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Medunarodni standardi it domace zakonodavstvo u
oblasti zdravstva u BiH

Obaveze BiH u zdravstvenoj zastiti u skladu sa medunarodnim standardima

Ustav Svjetske zdravstvene organizacije (World Health Organisation)
Svjetska zdravstvena organizacija u svom Ustavu definira zdravlje kao stanje potpunog
fizitkog, mentalnog i socijalnog blagostanja, a ne samo odsustvo bolesti i iznemoglosti.

Svjetska zdravstvena organizacija u BiH insistira da se zdravstvena politika usmjeri na
smanjenje neravnopravnosti, naro€ito neravnopravnosti u zdravlju i zdravstvenoj zastiti
izmedu regija unutar zemlje kao i izmedu razli€itih socijalnih grupa, sto podrazumijeva:
- jednakost u finansiranju zdravstvene zastite u skladu sa potrebama, kako regionalno
tako unutar odredenih socijalnih grupa,
- jednakost u smislu pristupa i dostupnosti usluga zdravstvenih ustanova, kako
geografska tako i u smislu svijesti o toj dostupnosti.

Evropska socijalna povelja (Povelja)

je najznacajniji dokument koji reguliSse ostvarivanje ekonomskih i socijalnih prava u okviru
Evropske unije. BiH je ratifikovala Evropsku socijalnu povelju u septembru 2008.godine, ¢ime
se obavezala na uskladivanje svih domacih zakona i prakse sa standardima iz Povelje.

BiH je u okviru ratifikacije Povelje usvoijila ¢lanove koji se direktno ti€u ostvarivanja prava na
zdravstvenu zastitu, po kojima je obavezna osigurati prava iz zdravstvenog osiguranja i
uspostaviti dostupan i efikasan sistem primarne zdravstvene za$tite stanovniStva sa
naro¢itom paZnjom prema osjetliivim grupama stanovniStva (djeca, stari, osobe sa
invaliditetom, Zene, nezaposleni, beskuénici). Prava i obaveze koje proizlaze iz Povelje —
ratifikovani ¢lanovi koji se odnose na oblast zdravstvene zastite i zdravstvenog osiguranja:

Clan 11. Pravo na zdravstvenu zastitu

Drzava je obavezna uvesti mjere koje ¢e u praksi osigurati univerzalni pristup zdravstvenoj
zastiti na cijelom podrucju i razviti sistem javne zdravstvene sluZbe koji ¢e obuhvatiti
prevenciju bolesti kroz redovne godiSnje preglede posebnih grupa stanovniStva i sistem
redovih pregleda za cijelo stanovnistvo.

Takoder drzava je obavezna uraditi analizu i utvrditi bolesti koje predstavljaju najveée
probleme javnog zdravstva u zemlji. Za posebne grupe stanovnidtva: tudne
Zene/majke/bebe, djecu/adolescente, starije osobe, ugrozene grupe (beskucnike, ovisnike,
nezaposlene) potrebno je razviti posebne mjere zastite.

Kroz savjetodavne i obrazovne mjere, informativne kampanje i sluzbe savjetovanja u
Skolama i na druge nacine potrebno je stalno unapjredenje zdravstvenog obrazovanja.
Potrebno je da drzava poduzima posebne mjere u cilju sprje€avanja epidemija, endemicnih i
drugih bolesti — kroz obaveznu ili opcionu vakcinaciju, disinfekciju i epidemioloSku politiku.

Clan 12. Pravo na socijalnu zastitu (veza sa naknadama za stanje bolesti i kupovinu lijekova
za 0sobe u stanju socijalne potrebe)

Sa ciliem osiguranja djelotvornog koristenja prava na socijalnu zastitu Zemlje potpisnice
preuzimaju obavezu da: uspostave ili odrzavaju sistem socijalne zastite, koja je kao minimum
jednaka onoj koja je potrebna za ratifikaciju Evropskog kodeksa socijalne zastite koji reguliSe
ostvarivanje devet vrsta prava uklju€ujuéi i prava na :

- zdravstvenu zastitu

- davanje za bolest
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- davanje za starost (3to je posebno vazno u bh. kontekstu u kojem je dostupnost
zdravstvene zaStite za stare osobe onemuguéena minimalnim primanjima Koji
onemogucavaju dostupnost lijekovima i efikasnoj zdravstvenoj zastiti)

Clan 13. Pravo na socijalnu i medicinsku pomoé

Sa ciliem osiguranja djelotvornog koridtenja prava na socijalnu i medicinsku pomo¢, Zemlje
potpisnice preuzimaju obavezu da, izmedu ostalog: osiguraju da svaka osoba koja ne
raspolaze odgovaraju¢im resursima i koja nije u mogucnosti osigurati te resurse dobije
odgovarajuéu pomo¢ i u slu€aju bolesti, i drugim slu€ajevima zavisno od stanja osobe.
Drzava je obavezna da razvije sistem/Semu javne socijalne i medicinske pomodi koja ce
obuhvatiti. nov€ana davanja ili davanja druge vrste, Sto ukljuuje jasno definisanje
kategorija, uslova, procedura za dodjelu pomoci kao i jasan i funkcionalan nacin na koji se
osigurava pravo na pomoc i uspostavljen neovisni organ preko kojeg pojedinci mogu traZziti
zastitu prava.

Clan 23. Pravo starih osoba na socijalnu zastitu

S ciliem osiguranja djelotvornog koristenja prava starih osoba na socijalnu zastitu, Zemlje
potpisnice preuzimaju obavezu da usvoje ili podstaknu, direktno ili u saradnji sa javnim ili
privatnim organizacijama, odgovarajuée mijere kreirane sa ciliem da, izmedu ostalog,
omoguce starijim osobama da vode neovisan Zivot u svom porodi¢nom okruzenju sve dok to
Zele i mogu, putem osiguranja zdravstvene zastite i sluzbi koje su im potrebne s obzirom na
njihovo stanje.

U praksi znaCi da je drzava obavezna da uspostavi takve socijalne sluzbe, ukljuujuci i
dovoljne nov€ane i druge resurse koji ¢e omoguditi starijim osobama da $to duze ostanu
ravnopravni Clanovi drustva o kojima treba i izvjeStavati. Posebno vazno u bh. kontekstu je
obaveza drzave da razvije sistem informisanja i dostavljanja informacija o sluzbama i
pogodnostima koje se nude starijim osobama — kroz osiguranje smjeStaja koji odgovara
njihovim potrebama i zdravstvenom stanju ili pruzanjem adekvatne pomodi za adaptaciju
njihovog smjestaja.

Deklaracija o pravima pacijenata u Evropi' (Amsterdam 1994)

ratifikovana od strane BiH, je dokument koji promoviSe prava pacijenata (‘zdravi ili bolesni
korisnik servisa zdravstvene zastite') i daje smjernice drzavama za zastitu ljudskih prava u
oblasti zdravstvene zastite i donoSenje odgovarajucih strategija (zakonodavstvo, usvajanje
povelja o pravima pacijenata na drzavnom nivou, podrsku nevladinim organizacijama koje se
bave zastitom prava pacijenata, uklju€ivanje medija u informisanje javnosti o pravima i
obavezama pacijenata, bolje razumijevanje uloga svih faktora u zdravstvenoj zastiti).

Naglasavamo neke Clanove Deklaracije bitne za bh. kontekst:

Informacija o servisima zdravstvene zastite i nacin na koji korisiti servise mora biti dostupna
javnosti kako bi svi u potrebi mogli imati koristi od servisa zastite.

Pacijentima se mora omoguciti da mogu zahtijevati i dobiti sazetak dijagnoze, tretmana i
njege po otpustanju iz ustanove zdravstvene zastite.

Svako ima pravo da dobije takvu zdravstvenu =zaStitu kakva je odgovarajuca
njegovom/njenom stanju i potrebama, uklu€ujuci preventivnu zastitu i aktivnosti vezane za
promociju zdravlja. Servisi zastite trebaju biti trajno dostupni svima bez razlike, bez

! Deklaracija je zasnovana na Univerzalnoj deklaraciji o ljudskim pravima, Medunarodnom paktu o gradanskim i
politickim pravima, Medunarodnom paktu o ekonomskim, socijalnim i kulturnim pravima, Evropskoj konvenciji
o ljudskim pravima i osnovnim slobodama i Evropskoj socijalnoj povelji (svi dokumenti ratifikovani od strane
BiH).
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diskriminacije i u skladu sa finansijskim, ljudskim i materijalnim sredstvima na raspolaganiju
u datom druStvu (drzavi).

Pacijenti imaju kolektivho pravo na vid reprezentacije na svakom nivou sistema zdravstvene
zastite, u oblastim koje se odnose na planiranje i ocjenu servisa, ukljuCujuci nivo, kvalitet, i
funkcionalnost obezbjedivanja zastite.UzZivanje prava u Deklaraciji podrazumijeva osiguranje
sredstava za ove namjene.

Uzivanje prava se mora osigurati bez diskriminacije.

Pacijent mora imati pristup informacijama i savjetima koji ¢e mu omoguciti da u potpunosti
uziva prava iz ovog dokumenta.

Ostali ratificirani medunarodni dokumenti koji obavezuju BiH u oblasti zdravstva:

- Evropska konvencija o zastiti ljudskim pravima i osnovnim slobodama kojom je
utvrdeno neprikosnoveno pravo svakog ¢ovjeka na zdravstvenu zastitu koje mu mora
biti pruzeno, bez obzira na njegovu vjersku, nacionalnu i rasnu pripadnost, te isto ne
moze biti ograni¢eno politickim, finansijskim i geografskim barijerama;

- Medunarodni pakt o ekonomskim, socijalnim i kulturnim pravima
u Clanu 12. kaze: Drzave stranke ovog Pakta priznaju pravo svakoga da uziva najvisSu
dostiznu mjeru tjelesnog i dusevnog zdravlja. Da bi drzave postigle puno ostvarenje
prava na zdravlje trebaju, izmedu ostalih, poduzeti i mjere za stvaranje takvih uvjeta
koji ¢e svima osigurati lije¢niCke usluge i njegu u slu€aju bolesti.

- Konvencija o pravima djeteta kojom se priznaje pravo djeteta da uziva najviSi
moguci standard zdravlja koji je moguce dosti¢i i osiguran pristup institucijama za
lije€enje i zdravstvenu rehabilitaciju. S tim u vezi drzave potpisnice teze ka punom
provodenju ovog prava i poduzimaju odgovarajué¢e mjere;

- Standardna pravila za izjednacavanje mogucnosti za osobe sa invaliditetom u
dijelu koji se odnosi na zdravstvenu zastitu, a koji je usvojila Generalna skupstina UN
1993. godina. Vije¢e ministara BiH prihvatilo je iste svojom Odlukom od 30.09.2003.; i

- UN Konvencija o pravima osoba sa invaliditetom

BiH je ratificirala Konvenciju i fakultativni protokol 2010. godine? i tako se obavezala
na njezinu primjenu i izvjeStavanje o primjeni. Konvencija u ¢lanu 25 (zdravstvene
zastita) kaze: ,Ovaj €lan priznaje pravo osoba sa invaliditetom na uzivanje najviSeg
standarda zdravlja koji se moze postiéi, osiguravajuéi osobama sa invaliditetom u
njihovim zajednicama, bez finansijskih troSkova pristup zdravstvenim servisima,
ukljuCujuci zdravstvenu rehabilitaciju, ukljuCujuci prilagodenost posebnim potrebama
zena. Drzave trebaju uvesti mjere zastite od diskriminacije i jednakog pristupa
kvalitetnim zdravstvenim servisima, ukljuCuju¢i pristupacnost rehabilitacije u
zajednicama gdje osobe sa invaliditetom Zive i bez finansijskih troSkova. Naglasak je i
na sprijeCavanje i minimiziranje nastajanja sekundarnog invaliditeta. Takoder, drzava
se obavezuje na uvodenje mjera koje Ce obrazovati (trenirati) lijeCnike i druge
profesionalce u zdravstvu o pravima osoba sa invaliditetom uklju€ujuéi ruralna
podrucja. Potrebno je osigurati da osoba sa invaliditetom bude lijeCena na osnovu
dobrovoljnog pristanka i informisanosti. Takoder, potrebno je osigurati da informacije
o pravima iz zdravstvene zaStite budu dostupne u razli€itim formama, ukljucujuci
Brajevo pismo.©

2 Sluzbeni glasnik BiH br. 11/09
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Rezolucija UN-a o 'Zdravlju za sve u 21.vijeku'.

Evropska unija

lako reforma zdravstvenog sektora nije definisana kao uslov za pridruzivanju BiH
Evropskoj uniji, zdravstvo se spominje u 28 od ukupno 35 poglavlja koja
predstavljaju uslov u procesu pridruzivanja.

Zakonski okvir u BiH

Strateski plan razvoja zdravstva FBiH 2008-2018

Cilj ovog dokumenta je prikazati strategijske pravce razvoja zdravstva u Federaciji Bosne i
Hercegovine u desetogodiSnjem periodu. Federalno ministarstvo zdravstva kroz ovaj
dokument pokazuje viziju dugoro¢nog razvoja zdravstva u Federaciji. Kao strateski ciljevi se
navode:

povecanje dostupnosti zdravstvenih usluga i informacija bez obzira na geografsku
udaljenost, socioekonomske razlike;

povecanje sigurnosti i kvalitete zdravstvenih usluga korz koriStenje usluga i objekata
koji zadovoljavaju navise mogucée standarde kvalitete i sigurnosti (zgrade, oprema i
usluge odgovaraju namjeni);

povecanje efikasnosti u procesu prikupljanja, raspodjele i upravljanja raspolozivim
resursima;

povecanje solidarnosti uz pravicnu raspodjelu resursa, u skladu sa potrebama, na
nacin da fizi€ki i ekonoski slabiji ne¢e snositi pretjeran teret;

smanjnje nejednakosti, pruzanje zastite kojima je potrebna, i svima dostupna.

Specificni ciljevi:

1.

arwn

©CoNO

jatanje mehanizama neophodnih za uspostavljanje efikasnog i savjesnog upravljanja
u zdravstvu

uskladivanje zakonodavnog okvira sa reformskim ciljevima i propisima EU
jaCanje zastite prava pacijenata i zdravstvenih profesionalaca

unapredenje upravljanja zdravstvenim sistemom

jacanje primarne zdravstvene zastite orijentisane ka obitelji i zajednici baziranoj na
promociji zdravlja i prevenciji bolesti

racionalizacija specijalisticko-konsultativne i bolniCke zdravstvene zastite
jacanje uloge javnog zdravstva
jacanje ljudskih resursa u sistemu zdravstvene zastite

unapredenje farmaceutskog sektora kako bi se osigurala optimalna dostupnost
djelotvornim, sigurnim, kvalitetnim i ekonomicnim lijekovima

10. unapredenje upravljanja tehnologijama u zdravstvu
11. unapredenje sistema ugovaranja i placanja zdravstvenih usluga
12. udruzivanjem rizika, povec¢anjem solidarnosti — unaprijediti pravi¢nost u financiranju

zdravstvene zaStite

13. povecanje obuhvata stanovnistva zdravstvenim osiguranjem
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Strategija Primarne zdravstvene zastite FBiH podrazumijeva postivanje pet osnovnih
principa prihvacenih od strane Svjetske zdravstvene organizacije, ato su :

- pravi¢nost u distribuciji sredstava za zdravlje i zdravstenu zastitu;

- univerzalna pokrivenost sa osnovnim preventivnim i kurativnim uslugama koje
promoviraju zdravlje i preveniraju ili kontroliraju bolest;

- multisektorski pristup koji uvazava znac¢aj edukacije, ishrane , sanitacije i drugih
faktora okoli$a, kao i ulogu statusa zena i globalnog scioekonomskog razvoja u
zdravlju i bolesti;

- uklju€ivanje zajednice u zdravstvene aktivnosti;

- promocija zdravlja.

Strategija razvoja zdravstvene zastite RS donesena je za period 1996-2000,
nova nije donesena, s tim da postoji Odluka Vlade (2003.) o donoSenju glavnih Strategija i to:

- Strategija za smanjenje razlika u zdravstvenom stanju i dostupnosti zdravstvene
zastite stanovnidtva;

- Strategija za reorjentaciju zdravstvene zastite i reorganizaciju zdravstvene sluzbe;

- Strategija za povecanje efikasnosti i kvaliteta rada zdravstvenih ustanova;

- Strategija prevencije i kontrole nezaraznih bolesti.

Strategija Primarne zdravstvene zastite RS zasnovana je na sli€nim principima kao i
Stretegija u FBiH.

Zakont

PostojeCi zakoni u okviru zdravstvene zastite i osiguranja reguliSu zdravstvenu zastitu i
osiguranje na entitetskom nivou.

Ustavom FBiH predvidena je podijeljena nadleznost izmedu entiteta i kantona u zdravstvu
Sto podrazumijeva da entitet ima pravo utvrdivati politiku i donositi zakone koji se ti¢u ove
nadleznosti a kantoni donose politike i provode zakone.® Dono$enje mjera i propisa u
kantonima koordinira FBiH.

Na nivou drzave nema aktivnosti u cilju harmonizacije entitetskih zakona ili uspostavljanja
jedinstvenog pristupa zdravstvenoj zastiti za sve gradane.

Federacija BiH

- Zakon o zdravstvenoj zastiti FBiH*

- Zakon o zdravstvenom osiguranju FBiH® i Zakon o izmjenama i dopunama zakona o
zdravstvenom osiguranju FBiH®

- Odluka o utvrdivanju osnovnog paketa zdravstvenih prava u FBiH’

- Odluka o Listi esencijalnih lijekova u FBiH?

3 Ustav FBiH, ¢lan III stav 3 i 4.

* Sluzbene novine FBiH 46/2010

% Sluzbene novine FBiH 30/97, 7/02, 70/08
® Sluzbene novine FBiH 70/08

7 Sluzbene novine FBiH 21/09
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- Odluka o maksimalnim iznosima neposrednog uce$c¢a osiguranih lica u troSkovima
koristenja pojedinih vidova zdravstvene zastite u osnovnhom paketu zdravstvenih
prava® (Odluka o participaciji )

- Zakon o pravima, obavezama i odgovornostima pacijenata FBiH™

Republika Srpska

- Zakon o zdravstvenoj zastiti RS™*

- Zakon o zdravstvenom osiguranju RS

- Pravilnik o naginu ostvarivanja zdravstvene zastite™

- Pravilnik o sadrzaju i obimu prava na zdravstvenu zastitu i participaciji*®* RS

Zakoni na nivou BiH

- Zakon o zastititi od diskriminacije BiH"
- Zakon o ravnopravnosti spolova BiH"

Entitetski zakoni

Zakon o zdravstvenoj zastiti FBiH

Zakon o zdravstvenoj zastiti FBiH (stupio na snagu u avgustu 2010.) zabranjuje
diskriminaciju po bilo kom osnovu. Nacela ovog zakona propisuju, izmedu ostalog:
pristupacnost zdravstvene zastite, garantuje se neotudivo pravo na ostvarivanje zdravstvene
zastite, odnosno na pristupacnost zdravstvene usluge, kvalitete i jednakog sadrzaja
zdravstvenih usluga.

Prema misljenju nevladinih organizacija angazovanih u promovisanju i za$titi prava gradana
na zdravstvenu za$titu, Zakon nedovoljno definiSe obavezu informisanja stanovniStva o
ostvarivanju prava na zdravstvenu zastitu i zdravije; nedovolino naglasava uslove za
obavljanje zdravstvene djelatnosti od strane zdravstvenih ustanova u smislu fiziCke
dostupnosti i prilagodenosti pofrebama osoba sa invaliditefom u skladu sa Uredbom o
prostornim standardima, urbanisticko-tehni¢kim uvjetima i normativima za spjeCavanje
stvaranja svih barijera za osobe sa invaliditetom; i nedovoljno obavezuje kantonalne ministre
za pravovremeno usaglasavanje kanonalnih propisa sa fedralnim Zakonom.

8 Odluka o Listi esencijalnih lijekova neophodnih za osiguranje zdravstvene zastite u okviru standarda obaveznog zdravstvenog osiguranja u Federaciji Bosne i Hercegovine,

"Sluzbene novine FBiH", broj 75/11., dostupno na http://www.fmoh.gov.ba/index.php/preporucujemo/esencijalna-lista-lijekova. Stranica pregledana 14.03.2013
9 ~ . .
Sluzbene novine FBiH 21/09

19 Sluzbene novine FBiH 40/10
! Sluzbeni glasnik RS 18/99, 62/02
12 5].Glasnik RS 54/07, 63/08

13 5].Glasnik RS 54/07, 63/08
14 Sluzbeni glasnik BiH broj 59/09

15 Sluzbeni glasnik BiH br.32/10
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Zakon o zdravstvenom osiguranju FBiH

Zdravstveno osiguranje, kao dio socijalnog osiguranja gradana Cini jedinstven sistem u
okviru koga gradani ulaganjem sredstava, na nacelima uzajamnosti i solidarnosti ( i
obaveznosti) u okviru kantona, osiguravaju ostvarivanje prava na zdravstvenu zastitu i druge
oblike osiguranja. U okviru Federacije BiH, odnosno kantona, sredstva za zdravstveno
osiguranje mogu se ulagati i na dobrovoljnoj osnovi. Obaveznim zdravstvenim osiguranjem
osiguravaju se svim osiguranim osobama jednaka prava bez diskriminacije.

Na snazi su Zakon o zdravstvenom osiguranju FBiH'® i Zakon o izmjenama i dopunama
zakona o zdravstvenom osiguranju FBiH' &ija je primjena pocela 1.1.2009. Izmjenama
se osigurava direktna zdravstvena zastita djece i mladih do 18 godina i do 26 godina ako su
na redovnom S$kolovanju kao i starih osoba preko 65 godina, ukoliko nisu osigurani po
drugom osnovu.

Osigurane osobe imaju pravo na zdravstvenu zastitu §to podrazumijeva pravo na primarnu,
specijalistiCko-konzilijarnu i bolni¢ku zdravstvenu zastitu, pravo na koristenje lijekova koji su
utvrdeni osnovnom i dopunskom listom lijekova, pravo na stomatolo$ko-protetsku pomoc i
stomatoloSkoprotetske nadomjestke, pravo na ortopedska i druga pomagala i pravo na
zdravstvenu zastitu u inostranstvu.

Zakon o zdravstvenom osiguranju definira pravo na ortopedska i druga pomagala, kao i
pravo na koristenje lijekova koje se dalje reguli$u kantonalnim propisima.*®

Zakoni o zdravstvenom osiguranju u RS i Fedraciji BiH su relativno uskladeni. Najbitnija
razlika, koja omogucuje Siru zastitu gradana u RS i veéi obuhvat osoba pokrivenih
zdravstvenim osiguranjem ogleda se u tome $to:

Zakon o zdravstvenom osiguranju FBiH ukljuuje postojanje roka (od 30 do 90 dana, zavisno
od slu€aja) za prijavu na biro za zapoSljavanje po zavrSenom Skolovanju ili prestanku rada
kako bi se ostvarilo pravo na zdravstveno osiguranje preko biroa za zapoS$ljavanje.
Propustanje prijave u odredenom roku, Cesto zbog neinformisanosti gradana ali i
neispunjavanja obaveza poslodavaca, dovodi do gubitka prava na zdravstveno osiguranje
gradana u FBiH. Nevladine organizacije ve¢ godinama zagovaraju ukidanje nelogi¢ne i
neopravdane odredbe o roku na prijavu u zakonu FBiH.

U pripremi je izrada novog zakona o zdravstvenom osiguranju FBIH, koji bi trebao ukljuciti
sve izmjene i pokrenute zahtjeve za izmjene, ukljuéujuci i zahtjeve nevladinih organizacija,
primarno vezane za ukidanje rokova za prijavu na zavode za zapoSljavanje poslije zavrSene
Skole ili gubitka posla kojima se ograni¢ava pravo na ostvarivanje prava na univerzalno
zdravstveno osiguranje i zastitu.

18 Sluzbene novine FBiH 30/97, 7/02, 70/08

17 v . .
Sluzbene novine FBiH 70/08
18 U R E D B A/IZMJENE I DOPUNE UREDBE o obimu, uslovima i nadinu ostvarivanja prava osiguranih lica na koris¢enje ortopedskih i drugih pomagala,endoproteza,

stomatolo§ko-protetske pomo¢i i stomatolosko-protetskih nadomjestaka Kanton Sarajevo iz 2008 i 2009; dostupno na http://www.kzzosa.ba/index.php?type=0&a=29,

stranica posjecena 14.06.2013. ili Odluka o listi lijekova koji se propisuju i izdaju na teret sedstava Zavoda zdravstvenog osiguranja Kantona Sarajevo kao i nacinu njihovog
propisivanja (Sluzbene novine Kantona br. 9/09) i Odluka o dopuni Odluke o listi lijekova koji se propisuju i izdaju na teret sredstava Zavoda zdravstvenog osiguranja
Kantona Sarajevo kao i na¢inu njihovog propisivanja i izdavanja (Sluzbene novine Kantona br. 26/09), dostupno na http://www.kzzosa.ba/index.php?type=0&a=3, stranica

posjecena 14.06.2031
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Zakon o zdravstvenoj zastiti RS" i Zakon o zdravstvenom osiguranju RS?

Zakonom o zdravstvenoj zastiti RS i Zakonom o zdravstvenom osiguranju RS propisuje se
pravo na zdravstvenu zastitu i osiguranje svima bez diskriminacije po bilo kojem osnovu
uklju€ujuci i invaliditet. Obaveznim zdravstvenim osiguranjem obuhvaceni su svi gradani i
imaju pravo na: zdravstvenu zastitu, naknadu plate za vrijeme bolovanja i druga prava
utvrdena zakonom i aktima Fonda zdravstvenog osiguranja RS. Osiguranici su, izmedu
ostalih, lica kojima je priznato pravo na zdravstveno osiguranje prema Zakonu o pravima
boraca, ratnih vojnih invalida i porodica poginulih boraca, nezaposlena lica dok su redovno
prijavljena u Zavodu za zaposSljavanje, korisnici penzije i prava po osnovu smanjene radne
sposobnosti, lica koja su korisnici stalne nov€ane pomoci i lica smjeStena u ustanovu
socijalne zastite prema Zakonu o socijalnoj zastiti** ako nisu osigurana po drugom osnovu.
Propisuje se pravo na zdravstvenu zastitu kod lijekara porodiéne medicine, konsultativnih i
dijagnostickih sluzbi, u bolnici, klinici i specijalizovanim bolnicama, a koriste je u najbliZoj
zdravstvenoj ustanovi u mjestu prebivaliSta. Rehabilitaciju u specijalizovanim ustanovama
kao prodztzJZeno bolni¢ko lije€enje, osiguranici mogu koristiti na uputu nadlezne ljekarske
komisije.

Veéi broj prava je regulisan je detaljno, kao i u FBiH podzakonskim aktima.?®

Osiguranalicau FBiHi RS

Prema zakonima o zdravstvenom osiguranju RS i FBiH i zakonskim izmjenama iz januara
2009. u FBiH, a u RS iz maja 2008. osiguranici, uklju€ujuéi i ¢lanove porodice su, izmedu
ostalih:

- lica u radnom odnosu gdje je organizacija, tj. poslodavac obveznik uplaéivanja
doprinosa
Kaznene odredbe iz Zakona o zdravstvenom osiguranju FBiH predvidaju kazne  u
iznosu od 500 do 2000 KM za poslodavca (bilo pravno ili fizicko lice) ukoliko,
izmedu ostalog, ne obracuna i uplati doprinose za obavezno zdravstveno osiguranje,
penzijsko osiguranje, zdravstveno osiguranje nezaposlenih. Predvidena je posebna
kazna za svaku vrstu neuplacenog doprinosa.

- lica koje samostalno obavljaju privrednu ili profesionalnu djelatnost (zanatlija,
ugostitelj, vlasnik preduzeca sam za sebe uplacuje doprinose);

- lica koje obavljaju poljoprivrednu djelatnost (zemljoradnik je obveznik uplate za sebe
i Clanove porodiénog domacinstava), s tim da su uo€eni su problemi u RS u
izdavanju katastarskih rjeSenja u opStinama, na osnovu kojih se vrsi uplata);

19 Sluzbeni glasnik RS 18/99, 62/02

20Sluzbeni glasnik Republike Srpske, broj:18/99, 51/01, 70/01, 51/03, 57/03, 17/08, 01/09,01/09, 106/09

21 Sluzbeni glasnik Republike Srpske, broj: 37/12

22 Pravilnik o uslovima i na¢inu ostvarivanja prava na produzenu medicinsku rehabilitaciju u specijalizovanim ustanovama za rehabilitaciju (,,Sluzbeni glasnik RS broj:
63/10 i Upustvom o primjeni Pravilnika o uslovima i nadinu ostvarivanja prava na produZzenu medicinsku rehabilitaciju u specijalizovanim ustanovama za rehabilitaciju
(..Sluzbeni glasnik RS broj: 68/10)

23 Pravilnik o sadrZaju, obimu i na¢inu ostvarivanja prava na zdravstvenu zastitu («Sluzbeni glasnik RS» 102/11, 117/11, 128/11, 101/12), Pravilnik o sadrzaju, obimu i
nacinu ostvarivanja prava na zdravstvenu zastitu, Odlukom o participaciji («Sluzbeni glasnik

RS» 63/10, 73/10, 101/10, 42/11, 70/11, 102/11, 13/12, 28/12,40/12, 87/12, 18/13, 42/13 Pravilnik o uslovima i na¢inu ostvarivanja prava na produzenu medicinsku
rehabilitaciju u specijalizovanim ustanovama za rehabilitaciju («Sluzbeni glasnik RS» 63/10; Odluka o usvajanju Cjenovnika zdravstvenih usluga Fonda zdravstvenog
osiguranja Republike Srpske (Sluzbeni glasnik RS 63/10, 73/10, 101/10, 42/11, 70/11, 102/11, 13/12, 40/12, 56/12, 87/12, 101/12), Pravilnik o utvrdivanju svojstva
osiguranog lica, mati¢noj evidenciji i zdravstvenoj knjiZici ("Sluzbeni glasnik RS" 102/11, 40/12, 56/12)
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http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/Pravilnik%20o%20son%20ostvarivanja%20prava%20na%20zz.PDF
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2011_117_2.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2011_128_01.PDF
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2012_101_05.PDF
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/Pravilnik_SON_ostvarivanja%20ZZ_interno_prec_tekst.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/Pravilnik_SON_ostvarivanja%20ZZ_interno_prec_tekst.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2010_063-4.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2010_073-5.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2010_101-3.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2011_042-05.PDF
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2011_070-02.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/Odlukao%20participaciji.PDF
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2012_13_03.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2012_%20028_04.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2012_040_5.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2012_087-4.PDF
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2013_018_02.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2013_042_03.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2010_063-2.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2010_063-3.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2010_073-4.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2010_101-2.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2011_042-04.PDF
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2011_070-01.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/Odluka%20o%20usvajanju%20Cjenovnika%20zdr%20usluga.PDF
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2012_13_02.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2012_040_3.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2012_56_03.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2012_087-3.PDF
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2012_101_04.PDF
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/Pravilnik%20o%20utvrdjivanjusvojstva%20os%20lica%20mat%20ev%20i%20z%20knj.PDF
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2012_040_2.pdf
http://www.zdravstvo-srpske.org/files/regulativa/osig/2012_56_02.pdf
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- nezaposlena lica za koja uplate vr§e zavodi za zapoSljavanje, u oba entiteta;

- penzioneri za koje uplatu vr§e zavodi penzijskog i invalidskog osiguranja;

- lica smjestena u ustanovama socijalne zastite i korisnici stalne nov€ane pomoéi —
obveznici za uplatu su Zavod za socijalnu zastitu u FBiH, a u RS opstina na kojoj
osiguranik ima prebivaliste;

- za djecu od rodenja do 15 godina, kao i lica nakon navrdenih 65 godina Zivota koja
nisu osigurana po drugoj osnovi, uplate vrSi organ uprave kantona nadlezan za
poslove socijalne i djecije zastite (FBiH);

- U RS, djeca mlada od 15 godina, u slu€aju kad roditelji nemaju osiguranje, imaju
mogucnost osiguranja samo po osnovu godina zivota, prijavom u poslovnici Fonda
zdravstvenog osiguranja u mjestu prebivalista, na osnovu rodnog lista djeteta;

- za ucCenike do 18 godina i studente do 26 godina, koji nisu osigurani po drugom
osnovu, uplate vrSi organ uprave kantona nadlezan za obrazovanje (FBiH). U RS
prijave idu preko Fonda za zdravstveno osiguranje.

Odluka o utvrdivanju osnovnog paketa zdravstvenih prava u FBiH*

je stupila na snagu 1. aprila 2009. Odluka o utvrdivanju osnovnog paketa zdravstvenih
prava® ima za cilj ujednagavanja osnovnih prava na nivou FBiH dok se na nivou kantona
moze se utvrditi i ve¢i obim osnovnog paketa zdravstvenih prava ukoliko se za to obezbijede
sredstva. Osnovni paket zdravstvenih prava utvrduje prava osiguranika i ¢lanova njihovih
porodica kao $to su pravo na zdravstvenu zastitu, pravo na lijekove prema federalnoj Odluci
o Listi esencijalnih lijekova, pravo na koristenje ortopedskih i drugih pomagala, stomatolosko-
protetsku pomoc¢ i stomatoloSko-protetske nadomjestke saglasno Listi ortopedskih i drugih
pomagala koji se mogu propisivati u okviru obaveznog zdravstvenog osiguranja.

Osnovni paket definira neophodan nivo zdravstvenih usluga koji se pod jednakim uslovima
pruza svim osiguranicima u FBiH. Uvodi se i paket minimalnih prava na zdravstvenu zastitu
za neosigurana lica. Ovom Odlukom je predvideno da se paket zdravstvenih prava za
neosigurana lica finansira iz budzeta kantona, odnosno opcine prema mjestu zadnjeg
prebivaliSta neosiguranog lica.

Definisan je paket zdravstvenih prava za neosigurana lica. Tu su prava djece do 18 godina
starosti i studenata do 26 godine Zivota potpuno izjednaena sa pravima osiguranih lica.
Paket prava za neosigurana lica preko 18 godina starosti ukljuCuje:

- hitnu medicinsku pomo¢ u stanjima koja mogu ugroziti zivot,

- lijeCenje teskih zaraznih bolesti,

- zdravstvenu zastitu u toku trudnoée i poroda,

- zdravstvenu zastitu duSevnih bolesnika koji mogu ugroziti svoj zivot i Zivot drugih
lica,

- zdravstvenu zastitu u slu€aju specifi¢nih hroni¢nih bolesti,

- zdravstvenu zastitu oboljelih od progresivnih neuromisi¢nih oboljenja, cerebralne
paralize, multiple skleroze, paraplegije i kvadriplegije, epilepsije,

- zdravstvene usluge koje se obavljaju s ciliem doniranja organa u svrhu presadivanja
i zdravstvene usluge vezane za darovanje Krvi.

24 Sluzbene novine FBiH 21/09

25 Odluka o utvrdivanju osnovnog paketa zdravstvenih prava (,,Sluzbene novine FBiH*, broj 21/09)
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Medutim, ova prava su do danas ostala samo mrtvo slovo na papiru jer vecina kantona,
odnosno opcina nije predvidjela sredstva za ove namjene u svojim budzetima.

U Republici Srpskoj, Odlukom o minimalnom paketu osnovne zdravstvene zastite, uopce nije
definisan osnovni zdravstveni paket zdravstvenih prava za neosigurana lica.

FBiH je usvojila Odluku o Listi esencijalnih lijekova u FBiH?* kojom je utvrdena Lista
esencijalnih lijekova neophodnih za osiguranje zdravstvene zastite, kao i cijene lijekova na
ovoj listi. Na osnovu ove liste se usaglasSavaju, odnosno donose kantonalne pozitivne liste
ljekova koju usvajaju vlade kantona.

Federalno ministarstvo zdravlja zaduzeno je za pracenje i periodi¢nu evaluaciju Federalne
esencijalne liste lijekova, kao i pozitivnih listi lijekova kantona, te se obavezuje na
poduzimanje mjera u cilju osiguranja dostupnosti stanovnistvu kvalitetnim, sigurnim,
provjerenim i ekonomiénim lijekovima.?’

Medutim razli¢iti kantoni imaju i razli¢ite esencijalne liste lijekova (lijekovi koji se propisuju na
recept), jer su sredstva koja pojedini kantoni izdvajaju za ove potrebe nedovoljna.

Odluka o maksimalnim iznosima neposrednog ucées¢a osiguranih lica u troSkovima
koristenja pojedinih vidova zdravstvene zastite u osnovnhom paketu zdravstvenih
prava®® FBIH (Odluka o participaciji ) stupila je na snagu 1.4.2009.

Prema Odluci, od plaéanja participacije oslobodena su slijedeca lica:

- djeca do navrSene 15-te godine Zivota, u€enici i redovni studenti do navrSene 26-te
godine Zivota,

- Zene u ostvarivanju trudnoce i materinstva,

- vojni invalidi i civilne Zrtve rata sa utvrdenim invaliditetom preko 60%,

- ¢lanovi porodica poginulih boraca, koji su bili pripadnici Vojske Federacije BiH,

- penzioneri Cija penzija ne prelazi iznos minimalne prenzije,

- lica starija od 65 godina ako nisu korisnici penzije i drugih prihoda,

- osigurana lica — Sti¢enici socijalnih ustanova i korisnici socijalne zastite,

- raseljena lica i izbjeglice ako nisu korisnici penzije i drugih prihoda,

- osigurana lica koji su dobrovoljni davaoci krvi vise od 10 puta, darovatelji organa,

- osigurana lica koja su prijavljena kod zavoda za zaposljavanje kao nezaposleni.

Ovim odlukama se generalno ujednaCava zdravstvena za$tita na nivou FBiH i smanjuje
diskriminacija na teritorijalnom nivou.

26 Odluka o Listi esencijalnih lijekova neophodnih za osiguranje zdravstvene zastite u okviru standarda
obaveznog zdravstvenog osiguranja u Federaciji Bosne i Hercegovine, "Sluzbene novine FBiH", broj 75/11.,
dostupno na http://www.fmoh.gov.ba/index.php/preporucujemo/esencijalna-lista-lijekova. Stranica pregledana
14.03.2013

27 Ibid.

28 Sluzbene novine FBiH 21/09
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Naravno, neophodno je bilo da u svim kantonima sva nadlezna tijela u oblasti zdravstvene
zastite i osiguranja kao i zdravstvene ustanove usaglase svoje propise i akte sa odredbama
Odluke o paketu zdravstvenih prava u roku od 120 dana od dana stupanja na snagu ove
odluke (do 1.7.2009.).

Kantoni su takoder bili obavezni da u roku od 60 dana i to do 1.5.2009. usklade kantonalne
odluke o participaciji i pozitivne liste lijekova kantona sa federalnom Odlukom o participaciji,
Sto se nije desilo. Kantoni su donijeli sopstvene odluke o praticipaciji (neusaglasene sa
federalnom Odlukom i licno uée8ce gradana u troSkovima lije¢enja rjeSavaju razli¢ito - kroz
godiSnje markice ili u¢esée u svakoj pruZzenoj usluzi. U Federaciji BiH, prema Federalnoj
Odluci o participaciji, participacija za bolni¢ko lije¢enje je u iznosu od 5 do 10 KM. Kantoni
koji se odluCuju za godisnje markice krSe federalnu Odluku, jer markice naplacuju i
kategorijama koje trebaju biti oslobodene licnog u¢esca u troskovima lijecenja.

Pravilnik o naéinu ostvarivanja zdravstvene zastite®® i Pravilnik o sadrzaju i obimu
prava na zdravstvenu zastitu i participaciji®® u Republici Srpskoj na slian nacin kao i u
Federaciji dodatno ukljuCuje djecu do 15 godina zivota i osobe preko 65 godina Zivota na
obavezno zdravstveno osiguranje (pravilnici su stupili na snagu 2007. godine).

Odluka o participaciji RS

Participacije su oslobodeni u svim situacijama, izuzev kod podizanja lijekova sa liste B i C:

- Zene u toku trudnoée, porodaja i za vrijeme trajanja porodiljskog odsustva,

- djeca do navr$enih 15 godina Zivota,

- lica starija od 65 godina,

- korisnici stalne nov€ane pomodi i lica smjedtene u ustanove socijalne zastite, za koje
doprinos pla¢a Centar za socijalni rad,

- dobrovoljni davaoci krvi sa deset i viSe davanja, pod uslovom da od posljednjeg
davanija nije proSlo vise od godine dana,

- RVI i porodice poginulih boraca za koje participaciju upla¢uje nadlezni organ opstine,

- slijepa lica prve kategorije,

- lica sa tezim oblicima mentalne retardacije.

U Republici Srpskoj participacije su, dodatno na FBiH, oslobodena i:

- lica oboljela od progresivnih miSicnih oboljenja, cereberalne paralize i multiple
skleroze, lica u stanju praraplegije i kvadriplegije, slijepa lica prve kategorije, lica sa
teZim oblicima mentalne retardacije;

- lica koja lije€e osnovu bolest: tuberkolozu, hepatitis C, SIDA, mentalne bolesti opasne
za samo lice i okolinu, lica na dijalizi, oboljeli od dijabetesa tipa Il na inzulinu, oboljeli
od malignih oboljenja, bolesnici sa transplantiranim organima;

- u situacijama: podizanje na recept lijeka’/hormon rasta, lije€enje hemofilije, epilepsije,
sistemskih autoimunih bolesti, reumatskih bolesti, celijakije, fenilketonurije, pruzanje
hitne medicinske pomoéi u stanju zivotne opasnosti, lije€enje na intenzivnoj njezi,
nabavka kohlearnog implantata za djecu, ostvarivanje prava na pokretni ortodontski
aparat za djecu, koncentrator kiseonika, akrilatnu totalnu i subtotalnu protezu za lica
starija od 65 godina.

2 g|.Glasnik RS 54/07, 63/08
% g].Glasnik RS 54/07, 63/08
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Participacija za bolni¢ko lijeCenje u RS je jedinstvena (5,5 do 9 KM zavisno od odjela u
bolnici) i placa se samo na bolni¢ki dan lezanja i ne naplacuje se posebna participacija za
dijagnostic¢ke i druge usluge u toku bolni¢kog lijecenja.

Zakon o pravima, obavezama i odgovornostima pacijenata FBiH*' stupio je na snagu 22.
jula 2010. Svrha Zakona, kako stoji u osnovnim odredbama je:

»,ada se pacijentima u FBiH omoguci jednaka, primjerena, kontinuirana, kvalitetna i bezbjedna
zdravstvena zastita koja se zasniva na partnerskom odnosu pacijenta o zdravstvene
ustanove....Partnerski odnos se zasniva na uzajamnom povjerenju i poStivanju izmedu
pacijenta i zdravstvene ustanove, privatne prakse odnosno zdravstvenog radnika ili
zdravstvenog saradnika, na svim nivoima zdravstvene zadtite, te pravima i obavezama i
odgovornostima partnera u ovom odnosu.

Potrebno je napraviti razliku izmedu pojma prava osiguranika i prava pacijenata, jer pacijent
nije uvijek osigurano lice. Ova okolnost ima veliki zna¢aj u postipku osvarivanja nekih od
prava pacijenata, kao npr. na dostupnost zdravstvene zastite.

Zakon detaljno navodi prava pacijenata na informacije:

»Svaki pacijent ima pravo na sve vrste informacija o svom zdravlju, svojim
pravima i obavezama i nacinu kako ih Koristiti. Svaki pacijent ima pravo i na
informacije o0 zdravstvenim uslugama koje mu se mogu obezbijediti u
zdravstvenoj ustanovi odnosno privatnoj praksi...Informacije, koje su zdravstvene
ustanove i zdravstveni radnici duzni obezbijediti pacijentima obuhvataju:

a) opdte informacije koje se odnose na zdravstvenu ustanovu, i to: vodi¢ za
pacijente o zdravstvenoj ustanovi i ku¢nom redu sa svim kontakt telefonima,
zakonskim pravima i obavezama pacijenata, te druge informacije utvrdene
opStim aktom zdravstvene ustanove.

b) posebne informacije koje se odnose na: ostvarivanje prava na prigovor
pacijenta u vezi postupanja zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika u
odnosu na bezbjednost i kvalitet zdravstvene usluge, kao i postupku i rokovima
za izraZavanje ovog prigovora, informacije o anketiranju pacijenata u vezi s
njihovim zadovoljstvom zdravstvenim uslugama i o drugim mjerama u okviru
sistema poboljSanja kvaliteta u zdravstvenoj ustanovi, informacije o provodenju
nastave i medicinskih istraZivanja i opcijama da se prihvati ili odbije uéeSce u
nastavi i medicinskim istraZivanjima.

c) pojedinacne licne informacije koje se odnose na: informacije o imenu i
prezimenu, stru¢nom nazivu zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika,
informacije o aspektima lijeCenja, informacije o listi cekanja za odredene vrste
zdravstvenih usluga, informacije o promociji zdravlja i prevenciji bolesti, te
informacije o pravima iz zdravstvenog osiguranja i postupcima za
ostvarivanje tih prava.”

Zakon uvodi i nov€ane kazne (u iznosu od 10.000 do 15.000 KM) za prekrSaje od strane
zdravstvene ustanova ako, izmedu ostalog:

" uskracéuje pravo pacijentu na dostupnost zdravstvene zastite (hithu medicinsku pomoc,
pomoc¢ zrtvi nasilja u porodici uklju€ujucéi i neosiguranim osobama);

3 Sluzbene novine FBiH 40/10
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. ne pruzi sve vrste informacija (o pravima, obavezama i nacinu na koji ih koristiti, o
zdravstvenim uslugama koje mu se mogu obezbijediti u zdravstvenoj ustanovi);

. uskrati pravo pacijentu na obavjestenja (obuhvatna, ta¢na i blagovremena informacija o
dijagnozi, lije€enju, rizicima, alternativnim metodama lijeCenja, dejstvo lijekova i
moguce nuspojave);

" uskrati pravo pacijentu na slobodan izbor doktora medicine odnosno doktora
stomatologije, kao i slobodan izbor predlozenih medicinskih postupaka i mjera;

" povrijedi licno dostojanstvo pacijenta;

. ne rjesi po prigovoru pacijenta u predvidnim rokovima od 3 do 7 dana.

Za iste prekrdaje kazni¢e se i odgovorno lice u ustanovi u iznosu od 500 do 3.000 KM i
zdravstveni radnik u iznosu od 250 do 1500 KM.

Republika Srpska nema poseban zakon o pravima pacijenata, ve¢ je ta oblast okvirno
uredena Zakonom o zdravstvenoj zastiti. Zakon prepoznaje neophodnost multisektorske
saradnje u mjesnoj zajednici, kroz uspostavljanje 'odbora za zdravlje' sa &lanovima koji se
biraju iz reda gradana i drugih zaintesovanih organizacija kao $to su obrazovne i socijalne
ustanove, preduzeca, stru¢ne i humanitarne organizacije.

Prava pacijenata u Brc¢ko distriktu uredena su Zakonom o zdravstvenoj zastiti u Br¢ko
distriktu BiH*.

Zakoni na nivou BiH

Zakon o zastititi od diskriminacije BiH*

Zakon o zastiti od diskriminacije je klju¢ni zakon koji zabranjuje diskriminaciju po bilo kojoj
osnovi uklju€ujuci i spol, te u bilo kojoj oblasti a narocito u oblastima:

e zapoSljavanja, rada i radnih uslova

e obrazovanja, nauke i sporta

¢ socijalne zastite

e zdravstvene zasStite

e pravosuda i uprave, ukljuCujuci aktivnosti policije i drugih sluzbenika za provodenje
zakona

¢ stanovanja

e javnog informiranja i medija

e pristupu robama i uslugama namijenjenim javnosti i javnim mjestima

e obavljanja privredne djelatnosti

¢ jednakom uc€eS¢u u javnom Zzivotu .

Zakon o ravnopravnosti spolova BiH

kaZe da svi imaju jednako pravo na zdravstvenu zastitu, dostupnost zdravstvenim uslugama,
ukljuCujuci i one koje se odnose na planiranje porodice, bez obzira na spol; da ce
zdravstvene institucije poduzeti sve mjere u cilju spreCavanja diskrimnacije po osnovu spola
u uzivanju svih oblika zdravstvene zastite; i da e nadlezni organi vlasti poduzeti posebne
mjere u cilju zastite i unapredenja reproduktivnog zdravlja Zena.

32 Sluzbeni glasnik BD BiH 38/11
33 “Sluzbeni glasnik BiH* broj 59/09
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Zavodi zdravstenog osiguranja i inspekcije u zdravstvu

Zavod zdravstvenog osiguranja FBiH/ Fond zdravstvenog osiguranja RS

Kantonalni zavodi i Fond zdravstvenog osiguranja RS su institucije kojima se gradani
obrac¢aju za savjet i instrukcije u ostvarivanju prava na zdravstveno osiguranje i kojima
prijavljuju kréenje prava.

U FBiH postoji 10 kantonalnih i Federalni zavod zdravstvenog osiguranja, a u RS Fond
zdravstvenog osiguranja RS sa osam poslovnica rasporedenih po veéim gradovima u RS.

Uloga inspekcija
Uloga zdravstvene inspekcije prema Zakonu o zdravstvenoj zastiti FBiH.

Zdravstvena inspekcija vr8i zdravstveno-inspekcijski nadzor nad primjenom i izvrS8avanjem
zakona i drugih propisa u oblasti zdravstva, kao i nhadzor nad struénim radom zdravstvenih
ustanova, zdravstvenih radnika i privatnih zdravstvenih radnika. Federalni zdravstveni

inspektor obavlja nadzor nad ustanovama ¢iji je osniva¢ Fedracija, a kantonalni zdravstveni
inspektor u zdravstvenim ustanovama Ciji je osniva¢ kanton, opstina, kao i u privatnoj praksi.

Zdravstvena inspekcija, izmedu ostalog:

- nadzire zakonitost rada zdravstvenih ustanova i zdravstvenih radnika u obavljanju
zdravstvene djelatnosti;

- razmatra podneske pravnih i fizi€kih lica koji s odnose na nadzor i o poduzetim
radnjama i mjerama pismeno obavjesStava podnosioca.

Inspektori imaju pravo i duznost da, izmedu ostalog:
- narede otklanjanje utvrdenih nepravilnosti i nedostataka u odredenom roku i zabrane
provodenje mjera i radnji koje su suprotne sa zakonom ili provedbenim propisima.

Zakon o zdravstvenoj zastiti FBiH predvida kaznene odredbe, u iznosu od 10.000 do 15.000
KM za zdravstvenu ustanovu, ukoliko, izmedu ostalog, gradaninu uskraduje prava na
ostvarivanje zdravstvene zastite predvidene zakonom.

Uloga zdravstvene inspekcije U Republici Srpskoj, prema Zakonu o zdravstvenoj zastiti RS
je sli¢na kao i u Fedraciji BiH. Zakon predvida i mogucnost vanrednog nadzora nad stru¢nim
radom zdravstvene ustanove, u oviru unutradnjeg nadzora rada za koji zahtjev moze
podnijeti gradanin koji nije zadovoljan lije€enjem ili njegova porodica ili organizacija
zdravstvenog osiguranja. Ministar ocjenjuje opravdanost zahtjeva i odluuje da li ¢e se
izvrsiti.
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Uloga Inspekcije rada

Entitetski Zakoni o inspekcijama® predvidaju da se gradani mogu obratiti Inspekciji rada radi
zastite svojih prava i zatraZiti inspekcijski nadzor i odredivanje mjera prema poslodavcu koji
izbjegava obavezu prijave zaposlenika na penziono i zdravstveno osiguranje.

Uloga Poreske uprave

Od januara 2011. godine, u poreskim upravama Federacije BiH i Republike Srpske
uspostavljena je jedinstvena baza podataka koja sadrZava informacije o svim poslodavcima
kao i svim prijavljenim i uplaéenim doprinosima, uklju€ujuéi i podatke o uplati obaveznog
zdravstvenog osiguranja prijavljenim zaposlenicima. Na ovaj nacin poreske uprave prate sve
poslodavce koji su po zakonu odgovorni za redovnu uplatu doprinosa, te vrde kontrolu
prijavljenih i izvrSenih uplata.

Zaposlenici kojima nije uplaceno redovno zdravstveno osiguranje mogu se direktno obratiti
Poreskoj upravi FBiH ili 10 kantonalnih Poreznih ureda u FBiH, kao i u Poreskoj upravi RS i
Podruénim centrima Poreske uprave RS.

% Sluzbene novine FBiH 69/05 i Sluzbeni glasnik RS 113/05
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