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Информация

Откриване / Приключване: 31.03.2026 г. - 30.04.2026 г. Активна

Номер на консултация: #12247-K

Област на политика:  07. Здравеопазване 

Тип консултация:  Акт на министър 

Вносител:  Министерство на здравеопазването 

Тип вносител:  Национално 

Хазартната зависимост представлява поведенческо разстройство, което оказва
съществено неблагоприятно въздействие върху психичното здраве, социалното
функциониране и икономическата стабилност на засегнатите лица и техните
семейства. В резултат на развитието на зависимостта лицата продължават да
участват в хазартни игри въпреки настъпилите финансови загуби и негативните
последици за тяхната професионална, образователна и социална реализация. 

В проекта на наредба са регламентирани дейностите по предпазване, превенция,
лечение и терапия на хазартна зависимост.

Отговорна институция

Отговорна институция

Министерство на здравеопазването 
Адрес: София, София, пл. Света Неделя № 5
Електронна поща: press@mh.government.bg

Контактна информация

Дирекция "Лечебни дейности" | Електронна поща: vignatova@mh.government.bg

https://strategy.bg/index.php/bg/public-consultations/12247


Начини на предоставяне на предложения и становища

Портала за обществени консултации (изисква се регистрация чрез имейл);
Електронна поща на посочените в „Контактна информация“ адреси
Системата за сигурно електронно връчване https://edelivery.egov.bg/ (изисква се
квалифициран електронен подпис или ПИК на НОИ);
Официалния адрес за кореспонденция.

Документи

Пакет основни документи:

Проект на акт - вер. 1.0 | 31.03.2026 

Мотиви - вер. 1.0 | 31.03.2026 

Консултационен документ:

---

Справка становища:

---

Коментари

Автор:  д-р Костадин Рангелов Костадинов, д. м. (01.04.2026 09:42) 
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    Липсата на структурна обвързаност между проектните дейности и функциониращата национална
здравна система е друг съществен недостатък.  Не е разписан механизъм за координация с

https://strategy.bg/index.php/download/1319326
https://strategy.bg/index.php/download/1319328


първичната извънболнична помощ и специализираната психиатрична мрежа , което е критично за
осигуряването на континуитет на грижата. От епидемиологична гледна точка проектът страда от
отсъствието на рамка за оценка на въздействието (impact assessment). Административната отчетност не
е еквивалентна на клиничната ефективност; наредбата следва да изисква задължително провеждане
на базисни (baseline) и последващи (follow-up) измервания чрез стандартизирани и валидирани
инструменти за скрининг и оценка на тежестта на симптоматиката, като например Problem Gambling
Severity Index (PGSI). Без дефиниране на ясни ключови индикатори за ефективност (KPIs), които да
измерват намаляването на тежестта на зависимостта и подобряването на качеството на живот,
мониторингът остава само на ниво входящи и изходящи административни данни.
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    Наредбата следва да включва специфичен раздел, посветен на индикаторите за обхват,
ефективност и въздействие. Индикаторите за обхват трябва да отразяват пенетрацията сред
целевите популации, докато тези за ефективност следва да се фокусират върху клинично значимата
промяна в поведението на потребителите. Данните от тези измервания трябва да подлежат на
централизиран анализ и да се въвеждат в информационните системи за управление, което би позволило
последващ ретроспективен анализ на разходната ефективност (cost-effectiveness analysis).
Терапевтичните дейности трябва да се извършват изключително от специалисти с професионална
квалификация в сферата на психичното здраве, като се гарантира спазването на етични и
професионални стандарти, предотвратяващи депрофесионализацията на грижата за зависимите лица.

???????????: 

Чл. 3а. (1) Дейностите по чл. 3 се основават на научно доказани методи и добри международни
практики в областта на превенцията и лечението на зависимости.

(2) При изпълнение на проектите се прилагат валидирани инструменти за оценка на риска и тежестта
на хазартната зависимост.

(3) Методите и подходите следва да бъдат съобразени с актуалните препоръки на международни
организации в областта на общественото здраве.

В чл. 12, ал. 1 се създават нови точки:

17. наличие на система за мониторинг и оценка на резултатите, включително измерими индикатори за
ефективност;

18. използване на стандартизирани инструменти за оценка на резултатите;

19. устойчивост на резултатите след приключване на проекта.

Нов:



Чл. XX. (1) За всяка дейност се определят ключови индикатори за изпълнение и резултат,
включително:ю

1. индикатори за обхват;

2. индикатори за ефективност;

3. индикатори за въздействие.

(2) Индикаторите се измерват в началото и в края на проекта.

(3) Резултатите се въвеждат в Система за управление на националните инвестиции и подлежат на
последващ анализ.

Нов

Чл. XX. (1) Дейностите по лечение и терапия се извършват от специалисти с доказана квалификация в
областта на психичното здраве и зависимостите.

(2) Прилаганите терапевтични методи следва да отговарят на утвърдени професионални стандарти.

Нов

Чл. XX. Проектите следва да осигуряват координация с действащите здравни и социални услуги с цел
гарантиране на непрекъснатост и последователност на грижата.

История

Включване на проекта

Tова събитие описва запис на акт в ЗП или ОП.

Начало на обществената консултация - 31.03.2026

Приключване на консултацията - 30.04.2026

Справка за получените предложения

Справка или съобщение.


