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Na osnovu ta~ke 2. Amandmana XL na Ustav Republi-

ke Srpske (“Slu`beni glasnik Republike Srpske”, broj
28/94),  d o n o s i m

U K A Z

O PROGLA[EWU ZAKONA O ZDRAVSTVENOJ ZA[TITI

Progla{avam Zakon o zdravstvenoj za{titi, koji je
Narodna skup{tina Republike Srpske usvojila na Tri-
deset ~etvrtoj sjednici, odr`anoj 5., 6. i 9. novembra
2009. godine - a Vije}e naroda 20. novembra 2009. godine
potvrdilo da usvojenim Zakonom o zdravstvenoj za{titi
nije ugro`en vitalni nacionalni interes konstitutiv-
nih naroda u Republici Srpskoj.

Broj: 01-020-1064/09 Predsjednik
24. novembra 2009. godine Republike,
Bawa Luka Dr Rajko Kuzmanovi}, s.r.

Z A K O N

O ZDRAVSTVENOJ ZA[TITI

I - OSNOVNE ODREDBE

^lan 1.
Ovim zakonom ure|uju se obezbje|ewe zdravstvene za-

{tite, na~ela zdravstvene za{tite, prava i obaveze gra-
|ana i pacijenata u ostvarivawu zdravstvene za{tite,
nivoi zdravstvene za{tite, osnivawe, prestanak rada i
organizacija zdravstvenih ustanova, organi zdravstvene
ustanove, organizovawe rada, radno vrijeme i {trajk u
zdravstvenoj ustanovi, zdravstveni radnik i zdravstveni
saradnik, sertifikacija i akreditacija zdravstvenih
ustanova, posebne odredbe, finansirawe zdravstvene
ustanove, nadzor, stru~ne komisije, kao i druga pitawa
od zna~aja za organizaciju i sprovo|ewe zdravstvene za-
{tite.

^lan 2.
(1) Zdravstvena za{tita je skup usluga i aktivnosti

za unapre|ivawe i o~uvawe zdravqa qudi, spre~avawe
oboqewa i povreda, rano otkrivawe oboqewa, blagovre-
meno lije~ewe i rehabilitaciju.

(2) Usluge i aktivnosti zdravstvene za{tite su kva-
litetne, bezbjedne, efikasne, efektivne, zasnovane na na-
u~nim dokazima i u skladu sa na~elima profesionalne
etike.

^lan 3.
(1) Zdravstvena djelatnost je djelatnost od op{teg in-

teresa za Republiku Srpsku (u daqem tekstu: Republika).

(2) Zdravstvena djelatnost obavqa se u javnim i pri-
vatnim zdravstvenim ustanovama, po medicinskoj dok-
trini i uz upotrebu medicinske tehnologije.

(3) Zdravstvenu djelatnost obavqaju zdravstveni rad-
nici i zdravstveni saradnici pod uslovima i na na~in
propisan ovim zakonom i propisima donesenim na osno-
vu ovog zakona.

^lan 4.
(1) Narodna skup{tina Republike Srpske, na prije-

dlog Vlade Republike Srpske (u daqem tekstu: Vlada), do-
nosi Sredworo~nu strategiju razvoja zdravstvenog siste-
ma Republike Srpske (u daqem tekstu: Strategija).

(2) Radi sprovo|ewa Strategije iz stava 1. ovog ~la-
na, Vlada donosi Akcioni plan razvoja zdravstvenog si-
stema Republike Srpske (u daqem tekstu: Akcioni plan).

(3) U skladu sa Akcionim planom iz stava 2. ovog ~la-
na, ministar zdravqa i socijalne za{tite (u daqem tek-
stu: ministar) donosi sredworo~ni plan qudskih resur-
sa za zdravstveni sistem Republike Srpske.

^lan 5.
Gramati~ki izrazi upotrijebqeni u ovom zakonu za

ozna~avawe mu{kog ili `enskog roda podrazumijevaju
oba pola.

II - OBEZBJE\EWE ZDRAVSTVENE ZA[TITE

^lan 6.
Zdravstvena za{tita obezbje|uje se na nivou Republi-

ke, jedinice lokalne samouprave (u daqem tekstu: lokal-
na samouprava) i poslodavca preduzimawem specifi~-
nih aktivnosti na promociji zdravqa, prevenciji i
lije~ewu bolesti i stawa, rehabilitaciji oboqelih i
povrije|enih, obezbje|ewu lijekova i medicinskih sred-
stava, za{titi `ivotne i radne sredine i druge speci-
fi~ne aktivnosti.

^lan 7.
(1) Obezbje|ewe zdravstvene za{tite na nivou Repu-

blike zasniva se na elementima ekonomske, socijalne i
zdravstvene politike kojima se stvaraju uslovi za spro-
vo|ewe zdravstvene za{tite, uskla|ivawe djelovawa i
razvoj sistema zdravstvene za{tite, i to:

a) uspostavqawe prioriteta, planirawe, dono{ewe
strategija i programa za sprovo|ewe zdravstvene za{ti-
te, kao i dono{ewe propisa u ovoj oblasti,

b) nadzor nad radom zdravstvenih ustanova,
v) sprovo|ewe poreske i ekonomske politike kojima

se podsti~e odr`ivost i razvoj zdravstvenog sistema,
g) obezbje|ivawe uslova za zdravstvenu edukaciju sta-

novni{tva,
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d) obezbje|ivawe uslova za razvoj integrisanog zdrav-
stvenog informacionog sistema u Republici,

|) razvoj nau~noistra`iva~ke djelatnosti u oblasti
zdravstvene za{tite,

e) obezbje|ivawe uslova za stru~no usavr{avawe
zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika,

`) osnivawe zdravstvenih ustanova od interesa za Re-
publiku,

z) obezbje|ivawe sredstava za izgradwu i opremawe
zdravstvenih ustanova, kao i kontinuirano odr`avawe
objekata i opreme za zdravstvene ustanove ~iji je osniva~
Republika,

i) obezbje|ivawe zdravstvene za{tite lica koja se na-
laze u pritvoru i na izdr`avawu kazne zatvora,

j) obavje{tavawe gra|ana u vezi sa za{titom zdravqa
za slu~aj izbijawa epidemija i drugih ve}ih nepogoda i
nesre}a (zemqotres, po`ar, poplava, opasnost od jonizu-
ju}eg i nejonizuju}eg zra~ewa, trovawa i dr.),

k) otklawawe zdravstvenih posqedica prouzrokova-
nih elementarnim i drugim nepogodama i vanrednim
prilikama,

l) podsticawe aktivnosti na omasovqavawu
dobrovoqnog davawa krvi i sprovo|ewe programa
prikupqawa krvi, kao i davawa i primawa organa i tki-
va za presa|ivawe i

q) sprovo|ewe specifi~nih aktivnosti na za{titi i
o~uvawu `ivotne sredine.

(2) Vlada mo`e osnovati komisiju za multisektorsku
saradwu radi ostvarivawa uloge Republike u
obezbje|ewu zdravstvene za{tite.

^lan 8.
(1) Na nivou Republike obezbje|uje se zdravstvena za-

{tita pod jednakim uslovima, populacionim i nozolo-
{kim grupama od posebnog socijalno-medicinskog zna-
~aja.

(2) Zdravstvena za{tita iz stava 1. ovog ~lana obu-
hvata:

a) djecu do navr{enih 15 godina `ivota, {kolsku dje-
cu i studente do kraja {kolovawa, a najkasnije do 26. go-
dine `ivota, u skladu sa zakonom,

b) `ene u vezi sa planirawem porodice, kao i u toku
trudno}e, poro|aja i materinstva do 12 mjeseci poslije
poro|aja, ako drugim zakonom nije druga~ije ure|eno,

v) lica starija od 65 godina `ivota,
g) lica sa invaliditetom,
d) lica u stawu mentalne retardacije,
|) nezaposlena lica prijavqena organizaciji za

zapo{qavawe ako ne ostvaruju nov~anu naknadu prema
propisima o pravima nezaposlenih lica,

e) korisnike prava iz propisa koji reguli{u oblast
prava boraca, vojnih invalida i porodica boraca Od-
brambeno-otaxbinskog rata i za{titu civilnih `rtava
rata,

`) socijalno ugro`ena lica u skladu sa posebnim za-
konom,

z) lica koja `ive sa HIV infekcijom ili koja boluju
od AIDS ili drugih zaraznih bolesti koje su utvr|ene po-
sebnim zakonom kojim se ure|uje oblast za{tite stanov-
ni{tva od zaraznih bolesti,

i) lica koja boluju od malignih bolesti, hemofilije,
{e}erne bolesti, psihoza, epilepsija, multiple skleroze,
cisti~ne fibroze, reumatske groznice,

j) lica u terminalnoj fazi hroni~ne bubre`ne insu-
ficijencije,

k) oboqela, odnosno povrije|ena lica kojima se pru-
`a hitna medicinska pomo} i

l) lica u vezi sa davawem i primawem qudskih orga-
na, tkiva i }elija.

(3) Obim, sadr`aj i na~in ostvarivawa zdravstvene
za{tite utvr|uje Fond zdravstvenog osigurawa Republi-
ke Srpske (u daqem tekstu: Fond), uz saglasnost Mini-
starstva zdravqa i socijalne za{tite (u daqem tekstu:
Ministarstvo).

^lan 9.
(1) Obezbje|ewe zdravstvene za{tite na nivou lokal-

ne samouprave obuhvata aktivnosti za sprovo|ewe zdrav-
stvene za{tite od interesa za gra|ane na teritoriji lo-
kalne samouprave, i to:

a) pra}ewe rada zdravstvenih ustanova na primarnom
nivou zdravstvene za{tite,

b) uspostavqawe mre`e ambulanti porodi~ne medi-
cine,

v) obezbje|ivawe uslova za multisektorsku saradwu,
g) sprovo|ewe specifi~nih aktivnosti na za{titi i

o~uvawu `ivotne sredine,
d) obezbje|ivawe sredstava za sufinansirawe progra-

ma i projekata zdravstvene za{tite od interesa za lokal-
nu samoupravu,

|) sufinansirawe izgradwe i opremawa zdravstvenih
ustanova, kao i obezbje|ewe sredstava za kontinuirano
odr`avawe objekata i opreme, obnavqawe i nabavka nove
opreme za zdravstvene ustanove ~iji je osniva~,

e) obezbje|ivawe sredstava za zdravstveno osigurawe
socijalno ugro`enih lica u skladu sa posebnim zakonom,

`) otklawawe zdravstvenih posqedica prouzrokova-
nih elementarnim i drugim nepogodama i vanrednim
prilikama i

z) obezbje|ivawe mrtvozorstva.
(2) Lokalna samouprava obezbje|uje sredstva za ostva-

rivawe zdravstvene za{tite iz stava 1. ovog ~lana u svom
buxetu.

(3) Lokalna samouprava osniva Odbor za zdravqe (u
daqem tekstu: Odbor), u ciqu aktivnog u~e{}a u ostva-
rivawu ciqeva zdravstvenih strategija na nivou pri-
marne zdravstvene za{tite, podr{ke i pomo}i zdravstve-
nim ustanovama i zdravstvenim radnicima, kao i nepo-
srednog u~e{}a gra|ana u iskazivawu zdravstvenih po-
treba.

(4) ^lanovi Odbora biraju se iz reda odbornika lo-
kalne samouprave i predstavnika drugih zainteresova-
nih organizacija kao {to su zdravstvene, obrazovne i so-
cijalne ustanove, preduze}a, nevladine organizacije i
ve}inski reprezentativni sindikat, uz zastupqenost oba
pola.

(5) ^lanove Odbora imenuje nadle`ni organ lokalne
samouprave.

(6) Nadle`ni organ lokalne samouprave odlukom
propisuje broj ~lanova, mandat, nadle`nost, na~in rada
i druga pitawa od zna~aja za funkcionisawe Odbora.

^lan 10.
Poslodavac obezbje|uje za{titu zdravqa zaposlenih

u skladu sa propisima koji reguli{u oblast za{tite na
radu.

III - NA^ELA ZDRAVSTVENE ZA[TITE

^lan 11.
(1) Zdravstvena za{tita gra|ana sprovodi se na na~e-

lima jednakosti, dostupnosti, sveobuhvatnosti, kontinu-
iteta i koordinacije.

(2) Zdravstvena za{tita ostvaruje se bez diskrimina-
cije po bilo kom osnovu.

^lan 12.
Jednakost u zdravstvenoj za{titi podrazumijeva da

gra|ani sa istim zdravstvenim potrebama ostvaruju isti
nivo zdravstvene za{tite, a gra|ani sa razli~itim
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zdravstvenim potrebama ostvaruju razli~it nivo zdrav-
stvene za{ite, u skladu s odredbama ovog zakona i drugih
propisa koji reguli{u ovu oblast.

^lan 13.
Dostupnost zdravstvene za{tite ostvaruje se obezbje-

|ivawem zdravstvene za{tite gra|anima, koja je fizi~ki,
geografski i ekonomski dostupna.

^lan 14.
Sveobuhvatnost zdravstvene za{tite na primarnom

nivou ostvaruje se pru`awem zdravstvenih usluga gra|a-
nima kroz rad timova porodi~ne medicine, bez obzira na
pol, godine i bolest.

^lan 15.
Kontinuitet zdravstvene za{tite ostvaruje se orga-

nizacijom primarne zdravstvene za{tite,
uspostavqawem neprekidnog pra}ewa stawa zdravqa gra-
|ana kroz sve `ivotne dobi.

^lan 16.
Koordinacija zdravstvene za{tite ostvaruje se ne-

smetanim kretawem gra|ana kroz zdravstveni sistem, u
kome se nivoi zdravstvene za{tite nadopuwuju jedan na
drugi i me|usobno radi postizawa maksimalne efika-
snosti i efektivnosti.

IV - PRAVA I OBAVEZE GRA\ANA I PACIJENATA
U OSTVARIVAWU ZDRAVSTVENE ZA[TITE

^lan 17.
Svaki gra|anin ima pravo da zdravstvenu za{titu

ostvaruje uz po{tovawe najvi{eg mogu}eg standarda qud-
skih prava i vrijednosti, odnosno ima pravo na fizi~ki
i psihi~ki integritet i na bezbjednost li~nosti, kao i
na uva`avawe wegovih moralnih, kulturnih i religij-
skih ubje|ewa.

^lan 18.
Strani dr`avqanin ili lice bez dr`avqanstva ima

pravo na zdravstvenu za{titu u skladu s odredbama ovog
zakona, me|unarodnih sporazuma i drugih propisa koji
reguli{u ovu oblast.

^lan 19.
(1) Zdravstvene ustanove moraju gra|aninu garantova-

ti pristup uslugama osiguravaju}i ukqu~ewe u liste
~ekawa za hroni~na stawa.

(2) Svaki gra|anin koji to tra`i ima pravo uvida u
liste ~ekawa unutar okvira po{tovawa normi privatno-
sti.

^lan 20.
(1) Gra|anin ima pravo na slobodan izbor doktora

porodi~ne medicine i zdravstvene ustanove sekundarnog
nivoa.

(2) Gra|anin bira doktora porodi~ne medicine na
period od godinu dana.

^lan 21.
(1) Gra|anin je obavezan da ~uva i unapre|uje sopstve-

no zdravqe, zdravqe drugih qudi, kao i `ivotnu i radnu
sredinu.

(2) Gra|anin je obavezan da u granicama svojih znawa
i mogu}nosti, u hitnom slu~aju, povrije|enom ili bole-
snom pru`i prvu pomo}.

^lan 22.
(1) Pacijent ima pravo na informaciju u vezi sa svo-

jim zdravqem.
(2) Pacijent ima pravo da od nadle`nog doktora koji

ga lije~i dobije informaciju koja mu je potrebna da bi
donio odluku u vezi sa predlo`enim medicinskim tret-
manom.

(3) Informacija obuhvata:

a) dijagnozu i prognozu bolesti, kratak opis, ciq i
korist od predlo`enog medicinskog tretmana, vrijeme
trajawa i mogu}e posqedice preduzimawa, odnosno
nepreduzimawa predlo`enog medicinskog tretmana,

b) vrstu i vjerovatno}u mogu}ih rizika, bolne i dru-
ge sporedne ili trajne posqedice,

v) druge metode lije~ewa,
g) mogu}e promjene pacijentovog stawa poslije pre-

duzimawa predlo`enog medicinskog tretmana, kao i mo-
gu}e nu`ne promjene u na~inu `ivota pacijenta i

d) dejstvo lijekova i mogu}e ne`eqene posqedice tog
dejstva.

(4) Informaciju iz stava 1. ovog ~lana nadle`ni dok-
tor je obavezan dati pacijentu i bez wegovog tra`ewa.

(5) Informaciju daje nadle`ni doktor usmeno i na
na~in koji je razumqiv pacijentu, vode}i ra~una o
wegovoj starosti, obrazovawu i emocionalnom stawu.

(6) Ako pacijent ne poznaje jezik koji je u slu`benoj
upotrebi u Republici, zdravstvena ustanova mu mo`e
obezbijediti prevodioca u skladu sa propisima o slu-
`benoj upotrebi jezika i pisma, a ako je pacijent gluho-
nijem, mo`e mu se obezbijediti tuma~.

(7) Pacijent se mo`e odre}i svog prava na informa-
ciju, osim informacije da je predlo`eni medicinski
tretman potreban i da nije bez znatnog rizika, odnosno
da je rizi~no nepreduzimawe medicinskog tretmana.

(8) Izuzetno, nadle`ni doktor }e pre}utati dijagno-
zu, tok predlo`enog medicinskog tretmana i wegove ri-
zike ili informaciju o tome umawiti ako postoji
ozbiqna opasnost da }e informisawem znatno na{kodi-
ti zdravqu pacijenta, a u tom slu~aju informacija se mo-
ra dati ~lanu porodice pacijenta.

(9) U medicinsku dokumentaciju nadle`ni doktor
unosi podatak da je pacijentu, odnosno ~lanu porodice
dao informaciju o podacima iz stava 3. ovog ~lana.

(10) Pacijent ima pravo uvida u tro{kove lije~ewa.
(11) Pacijent ima pravo na informisawe o rezulta-

tima nau~nih istra`ivawa i tehnolo{kih inovacija.

^lan 23.
Pacijent ima pravo da slobodno odlu~uje o svemu {to

se ti~e wegovog zdravqa, osim u slu~ajevima kada to di-
rektno ugro`ava `ivot i zdravqe drugih lica.

^lan 24.
(1) Pacijent ima pravo na slobodan izbor medicin-

skog tretmana na osnovu odgovaraju}ih informacija o
mogu}im rizicima i posqedicama po zdravqe pacijenta.

(2) Pacijent daje pisanu izjavu o pristanku na
predlo`eni medicinski tretman.

(3) Pristanak na predlo`eni medicinski tretman pa-
cijent mo`e pismeno opozvati.

(4) Pacijent ima pravo da pismenim putem odredi li-
ce koje }e u wegovo ime dati pristanak, odnosno koje }e
biti obavije{teno umjesto pacijenta o preduzimawu me-
dicinskog tretmana.

^lan 25.
(1) Pristanak na medicinski tretman za maloqetnog

pacijenta i lice li{eno poslovne sposobnosti daje
roditeq, bra~ni drug, punoqetno dijete, punoqetni brat
ili sestra, zakonski zastupnik ili staralac, u pisanom
obliku.

(2) Nadle`ni doktor koji smatra da zakonski zastup-
nik pacijenta ne postupa u najboqem interesu djeteta ili
lica li{enog poslovne sposobnosti obavezan je da o to-
me odmah obavijesti organ starateqstva.

(3) U slu~aju sumwe ili postojawa zarazne bolesti i
bolesti zavisnosti, maloqetno lice starije od 15 godina
mo`e samostalno dati pristanak za medicinski tretman
i bez pristanka lica iz stava 1. ovog ~lana.
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^lan 26.
(1) Pacijent ima pravo da odbije predlo`eni medi-

cinski tretman, ~ak i u slu~aju kada se wime spasava ili
odr`ava wegov `ivot.

(2) Pacijent odbija predlo`eni medicinski tretman
izri~ito u pisanom obliku, a ako pacijent odbije davawe
pisane izjave, o tome }e se sa~initi slu`bena zabiqe{ka,
koju potpisuju nadle`ni doktor i dva zdravstvena radnika.

(3) Nadle`ni doktor je obavezan da pacijentu uka`e
na posqedice wegove odluke o odbijawu predlo`enog me-
dicinskog tretmana.

^lan 27.
Hitni medicinski tretman }e se preduzeti nad paci-

jentom i bez wegove saglasnosti ako je vitalno ugro`en i
bez svijesti ili iz drugih razloga nije u stawu da saop-
{ti svoj pristanak.

^lan 28.
(1) Medicinski ogled (u daqem tekstu: ogled) je is-

tra`iva~ka studija na qudima radi ispitivawa odre|e-
nih aspekata (sigurnost, efikasnost, efektivnost) novih
lijekova, medicinskih sredstava, procedura lije~ewa
ili kombinacije navedenog.

(2) Ogled se mo`e preduzeti nad punoqetnim, poslov-
no sposobnim pacijentom, uz wegov pristanak.

(3) Izuzetno, kada postoji indikacija za medicinski
tretman maloqetnog pacijenta ili lica li{enog po-
slovne sposobnosti, pristanak daje roditeq, bra~ni
drug, punoqetno dijete, punoqetni brat ili sestra, za-
konski zastupnik ili staralac.

(4) Pacijent, bra~ni drug, roditeq, zakonski zastup-
nik ili staralac daje pristanak u pisanom obliku, nakon
{to je informisan o smislu, ciqu, postupcima, o~ekiva-
nim rezultatima, mogu}im rizicima, kao i o ne`eqenim
posqedicama ogleda.

(5) Pacijent, odnosno lice iz stava 1. ovog ~lana mo-
ra biti upozoreno da mo`e ogled odbiti i da pristanak
na ogled mo`e opozvati pismeno u svako vrijeme.

(6) Nadle`ni doktor koji vr{i ogled obavezan je da
vodi ra~una o tome da za{tita `ivota i zdravqa pa-
cijenta uvijek ima prednost u odnosu na interes dru{tva
i nauke.

(7) Pacijent koji zbog ogleda pretrpi tjelesnu povre-
du ili mu se zdravqe naru{i ima pravo na naknadu {te-
te u skladu sa zakonom.

(8) Zdravstvena ustanova je obavezna da prije po~etka
ogleda osigura pacijenta koji je podvrgnut ogledu za slu-
~aj nastanka tjelesne povrede ili naru{avawa zdravqa
koji je izazvan ogledom, u skladu sa zakonom.

(9) Zdravstvena ustanova je obavezna da zakqu~i ugo-
vor sa pacijentom kojim se odre|uje iznos nadoknade koja
pripada pacijentu koji u~estvuje u ogledu.

(10) Pacijent ima pravo da u~estvuje u klini~kom
ispitivawu lijekova i medicinskih sredstava, u skladu
sa zakonom kojim se ure|uje oblast lijekova i medicin-
skih sredstava.

(11) Eti~ki odbor zdravstvene ustanove, prije po~et-
ka ogleda, donosi odluku o preduzimawu ogleda nad pa-
cijentom u zdravstvenoj ustanovi.

(12) U privatnim zdravstvenim ustanovama ne mo`e
se preduzimati ogled.

^lan 29.
(1) Pacijent ima pravo na povjerqivost li~nih in-

formacija koje je saop{tio nadle`nom doktoru,
ukqu~uju}i i one koje se odnose na wegovo stawe zdravqa
i potencijalne dijagnosti~ke i terapijske procedure.

(2) Zabraweno je da nadle`ni doktor, bez pismenog
pristanka pacijenta, saop{ti drugim licima li~ne po-
datke o pacijentu iz stava 1. ovog ~lana, osim kada je na
to obavezan posebnim zakonom.

(3) Ako je pacijent dao pristanak, nadle`ni doktor
mo`e saop{titi podatke o zdravstvenom stawu pacijen-
ta punoqetnom ~lanu porodice pacijenta.

(4) Nadle`ni doktor mora saop{titi podatke o
zdravstvenom stawu pacijenta punoqetnom ~lanu poro-
dice i u slu~aju kada pacijent nije dao pristanak za
saop{tavawe podataka o svom zdravstvenom stawu, a to je
neophodno radi izbjegavawa zdravstvenog rizika ~lana
porodice.

^lan 30.
(1) Pacijent ima pravo na za{titu svoje privatnosti

tokom sprovo|ewa dijagnosti~kih ispitivawa, posjete spe-
cijalisti i medicinsko-hirur{kog lije~ewa u cjelini.

(2) Pregledu pacijenta mogu prisustvovati zdravstve-
ni radnici koji preduzimaju medicinski tretman, stu-
denti medicine, u~enici medicinske {kole, a za lica do
15 godina `ivota i poslovno nesposobna lica roditeq,
zakonski zastupnik ili staralac.

(3) Pacijent mo`e dati pisanu saglasnost i za pri-
sutnost drugih lica prilikom pregleda.

^lan 31.
(1) Pacijent kome je uskra}ena zdravstvena za{tita,

odnosno pacijent koji nije zadovoqan pru`enom zdrav-
stvenom uslugom, odnosno postupkom zdravstvenog ili
drugog radnika zdravstvene ustanove mo`e podnijeti
prigovor direktoru zdravstvene ustanove.

(2) Prigovor se podnosi usmeno na zapisnik ili u pi-
sanoj formi u roku od osam dana od dana u~iwene povre-
de prava pacijenta.

(3) Direktor zdravstvene ustanove, u roku od 15 dana
od dana podno{ewa prigovora, utvr|uje sve bitne
~iwenice na osnovu kojih donosi kona~nu odluku po pri-
govoru iz stava 2. ovog ~lana.

(4) Pacijent koji je nezadovoqan kona~nom odlukom di-
rektora ili ako direktor u propisanom roku ne odlu~i o
prigovoru, mo`e pokrenuti spor kod nadle`nog suda.

^lan 32.
(1) Pacijent koji zbog stru~ne gre{ke zdravstvenog

radnika, odnosno zdravstvenog saradnika u ostvarivawu
zdravstvene za{tite pretrpi {tetu na svom tijelu ili se
stru~nom gre{kom prouzrokuje pogor{awe wegovog
zdravstvenog stawa ima pravo na naknadu {tete u skladu
sa zakonom.

(2) Nadle`na zdravstvena komora }e, na zahtjev direk-
tora zdravstvene ustanove, imenovati komisiju od pet
~lanova za utvr|ivawe stru~ne gre{ke iz stava 1. ovog
~lana.

(3) Nadle`na zdravstvena komora dostavqa nalaz i
mi{qewe komisije iz stava 2. ovog ~lana Ministarstvu
i podnosiocu zahtjeva radi ostvarivawa prava iz stava 1.
ovog ~lana.

(4) Pravo na naknadu {tete ne mo`e se unaprijed
iskqu~iti ili ograni~iti.

^lan 33.
(1) Pacijent ima pravo uvida u svoju medicinsku do-

kumentaciju i mo`e postavqati pitawa o sadr`aju doku-
mentacije.

(2) Izuzetno, ~lanovi u`e porodice pacijenta imaju
pravo uvida u medicinsku dokumentaciju svog ~lana po-
rodice ako su ti podaci od zna~aja za wihovo zdravqe.

^lan 34.
Pacijent kod ostvarivawa zdravstvene za{tite oba-

vezan je da:
a) aktivno u~estvuje u za{titi, o~uvawu i unapre|ewu

svog zdravqa,
b) u potpunosti informi{e nadle`nog zdravstvenog

radnika o istinitim podacima o svom zdravstvenom
stawu,
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v) po{tuje uputstva i preduzima mjere propisane te-
rapije od strane nadle`nog zdravstvenog radnika,

g) po{tuje ku}ni red zdravstvene ustanove i
d) po{tuje zdravstvene radnike i zdravstvene sarad-

nike.

V - NIVOI ZDRAVSTVENE ZA[TITE

^lan 35.
(1) Zdravstvena za{tita obavqa se na primarnom, se-

kundarnom i tercijarnom nivou.
(2) Poseban oblik za{tite zdravqa stanovni{tva

ostvaruje se organizacijom javnog zdravstva.

^lan 36.
(1) Primarni nivo zdravstvene za{tite obuhvata:
a) aktivnosti na promociji zdravqa,
b) zdravstvenu edukaciju gra|ana o naj~e{}im zdrav-

stvenim problemima, metodama wihove identifikacije i
kontrole,

v) prevenciju, dijagnostiku, lije~ewe i rehabilita-
ciju bolesti i povreda,

g) hitnu medicinsku pomo},
d) otkrivawe i redukciju faktora rizika masovnih

nezaraznih bolesti,
|) preventivnu, dje~iju i op{tu stomatologiju,
e) za{titu i unapre|ewe mentalnog zdravqa,
`) rehabilitaciju u zajednici,
z) imunizaciju protiv zaraznih bolesti,
i) lije~ewe u ku}i,
j) palijativnu wegu,
k) hitni sanitetski prevoz,
l) obezbje|ivawe lijekova i medicinskih sredstava i
q) higijensko-epidemiolo{ke poslove.
(2) Primarni nivo zdravstvene za{tite obezbje|uje se

putem ambulante porodi~ne medicine, stomatolo{ke
ambulante, doma zdravqa, doma za zdravstvenu wegu i
apoteke.

(3) Na primarnom nivou zdravstvene za{tite mo`e se
organizovati i sprovoditi nastavna i nau~noistra`i-
va~ka djelatnost.

(4) Nastava iz oblasti porodi~ne medicine mo`e se
organizovati i sprovoditi u centrima za edukaciju iz
porodi~ne medicine u sastavu doma zdravqa.

^lan 37.
(1) Sekundarni nivo zdravstvene za{tite obezbje|uje

specijalizovanu zdravstvenu za{titu.
(2) Specijalizovana zdravstvena za{tita iz stava 1.

ovog ~lana obuhvata slo`ene metode i postupke dijagno-
stike, lije~ewa i rehabilitacije.

(3) Sekundarni nivo zdravstvene za{tite obezbje|uje
se putem specijalisti~ke ambulante, specijalisti~kog
centra, bolnice i zavoda.

(4) Sekundarni nivo zdravstvene za{tite organizuje
se tako da dopuwuje primarnu zdravstvenu za{titu i pru-
`a joj organizovanu i kontinuiranu pomo} i podr{ku.

(5) Na sekundarnom nivou zdravstvene za{tite spro-
vodi se sekundarna i tercijarna prevencija.

(6) Na sekundarnom nivou zdravstvene za{tite mo`e
se organizovati i sprovoditi nastavna i nau~noistra-
`iva~ka djelatnost.

^lan 38.
(1) Tercijarni nivo zdravstvene za{tite obezbje|uje

visokospecijalizovanu zdravstvenu za{titu, koja se ne
obezbje|uje na nivou sekundarne zdravstvene za{tite.

(2) Visokospecijalizovana zdravstvena za{tita iz
stava 1. ovog ~lana obuhvata najslo`enije metode i po-
stupke dijagnostike, lije~ewa i rehabilitacije.

(3) Tercijarni nivo zdravstvene za{tite obezbje|uje
se putem specijalisti~ke ambulante, specijalisti~kog
centra, bolnice i zavoda.

(4) Tercijarni nivo zdravstvene za{tite organizuje
se tako da dopuwuje sekundarnu zdravstvenu za{titu i
pru`a joj organizovanu i kontinuiranu pomo} i po-
dr{ku.

(5) Na tercijarnom nivou zdravstvene za{tite spro-
vodi se sekundarna i tercijarna prevencija.

(6) Na tercijarnom nivou zdravstvene za{tite orga-
nizuje se i sprovodi nastavna i nau~noistra`iva~ka dje-
latnost.

^lan 39.
(1) Javno zdravstvo je poseban oblik za{tite zdravqa

stanovni{tva koji podrazumijeva organizovanu i sveobu-
hvatnu aktivnost dru{tva radi o~uvawa fizi~kog i men-
talnog zdravqa, odnosno o~uvawa `ivotne sredine, kao i
suzbijawa faktora rizika za nastanak bolesti i povreda,
koja se ostvaruje primjenom zdravstvenih tehnologija i
mjerama koje su namijewene promociji zdravqa, preven-
ciji bolesti i poboq{awu kvaliteta `ivota.

(2) Javno zdravstvo obuhvata nau~no poqe preventiv-
ne medicinske nauke, ukqu~uju}i higijenu, epidemiolo-
giju, mikrobiologiju, socijalnu medicinu, zdravstvenu
ekologiju, zdravstvenu statistiku, promociju zdravqa i
prevenciju bolesti.

^lan 40.
(1) Nivoi zdravstvene za{tite povezuju se kroz refe-

ralni sistem.
(2) Referalni sistem je kontinuirano i nesmetano

kretawe gra|ana i pacijenata kroz zdravstveni sistem,
koje prati odgovaraju}a medicinska dokumentacija.

(3) Ministar }e pravilnikom propisati referalni
sistem zdravstvene za{tite.

VI - OSNIVAWE I PRESTANAK RADA 
ZDRAVSTVENIH USTANOVA

^lan 41.
Zdravstvene ustanove su:
a) ambulanta porodi~ne medicine,
b) stomatolo{ka ambulanta,
v) dom zdravqa,
g) apoteka,
d) specijalisti~ka ambulanta,
|) specijalisti~ki centar,
e) bolnica,
`) zavod,
z) institut za javno zdravstvo,
i) dom za zdravstvenu wegu,
j) laboratorija,
k) banka biolo{kog materijala i
l) banka mati~nih }elija.

^lan 42.
(1) Zdravstvena ustanova mo`e se osnovati kao javna

ili privatna zdravstvena ustanova, u skladu sa ovim za-
konom i Zakonom o sistemu javnih slu`bi (“Slu`beni
glasnik Republike Srpske”, broj 68/07).

(2) Javna i privatna zdravstvena ustanova osnivaju se
pod jednakim uslovima.

^lan 43.
(1) Javnu zdravstvenu ustanovu osniva Republika i

lokalna samouprava.
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(2) Republika osniva bolnicu, institut za javno
zdravstvo, zavod za transfuzijsku medicinu, zavod za sud-
sku medicinu i zavod za forenzi~ku psihijatriju, zavod
za medicinu rada i sporta, zavod za fizikalnu medicinu
i rehabilitaciju, zavod za stomatologiju i banku biolo-
{kog materijala.

(3) Oblast transfuzijske medicine je propisana Zako-
nom o transfuzijskoj medicini (“Slu`beni glasnik Re-
publike Srpske”, broj 1/08).

(4) Lokalna samouprava osniva dom zdravqa, a mo`e
osnovati ambulantu porodi~ne medicine, stomatolo{ku
ambulantu i apoteku.

(5) Ministarstvo unutra{wih poslova i ustanove za
izvr{avawe krivi~nih sankcija mogu obavqati zdrav-
stvenu djelatnost ako Ministarstvo utvrdi da ispuwava-
ju uslove za odre|enu vrstu zdravstvene ustanove.

^lan 44.
Privatnu zdravstvenu ustanovu mo`e osnovati prav-

no i fizi~ko lice, i to: ambulantu porodi~ne medicine,
stomatolo{ku ambulantu, apoteku, specijalisti~ku am-
bulantu, specijalisti~ki centar, bolnicu, zavod za fi-
zikalnu medicinu i rehabilitaciju, dom za zdravstvenu
wegu, laboratoriju i banku mati~nih }elija.

^lan 45.
(1) Zdravstvena ustanova osniva se i po~iwe sa radom

ako ispuwava uslove u pogledu prostora, kadra i opreme.
(2) Ministar donosi pravilnik o uslovima za po~e-

tak rada zdravstvene ustanove.
(3) Ministar rje{ewem utvr|uje ispuwenost uslova

za po~etak rada zdravstvene ustanove i visinu tro{kova
za postupak utvr|ivawa ispuwenosti uslova.

(4) Rje{ewe ministra iz stava 3. ovog ~lana je kona~-
no i protiv wega se mo`e pokrenuti upravni spor.

(5) Tro{kove postupka utvr|ivawa uslova snosi pod-
nosilac zahtjeva, koji ~ine prihod buxeta Republike.

(6) Na osnovu odluke o osnivawu i rje{ewa iz stava 3.
ovog ~lana, zdravstvena ustanova upisuje se u sudski re-
gistar, ~ime sti~e svojstvo pravnog lica.

^lan 46.
(1) Na osnovu rje{ewa o ispuwenosti uslova za po~e-

tak rada zdravstvena ustanova se upisuje i u Registar
zdravstvenih ustanova, koji vodi Ministarstvo.

(2) Ministar pravilnikom propisuje sadr`aj i na-
~in vo|ewa Registra zdravstvenih ustanova.

^lan 47.
(1) Zdravstvene ustanove mogu organizovati dio na-

stave po ovla{}ewu univerziteta.
(2) Zdravstvena ustanova i javni univerzitet me|u-

sobne odnose reguli{u ugovorom, a ugovorom o radu oba-
veze radnika u izvo|ewu nastave.

^lan 48.
(1) Osniva~ zdravstvene ustanove mora prije izgrad-

we objekta i nabavke medicinske opreme kapitalne
vrijednosti tra`iti mi{qewe Ministarstva radi pro-
cjene opravdanosti investicionog ulagawa.

(2) Kapitalna vrijednost je vrijednost objekata i
opreme ~iji je vijek trajawa du`i od jedne kalendarske
godine.

^lan 49.
Zdravstvena ustanova prestaje sa radom u skladu sa za-

konom.

VII - ORGANIZACIJA ZDRAVSTVENIH USTANOVA

^lan 50.
Zdravstvene ustanove organizuju svoj rad kao zdrav-

stvene ustanove primarnog, sekundarnog i tercijarnog

nivoa zdravstvene za{tite, specijalizovane zdravstvene
ustanove i ostale zdravstvene ustanove.

^lan 51.
Ambulanta porodi~ne medicine je zdravstvena usta-

nova u kojoj se promocijom zdravqa, spre~avawem, suzbi-
jawem, ranim otkrivawem, lije~ewem bolesti i rehabi-
litacijom obezbje|uje primarni nivo zdravstvene za{ti-
te iz ~lana 36. ovog zakona, izuzev t. |), e), `), j) i l).

^lan 52.
(1) U ambulanti porodi~ne medicine radi tim poro-

di~ne medicine.
(2) Prvi kontakt sa zdravstvenim sistemom gra|anin

ostvaruje preko tima porodi~ne medicine.
(3) Tim porodi~ne medicine ~ine specijalista poro-

di~ne medicine i najmawe dvije medicinske sestre - teh-
ni~ari sa dodatnom edukacijom iz porodi~ne medicine.

(4) Izuzetno od stava 3. ovog ~lana, tim porodi~ne
medicine mo`e da ~ine specijalista druge grane medici-
ne sa dodatnom edukacijom iz porodi~ne medicine i naj-
mawe dvije medicinske sestre - tehni~ari sa dodatnom
edukacijom iz porodi~ne medicine.

^lan 53.
Vi{e ambulanti porodi~ne medicine, sa najvi{e de-

set timova porodi~ne medicine, mogu se udru`iti u
grupnu praksu porodi~ne medicine u ciqu racionalni-
jeg poslovawa i funkcionalnije organizacije u pru`awu
zdravstvenih usluga primarnog nivoa zdravstvene za{ti-
te.

^lan 54.
Stomatolo{ka ambulanta je zdravstvena ustanova ko-

ja putem jednog ili vi{e doktora stomatologije obezbje-
|uje i sprovodi promociju zdravqa, spre~avawe, suzbi-
jawe, rano otkrivawe i lije~ewe bolesti usta i zuba.

^lan 55.
(1) Dom zdravqa je javna zdravstvena ustanova koja se

osniva za podru~je jedne ili vi{e op{tina.
(2) U domu zdravqa se putem timova porodi~ne medi-

cine obezbje|uje zdravstvena za{tita po modelu porodi~-
ne medicine.

(3) U domu zdravqa organizuje se obavqawe poslova
imunizacije, higijensko-epidemiolo{kih poslova, po-
slova laboratorije (biohemijska, hematolo{ka i stoma-
tolo{ka) i poslova dijagnostike.

(4) U domu zdravqa organizuje se snabdijevawe lijeko-
vima i medicinskim sredstvima ili se obezbje|uje
obavqawe tih poslova zakqu~ivawem ugovora sa apote-
kom.

(5) U domu zdravqa se organizuju hitna medicinska
pomo} i hitni sanitetski prevoz.

(6) U domu zdravqa organizuju se preventivna i dje~i-
ja stomatologija, a mo`e se organizovati i op{ta stoma-
tologija.

(7) U domu zdravqa mogu se organizovati centar za
fizikalnu rehabilitaciju u zajednici i centar za za{ti-
tu mentalnog zdravqa.

(8) U domu zdravqa ne mogu se organizovati ambulan-
te za specijalisti~ke konsultacije, osim ambulanti za
specijalisti~ke konsultacije iz pedijatrije i ginekolo-
gije.

(9) U ciqu obezbje|ewa dostupnosti konsultativno-
specijalisti~kih usluga domovi zdravqa mogu organizo-
vati posjete konsultanata - specijalista.

(10) U domu zdravqa mo`e se organizovati porodili-
{te ako ispuwava propisane uslove.

(11) U domu zdravqa mo`e se organizovati nastava po
ovla{}ewu univerziteta.
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(12) U domu zdravqa mo`e se obavqati nau~noistra-
`iva~ka djelatnost za oblasti za koje je registrovan, u
skladu sa zakonom.

^lan 56.
(1) Dom zdravqa je obavezan da planira, prati, anali-

zira, ocjewuje i izvje{tava o zdravstvenom stawu stanov-
ni{tva podru~ja koje pokriva.

(2) Dom zdravqa je obavezan da koordinira rad zdrav-
stvenih ustanova na primarnom nivou zdravstvene za-
{tite radi obezbje|ewa i pru`awa zdravstvenih usluga u
toku 24 ~asa.

(3) Direktor doma zdravqa propisuje na~in koordi-
nacije iz stava 2. ovog ~lana.

^lan 57.
(1) Apoteka je zdravstvena ustanova u kojoj se obavqa

snabdijevawe gra|ana lijekovima i medicinskim sred-
stvima, davawe uputstva za wihovu pravilnu upotrebu i
informisawe o lijekovima i medicinskim sredstvima.

(2) Apoteka izra|uje magistralne i galenske lijekove.
(3) U apoteci se obavqa apotekarska djelatnost u

skladu sa posebnim zakonom, smjernicama i principima
dobrih praksi.

^lan 58.
(1) Specijalisti~ka ambulanta je zdravstvena ustano-

va koja putem jednog ili vi{e specijalista iz jedne grane
medicine ili stomatologije obavqa promotivne, preven-
tivne, dijagnosti~ke, terapijske, rehabilitacione i dru-
ge aktivnosti iz oblasti medicine, odnosno stomatolo-
gije, izuzev bolni~kog lije~ewa.

(2) Specijalisti~ka ambulanta mo`e organizovati
posjete konsultanata - specijalista drugih grana medi-
cine.

^lan 59.
Specijalisti~ki centar je zdravstvena ustanova koja

putem vi{e specijalista razli~itih grana medicine ili
stomatologije obavqa promotivne, preventivne, dijagno-
sti~ke, terapijske, rehabilitacione i druge aktivnosti
iz oblasti medicine, odnosno stomatologije, izuzev bol-
ni~kog lije~ewa.

^lan 60.
(1) Bolnica je zdravstvena ustanova prvog, drugog,

tre}eg ili ~etvrtog nivoa u kategorizaciji bolnica, ko-
ja obavqa specijalisti~ko-konsultativno i bolni~ko
lije~ewe svih populacionih i nozolo{kih grupa.

(2) Bolnica mo`e obavqati specijalisti~ko-konsul-
tativno i bolni~ko lije~ewe odre|enih populacionih
ili nozolo{kih grupa.

(3) Bolnica iz stava 2. ovog ~lana ne podlije`e kate-
gorizaciji.

(4) Stawa neposredne ugro`enosti `ivota, kao hitni
slu~ajevi, direktno se primaju u bolnicu bez uputnice.

(5) Bolnica mo`e obavqati nau~noistra`iva~ku dje-
latnost za oblasti za koje je registrovana, u skladu sa za-
konom.

(6) Ministar donosi pravilnik kojim se propisuju
kriterijumi za kategorizaciju bolnica.

^lan 61.
(1) Bolnica mo`e dobiti status univerzitetske bol-

nice, koji dodjequje javni univerzitet.
(2) Pojedine organizacione cjeline bolnice mogu or-

ganizovati nastavu po ovla{}ewu univerziteta.

^lan 62.
(1) Zavod je zdravstvena ustanova koja se osniva za

odre|enu populacionu ili nozolo{ku grupu.
(2) Zavod prati i prou~ava stawe zdravqa u oblasti

za koju je osnovan, obavqa stru~nu djelatnost u oblasti

za koju je osnovan, pru`a stru~no-metodolo{ku pomo}
drugim zdravstvenim ustanovama iz okvira svog djelo-
kruga rada, vr{i slo`ena ispitivawa i lije~ewe obo-
qelih i povrije|enih ili obavqa druge specijalizovane
i visokospecijalizovane poslove, predla`e i preduzima
mjere za unapre|ewe zdravstvene za{tite u oblasti za ko-
ju je osnovan.

(3) Zavod mo`e organizovati nastavu po ovla{}ewu
univerziteta.

(4) Zavod mo`e obavqati nau~noistra`iva~ku djelat-
nost za oblasti za koje je registrovan, u skladu sa zako-
nom.

^lan 63.
(1) Zavod za medicinu rada i sporta je zdravstvena

ustanova koja obavqa djelatnost u oblasti medicine ra-
da i sporta.

(2) Djelatnost medicine rada i sporta obuhvata za-
{titu i o~uvawe zdravqa radnika i sportista u sigurnoj
i zdravoj radnoj i sportskoj sredini.

(3) Na podru~ju specifi~ne zdravstvene za{tite rad-
nika i sportista Zavod za medicinu rada i sporta nadle-
`an je da:

a) planira, predla`e i sprovodi mjere za o~uvawe i
unapre|ewe zdravqa radnika na radnom mjestu,

b) planira, predla`e i sprovodi mjere za o~uvawe i
unapre|ewe zdravqa sportista (profesionalaca, amate-
ra i rekreativaca),

v) oblikuje doktrinu, standarde i metode rada pri
ocjewivawu zdravstvene sposobnosti i pra}ewu zdrav-
stvenog stawa radnika na poslovima sa standardnim i
posebnim uslovima rada, voza~a svih vrsta motornih vo-
zila (kopno, voda, vazduh),

g) obavqa preglede radnika kod kojih je obavezna pro-
vjera zdravstvenog stawa i zdravstvene sposobnosti pre-
ma posebnim propisima i posebnim ovla{}ewima,

d) ocjewuje psihofizi~ku sposobnost lica ~ije radno
mjesto zahtijeva no{ewe vatrenog oru`ja,

|) prati, dijagnostikuje, lije~i i prou~ava profesio-
nalne bolesti, bolesti vezane za rad i sport, povrede, te
pojave invaliditeta na radu i sportu,

e) obavqa specijalisti~ko-konsultativne poslove za
timove porodi~ne medicine,

`) vodi registar profesionalnih bolesti i bolesti u
vezi sa radom,

z) sudjeluje u predlagawu nomenklature dijagnosti~-
kih i terapijskih postupaka, vezano uz specifi~nu zdrav-
stvenu za{titu radnika i sportista,

i) prati i izu~ava sve faktore profesionalnih rizi-
ka i vr{i wihovu identifikaciju, kategorizaciju i pro-
cjenu,

j) sudjeluje u stru~nom usavr{avawu radnika iz
podru~ja medicine rada,

k) sudjeluje u stru~nom usavr{avawu sportskih rad-
nika i sportista,

l) obavqa vje{ta~ewa u slu~aju profesionalne bole-
sti i bolesti u vezi sa radom i ocjene radne, poslovne,
`ivotne i sportske sposobnosti za potrebe suda i drugih
institucija,

q) sprovodi prvostepeni i drugostepeni postupak
ocjewivawa radne, sportske i `ivotne sposobnosti u
skladu sa posebnim propisima i ovla{}ewima,

m) sprovodi programe profesionalne orijentacije i
profesionalne selekcije,

n) mo`e da vr{i ocjenu privremene sprije~enosti za
rad, ocjenu stepena invalidnosti i druge specifi~ne
ocjene, po zahtjevu poslodavca i nadle`nih institucija,

w) koordinira i stru~no nadzire sve specijalisti~-
ke ambulante medicine rada i sporta,
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o) organizuje edukaciju kadrova iz oblasti medicine
rada i sporta i

p) obavqa i druge poslove u skladu sa zakonom i dru-
gim propisima, kao i posebnim ovla{}ewima.

^lan 64.
(1) Zavod za sudsku medicinu je zdravstvena ustanova

koja obavqa djelatnost u oblasti sudske medicine, odno-
sno sudsko-medicinske dijagnostike i ekspertize, na
osnovu obdukcija umrlog za potrebe suda, medicinskog
fakulteta i drugih lica.

(2) Zavod za sudsku medicinu obuhvata najmawe sud-
sko-medicinsku i hemijsko-toksikolo{ku djelatnost,
provjeru uspje{nosti operativnih i drugih postupaka i
sredstava lije~ewa, kao i provjeru ispravnosti
postavqene dijagnoze.

(3) Zavod za sudsku medicinu obavqa:
a) medicinske usluge kao {to su: dijagnostika, anali-

ze, hitne intervencije i drugo,
b) obdukcije tijela, vawski pregledi posmrtnih osta-

taka i parcijalne obdukcije tijela na zahtjev pravosud-
nih i policijskih organa,

v) stru~nu pomo} nadle`nim organima tokom
obavqawa uvi|aja na mjestu izvr{ewa najte`ih krivi~-
nih djela,

g) prikupqawe i analizu biolo{kih tragova svih vr-
sta,

d) medicinska vje{ta~ewa i
|) edukaciju i obuku kadrova iz oblasti sudske medi-

cine.

^lan 65.
(1) Zavod za forenzi~ku psihijatriju je zdravstvena

ustanova koja obavqa djelatnost u oblasti forenzi~ke
psihijatrije.

(2) Zavod za forenzi~ku psihijatriju obavqa:
a) medicinske i tehni~ke usluge, kao {to su: dijagno-

stika, lije~ewe, analize, hitne intervencije i drugo,
b) forenzi~ko-psihijatrijske ekspertize,
v) izvr{ewe obavezne mjere psihijatrijskog lije~ewa

i ~uvawa u ustanovi zatvorenog tipa i
g) edukaciju i obuku zdravstvenih radnika iz oblasti

forenzi~ke psihijatrije.

^lan 66.
(1) Zavod za ortopediju, fizikalnu medicinu i reha-

bilitaciju je zdravstvena ustanova koja obavqa djelat-
nost u oblasti ortopedije, fizikalne medicine, habili-
tacije i rehabilitacije.

(2) Zavod za ortopediju, fizikalnu medicinu i reha-
bilitaciju prati, prou~ava, ispituje metode, predla`e i
primjewuje mjere ranog otkrivawa, lije~ewa i rehabili-
tacije tjelesnih oboqewa, o{te}ewa i funkcionalnih
ograni~ewa, a u ciqu smawewa ili spre~avawa one-
sposobqenosti.

(3) Zavod za ortopediju, fizikalnu medicinu i reha-
bilitaciju pored poslova iz st. 1. i 2. ovog ~lana obavqa
i poslove:

a) hiperbari~ne medicine, balneoterapije, te
proizvodwe, aplikacije i nabavke ortopedskih pomaga-
la,

b) osnovnog obrazovawa djece na habilitaciji i reha-
bilitaciji, edukacije roditeqa djece koja se nalaze na
lije~ewu, edukacije kadrova za psihosocijalnu - eduka-
tivnu rehabilitaciju, te profesionalne orijentacije i
razvrstavawa lica ometenih u fizi~kom i psihi~kom
razvoju i

v) edukacije zdravstvenih radnika iz oblasti ortope-
dije, fizikalne medicine, habilitacije i rehabili-
tacije.

^lan 67.
(1) Zavod za stomatologiju je zdravstvena ustanova u

kojoj se obavqa djelatnost iz oblasti stomatolo{ke
zdravstvene za{tite koja obuhvata preventivne, dijagno-
sti~ke, terapijske i rehabilitacione zdravstvene usluge.

(2) U Zavodu za stomatologiju mo`e se obavqati spe-
cijalisti~ko-konsultativna djelatnost iz oblasti sto-
matologije.

(3) Zavod za stomatologiju organizuje edukaciju
zdravstvenih radnika iz oblasti stomatologije.

^lan 68.
(1) Institut za javno zdravstvo je javna zdravstvena

ustanova za oblast javnog zdravstva (u daqem tekstu: In-
stitut).

(2) Institut obavqa socijalno-medicinsku, higijen-
sko-ekolo{ku, epidemiolo{ku i mikrobiolo{ku zdrav-
stvenu djelatnost.

(3) Institut je nadle`an da:
a) prati, procjewuje i analizira zdravstveno stawe

stanovni{tva,
b) prati i prou~ava zdravstvene probleme i rizike po

zdravqe stanovni{tva,
v) obavqa aktivnosti na promociji zdravqa i pre-

venciji bolesti, te informi{e stanovni{tvo o zna~aju
o~uvawa i unapre|ewa zdravqa,

g) izra|uje stru~no-metodolo{ka uputstva za o~uvawe
i unapre|ewe zdravqa stanovni{tva,

d) obavqa bakteriolo{ke, parazitolo{ke, virusolo-
{ke, serolo{ke, hemijske i toksikolo{ke preglede i
ispitivawa u vezi sa proizvodwom i prometom `ivotnih
namirnica, vode, vazduha, predmeta op{te upotrebe, kao
i djelimi~nu dijagnostiku zaraznih i nezaraznih bole-
sti, koja pripada oblasti javnog zdravstva,

|) planira, kontroli{e i evaluira obavqawe poslo-
va dezinfekcije, dezinsekcije i deratizacije,

e) vodi evidencije, zdravstvene statistike i obavqa
istra`ivawa u oblasti javnog zdravstva,

`) priprema godi{wi izvje{taj analize zdravstvenog
stawa stanovni{tva i izvje{tava nadle`ne institucije,
u skladu sa zakonom i me|unarodnim obavezama,

z) obavqa odre|ene poslove u sistemu monitoringa i
evaluacije zdravstvenog sistema,

i) utvr|uje potrebne mjere u elementarnim i drugim
ve}im nepogodama i nesre}ama i sprovodi ih u saradwi
sa drugim ustanovama,

j) obavqa kontrolu izvora jonizuju}ih i nejonizuju-
}ih zra~ewa, dozimetrijsku kontrolu profesionalno
izlo`enih lica i laboratorijsku kontrolu radijacije,
radionukleida u vazduhu, zemqi{tu, vodi i namirnica-
ma,

k) obavqa edukaciju i osposobqava za za{titu od
zra~ewa,

l) obavqa edukaciju iz oblasti zdravstvenog mena-
xmenta i

q) obavqa druge poslove u skladu sa zakonom.
(4) Institut mo`e organizovati nastavu po

ovla{}ewu univerziteta.
(5) Institut obavqa nau~noistra`iva~ku djelatnost

za oblasti za koje je registrovan, u skladu sa zakonom.

^lan 69.
(1) Dom za zdravstvenu wegu je zdravstvena ustanova

koja sprovodi kontinuiranu zdravstvenu i palijativnu
wegu u stacionarnim uslovima.

(2) Dom za zdravstvenu wegu mo`e organizovati
pru`awe usluga iz stava 1. ovog ~lana u ku}nim uslovi-
ma.

Strana 8 - Broj 106 SLU@BENI GLASNIK REPUBLIKE SRPSKE Srijeda, 2. decembar 2009.



^lan 70.
Laboratorija je zdravstvena ustanova koja obavqa

specijalizovane dijagnosti~ke usluge u oblasti hemato-
logije, biohemije, imunologije, patohistologije i stoma-
tologije, u skladu sa va`e}im ISO standardima.

^lan 71.
Banka biolo{kog materijala je zdravstvena ustanova

u kojoj se obavqaju poslovi obrade, testirawa, konzervi-
rawa, karantina, skladi{tewa, ~uvawa i distribucije
qudskih tkiva i }elija, {to je ure|eno posebnim zako-
nom.

^lan 72.
Banka mati~nih }elija je zdravstvena ustanova u kojoj

se obavqaju poslovi obrade, testirawa, konzervirawa,
karantina, skladi{tewa, ~uvawa i distribucije mati~-
nih }elija, {to je ure|eno posebnim zakonom.

VIII - ORGANI ZDRAVSTVENE USTANOVE

^lan 73.
(1) Organi zdravstvene ustanove su direktor i uprav-

ni odbor.
(2) Direktora i upravni odbor ustanove imenuje i ra-

zrje{ava osniva~ zdravstvene ustanove, u skladu sa zako-
nom i statutom, uz zastupqenost oba pola.

(3) Izuzetno od stava 2. ovog ~lana, imenovawe i
razrje{ewe direktora zdravstvene ustanove ~iji je osni-
va~ lokalna samouprava vr{i se uz mi{qewe ministra.

(4) Nadle`nost organa, broj ~lanova upravnog odbo-
ra, te postupak imenovawa i razrje{ewa utvr|uje se
aktom o osnivawu i statutom zdravstvene ustanove.

(5) Organ zdravstvene ustanove koju osniva fizi~ko
lice je direktor.

^lan 74.
(1) Statut zdravstvene ustanove utvr|uje djelatnost,

nadle`nost organa, unutra{wu organizaciju,
upravqawe, poslovawe, uslove za imenovawe i
razrje{ewe direktora i upravnog odbora, kao i druga
pitawa zna~ajna za rad ustanove.

(2) Saglasnost na statut zdravstvene ustanove daje
osniva~, uz prethodno pribavqeno mi{qewe Ministar-
stva.

^lan 75.
Stru~na tijela zdravstvene ustanove su:
a) kolegijum i
b) eti~ki odbor.

^lan 76.
(1) Kolegijum je stru~no tijelo koje razmatra su{tin-

ska pitawa u vezi sa primjenom doktrinarnih stavova iz
djelatnosti zdravstvene ustanove.

(2) Kolegijum se organizuje u zdravstvenoj ustanovi iz
~l. 55, 60, 62. i 68. ovog zakona.

(3) Sastav i rad kolegijuma ure|uje se statutom zdrav-
stvene ustanove.

^lan 77.
(1) Eti~ki odbor je stru~no tijelo koje prati

pru`awe i sprovo|ewe zdravstvene za{tite na na~elima
profesionalne etike i deontologije.

(2) Direktor zdravstvene ustanove imenuje eti~ki od-
bor na prijedlog stru~nog kolegijuma.

(3) Eti~ki odbor organizuje se u zdravstvenoj ustano-
vi iz ~l. 55, 60, 62. i 68. ovog zakona.

(4) ^lanovi eti~kog odbora imenuju se iz reda zapo-
slenih zdravstvenih radnika u zdravstvenoj ustanovi i
gra|ana koji `ive ili rade na teritoriji za koju je zdrav-
stvena ustanova osnovana, uz zastupqenost oba pola.

(5) Postupak za izbor i razrje{ewe, broj ~lanova i
mandat eti~kog odbora ure|uju se statutom zdravstvene
ustanove.

(6) Eti~ki odbor donosi poslovnik o radu.

^lan 78.
Zadaci eti~kog odbora zdravstvene ustanove su:
a) prati i analizira primjenu na~ela profesionalne

etike i deontologije u obavqawu zdravstvene djelatno-
sti,

b) daje saglasnost za sprovo|ewe nau~nih
istra`ivawa, ogleda, kao i klini~kih ispitivawa lije-
kova i medicinskih sredstava u zdravstvenoj ustanovi,
odnosno prati wihovo sprovo|ewe,

v) razmatra stru~na pitawa i daje mi{qewa u vezi sa
uzimawem dijelova qudskog tijela u medicinske i nau~-
no-nastavne svrhe, u skladu sa zakonom,

g) razmatra stru~na pitawa i daje mi{qewa u vezi sa
primjenom tretmana za lije~ewe neplodnosti postupci-
ma biomedicinski potpomognutim oplo|ewem, u skladu
sa zakonom,

d) prati i analizira eti~nost odnosa izme|u zdrav-
stvenih radnika i pacijenata, posebno u oblasti davawa
saglasnosti pacijenta za predlo`eni medicinski tret-
man,

|) prati, analizira i daje mi{qewa o primjeni na~e-
la profesionalne etike u prevenciji, dijagnostici,
lije~ewu, rehabilitaciji, istra`ivawu, kao i o uvo|ewu
novih zdravstvenih tehnologija i

e) razmatra druga eti~ka pitawa u obavqawu djelat-
nosti zdravstvene ustanove.

IX - ORGANIZOVAWE RADA, RADNO VRIJEME I
[TRAJK U ZDRAVSTVENOJ USTANOVI

^lan 79.
(1) Zdravstvene ustanove iz ~l. 55, 60, 65, 66. i 69. i za-

vod za transfuzijsku medicinu obavezni su obezbijediti
zdravstvenu za{titu 24 ~asa.

(2) Izuzetno, Fond }e posebnom odredbom u ugovoru o
finansirawu obavezati i druge zdravstvene ustanove da
obezbijede zdravstvenu za{titu 24 ~asa.

(3) Zdravstvene ustanove koje ne obezbje|uju zdravstve-
nu za{titu 24 ~asa ne mogu imati radno vrijeme kra}e od
osam ~asova.

(4) Obezbje|ewe zdravstvene za{tite u toku 24 ~asa
podrazumijeva rad u jednoj, dvije ili vi{e smjena, dvo-
kratno radno vrijeme, pripravnost ili de`urstvo u
skladu s potrebama stanovni{tva i oblicima pru`awa
zdravstvenih usluga.

(5) De`urstvom iz stava 4. ovog ~lana smatra se pose-
ban oblik rada radnika u zdravstvenoj ustanovi nakon
isteka redovnog radnog vremena.

(6) Pripravno{}u iz stava 4. ovog ~lana smatra se
poseban oblik rada, kada radnik ne mora biti prisutan
u zdravstvenoj ustanovi, ali mora biti dostupan radi
pru`awa hitne medicinske pomo}i.

(7) Naknada za rad u de`urstvu i pripravnosti pro-
pisuje se posebnim zakonom, kolektivnim ugovorom i
ugovorom o radu.

^lan 80.
Radnik koji je zakqu~io ugovor o radu sa punim rad-

nim vremenom mo`e bez saglasnosti poslodavca
zakqu~iti ugovor o radu sa jo{ jednim poslodavcem za
rad do polovine punog radnog vremena, pod uslovom da se
radno vrijeme radnika kod tih poslodavaca vremenski ne
podudara i da se ne radi o obavqawu poslova iz ~lana
113. Zakona o radu - Pre~i{}eni tekst (“Slu`beni gla-
snik Republike Srpske”, broj 55/07).
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^lan 81.
U pogledu prava, obaveza i odgovornosti zaposlenih

u zdravstvenim ustanovama primjewuju se odredbe Zakona
o radu - Pre~i{}eni tekst (“Slu`beni glasnik Republi-
ke Srpske”, broj 55/07) ako ovim zakonom nije druga~ije
regulisano.

^lan 82.
Zaposleni u zdravstvenoj ustanovi imaju pravo na

{trajk u skladu sa posebnim zakonom.

X - ZDRAVSTVENI RADNIK I ZDRAVSTVENI 
SARADNIK

^lan 83.
(1) Zdravstveni radnik je lice sa ste~enim visokim i

sredwim obrazovawem iz nau~ne oblasti biomedicine i
zdravstva, koji neposredno pru`a zdravstvene usluge, a
mo`e se baviti nastavnim, pedago{kim i nau~nim radom.

(2) Zdravstveni saradnik je lice sa ste~enim visokim
i sredwim obrazovawem drugih struka, koji obavqa odre-
|ene poslove u funkciji zdravstvene djelatnosti.

^lan 84.
(1) Zdravstveni radnik iz ~lana 83. stav 1. obavqa

zdravstvenu djelatnost ako ima odgovaraju}e obrazovawe,
polo`en stru~ni ispit i licencu nadle`ne zdravstvene
komore.

(2) Zdravstveni saradnik obavqa odre|ene poslove u
funkciji zdravstvene djelatnosti ako ima odgovaraju}e
obrazovawe i polo`en stru~ni ispit.

^lan 85.
Strani dr`avqanin koji ima odgovaraju}e obrazo-

vawe iz zdravstvene djelatnosti mo`e biti u ugovornom
odnosu sa zdravstvenom ustanovom, prema propisima ko-
ji ure|uju radni odnos stranca u Republici uz nostrifi-
kaciju diplome i licencu nadle`ne komore.

^lan 86.
(1) Lice iz ~lana 83. obavqa pripravni~ki sta` u

trajawu od 12 mjeseci za visoku stru~nu spremu, a {est
mjeseci za sredwu stru~nu spremu.

(2) Pripravni~ki sta` izvodi se po odobrenom pro-
gramu, kroz prakti~ni rad i pod neposrednim nadzorom
ovla{}enog zdravstvenog radnika, odnosno zdravstvenog
saradnika koji je proveo najmawe tri godine u struci.

(3) O izvo|ewu pripravni~kog sta`a vodi se eviden-
cija.

(4) Ministar pravilnikom propisuje sadr`aj i na-
~in vo|ewa evidencije iz stava 3. ovog ~lana.

(5) Po isteku pripravni~kog sta`a, zdravstveni rad-
nik i zdravstveni saradnik obavezni su polo`iti stru~-
ni ispit u roku od tri mjeseca.

^lan 87.
(1) Stru~ni ispit pola`e se poslije zavr{enog viso-

kog i sredweg obrazovawa i obavqenog pripravni~kog
sta`a.

(2) Stru~ni ispit pola`e se pred komisijom koju ime-
nuje ministar.

(3) Rje{ewem ministra o imenovawu ~lanova komisi-
je utvr|uje se i naknada za rad komisije.

(4) Tro{kove za polagawe stru~nog ispita snosi pod-
nosilac zahtjeva, koji ~ine prihod buxeta Republike.

(5) Ministar rje{ewem utvr|uje visinu tro{kova
polagawa stru~nog ispita.

(6) Ministar pravilnikom propisuje program i po-
stupak polagawa stru~nog ispita.

^lan 88.
(1) Zdravstveni radnik i zdravstveni saradnik obave-

zni su da stalno prate savremena dostignu}a u medicini
i da se usavr{avaju u svom radu.

(2) Zdravstvena ustanova je obavezna da obezbijedi
kontinuirano usavr{avawe zdravstvenih radnika i
zdravstvenih saradnika.

^lan 89.
(1) Specijalizacija zdravstvenog radnika i zdrav-

stvenog saradnika sa visokim obrazovawem je poseban
vid stru~nog usavr{avawa koji se organizuje u ciqu
osposobqavawa za obavqawe specijalisti~kih poslova u
odre|enoj oblasti zdravstvene za{tite.

(2) Supspecijalizacija zdravstvenog radnika i zdrav-
stvenog saradnika sa polo`enim specijalisti~kim ispi-
tom je poseban vid stru~nog usavr{avawa koji se organi-
zuje u ciqu osposobqavawa za obavqawe supspecijali-
sti~kih poslova u odre|enoj oblasti zdravstvene za{ti-
te.

(3) Ministar donosi program specijalizacije i sup-
specijalizacije.

^lan 90.
(1) Ministar rje{ewem utvr|uje sredworo~ni plan

specijalizacija i supspecijalizacija na osnovu plana
qudskih resursa iz ~lana 4. ovog zakona.

(2) Ministar ovla{}uje zdravstvenu ustanovu u kojoj
se obavqa specijalizacija i supspecijalizacija.

(3) Zdravstvena ustanova ili medicinski fakultet u
sastavu univerziteta podnosi zahtjev za specijalizaciju
ili supspecijalizaciju Ministarstvu.

(4) Na osnovu sredworo~nog plana specijalizacija i
supspecijalizacija iz stava 1. ovog ~lana, ministar do-
nosi rje{ewe o odobravawu specijalizacije ili supspe-
cijalizacije.

(5) Ministar rje{ewem utvr|uje visinu tro{kova
obavqawa sta`a i polagawa specijalisti~kog i supspe-
cijalisti~kog ispita.

(6) Tro{kove obavqawa specijalisti~kog i supspe-
cijalisti~kog sta`a snosi podnosilac zahtjeva iz stava
3. ovog ~lana.

^lan 91.
Zdravstveni radnik koji ima visoko obrazovawe mo-

`e specijalizovati i supspecijalizovati iz nau~ne obla-
sti biomedicine i zdravstva.

^lan 92.
Zdravstveni saradnik koji ima visoko obrazovawe

mo`e specijalizovati i supspecijalizovati iz nau~ne
oblasti koja je vezana za zdravstvo.

^lan 93.
(1) Specijalisti~ki i supspecijalisti~ki ispit se

pola`e pred komisijom koja ima najmawe tri ~lana.
(2) Ministar rje{ewem imenuje komisiju iz stava 1.

ovog ~lana sa liste stru~waka koju predla`e medicinski
fakultet i utvr|uje naknadu za rad komisije.

(3) Tro{kove polagawa specijalisti~kog i supspeci-
jalisti~kog ispita snosi podnosilac zahtjeva iz ~lana
90. stav 3., koji ~ini prihod buxeta Republike.

(4) Ministar pravilnikom propisuje program i po-
stupak polagawa specijalisti~kog ili supspecijali-
sti~kog ispita, uslove koje moraju ispuwavati zdravstve-
ni radnik i zdravstveni saradnik za dobijawe specijali-
zacije ili supspecijalizacije, mentorstvo, obrazac spe-
cijalisti~kog i supspecijalisti~kog indeksa, du`inu
trajawa i na~in obavqawa sta`a, prestanak i prekid
obavqawa sta`a i obrazac diplome o polo`enom speci-
jalisti~kom ili supspecijalisti~kom ispitu.

^lan 94.
(1) Kontinuirana edukacija je poseban vid stru~nog

usavr{avawa zdravstvenih radnika i zdravstvenih sa-
radnika koja se organizuje radi sticawa znawa i vje{ti-
na u ciqu pra}ewa i primjene savremenih nau~nih do-
stignu}a.
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(2) Ministar pravilnikom propisuje vrste kontinu-
irane edukacije, program, du`inu trajawa, ustanove i
udru`ewa koja mogu sprovoditi kontinuiranu edukaciju.

^lan 95.
(1) Zdravstveni radnik i zdravstveni saradnik koji je

stekao specijalizaciju i supspecijalizaciju u drugim
zemqama mo`e obavqati zdravstvenu djelatnost specijali-
ste i supspecijaliste ako mu je diploma o polo`enom spe-
cijalisti~kom, odnosno supspecijalisti~kom ispitu no-
strifikovana i ispuwava uslove propisane ovim zakonom.

(2) Ministar rje{ewem imenuje ~lanove komisije za
nostrifikaciju diplome o polo`enom specijalisti~-
kom, odnosno supspecijalisti~kom ispitu i utvr|uje na-
knadu za rad komisije.

(3) Ministar rje{ewem utvr|uje visinu tro{kova za
nostrifikaciju diplome o polo`enom specijalisti~-
kom, odnosno supspecijalisti~kom ispitu.

(4) Tro{kove nostrifikacije diplome specijali-
sti~kog i supspecijalisti~kog ispita snosi podnosilac
zahtjeva, koji ~ine prihod buxeta Republike.

(5) Ministar pravilnikom propisuje postupak no-
strifikacije diplome iz stava 1. ovog ~lana.

^lan 96.
(1) Zdravstvenom radniku sa visokim obrazovawem

mo`e se dodijeliti naziv primarijus.
(2) Ministar pravilnikom propisuje uslove i postu-

pak za dodjelu naziva primarijus.

XI - SERTIFIKACIJA I AKREDITACIJA 
ZDRAVSTVENIH USTANOVA

^lan 97.
(1) Sertifikacija u smislu ovog zakona je propisan

postupak kojim se ocjewuje i potvr|uje da zdravstvena
ustanova zadovoqava unaprijed definisane i objavqene
standarde sigurnosti u procesu pru`awa zdravstvene za-
{tite.

(2) Sertifikacija je obavezna za sve zdravstvene usta-
nove i vr{i se svake ~etiri godine po unaprijed defini-
sanom i objavqenom programu.

(3) Sertifikacione standarde razvija i revidira
Agencija za sertifikaciju, akreditaciju i unapre|ewe
kvaliteta zdravstvene za{tite Republike Srpske (u
daqem tekstu: Agencija).

(4) Ministar, na prijedlog Agencije, donosi Pro-
gram sertifikacije zdravstvenih ustanova (u daqem tek-
stu: Program).

(5) Ministar, na prijedlog Agencije, donosi standar-
de za sertifikaciju zdravstvenih ustanova.

^lan 98.
(1) Agencija sprovodi postupak sertifikacije zdrav-

stvene ustanove.
(2) Zdravstvena ustanova za koju Agencija utvrdi da

ispuwava unaprijed utvr|ene i objavqene standarde za
sertifikaciju sti~e status sertifikovane ustanove.

(3) Ministar, na osnovu izvje{taja Agencije,
rje{ewem potvr|uje sertifikaciju zdravstvene ustanove.

(4) Zdravstvena ustanova kojoj nije izdato rje{ewe iz
stava 3. ovog ~lana ne mo`e obavqati zdravstvenu djelat-
nost.

(5) Ministar pravilnikom propisuje postupak za
sertifikaciju zdravstvenih ustanova i sadr`aj Registra
sertifikovanih ustanova.

^lan 99.
(1) Rje{ewe iz ~lana 98. stav 3. podlije`e reviziji po-

slije isteka roka od ~etiri godine od dana dostavqawa
istog.

(2) Po isteku roka iz stava 1. ovoga ~lana, postupak
sertifikacije se ponavqa prema usvojenom programu.

(3) Ministarstvo vodi Registar sertifikovanih
ustanova.

(4) Spisak sertifikovanih ustanova objavquje se u
“Slu`benom glasniku Republike Srpske” svake godine u
decembru.

^lan 100.
(1) Akreditacija u smislu ovog zakona je postupak ko-

jim se ocjewuje i potvr|uje da zdravstvena ustanova
zadovoqava unaprijed definisane i objavqene akredita-
cione standarde.

(2) Akreditacija je dobrovoqna i vr{i se na zahtjev
zdravstvene ustanove.

(3) Akreditacione standarde razvijaju i revidiraju
strukovna udru`ewa zdravstvenih radnika i zdravstve-
nih saradnika, te predstavnici zdravstvenih ustanova u
saradwi sa Agencijom.

(4) Ministar, na prijedlog Agencije, donosi akredi-
tacione standarde.

^lan 101.
(1) Zahtjev za sticawe akreditacije zdravstvena usta-

nova podnosi Agenciji.
(2) Agencija sprovodi postupak akreditacije zdrav-

stvene ustanove.
(3) Akreditaciju sti~e zdravstvena ustanova za koju

Agencija utvrdi da ispuwava utvr|ene standarde za odre-
|enu oblast zdravstvene za{tite.

(4) Agencija izdaje potvrdu o akreditaciji zdravstve-
ne ustanove.

(5) Ministar pravilnikom propisuje postupak za
akreditaciju zdravstvene ustanove.

^lan 102.
(1) Potvrda iz ~lana 101. stav 4. ovog zakona mo`e da

se odnosi na:
a) zdravstvenu ustanovu i
b) organizacionu jedinicu zdravstvene ustanove.
(2) Potvrda se izdaje na odre|eni vremenski period, a

najdu`e do pet godina.
(3) Po isteku perioda iz stava 2. ovoga ~lana postu-

pak akreditacije mo`e se ponoviti na zahtjev zdravstve-
ne ustanove.

(4) Agencija vodi Registar akreditovanih ustanova.
(5) Spisak akreditovanih ustanova objavquje se u

“Slu`benom glasniku Republike Srpske” svake godine u
decembru.

^lan 103.
(1) Agencija je javna ustanova koju osniva Republika.
(2) Osnivawe, organizacija i organi upravqawa

Agencije ure|uju se Zakonom o sistemu javnih slu`bi
(“Slu`beni glasnik Republike Srpske”, broj 68/07).

^lan 104.
(1) Sredstva potrebna za finansirawe rada Agencije

ostvaruju se:
a) iz buxeta Republike,
b) ugovorom sa Fondom,
v) pru`awem usluga zdravstvenim ustanovama iz

oblasti akreditacije i unapre|ewa kvaliteta u zdrav-
stvu i

g) drugih izvora.
(2) Sprovo|ewe programa sertifikacije javnih usta-

nova finansira se iz buxeta Republike i sredstava Fon-
da.

^lan 105.
(1) Zdravstvena ustanova je obavezna uspostaviti,

razvijati i odr`avati unutra{wi sistem stalnog
poboq{awa kvaliteta i sigurnosti zdravstvenih usluga.
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(2) Za realizaciju obaveza iz stava 1. ovog ~lana
zdravstvena ustanova iz ~l. 55, 60, 63, 64, 65, 66, 67. i 68.
obavezna je uspostaviti organizacionu jedinicu za
uvo|ewe, pra}ewe i poboq{awe kvaliteta i sigurnosti
zdravstvenih usluga.

(3) Agencija prati i vrednuje indikatore kvaliteta
zdravstvene za{tite i pru`a stru~nu podr{ku zdravstve-
nim ustanovama u pra}ewu i unapre|ewu kvaliteta
zdravstvene za{tite.

(4) Ministar pravilnikom propisuje indikatore
kvaliteta, na~in pra}ewa i evaluacije kvaliteta i si-
gurnosti zdravstvene za{tite u zdravstvenim ustanova-
ma.

^lan 106.
(1) Zdravstvena ustanova izvrsnosti je ustanova koja

u cjelini ili u jednoj organizacionoj jedinici primje-
wuje najnovija medicinska dostignu}a u prevenciji, di-
jagnostici, terapiji i rehabilitaciji i koja se inova-
tivnim pristupom i realizacijom razvojnih projekata
izdvaja od drugih ustanova iste djelatnosti.

(2) Ministar rje{ewem progla{ava zdravstvene usta-
nove izvrsnosti.

XII - POSEBNE ODREDBE

^lan 107.
U privatnim zdravstvenim ustanovama ne mogu se

pru`ati zdravstvene usluge iz sqede}ih oblasti:
a) transplantacije,
b) transfuzijske medicine,
v) sudske medicine,
g) socijalne medicine,
d) higijene,
|) epidemiologije,
e) hitne medicinske pomo}i,
`) obdukcije i utvr|ivawa uzroka smrti,
z) forenzi~ke psihijatrije,
i) citogenetike i
j) mikrobiologije.

^lan 108.
(1) Organi, tkiva i }elije, kao dijelovi qudskog tije-

la, mogu se uzimati i presa|ivati (transplantacija) dru-
gim licima ako je to medicinski opravdano i ako su
ispuweni uslovi propisani zakonom.

(2) Na~in, postupak i uslovi za uzimawe i
presa|ivawe organa, tkiva i }elija, kao dijelova qud-
skog tijela, odnosno lije~ewe neplodnosti postupcima
biomedicinski potpomognute oplodwe utvr|uju se poseb-
nim zakonom.

^lan 109.
(1) Visoko{kolska ustanova zdravstvene struke mo`e

preuzimati tijela, organe i tkiva umrlih i identifiko-
vanih lica radi izvo|ewa prakti~ne nastave:

a) ako je umrlo lice za `ivota, u pisanom obliku, za-
vje{talo svoje tijelo u svrhu izvo|ewa prakti~ne nasta-
ve i

b) uz saglasnost porodice.
(2) Zavje{tawe, u smislu stava 1. ta~ka a) ovog ~lana,

predstavqa izjava o zavje{tawu tijela, koja je ovjerena u
sudu i u kojoj je naveden izvr{ilac zavje{tawa.

^lan 110.
(1) Visoko{kolska ustanova zdravstvene struke ne}e

preuzimati tijelo lica umrlog od zarazne bolesti, kao i
tijelo na kome su nastupile izra`ene postmortalne pro-
mjene koje onemogu}avaju fiksirawe, odnosno bal-
samovawe.

(2) Visoko{kolska ustanova zdravstvene struke oba-
vezuje se da sa tijelom umrlog lica postupa dostojanstve-
no, da ga koristi iskqu~ivo radi izvo|ewa prakti~ne
nastave, te da }e ga nakon zavr{etka nastave sahraniti o
sopstvenom tro{ku.

(3) Ministar pravilnikom propisuje postupawe sa
tijelom umrlog lica radi izvo|ewa prakti~ne nastave.

^lan 111.
(1) Za svako umrlo lice utvr|uje se vrijeme i uzrok

smrti.
(2) Vrijeme i uzrok smrti utvr|uju se pregledom umr-

log, obdukcijom ili pregledom medicinske dokumentaci-
je.

^lan 112.
(1) Za lice umrlo u zdravstvenoj ustanovi uzrok smr-

ti utvr|uje nadle`ni doktor te ustanove.
(2) Za lice umrlo izvan zdravstvene ustanove uzrok

smrti utvr|uje doktor kojeg je odredila lokalna samo-
uprava.

(3) Za lice iz stava 2. ovog ~lana uzrok smrti utvr|u-
je se najkasnije u roku od 12 ~asova po prijemu prijave
smrti.

(4) Posmrtni ostaci lica umrlog u toku sanitetskog
prevoza iz jedne u drugu zdravstvenu ustanovu predaju se u
prvoj lokalnoj samoupravi koja ima organizovanu mr-
tva~nicu, o ~emu se pribavqa pismena potvrda od odgo-
vornog lica lokalne samouprave, a o postupku se izvje-
{tava direktor zdravstvene ustanove iz koje je pacijent
upu}en.

(5) Ministar pravilnikom propisuje postupak
utvr|ivawa smrti lica.

^lan 113.
(1) U slu~aju da doktor koji utvr|uje uzrok smrti li-

ca ustanovi ili posumwa da je smrt nastupila od zarazne
bolesti, obavezan je o tome obavijestiti nadle`nog
zdravstveno-sanitarnog inspektora, a o nasilnoj smrti
obavezan je obavijestiti nadle`ni organ za unutra{we
poslove.

(2) U slu~aju da doktor iz ~lana 112. stav 2. ne mo`e
utvrditi ta~an uzrok smrti, obavezan je zatra`iti ob-
dukciju kod nadle`ne ustanove.

^lan 114.
(1) Nadle`ni organ lokalne samouprave odre|uje po-

treban broj doktora za utvr|ivawe uzroka i vremena smr-
ti za lica umrla van zdravstvene ustanove.

(2) Lokalna samouprava obezbje|uje sredstva iz svog
buxeta za rad doktora iz stava 1. ovog ~lana.

^lan 115.
(1) Radi utvr|ivawa uzroka smrti, obavqa se obduk-

cija tijela umrlog lica.
(2) Obdukcija se obavezno obavqa:
a) kada postoji sumwa ili je o~ito da je smrt prouzro-

kovana krivi~nim djelom ili je u vezi s izvr{ewem kri-
vi~nog djela,

b) kada je lice umrlo u zdravstvenoj ustanovi, a nije
utvr|en uzrok smrti,

v) kada to zahtijevaju epidemiolo{ki i sanitarni
razlozi,

g) na zahtjev ~lana u`e porodice umrlog lica,
d) na zahtjev nadle`nog istra`nog organa i
|) na zahtjev doktora koji utvr|uje uzrok smrti.
(3) Tro{kove obdukcije iz stava 2. ovog ~lana snosi:
a) pod t. a) i d) nadle`no ministarstvo,
b) pod ta~kom b) zdravstvena ustanova,
v) pod t. v) i |) lokalna samouprava i
g) pod ta~kom g) podnosilac zahtjeva.
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(4) Direktor zdravstvene ustanove u kojoj je nastupi-
la smrt lica, na prijedlog rukovodioca organizacione
jedinice, podnosi zahtjev za obdukciju.

(5) Ministar pravilnikom propisuje postupak
obavqawa obdukcije.

^lan 116.
(1) Nakon {to je smrt utvr|ena, umrlo lice se

sahrawuje u roku od 24 do 48 ~asova.
(2) Izuzetno, na osnovu rje{ewa zdravstveno-sanitar-

nog inspektora ili sudije za prethodni postupak, sahra-
na se mo`e obaviti prije ili poslije utvr|enog roka.

(3) Preuzimawe umrlih lica iz zdravstvene ustanove
i prevoz posmrtnih ostataka mogu obavqati pravna i fi-
zi~ka lica registrovana za obavqawe pogrebne djelatno-
sti uz saglasnost ~lana porodice ili ovla{}enog lica.

^lan 117.
Zdravstvena ustanova je obavezna uspostaviti sistem

upravqawa medicinskim otpadom u skladu sa va`e}im
ISO standardima i propisima koji reguli{u za{titu
`ivotne sredine.

^lan 118.
(1) Zdravstvenu komoru osnivaju zdravstveni radni-

ci, u skladu sa zakonom.
(2) Osnivawe, nadle`nost i rad zdravstvene komore

propisani su Zakonom o zdravstvenim komorama (“Slu-
`beni glasnik Republike Srpske”, broj 35/03).

^lan 119.
(1) Pod zdravstvenim tehnologijama u smislu ovog za-

kona podrazumijevaju se proizvodi za zdravqe koje je pro-
izvela industrija za op{tu upotrebu, tehnika, oprema,
hemijske i biolo{ke supstance koje su posebno proizve-
dene za upotrebu u zdravstvenom sektoru.

(2) Zdravstvene tehnologije podrazumijevaju i sve
zdravstvene metode i postupke koji se mogu koristiti u
ciqu unapre|ivawa zdravqa qudi, u prevenciji, dijagno-
stici i lije~ewu bolesti i povreda i rehabilitaciji, a
obuhvataju sve bezbjedne, kvalitetne, efikasne i efektiv-
ne lijekove, medicinska sredstva i medicinske procedu-
re.

(3) Ministar pravilnikom propisuje uvo|ewe i
upravqawe zdravstvenim tehnologijama, kao i
uspostavqawe i odr`avawe baze podataka.

^lan 120.
(1) Prije nabavke medicinske opreme kojom se uvodi

nova zdravstvena tehnologija, zdravstvena ustanova je
obavezna da prethodno pribavi saglasnost Ministar-
stva.

(2) Pod novom zdravstvenom tehnologijom, u smislu
ovog zakona, podrazumijeva se zdravstvena tehnologija
koja se po prvi put uvodi za kori{}ewe u zdravstvenoj
ustanovi.

^lan 121.
(1) Alternativna medicina, u smislu ovog zakona, ob-

uhvata tradicionalne i alternativne metode i postupke
dijagnostike, lije~ewa i rehabilitacije (u daqem tekstu:
alternativna medicina), koji blagotvorno uti~u ili ko-
ji bi mogli blagotvorno uticati na ~ovjekovo zdravqe
ili wegovo zdravstveno stawe i koji u skladu sa va`e}om
medicinskom doktrinom nisu obuhva}eni zdravstvenim
uslugama.

(2) Ministar pravilnikom propisuje metode, postup-
ke i davawe saglasnosti za obavqawe alternativne medi-
cine iz stava 1. ovog ~lana u zdravstvenim ustanovama.

^lan 122.
Zdravstvena ustanova je obavezna da vodi medicinsku

dokumentaciju i dostavqa individualne, zbirne i peri-
odi~ne izvje{taje u skladu sa posebnim zakonom.

^lan 123.
(1) Pravnom i fizi~kom licu je zabraweno reklami-

rawe obavqawa zdravstvene djelatnosti.
(2) Ministar pravilnikom propisuje na~in i sadr-

`aj ogla{avawa zdravstvene ustanove.

XIII - FINANSIRAWE ZDRAVSTVENE USTANOVE

^lan 124.
Zdravstvena ustanova mo`e ostvariti finansijska

sredstva od:
a) Fonda,
b) buxeta Republike i lokalne samouprave,
v) osiguravaju}ih organizacija,
d) korisnika zdravstvene za{tite,
|) nastavne i nau~noistra`iva~ke djelatnosti i
e) drugih izvora.

^lan 125.
(1) Fond ugovara pru`awe zdravstvenih usluga sa

zdravstvenim ustanovama na osnovu zdravstvenog stawa
stanovni{tva, broja i starosne strukture stanovni{tva,
stepena urbanizacije, razvijenosti i saobra}ajne poveza-
nosti pojedinih podru~ja, jednake dostupnosti zdrav-
stvene za{tite, potrebnog obima zdravstvenih usluga i
ekonomskih mogu}nosti.

(2) Fond dostavqa Ministarstvu na saglasnost plan
ugovarawa po nivoima zdravstvene za{tite za osigurana
lica.

XIV - NADZOR

^lan 126.
Nadzor nad sprovo|ewem Zakona obuhvata aktivnost

kojom se utvr|uje da li zdravstvena ustanova, zdravstveni
radnik i zdravstveni saradnik koji obavqaju zdravstve-
nu djelatnost rade u skladu sa propisima, dostignu}ima
savremene medicine i drugih nauka i da li za takav rad
postoje odgovaraju}i uslovi.

^lan 127.
Nadzor nad radom zdravstvenih ustanova obuhvata:
a) unutra{wi nadzor,
b) stru~ni nadzor,
v) nadzor nad zakonito{}u rada i akata i
g) inspekcijski nadzor.

^lan 128.
(1) Zdravstvena ustanova obavezno sprovodi

unutra{wi nadzor.
(2) Zdravstvena ustanova propisuje na~in obavqawa

unutra{weg nadzora op{tim aktom.

^lan 129.
Poseban oblik unutra{weg nadzora iz ~lana 128.

ovog zakona ostvaruje se putem jedinice za kontinuirano
unapre|ewe kvaliteta i sigurnosti zdravstvenih usluga
u zdravstvenoj ustanovi iz ~l. 55, 60, 63, 64, 65, 66, 67. i
68. ovog zakona.

^lan 130.
(1) Stru~ni nadzor obavqa se redovno i kontinuira-

no, a vanredni stru~ni nadzor ako za to postoje posebni
razlozi.

(2) Zahtjev za vanredni stru~ni nadzor mo`e postavi-
ti Fond, nadle`na zdravstvena komora, zdravstveno-sa-
nitarni inspektor, zaposleni u zdravstvenoj ustanovi i
gra|anin koji nije zadovoqan dobijenom zdravstvenom
uslugom i wegova porodica.

(3) Ministar cijeni opravdanost zahtjeva i odlu~uje
o vanrednom stru~nom nadzoru.
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^lan 131.
(1) Ministarstvo obavqa stru~ni nadzor preko ko-

misija ili pojedinaca sa liste eksperata.
(2) Ministar rje{ewem imenuje listu eksperata za

obavqawe stru~nog nadzora.
(3) Po obavqenom stru~nom nadzoru, pojedinac ili

komisija podnosi izvje{taj o na|enom stawu i predla`e
mjere koje treba preduzeti ako takvo stawe nije zadovo-
qavaju}e.

(4) Ministar donosi rje{ewe sa rokom za sprovo|ewe
mjera iz stava 1. ovog ~lana.

(5) Ministar mo`e privremeno zabraniti rad zdrav-
stvene ustanove, odnosno dijela zdravstvene ustanove
ukoliko u predvi|enom roku ne sprovede nalo`ene mjere.

^lan 132.
U vanrednom stru~nom nadzoru ne mogu u~estvovati

lica sa ni`im stru~nim zvawem od najvi{eg stru~nog
zvawa koje ima zaposleni u ~ijoj se organizacionoj jedi-
nici vr{i vanredni stru~ni nadzor.

^lan 133.
Nadzor nad zakonito{}u rada i akata zdravstvene

ustanove obavqa Ministarstvo preko komisija koje ime-
nuje ministar iz reda dr`avnih slu`benika, u skladu sa
zakonom.

^lan 134.
Inspekcijski nadzor u obavqawu zdravstvene djelat-

nosti vr{i se u skladu sa Zakonom o inspekcijama Repu-
blike Srpske (“Slu`beni glasnik Republike Srpske”,
br. 113/05 i 1/08).

XV - STRU^NE KOMISIJE MINISTARSTVA

^lan 135.
(1) Eti~ki komitet prati pru`awe i sprovo|ewe

zdravstvene za{tite na na~elima profesionalne etike i
deontologije.

(2) Ministar, uz mi{qewe zdravstvenih komora, ime-
nuje predsjednika i ~lanove Eti~kog komiteta, uz zastu-
pqenost oba pola.

(3) Ministar, uz mi{qewe zdravstvene komore, ra-
zrje{ava predsjednika i ~lanove Eti~kog komiteta.

(4) Eti~ki komitet ima pet ~lanova koji se biraju iz
reda istaknutih stru~waka koji imaju zna~ajne rezultate
u radu i doprinos u oblasti zdravstvene za{tite, profe-
sionalne etike zdravstvenih radnika i humanisti~kih
nauka.

(5) Mandat ~lanova Eti~kog komiteta traje ~etiri
godine.

(6) Eti~ki komitet donosi poslovnik o radu.
(7) Sredstva za rad Eti~kog komiteta obezbje|uju se u

buxetu Ministarstva.

^lan 136.
Nadle`nosti Eti~kog komiteta su:
a) prati primjenu na~ela profesionalne etike i de-

ontologije zdravstvenih radnika u obavqawu zdravstve-
ne djelatnosti na teritoriji Republike,

b) koordinira rad eti~kih odbora u zdravstvenim
ustanovama,

v) prati sprovo|ewe nau~nih istra`ivawa i klini~-
kih ispitivawa lijekova i medicinskih sredstava u
zdravstvenim ustanovama na teritoriji Republike,

g) daje mi{qewe o spornim pitawima koja su od zna-
~aja za sprovo|ewe nau~nih istra`ivawa, ogleda, kao i
klini~kih ispitivawa lijekova i medicinskih sredsta-
va u zdravstvenim ustanovama u Republici,

d) prati sprovo|ewe odluka i razmatra stru~na
pitawa u vezi sa postupkom uzimawa dijelova qudskog
tijela u medicinske i nau~no-nastavne svrhe u zdravstve-

nim ustanovama na teritoriji Republike, u skladu sa za-
konom,

|) prati sprovo|ewe odluka i razmatra stru~na
pitawa u vezi sa primjenom mjera za lije~ewe neplodno-
sti postupcima biomedicinski potpomognutim
oplo|ewem u zdravstvenim ustanovama na teritoriji Re-
publike, u skladu sa zakonom,

e) podnosi godi{wi izvje{taj ministru o
sprovo|ewu nau~nih istra`ivawa i klini~kih
istra`ivawa lijekova i medicinskih sredstava u zdrav-
stvenim ustanovama na teritoriji Republike, kao i o uo-
~enim problemima, nedostacima i primjedbama na rad
eti~kih odbora u zdravstvenim ustanovama i

`) razmatra i druga pitawa profesionalne etike i
deontologije u sprovo|ewu zdravstvene za{tite.

^lan 137.
(1) Ministar mo`e imenovati komisiju za pojedinu

oblast zdravstvene djelatnosti radi izrade i
uskla|ivawa stru~nih prijedloga.

(2) ^lanovi komisije su istaknuti stru~waci koji
imaju zna~ajan doprinos u radu i razvoju odre|ene obla-
sti zdravstvenog sistema Republike.

(3) Komisija mo`e biti stalna ili povremena.
(4) Mandat ~lanova stalne komisije traje ~etiri go-

dine.
(5) Stalna komisija donosi poslovnik o radu.
(6) Sredstva za rad komisije iz stava 3. ovog ~lana

obezbje|uju se u buxetu Ministarstva.

XVI - KAZNENE ODREDBE

^lan 138.
(1) Nov~anom kaznom od 10.000 KM do 100.000 KM ka-

zni}e se pravno lice za prekr{aj ako:
a) ne izvr{i obaveze obezbje|ewa zdravstvene za{ti-

te zaposlenih (~lan 10.),
b) povrijedi qudska prava i vrijednosti u ostvari-

vawu zdravstvene za{tite (~lan 17.),
v) uskrati stranom dr`avqaninu ili licu bez

dr`avqanstva zdravstvenu za{titu (~lan 18.),
g) uskrati gra|aninu pristup uslugama u postupku

kori{}ewa zdravstvene za{tite (~lan 19.),
d) uskrati gra|aninu uvid u listu ~ekawa (~lan 19.),
|) uskrati gra|aninu slobodan izbor zdravstvene

ustanove (~lan 20.),
e) uskrati informaciju pacijentu u vezi sa wegovim

zdravqem (~lan 22.),
`) uskrati informaciju o tro{kovima lije~ewa

(~lan 22.),
z) uskrati ili obavi medicinski tretman suprotno

propisanom (~lan 24.),
i) obavi medicinski tretman bez saglasnosti (~lan

25.),
j) obavi medicinski tretman suprotno voqi pacijen-

ta (~lan 26.),
k) obavi medicinski ogled bez pristanka pacijenta

(~lan 28.),
l) obavi ogled u zdravstvenoj ustanovi u privatnom

vlasni{tvu (~lan 28.),
q) ugrozi privatnost i povjerqivost li~nih infor-

macija (~lan 29.),
m) ugrozi privatnost tokom pru`awa zdravstvenih

usluga (~lan 30.),
n) ne podnese zahtjev za utvr|ivawe stru~ne gre{ke

(~lan 32.),
w) uskrati uvid u medicinsku dokumentaciju (~lan

33.),
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o) obavqa zdravstvenu djelatnost suprotno propisa-
nim uslovima (~lan 45.),

p) ne pribavi mi{qewe Ministarstva za izgradwu
objekta i nabavku medicinske opreme (~lan 48.),

r) ne formira eti~ki odbor (~lan 77.),
s) ne obezbijedi zdravstvenu za{titu u toku 24 ~asa

(~lan 79.),
t) primi na rad zdravstvenog radnika ili zdravstve-

nog saradnika bez saglasnosti ustanove u kojoj je zapo-
slen sa punim radnim vremenom (~lan 80.),

}) obavqa zdravstvenu djelatnost suprotno propisa-
nim uslovima (~lan 84.),

u) obavqa zdravstvenu djelatnost suprotno propisa-
nim uslovima (~lan 85.),

f) obavqa specijalisti~ku zdravstvenu djelatnost su-
protno propisanim uslovima (~lan 95.),

h) obavqa djelatnost bez rje{ewa o sertifikaciji
(~lan 98.),

c) ne uspostavi unutra{wi sistem stalnog
poboq{awa kvaliteta i sigurnosti zdravstvenih usluga
(~lan 105.),

~) pru`a zdravstvene usluge suprotno propisanom
(~lan 107.),

x) ustupi tijelo umrlog radi izvo|ewa prakti~ne na-
stave suprotno propisanom (~l. 108. i 109.),

{) preuzme tijela lica suprotno propisanom (~lan
110.),

aa) ne utvrdi vrijeme i uzrok smrti (~lan 111.),
ab) utvrdi smrt suprotno propisanom na~inu i po-

stupku (~lan 112.),
av) ne obavijesti nadle`ni organ ili ne zatra`i

obdukciju radi utvr|ivawa ta~nog uzroka smrti (~lan
113.),

ag) ne izvr{i obdukciju ili ne podnese zahtjev za
obdukciju (~lan 115.),

ad) vr{i obdukciju suprotno propisanom postupku
(~lan 116.),

a|) dozvoli preuzimawe tijela ili prevoz posmrtnih
ostataka licima koja nisu registrovana za obavqawe po-
grebne djelatnosti ili bez saglasnosti ~lana porodice
ili ovla{}enog lica (~lan 116.),

ae) ne uspostavi sistem upravqawa medicinskim ot-
padom (~lan 117.),

a`) ne pribavi saglasnost Ministarstva za upotrebu
nove zdravstvene tehnologije (~lan 120.),

az) uvede metod ili postupak alternativne medicine
bez saglasnosti Ministarstva (~lan 121.),

ai) ne vodi medicinsku dokumentaciju ili evidenci-
ju ili ne dostavqa individualne, zbirne i periodi~ne
izvje{taje (~lan 122.),

aj) naru~i ili reklamira obavqawe zdravstvene dje-
latnosti suprotno propisima (~lan 123.),

ak) ne donese op{ti akt o unutra{wem nadzoru (~lan
128.),

al) ne formira jedinicu za kontinuirano unapre|ewe
kvaliteta (~lan 129.),

aq) ne sprovede mjere koje propi{e ministar (~lan
131.) i

am) ne podnese zahtjev za sertifikaciju zdravstvene
ustanove (~lan 145.).

(2) Za prekr{aj iz stava 1. ovog ~lana kazni}e se od-
govorno lice u pravnom licu nov~anom kaznom u iznosu
od 1.000 KM do 20.000 KM.

(3) Za prekr{aj iz stava 1. t. b), v), g), d), |), e), `), z),
i), j), k), l), q), m), w), o), t), h), }), u), f), ~), x), {), aa), ab),

av), ag), ad), a|), az), ai) i aj) kazni}e se zdravstveni rad-
nik i zdravstveni saradnik nov~anom kaznom u iznosu od
1.000 KM do 10.000 KM.

(4) Za prekr{aj iz ~lana 34. t. g) i d) kazni}e se paci-
jent ili lice u pratwi pacijenta nov~anom kaznom u
iznosu od 100 KM do 1.000 KM.

(5) Za prekr{aj iz stava 1. ta~ka o) ovog ~lana prav-
nom licu mo`e se uz izre~enu nov~anu kaznu izre}i i za-
{titna mjera zabrane obavqawa zdravstvene djelatnosti
(~lan 45).

XVII - PRELAZNE I ZAVR[NE ODREDBE

^lan 139.
Zdravstveni radnik i zdravstveni saradnik koji su

stekli obrazovawe prije stupawa na snagu ovog zakona i
lice ~ije je {kolovawe u toku pripravni~ki sta` i pola-
gawe stru~nog ispita }e obaviti u skladu sa Pravilni-
kom o pripravni~kom sta`u i stru~nom ispitu zdrav-
stvenih radnika i zdravstvenih saradnika (“Slu`beni
glasnik Republike Srpske”, br. 19/93, 28/01 i 34/04).

^lan 140.
Specijalisti~ki i supspecijalisti~ki sta` zapo~et

prema propisima koji su va`ili prije stupawa na snagu
ovog zakona obavi}e se u skladu sa tim propisima.

^lan 141.
Do dono{ewa podzakonskih akata utvr|enim ovim za-

konom primjewiva}e se akti koji su va`ili prije stu-
pawa na snagu ovog zakona ako nisu u suprotnosti sa
ovim zakonom.

^lan 142.
(1) Narodna skup{tina Republike Srpske }e u roku

od godinu dana od dana stupawa na snagu ovog zakona do-
nijeti Sredworo~nu strategiju iz ~lana 4. ovog zakona.

(2) Vlada }e u roku od 90 dana od dana usvajawa Stra-
tegije donijeti Akcioni plan iz ~lana 4. ovog zakona.

^lan 143.

Ministar }e u roku od {est mjeseci od dana stupawa
na snagu ovog zakona donijeti pravilnike, programe i
planove kojima propisuje:

a) referalni sistem zdravstvene za{tite (~lan 40.),

b) uslove u pogledu prostora, kadra i opreme za osni-
vawe zdravstvene ustanove, na~in utvr|ivawa uslova za
obavqawe djelatnosti i visinu tro{kova (~lan 45.),

v) sadr`aj i na~in vo|ewa Registra zdravstvenih
ustanova (~lan 46.),

g) kriterijume za kategorizaciju bolnica (~lan 60.),

d) evidenciju o izvo|ewu pripravni~kog sta`a (~lan
86.),

|) program, postupak i tro{kove polagawa stru~nog
ispita (~lan 87.),

e) plan i program specijalizacija i supspecijaliza-
cija (~lan 93.),

`) sprovo|ewe kontinuirane edukacije (~lan 94.),
z) postupak nostrifikacije diplome (~lan 95.),
i) postupak za dodjelu naziva primarijus (~lan 96.),
j) program sertifikacije zdravstvenih ustanova

(~lan 97.),
k) standarde za sertifikaciju zdravstvenih ustanova

(~lan 97.),
l) postupak za sertifikaciju zdravstvenih ustanova

(~lan 98.),
q) sadr`aj i na~in vo|ewa Registra sertifikovanih

ustanova (~lan 98.),
m) akreditacione standarde (~lan 100.),
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n) postupak akreditacije zdravstvenih ustanova
(~lan 101.),

w) indikatore kvaliteta, na~in pra}ewa i evaluaci-
ju kvaliteta i sigurnosti zdravstvene za{tite (~lan
105.),

o) kriterijume za progla{ewe zdravstvene ustanove
izvrsnosti (~lan 106.),

p) postupawe sa tijelom umrlog radi izvo|ewa prak-
ti~ne nastave (~lan 110.),

r) postupak utvr|ivawa smrti (~lan 112.),
s) postupak obavqawa obdukcije (~lan 115.),
t) postupawe sa tijelom pacijenta umrlog u toku sa-

nitetskog prevoza (~lan 112.),
}) uvo|ewe i upravqawe zdravstvenim tehnologijama

(~lan 119.),
u) primjenu metoda, postupaka i davawa saglasnosti

za obavqawe alternativne medicine (~lan 121.),
f) na~in i sadr`aj ogla{avawa zdravstvene ustanove

(~lan 123.) i
h) plan qudskih resursa za zdravstveni sistem Repu-

blike (~lan 4.).

^lan 144.
(1) Zdravstvena ustanova }e uskladiti svoju organiza-

ciju, rad i op{te akte sa odredbama ovog zakona najka-
snije u roku od godinu dana od dana stupawa na snagu
ovog zakona.

(2) Zdravstvene ustanove koje obavqaju zdravstvenu
djelatnost podnije}e zahtjev za sertifikaciju u roku od
godinu dana od dana stupawa na snagu ovog zakona.

(3) Zdravstvene ustanove koje poslije stupawa na sna-
gu ovog zakona dobiju rje{ewe iz ~lana 45. ovog zakona
obavezne su podnijeti zahtjev za sertifikaciju u roku od
godinu dana od dana pravosna`nosti rje{ewa.

^lan 145.
(1) Do uspostavqawa modela porodi~ne medicine na

podru~ju Republike poslove primarne zdravstvene za-
{tite iz ~lana 52. ovog zakona obavqa}e i doktori medi-
cine, najkasnije do 31. decembra 2012. godine.

(2) Doktori medicine iz stava 1. ovog ~lana obavezni
su da zavr{e specijalizaciju iz porodi~ne medicine naj-
kasnije do 31. decembra 2012. godine.

(3) Domovi zdravqa }e organizaciju ambulanti za
specijalisti~ke konsultacije uskladiti sa modelom po-
rodi~ne medicine najkasnije do 31. decembra 2010. godi-
ne.

(4) Izuzetno, zdravstvene ustanove u kojima rade
zdravstveni radnici iz stava 1. ovog ~lana podnije}e
zahtjev za sertifikaciju najkasnije u roku od godinu da-
na nakon isteka roka iz stava 2. ovog ~lana.

^lan 146.
Stupawem na snagu ovog zakona prestaje da va`i Za-

kon o zdravstvenoj za{titi (“Slu`beni glasnik Repu-
blike Srpske”, br. 18/99, 58/01 i 62/02).

^lan 147.
Ovaj zakon stupa na snagu osmog dana od dana

objavqivawa u “Slu`benom glasniku Republike Srpske”.

Broj: 01-1599/09 Predsjednik
9. novembra 2009. godine Narodne skup{tine,
Bawa Luka Mr Igor Radoji~i}, s.r.

2039
Na osnovu ta~ke 2. Amandmana XL na Ustav Republi-

ke Srpske (“Slu`beni glasnik Republike Srpske”, broj
28/94),  d o n o s i m

U K A Z

O PROGLA[EWU ZAKONA O KONTROLI POMO]I
PRIVREDNIM SUBJEKTIMA

Progla{avam Zakon o kontroli pomo}i privrednim
subjektima, koji je Narodna skup{tina Republike Srpske
usvojila na Trideset ~etvrtoj sjednici, odr`anoj 5., 6. i
9. novembra 2009. godine - a Vije}e naroda 20. novembra
2009. godine potvrdilo da usvojenim Zakonom o kontroli
pomo}i privrednim subjektima nije ugro`en vitalni na-
cionalni interes konstitutivnih naroda u Republici
Srpskoj.

Broj: 01-020-1055/09 Predsjednik
24. novembra 2009. godine Republike,
Bawa Luka Dr Rajko Kuzmanovi}, s.r.

Z A K O N

O KONTROLI POMO]I PRIVREDNIM SUBJEKTIMA

^lan 1.
(1) Ovim zakonom propisuju se op{ti uslovi za dodje-

lu pomo}i privrednim subjektima, prikupqawe i obradu
podataka, izvje{tavawe i kontrolu kori{}ewa pomo}i
privrednim subjektima u Republici Srpskoj, radi pri-
mjene principa tr`i{ne ekonomije i o~uvawa konkuren-
cije.

(2) Predmet ovog zakona nisu pomo}i privrednim su-
bjektima u poqoprivredi i ribarstvu, koje su regulisane
drugim zakonskim propisima.

(3) Ovaj zakon primjewuje se na sve korisnike i dava-
oce pomo}i, kao i na sve oblike pomo}i privrednim su-
bjektima.

^lan 2.
Pojedini izrazi upotrijebqeni u ovom zakonu imaju

sqede}e zna~ewe:
a) pomo} privrednim subjektima (u daqem tekstu: dr-

`avna pomo}) predstavqa svaki stvarni ili potencijal-
ni javni rashod ili smawewe javnih prihoda koji pred-
stavqaju povlastice ili privilegije za korisnika dr-
`avne pomo}i,

b) davaoci dr`avne pomo}i (u daqem tekstu: davalac)
su Republika Srpska i jedinice lokalne samouprave pre-
ko nadle`nih organa i sva pravna lica u ve}inskom vla-
sni{tvu Republike Srpske (u daqem tekstu: Republika),

v) korisnici dr`avne pomo}i su privredni subjekti
koji obavqaju}i svoju djelatnost u~estvuju u proizvodwi
i prometu robe i usluga,

g) oblici dr`avnih pomo}i mogu biti: subvencije,
grantovi, pozajmice, garancije, osloba|awa od poreza
ili poreske olak{ice i drugi vidovi pomo}i u nadle-
`nosti Republike,

d) kategorije dr`avne pomo}i upu}uju na wihovu na-
mjenu i ciq koji treba da postignu,

|) minimalna dr`avna pomo} (u daqem tekstu: mini-
malna pomo}) predstavqa male iznose dr`avne pomo}i
koje se smatraju izuzetim od kontrole dr`avne pomo}i,

e) vrste dr`avnih pomo}i prema dostupnosti su: ho-
rizontalna - dostupna cijeloj privredi, vertikalna -
namijewena odre|enim sektorima privrede, i pojedina~-
na,

`) program dr`avne pomo}i (u daqem tekstu: program
pomo}i) je skup zakonskih i podzakonskih propisa na
osnovu kojih se daje dr`avna pomo}, a koje se ne odnose sa-
mo na jednog korisnika i koji odre|uju finansirawe ili
ispuwenost kriterijuma korisnika za primawe dr`avne
pomo}i za odre|ene svrhe,

z) pojedina~na dr`avna pomo} predstavqa svaku dr-
`avnu pomo} koja se dodjequje odre|enom poznatom pri-
maocu i
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