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ПРАВИЛНИК

О БЛИЖИМ УСЛОВИМА ЗА ПРАЋЕЊЕ И ПРОЦЕНУ КВАЛИТЕТА ИЗВОЂЕЊА АКРЕДИТОВАНОГ ПРОГРАМА  КОНТИНУИРАНЕ ЕДУКАЦИЈЕ (КЕ)
ЗА ЗДРАВСТВЕНЕ РАДНИКЕ И ЗДРАВСТВЕНЕ САРАДНИКЕ

Члан 1.

Овим правилником утврђују се врста, начин и поступак праћења и процене квалитета извођења акредитованих програма КЕ за здравствене раднике и здравствене сараднике. 
Члан 2.

Здравствени савет (ЗС) Републике Србије формира посебно Радно тело ЗС за праћење и процену квалитета извођења акредитованих програма КЕ за здравствене раднике и здравствене сараднике (у даљем тексту: Радно тело). Радно тело ЗС се састоји од 8 чланова Здравственог савета изабраних већином гласова од укупног броја чланова ЗС. 

Председника и заменика председника Радног тела бирају изабрани чланови Радног тела ЗС тајним гласањем, и то већином гласова од укупног броја чланова Радног тела ЗС. 

Процедуру за праћење и процену квалитета извођења акредитованих програма КЕ доноси Радно тело уз сагласност ЗС. 

Члан 3.

Администартивну, техничку и материјалну помоћ Радном телу пружају надлежне коморе  здравствених радника за чију област рада је радна група формирана. Министарство здравља пружа  администартивну, техничку и материјалну помоћ Радном телу за спровођење састанака. 

Радно тело је у циљу ефикаснијег рада подељено у пет група, које се састоје од једног до два члана Радног тела Здравственог савета за праћење квалитета извођења акредитованих програма КЕ и пет чланова које делегира надлежна Комора. Здравствени савет Р. Србије одлучује о именовању делегата Комора у састав ових радних група, а и разрешава исте на свој или предлог Коморе. 

Коморе могу у случају потребе, а уз претходно добијену сагласност  Радног тела Здравственог савета Републике Србије за праћење квалитета извођења акредитованих програма КЕ, да ангажују и већи број својих чланова (до 10) као техничку помоћ у поступку праћења и процене квалитета извођења акредитованих програма КЕ.

Руководилац сваке радне групе је члан Здравственог савета, а мишљење о процени квалитета извођења акредитованих програма КЕ се доносе консензусом. Уколико нема консензуса, мишљење доноси руководилац радне групе којег именује ЗС, а дефинитивну одлуку доноси ЗС. 

Члан 4.

Постоје три вида праћења и процене квалитета извођења акредитованих програма КЕ за здравствене раднике и здравствене сараднике:

1) по приговору (само уколико приговор није анониман),  

2) методом случајног избора, и
3) према пристиглим извештајима о спроводеним акредитованим програмима КЕ.
Члан 5.

Радно тело је у обавези да у року од месец дана одговори на сваки приговор који се односи на неправилности у спровођењу акредитованог програма КЕ. 

Приговор мора бити доставњен на тачно дефинисаном формулару, мора садржати све релевантне податке и мора бити потписан од стране лица које подноси приговор.

Члан 6.

Сваког месеца методом случајног избора спроводи се контрола најмање 10% акредитованих  програма КЕ. Избор спроводи Председник или заменик председника радне групе методом случајног избора према збирној табели акредитованих програма које су планиране за извођење у току датог месеца. 

Члан 7.

Радно тело ЗС води електронску евиденцију извештаја о спроводеној контроли акредитованих програма КЕ са минималним сетом података (подаци из збирних акредитационих табела, подаци евалуационих листа и подаци контроле). 

Извештај о одржаном акредитованом програму треба да садржи следеће податке: број програма из списка акредитованих програма који је објављен на сајту Здравственог савета, односно надлежне коморе, датум доношења одлуке којом је тај програм акредитован, списак предавача и учесника са бројем лиценце, додељен број бодова за предаваче и учеснике, а за све програме континуиране едукације сем стручних састанака и резултате спроведене евалуације са просечном оценом опште евалуације програма континуиране едукације.

Члан 8.

Здравствени савет Србије одређује изглед и садржај обрасца за процену квалитета извођења акредитованих програма КЕ за здравствене раднике и здравствене сараднике, као и додатне критеријуме за праћење евалуације квалитета извођења акредитованих програма КЕ.
Члан 9.
Поступак процене квалитета и извођења програма КЕ врши Радна група ЗС и позитивна оцена се даје на основу следећих критеријума:
1. поштовање сатнице акредитованих програма КЕ,

2. присуства свих предавача наведених у пријави за акредитацију програма КЕ,

3. доступност предвиђеног едукативног материјала за учеснике,

4. да ли предавачи акредитованог програма имају најмање исти степен стручне спреме као и лица на која се односи акредитовани програм, 

5. постојања и функционисања евиденције присуствовања,

6. обезбеђења система провере знања (за курсеве односно семинаре), 
7. постојања система евалуације организованог скупа (осим за стручне састанке), 
8. обезбеђења система за чување документације, и 
9. обезбеђења других услова који су од значаја за акредитацију програма. 

Члан 10.
Одлука о процени квалитета извођења акредитованих програма КЕ за здравствене раднике и здравствене сараднике објављује се на интернет страници Здравственог савета и интернет страници надлежне коморе здравствених радника.

Члан 11.
Уколико се утврди било каква неправилност при извођењу акредитованог програма КЕ, на основу пријаве, поништава се одлука о акредитацији датог програма и доноси се одлука о забрани акредитације нових програма  КЕ датог организатора у наредних годину дана.

Уколико постоји било какво одступање при извођењу акредитованог програма КЕ, без образложења, поништава се акредитација датог програма и доноси се одлука о забрани спровођења КЕ за датог организатора у наредних годину дана.  

Када је евалуација акредитованог и одржаног акредитованог програма КЕ вреднована од стране слушалаца оценом три и мање, поништава се акредитација датог програма и доноси одлука о забрани даљег спровођења датог програма КЕ.

Ако организатор континуиране едукације у року од 3 недење од одржаног програма КЕ не достави Здравственом савету и надлежној комори извештај, Здравствни савет донеси одлуку о укидању акредитације и одлуку о забрани спровођења само дате КЕ у наредних годину дана.

Све одлуке у ставу 1, 2, 3 и 4, члана 11, потврђује Здравствени савет Србије.

Члан  12.

Председник или заменик председника Радног тела за праћење и контролу квалитета спровођења акредитованог програма обавештава члана Радне групе ЗС о датуму, месту, врсти и називу КЕ који ће се контролисати. 

Контролу квалита спроводе најмање три особе и то један члан ЗС, други члан надлежне коморе и трећи члан експерт за дату област. Експерт се бира од стране Радне групе ЗС, а на основу референци за одговарајућу област. Листе експерата предлажу факултети, а усваја их Радно тело ЗС за праћење и процену квалитета извођења акредитованих програма КЕ за здравствене раднике и здравствене сараднике.

У случајевима спречености члан ЗС може да овласти (писаним путем) другог члана ЗС или члана надлежне коморе који ће евалуацију квалитета спровести уместо њега.
Члан  13.

На почетку програма КЕ који се контролише, организатору КЕ се прослеђује овлашћење ЗС које садржи све детаље о контроли квалитета извођења акредитованог програма КЕ. Обавеза организатора КЕ је да чланове Радног тела за контролу квалитета спровођења акредитованог програма КЕ прими и да им омогући приступ не само КЕ, него и едукативним материјалима и евалуационим листама. Евалуационе листе се преузимају и враћају организаторима у року од 15 дана. 

Члан  14.

Лица која спроводе контролу квалитета попуњавају формулар за евалуацију квалитета спровођења акредитованог програма КЕ и дају оцену (од 1 до 5) за квалитет спровођења датог програма КЕ, као и препоруке за унапређење квалитета спровођења КЕ и то у случају када је просечна оцена КЕ мања од 5.
Лица која спроводе контролу квалитета су обавезна да присуствују КЕ од момента регистрације до момента завршетка КЕ.
У року 24-48 сати од извршене евалуације КЕ лица која спроводе контролу квалитета попуњавају формуларе и прослеђују их председнику или заменику радног тела који су у обавези да на основу достављених формулара издају решење које садржи оцену, препоруке и закључак. 
Члан  15.

Решење потписано од стране председника или заменика председника радног тела за контролу квалитета спровођења КЕ прослеђује се (е-маилом) лицима која су обавила контролу квалитета извођења КЕ у циљу добијања њихове сагласности са донетим решењем. 

Председник или заменик председника  радног тела у оквиру закључка наводи да ли предлаже поништавање акредитације датог програма КЕ, јер она не задовоља критеријуме наведене у апликацији програма КЕ. 

Програм КЕ не задовољава критеријуме уколико је просечна оцена контроле квалитета спровођења КЕ мања од 3, или уколико је просечна оцена учесника, при евалуацији програма за цео програм КЕ мања од 3. 
По добијању сагласности, Председник Радног тела прослеђује Решење свим члановима Радног тела за евалуацију квалитета спровођења програма КЕ и свим члановима ЗС у циљу добијања њихове сагласности да се подаци могу поставити на сајт ЗС.
По добијању већинске сагласности Решење се поставља на сајт ЗС. 

Члан  16.

На сајт ЗС постављају се извештаји о спроведеној контроли квалитета извођења програма КЕ. 
У оквиру збирне табеле наводе се следећа 3 параметра контроле:
А) Процена квалитета КЕ : лоша, добра, врло добра, одлична, изузетна

Б) Цена КЕ је: ниска, одговарајућа, висока

Ц) Организација КЕ (поштовање сатнице, адекватаност простора, потпуност података о скупу) је: одговарајућа (добар, врло добар, одличан) / неодговарајућа
Члан  17.

Председник или заменик председника Радног тела за евалуацију квалитета спровођења акредитованог програма и председник ЗС прослеђују ПИСАНО РЕШЕЊЕ о спроведеној евалуацији квалитета програма КЕ, организатору КЕ, као и надлежној Комори, само када је донета одлука о поништавању акредитације. У решењу се наводи и за који временски период организатор не може да спроводи било који акредитовани програм КЕ.
