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სამედიცინო მომსახურების მიმწოდებლებს შორის კონკურენციისა და შესაბამისად ხარისხის სტიმულირებისა და არასაჭირო დანახარჯების შეკავების მიზნით,  საქართველოს მთავრობის გადაწყვეტილებით, უკანასკნელი ორი წლის მანძილზე ინტენსიურად ინერგება სელექტიური კონტრაქტირების მექანიზმი. 
დედათა და ბავშვთა ჯანმრთელობის მაღალი პრიორიტეტულობის გათვალისწინებით, 2017 წლის პირველი მარტიდან  სელექტიური კონტრაქტირება დაიწყო პერინატალური სერვისების ფარგლებში. ამავე წლის ივლისიდან იგი გაფართოვდა II-III დონის ინტენსიური მკურნალობა/მოვლის მიმართულებით, ხოლო 2018 წლის იანვრიდან  გაგრძელდა ანტენატალური და  გადაუდებელი სტაციონარული მომსახურების სერვისების მიმწოდებელ დაწესებულებებისათვის.  პერინატალურ სერვისებში სელექტიური კონტრაქტირების ფონზე 2016 წელთან შედარებით შემცირდა ჩვილ ბავშვთა სიკვდილობის მაჩვენებელი, გამოიხატა მთელი რიგი ხარისხობრივი მაჩვენებლების გაუმჯობესების ტენდენციაც. 
სამომავლოდ: ამჟამად მზადდება მაღალტექნოლოგიური სერვისების, კერძოდ, კარდიოქირურგიის სელექტიური კონტრაქტირების პროექტი, რომლის დანერგვა იგეგმება უახლოეს პერიოდში.
სელექტიური კონტრაქტირების ამოქმედებასთან ერთად მიმდინარეობს მუშაობა ანაზღაურების მექანიზმების დახვეწაზე. 2018-19 წლებში სოციალური მომსახურების სააგენტოში მომზადდა პირობები მიმწოდებლების ანაზღაურების დიაგნოზთან შეჭიდული მეთოდის (DRG) დანერგვისთვის. 
მიმდინარე წლის ივლისში დაიწყო DRG  მეთოდის  პილოტირების პროცესი. პილოტში უკვე ჩართულია 23 ჰოსპიტალი.
სამომავლოდ:  DRG-ის მოდელის გამართვა და სრულად ამოქმედება, პილოტური პროექტების ეტაპობრივი გაფართოვებით დასრულდება 2021 წლის ბოლომდე. 
სამომავლოდ: ტარიფიკაცია: უახლოეს მომავალში, საქართველოში დაიწყება ტარიფიკაციის ახალი სისტემა, რომელიც ითვალისწინებს საყოველთაო ჯანდაცვის პროგრამის ფარგლებში მიმწოდებლი სერვისების ტარიფების გათანაბრებას, პროგრამაში მონაწილე ყველა კლინიკისათვის.ეს  ინიციატივა გახდება ქვეყნის მასშტაბით ერთიანი სტანდარტისა და ხარისხის მოთხოვნის საფუძველი, რაც უპირველეს ყოვლისა ორიენტირებულია პაციენტის ინტერესზე. ყველა რგოლი, რომელიც იღებს მონაწილეობას, ჯანდაცვის მიერ განხორციელებულ პროგრამებში იქნება თანაბარ პირობებში.ეს არის ფასთწარმოქმნის აპრობირებული სისტემა რომელიც უზრუნველყოფს ბაზრის რეგულაციას და ხარისხის მართვას.

ჰოსპიტალური მომსახურების ხარისხის გაუმჯობესება- სანიმუშო კლინიკების (Benchmark Hospitals) ქსელის შექმნა

სამომავლოდ: ჰოსპიტალური მომსახურების ხარისხის გაუმჯოსებისა და სახელმწიფოს საკუთრებაში არსებული ჰოსპიტლების ბაზაზე „სანიმუშო კლინიკების“ ჩამოყალიბება ერთ-ერთი მთავარი პრიორიტეტია, რაც სახელმწიფო კლინიკებს მეტად კონკურენტუნარიანს გახდის, როგორც ადგილობრივ, ასევე საერთაშორისო ბაზარზე. შემუშავდა „სანიმუშო კლინიკების“ კონცეფცია და მიმდინარეობს მუშაობა მართვის ეფექტური მოდელის და საავადმყოფოების ინფრასტრუქტურაში ინვესტიციების მოზიდვის კუთხით. ჰოსპიტალური სექტორის განვითარების სტრატეგია ორიენტირებული იქნება დიდი ზომის, მრავალპროფილური კლინიკების გაძლიერებისკენ, რაც უკეთეს შესაძლებლობებს ქმნის ხარჯების დაზოგვისა და ხარისხის უზრუნვეყოფისთვის. 

ქრონიკული დაავადებების მედიკამენტებით უზრუნვეყოფის პროგრამა

2017 წლის 1 ივლისიდან მოქმედებს ყველაზე გავრცელებული ქრონიკული დაავადებების სამკურნალო მედიკამანტებით უზრუნველყოფის პროგრამა, რომელიც თავდაპირველად უპირატესად სოციალურად დაუცველ მოსახლეობაზე იყო ორიენტირებული. 2018 წლის სექტემბრიდან გაფართოვდა როგორც პროგრამის მოცულობა, ასევე, მოსარგებლეთა სია. პროგრამა ხელმისაწვდომი გახდა საპენსიო ასაკის მოსახლეობის, შეზღუდული შესაძლებლობის სტატუსის მქონე ბავშვებისა და მკვეთრად ან მნიშვნელოვნად გამოხატული შეზღუდული შესაძლებლობის სტატუსის მქონე პირებისათვის, ასევე პარკინსონითა და ეპილეფსიით დაავადებული პირებისათვის. 2019 წელის 1 აგვისტოდან გაუქმდა თანაგადახდა საპენსიო ასაკის მოსახლეობის, შეზღუდული შესაძლებლობის სტატუსის მქონე ბავშვებისა და აგრეთვე მკვეთრად ან მნიშვნელოვნად გამოხატული შეზღუდული შესაძლებლობის სტატუსის მქონე პირებისათვის. ამჟამად, სოციალურად დაუცველი ჯგუფის მსგავსად, ისინი იღებენ მედიკამენტებს სიმბოლურ 1 ლარად, სოციალურად დაუცველი მოსახლეობის მსგავსად. ამასთავანე, განახევრდა თანაგადახდა პარკინსონითა და ეპილეფსიით დაავადებული პირებისათვის (ამჟამად შეადგენს 25%-ს). ამ დროისთვის პროგრამით სარგებლობს 60000-ზე მეტი ბენეფიციარი. თანაგადახდის მოხსნის შემდეგ, განსაკუთრებით მაღალია საპენსიო ჯგუფის მოსარგებლეების ჩართვის მაჩვენებელი. 
სამომავლოდ: მომზადებულია მთავრობის დადგენილების პროექტი, რომლის თანახმა, 1 სექტემბრიდან პროგრამის მოსარგებლეებს დაემატება ვეტერანები და ასევე, უახლოეს დღეებში გორის, კასპის, ქარელის, ხაშურის, დუშეთის, ონის, საჩხერის, ზუგდიდის, მესტიისა წალენჯიხის  მუნიციპალიტეტებში საქართველოს ოკუპირებულ ტერიტორიებთან გამყოფი ხაზის მიმდებარე სოფლებში მცხოვრები მოსახლეობა.
სამინისტრო აგრძელებს მუშაობას მედიკამენტებით უზრუნველყოფის პროგრამის შემდგომ დახვეწაზე, რათა 2020 წლიდან მაქსიმალურად ეფექტურად მოხდეს პროგრამის რესურსის გამოყენება. 
C ჰეპატიტის ელიმინაციის პროგრამა

გლობალური სამედიცინო საზოგადოების მიერ არა ერთხელ ხაზგასმით აღინიშნა საქართველოს წარმატება C ჰეპატიტის ელიმინაციის კუთხით. პროგრამის დაწყებიდან დღემდე სკრინინგული კვლევა ჩაუტარდა 1 500 000-ზე მეტ პირს, მკურნალობის კომპონენტში ჩართულია 58 000-ზე მეტი ადამიანი. მკურნალობა დაასრულა 54000-ზე მეტმა პირმა, განკურნების მაჩვენებელი 98,6%-ია. 

პროგრამის შეფასებამ უჩვენა, რომ ერთ-ერთი უმნიშვნელოვანესი ბარიერი პაციენტებისათვის იყო ფინანსური ბარიერი. კვლევების ღირებულების ეტაპობრივი კლების მიუხედავად, მათი მხრიდან გადასახადი დიაგნოსტიკისა და მკურნალობის პროცესში ჯამურად შეადგენდა დაახლოებით 300 ლარს. 2019 წლის აგვისტოდან, საქართველოს მთავრობის გადაწყვეტილებით პაციენტის მხრიდან თანაგადახდა სრულად მოიხსნა და მკურნალობის მთელ კურსს დიაგნოსტიკიდან მკურნალობის პროცესის ჩათვლით დაფარავს სახელმწიფო. ასევე მნიშვნელოვნად გააქტიურდა სკრინინგის პირველადი ჯანდაცვის დაწესებულებებში ინტეგრირებული სკრინინგის პროგრამის ფარგლებში, რომელიც საქართველოს 7 რეგიონში ხორციელდება. 
სამომავლოდ: წლის ბოლომდე და 2020 წლის დასაწყისში იგეგმება სკრინინგის შემდგომი გაფართოვება სხვა რეგიონებსა და თბილისში. 

სამომავლოდ: ტელე-მედიცინა

საქართველოში,  იგეგმება  ელექტრონული ჯანდაცვის და ინფორმაციული მატარებლების  ახალი ინოვაციური სისტემის დანერგვა. 2019 წელს მთელი ქვეყნის მასშტაბით უკვე  რემონტდება  400 ამბულატორია. 2020 წლიდან მოხდება  მათი უახლესი  თანამედროვე ტექნოლოგიებით აღჭურვა. ტელე- მედიცინის ეს ახალი კომპონენტი მოსახლეობას საშუალებას მისცემს ისარგებლოს არა მხოლოდ ექიმ სპეციალისტის მომსახურებით, არამედ  მიიღოს საჭირო კვლევები როგორც საქართველოში, ასევე ქვეყნის ფარგლებს გარეთ.  ასევე მიმდინარეობს საქართველოს მასშტაბით მონაცემთა ბაზების განახლება, რის შემდეგაც მოხდება საერთო ელექტრონულ სისტემაზე გადასვლა.  შეიქმნება  პაციენტის ელექტრონული ბარათის სისტემა, რომლის მიხედვითაც, მოხდება პაციენტის  ავადობის შესახებ ყველა საჭირო ინფორმაციის ამ მატარებელზე  შენახვა.


