%

B Tam narazidir Qisman narazidir Cavab vermakda ¢atinlik ¢akir Qisman razidir = Tam razidir

Diagram 7. Musssisadaxili kommunikasiyaya dair memnunluq
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Bolmo 2. Mulassisadaxili isin toskili saviyyasi

Respondentlars tibb misessisasinds yaradilmis serait (havalandirma, isiglandirma,
tibbi avadanhqglarla, dermanlarla va kompluterlerle techizat), glindalik is yuku, is saviyyasi
va diger bu kimi moévzularla bagh suallar verilib. Cavablar diagram 8-de oldugu kimi
bolinmusddr.

Is seraitinden tam razi olanlar 21%, gisman razi olanalr 29% teskil edib. Sorgu
istirakgilarinin 28%-i tam narazi, 22%-i ise gisman narazidir.

is otaglarini hemkarlari ile béliigmakden 39%-i tam razi, 22%-i ise gismaen razidir. Tam
narazi olanlar 26%, gisman narazi olanlar ise 9% teskil edib. 4%-i suala cavab vermakde
¢atinlik ¢akib.

is grafikinden respondentlerin akseriyysti razidir. Belo ki, is grafikinden tam razi
olanlar 53%, gisman razi olanlar 23% teskil edib. Hekimlarin 6%-i tam narazi, 13%-i ise
gisman narazi oldugunu bildirib. 5%-i suala cavab vermakdas ¢atinlik ¢akib.

Digar gostariciler asagidaki diagramda aks olunub.

11.5% 17.7%
Orta tibb personalinin bilik va bacariq saviyyasindan - l 57.3% _
. 13% 53%
Is grafikindan . 23%
12.5% 37.5%
Is yukiindon  [SER1 Sl 38.6% I
17.7% 18.8%
Fardi gorunma vasitalari ils tachizat saviyyasindan _ - 22.9% _
18% 19%
Tibb miiassisasinin tibbi avadanliglarla tachizatindan | NZCANEN %% 35% I
22.9% 10.4%
Tibb miiassisasinin darman vasitalari ila tachizatindan _ 36.5%
Is otagnt hamkarlan ifa bolismakdon  [NGGANNN B 2% N
. 23% 14%
Is yerinin texniki tachizatindan (kompditer, interneta gixis) _ ' 24% -
22% 21%
is saraitindan (havalandirma, isiglandirma) _ 29% _
B Tam narazidir Qisman narazidir M Cavab vermakda ¢atinlik ¢akir Qisman razidir MW Tam razidir

Diagram 8. Musssisadaxili is seraitinden mamnunlug
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Bolma 3. 9mayin qiymatlondirilmasi
sistemindon mamnunluq

3.1. @mak haqggq

Respondentlore amoak haglarindan Tam razdir [ 2%

mamnunlug  saviyyasini  muiayyan
etmak magsadile bir sira suallar
verilmisdir.  Sordu istirakgilarinin  Cavab vermakds catinlik

Qisman razidir [ 15%

4%

68%-i eamak haglarindan tam narazi, gokir

11%-i gisman narazidir. 2%-i tam razi, Qisman narazidir 11%

15%-i gisman razi oldugunu qeyd

edib. 4%-i suala cavab vermakdas Tam narazidir 68%
¢atinlik ¢akib.

Diagram 9. Respondentlerin emoak haqglarindan
mamnunlugu

3.2. 2017-ci il Gzra orta amak haqq

“2017-ci ilde orta aylhg emak

haqqiniz ne qader teskil etmigdir’
sualina verilon cavablar diagram 10-da I 32%

49%

gOsterildiyi  kimi  bolunidb: 116-200 13%
manat — 49% (47 nafer), 201-300 manat ] 6%
- 329% (31 nafer), 301-400 manat — 13% -

(12 nafar), 400 manatdan cox — 6% (6 116-200  201-300  301-400 400
nefer) te§kil edib manat manat manat manatdan gox

Diagram 10. 2017-ci ilde hakimlarin orta ayliq emak

haqglarn
3.3.Is yuku
90
Hakimlarin 9%-nin (9 nafar) is haftasi ’
36 saatdan ¢ox, 72%-nin (69 nafer) is 19%

haftasi 36 saat tagkil edir. Rayi = 36 saat

sorusulanlarin 19%-i ise (18 nafer) is = 36saatdanaz
haftesinin 36 saatdan az oldugunu qeyd ® 36 saatdan cox o,
edib. ’

3.4. Mavacibin bolgiisii Diagram 11. Respondentlarin ig haftasi

“Cadval 1-doe geyd olunan vazifslaer Uizro adalstli hesab etdiyiniz aylig mavacib na
gadar olmalidir” sualini cavablandirarken respondentlerin tekliflori asagidaki kimi bolunub.
Qiymatlandirma zamani tibb muessisesinin yerlagdiyi arazide keyfiyyatli tibbi xidmatin
gostarilmasi tgun taleb olunan ig yukunun da nazare alinmasi taklif olunub.

Hokimlarin 69.8%-i kicik tibb personalinin, 67%-i az is tecriibasi olan orta tibb
personalinin, 62%-i tacrubaeli orta tibb personalinin 1000 manata gader emak haqq!
almasini adalatli hesab edib.

1001-2500 manat hacminds amak haqqini respondentlarin 26%-i bas hakim, eynilo
26%-i sO6ba mudiri, 22%-i ganc hakim, 17%-i toecribali hakim dc¢in adalstli sayib.
Respondentlarin 8.3%-i bas hakim, 20%-i séba mudiri vo 23%-i tacriibali hakim Ugtn
2501-4000 manat hacminda mavacibi adalatli hesab edib.
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Rayi sorusulanlarin 22%-i bas hakim lcln 4001-6000 manat hacminda mavacibi
adalatli sayib. 21%-i suala cavab vermakda ¢atinlik ¢akib.

Digar gostaricilor asagidaki cedvalde aks olunub.

Band lizra
500 501- 1001- 2501- 4001- 6001 cavab
Vazifa manata 1000 2500 4000 6000 manatdan vermakda
gadar manat manat manat manat GOoX ¢atinlik
¢okanlar
Bas hakim 3.1% 5.2% 26% 8.3% 22% 10.4% 25%
S6ba mudiri 4% 14% 26% 20% 9% 1% 26%
Tacrlbali hakim 3% 28% 17% 23% 6% 3% 20%
Ganc hakim 15% 30% 22% 6% 2% 0% 25%
Tocribali orta tibb 38% 24% 10% 1% 0% 0% 27%
personali
Azis t?crub95| olan orta 539% 14% 2% 0% 1% 1% 29%
tibb personali
Kicik tibb personali 61.5% 8.3% 0% 0% 1% 0% 29.2%
Cavab vermakda ¢atinlik 21%
¢akanlar

Cadval 1. Respondentlarin miiayysn kateqoriyalar Gizre adalstli hesab etdiklari aylig mavacibin bdlgisi (suala
bir ne¢e cavab varianti segmeak imkani verildiyi U¢ln alinan faiz gostericileri 100%-den artiqdir)

3.5. 9mak haqqinin formalasdiriimasi meyarlarina dair respondentlarin rayi

“©mok haqqinizin hacmi diagram 13-de geyd olunan meyarlardan asilidir” sualina
respondentlerin cavablari bele olmusdur: amak haqgqinin hacminin 60%-i ixtisasdan,
38%-i is saatlarindan, 25%-i isin yekun naticelerindan, 13%-i tibb muiassisasinin
foaliyyatinin  yekun naticalerinden, 7.3%-i rahbarlikle muinasibatden, 38%-i isin
hacmindan, 36%-i isa isin keyfiyyatinden asili oldugunu bildirib. Respondentloerin 18%-i
dusundr ki, emak haqgqginin hacmi ixtisasdan asili deyil. Sorgu istirakgilarinin 6%-i hesab
edir ki, amak haqgqinin hacmi is saatindan, 6%-i isin yekun naticalerindan, 10%-i tibb
muassisasinin faaliyyatinin yekun naticalerinden, 11.4%-i rahbarlikle minasibatdan, 2%-i
isin hacmindan, 1%-i isin keyfiyyatindan asili deyil. Diger gostaricilar asagidaki diagramda
aks olunub.

36% 1% 46% 14%
Isin keyfiyyatindon |
38% 2% 36% 20%
Isin hacmindan | —
7.3% 11.4% 59.4% 21.9%
Rahboarlikla miinasibatden [l I —r %
13%  10% 52% 21%
Tibb muassisanin faaliyyatinin yekun naticalerindon [N D
25% 6% 46% 21%
Isin yekun naticalerindon | I
. 38% 6% 34% 19%
Is saatlarindan NN I 3%
60% 18% 3% 14%

ixtisasdan [ W 5%
| Asilidir Asili deyil ® Az asihidir Cox asilidir Cavab vermakdas ¢atinlik ¢akir

Diaqram 12. ©®mak haqlarinin hacminin diagramda geyd olunan parametrlarden asililigi
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3.6. Qiymatlandirma

Respondentlore “isinizin keyfiyystini daha dizgiin kim giymatlendire biler’ sualina
yalniz iki cavab se¢cmak imkani verilmisdir.

Rayi sorusulanlarin 36%-i bas hakimin, 25.9%-i pasiyentlerin, 15.6%-i s6ba midirinin,
11.6%-i tabeliyinde oldugu muassisalerin, 4.8%-i sébanin hakimlarinin, 2.7%-i digar tibb
muassiselarinda c¢alisan hamkarlarinin onlarin isinin keyfiyystine daha dizgin giymat
vera bilacayini disundr. 0.7%-i ise suala cavab vermakda ¢atinlik ¢akib. Diger gdstericiler
asagidaki diagramda aks olunub.

Bas hakim

Pasiyentlar

S6ba midiri  — ——————  15.6%

Tabeliyinda oldugu miiassisalar (SN, ITSDA)  m——— 11.6%
S6banin hakimlori  m— 4 8%
Digar tibb muassisalarinda galisan hamkarlari mm 2.7%

Digor mm 2%
Cavab vermakda ¢atinlik ¢cakir ®m 0.7%
Bas tibb bacisi m 0.7%

36%

25.9%

Diagram 13. isin keyfiyystinin giymstlandiriimesi

3.7. Isin giymatlandiriimasi

Respondentlers “isinizde daha gox nayi giymatlendirirsiniz” sualina bes cavab segmak
imkani verilmigdir.

Hokimlarin 15.6%-i pasiyentlorlo Unsiyyeati, 11.1%-i calisdigi kollektivi ylksak
dayarlendirib. 11.1%-i iginin maragl oldugunu, 9.2%-i is yerinin muasir talablare cavab
verdiyini, 8.9%-i isin sabitliyini, 8.1%-i is grafikinin rahathdini, 6.7%-i is fealiyystinde
serbastliyi, 6.4%-i taqald yasinda islamak imkanini, 5.3%-i yaxsi qazanc slde etmak
imkanini, 5%-i isin sosial shamiyyatini, 3.9%-i neagliyyat baximindan rahat yerde
yerlagdiyini, 3.6%-i karyerada yuksalis imkanlarinin genisliyini yuksak giymatlandirib.

Diger gostariciler asagidaki diagramda aks olunub.

Pasiyentlarla Unsiyyat imkanin e 15 6%
Dayarli kollektivdir  n—————— ] 1].1%
Maraghdir e ] 1.1%
Mdasir talablara cavab veran is yeridir e — se———— 0.0 %
is sabitdir E—T—TTT———————— S 9%
is grafiki rahatdir ~ T — —————— 8 1%
is faaliyyatinda sarbastlik var S —  ss—— 7%
Tagalid yasinda islomak imkani var n————  .4%
Yaxsi qazanc alds etmak imkani var n————————— 5 3%
is sosial shamiyyatlidir S ——————— 5%
Nagliyyat baximindan rahat yerdas yerlogir ~ n——— —— 3 9%
Karyerada yuksalig imkani var m— 3.6%
is stajindan asili olaraq pensiya tominati var ——— 2 8%
Digar islo avazloma imkani var mmmm 1.4%
Digor mm 0.6%
Cavab vermakda ¢atinlik ¢akir ®m 0.3%

Diagram 14. [sin vaziyyatinin giymatlendirilmasi
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Bélma 4. Olks sahiyyasina baxis

4.1. Sahiyya sisteminin giymatlandirilmasi

Sordu istirakgilarinin 30%-i

sehiyyenin vaziyyatini stabil, 21%-i isa Stabil  EE— 30%
ruhlandirici hesab edib. Vaziyyatin

geyri-miayyan oldugunu deyanlar Ruhlandirici mEE— 21%
18%, kritik oldugunu geyd edanlar ise  cavab vermakds ¢atinlik

11% teskil edib. Respondentlerin gakir : — 20%
20%-i  Azesrbaycanda  sshiyysnin Qeyri-miiayyon EE— 18%
hazirki vaziyyatini giymatlendirmakde

catinlik ¢akib. Kritik —— 11%

Diagram 15. Azerbaycanda ssahiyyanin vaziyyatinin
giymatlandirilmasi

4.2. Sehiyyanin qarsisinda duran asas problemlar

Respondentlars “Hazirda Azerbaycan sehiyyssinin qarsisinda duran asas problemlar
hansilardir” sualina yalniz t¢ cavab se¢cmak imkani verilmisdir.

Tibb is¢ilerinin 27.5%-i Azerbaycan sahiyyasinin garsisinda duran asas problem kimi
dovlet maliyyslesmasinin yetarince olmamasini qeyd edib. 18.5%-i hakim kadrlarin
catismazligini, 17.2%-i shalinin dermanlarla tachizatinin pislesdiyini, 15%-i tibbi
texnologiyalarin va tibbi avadanliglarin gec-gec taszslanmasini asas problem kimi
vurgulayib. Tibbi xidmat Uzre ambulator va stasionar saviyyalarde geyri-effektiv garsiligh
foaliyyati 8.1%, hakim kadrlarinin ixtisas Uzre bilik saviyyalarinin asagi olmasini 7.3%
respondent Azarbaycan sahiyyasinin qarsisinda duran asas problem kimi geyd edib.
6%-i suala cavab vermakda ¢atinlik ¢akib. Diger cavab variantini segan 0.4% respondent
bu barede agiglama vermayib.

Dévlst maliyyalasmasinin yetarince olmamasi [ NI 0 5%
Hakim kadrlarinin catismaziigi [ NEEEEE 18.5%
dhalinin dermanlarla tachizatinin pislesmasi | ENENEGNGNGNGNGNGNGNGNGNGEGEEGEEEEEE 17.2%

Tibbi texnologiyalarin va tibbi avadanliglarin gec-gec
tazalanmasi

I 15%

Tibbi xidmat Gzra ambulator va stasionar saviyyalarda
. . . I 5.1%
geyri-effektiv garsiligl faaliyyat

Kadrlarin ixtisas tizra bilik saviyyalarinin asagi olmas: | HNNNINENEGN 7.3%
Cavab vermakda ¢atinlik cokir | GG 6%

Digar | 0.4%

Diagram 16. Respondentlarin fikirlarine asasean hazirda Azsrbaycan sahiyyasinin qarsisinda duran asas
problemlar
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Bolma 5. Elektron geydiyyat sistemindan

istifado saviyyasi

5.1. s bacangi

“Komplter va elektron geydiyyat sisteminda is bacariginizi nece giymatlandirirsiniz”

sualina respondentlerin 52%-i orta
soviyyada, 10.4%-i ise yuksak
soviyyada cavabini verib. 30.3%-i
texniki bacariglarinin zaif oldugunu
bildirib. 6.3% respondent istifade
etmayi bacarmadigini qgeyd edib.
Diger cavab variantini segcan 1%
sorgu istirak¢isi komputer va elektron
geydiyyat sistemindan istifada
etmadiyini bildirib.

Orta saviyyado NN 52%
Texniki bacariglari zaifdir N 30.3%
Yuksak saviyyado [ 10.4%
istifada etmayi bacarmir Il 6.3%

Digar 1 1%

Diaqram 17. Komputer va elektron geydiyyat
sisteminda ig bacariginin giymetlendiriimasi

Bolma 6. Pasiyentlo is

6.1. Memnunluq

“Pasiyentlorlo islemakdan
mamnunsunuz” sualina tibb iscilerinin
87.5%-i ¢ox meamnun, 6.3%-i ise
gismen mamnunam cavabini verib.
5.2%-i mamnun olmadigini bildirib.
Umumiyyatls, pasiyentlerle
islemadiklarini bildiranler cemi 1% teskil
edib.

6.2. Pasiyentlarin razilhigi

Respondentlarin  82.3%-i onlarin
gOsterdiyi tibbi xidmatlardan
pasiyentlorin razi olduglarini, 12.5%-i
iso bazi hallarda narazi olduglarini
dislnir. Suala cavab vermakda
¢otinlik cakanlar 3.1% tagkil edib. 2.1%
hakim diger cavab variantini segerak,
sualin duzgun cavabini pasiyentlorin
bilecayini geyd edib.

87.5%
6.3% 5.2% 1%
[ —
Cox Qisman Mamnun deyil Pasiyentlarla
mamnundur  mamnnundur islamir

Diagram 18. Pasiyentlarle isdan mamnunluq

82.3%
12.5% 3.1% 2.1%
. 0 . (]
[ |
Razidirlar Bazi hallarda Cavab Digar

narazi olurlar ~ vermakda
¢atinlik ¢gakan
respondentlar
Diagram 19. Pasiyentlarin tibb iscilerinden raziliqlarina dair
bélgi
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6.3. Vaxt bolgusi

“Pasiyentlorinizlo Unsiyyat zamani daha c¢ox naye vaxt ayirirsiniz’” sualina
respondentlarin 62.5%-i pasiyentlarin

sikayatlarini dinladiyini bildirib. Tibb 62.5%
ikayatiarini dintayir |
iscilorinin 18.8%-i mualice haqqinda sikayatlarini dinfayir
atrafli malumat vermaye Ustunluk

. i Mialica hagqinda atrafli malumat o
verir, 14.6%-i  laborator  ve verir B 18.8%
instrumental muayine naticalarinin Laborator va instrumental
tahliline daha gox vaxt ayirir, 1%-i ise miayina naticalerinin tohlilino [l 14.6%

; : daha gox vaxt ayirir

dermanlarin yan tasirlori hagginda
malumatlandirmagr daha duizgln piger ] 3.1%
hesab edir. Diger cavab variantini
secan 3.1% tibb I§QISI qeyd hDarmanlarmlyantelysirlari Il%
olunanlarin hamisina vaxt ayirdigini aqqinda malumatiandine
bildirib.

Diagram 20. Pasiyentlerlo insiyysto sorf olunan vaxt

6.4. Malumatlarin taqdim edilmasi

“‘Mualica tayin edarkan pasiyenta hansi melumatlar verilmalidir” sualina hakimlare
yalniz iki cavab varianti segmak imkani verilmisdir.

Tibb isgilarinin 48.6%-i mualice tayin edarkan pasiyents derman vasitalerinin dozasi
vo goebulu cadvali, 34.1%-i derman vasitalerinin mimkin yan tesirleri, 10.4%-i diger
derman vasitelari ile mustarak tesirloeri, 4%-i ise darman vasitaloerinin giymati barada
malumatlarin teqdim edilmasini shamiyyatli sayib.

Darman vasitalarinin dozasi va gabulu cadvali barads S 4.8.6%
Darman vasitalarinin mimkin yan tasirlori barade S 34.1%
Digar darman vasitalari ilo mistarak tasirlori barado m——8  10.4%
Darman vasitalarinin giymati barode mm 4%
Digor mm 2.9%

Diagram 21. Pasiyenta verilmssi vacib olan mslumatlar

6.5. Osassiz tibbi miiayinalarin garsisinin alinmasi lisullari

Respondentlare “Osassiz muayinalarin ve derman gabulunun garsisini neca almaq
olar” sualina bir ne¢a cavab varianti segmak imkani verilmisdir.

Pasiyentlor arasinda sahiyye
maarifi iginin  genislandiriimasini L G L L —————
57.70/0, tibb |§.(;|Ier| arasinda maarifi isinin geniglandirilmasi
maariflondirma iginin aparilmasini
iso 35.5% respondent vacib sayib. Caza mexanizmisrinin
3.4% tibb I§(}ISI qeyd edib ki, ceza glclondirilmasi
mexanizmlari guclendirilmalidir.
Sorgu igtirakcilarinin  3.4%-i diger
cavab variantini se¢se da, bununla

bagli heg bir agiglama vermayib. Diaqram 22. 8sassiz miiayinslerin ve derman gabulunun
qarsisinin alinmasi tadbirleri

Tibb isgilori arasinda

. . s I  35.5%
maariflandirma isinin apariimasi

B 3.4%

Digar M 3.4%
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Bolmoa 7. Talima ehtiyaclarin
qiymoatlondirilmasi

7.1. Klinik protokollardan istifada

Rayi  sorusulanlarin  71.9%-i - , 71.9%
elari - - Istifada edir |GG
iglerinda klinik protokollardan istifade
etdiyini, 14.6%-i istifade etmadiyini, istifade etmir [l 14.6%

i Ll
9.4%-i Klinik protokollvar haqqlndq ik protokollar hagginda 0
mealumatinin az oldugunu, 3.1%-i malumat: azdir B 9.4%
klinik protokollarin ¢ap olunmus Klinik protokollarin gap olunmus 1 3.1%

. % . . H . (]
versiyasinin olmadigini ve cemi 1%-i versiyasi yoxdur

klinik protokollarin tévsiyaleri ilo razi  Kinikprotokollann tousiyalariila -, ) o,

< Gy razi deyil
olmadigini bildirib.
Diagram 23. Klinik protokollardan istifade gostericileri

7.2. Isin keyfiyyaetinin artinlmasi

“Isinizin keyfiyyatini yaxsilasdirmaq
Ugiin geyd olunanlardan hansinin 38.5%
totbigi daha magsadauygundur” sualina 31.3%
respondentlarin 38.5%-i klinik 26%
protokollarin,  31.3%-i  yenilenmis
mualice standartlarinin tetbiqi, 26%-i
praktik tslimlerin tagkili cavabini qeyd 7%
edib. Sorgu istirakcilarinin 4.2%-i ise .
diger cavab variantini secgarak, isin

kevifi - lasdiril . Klinik Yenilanmis Praktik Digar
eyifiyystinin an§I a§ Iri r_n_asl’ml temm protokollarin mualica talimlar
etmak Uguin dizgun ig grafikinin tertibini tatbiqi standartlari

va emsk haqgqinin artinimasini taklif Diaqram 24. [sin keyfiyystinin yaxsilasdiriimasi (igiin
olaraq irali stiriib. tadbirlar

7.3.Talimlarda igtirak

Respondentlarin 71.9%-i 2017-ci il erzinde bilik ve bacariglarini takmillesdirmak
maqgsadi ile Azerbaycanda muxtalif mdvzularda (aile hekiminin vezife ve huquglari,
fizioterapiya, terapiya, ortopediya,
pediatriya, mama-ginekologiya, verem
xostaliyi, tacili vo texirasalinmaz tibbi
yardim, agiz, Uz, ¢oena nahiyasi
xostaliklarinin diagnostikasi) kegirilon
telim, seminar ve konfranslarda, o
cumladan sertifikasiya ve attestasiya

imtahanlarinda istirak edib.  istirak edib = Istirak etmayib
Respondentlarin 28.1%-i ise bu

muddat arzinde heg bir talimda istirak

etmayib. Diaqram 25. 2017-ci il arzinde telimlorda istirak
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7.4. Talimlara ehtiyac

“Isin daha semerali teskili ve tibbi 84.4%
xidmatlerin keyfiyyatinin artirimasi Ggin
talimlarin toskiline ehtiyac var” sualina
hakimlarin 84.4%-i cox zaruridir, 3.1%-i isa
ehtiyac yoxdur cavabini verib. 12.5%
Respondentlerin 12.5%-i bu suala cavab 3.1% -
vermakda c¢atinlik ¢cakib.

Cox zaruridir Ehtiyac yoxdur Cavab vermakda
¢atinlik ¢akir

Diagram 26. Tslimlerin tegkiline ehtiyacin
muoayyenlagdiriimesi

7.5. Tibbi bilik ve bacariqlarin artirilmasi istigamatinda hansi mdévzularda talimlarin
togkil olunmasini istardiniz?

Respondentlarin bir gismi ixtisaslari Uzre kurslarin teskil olunmasini teklif edib. Bununla
yanas! hakimler miasir diagnostika ve mualica Usullari, daxili xasteliklor (boyrek,
revmatizm, kardiologiya), gan xostalikleri, ginekologiya, stomatologiya, infeksion
xostaliklor haqqginda telimlerin tagkiline ehtiyac oldugunu bildiriblar. Rayi sorusulanlar
hamcinin pediatriya, nevrologiya, anesteziya va reanimasiya, LOR, ilkin tibbi yardim,
sohiyya isinin teskili, travmatologiya, aile hakimliyi, cerrahi emaliyyatlar, derman
vasitalarindan diizgln istifade, komputer, sanitariya maarifi isi mévzusunda talimlarin
tagkilini vacib sayib.
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Bélmo 8. ITS hagqinda malumatliliq

Saviyyosi

8.1. Malumatliliq saviyyasi

Respondentlorin 43.8%-i iTS haqqinda az

Malumathdir

malumathdir. 42.7%-i ise malumatlidir. 13.5%
respondent iTS hagqinda heg bir malumatinin

olmadigini bildirib.

Malumati azdir

Heg bir malumati

m— 13.5%
yoxdur

Diagram 27. ITS haqqinda melumatliliq seviyyasi

8.2. iTS-nin sabab olacag: dayisiklikler

Hoakimlarin 28%-i dustnur Ki, ITS-nin tetbigi amak haglarinin artmasina, 21.5%-i
muassisenin derman ve avadanliglarla tachizatinin giclendiriimesine, 12.3%-i tibb
iscilarinin pesakarliginin artmasina, 11.1%-i tibbi xidmatlarin keyfiyyatinin yliksalmasins,
8.8%-i tibb iscilerinin nifuzunun artmasina, 7.7%-i ise ahalinin tibbi xarclerinin azalmasina
sobab olacaq. Digar cavab variantini segan 0.8% respondent heg bir agiglama vermayib.

Diger gostariciler asagidaki diagramda oks olunub.

Tibb isgilarinin amak haglarinin artmasi

Miassisanin darman va avadanliglarla tachizatinin
guclandirilmasi

Tibb iscilarinin pesakarhginin artmasi

Tibbi xidmatlarin keyfiyyatinin ylksalmasi
Tibb iscilarinin nifuzunun artmasi

Dhalinin tibbi xarclarinin azalmasi

Shalinin tibbi xidmatlara algatanliginin artmasi
Sahiyyanin inkisafi

Mixtalif tibbi xidmatlarin garsilanmasi

Heg bir dayisikliklara sabab olmayacaq

Digar

Tibbi xidmatlara algatanligin daha da ¢atinlasmasi

I 23%

. 21.5%
I 12.3%
I 11.1%

I 2.3%

I 7.7%

I 3.8%

I 3.1%

M 15%

B 11%

B 08%

I 0.3%

Diagram 28. ITS-nin tatbiginin sebab olacadi dayisikliklor
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Agdas rayonunda ITS-nin tetbigine 2018-ci ilin fevral ayinda baslanilmisdir?. iTS-nin
tatbiginden cami bir ay kec¢diyini nezers alaraq, sorgu vasitesilo Agdas RMX-da galisan
hakimlerin yalniz iTS-ys miinasibati, onunla bagl fikirlari ve gozlentileri 6yrenilmisdir.

ITS-nin tetbiqi il bagh Agdas hakimlerinin memnunlug saviyyssini miisyysn etmak
magsadile tekrar kecirilmasi planlasdirilir. Homin vaxt artiq tibbi iscileri ITS-nin magsad
vo vazifaleri ilo daha yaxindan tanis olduglar Ugln, layihe muiddstinds icra edilmis
tedbirlar hagqinda ¢ox malumatlh olacaglar.

Pilot layihe muddstinde ITSDA-nin tabeliyine verilmis Agdas RMX-da calisan
hakimlerin isden memnunlugunun ve ITS-nin tatbigine minasibatini 6yrenmeak magsadile
kecirilmis sorgunun naticaleri asagidaki kimi olmusdur.

iTS-nin magsedi ve vezifsleri hagqinda hekimlerin 42.7%-i melumath, 43.8%-i az
malumatlidir. 13.5% hakimin iss ITS haqqinda imumiyystls, he¢ bir malumati yoxdur.

Bununla yanagi respondentlorin 97.8%-i (bax Diagram 28, sehife 22) ITS-nin
totbiqinin bir sira misbaet deyisikliklore sebab olacagi fikrindadir. Hakimlerin 28%-i ITS-yo
kecidin amak haqglarinin artmasina, 21.5%-i tibb muassisalerinin derman ve avadanliglarla
toechizatinin yaxsilasmasina, 12.3%-i tibb iscilerinin pesekarliginin artmasina, 11.1%-i
tibbi xidmatlarin keyfiyystinin yikssalmasina, 8.8%-i tibb isc¢ilaerinin ntfuzunun artmasina,
7.7%-i ise ohalinin tibbi xarclerinin azalmasina sebab olacagini dusundar.

Naticalerin tehlilinden bele genaste galmek olar ki, hakimler arasinda isden
mamnunlug saviyyasi (muassisadaxili kommunikasiya, is seraiti, isin tagkili saviyyasi,
amayin giymatlondirilmasi) kifayst qoder ylksakdir. Belo ki, onlarin aksariyysti tibb
muassisasinda is prosesinin planlasdiriimasinda istirak edir ve bundan raziligini bildirir
(66.6%). Hokimlarin 64.6%-i tibbi xidmsatlerin teskilinde istirakindan mamnundur. 23.9%
respondent ise bu selahiyyatdan gismen (13.5%) ve ya tam (10.4%) yararlana bilmir.
11.5% respondent bununla bagl agiglama vermakda c¢atinlik ¢cakib. 91.7% respondent
calisdigi tibb miassisasinde 6zunu dayarli hiss etdiyini bildirib.

Respondentlarin aksariyyati is yukunden (76.1%) ve is grafikinden (76%) razidir.
Tibb personalinin foerdi gorunma vasitaleri ile tachizatindan ise 41.7% hakim mamnundur.

Hekimlarin 71.9%-i 2017-ci il arzinda bilik ve bacariglarinin artirilmasi magsadila
kecirilon talim va seminarlarda istirak edib. Bununla yanasi hakimlarin 84.4%-i talimlarin
taskilinin zaruriliyini xtsusi vurgulayib. Yalniz 3.1% respondent buna ehtiyacin olmadigini
bildirib. 12.5%-i ise suala cavab vermakdae ¢atinlik ¢akdiyini geyd edib.

“Isinizin  keyfiyystini yaxsilagdirmaq (glin hansi tadbirlerin tetbigi daha
magsadauygundur’ sualina verilmis cavablarin tehlili onu gostarir ki, respondentlarin
38.5%-i klinik protokollarin tatbigini daha maqbul tadbir kimi giymatlendirib. 31.3%-i
yenilanmig mualice standartlarinin tetbiqini, 26%-i praktik telimlarin tagkilini tasiredici amil
kimi deyarlendirib.

2 Sorgu 09 mart, 2018-ci il tarixinds kegirilmisdir
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Sorgu zamani hamgcinin respondentlerin Azarbaycanda sahiyyanin hazirki veziyyati
ile bagh fikirlari de Oyrenilib. Hakimlerin 30%-i Olkeda sahiyyanin vaziyystini stabil,
21%-i ruhlandirici, 18%-i geyri-miuayyan, 11%-i ise kritik kimi giymatlondirib.
Respondentlarin 20%-i ise suala cavab vermakdas ¢atinlik ¢akib.

Respondentlarin 27.5%-i Azarbaycan sahiyyasinin qarsisinda duran asas problem
kimi dovlaet terefinden sehiyye sahasinin maliyyslesdiriimasinin yetarinca olmadigini
dasunadr. 18.5%-i kadr catismazligini, 15%-i tibbi texnologiyalarin va tibbi avadanliglarin
yenilanmasina ehtiyac oldugunu, 17.2%-i shalinin dermanlarla techizatinin pislesdiyini,
8.1%-i tibbi xidmet Uzre ambulator ve stasionar seviyyade geyri-effektiv qarsiligh
foaliyyati, 7.3%-i ise kadrlarin ixtisaslari tzre bilik saviyyalerinin asagi oldugunu geyd
edib.

Respondentlar tarafindan taqdim edilmis takliflar

Respondentler asagida sadalanan istigamatler Uzre faaliyyatlarinin takmilleagmasini
vacib hesab edirler:

©mak haqglarinin artirilmasi;

Tibb  muiessisasinin  strukturunun  dayisdiriimasi ve  fealiyyatinin
guclandirilmasi;

Tibb  misassisesinin  avadanliglarla ve  dermanlarla  techizatinin
yaxsilasdiriimasi;

Shalinin tibbi xidmatlera salgatanhdinin artiriimasi;
ixtisas izre praktik kurslarin toskili;
Hakim otaglarinin komputerls tachizati;

Qeydiyyat ve hesabathligin takmillesdiriimasi maqsadile kompiiter
bacariglarinin  artinimasi  Gzre kurslarin tagkili (88.6% respondentin
komputerds islamak tgln bacariglarinin tekmillesdiriimasina ehtiyaci var);

©mak minasibatlarinin tanzimlanmasi;

ITS-ya kecidin tamin edilmasi.
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Istifado edilmis adabiyyat siyahisi vo
istinadlar

1.

icbari tibbi sigortanin tatbigine dair pilot layihenin genislondirilmasi ve
“‘Mingagevir saharinin va Yevlax rayonunun inzibati arazilerinds icbari tibbi
sigortanin tatbigina dair pilot layihanin hayata keciriimasi ilo bagh tadbirlar
haqqinda” Azarbaycan Respublikasi Prezidentinin 29 noyabr 2016-ci il tarixli
1127 némrali Fermani.

icbari tibbi sigortanin tatbigine dair pilot layihenin genislondirilmasi ve
“‘Mingagevir saharinin va Yevlax rayonunun inzibati arazilerinds icbari tibbi
sigortanin tatbigina dair pilot layihanin hayata kecirilmasi ilo bagh tadbirlar
haqqinda” Azarbaycan Respublikasi Prezidentinin 29 noyabr 2016-ci il tarixli
1127 nomrali Fermaninda dayisikliklor edilmasi barads Azarbaycan
Respublikasi Prezidentinin 16 fevral 2018-ci il tarixli 1830 némrali Farmani.

“‘Mingagevir saharinin va Yevlax rayonunun inzibati arazilerinde icbari tibbi
sigortanin tetbiginin tamin edilmasi sahasinde alave tadbirlor hagqginda”
Azarbaycan Respublikasi Prezidentinin 28 dekabr 2016-ci il tarixli 1181
nomrali Farmani.

Azerbaycan Respublikasi Prezidenti ilham 8liyevin 16 fevral 2018-ci il
tarixinds imzaladigi “Mingacevir seherinin, Agdas va Yevlax rayonlarinin
inzibati erazilerinds ITS-nin pilot layihe olaraq tetbigine dair Tedbirler plani”.

“Azarbaycan 2020: galacaye baxig” inkisaf konsepsiyasi. 29 noyabr 2011-ciil.

Azarbaycan Respublikasi Sshiyya Nazirliyinin 2014-2020-ci iller Gizre Strateji
Plani. 24 aprel, 2014-ci il.

Conducting Hospital Employee Satisfaction Surveys, Practical Step-by-Step
Information for Assessing Employee Perceptions, Linda Powell, MS Mountain
States Group, Inc., 2001.

“Factors Influencing Job Satisfaction Among Healthcare Professionals At
South Rand Hospital” by Jackie Mamitsa Banyana Ramasodi, 2010.

AHKeTa onpoca cpegHero MeavUMHCKOro nepcoHana no teme «AdeEKTUBHbIN
KOHTpaKT», «Bcepoccnmnckmm LeHTp n3yvyeHns obLecTBEHHOro MHEHNS».
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