ქრონიკული დაავადებების სამკურნალო მედიკამენტებით უზრუნველყოფა 
(პროგრამული კოდი 27 03 03 11)

მუხლი 1. პროგრამის მიზანი
პროგრამის მიზანია ზოგიერთი ქრონიკული დაავადების მქონე პირთა მედიკამენტებით უზრუნველყოფა ფინანსური ხელმისაწვდომობის გაზრდის გზით. 
მუხლი 2. პროგრამის მოსარგებლეები
1. პროგრამის მოსარგებლეა: 
ა) პირი, რომელიც რეგისტრირებულია „სოციალურად დაუცველი ოჯახების მონაცემთა ერთიან ბაზაში“ და მასზე მინიჭებული სარეიტინგო ქულა არ აღემატება 100 000-ს; 
ბ) საპენსიო ასაკის მოსახლეობა (ქალი  –   60 წლიდან, მამაკაცი  –  65 წლიდან), შეზღუდული შესაძლებლობის სტატუსის მქონე ბავშვი, მკვეთრად ან მნიშვნელოვნად გამოხატული შეზღუდული შესაძლებლობის სტატუსის მქონე პირი, ვეტერანი, აგრეთვე გორის, კასპის, ქარელის, ხაშურის, დუშეთის, ონის, საჩხერის, ზუგდიდის, მესტიისა წალენჯიხის  მუნიციპალიტეტებში საქართველოს ოკუპირებულ ტერიტორიებთან გამყოფი ხაზის მიმდებარე სოფლებში მცხოვრები მოსახლეობა; 
გ) პარკინსონით დაავადებული საქართველოს მოქალაქეები; 
დ) ეპილეფსიით დაავადებული საქართველოს მოქალაქეები. 
2. იმ შემთხვევაში, თუ პირი ერთდროულად მიეკუთვნება პროგრამით განსაზღვრულ ერთზე მეტ კატეგორიას, მაშინ კატეგორიებისთვის მიკუთვნება მოხდება ამ მუხლის პირველი პუნქტით განსაზღვრული რიგითობის მიხედვით. 
3. მოსარგებლე ამ პროგრამით გათვალისწინებულ სარგებელს იღებს სახელმწიფო დახმარების სახით. 

მუხლი 3. მომსახურების მოცულობა
1. პროგრამით გათვალისწინებული მომსახურება მოიცავს:
ა) ფარმაცევტული პროდუქტით უზრუნველყოფას ამ მუხლის მე-2 პუნქტით განსაზღვრული ნუსხის შესაბამისად;
ბ)  საკომუნიკაციო აქტივობების განხორციელებას, ცნობიერების ამაღლების მიზნით; 
2. ამ მუხლის პირველი პუნქტის ,,ა“ ქვეპუნქტით გათვალისწინებული ფარმაცევტული პროდუქტის ნუსხა განისაზღვრება მინისტრის ბრძანებით. 
მუხლი 4. დაფინანსების მეთოდოლოგია და ანაზღაურების წესი
1. პროგრამის მე-2 მუხლის პირველი პუნქტის „ა“ და „ბ“ ქვეპუნქტებით განსაზღვრული მოსარგებლეებისათვის ფარმაცევტული პროდუქტის ხარჯები ანაზღაურდება სრულად, თანაგადახდის გარეშე, წლიური ლიმიტის - 500 ლარის ფარგლებში. 	Comment by Ekaterine Adamia: ლიმიტების ოდენობა გასათვლელია. ეს პირობითი რიცხვია, თუმცა ასეთ ლიმიტს ვერანაირად ვერ მივცემთ (85 მილიონი დაგვჭირდება )
2. პროგრამის მე-2 მუხლის პირველი პუნქტის ,,გ“ და ,,დ“ ქვეპუნქტებით განსაზღვრული მოსარგებლეებისათვის ანაზღაურდება ფარმაცევტული პროდუქტის ღირებულების 75%, წლიური ლიმიტის - 500 ლარის ფარგლებში.
3. ამ მუხლის პირველი და მე-2 პუნქტით განსაზღვრული ფარმაცევტული პროდუქტის ხარჯების ანაზღაურება ხორციელდება ფაქტობრივი ხარჯის მიხედვით, მაგრამ არაუმეტეს განმახორციელებლის მიერ დადგენილი ტარიფისა, რომელიც განსაზღვრულია/შეადგენს:
ა) მიმწოდებლების მიერ წარდგენილი ტარიფების გასაშუალოებული სიდიდის მიხედვით,	Comment by Ekaterine Adamia: ან საშუალო ფასი უნდა ავიღოთ, ან მინიმალური, ამასთან ჩემი აზრით, ორივე შემთხვევაში, ძველი თარიღით დაფიქსირებული ფასი უნდა გამოვითხოვოთ, რათა ავიცილოთ თავიდან ხელოვნური გაძვირებები აფთიაქების მხრიდან
ბ) საქართველოს ბაზარზე დაფიქსირებულ (სავარაუდოდ რაღაც თარიღი უნდა მივუთითოთ, მაგ: 2019 წლის 1 დეკემბრის მდგომარეობით) საცალო ფასებს შორის მინიმალურ ფასს;	Comment by Irina Gobejishvili: ეს სარისკოა, იმიტომ რომ ფარმაცევტულები შეიკვრებიან და დიდ ფასებს დადებენ, რომ მოგებაში იყვნენ.რაღაც სხვა მექანიზმი უნდა მოვიფიქროთ
ბ.ა) საცალო ფასების მოძიებას ახორციელებს სსიპ სოციალური მომსახურების სააგენტო  ელექტრონულად, სსიპ სახელმწიფო შესყიდვების სააგენტოს ოფიციალური ვებ.გვერდის (www.procurement.gov.ge) მეშვეობით - განცხადება ფასთა მოძიების (გამოკითხვის) შესახებ, იტვირთება აღნიშნული ვებ.გვერდის შესაბამის ველში; 
ბ.ბ) ამ პუნქტის ,,ბ“ ქვეპუნქტის ფარგლებში საცალო ფასების მოძიების ვადად განისაზღვროს არაუმეტეს სამი დღე,  განცხადების ატვირთვის დღიდან; 
ბ.გ) საცალო ფასის მოძიება ხორციელდება მხოლოდ პროგრამის ფარგლებში შესყიდული კონკრეტული სავაჭრო (ე. წ. „ბრენდული“) დასახელების  ფარმაცევტულ პროდუქტზე; 
4. დაუშვებელია მოსარგებლისთვის ამ მუხლის მე-2 პუნქტით გათვალისწინებული გადასახდელის გარდა სხვა რაიმე გადასახდელის გადახდევინება. 
5.  პროგრამის მე-3 მუხლის პირველი პუნქტის ,,ბ“ ქვეპუნქტით გათვალისწინებული მომსახურების ანაზღაურება ხორციელდება გაწეული მომსახურების მიხედვით, განსაზღვრული ბიუჯეტის ფარგლებში. 

მუხლი 5. პროგრამის განხორციელების მექანიზმები 
1. პროგრამის მე-3 მუხლის პირველი პუნქტის ,,ა“ ქვეპუნქტით გათვალისწინებული საქონლის მიწოდება ბენეფიციართათვის, ხორციელდება არამატერიალიზებული სამედიცინო ვაუჩერის მეშვეობით. 
2. პროგრამის მე-3 მუხლის პირველი პუნქტის ,,ბ“ ქვეპუნქტით გათვალისწინებული მომსახურების შესყიდვა ხორციელდება „სახელმწიფო შესყიდვების შესახებ“ საქართველოს კანონის 10​​​​1 მუხლის მე-3 პუნქტის „დ“ ქვეპუნქტის შესაბამისად, გამარტივებული შესყიდვის საშუალებით. 

მუხლი 6. მომსახურების მიმწოდებელი
1. პროგრამის მე-3 მუხლის პირველი პუნქტის ,,ა“ ქვეპუნქტით გათვალისწინებული მომსახურების მიმწოდებელია ფარმაცევტული კომპანია/აფთიაქი რომელიც აკმაყოფილებს შესაბამისი საქმიანობისათვის კანონმდებლობით დადგენილ მოთხოვნებს, ეთანხმება ვაუჩერის, ხელშეკრულებისა და დადგენილების პირობებს, ხელშეკრულებაზე ხელმოწერით დაადასტურებს პროგრამაში მონაწილეობის სურვილს. 	Comment by Irina Gobejishvili: არავინ აღარ შეიზღუდება? მაგ: სუტყვაზე შპს ნატალი, თელავში და ახმეტაში აქვს ფილიალი მარტო. თუ მოუნდება ჩაერთვება?	Comment by Ekaterine Adamia: აფთიაქებისთვის დამატებითი მოთხოვნები გაწერილია დამატებითი პირობების მუხლში
2. პროგრამის მე-3 მუხლის პირველი პუნქტის ,,ბ“ ქვეპუნქტით გათვალისწინებული მომსახურების მიმწოდებელი განისაზღვრება ამავე პროგრამის მე-5 მუხლის მე-3 პუნქტის შესაბამისად. 
მუხლი 7. პროგრამის განმახორციელებელი
პროგრამის განმახორციელებელია სააგენტო. 
მუხლი 8. პროგრამის ბიუჯეტი 
პროგრამის ბიუჯეტი განისაზღვრება 10,000.0 ათასი ლარით, მათ შორის საინფორმაციო ღონისძიებების კომპონენტის ბიუჯეტი – 200.0 ათასი ლარი. 	Comment by Ekaterine Adamia: ამ ეტაპისთვის გაყოფა პირობითია.
მუხლი 9. დამატებითი პირობები 
1. პროგრამის მე-3 მუხლის პირველი პუნქტის ,,ა“ ქვეპუნქტითა და მეორე პუნქტით  გათვალისწინებული ფარმაცევტული პროდუქტი უნდა აკმაყოფილებდეს შემდეგ პირობებს: 	Comment by Ekaterine Adamia: წამლის ხარისხის მაჩვენებლები დავტოვე, თუმცა ამის კონტროლის განხორციელება პრაქტიკულად რთულია. სავარაუდოდ შერჩევითი შემოწმებები უნდა ჩატარდეს, რათა უხარისხო მედიკამენტები არ გაასაღონ ჩვენ ბენეფიციარებზე.
ა) უნდა იყოს საქართველოს ფარმაცევტულ ბაზარზე დაშვების უფლების მქონე, დაშვებული შეფუთვა-მარკირებით; 
ბ) რეგისტრირებული უნდა იყოს „სხვა ქვეყნების ან სახელმწიფოთაშორისი ფარმაცევტული პროდუქტების მარეგულირებელი სახელმწიფო ორგანოების სიის განსაზღვრის შესახებ“ საქართველოს მთავრობის 2009 წლის 22 ოქტომბრის №188 დადგენილებით (შემდგომში – №188 დადგენილება)  განსაზღვრული შესაბამისი ქვეყნის მარეგულირებელი ორგანოს მიერ მის კონტროლს დაქვემდებარებულ ბაზარზე, რაც უნდა დადასტურდეს: 
ბ.ა) №188 დადგენილების დანართით განსაზღვრული შესაბამისი ქვეყნის მარეგულირებელი ორგანოს მიერ, მის კონტროლს დაქვემდებარებულ ბაზარზე დაშვების დამადასტურებელი დოკუმენტით; 
ბ.ბ) ან წარდგენილი უნდა იყოს ფარმაცევტული პროდუქტის სერტიფიკატი (CPP) ჯანდაცვის მსოფლიო ორგანიზაციის (WHO) მიერ რეკომენდებული ფორმით, გაცემული ბოლო ერთი წლის განმავლობაში, №188 დადგენილების დანართით განსაზღვრული მარეგულირებელი ორგანოს მიერ, №188 დადგენილებაში მითითებული რომელიმე ქვეყნის ან საქართველოს ბაზრისთვის; 
გ) იმ შემთხვევაში, თუ პროდუქტი არ აკმაყოფილებს ამავე პუნქტის „ბ“ ქვეპუნქტით განსაზღვრულ პირობებს, წარდგენილ უნდა იქნეს WHO-ის პრეკვალიფიცირებული ლაბორატორიის მიერ ფარმაცევტული პროდუქტის თითოეულ ჯერზე მოსაწოდებელი ფარმაცევტული პროდუქტის კონკრეტულ სერიაზე გაცემული ხარისხის სერტიფიკატი/ხარისხის დამადასტურებელი დოკუმენტი, რომელიც უნდა ადასტურებდეს, რომ შეთავაზებული ფარმაცევტული პროდუქტი აკმაყოფილებს მწარმოებლის სპეციფიკაციით განსაზღვრულ ყველა მოთხოვნას. 	Comment by Irina Gobejishvili: ეს საბუთი მაშინ ჩვენთვის უნდა გააკეთონ და მოგვაწოდონ ხოლმე ყოველი ახალი სერიის შემოტანისას, მაგრამ როგორ ვაკნტროლო რომ ამას ყიდის? მაგ 1ხელ ჩაუტარა ანალიზი და მერე სხვას ყიდის
2 . პროგრამის მე-3 მუხლის პირველი პუნქტის „.ა“ ქვეპუნქტით გათვალისწინებული მომსახურების მიმწოდებელმა უნდა უზრუნველყოს: 
ა) მინისტრის შესაბამისი ბრძანებით განსაზღვრული ფარმაცევტული პროდუქტის შეუფერხებელი მიწოდება ქ. თბილისსა და რეგიონებში საკუთარი ან/და ქვეკონტრაქტორი ფარმაცევტული ქსელის მეშვეობით; 
ბ) ფარმაცევტული პროდუქტის გაცემა/განაწილება ბენეფიციარებზე განახორციელოს ერთიან ელექტრონულ სისტემაში არსებული ინფორმაციის (მონაცემების) და თვითონ ბენეფიციარის ან მისი ნდობით აღჭურვილი პირის მიერ წარდგენილი პირადობის დამადასტურებელი დოკუმენტ(ებ)ისა და ექიმის რეცეპტის წარდგენის საფუძველზე; 
გ) ამ მუხლის პირველი პუნქტით დადგენილი პირობების შესრულება. 
3. პროგრამის მე-3 მუხლის პირველი პუნქტის ,,ა“ ქვეპუნქტით განსაზღვრული ფარმაცევტული პროდუქტის მისაღებად:
	ა) პირმა უნდა მიმართოს  სააგენტოს ნებისმიერ ტერიტორიულ ერთეულს, ქვეყნის მასშტაბით, როგორც რეგიონულ, ისე რაიონულ დონეზე და გაიაროს რეგისტრაცია ერთჯერადად.
	ბ) ბენეფიციარმა, რეგისტრაციისთვის, თან უნდა იქონიოს პირადობის დამადასტურებელი მოწმობა – დედანი   და ფორმა 100 – დედანი (დასაშვებია ბენეფიციარის რეგისტრაცია ნდობით აღჭურვილი პირის მიერ, რომელიც, რეგისტრაციისთვის საჭირო დოკუმენტაციასთან ერთად, დამატებით უნდა ფლობდეს საკუთარ პირადობის დამადასტურებელ მოწმობას).
	გ) ფორმა 100 – უნდა მოიცავდეს ქრონიკული დაავადების დადასტურებულ დიაგნოზს (ICD-10), მკურნალობისთვის საჭირო ფარმაცევტული პროდუქტის სახეობის და დღიური დოზის მითითებით.
	დ) დიაგნოზის და/ან ფარმაცევტული პროდუქტის და/ან დოზის ცვლილების შემთხვევაში, მოსარგებლემ სააგენტოში უნდა წარმოადგინოს განახლებული ფორმა 100, რომლის საფუძველზეც განხორციელდება ამ კონკრეტული პირის რეგისტრაციის განახლება.
	ე) ფარმაცევტული პროდუქტის მისაღებად, პირი მიმართავს აფთიაქს, სადაც პირადობის დამადასტურებელი მოწმობის და ექიმის (ოჯახის ექიმი, სოფლის ექიმი, ექიმი – სპეციალისტი) მიერ გამოწერილი რეცეპტის საფუძველზე, მიიღებს კუთვნილ ფარმაცევტულ პროდუქტ(ებ)ს	Comment by Irina Gobejishvili: ერთ ჯერზე რა რაოდენობის წამლის გატანა შეუძლია?	Comment by Ekaterine Adamia: ალბათ უპრიანი იქნება თუ ამ ვერსიაშიც შევზღუდავთ სამ თვემდე რაოდენობას (ლიმიტის და შესაბამისად, ბიუჯეტის ეფექტურად ხარჯვისთვის)

