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მონიტორინგის ანგარიში

საქართველოს მთავრობის 2018 წლის 31 დეკემბრის N684 დადგენილებით დამტკიცებული „სოციალური რეაბილიტაციის და ბავშვზე ზრუნვის 2019 წლის სახელმწიფო პროგრამის“ ფარგლებში, 2019 წლის 5 დეკემბერს სოციალური დაცვის პოლიტიკის სამმართველომ შეისწავლა ა(ა)იპ ,,ავადმყოფთა მომსახურე სასულიერო პირთა ორდენის (კამილიელების) ფილიალი საქართველოში“ ადმინისტრირებაში არსებული ქ. ახალციხის „ბავშვთა რეაბილიტაცია/აბილიტაციის ქვეპროგრამის“ მომსახურების (მისამართი ქ. ახალციხე, გვარამაძის ქუჩა N42) მიერ განხორციელებული საქმიანობა, ქვეპროგრამით გათვალისწინებულ ღონისძიებებთან  შესაბამისობის დადგენის მიზნით.
შესწავლის პროცესში მონიტორინგის ჯგუფმა იხელმძღვანელა ,,სოციალური რეაბილიტაციისა და ბავშვზე ზრუნვის 2019 წლის სახელმწიფო პროგრამით.’’ 

მონიტორინგის შედეგები

პერსონალური ინფორმაცია ბენეფიციარის შესახებ და ინდივიდუალური მიდგომა
· ,,ავადმყოფთა მომსახურე სასულიერო პირთა ორდენის (კამილიელების) ფილიალი საქართველოში“ ახალციხის ფილიალში მიმდინარე ეტაპზე „ბავშვთა რეაბილიტაცია/აბილიტაციის ქვეპროგრამით“ უზურნველყოფს  12 ვაუჩერით მოსარგებლე 0- დან 18 წლამდე ბენეფიციარს, მათ შორის 3 ბენეფიციარს აქვს შშმ ბავშვის სტატუსი;
· მომსახურებაში განხორციელებული მონიტორინგისას  ბენეფიციართა პირადი საქმეები ადგილზე არ აღმოჩნდა, ვინაიდან როგორც მომსახურებაში აღნიშნეს დოკუმენტაცია მათი სრულყოფილებაში მოყვანის მიზნით გადაგზავნილ იქნა ქ. თბილისში ორგანიზაციის სათავო ოფისში; 
· ადმინისტრატორის ინფორმაციით, მომსახურებაში წარმოებს თითოეული ბენეფიციარის პირადი საქმე, რომელიც მოიცავს სსიპ სოციალური მომსახურების სააგენტოს მიერ ინდივიდუალური ადმინისტრაციულ- სამართლებრივი აქტით დამტკიცებულ ფორმა N5.1. კერძოდ, თითოეული ბენეფიციარის ინდივიდუალურ რეაბილიტაცია/აბილიტაციის წლიურ გეგმას, რომელიც შედგენილია მომსახურების სპეციალისტთა მულტიდისციპლინური გუნდის მიერ დაგეგმილი, ქვეპროგრამით გათვალსიწინებული ღონისძიებების (თერაპია, ინტერევენცია, კორექცია და ა.შ) ჩამონათვალის, და კურსზე სეანსების რაოდენობის და სეანსის ხანგრძლივობის მიხედვით. 
· მომსახურებაში ადგილზე არ აღმოჩნდა ასევე, თანამშრომელთა პირადი საქმეები (თანამშრომლებთან გაფორმებული შრომითი ხელშეკრულებები, განათლების დამადასტურებელი დოკუმენტაცია (დიპლომის, სერთიფიკატების ასლები) და მათი სამუშაო აღწერილობები);
· დაწესებულების ადმინისტრატორის ინფორმაციით, მომსახურების მიერ თითოეული ბენეფიციარი შეფასებულია სპეციალური ინსტრუმენტებით. კერძოდ,  გლობალური ფუნქციის შეფასება – "ფუნქციური დამოუკიდებლობის საზომი ბავშვებისათვის"(WeeFIM – Functional Independence Measure for Children); მსხვილი მოტორული ფუნქციის შეფასება – "მსხვილი მოტორული ფუნქციის საზომი" (GMFM – Gross Motor Function Measure);  სპასტიურობის გაზომვა და ანალიზი – "აშუორთის სპასტიურობის შკალა"(Ashworth Spasticity Scale). მსხვილი მოტორული ფუნქციის შეფასება/ ფუნქციური უნარი და შეზღუდვის ხარისხი (მსხვილი მოტორული ფუნქციის კლასიფიკაციის სისტემით- GMFCS); სიმძიმის შეფასება – "ცერებრული დამბლის სიმძიმის რუსმანის და გეიჯის შკალა" (Severity of Cerebral Palsy by Russman and Gage);
· ვინაიდან ვერ მოხერხდა დოკუმენტაციის გაცნობა, ვერ მოვიპოვეთ ინფორმაცია ა) თერაპიულ კურსში ჩართული სპეციალისტების მიერ თითოეული ბენეფიციარის შემთხვევის, მოკლე მიმოხილვა/ჩანაწერების შესახებ. ბ) ბენეფიციარის მშობლის/კანონიერი წარმომადგენლის/მინდობით აღმზრდელის/სააღმზრდელო დაწესებულების უფლებამოსილი პირის (შემდგომში „მშობლის“) ინფორმირებული თანხმობა, მომსახურების პროცესში თანამშრომლობის ვალდებულებათა შესახებ;
· სპეციალისტებთან ინეტერვიუირებისასგაირკვა, რომ უზრუნველყოფილი არ არის მშობელთა, მინდობით აღმზრდელთა და კანონიერ წარმომადგენელთა განათლებისა და ტრენინგის სეანსები – „ცერებრული დამბლა“ – კლინიკური პრაქტიკის ეროვნული რეკომენდაციის (გაიდლაინი) კლინიკური მდგომარეობის მართვის სახელმწიფო სტანდარტების (პროტოკოლები) დამტკიცების თაობაზე“ საქართველოს ოკუპირებული ტერიტორიეიდან დევნილთა, შრომის, ჯანმრთელობისა და სოციალური დაცვის მინისტრის 2008 წლის 18 დეკემბრის №278/ო ბრძანების შესაბამისად. მომსახურების მიმწოდებლის ინფორმაციით, საგანმანათლებლო ინფორმაცია  დიაგნოზების, დაგეგმილი ღონისძიებების, ინტერვენციისა და ა.შ. შესახებ ბენეფიციართა მშობლებს/კანონიერ წარმომადგენლებს მუდმივად მიეწოდება. ასევე ადგილზე არ აღმოჩნდა ინფორმაცია ორგანიზაციაში მშობლებისათვის გაწეული მომსახურების შესახებ; 
· ადმინისტრაციის წარმომადგენლთან და მშობლებთან ინტერვიუირებისას გარიკვა, რომ მომსახურების მიერ უზრუნვეყოფილია ექიმის მეთვალყურეობა (სეანსი), რაც მოიცავს ბავშვთა ნევროლოგიურ გასინჯვას, სამედიცინო დოკუმენტაციის წარმოებას, თუმცა აღნიშნული დოკუმენტაცია ხელმისაწვდომი არ აღმოჩნდა;
· ბენეფიციარების მშობლების/კანონიერი წარმომადგენლებისათვის ხელშეწყობილია ფსიქოლოგიური დახმარების გაწევა. მომსახურების ფსიქოლოგთან ინტერვიუირების პროცესში გაირკვა, რომ ბენეფიციართა მშობლებს/კანონიერ წარმომადგენლებს  ფსიქოლოგის მიერ გაწეული მომსახურება საშუალებას აძლევს დაინახონ ბავშვების მდგომარეობის რეალური სურათი და პროგრესი მათ განვითარებაში; 
· მომსახურების მიერ 10 დღიანი კურსის ფარგლებში უზრუნველყოფილია  სპეციალისტების განრიგის მორგება ბენეფიციართა საჭიროებებზე და მათი გადანაწილება  საჭიროების შესაბამისად. გარდა ამისა, მომსახურების მიმწოდებელს, ქვეპროგრამით გათვალისწინებული ღონისძიებების შესაბამისად, აქვს შესაძლებლობა სპეციალისტების ჩანაცვლების, ლავირების და ა.შ.  

ბენეფიციარის შეფასება და მომსახურების მიწოდება
· განხორციელებული ვიზიტის შედეგად დადგინდა, რომ  მიმწოდებელი მომსახურების პროცესში, უზრუნველყოფს თითოეული ბენეფიციარის შეფასებასა და რეაბილიტაციის/აბილიტაციის  გეგმის შემუშავება/განხორციელებას; 
· პირველადი შეფასება ხორციელდება ბენეფიციარის კანონიერი წარმომადგენლის მიმართვიდან მომსახურებაში მინიმუმ 10 სამუშაო დღის ვადაში. პირველად შეფასებას მომსახურების მიმწოდებელი ახორციელებს სსიპ სოციალური მომსახურების  სააგენტოს მიერ ინდივიდუალური ადმინისტრაციულ-სამართლებრივი აქტით დამტკიცებული ფორმის შესაბამისად, რომლის მიხედვითაც განისაზღვრება/დგება ბენეფიციარის რეაბილიტაცია/აბილიტაციის გეგმა;
· მომსახურების მიმწოდებელი უზრუნველყოფს და ეხმარება ბენეფიციარებს სპეციფიკური რეაბილიტაციის, აბილიტაციის, ფიზიკური ჯანმრთელობის გაუმჯობესების, ადაპტაციური შესაძლებლობების გაძლიერებისა და სოციალური ინტეგრაციის ხელშეწყობას. მათი ფსიქო-ფიზიკური შესაძლებლობებისა და ჯანმრთელობის მდგომარეობის გათვალისწინებით. მომსახურების მიმწოდებლის სხვადასხვა სპეციალისტების მიერ ხელი ეწყობა ისეთი უნარ-ჩვევების განვითარებას, როგორიცაა: სენსორული/მგრძნობელობითი სფეროს განვითარება, მარტივი ფუნქციური უნარების გამომუშავება, მსხვილი მოტორული უნარების განვითარება, სივრცეში კოორდინაციის უნარის განვითარება/შეძენა, ადექვატური რეაქციების დასწავლა მათი ბუნებრივ გარემოში გამოყენების მიზნით და ა.შ;
· განხორციელებული მონიტორინგის შედეგად გამოვლინდა, რომ მომსახურების სპეციალისტების მიერ დაგეგმილ/განხორციელებულ აქტივობებში აქტიურად ერთვებიან და თანამშრომლობენ ბენეფიციართა კანონიერი წარმომადგენლები (ძირითადი მზრუნველები). ისინი მომსახურების სპეცილისტებისგან იძენენ ბავშვთან სწორი მიდგომებისა და პოზიტიური აღზრდის უნარებს. მათგან იღებენ  ინსტრუქციებს, რეკომენდაციებსა და საჭირო მითითებებს ;
· მონიტორინგის შედეგად გამოვლინდა, რომ მომსახურებაში ბენეფიციარები სარგებლობენ მულტიდისციპლინური გუნდის მიერ შეთავაზებული მომსახურებებით, კერძოდ, 2 ფიზიკური თერაპევტი, ნევროლოგი, ფსიქოლოგი, მეტყველების პედაგოგი და რეაბილიტოლოგი; 
· მომსახურების ფიზიკური გარემოს დათვალიერებისას, გაირკვა, რომ შენობის პირველი სართული მთლიანად ეთმობა რეაბილიტაცია/აბილიტაციის ქვეპროგრამას. წარმოდგენილ ფართში მომსახურებას აწვდიან ფიზიკური თერაპევტი, რეაბილიტოლოგი, ფსიქოლოგი და მეტყველების თერაპიის სპეციალისტები. ფიზიკური თერაპევტისათვის განკუთვნილი დარბაზი აღჭურვილია შესაბამისი ნივთითა და ინვენტარით;
· მონიტორინგის პროცესში ინტერვიუირება განხორციელდა ბენეფიციართა მშობლებთან  (ადგილზე მყოფი 2 მშობელი). მათი ინფორმაციით, მომსახურების მიერ განხორციელებული ბავშვთა რეაბილიტაცია/აბილიტაციის ქვეპროგრამა მიმართულია და ემსახურება ბავშვების  დამოუკიდებლობის ხელშეწყობას,  თვითმომსახურების უნარების გაზრდას, შემეცნებითი და სოციალური უნარების  განვითარებას;
სპეციალისტებისა და ბენეფიციართა თანაფარდობა
· მომსახურებაში მიმდინარე ეტაპზე ირიცხება ვაუჩერით მოსარგებლე  12 ბენეფიციარი. დაცულია ბენეფიართა და სპეციალისტთა თანაფარდობა, მომსახურების ლიმიტი და განრიგი, რაც გულისხმობს, რომ 10 დღიანი კურსი მოიცავს 22 სეანსს და სპეციალისტების მომსახურების შერჩევა უზრუნველყოფილია ბენეფიციარების საჭიროებების გათვალისწინებით;


მონიტორინგის შედეგების გათვალისწინებით, მომსახურებას  მიეცეს შემდეგი რეკომენდაციები

1. მომსახურების მიმწოდებელმა დაუყოვნებლივ უზრუნველყოს ბენეფიციართა პირადი საქმეების ადგილზე არსებობა და ხელმისაწვდომობა კომპეტენტური სამსახურებისათვის
2. მომსახურების მიმწოდებელმა უზრუნველყოს ბენეფიციართა პირად საქმეებში თერაპიულ კურსში ჩართული სპეციალისტების მიერ თითოეული ბენეფიციარის შემთხვევის, მოკლე მიმოხილვის/ ჩანაწერების არსებობა
3. მომსახურების მიმწოდებელმა უზრუნველყოს ბენეფიციართა მშობლების/კანონიერი წარმომადგენლებისთვის ტრენინგ-სეანსების ჩატარება „ცერებრული დამბლა“ – კლინიკური პრაქტიკის ეროვნული რეკომენდაციის (გაიდლაინი) კლინიკური მდგომარეობის მართვის სახელმწიფო სტანდარტების (პროტოკოლები) დამტკიცების თაობაზე“ საქართველოს ოკუპირებული ტერიტორიეიდან დევნილთა, შრომის, ჯანმრთელობისა და სოციალური დაცვის მინისტრის 2008 წლის 18 დეკემბრის №278/ო ბრძანების შესაბამისად
4. მომსახურების მიმწოდებელმა უზრუნველყოს მშობლებისათვის გაწეული მომსახურების შესახებ ინფორმაციის არსებობა ადგილზე
5. მომსახურების მიმწოდებელმა უზრუნველყოს ბენფიციართა პირად საქმეებში სპეცისლიტების ჩანაწერების არსებობა მიღწეული შედეგების შესახებ

მომსახურების მიმწოდებელი ვალდებულია, არაუგვიანეს  2020 წლის  1 თებერვლისა
შესრულებული რეკომენდაციების შესახებ ინფორმაცია  წერილობით აცნობოს საქართველოს ოკუპირებული ტერიტორიებიდან დევნილთა, შრომის, ჯანმრთელობისა და სოციალური დაცვის სამინისტროს

წინააღმდეგ შემთხვევაში გატარდება კანონმდებლობით განსაზღვრული ღონისძიებები.
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