PREDLOG

ZAKON

O IZMENAMA | DOPUNAMA ZAKONA O
ZDRAVSTVENOJ ZASTITI

Clan 1.

U Zakonu o zdravstvenoj zastiti (,Sluzbeni glasnik RS”, br. 107/05, 72/09 — dr.
zakon, 88/10, 99/10 i 57/11), u €lanu 11. stav 2. posle tacke 13) dodaju se ta¢. 14)-
16) koje glase:

,14)lica kojima se obezbeduje obavezna imunizacija u skladu sa propisima
kojima se ureduje zdravstvena zastita stanovniStva od zaraznih bolesti;

15) lica kojima se obezbeduju ciljani preventivni pregledi, odnosno skrining,
prema odgovarajuc¢im republi¢kim programima;

16) samohrane roditelje sa decom do sedam godina Zivota, &iji su mesecni
prihodi ispod prihoda utvrdenih u skladu sa zakonom kojim se ureduje zdravstveno
osiguranje.”

Clan 2.

U ¢lanu 13. stav 1. na kraju tacke 6) taCka se zamenjuje tackom i zapetom i
dodaju se tac. 7) i 8) koje glase:

,7) moze da obezbedi uslove za bolju kadrovsku obezbedenost zdravstvene
ustanove Ciji je osniva¢, do normativa, odnosno standarda propisanih u skladu sa
ovim zakonom i propisima donetim za sprovodenje ovog zakona, za koje se, zbog
nedostatka finansijskih sredstava u sistemu obaveznog zdravstvenog osiguranja,
sredstva ne mogu obezbediti na osnovu ugovora zaklju¢enog sa organizacijom za
obavezno zdravstveno osiguranje, odnosno zbog nedostatka sopstvenih prihoda
zdravstvene ustanove, a do stvaranja uslova da se kadrovska obezbedenost
finansira iz sredstava obaveznog zdravstvenog osiguranja, odnosno iz sopstvenih
prihoda zdravstvene ustanove;

8) obezbedivanje sredstava za pruzanje hithe medicinske pomoci u skladu
sa Clanom 162. st. 1. i 2. ovog zakona.”

Clan 3.

Posle ¢lana 13. dodaje Clan 13a koji glasi:

,Clan 13a

Drustvena briga za zdravlje na nivou autonomne pokrajine, opstine, odnosno
grada, mozZe da obuhvati i mere za obezbedivanje i sprovodenje zdravstvene zastite
od interesa za gradane na teritoriji autonomne pokrajine, opstine, odnosno grada,
kojima se stvaraju uslovi za bolju dostupnost i pristupacnost u korid¢enju zdravstvene
zastite na svojoj teritoriji u zdravstvenim ustanovama ciji je osnivac, a koji su visi od
normativa, odnosno standarda propisanih ovim zakonom i propisima donetim za
sprovodenje ovog zakona u pogledu prostora, opreme, kadra, lekova i medicinskih
sredstava, koji se ne obezbeduju pod uslovima propisanim zakonom Kkojim se
ureduje obavezno zdravstveno osiguranje, uklju€ujuci i druge neophodne troSkove za
rad zdravstvene ustanove kojima se postize viSi standard u obezbedivanju
zdravstvene zastite.
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Obezbedivanje kadra pod uslovima iz ¢lana 13. stav 1. tacka 7) ovog zakona,
kao i iz stava 1. ovog C€lana, podrazumeva obezbedivanje sredstava za plate
zaposlenih, dodatke na plate i druge naknade u skladu sa zakonom, odnosno
kolektivnim ugovorom, kao i doprinose za obavezno socijalno osiguranje.

Autonomna pokrajina, opstina, odnosno grad mozZe da obezbedi i sredstava
za vrSenje osnivackih prava nad zdravstvenim ustanovama Ciji je osnivac, radi
izvrSavanja obaveza zdravstvenih ustanova a po izvrSnim sudskim odlukama, za
obaveze koje se ne finansiraju iz sredstava obaveznog zdravstvenog osiguranja ili na
drugi nain u skladu sa zakonom, a za koje obaveze zdravstvena ustanova ne moze
da obezbedi sredstva u finansijskom planu.

Autonomna pokrajina, opstina, odnosno grad mozZe da obezbedi i sredstva za
osiguranje objekata i opreme za zdravstvene ustanove Ciji je osnivac€, u skladu sa
zakonom.

Za sprovodenje drudtvene brige za zdravlje iz st. 1 - 4. ovog ¢lana,
autonomna pokrajina, opstina, odnosno grad, obezbeduje sredstva u budZetu
autonomne pokrajine, ops&tine, odnosno grada, u skladu sa zakonom.”

Clan 4.
U ¢lanu 158. posle stava 8. dodaje se stav 9. koji glasi:

,Zavod za javno zdravlje osnovan za teritoriju Republike obezbeduje
obavljanje stru¢nih, administrativnih i tehni¢kih poslova za rad republi¢kih stru¢nih
komisija.”

Clan 5.

Naziv ¢lana i ¢lan 159. menjaju se i glase:

,D. STICANJE | RASPOLAGANJE SREDSTVIMA ZDRAVSTVENIH
USTANOVA | PRIVATNE PRAKSE

Clan 159.

Zdravstvena ustanova iz Plana mreze, pruzajuci javne usluge, kao korisnik
javnih sredstava, ostvaruje sredstva za rad iz javnih prihoda i to:

1) doprinosa za obavezno socijalno osiguranje zaklju€ivanjem ugovora sa
organizacijom za obavezno zdravstveno osiguranje;

2) budzeta Republike, odnosno osnivaca;

3) prihoda nastalih upotrebom javnih sredstava za usluge koje nisu
obuhvacene ugovorom sa organizacijom za obavezno zdravstveno osiguranje
(izdavanje u zakup slobodnog kapaciteta, odnosno na koriS¢enje nepokretnosti i
pokretnih stvari u drzavnoj svojini, odnosno u svojini autonomne pokrajine i jedinice
lokalne samouprave, prihodi nastali prodajom usluga korisnika javnih sredstava cije
je pruzanje ugovoreno sa fizickim i pravnim licima na osnovu njihove slobodne volje,
obavljanje nauc¢noistrazivacke i obrazovne delatnosti, i dr.).

Zdravstvena ustanova iz Plana mreze moZe da sti€e sredstva za rad i od
poklona, donacija, legata i zaveStanja, kao i drugih izvora u skladu sa zakonom.

Zdravstvena ustanova iz Plana mreze moZe da vrsi pla¢anje iskljucivo do
visine rashoda i izdataka koji su utvrdeni finansijskim planom zdravstvene ustanove,
a koji odgovaraju aproprijaciji iz finansijskog plana za tu namenu u odgovarajucoj
budzetskoj godini.
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Obaveze koje je preuzela zdravstvena ustanova iz Plana mreze u skladu sa
utvrdenim aproprijacijama, a nisu izvrSene u toku godine, prenose se i imaju status
preuzetih obaveza i u narednoj budZetskoj godini izvrS8avaju se na teret odobrenih
aproprijacija za tu budzetsku godinu, pod uslovima propisanim zakonom kojim se
ureduje budzetski sistem.

Preuzete obaveze zdravstvene ustanove iz Plana mreze Ciji je iznos veci od
iznosa sredstava predvidenih finansijskim planom ili koje su nastale u suprotnosti sa
zakonom, drugim propisima ili u suprotnosti sa ugovorom zaklju¢enim sa
organizacijom obaveznog zdravstvenog osiguranja, ne mogu se izvrSavati na teret
sredstava obaveznog zdravstvenog osiguranja, odnosno na teret drugih sredstava
zdravstvene ustanove predvidenih finansijskim planom.

Prinudnom naplatom ne mogu se teretiti aproprijacije u finansijskom planu
zdravstvene ustanove iz Plana mreZze namenjene za finansiranje plata.

U slu€aju da za izvrSenje odredenog placanja zdravstvene ustanove iz Plana
mreze nije postojao pravni osnov u skladu sa zakonom, zdravstvena ustanova duzna
je da odmah izvrSi povracCaj sredstava organizaciji obaveznog zdravstvenog
osiguranja, odnosno budZetu.

U slu€aju iz st. 5. i 7. ovog €lana, upravni odbor zdravstvene ustanove duzan
je da obavesti osniva¢a zdravstvene ustanove iz Plana mreZe u roku od osam dana
od dana saznanja za €injenice koje ukazuju na postupanje zdravstvene ustanove u
suprotnosti sa zakonom.

Zdravstvena ustanova iz Plana mreZe duZna je da organizaciji obaveznog
zdravstvenog osiguranja dostavi zavrSni racun radi sacCinjavanja konsolidovanog
izvestaja organizacije obaveznog zdravstvenog osiguranja, kao i druge izvestaje u
skladu sa propisima kojima se ureduje budZetski sistem.

Na sticanje i raspolaganje finansijskim sredstavima za rad zdravstvene
ustanove iz Plana mreZe primenjuju se propisi kojima se ureduje obavezno
zdravstveno osiguranje, kao i propisi kojima se ureduje budZetski sistem.

Zdravstvene ustanove osnovane sredstvima u privatnoj, odnosno u drugim
oblicima svojine, kao i privatna praksa sredstva za rad sti€u, odnosnho njima
raspolazu, u skladu sa zakonom.”

Clan 6.

Posle ¢lana 159. dodaju se ¢l.159a-159v koji glase:

,Clan 159a

Radi obavljanja poslova u oblasti centralizovanih javnih nabavki za potrebe
zdravstvenih ustanova iz Plana mreZe osniva se Uprava za centralizovane javne
nabavke za potrebe zdravstvenih ustanova iz Plana mreze (u daljem tekstu: Uprava
za centralizovane javne nabavke) kao organ u sastavu Ministarstva, koja obavlja
sledece poslove:

1) analizira plan potreba zdravstvenih ustanova iz Plana mreze koji
sacCinjava zavod za javno zdravlje osnovan za teritoriju Republike;

2) sprovodi postupak centralizovanih javnih nabavki roba i usluga u ime i za
raCun zdravstvenih ustanova iz Plana mreze, za koje nabavke se sredstva
obezbeduju u finansijskom planu zdravstvene ustanove, odnosno Republi¢kog fonda;

3) sprovodi postupak centralizovanih javnih nabavki roba i usluga za
potrebe zdravstvenih ustanova iz Plana mreze, za koje nabavke se sredstva
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obezbeduju u finansijskom planu osnivata zdravstvene ustanove, u skladu sa
zakonom;

4) prati izvrSenje zaklju€enih ugovora sa najpovoljnijim dobavljacem;
5) obavljaidruge poslove u skladu sa zakonom.

Uprava za centralizovane javne nabavke sprovodi postupak javnih nabavki
roba i usluga u ime i za racun zdravstvenih ustanova iz Plana mreze, bez
pribavljenog prethodnog ovladéenja, odnosno saglasnosti tih zdravstvenih ustanova
za sprovodenje postupka centralizovanih javnih nabavki.

Postupak javnih nabavki sprovodi se u skladu sa zakonom kojim se ureduju
javne nabavke, ako ovim zakonom nije drugacije uredeno.

Sredstva za nabavku roba i usluga na osnovu sprovodenja centralizovanih
javnih nabavki iz stava 1. ovog c¢lana obezbeduju se u finansijskom planu
Republickog fonda, odnosno zdravstvene ustanove, odnosno budZeta osnivaca
zdravstvene ustanove, u skladu sa zakonom.

Zabranjeno je da zdravstvena ustanova iz stava 1. ovog Clana organizuje i
sprovodi postupak javnih nabavki za robe i usluge za koje se sprovodi centralizovani
postupak javnih nabavki.

Zavod za javno zdravlje osnovan za teritoriju Republike analizira potrebe i
izraduje plan nabavki roba i usluga za zdravstvene ustanove iz Plana mreze za koje
se sprovodi postupak centralizovanih javnih nabavki, a na osnovu plana potreba
zdravstvenih ustanova za robom i uslugama za koje se sprovodi postupak
centralizovanih javnih nabavki.

Sredstva za obavljanje poslova iz stava 6. ovog €lana, obezbeduju se iz
sredstava obaveznog zdravstvenog osiguranja.

Blize uslove, nadin i postupak planiranja potreba zdravstvenih ustanova za
koje ¢ée se sprovoditi postupak centralizovanih javnih nabavki, vrstu robe i usluga za
koje Ce se sprovoditi postupak centralizovanih javnih nabavki, kao i druga pitanja od
znaCaja za planiranje, organizovanje i sprovodenje centralizovanih javnih nabavki
propisuje Vlada.

Clan 159b

Upravom za centralizovane javne nabavke rukovodi direktor.

Direktora postavlja Vlada na predlog ministra, na pet godina, prema zakonu
kojim se ureduje poloZzaj drzavnih sluZbenika.

Direktor reS8ava u upravnim stvarima iz delokruga Uprave za centralizovane
javne nabavke i odluéuje o pravima i duznostima zaposlenih.

Direktor Uprave za centralizovane javne nabavke mozZe imati jednog ili viSe
pomocnika.

Pomoc¢nik direktora za svoj rad odgovara direktoru i ministru.
Pomoc¢nika direktora postavlja Vlada na pet godina, na predlog ministra,
prema zakonu kojim se ureduje poloZaj drzavnih sluzbenika.
Clan 159v

Ako je postupak centralizovanih javnih nabavki ureden posebnim propisom na
drugadiji nacin od postupka propisanog u ¢l. 159a i 159b ovog zakona, na postupak
centralizovanih javnih nabavki za potrebe zdravstvenih ustanova iz Plana mreze,
primenjuje se propis kojim se ureduju centralizovane javne nabavke.”
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Clan 7.

U ¢lanu 160. stav 3. reci: ,Clana 13. st. 3. i 4.”, zamenjuju se reCima: ,iz ¢l. 13.
i 13a”.

Clan 8.

Posle ¢lana 173. dodaje se Clan 173a koji glasi:

,Clan 173a

Ministar donosi kadrovski plan za zaposlene u zdravstvenim ustanovama iz
Plana mreze za teritoriju Republike (u daljem tekstu: republicki kadrovski plan), koga
¢ini ukupan broj zaposlenih obuhvaéen pojedinacnim kadrovskim planovima
zdravstvenih ustanova iz Plana mrezZe (u daljem tekstu: kadrovski plan zdravstvene
ustanove).

Kadrovski plan iz stava 1. ovog &lana predstavlja maksimalni broj zaposlenih
u zdravstvenim ustanovama iz Plana mreZe, odnosno u svakoj pojedinaénoj
zdravstvenoj ustanovi u odgovarajucoj budzetskoj godini, koji ministar donosi na
osnhovu podataka iz stava 15. ovog €lana.

Kadrovski plan iz stava 1. ovog €lana sadrzi podatke o ukupnom broju
zaposlenih, odnosno zaposlenih u zdravstvenoj ustanovi, za Cije se plate sredstva
obezbeduju iz organizacije obaveznog zdravstvenog osiguranja, kao i broj zaposlenih
za Cije se plate sredstva obezbeduju iz drugih sredstava u skladu sa zakonom,
podatke o broju zaposlenih koji imaju radni odnos na neodredeno ili odredeno radno
vreme, odnosno koji rade u punom, odnosno nepunom radnom vremenu, kao i sa
skracenim radnim vremenom, i druge podatke o kadrovskoj obezbedenosti
zdravstvene ustanove.

Kadrovski plan iz stava 1. ovog ¢lana za svaku budzetsku godinu donosi
ministar, najkasnije do 31. decembra tekucCe kalendarske godine za narednu
budzetsku godinu.

Ako se iz razloga utvrdenih zakonom ili zbog drugih opravdanih razloga
kadrovski plan ne donese u roku iz stava 4. ovog Clana, do donoSenja republickog
kadrovskog plana, odnosno kadrovskog plana zdravstvene ustanove, primenjuje se
postojeci kadrovski plan.

Kadrovski plan iz stava 1. ovog €lana, kao i njegove izmene i dopune, mora
biti uskladen sa finanisijskim sredstvima organizacije obaveznog zdravstvenog
osiguranja, odnosno zdravstvene ustanove, odnosno budZeta osnivaca, za
budzetsku godinu za koju se donosi kadrovski plan, odnosno njegove izmene i
dopune, o ¢emu se dokaz dostavlja Ministarstvu.

Ukupan broj zaposlenih u kadrovskom planu iz stava 1. ovog ¢lana u toku
jedne budzetske godine ministar moZe da izmeni po sluzbenoj duznosti na osnovu
podataka iz stava 15. ovog zakona, odnosno na osnovu zahteva direktora
zdravstvene ustanove, i to uskladivanjem broja zaposlenih sa standardima, odnosno
normativima propisanim ovim zakonom i propisima donetim za sprovodenje ovog
zakona, odnosno uskladivanjem broja zaposlenih radi obezbedivanja prava iz
obaveznog zdravstvenog osiguranja u skladu sa zakonom.

Zdravstvena ustanova moze da podnese Ministarstvu zahtev za izmenu,
odnosno dopunu kadrovskog plana zdravstvene ustanove sa potrebnom
dokumentacijom iz stava 7. ovog Clana, najviSe dva puta u toku jedne kalendarske
godine i to u periodu od 1. do 30. aprila, za teku¢u budZetsku godinu, kao i od 1. do
30. oktobra tekuce godine za narednu budzetsku godinu.
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Ministar donosi izmenu, odnosno dopunu kadrovskog plana najkasnije do 15.
juna tekuce kalendarske godine, odnosno donosi kadrovski plan za narednu
budzetsku godinu do 31. decembra tekuce kalendarske godine.

Zahtevi podneti pre ili posle roka iz stava 8. ovog €lana, kao i nepotpuni
zahtevi, nece se razmatrati.

Ministarstvo je duzno da kadrovske planove iz stava 1. ovog Clana, kao i
njihove izmene i dopune, dostavi organizaciji obaveznog zdravstvenog osiguranja,
zdravstvenoj ustanovi, kao i ministarstvu nadleznom za poslove finansija u roku od
osam dana od dana donoSenja.

Ministarstvo je duzno da kadrovski plan iz stava 1. ovog €lana, kao i izmene i
dopune, objavi na zvani¢noj veb prezentaciji ministarstva, u roku od pet dana od
dana dostavljanja organizaciji obaveznog zdravstvenog osiguranja, odnosno
zdravstvenoj ustanovi.

Broj zaposlenih u zdravstvenoj ustanovi ne sme biti veéi od broja utvrdanog
kadrovskim planom.

Zabranjen je prijem u radni odnos u zdravstvenu ustanovu iz Plana mreze,
iznad broja zaposlenih utvrdenih kadrovskim planom iz stava. 1. ovog ¢lana.

Radi izrade kadrovskog plana iz stava 1. ovog ¢lana zavod za javno zdravlje
osnovan za teritoriju Republike vodi i izraduje bazu podataka o ukupnoj kadrovskoj
obezbedenosti zdravstvenih ustanova iz Plana mreze, ukljuujuci strukturu i broj
zaposlenih u zdravstvenoj ustanovi, kao i po organizacionim jedinicama, odnosno po
nacinu finansiranja plata zaposlenih, radu na neodredeno ili odredeno radno vreme,
odnosno sa nepunim, odnosnho skrac¢enim radnim vremenom, izmene i dopune baze
podataka, analizu kadrovske obezbedenosti i predlaze mere za unapredivanje
kadrovske obezbedenosti zdravstvenih ustanova.”

Clan 9.

Uprava za centralizovane javne nabavke pocinje sa radom do 31. marta
2013. godine.

Akt iz ¢lana 6. (Clan 159a stav 8.) ovog zakona donece se u roku od 60 dana
od dana stupanja na snagu ovog zakona.

Clan 10.

Ovaj zakon stupa na snagu osmog dana od dana objavljivanja u ,Sluzbenom
glasniku Republike Srbije”.



OBRAZLOZENJE
l. USTAVNI OSNOV

Ustavni oshov za dono$enje ovog zakona sadrzan je u odredbama ¢lanu 68.
stav 3. prema kojem se zdravstvena zastita ureduje zakonom, kao i ¢lana 97. ta¢ka
10. Ustava Republike Srbije, prema kojem Republika Srbija, izmedu ostalog, ureduje
i obezbeduje sistem u oblasti zdravstvene zastite.

Il. RAZLOZI ZA DONOSENjE

Razlozi za donoSenje ovog zakona sadrzani su pre svega u potrebi da se
stvore uslovi za zdravstvenu zastitu najugrozenijih kategorija stanovniStva, kao i da
se uspostavi zdravstveni sistem koji je finansijski odrziv, odnosno zdravstveni sistem
zasnovan na racionalnoj upotrebi sredstava javne potrosnje. Iz tog razloga izmene i
dopune koje su predloZene u Zakonu o zdravstvenoj zastiti ne mogu se posmatrati
odvojeno od izmena i dopuna koje ¢e se predloZiti i u Zakonu o zdravstvenom
osiguranju, s obzirom da ova dva zakona predstavljaju sistemske zakone u oblasti
zdravstva.

Predlozene izmene i dopune Zakona o zdravstvenoj zastiti imaju za cilj da se:

1) ugroZenim kategorijama gradana Republike Srbije obezbede uslovi za
zdravstvenu zastitu iz sredstava javne potrosnje;

2) unapredi druStvena briga za zdravlje koju obezbeduje autonomna
pokrajina, ops&tina, odnosno grad, kako bi se stvorili povoljniji uslovi za ostvarivanje
zdravstvene zastite od interesa za gradane na teritoriji jedinica lokalne samouprave,
odnosno teritorijalne autonomije;

3) stvori pravni osnov za sprovodenje centralizovanih javnih nabavki za
potrebe zdravstvenih ustanova iz Plana mreze zdravstvenih ustanova koji donosi
Vlada, kao i da se osnuje Uprava za centralizovane javne nabavke zdravstvenih
ustanova iz Plana mreze, kao organ uprave u sastavu Ministarstva zdravlja;

4) stvore uslovi da se poslovanje zdravstvenih ustanova uskladi sa Zakonom
0 budzetskom sistemu, odnosno da zdravstvene ustanove kao korisnici javnih
sredstava imaju pojacanu odgovornost za finansijsku disciplinu i namensko troSenje
javnih sredstava;

5) blize uredi nacdin i postupak donosenja republi¢kog kadrovskog plana, kao i
kadrovskog plana zdravstvenih ustanova, koji sluzi kao osnov za zapo$ljavanje u
zdravstvenim ustanovama, odnosno kao osnov za finansiranje plata zaposlenih i
drugih dodataka na platu iz sredstava javnih prihoda.

1. OBJASNJENJE OSNOVNIH PRAVNIH INSTITUTA | POJEDINACNIH
RESENA

U ¢lanu 1. predlozena je dopuna €¢lana 11. stav 2. Zakona, na taj nacin $to se
proSiruje krug lica koja imaju pravo da im se u okviru drustvene brige za zdravlje na
nivou Republike, obezbedi zdravstvena zastita s obzirom da predstavljaju kategoriju
stanovnistva koja je izloZena povecanom riziku oboljevanja, odnosno lica Cija je
zdravstvena zastita potrebna u vezi sa spreCavanjem, suzbijanjem i ranim
otkrivanjem bolesti od vec¢eg socijalno-medicinskog znacaja. Pored toga, izvrSeno je
uskladivanje i sa ¢lanom 68. stav 2. Ustava Republike Srbije kojim je propisano da
samohrani roditelji sa decom do sedam godina ostvaruju zdravstvenu zastitu iz javnih
prihoda ako je ne ostvaruju na drugi nacin u skladu sa zakonom.
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Na osnovu iznetog, u ¢lanu 11. predlozeno je da se drustvenom brigom za
zdravlje na nivou Republike, obuhvate i posebno osetljive kategorije gradana
Republike Srbije, odnosno lica kojima je neophodno obezbediti obaveznu imunizaciju
u skladu sa propisima kojima se ureduje zdravstvena za$tita stanovnistva od
zaraznih bolesti; lica kojima je neophodno obezbediti ciliane preventivne preglede,
odnosno koja ¢e se ukljuciti u skrininge koje ¢e organizovati Ministarstvo zdravlja,
prema odgovarajuc¢im republi¢kim programima; kao i samohrani roditelji sa decom do
sedam godina Zivota €iji su mesecni prihodi ispod prihoda utvrdenih u skladu sa ovim
zakonom kojim se ureduje zdravstveno osiguranje.

Kako se ova lica Zakonom o zdravstvenom osiguranju ukljuuju u krug
obavezno osiguranih lica za Cije se zdravstveno osiguranje sredstva obezbeduju u
budzetu Republike Srbije, na predlozeni nacin doprinosi se najSirem obuhvatu
gradana u Republici Srbiji sistemom drustvene brige za zdravlje na nivou Republike,
odnosno sistemom obaveznog zdravstvenog osiguranja. Time se doprinosi
osnovnom principu savremenih sistema zdravstvene zastite, kao i preporukama
Svetske zdravstvene organizacije o neophodnosti najSireg obuhvata zdravstvenom
zastitom svih kategorija stanovnistva, pa i onih koji nemaju sopstvene prihode, u kom
slu€aju se sredstva obezbeduju iz javnih sredstava, u ovom sluéaju iz sredstava
budzZeta Republike Srbije.

U ¢lanu 2. predloZena je dopuna u ¢lanu 13. tako da su proSirena ovladc¢enja
autonomne pokrajine, opstine, odnosno grada u pogledu obezbedivanja drustvene
brige za zdravlje u obezbedivanju i sprovodenju mera koje doprinose ostvarivanju
zdravstvene zasStite od interesa za gradane na teritorii autonomne pokrajine,
odnosno opstine, odnosno grada, kao i mere za unapredivanje rada i funkcionisanja
zdravstvenih ustanova C&iji su osnivadi. Naime, dato je ovlad¢enje autonomnoj
pokrajini, opétini, odnosno gradu da moZe obezbediti uslove za bolju kadrovsku
obezbedenost zdravstvenih ustanova Ciji je oshiva¢, a do normativa, odnosno
standarda koji su propisani Zakonom o zdravstvenoj zastiti, kao i podzakonskim
aktima donetim za sprovodenje tog zakona. Na taj nacin dato je ovlaséenje da se za
napred navedene namene u budzetu autonomne pokrajine, grada, odnosno opstine
moZze obezbediti finansijska sredstva kako bi se finansiralo zaposljavanje potrebnog
broja zaposlenih u zdravstvenoj ustanovi, s obzirom da za te namena nije moguce
obezbediti sredstva na osnovu ugovora koji zdrastvena ustanova zakljuCuje sa
Republi¢kim fondom za zdravstveno osiguranje, odnosno sa Pokrajinskim fondom,
odnosno sa matiénom filijalom. Potrebno je naglasiti da u ovim slu€ajevima
autonomna pokrajina, opstina, odnosno grad moze obezbediti sredstva samo za onaj
broj zaposlenih koji nedostaje u zdravstvenoj ustanovi Ciji je osnivac a koje nemaju
dovoljan broj zaposlenih do propisanih standarda, odnosno normativa. Na taj nacin
doprinosi se obezbedivanju kvalitetnije zdravstvene zastite u zdravstvenoj ustanovi
Ciji su osnivaCi autonomna pokrajina, opstina, odnosno grad, s obzirom da u ovom
momentu nedostaju finansijska sredstva u RepubliCkom fondu za zdravstveno
osiguranje za napred navedene namene.

| pored Ccinjenice da je dopunjena nova tatka 8) koja se odnosi na
obezbedivanje sredstava za pruzanje hitne medicinske pomoci od strane autonomne
pokrajine, opstine, odnosno grada, to ovlaS¢enje prakticno ne predstavlja novinu u
odnosu na sadasnje pravno reSenje, ve¢ predstavlja preciznije uredivanje drustvene
brige za zdravlje na nivou autonomne pokrajine, opstine, odnosno grada u skladu sa
Clanom 162. st. 1. i 2. Zakona o zdravstvenoj zastiti. Naime, navedenim ¢lanom 162.
st. 1. i 2. Zakona ve¢ postoji propisana obaveza autonomne pokrajine, opstine,
odnosno grada da iz svojih sredstava finansira hithu medicinsku pomoc¢ pruzenu
onim licima za koja se takva medicinska pomo¢ nije mogla obezbediti iz sredstava
obaveznog zdravstvenog osiguranja (s obzirom da ova lica nisu obuhvacena
obaveznim zdravstvenim osiguranjem ili iz se drugih razloga ove zdravstvene usluge
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nisu mogle naplatiti od Republickog fonda za zdravstveno osiguranje). Predlozenom
dopunom u ¢lanu 13. stav 1. tacka 8) izvrSeno je pravno-tehnic¢ko uskladivanje sa
vazecim Clanom 162. st. 1. i 2. ovog Zakona.

U ¢&lanu 3. predloZeno je dodavanje novog €¢lana 13a kojim se takode ureduju
ovlaséenja autonomne pokrajine, opsStine, odnosno grada u drustvenoj brizi za
zdravlje, i to kao ovlasc¢enja koje autonomna pokrajina, op&tina, odnosno grad moze
prihvatiti ukoliko za te namene obezbedi sredstva u svom budZetu, odnosno ukoliko
Zele da unaprede polozaj gradana koji ostvaruju zdravstvenu zastitu na svojoj
teritoriji, odnosno u zdravstvenim ustanova Cciji su oni osnivaci. Naime, dato je
ovlaSéenje da autonomna pokrajina, opstina, odnosno grad moze da obezbedi
sredstva za zapoSljavanje veéeg broja zaposlenih u zdravstvenoj ustanovi Ciji je
osnivaé od onog broja koji je kao minimum utvrden standardima propisanim
Zakonom o zdravstvenoj zastiti, kao i podzakonskim aktima donetim za sprovodenje
tog zakona, kao i sredstva za prostor, opremu, lekove i medicinska sredstva, koja su
veca od propisanih standarda.

Pored toga, dato je i ovlaS¢enje da autonomna pokrajina, opstina, odnosno
grad moze da obezbedi i sredstva onim zdravstvenim ustanovama Ciji je osnivac, za
izvrSavanje obaveza ustanova po osnovu izvrSnih sudskih odluka, za koje ne postoji
obaveza finansiranja iz sredstava obaveznog zdravstvenog osiguranja, a za koje
namene zdravstvena ustanova ne moze da obezbedi sredstva u svom finansijskom
planu. Na predloZeni nacin daje se mogucénost osnivaéu da pomogne i unapredi rad
zdravstvene ustanove Ciji je osniva€, odnosno da preduzme mere kako zdravstvena
ustanova ne bi bila blokirana u svom radu i kako bi se sprecilo nastajanje Stetnih
posledica po imovinu koju koristi zdravstvena ustanova, odnosno kako bi se sprecile
Stetne posledice koje mogu nastati u pruzanju zdravstvene zastite gradanima na
teritoriji za koju je zdravstena ustanova osnovana.

Pored toga, data je i moguc¢nost da autonomna pokrajina, opstina, odnosno
grad obezbedi i grad za osiguranje objekata i opreme koju koristi zdravstvena
ustanova.

Na predlozeni naCin uvazeni su zahtevi velikog broja zdravstvenih ustanova,
kao i osnivaca, da se stvori pravni osnov da osniva¢ zdravstvene ustanove moZe da
utiCe na efikasniji rad zdravstvene ustanove kao i obavljanje zdravstvene delatnosti,
na taj nacin Sto Ce obezbedivati dodatna sredstva za napred navedene namene.
Pored toga, na predlozeni nacin doprinosi se i daljem nastavku postupka
decentralizacije u oblasti zdravstvene zastite i ostvarivanje punog obima osnivackih
prava.

U Clanu 4. precizira se da zavod za javno zdravlje osnovan za teritoriju
Republike, odnosno Institut za javno zdravlje Srbije ,dr Milan Jovanovi¢ Batut”
obezbeduje stru¢ne, administrativne i tehni¢ke poslove za rad republi¢kih stru¢nih
komisija, ¢ime se doprinosi boljem funkcionisanju i obavljanju poslova od strane
republiCkih stru¢nih komisija, kao i koordinaciji njihovog rada uz ucesce Instituta za
javno zdravlje Srbije.

Na predlozeni nacin doprineée se boljem i efikasnijem funkconisanju
zdravstvenog sistema.

U ¢lanu 5. predlozena je izmena Clana 159. Zakona kako bi se sticanje i
raspolaganje sredstvima zdravstvenih ustanova uskladilo sa Zakonom o budzetskom
sistemu. Naime, predloZzenim izmenama doprinosi se vecoj finansijskoj disciplini u
poslovanju zdravstvenih ustanova iz Plana mreze koje pruzajuci javne usluge, koriste
javna sredstva koja su ostvarena iz javnih prihoda, ¢ime se potencira veca
odgovornost zdravstvenih ustanova u raspolaganiju i koriS¢enju ovih sredstava.
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U ¢lanu 6. predlaze se osnivanje Uprave za centralizovane javne nabavke
zdravstvenih ustanova iz Plana mreze, kao organa u sastavu Ministarstva zdravlja.
Naime, radi uStede sredstava javne potroSnje kojima raspolazu zdravstvene
ustanove, procenjuje se da je najcelishodnije centralizovati nabavke roba i usluga za
zdravstvene ustanove iz Plana mreze, s obzirom da se na ovaj naCin mogu ustedeti
sredstva u iznosu od 20% do 40 % u odnosu na na sredstva koja se u ovom
momentu troSe za nabavku lekova, medicinskog i sanitetskog potrosnog materijala,
ugradnog materijala i dr. USteda ovih sredstava imaée efekte na obezbedivanje
drugih potreba osiguranih lica, odnosno za uvodenje novih zdravstvenih tehnologija,
odnosno novih metoda leCenja ¢ime se doprinosi povecavanje kvaliteta zdravstvene
zastite. U situaciji kada je izdvajanje za zdravstvo iz bruto nacionalnog dohotka u
Republici Srbiji, u ovom momentu, oko 250 evra po glavi stanovnika, Sto predstavlja
jedno od najnizih izdvajanja u Evropi, neophodno je racionalizovati potroSnju svih
roba i usluga koje se koriste u zdravstvenim ustanovama. Centralizacijom postupka
javnih nabavki omoguci¢e se i vra¢anje nagomilanih dugova zdravstvenih ustanova
iz Plana mreZe po osnovu lekova, medicinskog i sanitetskog potroSnog materijala,
kao i ugradnog materijala, od strane Republike Srbije (5to ¢e se urediti posebnim
zakonom) prema veledrogerijama, a koje dugove su zdravstvene ustanove stvorile
van ugovora sa Republi¢kim fondom za zdravstveno osiguranje (ovi dugovi iznose
oko 13 milijardi dinara na dan 30.09.2012. godine).

Predlozeno formiranje Uprave za centralizovane javne nabavke uskladeno je
sa ¢lanom 29. stav 1. Zakona o drzavnoj upravi kojim je propisano da se uprava
obrazuje za izvrSne i sa njima povezane inspekcijske i struéne poslove, odnosno da
se ista obrazuje u sastavu nadleznog ministarstvu.

Pored toga, ¢lanom 159v predlozeno je i da ¢ée se na postupak
centralizovanih javnih nabavki primenjivati poseban zakon kojim se ureduju
centralizovane javne nabavke, ukoliko su odredbe Zakona o zdravstvenoj zastiti u
suprotnosti sa tim zakonom. Na taj naCin daje se osnov za jedinstveno uredivanje
ove oblasti sa sistemom centralizovanih javnih nabavki u Republici Srbiji.

U ¢lanu 7. izvrSeno je pravno-tehnic¢ko uskladivanje sa izmenama i dopunama
koje su izvrSene u €lanu 13. i 13a Zakona o zdravstvenoj zastiti.

U ¢lanu 8. predloZeno je uredivanje oblasti donoSenja kadrovskih planova
zdravstvenih ustanova iz Plana mreZe, kao i republickog kadrovskog plana za
odredenu budzetsku godinu. Na ovaj nacin izvrSeno je uskladivanje i sa zakonom
kojim se ureduje budzet. Na predlozeni nacin ureduje se sistem kadrovske
obezbedenosti zdravstvenih ustanova iz Plana mreze u skladu sa finansijskim
mogucénostima Republickog fonda za zdravstveno osiguranje, odnosno u skladu sa
fiskalnim pravilima koja se donose za odgovaraju¢u budzetsku godinu, ¢ime se ovaj
sistem upotpunosti uskladuje i sa finansijskim moguénostima Republike Srbije.
Naime, broj zaposlenih u zdravstvenim ustanovama mora biti uskladen sa sredstvima
obezbedenim za te namene u finansijskom planu zdravstvene ustanove, o ¢emu
moraju postojati jasni dokazi da zdravstvena ustanova ima obezbedena sredstva za
te namene, kako bi se sprec€ila uo¢ena pojava da zdravstvene ustanove zapoS$ljavaju
vec¢i broj zaposlenih od finansijskih moguénosti same zdravstvene ustanove,
odnosno broj koji nije uskladen sa opredeljenim sredstvima na osnovu ugovora
zaklju€enog sa Republi¢kim fondom za zdravstveno osiguranje.

U €l. 9.1 10. predlozene su prelazne i zavrSne odredbe, odnosno predlozeno
je da Uprava za centralizovane javne nabavke poéne sa radom do 31. marta 2013.
godine, kao i da Vlada donese akt iz Clana 159a stav 8. ovog zakona u roku od 60
dana od dana stupanja na snagu ovog zakona. Pored toga, predloZzeno je da ovaj
zakon stupi na snagu osmog dana od dana objavljivanja u ,Sluzbenom glasniku”.
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IV.  PROCENA FINANSIJSKIH SREDSTAVA POTREBNIH ZA
SPROVODEN]JE ZAKONA

Za sprovodenje ovog zakona, odnosno za osnhivanje Uprave za
centralizovane javne nabavke neophodno je u budZetu Republike za 2013. godinu,
obezbediti sredstva u iznosu od 41.535.368,03 dinara za potrebe rada zaposlenih,
odnosno drugih materijalnih troSkova za obavljanje delatnosti Uprave (planirani broj
zaposlenih u 2013. godini, je 20).

V. RAZLOZI ZA DONOSENjE ZAKONA PO HITNOM POSTUPKU

Predlaze se dono3enje Zakona o izmenama i dopunama Zakona o
zdravstvenoj zaétiti po hithom postupku kako bi se otklonile Stetne posledice po
zdravlje osiguranih lica, odnosno kako bi se omogudilo ostvarivanje prava iz
obaveznog zdravstvenog osiguranja pod uslovima propisanim ovim zakonom, kao i
kako bi se otklonile Stetne posledice po sistem zdravstvene zastite.

Imajucu u vidu navedeno smatramo da su se stekli uslovi da se Zakon o
izmenama i dopunama Zakona o zdravstvenoj zastiti donese po hithom postupku.



