ZAPISNIK
sa 64. sjednice Odbora za zdravstvo, rad i socijalno staranje Skupstine Crne Gore,
odrzane 28. februara 2020. godine

Sjednica je pocela u 13 sati i 5 minuta.

Odborom je, na sjednici, predsjedavao poslanik dr Suad Numanovi¢, predsjednik
Odbora.

Sjednici Odbora su prisustvovali poslanici, ¢lanovi Odbora: dr Halil Dukovi¢, Maja
Bakra¢, Nada Nenezi¢, mr Boris MugoSa, dr Nedzad DreSevi¢, doc. dr Draginja
Vuksanovi¢ — Stankovi¢ i dr Vera Bulatovic.

Pored €lanova Odbora sjednici su, u svojstvu predstavnika predlagaCa zakona,
prisustvovale Sladana Pavlovi¢, generalna direktorica Direktorata za medunarodnu
saradnju i harmonizaciju propisa u Ministarstvu zdravlja i dr Vesna Miranovi¢, generalna
direktorica Direktorata za kontrolu kvaliteta zdravstvene zastite i unapredenje ljudskih
resursa u zdravstvu u Ministarstvu zdravlja.

Sjednici Odbora je, u skladu sa ¢lanom 55 stav 2 Poslovnika Skupstine Crne Gore,
prisustvovao poslanik Rasko Konjevic.

Za sjednicu je predlozen sljedeci

DNEVNI RED:

1. PREDLOG ZAKONA O IZMJENAMA | DOPUNAMA ZAKONA O
ZDRAVSTVENOJ ZASTITI |
2. TEKUCA PITANJA

Na sjednici je predlozeno proSirenje dnevnog reda sa dvije inicijative:

- Inicijativa za kontrolno sasluSanje ministra rada i socijalnog staranja na temu:
,PoloZaj zaposlenih i penzionera u Crnoj Gori u svijetlu predstoje¢ih izmjena i
dopuna Zakona o penzijskom i invalidskom osiguranju®, koju su podnijeli poslanici
dr Draginja Vuksanovi¢ Stankovi¢ i mr Rasko Konjevic, i

- Inicijativa za kontrolno sasluSanje ministra rada i socijalnog staranja na temu:
,OCekivane novine u izmjenama i dopunama Zakona o penzijskom invalidskom
osiguranju sa fokusom na poboljSani polozaj penzionera u crnogorskom drustvu®,
koju su podnijeli poslanici Suad Numanovi¢, Halil Dukovi¢, Boris MugoSa, Maja
BakraC, Nada Nenezi¢, Nedzad DreSevi¢, Genci Nimanbegu i Adrijan Vuksanovic.



Inicijativa koju su podnijeli poslanici dr Draginja Vuksanovi¢ Stankovi¢ i mr Rasko
Konjevi¢, nije dobila potrebnu vecinu, dok je inicijativa koju su podnijeli poslanici Suad
Numanovi¢, Halil Dukovi¢, Boris Mugo$a, Maja Bakra¢, Nada Nenezi¢, Nedzad DreSevic,
Genci Nimanbegu i Adrijan Vuksanovi¢ jednoglasno usvojena.

S tim u vezi, dnevni red 64. sjednice Odbora je proSiren Inicijativom koju su podnijeli
poslanici Suad Numanovi¢, Halil Dukovi¢, Boris Mugo$a, Maja Bakra€, Nada Nenezic,
NedZad DreSevi¢, Genci Nimanbegu i Adrijan Vuksanovi¢, pa prosireni dnevni red glasi:

1. PREDLOG ZAKONA O IZMJENAMA | DOPUNAMA ZAKONA O
ZDRAVSTVENOJ ZASTITI;

2. INICIUATIVA ZA KONTROLNO SASLUSANJE MINISTRA RADA |
SOCIJALNOG STARANJA NA TEMU: ,,0CEKIVANE NOVINE U IZMJENAMA |
DOPUNAMA ZAKONA O PENZIJSKOM INVALIDSKOM OSIGURANJU SA
FOKUSOM NA POBOLJSANI POLOZAJ PENZIONERA U CRNOGORSKOM
DRUSTVU“, KOJU SU PODNIJELI POSLANICI SUAD NUMANOVIC, HALIL
DUKOVIC, BORIS MUGOSA, MAJA BAKRAC, NADA NENEZIC, NEDZAD
DRESEVIC, GENCI NIMANBEGU | ADRIJAN VUKSANOVIC; |

3. TEKUCA PITANJA

PRVA TACKA
Predloq zakona o izmjenama i dopunama Zakona o zdravstvenoj zastiti

Predsjednik Odbora dr Suada Numanovi¢ rekao je da je osnovni cilj Predloga
zakona bolje uredenje i funkcionisanje zdravstvene zastite i uop$te zdravstvenog
sistema, a predloZzene izmjene i dopune bi trebalo da urede pitanja nagradivanja
zdravstvenih radnika, osiguranja od odgovornosti za strucnu gresku, dopunskog rada i
davanja specijalizacija i uzih specijalizacija zdravstvenim radnicima. Takode, predlozene
izmjene treba da rijeSe problem nedovoljnog normiranja oblasti specificne zdravstvene
zaStite zaposlenih i obavljanja ljekarskih pregleda i izdavanja ljekarskih uvjerenja o
zdravstveno] sposobnosti, kao i problem nedovoljnog normiranja u dijelu primjene
provjerenih tradicionalnih i alternativnin metoda lijeCenja. Istakao je da se prvi put
propisuje da zdravstvene ustanove, uz saglasnost Ministarstva zdravlja, mogu da
obavljaju estetske minimalno invazivne nehirurSke metode ,anti-age“ medicine glave i
vrata, koje Ce vrsiti zdravstveni radnici, posebno edukovani za ove metode. Kada su u
pitanju odredbe kojima se potpunije ureduje oblast specijalizacija zdravstvenih radnika
naglasio je da, u cilju izbora najboljih kandidata za dodjelu specijalizacija, ponovo se
uvodi uslov od najmanje godinu dana koje zdravstveni radnik mora provesti u radnom
odnosu u zdravstvenoj ustanovi, nakon polozenog strucnog ipista, dok se rok od dvije
godine za dobijanje uze specijalizacije ukida. Kao bitnu Cinjenicu takode je naveo
ukidanje mogucnosti trajnog oduzimanja licence zdravstvenom radniku, kao i da se po
prvi put ureduje osiguranje od odgovornosti za struénu greSku, na nacin da premiju
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osiguranja placa zdravstvena ustanova. Kao novinu Numanovi¢ je pomenuo osnivanje
komore fizioterapeuta i komore medicinskih sestara, babica i tehni¢ara, Sto ¢e doprinijeti
unapredenju uslova za obavljanje njihovog posla. Kada je u pitanju prebacivanje
utvrdivanja vremena i uzroka smrti lica umrlih van zdravstvene ustanove na izabrane
doktore, postavio je pitanje koliko ¢e ove odredbe olak$ati rad izabranih doktora, koji su i
ovako, u velikoj mjeri, optereceni poslom. Numanovi¢ je pohvalio odredbe koje propisuju
finansiranje saradnje i uCe$¢e nevladinih organizacija, kroz projekte i programe, u
obavljanju poslova koji su od znacaja za javno zdravlje. Podsjetio je da se, sa namjerom
otklanjanja pravne praznine, propisuje i uvodenje “vd stanja” u zdravstvene ustanove.
Novina je i odredba koja propisuje da, pored zdravstvenih ustanova primarnog nivoa, i
zdravstvene ustanove sekundarnog nivoa zdravstvene zastite sada mogu predstavljati
nastavnu bazu fakulteta zdravstvenog usmjerenja, zakljucio je Numanovic.

Sladana Pavlovi¢, generalna direktorica Direktorata za medunarodnu saradnju i
harmonizaciju propisa u Ministarstvu zdravlja rekla je da je praksa pokazala pojedine
nejasnoce i potrebu dodatnog preciziranja odredenih odredbi Zakona o zdravstvenoj
zastiti. Takode, istakla je da su savremeni tokovi iz domena tehnologije nametnuli
obavezu da se Zakonom prepoznaju i usluge iz te oblasti.

Clan Odbora mr Boris Mugosa ocijenio je da se radi o znadajnom zakonskom
tekstu koji treba da stvori osnove za dodatna unapredenja kvaliteta zdravstvene zastite.
Istakao je da je dobro Sto se, ovim predlogom zakona, definiSe osiguranje od
odgovornosti za profesionalnu gresku, $to ¢e smanjiti generalizovanje kada su ljekari u
pitanju, u smislu osuda koje su im Cesto upucene. MugoSa je naglasio da je, pored
obrazovanja, zdravstvena profesija jedna od najvaznijih profesija i, u tom smislu, istakao
odredbe koje se tiCu nagradivanja ljekara i odredbe koje ureduju laksi prelazak iz
specijalizacije u subspecijalizaciju. Istakao je, kao veoma vazno, uceS¢e nevladinog
sektora u projektima od znacCaja za javno zdravlje. Poslanik Mugosa je predloZio da se, u
dogovoru sa predstavnicima Ministarstva zdravlja, amandmanski djeluje u smislu
ukljuCivanja specijalista fizikalne medicine i rehabilitacije u primarni nivo zdravstvene
zaStite kao i da se definiSe dinamika realizacije tog koncepta. Kada je u pitanju
prekovremeni rad zdravstvenih radnika mora se predvidjeti njihova pisana saglasnost,
ukoliko je taj rad mimo standarda, koji su definisani postojeCim zakonskim normama.
Smatra da je dobra prilika da se, kroz Zakon o zdravstvenoj zastiti, prepozna mogucnost
da se, u onim specijalizacijama u kojima ne postoji adekvatna zamjena, omoguci rad
liekarima nakon navrSene 67 godine Zivota, dok se, na konkursima, za ta radna mjesta
ne pojave osobe koje ispunjavaju sve uslove radnog mjesta. Na taj nain bi se sacuvao
kvalitetan kadar i racionalizovali troSkovi, istakao je MugoSa. Govorio je i 0 dopunskom
radu i, stim u vezi, naglasio da dopunski rad, po Zakonu o radu, podrazumijeva
potpisivanje ugovora kojim Ce se tacno definisati koliko ugovor traje, kolika je naknada po
osnovu dopunskog rada i zasto je dopunski rad potreban.



Clanica Odbora dr Vera Bulatovié istakla je problem ljekara medicine rada koji, u
velikom broju, rade kao izabrani ljekari dok se malo njih bavi medicinom rada kao uzom
profesijom. Podsjetila je da je, u prethodnom vremenu, bilo rijei o osnivanju Instituta
medicine rada dok se ovim predlogom zakona predvidaju komisije, §to je u suprotnosti
jedno sa drugim. Kada je rije¢ o odredbama koje propisuju zastitu od struéne greske
rekla je da je, u tom smislu, kljuéno da se pravi razlika izmedu stru¢ne greske, nemara i
nerada. U cilju zaStite liekara od struéne greSke smatra da bi se viSe postiglo
upoznavanjem pacijenata sa mogucim posljedicama tokom odredenih intervencija, kako
bi pacijenti dali pisanu saglasnost da su upoznati sa svim moguc¢im pojavama. Odredbe
kojima se ureduje utvrdivanje vremena i uzroka smrti lica umrlih van zdravstvenih
ustanova nisu dobra rjeSenja u smislu dodatnog opterecivanja izabranih ljekara i zbog
mogucih sukoba prioriteta u njihovom radu. Bulatovi¢ je istakla nedostatak sekundarne
zdravstvene zastite kao i potrebu za opStom bolnicom u Podgorici. Na kraju, naglasila je
da u zdravstvu postoje bitniji problemi koji se mogu finansirati iz drzavnog budZeta
umjesto ulaganja u minimalno invazivne nehiruske metode ,anti age“ medicine glave i
vrata.

Clanica Odbora Maja Bakraé kazala je da su se svi nedostaci iz prakse dopunili i
izmijenili ovim zakonskim rjeSenjem i da ono predstavija iskorak u poboljSanju
zdravstvene zaStite svih gradana. Poslanica BakraC je, od predstavnika predlagaca
zakona, trazila pojasnjenje norme koja se tiCe utvrdivanja vremena i uzroka smrti lica
umrlih van zdravstvenih ustanova, u smislu da li ¢e doktori sluzbe hitne pomo¢i moci da
konstatuju te sluCajeve, ili Ce to biti obaveza samo izabranih doktora.

Clan Odbora dr Halili Dukovi¢ rekao je da svaka izmjena zakona, koja dovodi do
unapredenja zdravstvenog sistema, mora biti podrzana. Istakao je da zdravstveni sistem
mora biti mobilan, posebno u slucajevima pojave epidemije, kako bi bio u mogucnosti da,
pored redovnih aktivnosti, pruzi dodatne zdravstvene usluge. Dukovi¢ je naglasio da se
rad zdravstvenih ljekara, u zdravstvenom sistemu Crne Gore, mora vi$e uvazavati, Sto ¢e
se ovim predlogom zakona u odredenoj mjeri postici. U tom smislu, pohvalio je Cinjenicu
da se, po prvi put, propisuje zastita ljekara od profesionalne greSke. Nadovezujuéi se na
izlaganje poslanika MugoSe, vezano za penzionisanje po sili zakona ljekara, nakon
navrSene 67 godine Zivota, upitao je da li zakon vazi samo za javne ustanove ili se isto
odnosi i na privatne zdravstvene ustanove. Takode, Dukovi¢ je podrzao predlog da se
tim ljekarima omogu¢i rad i nakon 67 godine, zbog neprocjenjivog iskustva koje
posjeduju i koje je uvijek dobrodoslo u zdravstvenom sistemu.

Clanica Odbora Nada Nenezié je, od predlagada zakona, trazila pojadnjenje ¢lana
52 Predloga zakona. Poslanica je pohvalila to Sto ¢e tradicionalne metode lijeCenja biti
podvrgavane struCnim provjerama kako bi se izbjegle moguce zloupotrebe. Takode, kao
pozitivne je ocijenila odredbe koje se ticu ,anti-age“ medicine.



Clanica Odbora doc. dr Draginja Vuksanovié¢ Stankovié, osvréuéi se na izlaganje
poslanika MugoSe, u dijelu koji se odnosi na liekare specijaliste fizikalne medicine i
rehabilitacije, kazala je da dijagnozu pacijentima treba da postavi specijalista fizikalne
medicine a da istu primjeni specijalista primijenjene fizikalne terapije, odnosno
fizioterapeut. Nadovezujuéi se na izlaganje poslanice Bulatovi¢, kada su specijalisti
medicine rada u pitanju, istakla je podatak da je, u poslednjih 30 godina, samo jedna
osoba specijalizirala tu oblast u Crnoj Gori. Takode, napomenula je da je Ustavom Crne
Gore svakome zagarantovano pravo na rad kao i da je Zakonom o radu propisana
mogucnost da se, posebnim zakonom, produzi rad nakon navrSene 67. godine zivota. U
to smislu najavila je amandmansko djelovanje kako bi se zdravstvenim radnicima, koji su
navrSili 67 godina Zivota, imaju najmanje 15 godina radnog staza i posjeduju
specijalizaciju, omogucilo da nastave sa radom, ukoliko na evidenciji nezaposlenih ne
postoji odgovarajui kadar za ta radna mijesta. Takode, predlozila je amadmansko
djelovanje u smislu propisivanja provjere poslovne sposobnosti tih liekara, na godiSnjem
nivou.

Poslanik Rasko Konjevi¢ postavio je pitanje predstavnicima predlagaCa zakona da
li Ce se izvodenje estetsko minimalnih invazivnih nehiruskih metoda ,anti-age“ medicine
glave i vrata finansirati iz budzeta Crne Gore, kao i zaSto je predvideno da ove
intervencije rade doktori stomatologije.

Generalna direktorica Direktorata za kontrolu kvaliteta zdravstvene zastite i
unapredenje ljudskih resursa u zdravstvu u Ministarstvu zdravlja dr Vesna
Miranovi¢, odgovarajuci poslaniku Konjeviéu, kazala je da odredba koja se odnosi na
metode “anti-age” medicine glave i vrata predstavlja pokuSaj uredenja sistema, na nacin
da je teZiSte u ovoj oblasti prebaceno na ljekare i stomatologe, kako se nekvalifikovana
lica ne bi bavila sprovodenjem tih metoda, po procedurama i u uslovima koji nisu
standardizovani. Na taj nacin, istakla je, daje se mogucnost zdravstvenim ustanovama
da u, standardizovanom postupku i prostoru, uz adekvatno obuCeno osoblje, ostvare
odredenu materijalnu korist. Miranovi¢ je napomenula da ostaje mogucnost, za djecu do
18 godina, da sve estetske intervencije u zdravstvenim ustanovama i dalje budu
besplatne. Odgovarajuéi na pitanja ostalih poslanika, vezanih za rad ljekara nakon
navrSenih 67 godina, Miranovi¢ je istakla da je fiziologija neumitna i da uzrokuje
odredena ogranienja za koja je upitno koliko ih ljekari u tim godinama mogu ispratiti.
Kazala je da je zabluda da se ljekari odredenih specijalizacija nalaze na birou rada. Kako
je naglasila, ti liekari se stvaraju kroz sistem i fokus Ministarstva zdravlja je na mladim
judima kako bi ih zadrzali u zdravstvenom sistemu Crne Gore i omogucili im
usavrSavanje. Kada je u pitanju prekovremeni rad Miranovic je nagovijestila da bi se taj
problem mogao rijesiti uvodenjem smijenskog rada, u 3 smjene. Odgovarajuci poslanici
Bulatovi¢, kazala je da je za osnivanje Instituta medicine rada neophodan odreden broj
strucnjaka koji ¢e u njemu raditi Sto, po onome Sto se moglo Cuti na sjednici, predstavlja
problem u Crnoj Gori. Miranovi¢ se saglasila sa konstatacijama vezanim za specijaliste
fizikalne medicine i istakla da, Sto se tice Podgorice, Danilovgrada i Kolasina, vec je
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odreden broj tih ljekara koji ¢e preéi u primarni sistem zdravstvene zatite. Sto se tice
tradicionalnih vidova medicine istakla je da je pruzena mogucnost licima sertifikovanim u
toj oblasti da se bave tim metodama lijeCenja.

Sladana Pavlovi¢, generalna direktorica Direktorata za medunarodnu saradnju
i harmonizaciju propisa u Ministarstvu zdravlja, odgovarajuci na postavljena pitanja,
kazala je da je u toku izrada elaborata o isplativosti osnivanja Instituta medicine rada,
dok komisije koje su predvidene Predlogom zakona omogucavaju gradanima pravo na
prigovore i Zalbe. Sto se ti¢e mrtvozornika naglasila je da se, zbog potrebe da se hitna
medicinska usluga Sto prije pruzi, ta obaveza prebacila na liekare primarnog
zdravstvenog nivoa, dodatno zbog toga Sto oni posjeduju sve informacije o dijagnozama i
terapijama umrlih lica. Kazala je da ¢e se podzakonskim aktom, po gradovima, definisati
broj mrtvozornika, nain njihove pripravnosti, angazovanja i edukacije.

Clan Odbora dr Nedzad Dresevié osvréuéi se na odredbe koje se tiéu “anti-age”
medicine istakao je da nije relevantno da li se radi o hirurgu ili maksiofacialnom hirurgu
koji Ce izvrsiti zahvat, vec je bitno da su lica koja Ce vrSiti te intervencije prosla odredene
obuke iz te oblasti. Takode, DreSevic je istakao da ljekari, nakon 67. godine Zivota, ne
treba da rade osmocasovno radno vrijeme, ali s obzirom na odredene deficite u
pojedinim specijalizacijama, onima koji zele i koji su u mogucnosti, treba dozvoliti rad u
skracenom radnom vremenu.

Predstavnica predlagaca zakona saglasila se sa amandmanima Odbora koji, shodno
¢lanu 150 stav 3 Poslovnika Skupstine Crne Gore, postaju sastavni dio ovog predloga
zakona i 0 njima Skupstina posebno ne odlucuje.

Odbor je, u ovom predlogu zakona, konstatovao odredene pravno - tehnicke greske i
predlozio njihovu korekciju sa kojom se saglasila predstavnica predlagaca zakona.

U skladu sa ¢lanom 115 stav 2 Poslovnika Skupstine Crne Gore, Sest lanova
Odbora je glasalo ,za“ Predlog zakona o izmjenama i dopunama Zakona o zdravstvenoj
zastiti, jedan ¢lan Odbora je glasao ,protiv‘ dok se jedan ¢lan Odbora uzdrZzao od
glasanja

Za izvjestioca Odbora, na sjednici Skupstine, odreden je poslanik dr Nedzad
DreSevi¢, élan Odbora.

DRUGA TACKA

Inicijativa za kontrolno sasluSanje ministra rada i socijalnog staranja na temu: ,Ocekivane
novine u_izmjenama i dopunama Zakona 0 penzijskom invalidskom osiquranju_sa
fokusom na _poboljSani_polozaj penzionera u crnogorskom drustvu®, koju su_podnijeli




poslanici Suad Numanovié, Halil Dukovié¢, Boris Muqosa, Maja Bakra¢, Nada Nenezic,
Nedzad DreSevié, Genci Nimanbequ i Adrijan Vuksanovi¢

Nakon proSirenja dnevnog reda Inicijativom za odrzavanje kontrolnog saslu$anja
ministra rada i socijalnog staranja Kemala PuriSi¢a, na temu ,OCekivane novine u
izmjenama i dopunama Zakona o penzijsko invalidskom osiguranju sa fokusom na
poboljSani poloZaj penzionera u crnogorskom drustvu®, koju su podnijeli poslanici Suad
Numanovi¢, Halil Dukovi¢, Boris Mugo$a, Maja Bakra¢, Nada Nenezi¢, Nedzad DreSevic,
Genci Nimanbegu i Adrijan Vuksanovi¢, predmetnu inicijativu je obrazlozio poslanik Halil
Dukovic.

Nakon toga, Odbor je, u skladu sa ¢lanom 75 stav 2 Poslovnika Skupstine Crne
Gore, odlucio da se odrZi predmetno kontrolno saslusanje. Konstatovano je, takode, da
¢e datum odrzavanja kontrolnog saslu$anja biti naknadno utvrden.

TRECA TACKA
Tekuca pitanja

U okviru teku¢ih pitanja, Odbor se upoznao sa pozivom Udruzenja mladih sa
hendikepom Crne Gore (UMHCG) za u¢e$¢e na okruglom stolu “Pristup pravdi za OSI i
jednako priznanje pred zakonom”, koji to udruzenje organizuje u saradnji s Centrom za
gradanske slobode (CEGAS), u okviru projekta All = in Access 2 Justice — Svi jednaki u
prisustvu pravdi. Projekat je finansiran od strane Evropske unije, kroz program pristupne
podrske (IPA), i kofinansiran od strane Ministarstva javne uprave.

Sjednica je zavrSena u 15 sati i 35 minuta.

Sekretarka Sekretarijata Odbora za Predsjednik Odbora za
zdravstvo, rad i socijalno staranje zdravstvo, rad i socijalno staranje
Snezana Kaluderovi¢ dr Suad Numanovi¢



