
Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний 

чанар аюулгүй байдал



Үйлчлүүлэгчийн
аюулгүй байдал

Эмнэлгийн 
тусламж, 

үйлчилгээний чанар



“Эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээний чанар” 

Quality of health care

• “Эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээний чанар”-ын 

тухай ойлголт  олон арван жилийн түүхтэй.

• Ямар байр суурь, ямар зорилгоос авч үзсэнээс 

шалтгаалан 100 гаруй тодорхойлолт байдаг.

• Нэгдсэн тодорхойлолт байхгүй.

Эх сурвалж: “Эрүүл мэндийн салбар 2012 Эмнэлгийн тусламж, 
үйлчилгээний чанарын жил” Эрүүл мэндийн яамны тайлан



“Эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээний чанар”-ын 

орчин үеийн ойлголт

Эх сурвалж Тодорхойлолт

Phillip Crosby Чанар гэдэг “Тэг гологдол”, шаардлагад нийцэх

А.Донабедиан

(1980)

Тусламж, үйлчилгээ үзүүлэх явцад гарах эерэг болон сул талуудыг

тэнцвэржүүлсний дүнд өвчтөний сайн сайхан байдлыг боломжит дээд түвшинд

хүргэж чадах тусламж үйлчилгээг Чанартай гэнэ.

Стандарт боловсруулах, түгээх, хэрэгжүүлэх, баталгаажилтийг хангах, хянах үйл

ажиллагаа чухал.

АНУ-ын Анагаах 

ухааны хүрээлэн

(1990)

Тусламж, үйлчилгээний чанар гэж хувь хүн, хүн амд зориулсан эрүүл мэндийн

тусламж үйлчилгээ нь эрүүл мэндийн хүсэн хүлээсэн үр дүнд хүрэх магадлалыг

хэр нэмэгдүүлж, шинжлэх ухааны орчин үеийн түвшинд хэр нийцэж байгааг

илэрхийлэх ухагдахуун юм.

Их Британийн

Эрүүл мэндийн 

газар

(1997)

Тусламж, үйлчилгээний чанар гэж

-Зөв зүйлийг

-Зөв хүнд нь

-Зөв цагт нь

-Анхнаасаа зөв хийхийг хэлнэ.

ДЭМБ

(2000)

Тусламж, үйлчилгээний чанар гэдэг нь хүн амын эрүүл мэндийн байдлыг

сайжруулах, тусламж, үйлчилгээг тэдний хууль ёсны хэрэгцээнд нийцүүлэх эрүүл

мэндийн тогтолцооны үндсэн зорилго юм.

Эх сурвалж: “Эрүүл мэндийн салбар 2012 Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний 
чанарын жил” Эрүүл мэндийн яамны тайлан



Хүн бүр өөрийн ойлголттой

5

Удирдлагын ойлголт

-Тусламж үйлчилгээний хүртээмж

- Хүний нөөц

- Зохистой тусламж үйлчилгээ

- Санхүүжилт

- Үр ашигтай үйлчилгээ

Мэргэжлийн хүний ойлголт

- Тусламж, үйлчилгээний стандарт

- Эмчилгээний арга

- Техникийн боломж

- Мэргэжлийн ёс зүй

- Сүүлийн үеийн үр дүнтэй эм, хэрэгсэл

Өвчтөн/үйлчлүүлэгчийн ойлголт

- Тэгш/Шудрага

- Төлбөр

- Сонголт

- Эмч, мэргэжилтний мэдлэг, чадвар

- Харьцаа хандлага, Найрсаг байдал

- Цэвэр байдал

- Цаг хугацаандаа байх

- Эмчилгээ үр дүнтэй байх

- Орчин, тав тухтай байх

- Орчин үеийн технологи



Чанар сайжруулах үйл явцын хөгжил

• Нэгжид суурилсан, “Салбар” 
хандлагаар авч үздэггүй

• Багаар ажиллах явц 
хангалтгүй

• Асуудлыг өнгөц шийдвэрлэдэг

• Статистик мэдээллийг 
ашиглах явдал сул

• Шийтгэх арга барил 
давамгайлсан

Өмнө

• Салбар хоорондын уялдаа, 
Салбарын хандлагаар авч үзэх

• Багаар ажиллах

• Гол шалтгааны тодорхойлох

• Статистик мэдээлэлд суурилсан

• Үйл явц, үр дүнг түлхүү анхаарах

Одоо



Бүх нийтийн эрүүл мэндийн хамралт 

Universal health coverage

- Тогтвортой хөгжлийн зорилго 3.8

- 2015 он

- НҮБ –ын гишүүн орон 193

- Хүн бүр 

чанартай эрүүл мэндийн үйлчилгээг 

хэрэгцээтэй үедээ, 

хаана амьдарч байгаагаас үл хамааран, 

санхүүгийн хүндрэлгүйгээр авах боломжтой байх



Бүх нийтийн эрүүл мэндийн хамралт 

Universal health coverage

Эрүүл мэндийн тогтолцооны шинж чанар

1. Чанар 
- Дүрэм, журам, стандарт, арга, аргачлал ба 

зохицуулалт

- Уян хатан тусламж, үйлчилгээ

- Хувь хүн, гэр бүл, хамт олны оролцоо

2. Үр ашиг

3. Тэгш байдал

4. Хариуцлага

5. Тогтвортой байдал ба хөрвөх чадвар



Эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээний чанар, аюулгүй 
байдал, хүртээмж



Манлайлал/засаглал

Санхүүжилт

Хүний нөөц

ЭЭХ, технологи

Мэдээлэл, судалгаа

Тусламж, үйлчилгээ

Эрүүл мэндийн байдал 
сайжирна.

Хариуцлага дээшилнэ.

Санхүүгийн эрсдлээс 
хамгаална.

Үр ашиг дээшилнэ.

Хүртээмж 
Хамралт

Чанар
Аюулгүй байдал



Чанарын 6 зорилт

(АНУ-ын Анагаах Ухааны Хүрээлэн) 

1) Аюулгүй: Тусламж үйлчилгээгээр ямар нэгэн осол гэмтэл учруулахгүй байх 

2) Үрдүнтэй: Тусламж хүртэж болох хүмүүст шинжлэх ухааны мэдлэгт 
тулгуурлан үр ашигтай тусламж үйлчилгээ үзүүлэх, /зөвхөн тус хүргэх төдий 
биш/ 

3) Үйлчлүүлэгчтөвтэй: Үйлчлүүлэгчийн сонголт, хэрэгцээ болон чанарыг 
хүндэтгэн, өвчтөн хувь хүний асуудлыг шийдэж байх.

4) Цаг хугацаанд нь үйлчилгээг хүргэх –Үйлчилгээ авч буй болон үзүүлж байгаа 
хүмүүсийн хүлээгдэл чирэгдлийг багасгах

5) Бүтээмжтэй –Тоног төхөөрөмж, багаж хэрэгсэл, хүч хөдөлмөр, бодол санаа 
зэргээ дэмий үр ашиггүй зарцуулалтаас зайлсхийх

6) Тэгш шударга –Хувь хүний шинж байдлаас үл шалтгаалан (хүйс, яс үндэс, 
газарзүйн байрлал, нийгэм эдийн засгийн байдал) тусламж үйлчилгээг 
хүргэх 



Аюулгүй байдал 
Patient safety

• 2018 он, Япон, Токио

• “Өвчтөний аюулгүй байдал”-ын асуудлаархи 

Дэлхийн сайд нарын 3 дугаар чуулга уулзалт

• Токиогийн тунхаглал

• Үйлчлүүлэгчийн аюулгүй байдалд нөлөөлж 

байгаа 10 баримт. 

Эх сурвалж: https://www.who.int/features/factfiles/patient_safety/en/

https://www.who.int/features/factfiles/patient_safety/en/


Хууль, бодлого

№ Хууль, эрхзүй Тушаал шийдвэрийн дугаар

1 Үндсэн хууль 16 дугаар зүйл

2 Үндэсний аюулгүй байдлын 

үзэл баримтлал

УИХ-ын 2010 оны 48 дугаар 

тогтоол

3 Эрүүл мэндийн тухай хууль 8.1.18 заалт

22 дугаар зүйл

42 дугаар зүйл

4 Эмнэлгийн тусламж 

үйлчилгээний тухай хууль

3.1.6 дахь заалт

23 дугаар зүйл

5 Төрөөс эрүүл мэндийн талаар 

баримтлах бодлого 

Засгийн газрын 2017 оны 24 

дүгээр тогтоол



Чанарын удирдлагын тогтолцоо 

Эрүүл мэндийн 

яам

• 1992 Чанарын алба

• 2008 Чанарын үндэсний зөвлөл

• 2010 Чанарын Төв зөвлөл  

• 2011 Чанарын хяналтын зөвлөл

• 2018   Эмнэлгийн тусламжийн чанар, аюулгүй         

байдлын хэлтэс

Эрүүл мэндийн 

хөгжлийн төв

Улсын хэмжээнд эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээний   

чанар,  үйлчлүүлэгчийн аюулгүй байдал, эрсдэлийн 

удирдлагын чиглэлээр гарсан хууль тогтоомжийн 

хэрэгжилтийг хангуулах

Эрүүл мэндийн 

газар

НЭМГ-т   ЭТЧАБХ

АЭМГ-т   ЭТХ      

Эрүүл мэндийн 

байгууллага

• 1997 Чанарын менежер

• 2000 Орон тооны бус чанарын алба

• 2007 Орон тооны чанарын алба

• 2012      Чанарын салбар зөвлөл

• 2019 ЭМТҮЧАБА орон тооны 3-8 хүн, орон тооны бус



МОНГОЛ УЛСЫН ШАДАР САЙД, ЭРҮҮЛ МЭНДИЙН САЙДЫН 

ХАМТАРСАН 2019 оны 116/А/565  тоот ТУШААЛ

Хавсралт

ЭРҮҮЛ МЭНДИЙН ТУСЛАМЖ, ҮЙЛЧИЛГЭЭНИЙ ЧАНАР, 
АЮУЛГҮЙ БАЙДЛЫН АЛБАНЫ ДҮРЭМ

1. Эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээний чанар,

аюулгүй байдлын албаны бүтэц, зохион байгуулалт,

гишүүдийн чиг үүрэг

2. Эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээний чанар,

аюулгүй байдлын албаны чиг үүрэг



Эрүүл мэндийн сайдын 2019 оны А/566 тушаал

ЭРҮҮЛ МЭНДИЙН ТУСЛАМЖ, ҮЙЛЧИЛГЭЭТЭЙ ХОЛБООТОЙ ҮҮССЭН ТОХИОЛДЛЫГ 
БҮРТГЭХ, МЭДЭЭЛЭХ, ХАРИУ АРГА ХЭМЖЭЭ АВАХ ЖУРАМ 

Нэгдүгээр хавсралт

ЭРҮҮЛ МЭНДИЙН ТУСЛАМЖ, ҮЙЛЧИЛГЭЭНИЙ ЭРСДЭЛИЙГ БҮРТГЭХ, ХАРИУ АРГА 
ХЭМЖЭЭ АВАХ ЗААВАР

Хоёрдугаар хавсралт

ЭРҮҮЛ МЭНДИЙН ТУСЛАМЖ, ҮЙЛЧИЛГЭЭНИЙ ЧАНАР, АЮУЛГҮЙ БАЙДЛЫГ 
САЙЖРУУЛАХ ТӨЛӨВЛӨГӨӨ БОЛОВСРУУЛАХ, ҮНЭЛЭХ, ТАЙЛАГНАХ ЗААВАР

Гуравдугаар хавсралт

ЭРҮҮЛ МЭНДИЙН БАЙГУУЛЛАГАД ИЖИЛ МЭРГЭЖИЛТНИЙ   ҮНЭЛГЭЭ ХИЙХ  
НИЙТЛЭГ ЗААВАР           

Дөрөвдүгээр хавсралт

ЭРҮҮЛ МЭНДИЙН ХӨГЖЛИЙН ТӨВ,  ЭРҮҮЛ МЭНДИЙН ГАЗРЫН ЧАНАРЫН АСУУДАЛ 
ХАРИУЦСАН НЭГЖИЙН ЧИГ ҮҮРЭГ

Тавдугаар хавсралт

“ЭРҮҮЛ МЭНДИЙН ТУСЛАМЖ ҮЙЛЧИЛГЭЭНИЙ ЧАНАР, АЮУЛГҮЙ БАЙДЛЫН АЛБА / 
ДАРГА, МЕНЕЖЕР, МЭРГЭЖИЛТЭН/ - НЫ ЧИГ ҮҮРЭГ”

Зургаадугаар хавсралт



Өнөөгийн байдал

• Эмнэлгийн 10 өвчтөн тутмын 1 нь эмнэлгийн ямар нэг алдаа,
тохиолдолд өртдөг. /ЭМХТ, 2017 статистик/

• Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээний алдааны бүртгэлийн мэдээний
санд

2013 онд 314,

2014 онд 186,

2015 онд 165,

2016 онд 201,

2018 онд 150 тохиолдол бүртгэгдсэн байна.

(Эрүүл мэндийн тусламж, үйлчилгээтэй холбоотой үүссэн, аюулгүй
байдалд сөргөөр нөлөөлөх тохиолдлуудад (цаашид тохиолдол гэх))

o Нийт алдаа зөрчлийн 33.6% нь эмнэлзүйн бус алдаа зөрчил, 32.3%
нь эм, эмнэлзүй, түүнтэй холбоотой баримт бичгийг мөрдөөгүйгээс
үүссэн алдаа зөрчил эзэлж байна



Ангилал Тохиолдлын тодорхойлолт Тохиолд

лын 

зэрэглэл

Тохиолдлын үр 

дагаврын ангилал

Авах арга 

хэмжээ, 

мэдээлэх 

түвшин

Тохиолдол Анхаарал татсан нөхцөл

байдал үүсэх

1А Ажилтан,

үйлчлүүлэгч, зочны

биемахбодид гэмтэл

учруулаагүй, аюулгүй

байдал, байгууллагын

нэр хүндэд

нөлөөлөөгүй

Тасаг/нэгжийн

түвшинд

хэлэлцэн

авсан арга

хэмжээг

ЭМТҮЧАБ-ын

алба/багт

мэдээлнэ.

Алдах

дөхсөн

тохиолдол

Хор хөнөөлд хүргэж

болзошгүй байсан ч

таслан зогсоосон үйлдэл.

1Б

Таагүй

тохиолдол

Эмнэлгийн тусламж,

үйлчилгээтэй холбоотой

үйлчлүүлэгчид сөрөг үр

дагавар үзүүлсэн нөхцөл

байдал үүсэх

2 Ажилтан, 

үйлчлүүлэгч, зочны 

биемахбодид түр 

зуурын өөрчлөлт, 

гэмтэлийн хэмжээ 

бага

ЭМТҮЧАБ-ын

алба/багт

хэлэлцэн

байгууллагын

удирдлагад

мэдээлнэ.

Ноцтой

тохиолдол

Эрүүл мэндийн тусламж,

үйлчилгээ үзүүлэх явцад

өвчтөнд бие махбод

болон сэтгэцийн эрүүл

мэндэд ноцтой гэмтэл

учруулах, эсвэл амь

насаа алдахад хүргэсэн

ямар нэг урьдчилан

таамаглаагүй нөхцөл

байдал үүсэх

3 Ажилтан, 

үйлчлүүлэгч, зочны 

биемахбодид түр 

зуурын өөрчлөлт 

үзүүлсэн, хор уршиг 

учруулаагүй боловч 

гомдоосон, 

байгууллагын нэр 

хүндэд нөлөөлсөн



3.4. Тусламж үйлчилгээний чанарын талаар

• Шийтгэх, буруутгах буруу хандлага давамгайлсан

• Ихэнх сум, өрхийн эрүүл мэндийн төвүүдэд 
чанарын багийн ахлагчаар тухайн байгууллагын 
дарга нь хавсран ажилладаг, ижил мэргэжилтний 
үзлэг, аудит хяналт үнэлгээний хуудсууд огт 
хөтлөгддөггүй, эмнэлгийн мэргэжилтний алдаа 
зөрчлийг бүртгэх, мэдээлэх үйл ажиллагаа 
хангалтгүй хийгддэг байна. 

• Эмнэлгүүдэд чанар хариуцсан алба томилсон 
хэдий ч дотоод хяналт хийх, алдаа дутагдалд 
хариуцлага тооцох эрх зүйн орчин бүрдээгүй байна.

: “Эх сурвалж: Эмнэлгийн тусламж үйлчилгээний Чанар, аюулгүй байдал” 
үнэлгээ, 2013 он, АШУИС



Арьсны 

өвчин 
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Амжилт 
• ДЭМБ, ИБУИНВУ: Олон улсын өвчтөний аюулгүй байдлын

хамтын санаачлага (ОУӨАБХС) - “Global Patient Safety
Collaborative”

• “Өвчтөний аюулгүй байдал болон эрүүл мэндийн чанартай
тусламж үйлчилгээ нь бүх нийтийн эрүүл мэндийн хамралтын
салшгүй хэсэг”

• Чиглэл: (1) Манлайлал, (2) Боловсрол, (3) Сургалт ба судалгаа

• Дэлхийд 4 улс: Монгол, Энэтхэг, Пакистан, Кени

• Төлөвлөгөө батлагдсан.

• 2020 оны 2-р улирал.



Үйл ажиллагааны чиглэл

• Эмч, эмнэлгийн мэргэжилтний ёсзүй, ЭМТҮЧАБ-
ын чиглэлээр багц, шатчилсан  сургалт

• Үйлчлүүлэгчийн тусламж, үйлчилгээ авсан 
байдалд судалгаа хийх аргачлал боловсруулах 
(patient experienced survey)

• Тохиолдлыг бүртгэх мэдээний сан байгуулах

• Сувилахуйн ёсзүйн хэм хэмжээ боловсруулах



Үйл ажиллагааны чиглэл

• Төгсөлтийн дараах сургалтын хөтөлбөрт ёсзүй, ҮАБ-ын 
талаар тусгах

• Нянгийн эсрэг эмийн эмчилгээний үндэсний гарын 
авлага боловсруулах

• Эмнэлгийн нас баралтад эмнэлгийн тусламжийн 
чанарын нөлөөллийг олон улсын аргачлалаар судалж, 
сэргийлж болохуйц нас баралтын шалтгаан болон 
хувийг тогтоох судалгаа

• Үйлчлүүлэгчийн аюулгүй байдлыг хангах дэлхийн өдөр



• Эрүүл мэндийн ажилтнууд 
тэргүүн эгнээнд ажиллаж 
байна.

Эрсдэл
• Халдвар авах
• Удаан хугацаагаар ажиллах
• Сэтгэл санааны хямралд орох
• Ядрах
• Ажлаа орхих
• Гутаан доромжлох
• Бие махбодийн болон 

сэтгэлзүйн хүчирхийлэл өртөх

Энэхүү баримт бичигт 
• хөдөлмөрийн аюулгүй байдал,
• эрүүл мэндийн ажилчдын эрх, 

үүрэг хариуцлага



• Сэдэв: Эрүүл мэндийн ажилтны 
аюулгүй байдал нь Үйлчлүүлэгчийн 
аюулгүй байдлыг хангах нэн 
тэргүүний асуудал. 

• 2020 оны 9 сарын 17

• Сэдэв: “Эрүүл мэндийн ажилтны
аюулгүй байдал нь Үйлчлүүлэгчийн
аюулгүй байдлын тэргүүлэх
асуудал” 

• Уриа "Эрүүл мэндийн ажилтны 
аюулгүй байдлыг хангая" мессеж

Үйлчлүүлэгчийн аюулгүй байдлыг 
хангах дэлхийн өдөр  2020





Баримт 1

• Эмнэлэгт хэвтэж байгаа 10 эмчлүүлэгч

тутмын нэг нь үйлчлүүлэгчийн аюулгүй

байдалтай холбоотой асуудалд өртдөг.

• 50 орчим хувь нь урьдчилан сэргийлэх

боломжтой.



Баримт 2: 

Эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээтэй холбоотой 

сөрөг тохиолдол, түүний хор уршиг нь нас 

баралт болон хөгжлийн бэрхшээлийн тэргүүлэх 

10 шалтгааны нэг болж байна.  

• Дунд, буурай хөгжилтэй орнуудад - 134 сая сөрөг
тохиолдол бүртгэгдэж байна.



Баримт 3

10 өвчтөн тутмын 4 нь анхан шатанд болон 

амбулаториор үйлчлүүлэхдээ эмнэлгийн 

тусламж, үйлчилгээтэй холбоотой таагүй 

тохиолдолд өртөж байна.

• Гол алдаа: оношилгоо, жор бичилт, эмийн 

буруу хэрэглээ



Баримт 4

Хамгийн багаар тооцоолоход 7 канад 

доллар тутмын 1 доллар нь эмнэлгийн 

тусламж, үйлчилгээтэй холбоотой таагүй 

тохиолдлыг эмчлэхэд зарцуулагдаж 

байна.

• Тромбоэмболи, халдвар



Баримт 5

Үйлчлүүлэгчийн аюулгүй байдалд нөлөөлөх 

сөрөг тохиолдлыг бууруулахад хөрөнгө

оруулалт хийх нь санхүүгийн томоохон хэмнэлт

гаргахад хүргэж байна.

➢АНУ-д 2010-2015 онд “Medicare” эмнэлгүүд

аюулгүй тусламж, үйлчилгээг сайруулахад

анхааран ажилласны дүнд 28 тэрбум

ам.долларын хэмнэлт гаргасан байна.



Баримт 6 

Эмийн буруу, зохисгүй хэрэглээ нь сая сая
хүнд хор уршиг учруулж жил бүр хэдэн

тэрбум долларын зардал гаргадаг.

• Эмчилгээний алдаатай холбоотой зардалд
дэлхий даяар жил бүр 42 тэрбум ам.доллар

• Эмчилгээний алдаа нь эмзүйн тусламж,
үйлчилгээний тогтолцоо сул нөхцөлд
тохиолддог.



Баримт 7
Буруу эсвэл хожуу оношлогоо нь үйлчлүүлэгчийн 

аюулгүй байдалд сөргөөр нөлөөлж байгаа гол 
шалтгаан бөгөөд олон сая үйлчлүүлэгчид хор 

уршиг учруулж байна.

Судалгаагаар:

➢ АНУ-д насанд хүрэгчдийн 5 хувь нь жил бүр
амбулаториар үйлчлүүлэх үедээ оношилгооны
алдаанд өртдөг байна. задлан шинжилгээгээр нас
барагсдын 10 орчим хувь нь оношлогооны алдаанд
өртсөн.

➢ Малайзи: анхан шатны тусламж үйлчилгээний
эмнэлгүүдэд оношилгооны алдааны тархалтын түвшин
3.6%



Баримт 8

Эмнэлгийн тусламж үйлчилгээтэй холбоотой 
халдварт 100 үйлчлүүлэгч тутмын 10 нь өртдөг.

• MRSA

• Хөгжлийн түвшингээс хамаарахгүй, том
хэмжээний хөрөнгө оруулалт шаардахгүй, хагийн
энгийн арга болох гарын эрүүл ахуй сахихад
эмнэлгийн тусламж, үйлчилгээтэй холбоотой
халдварийг 55 хувь бууруулж болно.



Баримт 9

Жил бүр нэг сая гаруй өвчтөн мэс заслын 
хүндрэлээс болж нас барж байна. 

➢ Жилд  7 сая хүн мэс заслын хүндрэлээс тахир дутуу болж 
үүнээс 1 сая гаруй хүн нас бардаг. 

➢ Сүүлийн 50 жилд өвчтөний аюулгүй байдлыг
сайжруулахад чиглэсэн хүчин чармайлтын үр дүнд мэс 
засал, мэдээгүйжүүлэлттэй холбоотой нас баралт 
тасралтгүй буурсан.

➢ Буурай дунд хөгжилтэй орнуудад өндөр хөгжилтэй
орнуудаас хоёроос гурав дахин өндөр хэвээр байна.



Баримт 10
Туяаны хэрэглээ нь эрүүл мэндийн тусламж үйлчилгээг
сайжруулж байгаа хэдий ч туяаг хэрэглэх нь нийгмийн
эрүүл мэнд, тусламж үйлчилгээний аюулгүй байдлын

чухал асуудал юм.

Жил бүр дэлхий даяар

• 3.6 тэрбум рентген шинжилгээ хийдэг, 10%
хүүхдүүд

• 37 сая гаруй цөмийн эмчилгээ, 7,5 сая туяа
эмчилгээ хийгддэг.

• Үйлчлүүлэгч, Эмнэлгийн ажилтан хоёуланд нь
аюултай



Анхаарал хандуулсанд баярлалаа.


