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ВЛАДАТА НА РМ И МИНИСТЕРСТВОТО ЗА ЗДРАВСТВО ИЗДВОЈУВААТ СЕ ПОМАЛКУ
СРЕДСТВА ЗА ПРОГРАМАТА ЗА ПРЕВЕНТИВНАТА ЗДРАВСТВЕНА ЗАШТИТА НА МАЈКИТЕ И

ДЕЦАТА

Буџетот на РМ и буџетот за превентивна здравствена заштита, во периодот од 2011 до 2014
година, не овозможуваат зголемување на опфатот на децата Роми со превентивни

здравствени услуги

ЗАКЛУЧОЦИ

1. Буџетот за превентивна здравствена заштита на мајките и децата и превентивна
здравствена заштита на мајките и децата од ромските заедници, во периодот од 2011 до 2014
година, не е прогресивен и не одговара на постоечката буџетска политика;

2. Буџетот на Програмата за превентивна здравствена заштита на мајките и децата, во
периодот од 2011 до 2014 година е изменет вкупно 5 пати или во просек 2 пати во текот на
една календарска година;

3. Средствата за превентивна здравствена заштита на мајките и децата не се трошат во
целост во текот на календарската година за која се наменети, што не соодветствува на
генералната расходна политика на Владата на РМ и Министерството за здравство;

4. Министерството за здравство своите обврски кон извршителите на активностите за
превентивна здравствена заштита на мајките и децата ги подмирува со доцнење од осум
месеци; и

5. Министерството за здравство и Владата на РМ во периодот од 2011 до 2014 година во
континуитет го намалуваат обемот на активности и средства наменети за превентивна
здравствена заштита на мајките и децата од Ромските заедници.
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ВОВЕД

Основна одговорност на државата е преку обезбедувањето на јавни добра и услуги и
вршењето на јавни функции да ги задоволи основните потреби на граѓаните и да ги
реализира нивните основни човекови права. Наменското, планираното, ефективното и
ефикасното планирање и извршување на здравствениот буџет како клучна јавн0 -
здравствена политика е единствениот начин за исполнување  на  обврската  од страна на
државата и  задоволување на здравствените потреби на  граѓаните.

Оттаму не е доволно државата само да предвидува и зборува за мерки и планови за
здравствена заштита, туку неопходно е во буџетот реално да ги обезбеди потребните
средства и да осигури дека тие се наменски, ефикасно и во целост искористени за
надминување на реалните здравствени проблеми со кои се соочуваат граѓаните. А во исто
време ќе осигури дека буџетот не е ригиден, туку  флексибилен и се прилагодува кон
задоволување на тековните приоритети на граѓаните.

За да се исполни сето ова, државните и јавните здравствени установи треба да бидат
што е можно повеќе отворени за јавноста и на тој начин да овозможат граѓаните да
учествуваат во креирањето на здравствените политики и да ја следат реализацијата на
усвоените политики, програми и средства. Со тоа ќе се овозможи граѓаните самостојно да
дадат оценка на тоа колку државата реално ги утврдува и ефикасно ги решава
здравствените проблеми на граѓаните.

Учеството на граѓаните во креирањето на здравствените политики и следењето на
реализацијата на истите, државата ќе го овозможи само доколку ја зголеми разбирливоста
на податоците содржани во буџетите за здравство од кои јасно ќе може да се воочи нивното
влијание врз решавање на конкретните проблеми со кои се соочуваат одделните групи на
граѓаните.
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Оваа анализа дава детален осврт на владината практика за планирање и извршување на
буџетот за превентивна здравствена заштита, со посебен фокус на буџетот за реализација на
активностите од Програмата за превентивна здравствена заштита на мајките и децата
наменети за ромски средини. При што, за споредба даваме осврт и на планирањето и на
реализацијата на целокупниот буџет на Министерството за здравство. Наодите
презентирани во оваа анализа се базираат на податоци добиени со обработка на јавно
достапни буџетски документи и документи добиени во постапка за слободен пристап до
информации од јавен карактер за периодот 2011 до 2014 година. Во оваа анализа 2011 година
е земена како почетна од причина што оваа година Владата на РМ за прв пат усвои
специфични мерки за превентивна здравствена заштита на мајките и децата од ромските
заедници во рамки на Програмата за активна здравствена заштита на мајките и децата и
издвои  буџетски средства за нивна реализација.

Анализата дава детален осврт на:

- планирањето и имплементацијата на буџетот на Министерството за здравство,
буџетот за превентивна здравствена заштита и буџетот на Програмата за
превентивна здравствена заштита на мајките и децата, за периодот од 2011 до 2014
година;

- реализација на буџетот за спроведување на активности за превентивна здравствена
заштита на мајките и децата од ромските заедници во рамки на Програмата за
активна здравствена заштита на мајките и децата за периодот од 2011 до 2014 година;
и

- реализација на програмските активности за превентивна здравствена заштита на
мајките и децата од ромските заедници за 2012 година1.

1 Анализата се однесува за 2012 година, заради тоа што Министерството за здравство и извршителите
на одделните мерки не располагаат со тековни информации за своето програмско работење, а пак
сумарни информации имаат три месеци по завршувањето на тековната година.
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1. НАОДИ ОД СПРОВЕДЕНА АНАЛИЗА

1.1. Наоди од анализа на буџетот на Министерството за здравство, превентивна
здравствена заштита и Програмата за превентивна здравствена заштита на мајките и
децата во РМ за периодот од 2011 до 2014 година

Од 2011 година наваму средствата во буџетот на Министерството за здравство
континуирано растат. Во периодот од 2011 до 2014 година  средствата во буџетот на
министерството секоја година растат во просек за 30% (види графикон број 1). Порастот на
одобрените средствата во буџетот на Министерството за здравство право пропорционално
го следат порастот на вкупните средства во буџетот на државата. Но, и покрај
континуираниот пораст на буџетот на Министерството за здравство, делот на издвоени
средства за здравството како функција на централниот буџет остануваат непроменети и
изнесуваат 3% од вкупните средства на централниот буџет секоја година. Најголем пораст на
средства во буџетот на Министерството за здравство е забележан во 2012 година, кога
истиот се зголемил за 73% во однос на претходната година..

Графикон број 1 – Приказ на промените на средствата во буџетот за Министерството за
здравство во периодот од 2011 до 2014 година, искажани во %

Трендот на постојан прогресивен пораст кој се јавува во вкупниот буџет на
Министерството за здравство не се пресликува врз сите поодделни програми и под
програми на буџетот на министерството. Односно, средствата за реализација на
програмата 5 од буџетот на министерството (превентивна здравствена заштита) бележат
флуктуации и не го следат општиот прогрес на буџетот на министерството. Просечната
стапка на пораст на средствата за превентивна здравствена заштита е половина од стапка
на пораст на вкупните средства во буџетот на Министерството за здравство и изнесува 14%.
Ова значи дека во министерството се води селективна буџетска политика, кога станува збор
за буџетот за превентивна здравствена заштита.
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Ова тврдење можеме да го потврдиме и со следниот пример: во 2012 година кога
средствата на министерството пораснале за 73% во однос на 2011 година, средствата за
превентивна здравствена заштита се намалиле за приближно 45%. (види графикон број 2).

Графикон број 2 – Приказ на промените на средствата во буџетот за превентивна
здравствена заштита во периодот од 2011 до 2014 година, искажани во %

Во периодот од 2011 до 2014 година Министерството за здравство и Владата на РМ
секоја година за превентивна здравствена заштита на мајките и децата одвојуваа во просек
14% помалку средства. (види графикон број 3).

Графикон број 3 – Промени на учеството на буџетот за активна здравствена заштита на
мајките и децата во вкупниот буџет на Министерството за здравство во периодот од 2011
до 2014 година
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Иако процентот на учество на средствата за превентивна здравствена заштита на
мајките и децата секоја година се намалува во вкупно издвоените средства на буџет на
Министерството за здравство, нивното учество во буџетот за превентивна здравствена
заштита во просек секоја година расте за 17% (види графикон број 4). Најголем пораст на
учество на средствата за превентивна здравствена заштита на мајките и децата во вкупниот
буџет за превентивна здравствена заштита се бележи во 2012 година. Ваквиот пораст на
средствата за превентивна здравствена заштита на мајките и децата е одраз на високиот
процент на намалување на буџетот за превентивна здравствена заштита (види графикон број
2 и 4 – учеството на буџетот за превентивна здравствена заштита во 2012 година се намалува
за 45%, а буџетот за превентивна здравствена заштита на мајките и децата расте за 95%).

Графикон број 4 - Промени на учеството на буџетот на Програмата за активна здравствена
заштита на мајките и децата во вкупниот буџет за превентивна здравствена заштита во
периодот од 2011 до 2014 година

Апсолутниот износ на средствата за превентивна здравствена заштита на мајките и
децата, во буџетот на Министерството за здравство, секоја година опаѓа 12% во просек .
(види табела број 1, колона број 1)

Покрај постојаната практика за намалување на средства за здравствена заштита на
мајките и децата со секое усвојување на нова Програма за активна здравствена заштита на
мајките и децата, во Владата на РМ и Министерството за здравство постои и практика на
донесување на интерни одлуки во текот на годината за измени на средствата за оваа намена.
Ваквите постапки директно влијаат и врз намалување на обемот на планираните активности.
Па така, средствата во текот на секоја година дополнително се намалуваат за 14%во просек
(види табела број 1, колона број 2)

Средствата за Програмата за активна здравствена заштита на мајките и децата беа
најмногу скратени во текот на 2011 година, кога со направените измени и дополнувања, 50%
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од средствата беа во целост изземени од оваа Програма и алоцирани за друга намена (види
графикон број 5). Во 2014 година, буџетот на Програмата бележи пораст од 15%, но вкупниот
износ на алоцирани средства за активна здравствена заштита на мајки и деца во 2014
година е за 43% помал од 2011 година.

Графикон број 5 – Приказ на промени на буџет на Програмата за активна здравствена
заштита на мајките и децата во периодот од 2011 до 2014 година

Сепак и покрај честите измени кои Министерството за здравство и Владата на РМ ги
прават во буџетот на Програма за активна здравствена заштита на мајките и децата, на
крајот од секој година во просек 43% од средствата за Програмата остануваат
непотрошени. Ова упатува на заклучокот дека речиси половина од планираните активности
од Програмата во периодот од 2011 до 2014 година не се реализирани.

Степенот на реализација на средствата и активностите од Програмата секоја година
е се понизок. Во 2011 година биле потрошени само 67% од планираните средства, а во 2012
година2 реализацијата е падната на 47%. Ваквата тенденција се рефлектира и врз степенот на
реализација на активностите од Програмата, што значи дека секоја година се реализира
помал обем на активности за превентивна здравствена заштита на мајките и децата (види
табела број 1, колона број 3).

2 2012 година е земена како последна година за известување заради тоа што завршната сметка на
буџетот на државата за 2013 сеуште не е донесен, а пак Министерството за здравство не располага со
извештаи за реализација на буџетот за оваа година.
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Табела број 1 – Приказ на промените и реализацијата на буџетот на Програмата за активна
здравствена заштита на мајките и децата, 2011 – 2014 година

Година

Опис

Усвоен буџет
(1)

Буџет по извршени
измени и дополнувања

(2)

Потрошен буџет
(3)

2011 20.000.000,00 10.000.000,00 6.651.630,00
2012 10.000.000,00 10.800.000,00 5.043.116,00
2013 10.000.000,00 10.000.000,00 не е донесена
2014 11.500.000,00 нема нема

Покрај трендот на континуирано нетрошење на средства од Програмата за
превентивна здравствена заштита на мајки и деца (подпрограма 58), Министерството за
здравство во континуитет троши се помалку средства (види табела број 1, колона број 3).

Секоја година за превентивна здравствена заштита Министерството за здравство
троши во просек 13% помалку средства од вкупно потрошените во претходната година, а
пак за превентивна здравствена заштита на мајките и децата во просек 14% помалку во
однос на вкупно потрошените средства во претходната година (види графикон број 6).

Трендот на трошење помалку средства во однос на претходната година не е тренд
кој се јавува и кај реализацијата на вкупните средства на буџетот на Министерството за
здравство  (види графикон број 6). Министерството за здравство секоја година троши 66%
повеќе средства во однос на износот на средства потрошени претходната година.

Графикон број 6 –Трошење на средствата од буџетот на Министерството за здравство,
буџетот на превентивна здравствена заштита и буџетот за активна здравствена
заштита на мајките и децата во периодот од 2010 до 2014 година
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2.2. Наоди од анализа на спроведувањето на буџетот за превентивна здравствена заштита
на мајките и децата од ромските заедници предвиден со Програмата за активна
здравствена заштита на мајките и децата во периодот од 2011 до 2014 година

Во 2011 година Владата на РМ на предлог на Министерството за здравство, во
Програмата за активна здравствена заштита на мајките и децата за 2011 година, за прв пат
усвои низа специфични мерки за превентивна здравствена заштита на мајките и децата од
ромските заедници, и тоа:

- патронажни посети на семејства со здравствени и социјални ризици;
- патронажни посети и посета од Ромски здравствени медијатори кај ромски

семејства;
- едукација на семејства во рурални средини и ромски заедници за детско здравје,

вакцинации, безбедно мајчинство и адолесцентно здравје;
- работилници за родители во детски градинки и центри за ран детски развој со

посебен акцент на ромски средини;
- изработка и печатење на брошура за родители за доење и комплементарна исхрана

на македонски, албански и ромски јазик; и
- промоција на Неделата на имунизација

За реализација на овие мерки во 2011 година, беа издвоени вкупно 2.868.600,00 денари
(види табела број 2, колона 1). Со усвојувањето на овие специфични мерки за превентивна
здравствена заштита на мајки и деца од ромските заедници за прв пат во Р. Македонија беа
издвоени средства, како дел од буџетот за превентивна здравствена заштита, кои наменски
ќе се користат за унапредување на здравјето на Ромите и за прв пат се усвоени теренски
активности што треба да бидат реализирани во ромските заедници (види табела број 2,
колона опис на мерки и колона 1).

Во октомври 2011 година, со извршените измени и дополнувања на Програмата за
активна здравствена заштита на мајки и деца, Министерството за здравство и Владата на
РМ го скратија првично одобрениот обем средства и го намалија бројот на активности за
превентивната здравствена заштита на мајки и деца во ромските заедници. Односно, по
единаесет месеци од усвојување на Програмата, буџетот на Програмата беше намален за 31%
(од 2.868.600,00 денари на 1.980.000,00 денари).

Трендот на укинување на специфични мерки и кратење на средства наменети за
унапредување на здравјето на мајките и децата од ромските заедници продолжи и во
следните две години. Значајно е да се наспомене дека со секое изменување и дополнување
на Програмата најпрво беа менувани, а потоа и укинати директните теренски активности
наменети за ромските заедници.

Во 2012 година бројот на специфични мерки  за ромски заедници беше намален на три
од вкупно пет мерки предвидени во 2011 година, а пак износот на средства од 1.980.000,00
денари беа намалени на 390.000,00 денари (80% намалување). Во 2013 година од петте
првично усвоени активности останаа само две, а пак средствата се намалија за 81% во однос
на 2011.
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Во 2014 година, три години по усвојувањето на мерките, во Програмата останаа само две
од првобитно планираните мерки и тоа: едукативни работилници и промоција на неделата
на имунизација, За нивна реализација предвидени се 350.000,00 денари, што е за 8% помалку
во однос на 2013 година, односно 88% помалку во однос на 2011 година.

Во 2014 година, покрај веќе постоечките две мерки беа усвоени уште три дополнителни
мерки за чија реализација од Програмата се издвоени 1.075.000,00 денари. Но, и покрај
воведувањето на овие мерки, средствата кои државата планира да ги потроши за
превентивна здравствена заштита на мајките и децата од ромските заедници се за 63%
помалку во однос на буџетот издвоен за оваа намена во 2011 година, односно 46% помалку
во однос направените измени во текот на истата година.
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Табела број 2 – Преглед мерките за унапредување на здравјето на мајките и децата од
ромските заедници предвидени со Програмата за активна здравствена заштита на мајките
и децата за 2012,2013 и 2014 година во однос на усвоените мерки во 2011 година

Опис на мерка
Базна година Измени

2011 година
(1)

2012 година
(2)

2013 година
(3)

2014 година
(4)

Патронажни посети на семејства со
здравствени и социјални ризици √ Х Х Х

Патронажни посети и посета од РЗМ
кај ромски семејства √ Х Х Х

Едукација на семејства во рурални
средини и ромски заедници за детско
здравје, вакцинации, безбедно
мајчинство и адолесцентно здравје

√ √ √ √

Работилници за родители во детски
градинки и центри за ран детски
развој со посебен акцент на ромски
средини

√ √ Х Х

Изработка, печатење и дистрибуција
на брошура за родители за доење и
комплементарна исхрана на
македонски, албански и ромски јазик

√ Х Х Х

Промоција на Неделата на
имунизација √ √ √ √

Антенатални прегледи на бремени
Ромки Х Х Х √

Регионални работилници за
патронажната служба и РЗМ за
семејно планирање, антенатална и
постнатална грижа

Х Х Х √

Спроведување на истражување за
достапноста на услугите за
репродуктивно здравје со акцент на
ранливите групи

Х Х Х √
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2.3. Анализа на реализацијата на специфичните мерки и буџет на Програмата за
превентивна здравствена заштита на мајките и децата од ромски заедници за 2012
година

Во  2013 година, ЕСЕ спроведе мониторинг на имплементацијата на специфичните
мерки и буџет за превентивна здравствена заштита на мајките и децата во ромските
заедници усвоени од Владата на РМ за 2012 година.3 Оваа анализа се базира единствено на
податоци добиени во постапка за слободен пристап до информации од јавен карактер
бидејќи не дојдовме до јавно достапни документи кои содржат податоци за реализацијата
на активностите и буџетот на Програмата за активна здравствена заштита на мајките и
децата за 2012 година4. За потребите на оваа анализа во  2013 година доставивме вкупно 66
барања за слободен пристап до информации од јавен карактер до вкупно единаесет
извршители5 на овие мерки од јавно - здравствениот сектор. Од извршителите  баравме
копии од следните документи: извештаи и фактури за реализирани договорни активности
по Програмата, извод од трезорската сметка, копии од книги за евиденција на фактури итн.
(анекс 1).

Во 2012 година во Програмата за активна здравствена заштита на мајките и децата, беа
усвоени три специфични мерки за здравствена заштита на мајките и децата од ромските
заедници и тоа:

- шест едукации на семејства во рурални средини и ромски заедници за детско
здравје, вакцинации, безбедно мајчинство и адолесцентно здравје;

- дванаесет работилници за родители во детски градинки и центри за ран детски
развој со посебен акцент на ромски средини; и

- една промоција на неделата на имунизација.

3 Целосната анализа на имплементацијата на Програмата за активна здравствена заштита на мајки и
деца за 2011 година можете да ја прочитате на:
http://www.esem.org.mk/pdf/Publikacii/Ostanati/%D0%90%D0%BD%D0%B0%D0%BB%D0%B8%D0%B7%D0%B0%2
0%D0%BE%D0%B4%20%D1%81%D0%BF%D1%80%D0%BE%D0%B2%D0%B5%D0%B4%D0%B5%D0%BD%20%D0%BC%D0%
BE%D0%BD%D0%B8%D1%82%D0%BE%D1%80%D0%B8%D0%BD%D0%B3%20%D0%BD%D0%B0%20%D0%B8%D0%BC%D
0%BF%D0%BB%D0%B5%D0%BC%D0%B5%D0%BD%D1%82%D0%B0%D1%86%D0%B8%D1%98%D0%B0%20%D0%B8%20%
D0%B1%D1%83%D1%9F%D0%B5%D1%82%20%D0%B0%D0%BD%20%D0%9F%D1%80%D0%BE%D0%B3%D1%80%D0%B0%
D0%BC%D0%B0%D1%82%D0%B0%20%D0%B7%D0%B0%20%D0%B0%D0%BA%D1%82%D0%B8%D0%B2%D0%BD%D0%B
0%20%D0%97%D0%97%20%D0%BD%D0%B0%20%D0%BC%D0%B0%D1%98%D0%BA%D0%B8%20%D0%B8%20%D0%B4%
D0%B5%D1%86%D0%B0-2011.pdf
4 Усвоената Програма е достапна на:
http://healthrights.mk/pdf/Zdravstveni%20Rabotnici/Preventivni%20i%20kurativni%20programi%20na%20MZ/
2012/%D0%9F%D1%80%D0%BE%D0%B3%D1%80%D0%B0%D0%BC%D0%B0%20%D0%B7%D0%B0%20%D0%B0%D0%BA%
D1%82%D0%B8%D0%B2%D0%BD%D0%B0%20%D0%B7%D0%B4%D1%80%D0%B0%D0%B2%D1%81%D1%82%D0%B2%D0%
B5%D0%BD%D0%B0%20%D0%B7%D0%B0%D1%88%D1%82%D0%B8%D1%82%D0%B0%20%D0%BD%D0%B0%20%D0%BC
%D0%B0%D1%98%D0%BA%D0%B8%D1%82%D0%B5%20%D0%B8%20%D0%B4%D0%B5%D1%86%D0%B0%D1%82%D0%B
0%20%D0%B2%D0%BE%20%D0%A0%D0%9C%20%D0%B7%D0%B0%202012%20%D0%B3%D0%BE%D0%B4%D0%B8%D0
%BD%D0%B0,%20%D0%A1%D0%BB%D1%83%D0%B6%D0%B1%D0%B5%D0%BD%20%D0%B2%D0%B5%D1%81%D0%BD%D
0%B8%D0%BA%20%D0%B1%D1%80.8-2012.pdf
5 Извршители на специфичните мерки за превентивна здравствена заштита на мајки и деца  во
ромските заедници во 2012 година се здравствените  домови и Заводот за здравствена заштита на
мајки и деца. Со измените на програмата во март 2012 година, здравствените домови повеќе не се
извршители на оваа програма.

http://www.esem.org.mk/pdf/Publikacii/Ostanati/%D0%90%D0%BD%D0%B0%D0%BB%D0%B8%D0%B7%D0%B0%2
http://healthrights.mk/pdf/Zdravstveni%20Rabotnici/Preventivni%20i%20kurativni%20programi%20na%20MZ/
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Според податоците содржани во одговорите на доставените барања за слободен
пристап до информации од јавен карактер, специфичните мерки и издвоениот буџет за
превентивна здравствена заштита на мајките и децата од ромските заедници во 2012
година се реализирани во целост (види табела број 2).

Заводот за здравствена заштита на мајки и деца ги реализирал сите договорени
услуги по Програмата за активна здравствена заштита на мајките и децата три месеци пред
завршувањето на годината. За периодот од јануари до септември, по основ на реализирани
договорни услуги, до Министерството за здравство, доставил три фактури и извештаи.

За извршените договорните услуги од Програмата за активна здравствена заштита
на мајките и децата, Заводот за здравствена заштита на мајките и децата, од
Министерството за здравство добил средства по доставување на последната фактура и тоа
во ноември 2012 година. Министерството за здравство на Заводот за здравствена заштита
на мајки и деца на РМ му префрлил средства во три транши два месеци пред завршувањето
на годината (две транши се префрлени во ноември и една  во декември).

Прв квартал (јануари – март 2012 година) – Во септември 2012 година, Заводот за
здравствена заштита на мајките и децата до Министерството за здравство доставил
фактура во износ од 25.000,00 денари за која средства добиле на 15 ноември 2012 година. Во
фактурата Заводот фактурирал: 2  едукации на семејства во рурални средини и ромски
заедници за детско здравје, вакцинации, безбедно мајчинство и адолесцентно здравје и 3
работилници за родители во детски градинки и центри за ран детски развој со посебен
акцент на ромски средини.

Втор квартал (април - јуни 2012 година) – Во септември 2012 година, Заводот за здравствена
заштита на мајките и децата до Министерството за здравство доставил фактура во износ од
330.000,00 денари, која министерството ја платило на 12 ноември 2012 година. Во фактурата,
Заводот, фактурирал: 3 едукации на семејства во рурални средини и ромски заедници за
детско здравје, вакцинации, безбедно мајчинство и адолесцентно здравје; 3 работилници за
родители во детски градинки и центри за ран детски развој со посебен акцент на ромски
средини и една промоција на неделата за имунизација.

Трет квартал (јули – септември 2012 година) – Во септември 2012 година, Заводот за
здравствена заштита на мајките и децата до Министерството за здравство доставил
фактура во износ од 35.000,00 денари, која министерството ја платило на 24 ноември 2012
година. Во фактурата, Заводот, фактурирал: една  едукација на семејства во рурални
средини и ромски заедници за детско здравје, вакцинации, безбедно мајчинство и
адолесцентно здравје и 6 работилници за родители во детски градинки и центри за ран
детски развој со посебен акцент на ромски средини.

Четврт квартал (октомври – декември 2012 година) - Заводот за здравствена заштита на
мајките и децата не спроведувал активности за превентивна здравствена заштита на
мајките и децата утврдени со Програмата на Министерството за здравство.

Извештаите кои Заводот ги доставува до министерството претставуваат препис на
називот на активностите за чија реализација е одговорен Заводот, без детално објаснување
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на начинот и обемот на реализација . Односно, во извештајот не се специфицира местото на
реализација на едукациите, бројот на присутни слушатели итн.

Табела број 3 - Приказ на планираниот наспроти реализираниот обем на активности за
здравствена заштита на мајките и децата во ромските заедници за 2012 година

Реден број Опис на мерки Планирано Реализирано

1.

Едукација на
семејства во
рурални средини и
ромски заедници за
детско здравје,
вакцинации,
безбедно мајчинство
и адолесцентно
здравје

Обем на
активноста 6 6

Цена по единица
активност

5.000,00

Буџет 30.000,00 30.000,00

2.

Работилници за
родители во детски
градинки и центри за
ран детски развој со
посебен акцент на
ромски средини

Обем на
активноста 12 12

Цена по единица
активност

5.000,00

Буџет 60.000,00 60.000,00

3.
Промоција на
неделата на
имунизација

Обем на
активноста

1 1

Цена по единица
активност

300.000,00

Буџет 300.000,00 300.000,00

ВКУПНО: Буџет 390.000,00 390.000,00
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Анекс 1 – Податоци добиени од Министерството за здравство и Заводот за здравствена
заштита на мајките и децата на РМ на кои е базирана анализата
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