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Vlada Crne Gore, na sjednici od 9. jula 2015. godine, utvrdila je
PREDLOG ZAKONA 0 ZDRAVSTVENOJ ZASTITI, koji Vam u prilogu
dostavljamo radi stavljanja u proceduru Skup§tine Crne Gore.

La predstavnike Vlade koji oe uoestvovati u radu SkuOtine i njenih
radnih tijela, prilikom razmatranja Predloga ovog zakona, odredeni su dr
BUDIMIR SEGRT, nninistar zdravlja i GORICA SAVOVIO, generalna
direktorica Direktorata za upravljanje zdravstvom.

PREDSJEDNIK
Milo Dukanovia, s.r.



Predlog

ZAKON 0 ZDRAVSTVENOJ ZAtTITI

I. OSNOVNE ODREDBE

Clan 1

Ovim zakonom se ureduju organizacija, sprovodenje i prutanje zdravstvene zattite,
prava i duinosti gradana u ostvarivanju zdravstvene zattite, druttvena briga za zdravlje
gradana, kvalitet zdravstvene zattite, kao i druga pitanja od znaoaja is funkcionisanje
zdravstvene zattite.

Clan 2

Zdravstvena zattita je organizovana i sveobuhvatna djelatnost druttva sa ciljem da
se dostigne najviti mogua nivo oeuvanja zdravtja gradana.

Zdravstvena zattita predstavlja skup mjera i aktivnosti na oduvanju, zattifi i
unapredenju zdravlja gradana, sprjetavanju i suzbijanju bolesti i povreda, ranom otkrivanju
bolesti i blagovremenom lijeeenju i rehabilitaciji.

Mjere i aktivnosti iz stava 2 ovog aana moraju biti zasnovane na nautnim dokazima,
odnOsno moraju biti bezbjedne, sigume, dostupne i efikasne i u skladu sa natelima
profesionalne etike.	

Clan 3

izrazi koji se u ovom zakonu koriste is fizitka lica u mutkom rodu podrazumijevaju
iste izraze u tenskom rodu.

Clan 4

Gradanin Cme Gore ima pravo na zdravstvenu zattitu u skladu sa ovim zakonom.

Clan 5

U ostvarivanju prava na zdravstvenu zattitu gradani su jednaki, bez obzira na
nacionalnu pripadnost, rasu, pol, rodni identitet, seksualnu orijentaciju, starosnu dob,
invaliditet, jezik, vjeru, obrazovanje, socijaino porijeklo, imovno stanje i drugo liãno svojstvo,
U skladu sa zakonom.

Clan 6

Gradani imaju pravo na informacije koje su potrebne is oeuvanje zdravija i sticanje
zdravih tivotnih navika, kao i na informacije o itetnim faktorima tivotne I radne sredine, koji
mogu imati negativne posljedice po zdravlje.

Gradani imaju pravo da budu obavijetteni o zattiti svog zdravlja is slaaj epidemija i
drugih yeah nepogoda i nesreta.

Clan 7

Gradanin je du±an da unapreduje svoje zdravlje.
Niko ne smije da ugrozi zdravlje drugih gradana.
Svako je du±an da, u granicama svojih znanja I moguanosti, pruii prvu pomot

povrijedenom III bolesnom licu i da mu omogua pristup do hitne medicinske porno&
Gradanin je dutan da unapreduje uslove tivotne i radne sredine.



elan 8

Zdravstvena djelatnost je djelatnost kojom se obezbjeduje sprovodenje i pru2anje
zdravstvene zattite.

Zdravstvena djelatnost je od javnog interesa

Clan 9

Sredstva za sprovoCfenje I prutanje zdravstvene zaetite, funkcionisanje i razvoj
zdravstvene djelatnosti, obezbjeduju se u skladu sa zakonom.

II. ZDRAVSTVENA ZAtTITA

olan 10

Zdravstvena zattita se sprovodi na naOelima sveobuhvatnosti, kontinuiranosti,
dostupnosti, cjelovitog i specijalizovanog pristupa zdravstvenoj zattiti, kao i na naaelu
stalnog unapredenja kvaliteta zdravstvene zattite.

Sveobuhvatnost zdravstvene zattite podrazumijeva uldjueivanje svih gradana u
sprovodenje odgovarajude zdravstvene zattite, uz primjenu objedinjenih mjera i aktivnosti
na oeuvanju, zattiti i unapredenju zdravlja gradana koje obuhvataju promociju zdravlja,
prevenciju bolesti na svim nivoima zdravstvene zattite, rano otIcrivanje bolesti, lijedenje i
rehabilitaciju.

Kontinuiranost se postde adekvatnom organizacijom zdravstvene zattite, posebno
njenog primamog nivoa, sa ciljem prutaThja kvalitetne zdravstvene zattite gradana kroz sve
2ivotne dobi, uz funkcionalnu povezanost i uskladenost svih nivoa zdravstvene zattite.

Dostupnost zdravstvene zattite podrazumijeva takav raspored davalaca usluga
zdravstvene zattite kojim se omogueavaju jednaki uslovi ostvarivanja zdravstvene zattite
za sve gradane, naroaito na primamom nivou zdravstvene zattite, uzimajuti u obzir fiziaku,
geografsku i ekonomsku dostupnost.

Nadel° cjelovitog pristupa obezbjeduje se sprovodenjem objedinjenih mjera
zdravstvene zattite, u cilju unapredenja zdravlja i prevencije bolesti, lijedenja i rehabilitacije.

Nadelo specijalizovanog pristupa obezbjeduje se razvijanjem posebnih
specijalizovanih kliniêkih javnozdravstvenih dostignuta i znanja i njihovom primjenom u
praksi.

Naeelo stalnog unapredenja kvaliteta zdravstvene zattite ostvaruje se mjerama i
aktivnostima kojima se, u skladu sa savremenim dostignueima medicinske nauke i prakse,
povetavaju moguenosti povoljnog ishoda i smanjivanja rizika i drugih nebeljenin posljedica
po zdravije i zdravstveno stanje pojedinca i zajednice u cjelini.

elan 11

U ostvarivanju zdravstvene zattite gradanin ima pravo na jednakost u cjelokupnom
tretmanu prilikom ostvarivanja zdravstvene zattitite i pravo na:

1) slobodan izbor doktora medicine i doktora stomatologije;
2) informisanje i obavjettavanje o svim pitanjima koja se odnose na njegovo zdravlje;
3) samoodlueivanje (slobodan izbor);
4) naknadu t tete koja mu je nanesena prulanjem neodgovarajude zdravstvene zattite;
5) drugo strutno mitljenje;
6) odbijanje da bude predmet naudnog ispitivanja i istrativanja bez svoje saglasnosti

bib kog drugog pregleda iii medicinskog tretmana koji ne slu2i njegovom lijeaenju;
7) privatnost i povjerijivost svih podataka koji se odnose na njegovo zdravlje;



8) uvid u medicinsku dokumentaciju;
9) samovoljno naputitanje zdravstvene ustanove;
10)prigovor,i
11)druga prava u skladu sa posebnim zakonom.

Isban ostvarivanja prava iz stays 1 ovog alana ureduje se posebnim zakonom.

elan 12

Stranac ima pravo na zdravstvenu zaltitu u skladu sa ovim zakonom i medunarodnim
ugovorom.

Zdravstvena ustanova i zdravstveni radnici dutni su da strancu ukatu hitnu medicinsku
pomoo.

Stranac snosi trotkove prutene hitne medicinske pomoti iii druge vrste zdravstvene
zakite, prema cjenovniku zdravstvene ustanove, ako medunarodnim ugovorom nije
drukeije uredeno.

oan 13

Uce koje trail azil, lice kome je priznat status izbjeglice, lice kome je odobrena
dodatna za§tita i lice kome je odobrena privremena zattita u Crnoj God, ima pravo na
zdravstvenu zaetitu u skladu sa odredbama ovog i posebnog zakona, ako medunarodnim
ugovorom nije drukoje uredeno.

III. DRU§TVENA BRIGA ZA ZDRAVLJE G1RADANA

elan 14

Javni interes u oblasti zdravstvene djelatnosti, odnosno drukvena briga za zdravlje
gradana, obuhvata mjere ekonomske i socijalne politike kojima se stvaraju uslovi za
sprovodenje zdravstvene za'etite, uslovi za oauvanje i unapredenje zdravlja gradana, kao i
mjere kojima se uskladuje funkcionisanje irazvoj zdravstvene djelatnosti.

Druitvena briga is zdravlje gradana se obezbjeduje na nivou drtave i opetine,
Glavnog grada i Prijestonice (u daljem tekstu: opkina), kao i na nivou poslodavca.

dian 15

Radi stvaranja uslova za sprovodenje zdravstvene zattite, kao i uslova is
unapredivanje, zatitu i oeuvanje zdravlja gradana I uskladivanje funkcionisanja i razvoja
zdravstvene djelatnosti, drtava utvrduje zdravstvenu politiku.

U sprovodenju zdravstvene politike ditava:
1) utvrduje strategiju razvoja zdravstvene zakite is odredeni period, sa prioritetnim

ciljevima i aktivnostima I donosi planove za njenu realizacjju;
2) utvrduje mjere poreske i ekonomske politike u cilju podsticanja zdravih iivotnih

navika;
3) utvrduje mjere iz oblasti zatite iivotne i radne sredine koje su ad uticaja na zdravlje

gradana, u skladu as posebnim zakonom;
4) obezbjeduje uslove is razvoj integralnog zdravstvenog i zdravstveno-statistiekog

informacionog sistema;
5) obezbjeduje razvoj nautnoistrativaake djelatnosti u oblasti zdravstvene zatite;
6) obezbjeduje uslove za strueno usavr§avanje zaposlenih u zdravstvenoj djelatnosti;
7) obezbjeduje saradnju sa humanitamim i strukovnim organincijama, udrutenjima

gradana I drugim subjektima u unapredenju zdravstvene netite;
8) utvrduje standarde i normative u oblasti zdravstvene zakite, u skladu sa nauthim

dostignutima, materijalnim moguonostima, kao i oStim i specifionim potrebama
korisnika zdravstvene zatite;



9) utvrcluje mre2u zdravstvenih ustanova (u daljem tekstu: Zdravstvena mre2a);
10)donosi program integracije javnog i privatnog sektora;
11)donosi plan razvoja kadrova u oblasti zdravstva;
12)utvrduje jedinstvenu metodologiju snabdijevanja zdravstvenih ustanova ljekovima,

medicinskim sredstvima i opremom i plan godienjih potreba za ljekovima,
medicinskim sredstvima i opremom;

13)obezbjeduje finansijska sredstva, u skladu sa zakonom.
Vlada Crne Gore (u daljem tekstu: Vlada) utvrduje zdravstvenu politiku iz stava 1 ovog

dana i vrai poslove iz stava 2 taa. 1,2,3,4, 9,10,11 i 13 ovog elana.
Poslove iz stava 2 tad. 5,6,7,8 i 12 ovog elana obavlja organ driavne uprave nadlelan

za poslove zdravlja (u daljem tekstu: Ministarstvo).

elan 16

Drlava obezbjeduje prioritetne mjere zdravstvene zaelite koje su usmjerene na
oduvanje i unapredenje zdravlja gradana i dostupne su svim gradanima.

Prioritetne mjere zdravstvene zaStite su:
1) aktivnosti na unapredenju i oduvanju zdravlja i podizanje nivoa zdravstvenog stanja

gradana;
2) aktivnosti na zdravstvenoj edukaciji, obrazovanju i informisanju u vezi sa najoettim

zdravstvenim problemima gradana i metodama njihove identifikacije, prevencije i
kontrole;

3) aktivnosti na praCenju parametara bezbjednosti hrane, vode za dee I rekreaciju, kao
i aktivnosti na obezbjedivanju i unapredenju snabdijevanja gradana bezbjednom
hranom i vodom za doe, u skladu sa posebnim zakonom;

4) prevencija i zatita od ekolakih faktora aletnih pa zdravlje, ukljuOujuti sve mjere i
aktivnosti na zattiti, unapredenju i pobolfeanju zdravstvenih uslova tivotne i radne
sredine i higijenskih uslova za kivot i rad gradana;

5) sprjeeavanje, pravovremeno otkrivanje, lije'denje I suzbijanje zaraznih, hronianih
nezaraznih bolesti, kao i vakcinacije protiv zaraznih bolesti, prevenclju i kontrolu
lokalnih endemskih bolesti;

6) zdravstvena zaStita djece i mladih do kraja propisanog kolovanja i djece i mladih do
navit'enih 26 godina 2ivota bez roditeljskog staranja;

7) zdravstvena zatita 2ena u vezi sa reproduktivnim i seksualnim zdravljem;
8) zdravstvena za'atita gradana preko 65 godina kivota;
9) zdravstvena zaettta boraca, vojnih invalida, civilnih invalida rata, alanova njihovih

porodica i korisnika prava na novaanu naknadu materijalnog obezbjedenja boraca,
korisnika socijalno-zagitnih prava, kao i lica koja su na evidendji nezaposlenih lica u
skladu sa posebnim zakonom;

10)zattita mentalnog zdravlja gradana (prevencija i promocija mentalnog zdravlja),
lijetenje i rehabilitacija lica sa mentalnim oboljenjima, lica oboljellh ad bolesti
zavisnosti, kao I smje§taj i lijeaenje lica sa mentalnim oboljenjima koja mogu da
ugroze sebe i okolinu u kojoj kive, u skladu sa posebnim zakonom;

11)zdravstvena zaatita lica sa invaliditetom kola imaju &lake, senzome i intelektualne
poteakooe;

12)lijedenje lica koja se nalaze na programu dijalize;
13)obezbjedivanje potrebnih ljekova i medicinskih sredstava, krvi i krvnih derivata, kao i

djelova ljudskog tijela za presadivanje, u skladu sa posebnim zakonom;
14)hitno lijeeenje i smjettaj lica aije je stanje zdravfla u neposrednoj 2ivotnoj opasnosti

zbog bolesti iii povreda;
15)utvrdivanje uzroka smrti. 	

dian 17

U °blast' zdravstvene zattite, iz budk'eta driave, obezbjeduju se sredstva za:



1) prate* zdravstvenog stanja gradana i identifikovanje zdravstvenih probiema,
planiranje, pratenje I evaluaciju javnozdravstvenih aktivnosti, kao i druge poslove u
oblasti javnog zdravstva;

2) sprovodenje prioritetnih mjera zdravstvene zaitite iz 'Cana 16 sta y 2 tat. 1, 2, 3, 4,
13115 ovog zakona;

3) sprovodenje promofivnih programa za unapredenje zdravfia najosjetljivijih kategorija
stanovnifitva prema dobnim grupama, vrstama bole.sti i invaliditetu;

4) aktivnosti na prevenciji i smanjenju Slate kod tefiko dostupnih grupa u povetanom
riziku od pojedinih bolesti od posebnog socio-medicinskog znataja;

5) prevenciju f kontrolu bolesti, promociju zdravlja, identifikovanje zdravstvenih
problema 1 rizika po zdravlje;

6) planiranje i sprovodenje aktivnosti na suzbijanju pufienja, alkoholizma i upotrebe
psihoaktivnih supstanci;

7) kontrolu zdravstvene ispravnosti vazduha, vode za pita, zemilltta, kontrolu
zdravstvene ispravnosti hrane i predmeta °pita upotrebe, kao i kontrolu buke,
ukoliko sredstva za ove namjene nijesu obezbijedena u sktadu sa drugim propisom;

8) aktivnosti na vodenju registara bolesti od veteg socio-medicinskog znataja,
zaraznih bolesti i drugih stanja vezanih za zdravije stanovnietva, kao i registara
resursa u zdravstvenom sistemu, u skladu sa posebnim zakonom;

9) zdravstvenu zafititu lica kojima se obezbeduju ciljani preventivni pregledi, odnosno
skrining, prema odgovarajuam programima;

10)zdravstvenu zafifitu t.rtava nasilja u porodici, u skladu sa posebnim zakonom;
11)zdravstvenu zafititu 2rtava trgovine ljudima, u skladu sa posebnim zakonom;
12)specifianu zdravstvenu zaititu preduzetnika, poslodavca koji ima do pet zaposlenih,

kao i lica koja se bave poljoprivredom a koja su osigurana u smislu propisa o
zdravstvenom osiguranju;

13)sprovodenje mjera zdravstvene zaStite koju odredi nadlelni organ driavne uprave u
vanrednim situacijama (epidemije, zarazne bolesti, fiziad i hemijski akcidenti,
elementame i druge vete nepogode i nesrete, bioterorizam i sl);

14)zdravstvenu zafititu lica koja su na izdriavanju kazne zatvora, lica kojima je izretana
mjera bezbjednosti obavezno psihijatrijsko lijetenje i duvanje u zdravstvenoj
ustanovi, mjera obavezno'etenje alkoholitara i mjera obavezno lijetanje
narkomana;

15)zdravstvenu zafititu osoblja stranih diplomatsko-konzulamih predstavni gtava, kojima
se zdravstvena zaMita ne obezbjeduje na osnovu medunarodnih ugovora, kao i
stranaca koji borave u Cmoj God po pozivu driavnih organa;

16)zdravstvena za§tita stranaca - Ilea koja trate azil, lica kojima je priznat status
izbjeglica i raseljenih lica, Ilea kojima je odobrena dodatna zafitita 1 lica kojima je
odobrena pdvremena zaitita u Cmoj God, u skladu sa zakonom i medunarodnim
ugovorima;

17)zdravstvenu zafititu stranaca oboljelih od kuge, kolere, virusne hemoragiOne
groznice iii ?lute groznice, kao i stranaca - elanova posade stranih pomorskih
brodova oboljellh od venerianih bolesti III od drugih zaraznih bolesti opasnih po
zdravlje;

18)zdravstvenu zattitu Olanova porodice prisilno nestalih lica;
19)razvoj nauanoistralivatke djelatnosti u oblasti zdravstvene zaMite;
20)izgradnju kapitalnih objekata i nabavku opreme visoke tehnolo§ke vrijednosti

zdravstvenim ustanovama ëiji je osnivat drfava.
Za lica koja nemaju zdravstveno osiguranje, iz budteta driave se obezbjeduju

sredstva za sprovodenje prioritetnih mjera zdravstvene zafitite iz aana 16 stay 2 tat. 5, 6, 7,
8, 9, 10, 11, 12 ,14119 ovog zakona.

lzgradnja objekata i nabavka opreme iz stava 1 tatka 20 ovog aana vr§i se u skladu
sa utvrdenim prioritetima zdravstvene politike na natin 1 po postupku propisanim posebnim
zakonom.



Na investicione planove i programe iz djelatnosti zdravstvene ustanove koju osniva
driava, u skladu sa zdravstvenom politikom, saglasnost daje Ministarstvo.

elan 18

Op§tina moie da udestvuje u obezbjectivanju uslova za ostvarivanje primame
zdravstvene zatite na svojoj teritoriji, na nadin etc):

1) prati stanje, inicira i predla2e mjere u oblasti primame zdravstvene zattite;
2) udestvuje u planiranju i sprovodenju razvoja primarne zdravstvene za§tite koja je

od neposrednog interesa za gradane, u skladu sa ovim zakonom;
3) udestvuje u upravljanju zdravstvenom ustanovom óiji je osnivaO drtava, u skladu

sa ovim zakonom;
4) preduzima aktivnosti za unapredenje primame zdravstvene za§tite, u skladu sa

ovim zakonom.
Op§tina mo2e da udestvuje u finansiranju dijela trakova primame zdravstvene

zaetite za vrijeme turistidke sezone, u skladu sa ugovoram koji zakljuN sa zdravstvenom
ustanovorm

elan 19

Poslodavac je dutan da u planiranju i obavljanju svoje djelatnosti razvija i koristi
odgovarajude tehnologije koje nijesu etetne pa zdravlje i okolinu i uvodi i sprovodi mjere
specifione zdravstvene zaitite zaposlenih.

Poslodavac, u okviru svojih prava i du2nosti, obezbjeduje specifienu zdravstvenu
zaetitu zaposlenih iz alana 20 stav1 ovog zakona.

SpecifiOna zdravstvena zaetita zaposlenih obuhvata preventivne aktivnosti vezane za
stvaranje i oddavanje bezbjedne i zdrave radne sredine koja omogudava optimalno fizioko i
mentalno zdravlje na radu i prilagodavanje rada sposobnostima zaposlenih.

elan 20

Mjere specifidne zdravstvene zattite zaposlenih koje u smislu propisa o radu
obezbjeduje poslodavac, su:

1) oduvanje i unapredenje zdravlja;
2) sprjeeavanje i sUzbijanje zaraznih bolesti;
3) sprjedavanje i rano otkrivanje profesionalnih bolesti u vezi sa radom;
4) sprjedavanje povreda na radu;
5) ljekarski pregledi radi utvrdivanja radne sposobnosti;
6) otkrivanje i suzbijanje faktora rizika za nastanak hronienih nezaraznih bolesti;
7) sprjedavanje i zattita zdravlja zaposlenih koji su na radnom mjestu izloieni

povedanom riziku pa zdravlje;
8) zdravstvena zaetita zaposlenin iz kategorija vulnerabilnih grupa (mladi, star,

migranti);
9) organizovanje prve pomodi zaposlenim;
10)zdravstvena zaitita zaposlenih u odnosu na polni i rodni identitet;
11)zaatita radi sprjedavanja nastanka povreda oetrim predmetima za zdravstvene

radnike koji neposredno pru±aju zdravstvenu zattitu, kao i za druge zaposlene koji
se mogu povrijediti °trim predmetima.

lzuzetno od stava 1 ovog Olana, driava obezbjeduje zaposlenom prvi i kontrolni
pregled doktora specijaliste medicine rada, kao i specifienu zdravstvenu zaetitu
preduzetnika i poslodavca koji ima do pet zaposlenih, kao i lica koja se bave poljoprivredom
a koja su osigurana u smislu propisa o zdravstvenom osiguranju.



Obim prava i sadrtaj mjera specifitne zdravstvene zaetite utvrduje Vtada, na predlog
Ministarstva i po prethodno pribavljenim mi§ljenjima organa draavne uprave nadletnog za
poslove rada i Socijalnog savjeta Cme Gore.

dian 21

Specifierta zdravstvena zaitita zaposlenih obezbjeduje se iz sredstava poslodavca,
na °snow ugovora izmedu poslodavca i ovla§tene zdravstvene ustanove, u skladu sa
zakonom.

Uslove u pogledu prostora, opreme i kadra, koje moraju da ispunjavaju ovlatoene
zdravstvene ustanove iz stava 1 ovog dana, propisuje Ministarstvo.

IV. ZDRAVSTVENA DJELATNOST

elan 22

Zdravstvenu djetatnost obavljaju zdravstvene ustanove, zdravstveni radnici i
zdravstveni saradnici, kao i drugi subjekti koji pruiaju zdravstvenu zaititu, u skladu sa ovim
zakonom.

Zdravstvena djelatnost se obavlja u sIdadu sa standardima, normativima, planiranim
razvojem zdravstvenog sistema i prioritetnim mjerama zdravstvene zaatite, po strutno-
medicinskoj doktrini i uz upotrebu zdravstvenih tehnologija.

tian 23

Zdravstvena djelatnost se obavlja na primamom, sekundamom i tercijamom nivou
zdravstvene zattite.

dian 24

Primami nivo zdravstvene zakite je osnovni i prvi nivo na kojem gradanin ostvaruje
zdravstvenu za§titu ili se ukljutuje u proces ostvadvanja zdravstvene za§tite na drugim
nivoima.

tian 25

Zdravstvena djelatnost koja se obavlja na primamom nivou zdravstvene zattite,
obuhvata:

1) aktivnosti na unapredenju zdravlja gradana;
2) zdravstvenu edukaciju i obrazovanje o najeatim zdravstvenim problemima na

odredenoj teritodji i metodama njihove identifikacije, prevencAje i kontrole;
3) promovisanje zdravih stilova tivota, uldjutujuti i zdravu ishranu i fizieAcu aktivnost

gradana;
4) prevenciju, otkrivanje i kontrolu zaraznih i nezaraznih bolesti;
5) imunizaciju protiv zaraznih bolesti, u sidadu sa programom imunizacije;
6) laboratodjsku, radiolotku i mikrobiolo§ku dijagnostiku;



7) prevenciju, otkrivanje i kontrolu endemskih bolesti;
8) preventivne preglede i skrining programa;
9) prevenciju povreda;
10)epidemiolotku zagtitu;
11)zdravstvenu za gtitu odraslih;
12)zdravstvenu zagtitu djece i mladih;
13)zdravstvenu za gtitu u vezi sa reproduktivnim i seksualnim zdravljem;
14)zdravstvenu za gtitu zaposlenih (medicina rada);
15)zdravstvenu zagtitu sportista;
16)sprjedavanje, otkrivanje i lijedenje bolesti usta i zuba;
17)zattitu i unapredenje mentalnog zdravlja;
18)lijedenje pluonih bolesti i tuberkuloze (TB);
19)patronainu djeIatnost;
20)fizikalnu terapiju i rehabilitaciju;
21)sanitetski prevoz;
22)zdravstvenu njegu, ukljudujud palijativnu njegu;
23) lijedenje u kudi, ukljudujudi fizikalnu terapiju i rehabilitaciju u kudi;
24)hitnu medicinsku pomod;
25)obezbjedivanje odgovarajudih ljekova;
26)saradnju sa drugim organima, organizacijama, opgtinama i drugim subjektima u cilju

podriavanja zagtite, unapredenja i poboljganja uslova 2ivotne i radne sredine I
higijenskih uslova za tivot i rad pojedinaca.

dIan 26

Zdravstvenu zagtitu na primarnom nivou gradani ostvaruju preko izabranog tima
doktora medicine ili izabranog doktora medicine za odrasle III za djecu (u darjem tekstu:
izabrani tim iii izabrani doktor).

Zdravstvenu zagtitu u vezi sa reproduktivnim i seksualnim zdravljem iene ostvaruju
preko izabranog doktora za 2ene - ginekologa.

Zdravstvenu zagtitu u dijelu sprjedavanja, otkrivanja i lijedenja bolesti usta i zuba
gradani ostvaruju preko izabranog doktora stomatologije.

Izabrani tim, pa pravilu, dine:
1) specijalista porodidne medicine, doktor medicine, specijalista pedijatar, specijalista

opgte iii urgentne medicine, specijalista interne medicine ili specijalista medicine
rada, koji su edukovani za rad u primamoj zdravstvenoj za§titi;

2) drugi zdravstveni radnici sa kvalifikacijom IV, V, VI i VII nivoa okvira kvalifikacija,
edukovani za rad u primarnoj zdravstvenoj zagtiti.

Izabrani tim iii izabrani doktor radi samostalno iii u olwiru doma zdravlja.
Ova iii vita izabranih timova iii izabranih doktora mogu da organizuju zajednidku

praksu.
Zajednieka praksa se organizuje na nadin da omoguoi gradaninu ostvarivanje

zdravstvene zatite, u sludaju odsutnosti njegovog izabranog tima iii izabranog doktora.

elan 27

U udaljenim mjestima, odnosno naseljima gdje ne postoje uslovi za ostvarivanje
zdravstvene za gtite na nadin iz olana 26 stay 1 ovog zakona, zdravstvena za gtita se
ostvaruje preko doktora pojedinca, koji ima ovla geenja izabranog doktora.

Bli2e uslove u pogledu standarda i normativa za ostvarivanje zdravstvene za gtite iz
elana 26 ovog zakona, kao liz stava 1 ovog Olana, propisuje Ministarstvo.

•



elan 28

Hitna medicinska pomod se organizuje u skladu sa posebnim zakonom.
Zattita i unapredenje mentalnog zdravlja vrti se u skladu sa ovim i posebnim

zakonom.

elan 29

Zdravstvena djetatnost na sekundarnom nivou zdravstvene zattite obuhvata
specijalistidko-konsultativnu, konzilijamu i bolnidku zdravstvenu zattitu.

Specijalislidko-konsuttativna i konzilijama zdravstvena zattita, u odnosu na primami
nivo zdravstvene zattite obuhvata slo2enije mjere i postupke u pogledu prevencije,
dijagnostikovanja, lijedenja i sprovodenja ambulantne rehabilitacije, u cilju rjetavanja
kompleksnijih zdravstvenih problema.

Bolnidka zdravstvena Latta obuhvata dijagnostiku, lijedenje, medicinsku
rehabilitaciju, zdravstvenu njegu, boravak i ishranu bolesnika.

Clan 30

Zdravstvena djelatnost na tercijarnom nivou zdravstvene zattite, pored obavljanja
djelatnosti iz elana 29 ovog zakona, obuhvata I prutanje visokospecijalizovane zattite
obavljanjem najsloienijih oblika specAjalistieko-konsultativne, konzilijame i bolnieke
zdravstvene zattite.

Tercijami nivo zdravstvene zattite ukljuduje edukativni, naueni i istrativadki rad koji
se sprovodi u saradnji sa fakuftetima zdravstvenog usmjerenja.

V. ORGANIZOVANJE ZDRAVSTVENE DJELATNOSTI

Own 31

U cilju ostvarivanja javnog interesa i realizacije programa zdravstvene zattite, donosi
se Zdravstvena mreta.

Zdravstvene ustanove obavljaju zdravstvenu djelatnost u okviru Zdravstvene mreie i
van Zdravstvene mrete.

Zdravstvena mreta obuhvata vrstu, broj i raspored svih zdravstvenih ustanova koje
osniva dr±ava I pojedinih zdravstvenih ustanova iii djelova zdravstvenih ustanova diji je
osnivad drugo pravno i fizieko lice, po nivoima zdravstvene zattite, kao i pojedina pravna
lica koja obavljaju poslove koji su u vezi sa ostvarivanjem prava na zdravstvenu zattitu, a
na osnovu ugovora zakljudenog sa Fondom za zdravstveno osiguranje Cme Gore (u
daljem tekstu: Fond), u skladu sa posebnim zakonom.

Zdravstvena mreta utvrduje se u odnosu na ukupan broj gradana, ukupan broj
osiguranih lica, demografske karakteristike gradana, zdravstveno stanje gradana,
gravitirajudi broj gradana, karakteristike pojedinih teritorija, raspolo±ivost zdravstvenih
resursa i dostupnost gradanima.

Zdravstvena mre2.a se donosi na period od pet godina.
U sludaju da se program zdravstvene za§tite ne mo2e reanzovati u okviru Zdravstvene

mreie, zdravstvene usluge mogu prutati i zdravstvene ustanove van mrete, na osnovu
ugovora sa Fondom, u skladu sa posebnim zakonom i imaju prava i obaveze kao ustanove
u Zdravstvenoj mreti.



1. Vrste zdravstvenih ustanova

dian 32

Zdravstvene ustanove su: ambulanta, laboratorija, apoteka, ustanova za zdravstvenu
njegu, poliklinika, dom zdravlja, bolnica, zavod, prirodno ljeeiliete, klinika,
centar, kliniOki centar i institut.

Uslove koje zdravstvene ustanove moraju da ispunjavaju u pogledu prostora, kadra i
medicinsko-tehnike opreme, propisuje Ministarstvo.

elan 33

Arnbulanta je zdravstvena ustanova is kojoj se pruta vanbolniaka zdravstvena zafitita.
Laboratorija je zdravstvena ustanova u kojoj se prula vanbolnieka zdravstvena

zaetita za djelatnost laboratorijske dijagnostike.
Ambulanta i laboratorija obavljaju zdravstvenu djelatnost na svim nivoima zdravstvene

zatite.

dian 34

Apoteka je zdravstvena ustanova na primamom nivou zdravstvene zaetite koja obavlja
farmaceutsku djelatnost.

Farmaceutska djelatnost podrazumijeva kontinuirani proces snabdijevanja gradana i
zdravstvenih ustanova ljekovima i medicinskim sredstvima, u skladu sa zakonom.

Apoteka mote da obavlja i poslove:
1) snabdijevanja djedjom hranom i dijetetskim proizvodima;
2) snabdijevanja sredstvima za njegu, unapredenje i oduvanje zdravlja;
3) savjetovanja u vezi sa nadinom korietenja ljekova.

dian 35

Ustanova za zdravstvenu njegu je zdravstvena ustanova na primamom nivou
zdravstvene zaetite, koja obezbjeduje prutanje zciravstvene njege i rehabilitacije.

Zdravstvena ustanova iz stave 1 ovog elana mote da obavlja i fizikalnu terapiju u kuai.

'elan 36

Poliklinika je zdravstvena ustanova iii dio zdravstvene ustanove koja pruta
zdravstvenu zaetitu iz najmanje tri razliaite zdravstvene djelatnosti iii iz najmanje tri
specijalistioke grane iii iz najmanje tri ute specijalistioke grane iste djelatnosti.

Poliklinika ne obuhvata bolniaku zdravstvenu zattitu.

dian 37

Dom zdravlja je zdravstvena ustanova koja obezbjeduje pruianje zdravstvene zattite
na primamom nivou iz djelatnosti dijagnostike, pluonih bolesti i tuberkuloze, zaetite i
unapredenja mentalnog zdravlja, zdravstvenu zaetitu djece i mladih sa poremetajima u
tjelesnom razvoju i psihrekom zdravlju, fizikalne terapije i rehabilitacije, patronaine
djelatnosti, djelatnosti preventivne medicine, epidemiologije, imunizacije protiv zaraznih
bolesti i sanitetskog prevoza.

Dom zdravlja mote da prtita podrku ill da obezbijedi pruianje zdravstvene zaatite na
primamom nivou iz djelatnosti zdravstvene zaetite djece i mladih, odraslih i iena preko
izabranog tima iii izabranog dolctora i izabranog ginekologa.

Dom zdravlja mote da omoguti prutanje zdravstvene zaetite iz djelatnosti medicine
rada, sportske medicine, kao i druge djelatnosti koje odredi Ministarstvo.

•



Ukoliko dam zdravija obezbjeduje pruianje zdravstvene zakite iz stava 2 ovog Olana,
du2an je da organizuje rad zajednioke prakse izabranog tima ill izabranog doktora.

tian 38

Bolnica je zdravstvena ustanova na sekundarnom nivou zdravstvene zakite koja
prula boinitku zdravstvenu zafititu.

Bolnioka zdravstvena zakita obuhvata djelatnost dijagnostike, fijaenja, medicinske
rehabilitacije i zdravstvene njege, a za vdjeme lijeaenja u bolnici gradaninu se obezbjeduje
smjeitaj i ishrana.

Djelatnost lz stava 2 ovog filana bolnica obavga kao opfita iii specijalna.

Oian 39

Opfita bolnica obavija najmanje djelatnosti hirurgije, inteme medicine, pedgatrge,
ginekologije i akufierstva za koje obrazuje odjeljenja.

Pored djelatnosti iz stava 1 ovog aana, opka bolnica mom da obezbgedi i djelatnost
urgentne medicinske porno6i, anesteziologije, Laboratorijske, radiololke i druge
dijagnostike, ako to priroda njenog posla zahtijeva, fizikalne medicine i rehabilitacije,
djelatnost patologije, snabdijevanje gekovima I medicinskim sredstvima (bolniaka apoteka),
za koje obrazuje slu2be, kao i poslove sanitetskog prevoza i transporta i poslove
mrtvaonic,e.

Op§ta bolnica obavga specijalistieko-konsultativnu i konzilijamu zdravstvenu zafititu.
Opita bolnica je obavezna da obezbijedi uslove za zbrinjavanje akutnih zaraznih

bolesti i akutnih stanja u psihijatriji.

elan 40

Specijalna bolnica je zdravstvena ustanova koja obavija dijagnostiku, lijeeenje,
medicinsku rehabilitaciju i zdravstvenu njegu za odredene vrste bolesti za tedtoriju Cme
Gore.

Specijalna bolnica mora da raspolate odgovarajuam posteljnim fondom prema svojoj
namjeni.

Specijalna bolnica, u zavisnosti od svoje namjene, mole da obavlja i dio djelatnosti iz
aana 39 at. 2 1 3 ovog zakona.

Olan 41

Zdravstvene ustanove koje prulaju boinieku zdravstvenu zafititu mogu, za pojedine
oblike zdravstvene zafitite, organizovati dnevnu bolnicu.

U dnevnoj bolnici se obavga dijagnostika, lijeoenje, medicinska rehabilitacija i
zdravstvena njega u trajanju do 24 oasa

Dnevna bolnica se mole organizovati i kao samostalna zdravstvena ustanova.

Clan 42

Zdravstvene ustanove koje pruiaju bolni6ku zdravstvenu zattitu mogu da organizuju
i dugotrajnu - produ2enu bolnioku njegu, rehabilitaciju i palijativno zbrinjavanje oboljelih u
terminalnoj fazi bolesti.

Ian 43

Zavod je zdravstvena ustanova koja se osniva za odredenu oblast zdravstvene zaetite
iii za zdravstvenu zaStitu odredene kategonje gradana.



dian 44

Prirodno ljedilitte je zdravstvena ustanova koja obavlja lijedenje i medicinsku
rehabilitadju, uz kori§denje prirodnog faktora u lijedenju (voda, blato, pijesak, more i sl).

Clan 45

Klinika je zdravstvena ustanova iii dio zdravstvene ustanove na tercijarnom nivou
zdravstvene zatite koja obavlja djelatnosti bolniake, specijalistidko-konsultativne i
konzilijame zdravstvene zatite, kao i najslo2enije oblike zdravstvene za§tite za djelatnosti
iz odredene grane medicine, odnosno stomatologije.

Clan 46

Kliniako-bolnieki centar je zdravstvena ustanova na tercijamom nivou zdravstvene
zaStite koja obavlja najmanje djelatnosti hirurgije, interne medicine, pedijatrije, ginekologije
i aktiterstva iz Olana 39 ovog zakona, pri demu za najmanje dvge grane medicine, odnosno
stomatologije, mora ispunjavati uslove za status klinike iz alana 45 ovog zakona.

dian 47

Klinidki centar je zdravstvena ustanova na tercijamom nivou zdravstvene zatite koja
obavlja djelatnosti iz Olana 45 ovog zakona za najmanje dein grane medicine, odnosno
stomatologije.

Kliniald centar je odgovoran za strudno-metodolaku edukaciju i koordinaciju na svim
nivoima zdravstvene zaMite.

awn 48

Institut je zdravstvena ustanova na tercijamom nivou zdravsNene zaatite
organizacioni dio zdravstvene ustanove na tercijarnom nivou, koji prula visoko
specijalistidko-konsultativnu, konzilijamu i bolnitku zdravstvenu zatitu iii samo
specijalistiako-konsultativnu zdravstvenu za§titu.

Institut se mob osnovati za obavljanje djelatnosti javnog zdravlja, iz jedne iii vie
oblasti zdravstvene zattite iii grana medicine odnosno stomatologije.

elan 49

Klinika, centar, klinioki centar i institut su nastavna baza fakulteta
zdravstvenog usmjerenja i obavijaju naudnoistrativadku i nastavnu djelatnost za °blast
klinidkih grana medicine, odnosno stomatologije, u skladu sa zakonom.

Zdravstvene ustanove na primamom nivou zdravstvene zatite mogu da budu
nastavna baza fakulteta zdravstvenog usmjerenja za pojedine oblasti grana medicine, u
skladu sa zakonom.

olan 50

Institut za javno zdravlje je ustanova javnog zdravstva na tercijarnom nivou
zdravstvene zatite, dija je djelatnost usmjerena na oduvanje i unapredenje zdravlja
gradana, kao i na pru2anje zdravstvene zaStite.

U obavljanju djelatnosti iz stava 1 ovog elan& Institut za javno zdravlje:
1) prati, procjenjuje i analizira zdravstveno stanje gradana o demu izvjelitava nadletne

organe;
2) planira, predla2e i sprovodi mjere za oduvanje i unapreetenje zdravlja gradana;



3) identifikuje, prati i proudava zdravstvene problems i rizike po zdravlje gradana,
ukijuOujudi biolotke, ekolotke, socio-ekonomske faktore i predlate mjere za
smanjenje njihovog uticaja iii njihovo eliminisanje;

4) prati I analizira ostvarivanje ciljeva zdravstvene politike i daje predloge za njeno
unapredivanje;

5) predlate nomenklature usluga i aktivnosti u prulanju zdravstvene zattite;
6) predlate i sprovodi programe promocije zdravlja, zdravstveno-vaspitne i druge

aktivnosti u cirju otuvanja i unapredenja zdravlja gradana, a posebno najosjetljivijih
kategorija gradana prema dobnim grupama, vrstama bolesti i invaliditetu kao i•
aktivnosti na prevenciji i smanjenju- ttete kod tetko dostupnih grupa, u povedanom
riziku od pojedinih bolesti koje su od posebnog socio-medicinskog znataja;

7) prati i proudava kretanje zaraznih bolesti i sprovodi druge aktivnosti, u skladu sa
zakonom;

8) prati i analizira epidemiolotku situaciju u zemlji, predate, organizuje i sprovodi
preventivne i protivepidemijske mjere;

9) vrti monitoring i evaluaciju programa za pravovremeno otkrivanje hroniOnih
nezaraznih bolesti;

10)analizira stanje I izyjettava nadletne organe o organizacionoj strukturi, kadrovima,
vrti procjenu konttanja, efikasnosti, dostupnosti i kvardeta zdravstvene zattite koju
prutaju zdravstvene ustanove;

11)planira, predlate i sprovodi aktivnosti na uspostavljanju, razvoju i upravljanju
zdravstveno-statistiekim informacionim sistemom;

12)sprovodi aktivnosti na pradenju parametara kvaliteta vazduha, zemijitta, vode za
pioe i rekreaciju,bezbjednosti hrane, njihov uticaj na zdravlje gradana i predlate
aktivnosti na obezbjedenju i unapredenju snabdijevanja gradana bezbjednom
hranom i vodom za pioe, u skladu sa zakonom;

13)vrti kontrolu zdravstvene ispravnosti tivotnih namimica predmeta opt% upotrebe,
u skladu sa zakonom;

14)predlate potrebne mjere u slueajevima vanrednih okolnosti, elementamih nepogoda
epidemija yeah razmjera i udestvuje u njihovom sprovodenju;

15)obavlja poslove dezinfekcije, dezinsekcije i deratizacije, u skladu sa zakonom;
16)obavlja djelatnost mikrobiologije i epidemiologije na svim nivoima zdravstvene

zattite, koordinira i prati struoni rad zdravstvenih ustanova koje obavijaju
mikrobiolotku i epidemiolotku zdrantvenu zattitu na teritoriji Cme Gore, vrti
planiranje, nadzor i evaluaciju sprovodenja obaveznih imunizacija;

17)obavlja djelatnost higijene za teritorgu Cme Gore;
18)obavljai druge poslove u skladu sa zakonom i aktom o osnivanju.

Institut za javno zdravlje je nastavna baza fakulteta zdravstvenog usmjerenja za
oblast preventivnih i kIinikih grana medicine, organizuje dodiplomsku i postdiplomsku
edukaciju iz javnozdraystvenih disciplina, kao I aktivnosti kontinuirane edukacije iz drugih
°blast' zdravstvene zattite, u skladu sa zakonom.

Institut za javno zdravlje mote da izvodi biohemijske i fiziako - hemijske testove za
fizieka i pravna lica, pod uslovom da ovi poslovi ne ugrotavaju obayljanje njegove
djelatnosti.

Poslove iz stays 4 ovog elana Institut za javno zdravlje obavlja na osnovu ugovora
sa pravnim i fiziokim licima.

Own 51

Primjenu najsavremenijih dostignuta nauke i prakse u prevenciji, dijagnostici,
lijeeenju i rehabilitaciji, pratanje i predlaganje novih zdravstvenih tehnologija, kao i
proueavanje, evaluaciju i unapredenje zdravstvene zattite u pojedinim oblastima, vrei
referentna zdravstvena ustanova iii dio zdravstvene ustanove.



Referentna zdravstvena ustanova, pored uslova u pogledu prostora, kadra i opreme
za obavljanje djelatnosti za koju je osnovana, treba da (ma i odgovarajuoi kadar za
obavljanje poslova u smislu stava 1 ovog alana.

Uslove u smislu st. 1 i 2 ovog olana, cijeni komisija koju obrazuje Ministarstvo, iz reda
struanjaka za odredenu oblast zdravstvene zakite.

Status referentne zdravstvene ustanove utvrduje se na predlog komisije iz stava 3
ovog alarm, rje§enjem ministra nadle2nog za poslove zdravlja (u daljem tekstu: ministar),
na period od pet godina.

2. Drugi subjelcti koji mogu da obavljaju zdravstvenu djelatnost

dian 52

Zdravstvenu djelatnost, u skladu sa ovim zakonom, mogu da obavljaju: organ
driavne uprave nadletan za poslove odbrane, organ driavne uprave nadle2an za
unutrathje poslove, organ uprave nadlelan za izvrtenje krivianih sankcija, ustanove
socijalne i djeaje zakite i ugostiteljski objekti za lica zaposlena, odnosno smjekena u
njima.

Zdravstvenu djelatnost iz stava 1 ovog elana mogu da obavljaju i medunarodni
aerodromi i luke otvorene za medunarodni saobradaj za lica koja ulaze, odnosno izlaze iz
zemlje.	

dian 53

Organ driavne uprave nadle2an za poslove odbrane i organ ditavne uprave
nadielan za unutranje poslove mogu da, za svoje zaposlene, organizuju pru2anje
primarnog nivoa zdravstvene zakite, kao i specifionu zdravstvenu zakitu, odnosno
pojedine mjere specifidne zdravstvene zakite, u skladu sa ovim zakonom.

dian 54

Organ uprave nadlean za izvrienje krivionih sankcija, za lica smjekena u torn
organu, mote da organizuje i prclia zdravstvenu zakitu na primamom i na sekundamom
nivou, u skradu sa ovim zakonom.

Organ iz stava 1 ovog Olana mae da organizuje i zdravstvenu ustanovu za izvr§enje
mjere bezbjednosti obavezno psihijatrijsko lijedenje i ouvanje u zdravstvenoj ustanovi, mjere
obavezno lijeoenje alkoholioara i mjere obavezno lijeeenje narkomana.

Olen 55

Ustanove socijalne i djeoje zakite, za lica smjeatena u tim ustanovama, obezbjeduju
pru2anje zdravstvene zakite na primarnom nivou.

Ugostiteljski objekti mogu organizovati pruianje zdravstvene zakite kroz ambulante,
poliklinike, za lica koja su smjatena u njima.

Clan 56

13112e uslove za obavijanje zdravstvene djelatnosti iz CI. 52 do 55 ovog zakona, u
pogledu prostora, kadra i opreme, propisuje Ministarstvo.

Akt o ispunjenosti uslova u smislu stava 1 ovog Olana, donosi Ministarstvo.



elan 57

Fakulteti zdravstvenog usmjerenja mogu da, za potrebe nastave, prulaju
zdravstvenu zakitu preko svojih organizacionih jedinica, ako ispunjavaju uslove propisane
ovim zakonom za odrettenu vrstu zdravstvene ustanove.

Akt o ispunjenosti uslova u smislu stave 1 ovog 6Iana, donosi Ministarstvo.

3. Osnivanje zdravstvene ustanove

elan 58

Osnivat zdravstvene ustanove mole biti driava, opkina, domate i strano pravno i
fizieko lice.

lzuzetno od stava 1 ovog alana, drlava osniva zdravstvene ustanove na tercgamom
nivou zdravstvene zattite, ustanove koje obavgaju djelatnost transfuzije krvi, tipizaciju,
uzimanje I presadivanje djelova ljudskog tijela, tkiva i taiga i hitne medicinske pomod.

Ogranitenje iz stava 2 ovog Olana ne odnosi se na osnivanje ustanova koje u okviru
svoje djelatnosti prulaju pojedine usluge tercijamog nivoa zdravstvene za§tite, kao i na
oblike pruhmja zdravstvene zakite u okviru javno-privatnog partnerstva.

eIan 59

Akt o osnivanju zdravstvene ustanove sadrti:
1) naziv i sjedi§te, odnosno ime i adresu osnivata;
2) naziv i sjediete zdravstvene ustanove;
3) djelatnost zdravstvene ustanove;
4) obezbijeden prostor, kadar i medicinsko tehnitku opremu;
5) sredstva neophodna za osnivanje i red zdravstvene ustanove i nadn njihovog

obezbjedivanja;
6) prava i obaveze osnivata u pogledu obavganja djelatnosti zbog koje se zdravstvena

ustanova osniva;
7) organe zdravstvene ustanove;
8) druga pitanja od znataja za osnivanje i red zdravstvene ustanove.

own 60

Kada je osnivat zdravstvene ustanove driava, odnosno op§tina, akt o osnivanju
donosi \dada, odnosno nadleini organ opkine.

elan 61

Zdravstvena ustanova mole poteti sa radom I obavijati zdravstvenu djelatnost pod
uslovima propisanim ovim zakonom i aktom Ministarstva.

Rje§enje o ispunjenosti uslova iz stava 1 ovog 6Iana donosi Ministarstvo, u roku od 30
dana ad dana podno§enja zahtjeva.

Uz zahtjev Za dobijanje tjeeenja iz stava 2 ovog Olana, osnivat podnosi potrebnu
dokumentaciju, u skladu sa propisom Ministarstva.

elan 62

Zdravstvena ustanova se, nakon dobijanja rje9enja iz elana 61 sta y 2 ovog zakona,
upisuje u Centralni register privrednih subjekata.



Upisom u registar iz stava 1 ovog glana zdravstvena ustanova sti ge svojstvo pravnog
lica.

zdravstvena ustanova je dulna da o svakoj promjeni uslova za obav1janje zdravstvene
djelatnosti obavijesti Ministarstvo.

elan 63

Osnivag zdravstvene ustanove snosi stvame troekove koji nastaju u postupku
osnivanja te ustanove, u skladu sa zakonom.

Sredstva iz stava 1 ovog &Jana up1a6Uju se u budlet drlave.

Clan 64

Odredbe 61. 61, 62 i 63 ovog zakona primjenjuju se i u slu gaju protirenja iii promjene
djelatnosti zdravstvene ustanove.

elan 65

Zdravstvena ustanova prestaje sa radom ako prestane potreba za obavljanjem
djelatnosti za koju is osnovana.

Zdravstvena ustanova prestaje sa radom i ukoliko prestane da ispunjava zakonom
propisane uslove za obavljanje djelatnosti, na osnovu rjeeenja Ministarstva.

U slugaju iz stava 1 ovog alma, odluku o prestanku rada zdravstvene ustanove donosi
osnivag.

Ako osnive zdravstvene ustanove nije driava ill opetina, dulan je da o prestanku
obavljanja djelatnosti obavijesti Ministarstvo u roku od sedam dana ad dana brisanja iz
Centralnog registra privrednih subjekata.

dian 66

Zdravstvena ustanova mo2e da organiZuje djelatnost za koju je osnovana na jednoj
vita teritorija opetine, ill dijelu teritorije opetine.

Organizacioni dio zdravstvene ustanove koji obavlja djelatnost iii dio djelatnosti u
smislu stava 1 ovog Olana, nema status pravnog lica i obavlja djelatnost pod nazivom
zdravstvene ustanove i nazivom organizacionog dijela te ustanove.

Organizacioni dio iz stava 2 ovog Olana, moist da pruia zdravstvenu zaatitu i za
odredeni nivo zdravstvene zaatite.

elan 67

Zdravstvena ustanova gip je osnivag driava, odnosno opetina, mole gradanima da
ponudi, u okviru utvrdenih standarda, posebne uslove prulanja zdravstvene za gtite u
pogledu kadra, smjettaja, njege i vremena, na naein i pod uslovima koje utvrdi Ministarstvo.

Zdravstvena ustanova iz stava 1 ovog olana, dulna je da od Ministarstva pribavi
odobrenje za pruianje zdravstvene zaebte na nadin iz stava 1 ovog Olana.

Gradanin koji se opredijeli za korie genje zdravstvene zagtite na naein iz stava 1 ovog
glana, snosi troakove posebnih uslova prutanja zdravstvene zaetite.

Clan 68

Zdravstvena ustanova donosi statut i druge opete akte.
Statutom se blite ureduje: djelatnost zdravstvene ustanove, organizacija i na gin rada,

djelokrug i natin rada organs upravljanja, direktora i drugih stru gnih i savjetodavnih tijela,
nagin odlugivanja i druga pitanja od znataja za obavljanje zdravstvene djelatnosti.



ban 69

Na statut i akt o unutraenfoi organizaciji i sistematizaciji radnih mjesta zdravstvene
ustanove aji je osniva6 driava, odnosno opttina, saglasnost daje Ministarstvo, odnosno
nadletni organ opttine.

Ako u zdravstvenoj ustanovi funkciju organa upravljanja vrti direktor, statutom te
zdravstvene ustanove utvrduju se akta na koja Ministarstvo daje saglasnost.

4. Organi zdravstvene ustanove

Clan 70

Organi zdravstvene ustanove su odbor direktora i direktor.
Odbor direktora je organ upravljanja, a direktor organ rukovodenja zdravstvenom

ustanovom.
Odbor direktora i direktora zdravstvene ustanove imenuje i razrjetava osnivao.
Odbor direktora je obavezan organ u zdravstvenim ustanovama koje obavljaju

djelatnost Kliniekog centra Crne Gore i Instituta za javno zdravlje.
U zdravstvenoj ustanovi u kojoj nije obrazovan odbor direktora, funkciju organa

upravljanja vri direktor.

thin 71

Broj aanova odbora direktora zdravstvene ustanove odreduje se statutom, u
zavlsnosti od vrste i obima djelatnosti koju ustanova obavlja.

Odbor direktora zdravstvene ustanove öIji je osniva6 drtava, odnosno op6tina mote
da ima najvite sedam aanova.

Predstavnici osnivaea eine vie od polovine aanova odbora direktora.
Predsjednik odbora direktora iz stava 2 ovog alana, bira se od predstavnika osnivaea.
U odbor direktora mogu biti imenovani i predstavnici nevladinih organizacija koji se

bave zatttitom interesa lica sa invaliditetom.

Own 72

U zdravstvenoj ustanovi eiji je osniva6 ddava odbor direktora imenuje i razrjetava
Vlada, na predlog Ministarstva.

U odbor direktora iz stava 1 ovog alana, koja obavlja zdravstvenu djelatnost za
teritodju jedne opetine, imenuje se predstavnik te °patine.

U odbor direktora iz stava 1 ovog aana, koja obavlja zdravstvenu djelatnost za
teritoriju vie opttina, imenuje se predstavnik kojeg sporazumno odrede te opetine.

Clanove odbora direktora iz St. 2 I 3 ovog aana predate nadletni organ op6tine, u
skladu sa statutom °Wine.

U zdravstvenoj ustanovi aji je osnivaa op gtina odbor direktora imenuje nadletni organ
opttine.

Mandat aanova odbora direktora zdravstvene ustanove aji je osniva6 drtava
opgina traje tetiri godine.

tian 73

Odbor direktora zdravstvene ustanove:
1) donosi statut i druga opata akta;
2) donosi program rada i razvoja, program strudnog usavrtavanja kadrova i prati

njihovo izvrtenje;
3) donosi finansijski plan i usvaja finansijske izvjettaje;



4) predla2e osnivadu promjenu ill proairenje djelatnosti;
5) odluduje o pojedinim pravima zaposlenih, u skladu sa propisima iz oblasti rada;
6) utvrduje cijene zdravstvenih usluga koje se pridaju tredim licima uz prethodno

pribavljenu saglasnost Ministarstva;
7) utvrduje cijene zdravstvenih usluga koje se pru2aju iznad obima standarda

zdravstvene zaatite, kao I cijene zdravstvenih usluga koje se pruiaju pod posebnim
uslovima, uz prethodno pribavljenu saglasnost Ministarstva, u skladu sa posebnim
zakonom;

8) vrai i druge poslove utvrdene statutom zdravstvene ustanove.
Odbor direktora donosi odluke vetinom glasova ukupnog broja elanova, ako statutom

zdravstvene ustanove za odludivanje o pojedinim pitanjima nije predvidena druga
Icvalifikovana vedina.

'elan 74

Direktora Klinidkog centra Cme Gore i Instituta za javno zdravlje imenuje i razrjeaava
Vlada, na predlog ministra, a direktora drugih zdravstvenih ustanova eiji je osnivad driava
imenuje i razrjetava ministar.

Direktora zdravstvene ustanove Ciji je osnivad opatina, imenuje nadleini organ
opaline, na osnovu javnog konkursa i na osnovu podnesenog programs.

Direktor zdravstvene ustanove iz st. 1 i 2 ovog dlana, imenuje se na period od detiri
godine.

élan 75

Direktor organizuje i vodi poslovanje, predstavlja i zastupa zdravstvenu ustanovu i
odgovoran je za zakonitost rada i finansijsko poslovanje zdravstvene ustanove, kao i
primjenu odgovarajudih tehnologija u prulanju zdravstvene zaatite.

U zdravstvenoj ustanovi u kojoj je obrazovan odbor direktora, direktor najmanje
jednom godianje podnosi pisani izvjeetaj odboru direktora o radu zdravstvene ustanove.

lzvjeataj iz stava 2 ovog olana direktor zdravstvene ustanove diji je osnivad ddava,
odnosno °patina podnosi i Ministarstvu, do 31. januara tekude godine za prethodnu godinu.

Direktor udestvuje u radu odbora direktora bez prava odludivanja.

Oian 76

Direktor moie biti razrijeaen i prije isteka perioda na koji je izabran:
1) na lidni zahtjev;
2) ako nastane neki od razloga koji po propisima a radu iii drugim propisima predstavlja

osnov za prestanak radnog odnosa, odnosno raskid ugovora o radu;
3) ako no sprovodi mjere i aktivnosti utvrdene zdravstvene politike, u skladu sa

zakonom;
4) ako zdravstvena ustanova no izvraava ugovome obaveze prema Fondu;
5) ako se no priddava propisa, opatih akata, planova i programa zdravstvene ustanove

iii ne izvraava odluke odbora direktora;
6) ako svojim nesavjesnim ill nepravilnim radom prouzrokuje atetu zdravstvenoj

ustanovi;
7) ako nemarnim obavljanjem svojih dulnosti doprinese nekvalitetnom strudnom radu

zdravstvene ustanove.
Prije donotenja odluke o razrjeaenju iz stava 1 tad. 2 do 7 ovog dlana, direktoru

zdravstvene ustanove se mora omoguditi da se izjasni o razlozima za razrjeaenje, u roku no
du2em od 30 dana.



Clan 77

U zdravstvenim ustanovama koje prutaju zdravstvenu zaatitu na tercijamom nivou,
obrazuju se medicinski odbor I centar a nauku.

Medicinski odbor se obrazuje i u zdravstvenim ustanovama koje, u okviru svoje
djelatnosti, mogu da prutaju pojedine usluge na tercijamom nivou zdravstvene zatite.

Clan 78

Medicinski odbor je strueni i savjetodavni organ u zdravstvenoj ustanovi.
Medicinski odbor:

1) predlate i daje mialjenje o pitanjima struanog rada ustanove;
2) predlaie struene osnove za program rada i razvoja zdravstvene ustanove;
3) daje mi§ljenje na programe svih oblika struenog I nauenog usavr§avanja za potrebe

zdravstvene ustanove;
4) daje mieljenje na obavljanje dopunskog rada zdravstvenih radnika i zdravstvenih

saradnika;
5) daje mi§ljenje na uvodenje novih genetiokih ispitivanja i prikupljane genetiolcih

podataka i uzoraka;
6) daje mi§ljenje za uvodenje novih dijagnostiekih i terapijskih procedura;
7) daje mi9llenje na uzimanje biolo§kih uzoraka i njihovu upotrebu

nauenoistraiivadke svrhe;
8) obavlja i druge poslove utvrdene zakonom i statutom ustanove.

Sastav i broj elanova medicinskog odbore I nadin njihovog izbora, ureduju se statutom
zdravstvene ustanove.

Own 79

Centar za nauku je posebna organizaciona jedinica zdravstvene ustanove na
tercijamom nivou zdravstvene zaitite.

Direktora centre a nauku imenuje direktor zdravstvene ustanove, uz prethodno
pribavljenu saglasnost ministra

Centar za nauku:
1)diorama planove struenog i nauenog usavriavanja i prati njihovo sprovodenje;
2)organizuje sprovodenje kontinuirane medicinske edukacije;
3)ostvaruje saradnju u oblasti nauonoistrativaeke i nastavne djelatnosti sa fakultetima

zdravstvenog usmjerenja i drugim nauenim ustanovama u zemlji i inostranstvu;
4)obavlja i druge poslove u skladu sa zakonom i statutom zdravstvene ustanove.

Clan 80

Zdravstvena ustanova ima etieki komitet koji imenuje direktor, radi sprovodenja
djelatnosti ustanove na naaelima medidnske etike I deontologije.

Etreki komitet ima pet elanova, i to: tri predstavnika zdravstvene ustanove I dva
predstavnika iz reda pravosudnih, nauenih i drugih struenih organa iii organizacija.

Predsjednika etiekog korniteta biraju vednom glasova alanovi etiakog komiteta iz svog
sastava.

Clan 81

Etiaki komitet zdravstvene ustanove:
'1) prati primjenu etitkih, bioetiekih i deontolotkih natela zdravstvene struke u

obavljanju djelatnosti zdravstvene ustanove;
2) dale mieljenje o etiokim aspektima nauonih ispitivanja i istratvanja u zdravstvenoj

ustanovi;



3) odobrava nauena istralivanja u zdravstvenoj ustanovi;
4) odobrava klinioka ispitivanja ljekova i medicinskih sredstava i prati njihovo

sprovodenje, u skladu sa posebnim zakonom;
5) daje mi§ljenje na uvodenje novih genetiekih ispitivanja i prikupljanje genetiakih

podataka i uzoraka;
6) daje miAljenje na uzimanje biolo§kih uzoraka i njihovo korikenje u medicinske i

naudno-nastavne svrhe;
7) daje mi§ljenje na uvodenje novih dijagnostiokih i terapijskih procedura u rad

zdravstvene ustanove;
8) obavlja i druge poslove u skladu sa zakonom i statutom zdravstvene ustanove.

5. Radno vrijeme i organizovanje rada

own 82

Poeetak, raspored i zavitetak radnog vremena u zdravstvenoj ustanovi utvrduje se,
zavisno od vrste zdravstvene ustanove, odnosno nivoa na kojem ustanova obavlja
zdravstvenu zatiitu.

Zdravstvena ustanova organizuje svoj rad i utvrduje raspored radnog vremena iz
stava 1 ovog alana, u skladu sa aktom Ministarstva.

Zdravstvena ustanova pruia zdravstvenu zattitu najmanje 40'dasova nedjeljno.
Zdravstvena ustanova je du2na da, u okviru propisanog radnog vremena,

neprekidno pru2a zdravstvenu zaStitu, radom u jednoj, dvije iii vie smjena, dvokratnim
radnim vremenom, dearrstvom iii pripravnoku.

Deturstvo je poseban oblik rada kada zaposleni mora biti prisutan u zdravstvenoj
ustanovi, a uvodi se i organizuje u skladu sa propisima o radu.

Pripravnost je poseban oblik rada kada zaposleni ne mora da bude prisutan u
zdravstvenoj ustanovi, all mora biti dostupan da, po pozivu, obavi neodloinu medicinsku
pomoo.

Odluku o uvodenju, obimu dearrstva i pripravnosti na nivou zdravstvene ustanove
kao i po zaposlenom, donosi direktor zdravstvene ustanove u skladu sa propisima o radu.

Zaposleni ne mogu napustiti radno mjesto dok ne dobiju zamjenu, iako je njihovo
radno vrijeme isteklo, ako bi time doveli u pitanje bezbjednost pru2anja zdravstvene za6tite.

Zdravstvena ustanova je du2na da istakne raspored radnog vremena na vidnom
mjestu ustanove, kao i na organizacionim djelovima te ustanove, na web sajtu i na
Brajevom pismu.

dian 83

U slutajevima vanrednih okolnosti, elementarnih nepogoda I epidemija yeah
razmjera, Ministarstvo mole da preduzme mjere i aktivnosti u vezi sa rasporedom i
organizacijom rada i radnog vremena, kao i promjenom mjesta i uslova rada zaposlenih u
pojedinim zdravstvenim ustanovama, kao i drugim subjektima koji obavljaju zdravstvenu
djelatnost.

élan 84

Zdravstvena ustanova diji je osnivao driava, odnosno opetina mo2e izdavati u zakup
prostor, medicinsko-tehnidku opremu i druga sredstva neophodna za obavljanje
zdravstvene djelatnosti, odnosno drugu opremu i sredstva koja su u funkciji pruisanja
zdravstvene zatite u zdravstvenim ustanovama, uz prethodno pribavljeno odobrenje
Ministarstva.

Uslove za izdavanje u zakup prostora, opreme i drugih sredstava u smislu stave 1
ovog alana, propisuje Ministarstvo.



ohm 85

Sredstva za rad zdravstvene ustanove obezbjeduju se:
1) od osnivaaa, u skladu sa aktom o osnivanju;
2) iz bud2eta driave, odnosno Fonda;
3) iz budieta opitine;
4) od pravnih i fiziokih lica pod uslovima odredenim zakonom, aktom o osnivanju i

statutom zdravstvene ustanove;
5) iz sredstava dobrovoljnog osiguranja;
6) iz drugih izvora, u skladu sa zakonom.

aian 88

Pravo na sticanje sredstava koja se obezbjeduju preko Fonda imaju zdravstvene
ustanove, giji je osnivaa dr2ava, odnosno °Wins, pravno iii fizieko lice, u skladu sa ovim
zakonom I zakonom kojim se ureduje zdravstveno osiguranje.

VI. ZDRAVSTVENI RADNICI I ZDRAVSTVENI SARADNICI

Oian 87

Zdravstveni radnici su lica koja imaju obrazovanje zdravstvenog usmjerenja i
neposredno prutaju zdravstvenu za gtitu gradanima.

tian 88

Zdravstveni saradnici su lica koja nemaju obrazovanje zdravstvenog usmjerenja, a
rade u zdravstvenim ustanovama i ugestvuju u obavljanju zdravstvene djelatnosti, kao i lica
koja su zavrgila strugno usavrtavanje iz elana 99 ovog zakona.

Zdravstveni saradnici iz stava 1 ovog alarm, mogu da obavljaju zdravstvenu
djelatnost u oblasti javnog zdravstva, dijagnostike, za gtite mentalnog zdravlja, zagtite
reproduktivnog zdravija, zdravstvene za gtite djece i odraslih sa invaliditetom, u skladu sa
ovim zakonom.

elan 89

Licu koje se u smislu ovog zakona ne smatra zdravstvenim radnikom i zdravstvenim
saradnikom, zabranjeno je obavijanle zdravstvene djelatnosti.

Zdravstvenom radniku i zdravstvenom saradniku zabranjeno je pruianje zdravstvene
zattite izvan zdravstvene ustanove, osim kad je u pitanju prutanje hitne medicinske
pomoti, zdravstvene njege, kuonog lije genja, patronalnih posjeta, palijativne njege i
fizikaine terapije, u skiadu sa ovim zakonom.

Own 90

Na prava, obaveze i odgovornosti zaposlenih u zdravstvenim ustanovama
primjenjuju se 000 propisi o radu, ako ovim zakonom nije drukNje odredeno.

dian 91

Zdravstvene ustanove duine su da omoguee zdravstvenim radnicima obavijanje
pripravnie.kog staia.



Pripravniaki stai zdravstveni radnici obavljaju pa utvrdenom programu
osposobljavanja, pod neposrednim nadzorom zdravstvenog radnika koji ima najmanje dvije
godine rada i najmanje istu kvalifikaciju nivoa obrazovanja koju ima pripravnik.

Podaci o vremenu provedenom na pripravniakom staiu i o radu pripravnika unose se
u pripravniaku knjilicu i ovjeravaju od strane zdravstvenog radnlka iz stava 2 ovog alana i
zdravstvene ustanove u kojoj je obavljen pripravnieki sta2.

Ohm 92

Duiinu trajanja i nadin obavljanja pripravniekog sta2a, program osposobljavanja,
naOin evidencije tog stab, plan i program prakfienog rada i obuke zdravstvenih radnika,
obrazac i naein vodenja pripravniake knjitice, propisuje Ministarstvo.

own 93

Zdravstveni radnici duini su da nakon zavrtenog pripravniokog stab polaiu strueni
ispit pred ispitnom komisijom koju obrazuje Ministarstvo.

Zdravstveni saradnici obavljaju pripravnieki sta2 i polaiu odgovarajudi ispit, u skladu
sa aktom zdravstvene ustanove.

dian 94

Organizaciju, natin polaganja, sadr2aj strudnih ispita, sastav i rad ispitnih komistja,
obrazac zapisnika o polaganju struenih ispita, obrazac uvjerenja o polotenom struanom
ispitu, propisuje Ministarstvo.

Clan 95

Zdravstveni radnici, odnosno zdravstveni saradnici, koji obavljaju volonterski rad ili
se struano osposobljavaju, u skladu sa posebnim zakonom, osposobljavaju se i polaiu
struani ispit, u skladu sa al. 91 do 94 ovog zakona.

elan 96

Zdravstvenim radnicima koji su pripravnieki stai iii dio stab obavili u inostranstvu,
Ministarstvo mob na njihov zahtjev, priznati pripravniaki stai iii dio stab, pod uslovom da
program obavljenog pripravniekog stab u inostranstvu bitno ne odstupa od programa
pripravniekog stata koji se donosi na osnovu ovog zakona.

Zdravstvenom radniku koji je nakon obavljenog pripravniekog stata, polo2enog
struenog ispita i najmanje godinu dana radnog iskustva, stekao vii nivo obrazovanja IJ
drugom zdravstvenom usmjerenju, moie se skratiti trajanje obavljanja pripravniekog stab
za dio programs koji odgovara dijelu programa pripravniakog stab viteg nivoa
obrazovanja.

Clan 97

Zdravstveni radnici i zdravstveni saradnici koji su izabrani za nastavnike i saradnike
na fakultetu zdravstvenog usmjerenja obavljaju zdravstveni, nauenoistra2ivaaki i nastavni
rad u okviru jedinstvenog procesa rada.

Medusobna prava i obaveze izmedu zdravstvene ustanove i fakulteta zdravstvenog
usmjerenja, u smislu stava 1 ovog olana, urectuju se ugovorom.



elan 98

Zdravstveni radnik i zdravstveni saradnik, zaposlen sa punim radnim vremenom u
zdravstvenoj ustanovi ãiji je osnivad driava, odnosno opttina ne mote da obavlja dopunski
rad.

lzuzetno od stava 1 ovog dlana, zdravstveni radnik I zdravstveni saradnik, zaposlen
sa punim radnim vremenom u zdravstvenoj ustanovi diji je osnivad dr±ava mote, uz
saglasnost direktora, da zakljudi ugovor za obavljanje dopunskog rada u toj zdravstvenoj
ustanovi ill sa drugom zdravstvenom ustanovom diji je osnivad dr2ava, dkolom srednjeg
usmjerenja, kao i sa drugim subjektom iz elana 52 ovog zakona, osim sa ugostiteljskim
objektom koji obavlja zdravstvenu djelatnost.

Zdravstveni radnik i zdravstveni saradnik koji dopunski rad obavlja suprotno st.1 i 2
ovog dlana dini telu povredu radne obaveze.

Shia uslove za obavljanje dopunskog rada u smislu stava 2 ovog olana, propisuje
Ministarstvo.

1. Strutno usavriavanje zdravstverdh radnika i zdravstvenih saradnika

dian 99

Strudno usavrdavanje zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika, u smislu ovog
zakona, obuhvata specijalizaciju, u±u specijalizaciju I kontinuiranu edukaciju.

elan 100

Zdravstveni radnici i zdravstveni saradnici imaju pravo i duinost da se struano
usavrtavaju radi odr±avanja i unapredivanja kvaliteta obavljanja poslova zdravstvene
zadtite.

Zdravstvena ustanova i drugi subjekti koji obavljaju zdravstvenu djelatnost duini su
da obezbijede strueno usavriavanje zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika, u
skladu sa ovim zakonom.

Clan 101

Spedjalizacijom, odnosno u2om specijalizacijom, kao posebnim vidom strudnog
usavriavanja, stidu se znanja i struenost za specijalistioki i tile specijalistitki praktitni rad u
odredenoj oblasti zdravstvene zadtite.

Specijazacija, odnosno ula spedjalizacija obavlja se prema odredenom programu
koji uldjuduje teorijski i praktioni dio. Teohjski dio specijalizacije, odnosno ute specijalizacije
obavlja se na odgovarajudem fakultetu zdravstvenog usmjerenja, a praktidni dio u
zdravstvenoj ustanovi koja ispunjava propisane uslove.

Zdravstveni radnici i zdravstveni saradnici kojima je dodijeljena specijalizacija,
odnosno u±a specijalizacija podinju sa obavijanjem sta'z'a danom upisa na fakultet
zdravstvenog usmjerenja.

Vrste, programe i trajanje specijalizadja, Ica° i utih specijalizacija, nadin obavljanja
stab i polaganja ispita, uslove koje treba da ispunjavaju zdravstvene ustanove za
obavljanje stab i nadin priznavanja stab, propisuje Ministarstvo.

dian 102

Specijalizacija se mote odobriti zdravstvenom radniku i zdravstvenom saradniku sa
kvalifikacijom VII nivoa okvira kvalifikacija, nakon pololenog strudnog, odnosno
odgovarajudeg ispita koji je u radnom odnosu u zdravstvenoj ustanovi.

Zdravstvenom radniku i zdravstvenom saradniku koji nije u radnom odnosu u
zdravstvenoj ustanovi, Ministarstvo mob da odobri specijalizaciju za potrebe organa



dr2avne uprave, organa uprave, fakulteta zdravstvenog usmjerenja, nation() istraiivatkih
ustanova, ustanova socijalne i djetje zattite, pravnih lica koja obavljaju proizvodnju i promet
ljekova i medicinskih sredstava, kao i drugih pravnih lica tija djelatnost iii dio djelatnosti
zahtijeva usavrgavanje zaposlenih na fakultetima zdravstvenog usmjerenja.

Trogkove specijalizacije snose organi iz stava 2 ovog dana za dije potrebe se odobrava
specijalizacija.

Clan 103

Zdravstveni radnik sa kvalifikacijom VII nivoa okvira kvalifikacija mode se, poslije
zavrgene specijalizacije, usavrgavati u uioj specijalizaciji.

-dui 104

Godignji plan specijalizacija i uih specijalizacija donosi Ministarstvo, u skladu sa
standardima obezbjedenja kadrova za pojedine oblasti i nivoe zdravstvene za gtite i planom
razvoja kadrova u zdravstvu.

Planom iz stava 1 ovog alana utvrduje se broj specijalizacija, odnosno u2ih
specijalizacija, po oblastima zdravstvene za gtite, odnosno granama medicine, stomatologije
i farmacije.

lzbor zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika kojima se odobrava
specijalizacija, u skladu sa stavom 2 ovog elana, vrgi se na osnovu javnog konkursa, koji
objavljuje zdravstvena ustanova uz prethodno pribavljenu saglasnost Ministarstva.

U2a specijalizacija se mcde odobriti zdravstvenom radniku koji je u radnom odnosu u
zdravstvenoj ustanovi najmanje dvije godine na poslovima specijaliste za koje je potrebna
tda specijalizacija, u skladu sa planom iz stava 1 ovog alana i uz prethodno pribavljenu
saglasnost Ministarstva.

Odluku o odobravanju specijalizacije odnosno u2e specijalizacije zdravstvenom
radniku i zdravstvenom saradniku, donosi direktor zdravstvene ustanove.

Protiv odluke direktora o odobravanju specijalizacije zdravstveni radnik, odnosno
zdravstveni saradnik, moie izjaviti 2albu odboru direktora zdravstvene ustanove, odnosno
Ministarstvu u zdravstvenim ustanovama u kojima direktor viii funkciju odbora direktora, u
roku ad 15 dana od dana dostavljanja odluke.

Clan 105

Kriterijumi za odobravanje specijalizacija, postupak po kome se viii izbor izmedu
prijavljenih kandidata i prava i obaveze kandidata prema zdravstvenoj ustanovi u vezi sa
odobrenom specijalizacijom, ureduju se aktom Ministarstva.

Medusobna prava i obaveze zdravstvene ustanove i zdravstvenog radnika, odnosno
zdravstvenog saradnika kome je odobrena specijalizacija, odnosno specijalizacija,
ureduju se ugovorom.

elan 106

Zdravstveni radnik, odnosno zdravstveni saradnik koji je obavio specijalistiaki stat
odnosno sta2 u2e specijalizacije, polaie specijalistitki ispit, odnosno ispit iz ute
specijalizacije, najkasnije u roku od gest mjeseci nakon obavljenog specijahstiekog sta2a,
odnosno staia uie specijalizacije.

Ispit iz stava 1 ovog elana se Make pred komisijom fakulteta zdravstvenog
usmjerenja, koji izdaje diplomu o polo2enom specijahstitkom ispitu, odnosno ispitu ute
specijalizacije.



Olan 107

Zdravstveni radnik, odnosno zdravstveni saradnik, koji je stekao odgovarajude
obrazovanje u inostranstvu, mote da obavlja poslove zdravstvene djelatnosti ukoliko is
izvrteno priznavanje inostrane obrazovne isprave o stedenom obrazovanju i izjednadavanje
inostrane kvalifikacije nivoa obrazovanja, u skladu sa posebnim zakonom.

awn 108

Zdravstveni radnici i zdravstveni saradnici su duini da, u cilju obuke i sticanja
ekspertskih znanja, provedu odredeno vrijeme u drugoj zdravstvenoj ustanovi, na strudnim
seminarima, kursevima i drugim vidovima struenog usavrdavanja, u skladu sa ovim
zakonom, kao i da kontinuirano prate i usvajaju savremena znanja.

Podnodenje struonih i nauenih referata i drugih oblika pisanih priloga na skupovima
iz stava 1 ovog aana, jedan je od uslova za izdavanje licence iz Olana 112 ovog zakona,
kao i za napredovanje u struci zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika.

Shuttle i naudne referate i druge vidove strudnog usavrdavanja iz stava 2 ovog dlana
vrednuje nadletna komora.

'elan 109

Zdravstvena ustanova je dutna da zdravstvenim radnicima,odnosno zdravstvenim
saradnicima obezbijedi strudno usavrtavanje, iz dlana 108 ovog zakona, u skladu sa
planom i programom struenog usavrdavanja kadrova, koji se zasniva na planu razvoja
kadrova u oblasti zdravstva.

Saglasnost na plan i program strudnog usavrdavanja daje Ministarstvo.
U sludaju da zdravstvena ustanova odbije da obezbijedi zdravstvenom radniku,

odnosno zdravstvenom saradniku ostvarivanje pra ys iz stava 1 ovog 'Nana, zdravstveni
radnik odnosno zdravstveni saradnik mote da podnese talbu Ministarstvu, o demu
obavjedtava nadleinu komoru.

Clan 110

Doktori medicine, doktori stomatologije I farmaceuti, koji imaju najmanje deset godina
specijalistiekog rada u struci, u Cmoj Gori, imaju objavljene naudne I strudne radove,
licencu iz prakse, kao i postignute rezultate na strudnom usavrdavanju kadrova i razvoju
zdravstvene zattite, mogu dobiti zvanje primarijus, kao strati° i drudtveno priznanje.

Predlog za dobijanie zvanja primarijus mote da podnese zdravstveni radnik iz stays 1
ovog alma, zdravstvena ustanova u kojoj je zaposlen Ill nadleina komora.

Zahtjev se podnosi Komisiji za dodjelu zvanja primarijus koju obrazuje Ministarstvo.
Blite uslove za dobijanje zvanja primarijus, sastav i nadin rada Komisije iz stava 3

ovog aana, propisuje Ministarstvo.

2. Licence

dian 111

Zdravstveni radnici koji su stekli obrazovanje na fakuftetima zdravstvenog
usmjerenja: medicinskom, stomatolodkom i farmaceutskom, mogu neposredno da obavljaju
zdravstvenu djelatnost, ako pored odgovarajude kvalifikacije nivoa obrazovanja i poloienog
strudnog ispita imaju i licencu za rad.

Na osnovu podnesenog zahtjeva zdravstvenog radnika nadleina komora
zdravstvenim radnicima iz stava 1 ovog elana izdaje licencu za rad.



Clan 112

Zdravstveni radnici iz elana 111 stay 1 ovog zakona mogu dobiti i licencu iz prakse.
Licenca iz prakse se izdaje zdravstvenom radniku doktoru medicine Ui doktoru

stomatologije, pod uslovom da ima:
1) licencu za rad;
2) dodatno ekspertsko znanje i sposobnosti, u skladu sa l. 108 i 109 ovog zakona;
3) dokaz o prethodnom iskustvu u oblasti u kojoj obavlja djelatnost medicine odnosno

stomatologije (struene reference);
4) odgovarajuou specijalizaciju iii ulu specijalizaciju, ako obavija zdravstvenu

djelatnost iz odredene specijalistitke, odnosno ute specijalistiake oblasti medicine,
odnosno stomatologije.

Licencu iz prakse mote dobiti farmaceut ako ima:
1) licencu za rad;
2) dokaz o prethodnom iskustvu u oblasti farmacije (struane reference);
3) odgovarajuou specijalizaciju iii uiu specijalizaciju, ukoliko je potrebna za odredenu

oblast rada.
Licenca iz prakse je uslov za napredovanje u struci i jedan ad kriterijuma za

nagradivanje zdravstvenih radnika.
Licencu iz prakse izdaje nadletna komora.

dian 113

Licenca iz prakse se izdaje na period od sedam godina i obnavlja se na nadin koji je
propisan za izdavanje licence.

'elan 114

Zdravstvenim radnicima strancima, nadletna komora mote da lzda licencu za rad,
kao i privremenu licencu za rad.

Licencu iz stava 1 ovog alana nadletna komora mote da izda zdravstvenom radniku
strancu koji ispunjava uslove propisane ovim zakonom i zakonom kojim se ureduje oblast
zapotljavanja i rada stranaca i koji priloti dokaz o poznavanju cmogorskog jezika izdatu od
nadleine ustanove visokog obrazovanja.

Nadletna komora izdaje privremenu licencu i zdravstvenom radniku koji ima
prebivalgte van Cme Gore, a kojeg zdravstvena ustanova angaiuje za pruianje odredenih
zdravstvenih usluga, pod uslovom:

1) da je dobio pisani poziv od zdravstvene ustanove, odnosno drugog subjekta koji
obavlja zdravstvenu djelatnost u skladu sa ovim zakonom;

2) da ima licencu za rad, odnosno drugi odgovarajudi dokument izdat ad strane
nadletnog organa drlave iz koje dolazi.

Privremena licenca iz stava 3 ovog elana izdaje se najdute na period ad jedne godine.

dian 115

Zdravstvenom radniku mote se, trajno iii privremeno, oduzeti licenca za rad ill licenca
iz prakse.

dian 116

Nadleina komora, rje§enjem, trajno oduzima licencu za rad u sludaju kada je
zdravstveni radnik pravosnano osuden na kaznu zatvora zbog uoinjenog te gkog krivienog
djela protiv zdravlja ljudi iii krivionog djela protiv dovjednosti i drugih dobara zaitioenih
medunarodnim pravom.



Own 117

Nadleina komora privremeno oduzima licencu za rad u sluoaju da:
1) je zdravstveni radnik pravosnaino osuden na kaznu zatvora zbog krividnog djela

protiv zdravlja qua osim krivienih djela iz alarm 116 ovog zakona;
2) je zdravstvenom radniku izreeena mjera zabrane vrtenja zdravstvene djelatnosti;
3) zdravstveni radnik radi van oblasti za koju \fa licenca za rad;
4) zdravstveni radnik prekrti kodeks zdravstvene etike;
5) je provjerom kvaliteta struenog rada, utvrden te±ipropust u struenom radu.

Nadleina komora privremeno oduzima licencu iz prakse u sludaju da zdravstveni
radnik ne stekne ekspertska znanja i vjettine saglasno ovom zakonu, kao i u slutaju da
zdravstveni radnik radi van oblasti za koju va±i licenca iz prakse i ne obavlja zdravstvenu
djelatnost dube od tri godine.

Viijeme za koje se privremeno oduzima licenca iz St. 1 i 2 ovog Olana ne mo±e biti
duie od pet godina.

Na rjetenje nadle±ne komore mo±e se izjaviti ±alba Ministarstvu.
Protiv rjetenja Ministarstva mo±e se pokrenuti upravni spor.

olan 118

Postupak izdavanja, odnosno oduzimanja licence za rad i licence iz prakse, propisuje
nadleina komora , uz saglasnost Ministarstva.

Postupak iz stava 1 ovog elana sprovodi se po odredbama zakona kojim je ureden
upravni postupak.

Sadr±aj i naein vodenja registra licenci kao i obrazac licenci, propisuje Ministarstvo, na
predlog nadleine komore.

3. Komore

elan 119

Radi unapredenja uslova za obavljanje profesije, zattite njihovih profesionalnih
interesa, unapredenja profesionalne zdravstvene etike i ueetda na unapredenju kvaliteta
zdravstvene zattite, organizuju se Ljekarska komora Crne Gore, Stomatolotka komora
Cme Gore i Farmaceutska komora Cme Gore.

banovi Ljekarske komore Cme Gore su zdravstveni radnici koji su
medicinski fakultet, elanovi Stornatoloike komore Crne Gore su zdravstveni radnici koji su
zavrtili stomatolotki fakultet, a aanovi Farmaceutske komore erne Gore su zdravstveni
radnici koji su zavrili farmaceutski fakultet, i koji neposredno obavljaju zdravstvenu
djelatnost.

Komore iz stava 1 ovog alana mogu imati i poeasne elanove, kao I donatore, u
skladu sa statutom komore.

Zdravstveni radnici koji neposredno ne obavljaju zdravstvenu djelatnost mogu biti
olanovi komora iz stave I ovog alana.

Own 120

Radi ostvarivanja ciljeva iz elana 119 sta y 1 ovog zakona, i drugi zdravstveni radnici
mogu da organizuju rad komora.

Na rad komora iz stave 1 ovog Olana shodno se primjenjuju odredbe ovog zakona.



dian 121

Ljekarska komora Cme Gore, Stomatologka komora Cme Gore i Farmaceutska
komora Cme Gore (u daljem tekstu:komora) ima svojstvo pravnog lica, sa pravima,
obavezama i odgovomostima utvrdenim zakonom i statutom komore.

Komora donosi statut, kojim se ureduju: ciljevi i zadaci osnivanja, tad i funkcionisanje,
organi, nadin rada i njihov izbor i ovlateenja, nadin odludvanja i sprovodenja odluka, nadin
finansiranja rada, prava i dufrosti elanova komore i druga pitanja ad znadaja za rad
komore.

Na statut komore saglasnost daje Ministarstvo.
Nadzor nad zakonitogau rada komore I kontrolu rada u vrgenju prenesenih poslova

vrg i Ministarstvo, u skladu sa zakonom.

tian 122

Sredstva za rad komore obezbjeduju se iz:
1) olanarina;
2) budir eta dr2ave, za pokride materijalnih trogkova;
3) donacija i drugih izvora, u skladu sa zakonom.

elan 123

Komora obavlja sljedede poslove:
1) donosi plan i program rada komore;
2) donosi kodeks zdravstvene etike i obezbjeduje njegovu primjenu;
3) izdaje i oduzima licence za rad i privremene licence za rad, izdaje, obnavlja i

oduzima licence iz prakse ;
4) vodi registar licenci propisanih ovim zakonom;
5) dodjeljuje broj faksimila zdravstvenom radniku;
6) izdaje uvjerenja o ainjenicama o kojima vodi evidenciju;
7) prati i analizira rad i uslove rada svojih danova u obavljanju zdravstvene djelatnosti;
8) donosi pravila o vrednovanju u smislu dana 108 ovog zakona;
9) utvrduje visinu danarina, u skladu sa statutom;
10)preduzima potrebne mjere radi podizanja kvaliteta struanog rada svojih elanova;
11)daje migljenja i udestvuje u postupku pripreme i primjene zakona, planskih

dokumenata i drugih propisa iz oblasti zdravstva, u skladu sa zakonom;
12)predla2e zdravstvene radnike za dodjelu zvanja primarijus;
13)obavlja I druge poslove utvrdene zakonom i statutom komore.

Poslove iz stava 1 tad, 3, 4 , 6 i 8 ovog alana komora vrti kao prenesene poslove,
koji se finansiraju lz budieta dr2ave.

Nadin izdavanja, upotrebe, kao i saddinu faksimila, propisuje Ministarstvo.

VII. PRU2ANJE ZDRAVSTVENE ZASTITE

elan 124

Prulanje zdravstvene zagtite podrazumijeva aktivnosti zdravstvenih radnika i
zdravstvenih saradnika koje su usmjerene na prevenciju, promociju i unapredenje zdravlja
gradana, dijagnostiku, hjedenje i rehabilitaciju oboljelih.

Prioriteti u prutanju zdravstvene za gtite zasnivaju se iskljudivo na medicinskim
indikacijama, uzimajudi u obzir stepen invalidnosti, tednu oboljenja iii povrede i druge
okolnosti u vezi sa zdravstvenim stanjem gradanina.



elan 125

U prutanju zdravstvene za gfite zdravstvena ustanova dutna je da obezbijedi, a
zdravstveni radnici i zdravstveni saradnici da primjenjuju, samo naueno provjerene i
dokazane zdravstvene tehnologije I medicinske metode i postupke koji se primjenjuju u
prevenciji, dijagnostikovanju, lijeeenju i rehabilitaciji oboljenh.

Zdravstvena tehnologija iz stava 1 ovog elana, podrazumijeva intervencije i
primijenjeno znanje koje se koristi u zdravstvenoj za5titi, a obuhvata bezbjedne, kvalitetne i
efikasne ljekove i medicinska sredstva, opremu, medicinske i hirur5ke procedure i
organizacione, administrativne i logistieke sisteme u kojima se obezbjeduje zdravstvena
za5tita graCtana. 	

élan 126

Za primjenu novih zdravstvenih tehnologija ph otkrivanju i sprjeaavanju bolesti,
Weeenju i rehabilitacip oboljah i povrijedenih, kao i vrienju biomedicinskih istrativanja, u
skladu sa zakonom, potrebna je pisana saglasnost obo1jelog, odnosno povrijedenog lica, a
za maloljetna lica iii lica pod starateljstvom, pisana saglasnost roditelja iii staratelja.

élan 127

Procjenu zdravstvenih tehnologija iz aana 125 stay 2 ovog zakona, yr-5i Ministarstvo,
na osnovu analize medicinskih, etiekih, socijalnih i ekonomskih posljedica i efekata
razvijanja, Airenja iii korikenja zdravstvenih tehnologija u prutanju zdravstvene za5tite.

Radi procjene zdravstvenih tehnologija Ministarstvo obrazuje Komisiju za procjenu
zdravstvenih tehnologija, kao strueno tijelo.

elanovi Komisije za procjenu zdravstvenih tehnologija su istaknuti zdravstveni radnici
sa znaaajnim doprinosom u razvoju odredenih oblasti zdravstvene djelatnosti.

Kriterijume, standarde i smjemice za procjenu zdravstvenih tehnologija, kao I druga
pitanja kojima se blite ureduje rad i funkcionisanje Komisije za procjenu zdravstvenih
tehnologija, propisuje Ministarstvo.

élan 128

Na zahtjev zdravstvene ustanove, a na osnovu mi5ljenja Komisije za procjenu
zdravstvenih tehnologija, Ministarstvo rje5enjem izdaje dozvolu za kori5oenje nova
zdravstvene tehnologije.

Pod novim zdravstvenim tehnologijama podrazumijevaju se zdravstvene tehnologije
kola se po prvi put uvode u zdravstvenu ustanovu, na odredenom nivou zdravstvene
za5tite, kao I zdravstvene tehnologije koje po prvi put koristi odredena zdravstvena
ustanova.

Ministarstvo odobrava sprovodenje istrativanja u zdravstvu ukoliko nijesu odobrena
U skladu sa zakonom.

U cilju objedinjavanja i evaluacije rezultata istrativanja, sva pravna I fizieka lica koja
sprovode istraiivanja u smislu stava 2 ovog aana, rezultate istrativanja dostalaju
Ministarstvu.

Naein pnjavIjivanja i sprovodenja istrativanja u smislu stava 2 ovog elana, propisuje
Ministarstvo.

élan 129

U sprovodenju mjera zdravstvene zatite mogu se primjenjivati i strueno provjerene
tradicionalne i altemativne metode lijetenja koje nijesu 5tetne po zdravlje gradana.

Metode iz slava 1 ovog elana mogu da primjenjuju zdravstveni radnici i zdravstveni
saradnici, kao 1 lica koja posjeduju diploma sertifikate medunarodnih institucija Will
strukovnih udrutenja koja primjenjuju ove metode.



Za primjenu pojedinih metoda iz stava 1 ovog Olana, saglasnost daje Ministarstvo.
Ministarstvo vodi evidenciju o datim saglasnostima iz stava 3 ovog dlana, kao i licima

koja primjenjuju te metode.
Metode i bli2e uslove u pogledu kadra, prostora I opreme za primjenu pojedinih

metoda iz stava 1 ovog alarm propisuje Ministarstvo.

Clan 130

Prutanje zdravstvene zatite na svim nivoima se obezbjeduje uspostavljanjem
jedinstvenog sistema upudivanja gradana sa jednog na druge nivoe zdravstvene zatite
unutar istog nivoa zdravstvene zaStite.

Kada se gradaninu na primarnom nivou zdravstvene zakite ne mote prutiti
adekvatna i pravovremena zdravstvena zaStita, izabrani tim iii izabrani doktor upuouje ga na
odgovarajuoi nivo u ostvarivanju zdravstvene zakite, odnosno odgovarajudem specijalisti
na sekundamom iii, izuzetno, na tercijarnom nivou zdravstvene tate, radi
dijagnostikovanja, pregleda, lijedenja, rehabilitacije i davanja odgovarajudeg izvjettaja i
uputstva za dalje lijedenje.

lzuzetno od stava 2 ovog alma, doktor specijalista psihijatar/neuropsihijatar
pneumoftiziolog, zaposlen na primarnom nivou zdravstvene zakite mote uputiti pacijenta
na sekundarni i tercijami nivo zdravstvene zattite.

BoInice i druge vrste stacionarnih zdravstvenih ustanova iii doktor specijalista kome je
pacijent upuden sa primarnog nivoa zdravstvene zakite, mogu tog pacijenta uputiti unutar
istog nivoa zdravstvene zakite lii na &jaded nivo zdravstvene zaitite, gdje se prifta
visokospecijalizovana zdravstvena zakita upotrebom vrhunske zdravstvene tehnologije.

dian 131

Jedinstveni sistem upudivanja gradana sa jednog na druge nivoe i unutar istog nivoa
zdravstvene zakite, obuhvata i razmjenu informacija, i to sa primarnog nivoa zdravstvene
zaatite o zdravstvenom stanju lica sa podacima o prirodi bolesti iii zdravstvenog problema
zbog kojeg se obratio izabranom timu Ill izabranom doktoru i preduzetim mjerama, a sa
sekundamog odnosno tercijarnog nivoa zdravstvene zatite o izvr6enoj dijagnostici,
pregledima, preduzetim mjerama u lijedenju, rehabilitaciji i davanju odgovarajudeg izvjekaja
I uputstva za dalje lijedenje.

Nadin upuoivanja pacijenta u okviru jedinstvenog sistema upudivanja gradana,
ureduje se propisom Ministarstva.

olan 132

Doktor medicine i psihijatar/neuropsihijatar, u sludaju kad procijeni da je priroda
mentalnog oboljenja kod pacijenta takva da mote da ugrozi sopstveni tivot iii zdravIje
iivot ill zdravlje drugih lica, mote da ga uputi na bolnidko lijeeenje u odgovarajudu
psihijatrijsku ustanovu, a nadletni doktor medicine te zdravstvene ustanove dutan le da to
lice primi na bolnidko lijedenje, bez prethodnog pristanka bolesnika, odnosno punoljetnog
dlana njegove porodice.



Doktor medicine i psihijatarineuropsihijatar koji pacijenta iz stava 1 ovog alana uputi
u psihijatrijsku ustanovu mole da zatraii pomo6 organa ditavne uprave nadletnog za
unutratnje poslove, ukoliko procijeni da je pacijent u takvom stanju da mole ugroziti
bezbjednost gudi i okoline.

Mjere It st. 1 i 2 ovog alana doktor medicine i psihijatar/neuropsihijatar preduzima u
skladu sa posebnim zakonom.

Clan 133

Odnosi izmedu zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika i gradanina, prilikom
sprovodenja zdravstvene zattite, zasnivaju se na medusobnom uvalavanju, povjerenju i
oauvanju dostojanstva lienosti.

U toku sprovodenja zdravstvene za5tite, zdravstveni radnik i saradnik je dui:an da
po5tuje liana uvjerenja gradanina koja se odnose na njegova vjerska, kulturna, moralna I
druga opredjeljenja.

Za vrijeme prutanja zdravstvene za5tite u zdravstvenoj ustanovi gradanin je dutan
da se pridrlava opttih akata zdravstvene ustanove o uslovima boravica i pona5anja u toj
ustanovi.

thin 134

Doktor medicine ima obavezu da sprovodi odgovarajuoe dijagnostiake i terapijske
postupke, ako posumnja da je lice koje se nalazi na lijeaenju oboljelo od zarazne bolesti i
da je opasno po zdravlje drugih, u skladu sa posebnim zakonom.

dian 135

Svi uaesnici u prulanju zdravstvene zatite dulni su da vode odgovarajutu
medicinsku dokumentaciju za pacijenta i da propisane podatke it medicinske
dokumentacge dostavijaju Institutu za javno zdravlje, u skladu sa ovim i posebnim
zakonom.

Propisani podaci se vode za pacijenta u papimoj iii elektronskoj formi i izvor su
podataka za zbirke podataka u skladu sa metodologijom vodenja i upravljanja zbirkama
podataka, u skladu sa posebnim zakonom.

Vrsta i sadriaj medicinske dokumentacije, natin i postupak vodenja, ovlageena lica za
vodenje dokumentacije i unos podataka, rokovi dostavljanja i obrade podataka, naain
raspolaganja podacima iz medicinske dokumentacije pacijenata koja se koristi za obradu
podataka, kao i druga pitanja od znaaaja za vodenje medicinske dokumentacije, ureduju se
posebnim zakonom.

dian 136
Medicinska dokumentacija koja nastane tokom prulanja zdravstvene zatite, po

nivoima zdravstvene zatite, sastavni je do zdravstvenog kartona pacijenta kojl se vodi kod
izabranog tima ill izabranog doktora, u skladu sa posebnim zakonom.

Medicinska dokumentacija koja nastane tokom prulanja zdravstvene zatite kod
drugih subjekata koji prukaju zdravstvenu za5titu iii nastane prilikom prulanja zdravstvene
zatite van Cme Gore, sastavni je do zdravstvenog kartona pacijenta iz stava 1 ovog alana.

Medicinska dokumentacija iz st.1 i 2 ovog alana se vodi u papimoj iii elektronskoj
forrni.



elan 137

U cilju pfaniranja i efikasnog upravljanja jedinstvenim sistemom zdravstvene
zattite, kao i prikupljanja i obrade podataka u vezi sa zdravstvenim stanjem gradana i
funkcionisanja sistema zdravstvene zadtite, odnosno prikupljanja i obrade informacija,
uspostavlja se i razvija integralni zdravstveni informacioni sistem.

Radi vodenja medicinske dokumentacije i zbirki podataka iz dlana 135 ovog zakona
uspostavlja se i razvija zdravstveno-statistidki informacioni sistem, kao dio integralnog
zdravstvenog informacionog sistema.

Uspostavljanje, vodenje I razvoj integralnog zdravstvenog informacionog i
zdravstveno-statistid.kog informacionog sistema, vrti se u skladu sa ovim i posebnim
zakonom.

Uspostavljanje sistema u smislu stava 3 ovog elana vrei se u skladu sa aktom
Ministarstva.

Clan 138

Zdravstvene ustanove i druga pravna i fizidka lica koja obavljaju zdravstvenu
djelatnost u okviru Zdravstvene mrete III imaju zakljuden ugovor sa Fondom, dutni su da
koriste informacioni sistem iz alana 137 ovog zakona, u skladu sa posebnim zakonom.

Clan 139

Zdravstveni radnici i zdravstveni saradnici dutni su da ouvaju, kao profesionalnu
tajnu, sve dinjenice i podatke o zdravstvenom stanju gradanina.

Obaveza ouvanja profesionalne tajne, u smislu stava 1 ovog elana, odnosi se i na
druge zaposlene u zdravstvenim ustanovama, drugim subjektima koji obavljaju zdravstvenu
djelatnost, zaposlenim u Fondu i u osiguravajudem drudtvu, kao i na studente i udenike
&kola zdravstvenog usmjerenja.

Povreda duvanja profesionalne tajne je teta povreda radne obaveze.
lzuzetno, lica iz st. 1 i 2 ovog dlana mogu bit] oslobodena euvanja profesionalne

tajne, ako za to imaju pisanu saglasnost lica o dijem se zdravstvenom stanju radi iii ako je
to neophodno uoiniti u javnom interesu iii u interesu drugog lica.

U javnom interesu iii interesu drugog lica, u smislu stava 4 ovog alarm, je:
1) otkrivanje iii sudenje za taka kriviona djela, ako bi ono bib o znatno usporeno

onennoguCeno bez otkrivanja podataka o zdravstvenom stanju gradanina;
2) zaetita javnog zdravlja i bezbjednosti;
3) sprjedavanje izlaganja drugog lica neposrednoj i ozbiljnoj opasnosti za njegov tivot

iii zdravlje.
Lica iz st. 1 i 2 ovog dlana, oslobadaju se obaveze duvanja profesionalne tajne na

osnovu odluke pravosudnih organa ill odluke direktora, po prethodno pribavljenom midljenju
etidkog komiteta.

Clan 140

Na zahtjev nadleinih pravosudnih organa daju se podaci, odnosno izvodi tih
podataka, kao i kopije medicinske dokumentacije pacijenta, a izuzetno, mote se dati i
cjelokupna medidnska dokumentacija na uvid dok traje postupak pred nadletnim
pravosudnim organom.

Podaci iz medicinske dokumentacije, odnosno izvodi tih podataka, kao i kopije
medicinske dokumentacije mogu se dati organu starateljstva, u skladu sa zakonom.

lzvodi, odnosno kopije medicinske dokumentacije za umrlo lice mogu se dati
alanovima ute porodice na njihov zahtjev, kao I nadletnom organu starateljstva, u skladu
sa posebnim zakonom.



Podaci iz medicinske dokumentacije dostavljaju se kao tajni podaci o lienosti, u skladu
sa posebnim zakonom.

Clan 141

Gradanin ima pravo da odluoi da u pojedine podatke o njegovom zdravstvenom
stanju zdravstveni radnici i zdravstveni saradnici ne mogu da imaju pravo uvida, osim u
slutajevima iz alana 139 stay 5 ovog zakona.

Naein ostvarivanja prava, kao i vrstu podataka, u smislu stava 1 ovog dana,
propisuje Ministarstvo.

Podatke o zdravstvenom stanju gradanina koji se prikupljaju prilikom pru±anja
zdravstvene za5tite ouvaju zdravstvene ustanove i drugi subjekti kok obavljaju zdravstvenu
djelatnost, u skladu sa ovim i posebnim zakonom.

elan 142

Zdravstvena ustanova, zdravstveni radnik i zdravstveni saradnik, kao i drugo pravno i
fizitko lice, ne mogu da reklamiraju medicinske metode i postupke u medijima i na drugom
nosiocu oglasne partake.

Zdravstvene ustanove, zdravstveni radnik i zdravstveni saradnik mogu da ogla5avaju
u medijima i na drugom nosiocu oglasne poruke: naziv zdravstvene ustanove, djelatnost,
adresu i telefon, kao i radno viijeme.

Rezultati strueno medicinskih metoda i postupaka mogu se saopttiti na struenim
skupovima i objalivati u struanim essopisima I publikacijama, o demi gradani mogu bib
obavje5tavani preko medija i drugog nosioca oglasne poruke.

VIII. KVALITET ZDRAVSTVENE ZASTITE

'elan 143

Zdravstvene ustanove I drugi subjekti koji obavljaju zdravstvenu djelatnost du±ni
su da stalno rade na unapreclenju kvateta zdravstvene za5tite.

Za unapredenje kvaliteta zdravstvene zaetite odgovoran je svaki zdravstveni radnik i
zdravstveni saradnik, u okviru svojih ovligtenja.

elan 144

Kvalitet zdravstvene zattite utvrduje se u odnosu na uslove i sredstva zdravstvene
zatite, kadrove, znanja i vjegtine I njihovu primjenu, pobolitanje zdravstvenog
stanja,zadovoljstva pacijenata, otklanjanje uzroka i smanjenje ttetnih uticaja rizienih
pona5anja i faktora sredine, na kvaket livota.

Zdravstvene ustanove i drugi subjekti koji obavljaju zdravstvenu djelatnost su
da preduzimaju aktivnosti na uspostavljanju sistema mjera za obezbjedivanje kvaliteta
zdravstvene zatite.

Koordinaciju aktivnosti i prulanje strutne poditke zdravstvenim ustanovama i
drugim subjektima koji obavljaju zdravstvenu djelatnost za postizanje kvaliteta zdravstvene
za5tite, obezbjeduje Ministarstvo.

Radi obezbjedenja jednako kvalitetne i dostupne zdravstvene za5tite u zdravstvenim
ustanovama i drugim subjektima koji obavljaju zdravstvenu djelatnost na svim nivoima
zdravstvene zatite, Ministarstvo propisuje prioritetne mjere za unapredenje kvaliteta,
indikatore kvaliteta, kao i nein monitoringa i evaluacije kvaliteta i bezbjednosti zdravstvene
zatite.



Clan 145

Zdravstvene ustanove i drugi subjekti koji obavljaju zdravstvenu djelatnost, na svim
nivoima zdravstvene zagtite, su duini da uspostave proces monitoringa i evaluaciju
zdravstvene zagtite, kao sastavni dio svojih redovnih i struonih aktivnosti.

Proces monitoringa zdravstvene za gtite predstavlja proces mjerenja efekata rada u
zdravstvu, u cilju ocjenjivanja napretka koji ostvaryju.

Proces evaluacije zdravstvene zattite predstavlja naan udenja kroz rad i korftenje
steaenih iskustava radi unapredivanja obavljanja tekuah aktivnosti zdravstvene zattite i
promocije bogey planiranja na svim nivoima zdravstvene zagtite.

tian 146

Monitoring i evaluaciju kvaliteta zdravstvene za gtite u zdravstvenim ustanovama i
drugim subjektima koji obavljaju zdravstvenu djelatnost, vr gi Komisija za kontrolu kvaliteta
zdravstvene zagtite.

Komisija iz stava 1 ovog alana predlate mjere za unapredenje kvaliteta rada, daje
migljenja i predloge u vezi sa organizacijom rada i uslovima za razvoj zdravstvene
djelatnosti i sprovodi druge mjere utvrdene statutom zdravstvene ustanove.

Komisija za kontrolu kvaliteta zdravstvene za gtite ima najmanje pet, a najvige
sedam aanova, koje imenuje direktor ustanove, odnosno starjegina organa.

Komisija iz stava 1 ovog elana podnosi izvje gtaj direktoru ustanove, odnosno
starjegini organa i Ministarstvu tromjeseano i godignje.

U zdravstvenim ustanovama, odnosno drugom subjektu koji obavlja zdravstvenu
djelatnost sa manje od deset zaposlenih, poslove Komisije iz stava 1 ovog alarm, vr gi lice
koje odredi direktor ustanove, odnosno starjeg ina organa.

elan 147

Radi realizacije ciljeva zdravstvene politike, kroz sprovodenje programa od javnog
interesa, ministar mote, uz saglasnost Vlade, da zdravstvenom radniku i zdravstvenom
saradniku zaposlenom u zdravstvenoj ustanovi dip je osnivad &lava ill drugom
zdravstvenom radniku I zdravstvenom saradniku, a koji posjeduju ekspertska znanja iz
odredene oblasti medicine, utvrdi posebnu naknadu za rad.

Naein anga2ovanja lic,a iz stava 1 ovog elana, ureduje se ugovorom koji zakljueuju
ministar, direktor Fonda i zdravstveni radnik, odnosno zdravstveni saradnik iz stava 1 ovog
Olana.

Zdravstveni radnik i zdravstveni saradnik koji je zaposlen u zdravstvenoj ustanovi aji je
osnivae drtava, a koji postite izuzetne rezultate u radu i znadajno doprinosi unapredenju
zdravstvene za gtite koju pruta, mote da ostvari naknadu, koja ne mote biti veda od iznosa
njegove bruto zarade koja je ostvarena u mjesecu koji prethodi mjesecu za koji se utvrduje
naknada.

Naknadu iz stava 3 ovog dlana utvrduje ministar na predlog direktora zdravstvene
ustanove u kojoj je zdravstveni radnik, odnosno zdravstveni saradnik zaposlen.

kriterijumi za ostvarivanje i visina naknade iz st. 1 i 3 ovog aana utvrduju se
propisom Vlade.

Sredstva iz at. 1 I 3 ovog aana obezbjeduje Fond.

elan 148

Provjera kvaliteta struenog rada vrti se kao intema i eksterna provjera.
Provjera kvaliteta podrazumijeva procjenu i mjerenje:

1) ispunjenosti propisanih uslova rada za prutanje zdravstvene zattite;
2) primjene utvrdenih standarda kvaliteta;



3) smanjivanja neteljenih, nepotrebnih i neodgovarajuoih procesa;
4) preduzetih mjera struenog usavrtavanja i kontinuirane edukacije zdravstvenih

radnika I zdravstvenih saradnika.

Clan 149

[Mama provjera kvarrteta struenog rada vrti se u kontInuitetu, na nadin i pod
uslovima utvrdenim statutom ustanove, odnosno aktom drugog subjekta koji obavlja
zdravstvenu djelatnost.

Kvalitet struenog rada obezbjeduju Komisija za kontrolu kvaliteta zdravstvene zatite
zdravstvene ustanove, odnosno drugog subjekta koji obavlja zdravstvenu djelatnost,
rukovodiOci organizacionih jedinica i direktori ustanova, odnosno starjetine drugog subjekta
koji obavljaju zdravstvenu djelatnost.

élan 150

Eksternu provjeru struenog rada organizuje i sprovodi Ministarstvo.
Ekstema provjera kvaliteta struenog rada mote biti redovna i vanredna.
Redovna provjera kvaliteta struonog rada vrti se kontinuirano, a vanredna povodom

podnijetog zahtjeva i u drugim vanrednim sluaajevima, kao i u slueaju nastupanja neteljenih
dogadaja i neteljenih reakcija u skladu sa zakonom.

élan 151

Ekstemu provjeru kvaliteta struenog rada vrti komisija, koju obrazuje Ministarstva
etanovi komisije su istaknuti zdravstveni radnici I zdravstveni saradnici, predstavnici

nadletne komore i fakulteta zdravstvenog usmjerenja.
Predsjednik komisije mora imati najmanje isti stepen tkolske spreme, odnosno

nauenog zvanja kao i rukovodilac odgovarajude organizacione jedinice i zdravstveni radnik i
zdravstveni saradnik nad eijim se radom vrti provjera kvaliteta.

Zdravstvena ustanova, drugi subjekat koji obavlja zdravstvenu djelatnost,
zdravstveni radnik, odnosno zdravstveni saradnik, duini su da komisiji iz stava 1 ovog
Olana dostave sve podatke neophodne za sprovodenje redovne i vanredne eksteme
provjere kvaliteta strutnog rada.

dian 152

Zahtjev da se izvrti vanredna ekstema kontrola kvaliteta struenog rada mote
podnijeti svako fizioko i pravno lice.

Zahtjev iz stava 1 ovog Olana podnosi se Ministarstvu.
0 utvrdenom einjenienom stanju i preduzetim mjerama, po zahtjevu iz stava 1 ovog

alana, Ministarstvo obavjettava podnosioca zahtjeva.

élan 153

Na osnovu izvjettaja o izvrtenoj ekstemoj provjed kvaliteta struthog rada,
Ministarstvo mole donijeti rjetenje o prestanku rada zdravstvene ustanove, obavrjanja
odredenih poslova u zdravstvenoj ustanovi iii njenom dijelu, kao i drugom subjektu koji
obavlja zdravstvenu djelatnost, ako su nedostaci u radu takve prirode da mogu izazvati
tete posljedice po zdravlje gradana.



akin 154

Nadin, postupak i organizacija sprovodenja inteme i eksteme provjere kvaliteta
strudnog rada, mjere koje se mogu preduzimati za otklanjanje uodenih nedostataka i druga
pitanja od znadaja za sprovodenje provjere kvaliteta strudnog rada, propisuje Ministarstvo.

elan 155

U cilju obezbjedivanja i unapredenja kvaliteta zdravstvene zadtite zdravstvene
ustanove se mogu akreditovati na nadin, pod uslovima i u postupku utvrdenom ovim i
posebnim zakonom.

Akreditacua zdravstvene ustanove podrazumijeva postupak ocjene zdravstvene
ustanove u smislu ispunjenosti utvrdenih standarda kvaliteta prutene zdravstvene usiuge u
odredenoj oblasti zdravstvene zadtite, odnosno grani medicine, stomatologije iii farrnacije.

Standarde kvafiteta u odredenoj oblasti zdravstvene zaetite, odnosno grani medicine,
stomatologije iii farmacije, propisuje Ministarstvo.

dian 156
Akreditacija je dobrovoljna.
Zdravstvena ustanova koja tali da dobije akreditaciju podnosi Ministarstvu zahtjev

za akreditaciju.
Ispunjenost utvrdenih standarada za odredenu °blast zdravstvene zadtite, odnosno

granu medicine, stomatologije iii farmacije cijeni komisija koju obrazuje Ministarstvo.
Sastav komisije za odredene obfasti zdravstvene zadtite, odnosno grane medicine,

stomatologije iii farmacije iz reda struenjaka sa utvrdene referentne lista struenjaka za
akreditaciju, utvrduje Ministarstvo.

Referentnu listu iz stava 4 ovog elana utvrduje Ministarstvo, na predlog nadletne
komore, fakulteta zdravstvenog usmjerenja, evropske agencije nadletne za akreditadju i
Akredacionog tijela Cme Gore.

Lista iz stava 5 ovog alana objavljuje se u "Sluibenom listu Cme Gore".
Nadn ocjenjivanja, ispunjenost standarda kvaliteta, izdavanja iii oduzimanja

sertifikata za akreditaciju zdravstvene ustanove, blab sastav, natin rada i odIudivanja, kao i
druga pitanja od znadaja za rad komisije propisuje Ministarstvo.

Clan 157

Sertifikat o akreditaciji zdravstvene ustanove, izdaje Ministarstvo na predlog
Komisije iz dana 156 ovog zakona.

Sertifikat o akreditaciji se izdaje za odredeni period, a najduie za period od sedam
godina.

Podnosiocu zahtjeva, uz sertifikat, dostavlja se izvjedtaj komisije iz Olana 156 sta y 3
ovog zakona.

lzuzetno, Ministarstvo mote izdati privremeni sertifikat zdravstvenoj ustanovi koja ne
ispunjava u potpunosti standarde za dobijanje sertifikata.

Privremeni sertifikat iz stava 4 ovog dlana sadrti rok u kome je zdravstvena ustanova
duina da ispuni utvrdene standarde.

Sertifikat o akreditaciji zdravstvene ustanove, objavljuje se u "Sluibenom listu Cme
Gore".

Ulan 158

Sertifikat o akreditaciji zdravstvene ustanove izdaje se za cjelokupnu djelatnost
zdravstvene ustanove ill za pojedinu oblast zdravstvene zadtite, odnosno granu medicine,
stomatologije III farmacije.



Ukoliko zdravstvena ustanova raspolaie laboratorijskim kapacitetima, izdavanju
sertifikata obavezno prethodi akreditacija zdravstvene ustanove, od strane Akreditacionog
tijela Cme Gore, u skladu sa posebnim zakonom I relevantnim medunarodnim standardima.

elan 159

Ministarstvo moie da oduzme sertifikat o akreditaciji pod uslovom da je zdravstvena
ustanova poslije izdatog sertifikata o akreditaciji prestala da ispunjava utvrdene standarde
za odredenu oblast zdravstvene zattite, odnosno granu medicine, stomatologije, odnosno
farmacije, na osnovu kojih je toj zdravstverioj ustanovi izdat sertifikat o akreditaciji.

0 oduzimanju sertifikata Ministartsvo donosi retenje koje je kortadno u upravnom
postupku.

Retenje ix stava 2 ovog dlana objavljuje se u "Slutbenom listu Crne Gore".

Clan 160

Sertifikat o akreditaciji dobijen u skladu sa ovim zakonom iii sertifikat priznat ad
evropske agencije nadle±ne za alcreditaciju zdravstvenih ustanova, predstavlja dokaz da
ustanova ispunjava nacionalne, odnosno medunarodno priznate standarde za pruianje
zdravstvene zattite, kao i dokaz o referentnosti zdravstvene ustanove.

Zdravstvena ustanova koja je dobila sertifikat o akreditaciji duina je da svaku
promjenu u vezi ispunjenosti uslova za akreditaciju prijavi Ministarstvu.

tian 161

Trotkove akreditacije snosi zdravstvena ustanova koja je podnijela zahtjev za
akreditaciju.

Visinu trotkova iz stava 1 ovog diana utvrduje Ministarstvo.

IX. UTVRDIVANJE UZROKA SMRTI

Clan 162

Za svako umrlo lice utvrduje se vrijeme i uzrok smrti.
Za lica umrla u zdravstvenoj ustanovi iii kod drugog subjekta koji obavlja zdravstvenu

djelatnost vrijeme i uzrok smrti utvrduje doktor medicine te ustanove, odnosno drugog
subjekta.

Za lica umrla van zdravstvene ustanove iii drugog subjekta koji obavlja zdravstvenu
djelatnost, vrijeme i uzrok smrti utvrduje doktor medicine ustanove koja pruta hitnu
medicinsku pomod.

Doktor koji utvrdi smrt popunjava obrazac potvrde o smrti diji je sastavni dio i ljekarski
izvjettaj o smrti koji sadrii podatke o vremenu i uzroku smrti.

Potvrda iz stava 4 ovog diana dostavlja se Institutu za javno zdravlje i organu dr2avne
uprave nadletnom za unutratnje poslove.

Clan 163

U sludaju da doktor medicine koji utvrduje uzrok smrti utvrdi iii posumnja da je uzrok
smrti zarazna bolest koja podlijae obaveznom prijavljivanju, u skladu sa zakonom, dt.dan
je da obavijesti sanitamu inspekciju, a u sludaju da utvdi iii posumnja da se radi o nasilnoj
smrli, samoubistvu iii nesreenom sludaju, obavjettava organ uprave nadle2an za poslove
policije.



dian 164

Kao posebna mjera utvrdivanja uzroka smrti vrti se obdukcija.
Obdukciji obavezno podlijele

1) lica umrlog u zdravstvenoj ustanovi, ako nije utvrden tadan uzrok smrti;
2) na zahtjev doktora medicine koji je lijedio umrlo lice;
3) lica donesenog u zdravstvenu ustanovu ôiji je uzrok smrti nepoznat;
4) na zahtjev doktora medicine odredenog za utvrdivanje uzroka smrti;
5) na zahtjev dlana porodice umrlog lica;
6) ako to zahtijeva nadle2ni organ "zbog postojanja sumnje da je smrt nastupila

izvreenjem krividnog djela ill u vezi sa izvreenjem krivienog djela;
7) kada je to od posebnog znadaja za zaetitu zdravlja gradana iii kada to nala2u

epidemiolaki i sanitarni razlozi;
8) ako smrt nastupi tokom dijagnostidkog ill terapijskog zahvata;
9) ako smrt nastupi u roku od 24 sata od prijema lica u zdravstvenu ustanovu;
10)ako je na licu vreeno klinidko ispitivanje lijeka ili medicinskog sredstva, odnosno

drugo nation() ispitivanje.
Sudsko-medicinsku obdukciju vrte jedan iii viee doktora specijalista sudske

medicine.
Patoloeko-anatomsku (klinidku) obdukciju vrei jedan iii viee doktora specijalista

patolog ije.

dian 165

Troikove obdukcije umrlog lica iz dlana 164 sta y 2 tad. 1 do 4 i tad. 7 do 10 ovog
zakona snosi driava.

Troekove obdukcije umrlog lica iz olana 164 sta y 2 tad. 5 i 6 ovog zakona, snosi
podnosilac zahtjeva za obdukciju.

eian 166

Umrlo lice se sahranjuje nakon eto je smrt utvrdena, po pravilu, u vremenu od 24 do
48 dasova od nastupanja smrti.

lzuzetno od stava 1 ovog aana, sahrana se mo±e obaviti i prije isteka vremena od
24 easa, odnosno poslije isteka vremena od 48 dasova od nastupanja smrti, na zahtjev
porodice, a po odobrenju sanitamog inspektora.

Nakon isteka vremena od 48 dasova od nastupanja smrti, mo2e se obaviti i sahrana
posmrtnih ostataka umrlog lica koje je za 2ivota dab saglasnost za uzimanje dijela svog
theta, u svrhu hjedenja, u skladu sa posebnim zakonom.

Blite uslove za utvrdivanje vremena i uzroka smrti i obdukcije leeeva, kao i obrazac
potvrde o smrti, propisuje Ministarstvo.

awn 167

Sa djelovima ljudskog tijela koji su hirurekim zahvatom iii na drugi nadin odstranjeni
postupa se na nadin koji propisuje Ministarstvo, uz saglasnost nadle±nog organa opetine.

Za svaki hirurtki odstranjeni dio ljudskog tijela obavezno se vrti patomoriolotka i
histolotka obrada.



X. NADZOR

dian 168

Nadzor nad sprovodenjem ovog zakona i propisa donijetih na osnovu ovog zakona
vrgi Ministarstvo.

Poslove inspekcijskog nadzora iz stave 1 ovog elana viti organ uprave nadletan za
poslove inspekcijskog nadzora, preko zdravstvene inspekcije, u skladu sa ovim zakonom i
zakonom kojim se ureduje inspekcijski nadzor i zakonom kojim je uredena zdravstvena
inspekcija, ako ovim zakonom nije drukeije odredeno.

XI. KAZNENE ODREDBE

elan 169

Noveanom kaznonn ad 1.000 eura do 20.000 eura kaznide se za prekraaj pravno lice
- zdravstvena ustanova, ako:

1) ne ukate strancu hitnu medicinsku pornot (elan 12 sta y 2);
2) ne organizuje red zajedniake prakse izabranog time iii izabranog doktora ukoliko

pada zdravstvenu zaatitu iz Olana 37 stay 2 ovog zakona (elan 37 stay 4);
3) podne sa radom i obavlja zdravstvenu djelatnost bez rjaenja o ispunjenosti uslova

Man 61 st. Ii 2);
4) ne obavijesti Ministarstvo o svakoj promjeni uslova za obavljanje zdravstvene

djelatnosti (élan 62 stay 3);
5) u okviru propisanog radnog vremena, ne prula neprekidno zdravstvenu zattitu,

radom u jednoj, dvije iii vie smjena, dvokratnim radnim vremenom, pripravnaeu
deturstvom (elan 82 stay 4);

6) ne istakne raspored radnog vremena na vidnom mjestu na nivou ustanove i na nivou
organizacionih djelova te ustanove (elan 82 stay 9);

7) bez prethodnog odobrenja Ministarstva izdaje LI zakup prostor, medicinsko-tehnieku
opremu i druga sredstava neophodna za obavljanje zdravstvene djelatnosti,
odnosno drugu opremu i sredstva koja su u funkciji prutanja zdravstvene zatite u
zdravstvenim ustanovama (elan 84 stay 1);

8) onemogudi zdravstvenim radnicima obavljanje pdpravniekog stata (Clan 91 stay 1);
9) ne obezbijedi strai n° usavr§avanje zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika

(elan 100 stay 2);
10)ne obezbijedi u prutanju zdravstvene zattite, da zdravstveni radnici i zdravstveni

saradnici primjenjuju samo nation° provjerene i dokazane zdravstvene tehnologije i
medicinske metode i postupke koji se primjenjuju u prevenciji, dijagnostikovanju,
lijetenju i rehabilitaciji oboljelih (Clan 125 stay 1);

11)u sprovodenju mjera zdravstvene zattite primjenjuje tradicionalne i altemativne
metode lijeeenja, a ne posjeduje diploma Yin sertifikate medunarodnih institucija ifili
strukovnih udrutenja (Clan 129 st. 1 i 2);

12)vr§i primjenu metoda iz 'Nana 129 stay 1 ovog zakona bez saglasnosti Ministarstva
(Clan 129 stay 3);

13)u prutanju zdravstvene zaatite ne vodi odgovarajudu medicinsku dokumentaciju za
pacijenta i propisane podatke iz medicinske dokumentacije ne dostavi Institutu za
javno zdravlje (elan 135 stay 1);

14)ne koristi informacioni sistem iz dans 137 ovog zakona, a obavlja djelatnost u okviru
Zdravstvene mret.e iii ima zakljuten ugovor sa Fondom (Clan 138);

15)reklamira medicinske metode i postupke u medijima i na drugom nosiocu oglasne
poruke (elan 142 stay 1);

16)stalno ne radi na unapredenju kvaliteta zdravstvene zaitite (O1an143 sta y 1);



17) ne preduzima aktivnosti na uspostavljanju sistema mjera za obezbjedivanje kvaliteta
zdravstvene za§tite (elan 144 stay 2);

18)ne uspostavi proces monitoringa i evaluacije zdravstvene za§tite, kao sastavni dio
svojih redovnih i struanih aktivnosti na svim nivoima zdravstvene zaitite (elan 145
stay 1);

19)ne prijavi Ministarstvu svaku promjenu u vezi ispunjenosti uslova za akreditaciju
Pan 160 stay 2);

20)ne vr§i patomorfoloaku i histoloku obradu za svaki hiruaki odstranjeni dio ljudskog
tijela (elan 167 stay 2).
Za prekrtaj iz stava 1 ovog alana kazniee se i odgovorno lice u pravnom licu -

zdravstvenoj ustanovi, noveanom kaznom od 250 eura do 2.000 eura.

dian 170

Noveanom kaznom od 250 eura do 2.000 eura kaznite se za prekriaj fizioko lice -
zdravstveni radnik iii saradnik koji obavlja zdravstvenu djelatnost, ako:

1) ne ukate strancu hitnu medicinsku pomod (Clan 12 sta y 2);
2) napusti radno mjesto dok ne dobije zamjenu, iako je njegovo radno vrijeme isteklo,

ako bi time doveo u pitanje bezbjednost prutanja zdravstvene za§tite (élan 82 stay
8);

3) pruta zdravstvenu zatitu izvan zdravstvene ustanove (élan 89 sta y 2);
4) obavlja dopunski rad suprotno alanu 98 St. 1 i 2 ovog zakona (elan 98 sta y 3);
5) ako ne primi na bolnieko lijetenje mentalno oboljelog pacijenta, bez prethodnog

pristanka bolesnika, odnosno punoljetnog alana njegove porodice koga je uputio
doktor medicine i psihijatarineuropsihijatar koji je procijenio da je priroda mentalnog
oboljenja kod pacijenta talcva da mote da ugrozi sopstveni tivot iii zdravlje iii tivot
zdravlje drugih lica (élan 132 stay 1);

6) ne poatuje liana uvjerenja gradanina u toku sprovodenja zdravstvene zaetite, koja se
odnose na njegova vjerska, kulturna, moralna i druga opredjeljenja (elan 133 sta y 2);

7) ne sprovodi odgovarajude dijagnostiake i terapijske postupke, ako posumnja da je
lice koje se nalazi na lijeeenju oboljelo od zarazne bolesti i da je opasno po zdravlje
drugih (Clan 134);

8) ne vodi odgovarajuou medicinsku dokumentaciju za pacijenta i propisane podatke iz
medicinske dokumentacije ne dostavlja Institutu za javno zdravlje (élan 135 sta y 1);

9) ne Ouva, kao profesionalnu tajnu, sve dinjenice i podatke o zdravstvenom stanju
gradanina (élan 139 stay 1);

10)reklamira medicinske metode i postupke u medijima i na drugom nosiocu oglasne
poruke (élan 142 stay 1);

11)ne obavijesti sanitamu inspekciju, kada u postupku utvrdivanja uzroka smrti ustanovi
iii posumnja da je uzrok smrti zarazna bolest koja podlijete obaveznom prijavljivanju
(Clan 163);

12)ne obavijesti organ dr2avne uprave nadletan za poslove policije kada u postupku
utvrdivanja uzroka smrti utvrdi ill posumnja da se radi o nasilnoj smrti, samoubistvu
ill nesreenom sluoaju (elan 163).

Clan 171

Noveanom kaznom od 250 eura do 2.000 eura kaznide se za prekraaj fizieko lice, ako:
1) reklamira medicinske metode i postupke u medijima i na drugom nosiocu oglasne

poruke (elan 142 stay 1);
2) sahrani umrlo lice prije isteka vremena od 24 Casa, odnosno poslije isteka vremena

ad 48 easova od nastupanja i prije utvrdivanja smrti (élan 166 stay 1).



awn 172

Noveanom kaznom ad 250 eura do 2.000 eura kaznite se za prekrtaj fizieko lice-
direktor zdravstvene ustanove au je osnivae dr-lava, odnosno opttina, ako ne podnese
Ministarstvu izvjestaj do 31. januara tekute godine za prethodnu godinu (aan 75 st. 2 i 3).

elan 173

Noveanom kaznom u iznosu ad 1.000 eura do 20.000 eura kazniee se za prekrtaj
pravno lice, ako ne obezbijedi specifienu zdravstvenu za4titu zaposlenih iz aana 20 sta y 1
ovog zakona (elan 19 stay 2).

Za prekrtaj iz stava 1 ovog aana kaznita se i odgovomo lice u pravnom licu
noveanom kaznom od 100 aura do 2.000 eura.

X11. PRELAZNE I ZAVRtNE ODREDBE

tian 174

Propisi za sprovodenje ovog zakona donijete se u roku od jedne godine od dana
stupanja na snagu ovog zakona.

Do dono.4enja propisa iz stava 1 ovog Olana primjenjivate se propisi koji su donijeti
na osnovu Zakona o zdravstvenoj zattiti ("Sluibeni list RCG", broj 39/04 1 "Slutbeni list
CG", broj 14/10).

Clan 175

Standard' kvaliteta iz elana 155 sta y 3 ovog zakona, u odreclenoj oblasti
zdravstvene zattite, odnosno grani medicine, stomatologije iii farmacije, donijeta se u roku
ad tri godine ad dana stupanja na snagu ovog zakona.

Oian 176

Zdravstvena mreia iz elana 31 ovog zakona, donijeta se u roku od gest mjeseci od
dana stupanja na snagu ovog zakona.

Do donotenja akta iz stava 1 ovog elana, primjenjivata se Odluka o mreii zdravstvenih
ustanova („Sluibeni list CG*, broj 18/13).



dlan 177

Odbor direktora zdravstvenih ustanova ôiji je osnivad dr2ava izabrate se u skladu sa
ovim zakonom, u roku od tri mjeseca od dana stupanja na snagu ovog zakona.

Danom izbora odbora direlctora iz stava 1 ovog elana, prestaje mandat oclboru direktora
zdravstvenih ustanova diji je osnivad dr2ava, izabranih u skladu sa Zakonom o zdravstvenoj
zattiti ("Slu2beni list RCG", broj 39/04 i "Sluibeni list CG", broj 14/10).

elan 178

Direktori Klinidkog centra i lnstituta za javno zdravlje nastavljaju sa radom do isteka
mandata na koji su imenovani.	

elan 179

lzbor direktora zdravstvenih ustanova diji je osnivad driava, osim direktora
zdravstvenih ustanova iz alana 178 ovog zakona, izvrtioe se u skladu sa ovim zakonom u
roku ad 30 dana ad dana stupanja na snagu ovog zakona.

Danom izbora direktora iz stava 1 ovog Olana, prestaje mandat direktorima
zdravstvenih ustanova ãiji je osnivad ddava, izabranih u skladu sa Zakonom o zdravstvenoj
zattiti ("Sluibeni list RCG", broj 39/04 i "Slu2beni list CG", broj 14/10).

'Clan 180

Zaposlene, prostor i opremu za obavljanje higijene i sanitame hemije Doma zdravlja
Bar i higijene Doma zdravlja Bijelo Polje Institut za javno zdravlje preuzede u roku od est
mjeseci od dana stupanja na snagu ovog zakona.

elan 181

Zdravstvene ustanove i drugi subjekti koji obavljaju zdravstvenu djelatnost dutni su da
usklade rad, organizaciju i optte akte sa odredbama ovog zakona u roku od test mjeseci
od dana stupanja na snagu ovog zakona.

dian 182

Postupak dodjeljivanja zvanja primarijus i poStupak odobravanja specijalizacija
zapodet prije stupanja na snagu ovog zakona zavrtide se prema propisima pa kojima je
zapodet.

Clan 183

Zdravstveni radnik koji na dan stupanja na snagu ovog zakona obavlja dopunski rad pa
propisima koji su vaiili prije stupanja na snagu ovog zakona, prestaje sa radon danom
isteka ugovora o dopunskom radu.

oian 184

Danom stupanja na snagu ovog zakona prestaje da vati Zakon o zdravstvenoj zattiti
("Slutbeni list RCG", bra] 39/04 i "Slutheni list CG", broj 14/10) i Elan 90 Zakona o
izmjenama i dopunama zakona kojima su propisane novaane kazne za prekraaje („Sluibeni
list CG", broj 40/11).

Clan 185



Ovaj zakon stupa na snagu osmog dana od dana objavljivanja u "Stuibenom listu
Cme Gore".

OBRAZL ENJE

I.USTAVNI OSNOV ZA DONOtENJE ZAKONA

Ustavni osnov za donotenje ovog zakona sadrian je u odredbi Olana 69 Ustava Crne Gore,
kojom je propisarto da svako ima pravo na zdravstvenu zattftu, kao i da dijete, trudnica,
staro lice i lice sa invaliditetom imaju pravo na zdravstvenu zattitu iz javnih prihoda, ako to
pravo no ostvaruju po nekom drugom osnovu.

II.RAZLOZI a DONO§ENJE ZAKONA
Zakon o zdravstvenoj zattiti Jo, nakon 2004. godine, kada je donijet, mijenjan jednom i
predstavlja norrnativni okvir reforme zdravstvenog sistema, kojom je, do sada, u skladu sa
tim zakonom i Strategijom unaptjedenja zdravstvenog sistema (2003.god) reformisan
primami nivo zdravstvene zattite, implementacijom instituta izabranog doktora, na eitavoj
teritoriji Cme Gore. Procjena cjelishodnosti rje genja u vezi sa ostvarenjem ciljeva koji su tim
Zakonom utvrdeni, ukazala je na neophodnost odredenih promjena koje su odraz op§th
uslova u kojima se Zakon primjenjuje. Stalno rastude potrebe stanovnittva za
zdravstvenom zattitom, uslovljene porastom °Ole i zdravstvene kulture, produthnjem
tivotnog vijeka i povedanjem broja starih lica, pojavom i primjenom savremenih naudnih i
struthih dostignuda u prulanju zdravstvene zattite, u neskladu su sa ekonomskim
potencijalom. Stoga, normativni okvir koji je dat 2004. godine i dopunjen jednom, iziskuje
potrebu dorade i preciziranja pojedinih odredaba, kao i uvodenja pojedinih novina, koje,
bez su§tinske promjene koncepta, omogueavaju implementaciju reforme u uslovima
nepovoljne ekonomske stvamosti. Zbog znadaja zdravlja, kao osnove za kvalitetan tivot
svakog gradanina, sve driave ulath napore ka planiranju, razvoju i unapredivanju
zdravstvenog sistema, kako bi se obezbijedilo da se zdravstvena zattita udini to
efikasnijom, dostupnijom i kvalitetnijom. Tokom navedenog perioda zdravstveni sistem je
reorganizovan na snainim osnovama primamog nivoa zdravstvene zaMite, shodno
preporukama Svjetske zdravstene organizacije. Ukazalo se neophodnim da se pristupi
daljem usavr§avanju zdravstvenog sistema, buduoi da je ukupan teritorijalni raspored
zdravstvenih resursa ostao neravnomjeran u odnosu na populaciju koju treba da opsluthje,
nastavljajudi trend produbljujivanja nejednakosti u zdravstvenoj zatiti medu regionima.
Da bi sve komponente sistema funkcionisale na koordiniran i integrisan nadin, potreban je
mehanizam u vidu poboljtanja upravljanja ljudskim resursima i procesima zdravstvene
njege, u odgovarajudoj organizaciji mreie zdravstvenih ustanova, uz povezivanje nivoa na
kojima se ostvaruje zdravstvena zattita, kao i optimizadja bolnidkog sektora. Ovo je
narobito vatho kod pacijenata koji boluju od hronionih I slothnih bolesti, zbog opasnosti da
se dobiju lotiji rezultati u lijedenju, pa je potrebno standardizovati procedure koje
omogudavaju nesmetano kretanje kroz nivoe zdravstvene zattite, uz izbjegavanje kasnog
upudivanja, dupliranja dijagnostiakih procedura i gretaka koje se pojavljuju kad sistemi
finkcionitu sami za sebe.Takode, implementacija Zakona je ukazala da je neophodno
povedati dostupnost zdravstvene zattite u odnosu na pojedine kategorije stanovnittva, kao
poboljtati zdravstevnu za§titu zaposlenih, srazmjemo prepoznavanju faktora rizika na radu

i znadaju koji se medicini rada daje poslednjih godina.

Predlothnim zakonom, stvoride se uslovi za oeuvanje, zattitu i unapredenje zdravfia
gradana Crne Gore i poboljtanje zdravstvenog stanja stanovnittva. Cilj zakona je odrlivost
zdravstvenog sistema i dostupnost kvalitetne zdravstvene za gtite, pod jednakim uslovima



svim gradanima Cme Gore. Predlo±enim rjetenjima istaknuta je posebna briga za
zdravstveno i socijalno osjetljive i ugroiene kategorije stanovniAtva. Osim toga, Gill ovog
zakona je i pobolltanje funkcionisanja, efikasnosti i kvaliteta zdravstvene sluibe, uz
definisanje posebnih programa u oblasti kadrova, mre2e zdravstvenih ustanova, tehnologije
i medicinskog snadbijevanja.
Implementacija utvrdenih naeela zdravstevne zaatite ukazuje na permanentnu potrebu
organizovanog rada na unapredenju kvaliteta zdravstvene zaetite u skladu sa
medunarodnim standardima, kao i sistematske kontrole rada u zdravstvenim ustanovama,
kroz obavezne zakonom propisane mjere.

III.USAGLAtENOST SA PRAVNOM TEKOV1NOM EVROPSKE UNIJE I POTVRDENIM
MEDUNARODNIM KONVENCIJAMA

Predlog ovog zakona djehmieno je uskladen sa Direktivom br.95/46/EZ Evropskog
parlamenta i Savjeta od 24. oktobra 1995. godine o zaStiti gradana u vezi sa obradom
podataka o lianosti i slobodnom kretanju takvih podataka i Direktivom Savjeta 2010/32/EU
od 10. maja 2010. godine o sprovodenju Okvimog sporazuma o sprjedavanju povreda
ottrim predmetima u bolniokom sektoru i zdravstvu koji su zakljudili HOSPEM i EPSU.

IV.OBJAaNJENJE OSNOVNIH PRAVNIH INSTITUTA

I.OSNOVNE ODREDBE (61. 1 do 9)

U osnovnim odredbama utvrden je predmet uredivanja zakona, utvrdena jednakost svih
gradana u ostvarivanju zdravstvene zaatite. Terminologija koja se koristi u predlogu zakona
uskladena je i usagla .Sena sa savremenim standardima I definicijama koje je prihvatila
Svjetska zdravstvena organizacija, pri temu je naglasak na preduzimanju mjera i aktivnosti
na promociji i unapredivanju zdravlja i preventivnoj onjentaciji cjelokupnog zdravstvenog
sistema. Gradanima je zagarantovano pravo na zdravstvenu zaelitu, Si i utvrdena obaveza
da se brinu o svom zdravlju. Takode, propisano je pravo gradana na informacije koje su
potrebne za oeuvanje zdravlja, kao I informacije o §tetnim faktorima 2ivotne i radne sredine
koji mogu imati negativne posljedice pa zdravlje. Osim toga, zagarantovano je pravo
gradana da budu obavijetteni o zaititi svog zdravlja za sludaj izbijanja epidemija, nesreta i
nepogoda. Utvrdena je obaveza da gradanin unapreduje svoje zdravlje, uslove 2ivotne i
radne sredine, i da ne smije ugroziti zdravlje drugih graclana.

II.ZDRAVSTVENA ZAeTITA (61. 10 do 13)

Olanom 10 propisano je da se zdravstvena zattita sprovodi na naaelima sveobuhvatnosti,
dostupnosti, kontinuiranosti, cjelovitog i specijalizovanog pristupa i stalnog unapreclenja
kvaliteta zdravstvene zattite.

Odredbom elana 11 propisano je da se gradanima obezbjeduje puno poetovanje njihove
lianosti, njihov fiziaki i ljudski integritet, jednakost tretmana u ostvarivanju zdravstvene
zatite, kao i slobodan izbor doktora medicine i doktora stomatologije, dok se definisana
prava ostvaruju u skladu sa Zakonom o pravima pacijenata.
el. 12 i 13 potpunije je urecTeno pru2anje zdravstvene zatite strancima i uslovi pod kojima
se strancu pru±a zdravstvena zattita, saglasno medunarodnim konvencijama.

III.DRUtTVENA BRIGA ZA ZDRAVLJE GFtADANA (61. 14 do 21)

olanom 14 propisano je da je zdravstvena zatita organizovana i sveobuhvatna djelatnost
dru§tva sa ciljem da se postigne najvIti nivo oduvanja zdravlja gradana. Zdravstvena za§tita
podrazumijeva skup mjera i aktivnosti kojima se doprinosi unapredenju zdravlja gradana,



sprjedavanju i suzbijanju bolesti, povreda, ranom oticrIvanju bolesti i pravovremenom
hjedenju i rehabilitaciji U skladu sa natelima profesionalne etike.
Propisano je da, drugtvena briga za zdravlje gradana obuhvata mjere ekonomske i socijalne
politike kojim se stvaraju uslovi za sprovodenje zdravstvene za gtite. Navedenom odredbom
precizirano je da se zdravstvena zagtita obezbjeduje na nivou ddave, op gtine, Glavnog
grada, Prijestonice i na nivou poslodavca.

ol.15 do 21 su uredena prava i obaveze ddave i opgtine u ostvarivanju dru gtvene bilge za
zdravlje gradana, na nivou posiodavaca kao i specifidna zdravstena za gtita na nivou
poslodavaca. Obaveze dr2ave u oblasti Idravstvene zagtite, u skladu sa preporukama i
konvencijama o ulozi driave u utvrdivanju zdravstvene politike, ogledaju se u stvaranju
uslova za uskladen razvoj zdravstvene infrastrukture, eta se obezbjeduje dono genjem plana
razvoja zdravstvene zagtite, utvrdivanjem mrele zdravstvenih ustanova i plana razvoja
ljudskih resursa, u cilju ravnomjemog rasporeda zdravstvenih resursa na ditavoj teritoriji
dr2ave, podsticanjem zdravih kivotnih navika, mjerama poreske i ekonomske politike,
obezbjedivanje medusektorske saradnje u razvoju zdravstvenog sistema i sprovodenju
prioritetnih mjera zdravstvene za gtite. Donogenje piana razvoja omogudava uskladen razvoj
zdravstvenog sistema, sa definisanim priontetima, aktivnostima i dinamikom realizacije
aktivnosti, uz mobilizaciju svih raspoloiivih resursa za njeno sprovodenje, posebno
kadrovskih potencqala.

Odredbom alana 17 propisano je finansiranje zdravstvene zatite iz bud2eta: funkcija
javnog zdravlja, prioritetnih mjera zdravstvene za gtite, prevencija bolesti, promocija zdarvija,
sprovodenje promotivnih programa, sprovodenje mjera zdravstvene za gtite u vanrednim
situacijama, hitnu medicinsku pomod gradanima koji nijesu zdravstveno osigurani,
zdravstvenu zagtita irtava nasilja u porodici I ltd.

Clanom 18 propisana je uloga op gtine u °blast' zdravstvene zagtite. Zaddan je koncept da
dr-lava organizuje, finansira zdravstvenu za gtitu i obezbjeduje uslove za funkcionisanje
zdravstvenog sistema. Tako, op gtina, u okviru svojih finansijskih mogudnosti, utvrduje
potrebe gradana za primamo zdravstvenom zaititom na svojoj teritorijina, inicira i predlaie
mjere u oblasti sprovodenja primame i zdravstvene zaetite, udestvuje u sprovodenju
planova i programa razvoja zdravstvene zattite za lokalno stanovni gtvo. Predlogom se daje
mogudnost oØtini da udestvuje u dijelu trodkova za vrijeme turlstidke sezone, zbog
povedanih potreba, na osnovu ugovora sa zdravstvenom ustanovom ôiji je osnivad ddava.

I. 19, 20 i 21 propisane su mjere zdravstvene matte u vezi sa radom i radnom sredinom
koje, u cilju obezbjedenja specifidne zdravstvene za gtite zaposlenih, obezbjeduje
poslodavac u skladu sa posebnim zakonom. Dr2ava obezjeduje specifidnu zdravstvenu
zagtita preduzetnika i lica koja samostaino obavijaju djelatnost, poslodavca koji zapogljava
do pet zaposienih, kao i poljoprivrednika a koja su osigurana u smislu propisa o
zdravstvenom osiguranju. Ddava obezbjeduje zaposlenim i prvi I kontrolni pregled doktora
specijaliste medicine rada.
U skladu sa jadanjem znadaja zdravstvene zagtite zaposlenih poslednjih godina, obim
prava i sadriaj mjera specifidne zdravstvene za gtite donosi Vlada, na predlog Ministarstva
po pribavljenim migljenjima ddavnog organa uprave nadleinog za poslove rada i
Socijainog savjeta Cme Gore.

IV. ZDRAVSTVENA DJELATNOST (61.22 do 30)

Odredbama di. 22 do 30 definisano je obavljanje zdravstvene djelatnost, nosioci djelatnosti i
nivoi u obavljanju djelatnosti: primarni, sekundarni I tercijami, sa utvrdenom saddinom
rada. Zdravstvena djelatnost je od javnog interesa, a obavIja se na primamom,
sekundamom i tercijamom nivou, s tim gto je primama zdravstvena zatita prvi nivo i osnov
sistema zdravstvene zagtite.



Cl. 24 i 25 propisano je da nivo primarne zdravstvene zattite predstavlja prvi kontakt na
kom gradanin ostvaruje zdravstvenu zatitu ill se ukljuduje u u proces ostvarivanja
zdravstvene zatite. Izabrani doktor, odnosno tim doktora u primamoj zdravstvenoj zattiti
predstavlja vkapijup sistema zdravstva, kako bi se gro zdravstvenih potreba gradana rijailo
na torn nivou. Oko primame zdravstvene zatite se organizuju drugi nivoi zdravstvene
zattite, koja se po pravilu ne mote obezbijediti na torn nivou. Dostignuti nivo primame
zdravstvene zatite din' okosnicu sistema u kome sekundarni i tercijami nivo zattite daju
podriku izabranom timu, kako bi na taj nadin omogudili gradtanima da dobiju i ovu vrstu
specijalistidke zattite tamo gdje tive i rade. Specijalisti i subspecijalisti de svojim radom,
znanjem i primjerom podizati nivo strudnog rada u procesu prulanja primame zdravstvene
zattite.

olanom 26 opisano je da gradani ostvaruju zdravstvenu zattitu na primarnom nivou preko
izabranog tima doktora medicine Hi izabranog doktora medicine za odrasle i djecu,
izabranog ginekologa i izabranog doktora stomatologije. U cilju kontinuiteta u ostvarivanju
zdravstvene zattite gradana, u sludaju odsutnosti izabranog doktora iii izabranog tima uvodi
se zajednidka praksa.

Clanom 27 Predloga propisano je da u udaljenim mjestima gdje ne postoje uslovi za
zdravstvenu zattitu preko izabranog doktora medicine ili izabranog tima, iii kod drugih
subjekata, gradani ostvaruju zdravstvenu zatitu preko doktora pojedinca, koji ima obaveze
i ovladenja izabranog doktora.

olanom 28 propisano je da se hitna medicinska pomod organizuje u skladu sa posebnim
zakonom, dok se zattita i unapredenje mentalog zdravlja ureduju u skladu sa ovim i
posebnim zakonom.

danom 29 propisano je da zdravstvena djelatnost na sekundamom nivou zdravstvene
zatite obuhvata specijalistieko-konsultativnu, konzilijamu i bolnidku zdravstvenu zattitu.
Ovaj nivo zdravstvene zattite obuhvata slotenije mjere i postupke u pogledu prevencije,
dijagnostikovanja, lijedenja i sprovodenja ambulantne rehabilitacije, u cilju jaavanja
kompleksnijih zdravStvenih problema.

Odredbom dlana 30 propisano je da se prutanje visokspecijalizovane zdravstvene zattite i
Obavljanje najslotenijih oblika SpecijaliStiek0-kOnSUItatiVnih, konzilijame i bOlnioke
zdravstvene zatite sprovodi na tercijamom nivou.Takode, propisano je da, tercijami nivo
zdravstvene zatite ukljuduje i edukativni, naudni i istrativaaki rad, koji se sprovodi u
saradnji sa fakultetima zdravstvenog usmjerenja.

V. ORGANIZOVANJE ZDRAVSTVENE DJELATNOSTI (61.31 do 86)

Navedenim odredbama propisano je da se zdravstevna djelatnost organizuje i obavlja u
zdravstevnim ustanovama u okviru Zdravstvene mrete i izvan okvira Zdravstvene mrete. U
cilju ostvarivanja javnog interesa u zdravstvu Vlada utvrduje Zdravstvenu mretu na period
od pet godina. Rukovodeni javnim interesom, utvrdeno je da mreta mora bill organizovana
tako da je gradanima uvijek obezbijedena dostupna zdravstvena zadtita i hitna medicinska
porno& Zdravstvena mreia obuhvata vrstu, broj i raspored svih zdravstvenih ustanova koje
osniva drtava i pojedinih zdravstvenih ustanova iii djelova zdravstvenih ustanova dip je
osnivad drugo pravno iii fizioko lice, po nivoima zdravstvene zattite, kao i pojedinih pravnih
lica koja obavljaju poslove koji su u vezi sa ostvarivanjem prava na zdravstvenu zattitu, u
skladu sa posebnim zakonom.

Takode, propisano je da u sludaju kada se program zdravstvene zatite ne mote realizovati
unutar Zdravstvene mrete, zdravstvene usluge mogu prutiti i zdravstvene ustanove van



mrete, uz prethodno zaldjuden ugovor sa Fondom. Ove ustanove imaju prava i obaveze
kao ustanove is Zdravstvenoj mreii.

Predlog zakona propisuje osnovna mjerila za utvrdivanje mreie ustanova zdravstvene
djelatnosti i proairenje mrete u zavisnosti od zdravstvenog stanja i starosne strukture
stanovniatva, potrebe jednakih uslova svih gradana za koriadenje zdravstvene zaatite,
stepen urbanizacije podruaja, saobradajne povezanosti, naseljenosti i dostupnosti na
odredenim demografski ugrolenim podruOjima ltd.

Ct. 32 do 50 definisane su vrste zdravStvenih ustanova na primarnom, sekundamom i
tercijamom nivou zdravstvene waffle, saddaj rada i njihovi zadaci, kao djelova i institucija
jedinstvenog zdravstvenog sistema. Koncept Zdravstvene mreie doprinijede daljem razvoju
dnevnih bolnica gdje je mogude rjetavati mnogobrojne zdravstvene probleme na
konsultativnom nivou. Predlog zakona zaddava uspostavljanje jedinstvenog sistema
upuoivanja graCfana sa jednog na druge nivoe zaatite, uz preciziranje tog usmjeravanja
kako bi se olaktalo kretanje gradanina kroz sistem.

Predlog zakona dianom 51 propisuje mogudnost da se radi primjene najsavremenijih
dostignuda nauke i prakse u prevenciji, dijagnostici, lijedenju i rehabilitaciji, pradenja i
predlaganja novih zdravstvenih tehnologija, kao i proueavanje, evaluaciju i unaprjedenje
zdravstvene zaatite, rjetenjem ministra zdravstvenoj ustanovi utvrdi status referentne
zdravstvene ustanove, na period od pet godina.

CI.52 do 57 propisano je da obavljanje zdravstvene djelatnosti mogu da vrte i ustanove
djedje i socijalne zaetite, organ uprave nadletan za izvtenje kriviernih sankcija, organ
driavne uprave nadletan za unutraanje poslove i organ ddavne uprave nadletan za
poslove odbrane, za lies zaposlena, odnosno smjeatena u njima. Predloteno rjeaenje
uva2ava potrebu i daje mogudnost organizovanja pojedinih oblika specifiene zdravstvene
zaitite, pored organizovanja primame zdravstvene zaatite. Takode, propisano je da, i
ugostiteljski objekti mogu organizovati prulanje zdravstvene zattite kroz ambulante i
poliklinike.Osim toga, fakulteti zdravstvenog usmjerenja mogu da obavljaju zdravstvenu
zaatitu preko svojih organizacionih jedinic,a, uz prethodnu saglasnost Ministarstva.

Odredbom dlana 58 propisano je da, osnivad zdravstvene ustanove mote biti drtava,
°patina, domade i strano pravno i fiziako lice, ako ispunjava uslove u pogledu prostora,
kadra i opreme, koje propisuje Ministarstvo, uz preciziranje ustanOva koje mob osnovati
samo drtava.

CI.59 do 65 propisano je ata sve mora da sada akt o osnivanju zdravstvene ustanove, kad
zdravstvena ustanova mote otpoOeti sa radom, kao i uslovi kad zdravstvena ustanova
prestaje sa radom.

Clanom 66 propisano je da zdravstvena ustanova mole da organizuje svoju djelatriost
dio djelatnosti za koju je osnovena na jednoj iii viee lokacija. Organizacioni dio nema status
pravnog lica i dutan je da obavlja djelatnost pod nazivom zdravstvene ustanove i svojim
nazivom.

Odredbom 6Iana 67 propisano je da, zdravstvena ustanova diji je osnivad ddava, odnosno
°patina mote gradanima da ponudi, u okviru utvrclenih standarda posebne uslove prutanja
zdravstvene zaitite u pogledu kadra, smjeataja, njege i vremena uz prethodno dobijeno
odobrenje Ministarstva.

CI.68 i 69 se ureduje saddina i postupak donoienja statuta i akta o unutraanjoj organizadji
i sistematizaciji zdravstvenih ustanova OAP je osniva6 drtava.



et. 70 do 81 propisani su organi zdravstvenih ustanova i njihove nadleInosti, kao i uslovi
razrjeaenja.
Novine u odnosu na dosadakija rjeeenja odnose se na izbor organa upravljanja u
zdravstvenim ustanovama, buduoi da su odbori direktora obavezni organi u Kliniakom
centru Cme Gore i Institutu za javno zdravlje.Time se zadriava rjeaenje da u procesu
odlueivanja u tim zdravstvenim ustanovama, pored ostalih, imaju pravo organ] lokalne
samouprave preko svojih predstavnika.

Direktora Kliniakog centra i Instituta a javno zdravlje imenuje Vlada, na predlog ministra,
dok direktore drugih zdravstvenih ustanova dip je osnivao &Zama imenuje i razrjeaava
ministar.0 zdravstvenoj ustanovi aiji je osnivao °patina odbor direktora imenuje nadleini
organ opaline.

61. 77 do 81 propisano je da se u zdravstvenim ustanovama na tercijarnom nivou
zdravstvene zaatite, kao i u zdravstvenim ustanovama koje pruiaju pojedine usluge
tercijarnog nivoa obrazuje medicinski odbor kao strati° — savjetodavni organ i centar za
nauku. Zdravstvene ustanove obrazuju I etiaki komitet, radi sprovodenja djelatnosti
ustanove na naaelima medicinske etike I deontologije.

Odredbom elana 82 ureileno je radno vrijeme i organizadja rada. Raspored, pooetak i
zavrtetak radnog vremena u zdravstvenoj ustanovi utvrduje se u zavisnosti ad vrste
zdravstvene ustanove, odnosno vrste djelatnosti koju obavlja i u skladu sa potrebama
gradana. Poseban akcenat se stavlja na rad po pozivu. Naime, Predlogom zakona je
propisano da je pripravnost poseban oblik rada, kada zaposleni no mora biti prisutan u
zdravstvenoj ustanovi, all mora biti dostupan, radi obavljanja neodloine medicinske
intervencije. Takode, propisano je da su zdravstvene ustanove duine da istaknu raspored
radnog vremena na vidnom mjestu, kako na nivou zdarvstvene ustanove tako i na nivou
organizacionih djelova. U sludajevima vanrednih situacija, elementarnih nepogoda i
epidemija yeah razmjera Ministartsvo zdravlja mo2e da preduzme odredene mjere i
aktivnosti sa rasporedom radnog vremena i organizacijom rada, to je definisano danom
83.

Odredbom Olana 84 propisana je mogudnost da zdravstvena ustanova eiji je osnivao
dr2ava, odnosno °patina, moie uz prethodno pribavljenu saglasnost Ministarstva, izdavati u
zakup prostor, medicinsko-tehnieku opremu koja su u funkciji pruianja zdravstvene zaatite
u zdravstvenim ustanovama. Na ovaj naain se prairuje MogLIOn0St finanSiranja
zdravstvene zaatite, odnosno obezbjedivanje sredstava zdravstvenih ustanova. lzdavanjem
u zakup no smije biti doveden u pitanje redovan proces rada zdravstvenih ustanova.

el.85 i 86 propisan je naain sticanja sredstava a rad zdravstvenih ustanova, i pravo na
sticanje sredstava koja se obezbjeduju preko Fonda.

VI. ZDRAVSTVENI FtADNICI I ZDRAVSTVENI SAFtADNICI (CI. 87 do 123)

Odredbama óI. 87 do 123 cjelovito su uredena pitanja koja se odnose na zdarvstvene
radnike i zdravstvene saradnike, a u vedini slueajeva ostala su na nivou dosada§njih
rjeaenja. Data je definicija zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika.
Predlogom zakona je zabranjeno obavljanje zdravstvene djelatnosti licu koje se, u smislu
ovog zakona, no smatra zdravstvenim radnikom i zdravstvenim saradnikom, kao i pru2anje
zdravstvene zaatite izvan zdravstvene ustanove, izuzev kada je u pitanju pru2anje hitne
medicinske pomod, kutnog lijeaenja, patronatnih posjeta, palijativne njege i fizikalne
terapije.

ei. 91 do 94 propisano je da su zdravstveni radnici nakon zavraenog obrazovanja, du2ni da
obave pripravnieki stai u zdravstvenim ustanovama i poloie strueni ispit, a zdravstvene



ustanove su dubs da im omogude obavljanje pripravnitkog stab. Pripravnieki stai se
izvodi po utvrdenom programu osposobljavanja, kroz praktitan rad u zdravstvenim
ustanovama, za odredenu oblast, pod neposrednim nadzorom ovlateenog zdravstvenog
radnika, koji ima najmanje dvije godine samostalnog rada i najmanje istu kvalifikaciju nivoa
obrazovanja koju posjeduje pripravnik. Dutinu trajanja i natin obavljanja pripravniokog
stab, program pripravniekog stab, natin evidencije tog stab, plan i program praktitnog
rada i obuke za zdravstvene radnike, obrazac I naCin vodenja pripravniake knjitice,
propisuje Ministarstvo. Takode, propisano je da nakon zavrtenog pripravnitkog stab,
zdravstveni radnici sa visokim, vitim i srednjim nivoom obrazovanja polatu struani ispit,
pred ispitnom komisijom koju obrazuje Ministarstvo. Zdravstveni saradnici obavljaju
pripravnieki stat u skladu sa aktom ustanove.

Uskladujudi odredbe sa odredbama drugih zakona, Olanom 96 propisano je
da zdravstveni radnici koji su obavili volonterski rad i struano osposobljavanje, u skladu sa
posebnim zakonom, a prema planu i programu praktionog rada i obuke za pripravnike, u
skladu sa elanom 91-94 Predloga zakona, mogu da polaiu strutni ispit.

Olanom 96 propisano je da zdravstvenim radnicima koji su pripravniald stat iU dio stab
obavili ii inostranstvu, Ministarstvo mob, na njihov zahtjev, priznati pripravnitki stat iii dio
stab, pod uslovom da program obavljenog pripravnitkog stab u inostranstvu bitno ne
odstupa od programa pripravniakog stab donetenog na osnovu ovog zakona. Odredbom
alana 97 propisano je da zdravstveni radnici i zdravstveni saradnici koji su izabrani za
nastavnike I saradnike na fakultetu zdravstvenog usmjerenja obavljaju zdravstveni,
nautnoistrativaoki i nastavni rad u okviru jedinstvenog procesa rada, a medusobna prava i
obaveze izmedu zdravstvene ustanove i fakulteta zdravstvenog usmjerenja ureduju se
ugovorom.

Odredba tans 98 definite Institut dopunskog rada zdravstvenih radnika I zdravstvenih
saradnika. Naime, zaposleni sa punim radnim vremenom u zdravstvenoj ustanovi ãiji je
osnivaa drtava mote da, za obavljanje dopunskog rada, zakljuOl ugovor uz saglasnost
direktora, u to] ustanovi iii sa drugom zdravstvenom ustanovom ëiji je osnivao drtava,
tkolama srednjeg obrazovanja i sa subjektom iz alana 52 ovog zakona, osim ugostiteljskog
objekta. Blite uslove za obavljanje dopunskog rada propisate Ministarstvo.

el. 99 do 106 regulite strutno usavrtavanje zdravstvenih radnika i zdravstevnih saradnika,
kao I postupak docljele specijalizacija i u2ih specijalizacija, kao vida struanog usavreavanja.
Ministarstvo zdravlja donosi goditnji plan potreba specijalizacija, u skladu sa standardima i
Planom razvoja ljudskih resursa koji utvrauje Vlada. lzbor zdravstvenih radnika I
zdravstvenih saradnika kojim se odobrava specijalizacija vrt se na osnovu javnog konkursa
zdravstvenih ustanova, s tim to Ministarstvo ima ulogu drugostepenog organs u postupku
po ialbi na odluku o dodjeli specijalizacija, onih ustanova koje nemaju odbore direktora.

elanom 107 Predloga zakona je propisano da zdravstveni radnik, odnosno zdravstveni
saradnik, koji je stekao odgovarajude obrazovanje u inostranstvu mob da obavlja poslove
zdravstvene djelatnosti ukoliko je izvrieno priznavanje inostrane obrazovne isprave o
stedenom obrazovanju i izjednaeavanje inostrane kvalifikacije nivoa obrazovanja, u skladu
sa posebnim zakonom, na koji natin je odredba upodobljena sa rjetenjima u propisima lz
drugih oblasti.

el. 108 i 109 propisana je obaveza struenog usavrtavanja zdravstvenih radnika i
zdravstvenih saradnika. U cilju obuke i sticanja ekspertskih zvanja zdravstveni radnici i
zdravstveni saradnici moraju da provedu odredeno vrijeme na struenim seminarima
kursevima i drugim vidovima struenog usavrtavanja. Zdravstvena ustanova je dulna da im
to omogudi, a sve u sidadu sa planom i programom struanog usavreavanja kadrova, koji se
zasniva na planu razvoja kadrova ii zdravstvu.



elanom 110 propisano je da dolctori medicine, doktori stomatologije i farmaceuti, koji imaju
deset godina spedjalistiekog stata Cmoj Gori, objavljene nations i strudne radove, licencu
iz prakse, kao i postignute rezultate na struenom usavrdavanju kadrova i razvoju
zdravstvene zadtite mogu dobiti zvanje primarijus, kao stub.* i drudtveno priznanje. Ovo je
drugadije rjedenje u odnosu na dosadadnje jer zahtijeva desetogodidnje specijalistitko
iskustvo u praktidnoj primjeni naudnih dostignuta u datoj oblasti. Taj rad omogudava da
objavljeni strueni eland, referati i pubhkacije i izvedeni statistield podaci pokatu egzaktnost i
sintezu praktidnog rada i naudnog uporidta. Primarijus u strudnom radu je prvi u struci koji
na osnovu iskustva donosi presudan zakijudak i odluku.

61.111 do 117 definisani uslovi za dobijanje licence za rad i licence iz prakse, kao i uslovi
oduzimanja licence. Naime, zdravstveni radnici koji su stekli obrazovanje na fakultetima
zdravstvenog usmjerenja, mogu samostalno da obavljaju zdravstvenu djelatnost, ako pored
odgovarajude tkolske spreme i polotenog struthog ispita moraju da imaju i licencu za rad.
Nadleina komora izdaje licencu. Odredbom elana 112 propisano je da zdravstveni radnici
mogu dobiti i licencu iz prakse pod propisanim uslovima. Licencu iz prakse mote dobiti i
farmaceut. Licenca iz prakse je uslov za napredovanje u struci i izdaje se na period od
sedam godina, dto je propisano dianom 113. Odredbom diana 114 uredeno je pitanje
izdavanja licence strancima, koja mote biti i privremena. Privremenu licencu nadletna
komora izdaje najdute na period vatenja dozvole za rad, u skladu sa posebnim zakonom.
Postupak izdavanja, odnosno oduzimanja licenci, sadriaj i nadin vodenja registra licenci za
rad i licenci iz prakse definisano je odredbama el. 115 do 118.

el. 119 1120 propisano je da se radi unapredenja uslova za obavljanje profesije, zadtita
profesionalnih interesa, unapredenje zdravstvene etike, unapredenje zdravstvene zadtite
formiraju Ljekarska komora erne Gore, Stomatolodka komora Cme Gore i Farrnaceutska
komora Crne Gore i obavezu zdravstvenih radnika u dlanstvo ako obavljaju poslove
zdravstvene djelatnosti u vidu zanimanja. Komore se formiraju kao profesionalne
organizacije, radi zadtite lionih i profesionalnih interesa svojih dlanova. Komora ima svojstvo
pravnog lica, I mote imati potasne elanove. Radi ostvarivanja ciljeva iz alana 119 (wog
zakona propisano je da i drugi zdravstveni radnici mogu da organizuju rad komora.
Odredbama ol. 121 do 123 uredeno je pitanje statuta komore, obezbjedivanje sredstava za
rad komore, kao i poslovi koje komora obavlja.

VII. PRU2ANJE ZDRAVSTVENE ZAaTITE Ca 124 do 142)

Clanom 124 propisano je da prulanje zdravstvene zadtite podrazumijeva aktivnosti
zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika koje su usmjerene na prevenciju, promociju i
unapredenje zdravlja gradana, dijagnostiku, lijetenje i rehabilitaciju. Medicinske indikacije
opredjeljuju prioritete. Odredbom dlana 125 propisano je da su zdravstvene ustanove duine
da obezbijede, a zdravstveni radnici da primjenjuju samo nation° provjerene i dokazane
zdravstvene tehnologije, medicunske metode i postupke. Za primjenu novih tehnologija
potrebna je pisana saglasnost pacijenta, odnosno za maloljetno lice saglasnost roditelja,
odnosno staratelja, sto je definisano Olanom 126.

Odredbama 61127 i 128 uredeno je pitanje procjene zdravstvenih tehnologija. Komisiju kao
strudno tijelo za procjenu formira Ministarstvo. Takode, Ministarstvo odobrava sprovodenje
istrativanja u zdravstvu, ukoliko nijesu odobrena u skladu sa zakonom. U cilju
objedinjavanja i evauladje istrativanja rezultate istrativanja dostavljaju Ministarstvu.
Bududi, da se zdravstvena politika I aktivnosti koje su usmjerene na unapret5enje zdravlja,
moraju zasnivati na kvalitetnim i pouzdanim podacima, cilj je da Ministarstvo zdravlja,
davanjem odobrenja za sprovodenje istrativanja u zdravstvenom sistemu objedini i evaluira
rezultate tih istrativanja kako bi poslutili u kreiranju nacionalne politike u zdravstvu.



Olanom 129 propisano je da se u sprovodenju mjera zdravstvene zakite mogu primjenjivati
samo struono provjerene tradicionalne i altemativne metode lijedenja.

O1.130 i 131 uredeno je uspostavganje jedinstvenog sistema uputivanja pacijenata sa
jednog na druge nivoe zdravstvene zaAtite, iii pak unutar istog nivoa. Kada se na
primamom nivou zdravstvene zakite ne mote prutiti adekvatna zdravstvena zakita
izabrani doktor iii izabrani tim ga uputuje na odgovarajudi nivo zdravstvene zattite. Sistem
uputivanja pacijenta sa jednog na drugi nivo zdravstvene za§tite obuhvata razmjenu
informacija.

Odredbom dana 132 propisano je da doktor medicine i psihijatarTheuropsihijatar kad
procgeni da je priroda bolesti takva da mote da ugrozi sopstveni tivot iii iivot drugog lica
imovinu mote pacijenta uputiti u odgovarajuou zdravstevnu ustanovu. L1 tom sludaju mote
zatratiti i pomod organa driavne uprave nadletnog za poslove unutrakijih poslova.

danom 133 propisano je da odnosi izmedu zdravstvenih radnika, saradnika i gradana
prilikom prutanja zdravstvene zatite treba da se zasniva na medusobnom povjerenju.
Odredbom elana 134 propisana je obaveza doktora da sprovede neophodne dijagnostieke
postupke i ntetode kada posumnja da je lice oboljelo od neke zarazne bolesti. Taj postupak
sprovodi se u skladu sa zakonom kojim su uredena pitanja zakite stanovnikva od zaraznih
bolesti.

61.135 do 142 uredena su pitanja koja se odnose na obavezu svih udesnika u pruianju
zdravstvene zakite da vode odgovarajudu medicinsku dokumentaciju za pacijenta i da te
podatke dostavljaju Institutu za javno zdravlje. Osim toga uredena su pitanja koja se
odnose na obavezu zdravstevnih radnika i zdravstevnih saradnika na profesionalnu
obavezu ouvanja tajnosti medicinskih podataka o pacijentu. Takode, navedenim odredbama
propisana je obaveza zdravstvenih ustanova da vode evidencije u papimoj i elelctronskoj
formi u cilju uspostavljanja jedinstvenog informacionog sistema u oblasti zdravsta. Uredeno
je kad i pod kojim uslovima zdravstveni radnici, odnosno zdravstveni saradnici mogu biti
oslobodeni obaveze euvanja tajnosti podataka.

Poetujuoi pravo gradanina, da su podaci koji se odnose na njegovo zdravstveno stanje
samo njegovo vlasnietvo, elanom 141 uredeno je pravo gradanina da odluouje o svojim
zdravstvenim podacima u smislu dostupnosti i vrsti podataka na koje imaju pravo uvida
pojedini zdravstveni radnici.

Odredbom dana 142 propisana je zabrana reklamiranja medicinskih metoda i postupaka.

VIII. KVALITET ZDRAVSTVENE ZASTITE (el. 143 do 161)

Navedenim odredbama uredeno je unapredenje kvaliteta strudnog rada kao imperativ
razvoja zdravstvenog sistema.

Odredbama navedenih alanova uspostavga se obaveza zdravstvenih ustanova,
zdravstvenih radnika i zdravstvenih saradnika da stalno rade na podizanju i unaprdjivanju
kvaliteta zdravstvene zatite koju prutaju gradanima. Ministarstvo propisuje prioritetene
mjere za unapredenje kvaliteta, indikatore kvaliteta, kao i nadin monitoringa i evaluacije
kvaliteta i bezbijednosti zdravstvene ratite. Ministarstvo obezbjeduje koordinaciju
aktivnosti i prula struenu podreku zdravstvenim ustanovama za postizanje kvaliteta
zdravstvene zakite. Uspostavga se obaveza za sve zdravsNene ustanove i sve
zdravstvene radnike na svim nivoima zakite, da u okviru svojih redovnih djelatnosti koje
obavgaju, uspostave monitoring i evaluaciju zdaNstvene zaetite. Monitoring i evaluaciju
kvaliteta zdarvstvene zakite viti Komisija za kontrolu kvaliteta zdravstvene zakite. Komisija
vrei monitoring i evaluaciju, predlate direktoru mjere za unaprjedenje kvaliteta rada u



zdravstvenoj ustanovi, daje direktoru miSljenja i predloge u vezi sa organizacijom rada i
uslovima za razvoj zdravstvene djelatnosti, planira i sprovodi antikorupcijske mjere i druge
mjere utvrdene statutom zdravstvene ustanove. Komisija za kontrolu kvaliteta ima najmanje
pet, a najviSe sedam dlanova, koje imenuje direktor zdravstvene ustanove. Komisija
podnosi izvjekaj direktoru zdravstvene ustanove i Ministastvu tromjesedno i godithje. U
zdravstvenim ustanovama sa manje od deset zaposlenih poslove Komisije yeti lice koje
odredi direktor zdravstvene ustanove.

danom 147 propisano je da, radi realizacije ciljeva zdravstvene politike, kroz sprovodenje
programa od opMeg interesa, ministar mo±e uz saglasnost Vlade da zdravstvenom
radniku i saradniku zaposlenom u zdravstvenoj ustanovi ãiji je osnivad driava iii drugom
zdravstvenom radniku, koji posjeduju ekspertska znanja in odredene oblasti medicine,
utvrdi posebnu naknadu za rad. BliZi uslovi angaiovanja ureduju se ugovorom koji
zakijuduju ministar, direktor Fonda i zdravstveni radnik, odnosno saradnik, a blite
kriterijume za ostvarivanje i visinu naknade utvrduje Vlada.

61.148 do 154 obavezuju se zdravstvene ustanove da uvedu cistern interne provjere
kvaliteta strudnog rada, jasnim definisanjem obaveza rukovodilaca organizacionih jedinica i
direktora zdravstvenih ustanova. Zakon, takode, predvida i ekstemu provjeru i kontrolu
kvaliteta rada zdravstvenih ustanova, koju organizuje i sprovodi Ministarstvo. Nadin,
postupak i organizacija sprovodenja interne i eksterne provjere kvaliteta strudnog rada,
mjere koje se mogu preduzimati za otklanjanje uodenih nedostataka i druga pitanja od
znadaja za sprovodenje provjere kvaliteta strudnog rada propisuje Ministarstvo.

CI.155 do 161 propisana je akreditacija zdravstvenih ustanova koja podrazumijeva
postupak ocjene kojim se obezbjeduje da su zdravstvene ustanove kadrovski, prostorno i
struano osposobljene za pnlianje odredjenih oblika zdravstvene zagtite i da te oblike
zdravstvene zakite obavljaju u skladu sa prihvadenim standardima I norrnama. Predlogom
se utvrduje postupak akreditacije, formiranje Komisije koja utvrduje ispunjenost standarda
kvaliteta I na osnovu dijeg izvjettaja Ministarstvo izdaje sertifikat. Ministarstvo utvrduje
sastav komisije za odredene oblasti zdravstvene zakite, odnosno grane medicine,
stomatologije iii farmacije iz reda strudnjaka sa utvrdene referentne lista strudnjaka za
akreditaciju.

Referentnu listu utvrduje Ministarstvo, na predlog komore, fakulteta zdravstvenog
usmjerenja i Evropske agencije nadlane za akreditaciju i Akredacionog tijela CMe Gore.
Lista se objavljuje u "Sluibenom listu Crne Gore". Sertifikat se odnosi na pojedinu oblast
zdravstvene zaStite, odnosno granu medicine, stomatologije ill farmacije iii cjelokupnu
djelatnost zdravstvene ustanove.

Ukoliko zdravstvena ustanova raspolale laboratorijskim kapacitetima izdavnju sertifikata
obavezno prethodi akreditacija zdravstvene ustanove, koja se realizuje od strane
Akredacionog tijela Crne Gore, u skladu sa Zakonom o akreditaciji i relevantnim
medunarodnim standardima.

Akreditacija ima uticaj na odabir ustanova sa kojima de se vititi ugovaranje zdravstvene
zakite, u okviru javnih sredstava finansiranja, pa de se na taj nadin stimulisati zdravstvene
ustanove da se akredituju za odredjene postupke. Istovremeno, efekat akreditacije de biti
regulisanje nivoa strudnosti i opremljenosti, koji su potrebni da bi neka zdravstvena
ustanova prutala zdravstvenu zakitu odredenog tipa, dime de se strukturalno obezbjedivati
kvalitet zdravstvene zakite.



IX. UTVRDIVANJE UZROKA SMRTI (el. 162 do 167)

Odredbama 61 162 do 167 uredena su pitanja koja se odnose na utvrdivanje uzroka smrti,
kao i obaveza da se za svaki hirurdki odstranjeni dio ljudskog tijela obavezno vrdi
patomodolotka i histolotka metoda. Za svako umrto lice utvrduje se vrijeme i uzrok smrti.
Posebna mjera utvrcTivanja uzroka smrti vrei se obdukcija u slutajevima propisanim elanom
164 ovog zakona.

Za lica umrla u zdravstvenoj ustanovi vrijeme smrti utvrduje doktor medicine te ustanove.
Za lica umrla van zdravstvene ustanove vrijeme i uzrok smrti utvrduje doktor medicine
ustanove koja pruts hitnu medicinsku porno&
Podaci o vremenu I uzroku smrti dostavljaju se na posebnoj prijavi lnstitutu za javno
zdravlje i organu dr±avne uprave nadleinom za unutrainje poslove. Umrlo lice se
sahranjuje u propisanim rokovima, a sahrana posmrtnih ostataka lice koje je za*tivota dabo
saglasnost za uzimanje dijela tijela u svrhu lijetenja, u skladu sa posebnim zakonom sto je
uredeno tlanom 166.

X. NADZOR (elan 168)

Odredbom alana 168 propisano je da nadzor nad sprovodenjem ovog zakona i propisa
donijetih na osnovu njega vrdi Ministarstvo. Poslove inspekcijskog nadzora vrdi organ
uprave nadlelan za poslove inspekcijskog nadzora, preko zdravstvene inspekcije.

XI. KAZNENE ODREDBE (el. 169 do 173)

Navedenim odredbama propisane su kaznene odredbe za zdravstvene ustanove i
zdravstvene radnike I zdravstvene saradnike. Osim toga, propisane su kaznene odredbe i
za fizieko lice i direktore zdravstvenih ustanova. Takode propisana je kazna za poslodavca,
kada ne obezbijedi specifitnu zdravstvenu zastitu zaposlenih.

XII. PRELAZNE I ZAVRSNE ODREDBE (el. 174 do 185)

Odredbama el. 174 do 185 propisan je prelazni ram primjene zakona, a alanom 185
stupanje na snagu osmog dana od dana objavljivanja u „Sluibenom listu Cme Gore".

V. PROCJENA FINANSIJSK1H SREDSTAVA ZA SPROVODENJE ZAKONA

Za implementaciju Zakona o zdravstvenoj zadtiti procijenjeno je da je potrebno dodatno
izdvajanje sredstava na goditnjem nivou u iznosu 207.147,50E, u cilju pruianja specifiene
zdravstvene zadtite zaposleriim.
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2. Naziv izvora prava Evropske unije i CELDC oznaka
Direktiva Evropskog parlamenta 1 Savjeta od 24.oktobra 1995. o za gtiti pojedinaca u vezi s obradom lienih podataka i o slobodnom prenosu takvih podataka -
3199510046

Direktiva	 Vijeta 2010/32/EU od 10. Maja 2010. o sprovodenju Okvirnog sporazuma o sprjeiavanju povreda o gtrim predmetlma u bolniekom sektoru I
zdravstvu koji su sklopili HOSPEEM I EPSU - 320101.0032
3. Naziv nacrta/predloga proplsa Crne Gore
Na crnogorskom jeziku Na engleskom jeziku
Pred log zakona o zdravstvenoj za gtiti Proposal for the Law on Health Care
4. Uskladenost nacrta/predloga propisa s izvorima prava Evropske unlje

a) b) c) d) e)

Odredba I tekst odred be izvora prava Evropske
unije (Elan, stay, taEka)

Odredba i tekst odredbe nacrta/predloga
propisa Crne Gore (elan, stay, tatka)

Uskladenost odredbe
nacrta/ predloga

propisa Crne Gore $
odredbom izvora

prava Evropske unije

Razlog za
djelimiEnu

uskladenost ill
neuskladenost

Rok za
postizanje
potpune

uskladenost1

Direktiva 95/46/EZ

elanovi 1 i 2 Nema odgovarajuEe odredbe

Materija je
predmet

regulisanja
Zakona o zagtiti

podataka o
liEnosti („51.1ist

CG",br.79/08;70/0
9144/12)1 Zakona

o zbirkama



podataka u
oblasti zdravstva
(„51.11st CG", br.

80/2008)

elan3
Podrufje primjene

1.0va Direktiva primjenjuje se na Rene podatke koji
se u cijelosti ill djelimieno obraduju automatskim
putem, i na obradu podataka koja nije automatska,
a koja eini dio zbirke ill su namijenjeni 	 sastavljanju
dijela zbirke podataka,

Clan 135

Svi ueesnici u prulanju zdravstvene
zattite duini su da vode odgovarajudu
medicinsku dokumentaciju za pacijenta i

da	 propisane	 podatke	 iz	 medicinske
dokumentaclje	 dostavljaju	 Institutu	 za
zd ravlje, u skladu sa ovlm i posebnim
zakonom.

Propisani podaci se vode za pacijenta
IJ papirnoj ill elektronskoj form! I izvor su
podataka a zbirke podataka u skladu sa
metodologijom	 vodenja	 i	 upravljanja
zbirkama podataka, u skladu sa posebnim
zakonom.

Vrsta	 i	 sadriaj	 medicinske
dokumentacije, naein i postupak vodenja,
oviakena lica za vodenje dokumentacije i

unos	 podataka,	 rokovi	 dostavljanja	 i

obrade	 podataka,	 naein	 raspolaganja
podacima iz medicinske dokumentacije
pacijenata	 koja	 se	 koristi	 za	 obradu
podataka, kao i druga pitanja ad znaeaja
za	 vocfenje	 medicinske dokumentacije,
ureduju se posebnim zakonom.

Clan 136

Medicinska	 dokumentacija	 koja
nastane	 tokom	 pruanja	 zdravstvene
zagtite, po nivoima zdravstvene zaftite,
sastavni	 je	 dio	 zdravstvenog	 kartona

Potpuno uskladeno

Materija je
detaljno

regulisana i

Zakonom o zaLtiti
podataka o

lienosti („Sllist
CG",br.79/08;70/0

9 i 44/12)1
Zakonom o
zbirkama

podataka u
oblasti zdravstva
(„Sl.list CG", br.

80/2008)



pacijenta kop se vodi kod izabranog tima
ili	 izabranog	 doktora,	 u	 skladu	 sa
posebnim zakonom.

Medicinska	 dokumentacija	 koja
nastane	 tokom	 pruianja	 zdravstvene
za§tite kod drugih subjekata koji prulaju
zdravstvenu zatItu III nastane prilikom
pru/anja zdravstvene zatite van Crne
Gore,	 sastavnI	 je	 dlo	 zdravstvenog
kartona pacijenta iz stava 1 ovog Zia na.

Medicinska dokumentaclja iz st.1 i

2	 ovog	 liana	 se	 vodi	 u	 papirnoj	 ili
elektronskoj formi.

elan 137

U	 cIlju	 planiranja	 I	 efikasnog
upravljanja	 jedinstvenim	 sistemom
zdravstvene zagtite, kao i prikupljanja i

obrade podataka u vezi sa zdravstvenim
stanjem gradana i funkcionisanja sistema
zdravstvene zaitite, odnosno prikupljanja
i	 abrade	 informacija, 	 uspostavlja	 se I
razvija integralnl zdravstvenl informacioni
sistem.

Radi	 vodenja	 medicinske
dokumentacije i zbirki podataka lz liana
135 ovog zakona uspostavlja se i razvija
zdravstveno-statistiEki	 informacioni
sistem, kao dio integralnog zdravstvenog
informacionog sistema.

Uspostavljanje,	 vodenje	 I	 razvoj
integralnog zdravstvenog informacionog i

zdravstveno-statistilkog	 informacionog
sistema,	 vrgi	 se	 u	 skladu	 sa	 ovim I
posebnim zakonom.



Uspostavljanje sistema u smislu stava
3 ovog liana vr§i se u skladu sa aktom
Ministarstva.

elanovi 3 st.2, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11 i 12 Nema odgovarajute odredbe

Materija je
predmet

regulisanja
Zakona o zagtiti

podataka o
lienosti („51.1ist

CG",br.79/08;70/0
9 i 44/12) i Zakona

o zbirkama
podataka u

oblasti zdravstva
(„Sl.list CG", br.

80/2008)
Clan 13.

Inizeci i ograniEenja
1.	 Ddave	 elanice	 mogu	 donijeti	 propise	 za
ogranieavanje podrudja primjene obveza i prava iz
elana 6. stava 1., aana 10. elana 11. stava 1. te
aana	 12.	 I	 21.	 ove	 Direktive	 kada	 takvo
ogranieavanje	 predstavlja	 potrebne	 mjere	 za
oeuvanje:
(a) nacionalne sigurnosti;
( b) odbrane;
(c) javne sigurnosti;
(d)	 spredavanje,	 istraga,	 otkrIvanje	 I	 gonjenje
krivienih djela, Ili krfenje etike za zakonom uredene
djelatnosti;
(e)	 vaian	 privredni	 ili	 finansijski	 interes	 dr/aye

Clan 139

Zdravstveni	 radnici	 i	 zdravstveni
saradnici	 duini	 su	 da	 euvaju,	 kao
profesionalnu	 tajnu,	 we	 anjenice	 i

Podathe	 o	 zdravstvenom	 stanju
gradanina.

Obaveza	 euvanja	 profesionalne
tajne, u smislu stava 1 ovog elana, odnosi
se i na druge zaposlene u zdravstvenim
ustanovama,	 drugim	 subjektima	 koji
obavljaju	 zdravstvenu	 djelatnost,
zaposlenim u Fondu i u osiguravajudem
dratvu, kao i na studente I ueenlke §kola
zdravstvenog usmjerenja.

Potpuno uskladeno

Materija je
detaljno

regulisana i

Zakonom o zagtiti



ElanIce	 ill	 Evropske	 unije,	 ukljuEujudi	 novEana,
proraEunska I porezna pitanja;
(f)	 nadzor,	 inspekcija	 in	 regulatorna	 funkcija
povezana, Eak i povremeno, s izvrgavanjem javnih
ovlagtenja u slutajevima iz taEke (c), (d) i (e);

(g) zagtita osobe Eiji se podaci obraduju Ili prava i

slobode drugi h.
2. Uzimajuti u obzir odgovarajuEu pravnu zagtitu,
pose bno da se podaci ne koriste za preduzimanje
mjera	 ili	 odluka	 u vezi	 bibo	 kojeg	 odredenog
pojedinca, drlave Elanice mogu, kada oEito nema
rizika od krgenja privatnosti osobe Eiji se podaci
obraduju, zakonskl ograniati prava iz Elana 12. ove
Direlctive kada se podaci obraduju iskijuEivo u svrhe
naulnog Istra givanja ill kada se Euvaju u posebnom
obliku	 najduk	 tokom	 razdoblja	 potrebnog	 za
isidjuEivu svrhu izrade statistike.

Povreda	 Euvanja	 profesiona Ina
tajne je teia povreda radne obaveze.

lzuzetno, lica iz St. 1 I 2 ovog elana
mogu	 biti	 oslobodena	 Euvanja
profesionalne tajne, 	 ako	 za to imaju
pisanu	 saglasnost	 lica	 o	 Eijem	 se
zdravstvenom stanju radi III ako je to
neophodno uEiniti u javnom interesu ill u
interesu drugog lica.

U	 javnom	 interesu	 ili	 interesu
drugog lica, u smislu stava 4 ovog Elana,
je:
otkrivanje ili sudenje za te gka krivilna
djela, ako bi ono bilo znatno usporeno ill
onemogueeno bez otkrivanja podataka o
zdravstvenom stanju gradanina;
zagtita javnog zdravlja I bezbjednosti;
sprjeavanje	 iziaganja	 drugog	 lica
neposrednoj	 I	 ozbiljnoj	 opasnosti	 za
njegov iivot ili zdra nAje.

Lica	 iz	 st.	 1	 i	 2	 ovog	 Elana,
oslobadaju	 se	 obaveze	 tuvanja
profesionalne tajne na osnovu odluke
pravosudnih organa ili odluke direktora,
po	 prethodno	 pribavljenom	 migljenju
etiEkog komIteta.

podatalca o
liEnosti („51.1ist

CG",br.79/08;70/0
9 i 44/12)1
Zakonom o
zbirkama

podataka u
oblasti zdravstva
(„Sliist CG", br.

80/2008)

Clan 14
Pravo osobe ajl se podacl obractuju na prigovor

Dr2ave Clanice	 odobravaju	 osobi liji	 se	 podaci
obraduju pravo:
(a) barem u sluEajevima lz elana 7. stava (e) i (f) ove

'elan 141

Gradanin ima pravo da odlud da u
pojedlne	 podatke	 o	 njegovom
zdravstvenom stanju zdravstveni radnici i

zdravstveni saradnici ne	 mogu da imaju
pravo uvida, osim u sluEajevima iz Elana

DjelimlEno usklacteno

Potpuna
uskladenost te se

postldi
donogenjem

podzakonskog

III kvartal
2016.



Direktive, da prigovori u bib kojem trenutku zbog
jakih I zakonitih razloga u vezi njezine odredene
situacije na obradu podataka koji se odnose na nju
osim	 kada je	 drugatije	 propisano	 nacionalnim
zakonodavstvom. Ako je prigovor osnovan, obrada
koju je zapoteo nadzornik ne smije vie obuhvatati
te podatke;
(b) da na zahtjev i besplatno prigovori, obradi litnih
podataka koji se odnose na nju za koje nadzornik
predvida da de se obradivati u svrhe direktne
trgovine, ili da je se obavijesti prije nego 11 se litni
podaci otkriju po prvi put tretim strankama ili
koriste u njihovo ime u svrhe direktne trgovine, te
da dobije izritito pravo na besplatni prigovor na
takvo otkrivanje ili upotrebu.
Driave tlanice pred uzimaju potrebne mjere kako bi
osigurale	 da	 su osobe	 Eiji	 se	 podaci	 obraduju
upoznate s pravom iz podstava (b).

139 stay 5 ovog zakona.
Natin	 ostvadvanja	 prava,	 kao	 i

vrstu podataka, u smislu stava 1 ovog
tlana, propisuje Ministarstvo.

Podatke	 o	 zdravstvenom	 stanju
gradanina koji 	 se	 prikupljaju	 prilikom
pruianja	 zdravstvene	 zatite	 tuvaju
zdravstvene ustanove i drugi subjekti koji
obavljaju zdravstvenu djelatnost, u skladu
sa ovim I posebnim zakonom.

akta kojim te se
bilk odrediti

natin ostvarivanja
prava gradana da
°granite pravo

uvida
zdravstvenim
radnicima i

saradnicima u
pojedine podatke

o njihovom
zdravstvenom

stanju, kao i vrsta
ovih podataka

Can 15 Nema odgovarajude odredbe

Materija je
predmet

regulisanja
Zakona o zaititi

podataka o
littlest' („51.1ist

CG", br.79/08;70/0
9 144/12)

Clan 16.
PovJerijivost abrade

Svaka osoba koja djeluje na osnovu oviattenja
nadzornika	 ili	 obradivata,	 ukljutujud	 i	 samog
obradivata, koja ima prIstup liEnim podacima ne
smije ih	 obradivati	 osim	 na	 osnovu	 uputstava
nadzornika i ako mu zakon tako nalale.

Clan 139 /stavovl 1,2, 314/

Zdravstveni	 radnici	 i	 zdravstveni
saradnici	 duini	 su	 da	 tuvaju,	 kao

•profesionalnu	 tajnu,	 sve	 tinjenice	 1

podatke	 o	 zdravstvenom	 stanju
gradanina.

Obaveza	 t uva nja	 profesionalne

Potpuno uskladeno

Materija je
detaljno

regulisana i

Zakonom o zagtiti
podataka o

litnosti („Sl.list
CGa, br.79/08;70/0

9 144/12) i



tajne, 11 smislu stava 1 ovog Elana, odnosi
se i na druge zaposlene u zdravstvenim
ustanovama,	 drugim	 subjektima	 kojl
obavljaju	 zdravstvenu	 djelatnost,
zaposlenlm u Fondu I u oslguravajutem
drugtvu, kao i na studente i utenike gkola
zdravstvenog usmjerenja.

Povreda	 Euvanja	 profesionalne
tajne je tab povreda radne obaveze.

lzuzetno, lica iz St. 1 i 2 ovog Elana
mogu	 biti	 osIobotlena	 Euvanja
profesionalne tajne,	 ako za to imaju
pisanu	 saglasnost	 lica	 o	 ajem	 se
zdravstvenom stanju radi ili ako je to
neophodno uaniti u javnom interesu III u
interesu drugog !Ica

Zakonom o
zbirkama

podataka u
oblasti zdravstva
GS1.list CG", br.

80/2008)

banovi 17-23 Nema odgovarajute odredbe

Materija je
predmet

regulisanja
Zakona o zagtiti

podataka o
liEnosti („Sl.list

CG",br.79/08;70/0
9 I 44/12) I Zakona

o zbirkama
podataka u

oblasti zdravstva
(„Sl.list CS", br.

80/2008)
dan 24
Sankcije

Driave Elanice donose odgovarajute mjere kako bi
osigurale	 potpuno	 sprovodenje	 odredbi	 ove

Kaznerre odredbe
elan 169 1 stay 1, taZ. 12,13,1445 I 16/

Noveanom kaznom oil 1.090 eura do
20.000	 eura	 kaznite	 se	 za	 prekrgaj

Potpuno uskladeno

Materija je
detaljno

regulisana i

Zakonom 0 zagtiti



Direktive	 i	 posebno proplsuju	 sankcije	 koje se
nameeu u slueaju krtenja odredbi donesenih u
skladu s ovorn Direktivom.

zdravstvena ustanova, ako:
12)	 u prtdanju zdravstvene za gtite ne
vodi	 odgovarajueu	 medicinsku

podataka o
lienosti („51.1ist

CG",br.79/08;70/0
dokumentaciju za pacijenta i propisane 9 144/12)1
podatke iz medicinske dokumentacije ne Zakonom o
dostavi lnstitutu za javno zdravlje (elan zbirkama
135 stay 1); podataka u
13) ne koristi informacioni sistem iz liana oblasti zdravstva
137 ovog zakona, a obavlja djelatnost u („51.1lst CG", br.
okviru	 Zdravstvene	 mreie	 ill	 ima
zakljueen ugovor sa Fondom (elan 138);

80/2008)

14)	 reklamira	 medicinske	 metode	 i

postupke	 u	 medijima	 i	 na	 drugom
nosiocu oglasne poruke (elan 142 sta y 1);
15)	 stalno	 ne	 radi	 na	 unapredenju
kvallteta	 zdravstvene	 zatite	 (e1an143
stay 1);
16)	 tie	 preduzima	 a ktivnosti	 na
uspostavljanju 	 sistema	 mjera	 za
obezbjedivanje 	 kvaliteta	 zdravstvene
zaftite (Clan 144 stay 2);

elan 170 / stay 1, tat". 8,9,10,11 i 12/
Noveanom kaznom od 250 aura do 2.000
eura kaznIee se za preloiaj zdravstveni
radnik I saradnik koji obavlja zdravstvenu
djelatnost, ako:
8)	 tie	 vodi	 odgovarajudu	 medicinsku
dokumentaciju za pacijenta i propisane
podatke iz medicinske dokumentacije ne
dostavlja lnstitutu za javno zdravlje (elan
135 stay 1);
9)	 ne euva, kao profesionalnu tajnu, sve
Einjenice	 i	 podatke	 o zdravstvenom
stanju gradanina (elan 139 sta y 1);



10)	 reklamira	 medicinske	 metode	 i

postupke	 u	 medijima	 I	 na	 drugom
nosiocu oglasne poruke (elan 142 stay 1);
11)	 ne obavijesti	 sanitarnu	 inspekciju,
kada u postupku utvrdivanja uzroka smrti
ustanovi ili posumnja da je uzrok smrti
zarazna bolest koja podlijele obaveznom
prijavljlvanju Man 163);
12) ne obavijesti organ driavne uprave
nadleian	 za	 poslove policije	 kada	 u
postupku utvrdivanja uzroka smrti utvrdi
ill posumnja da se radi o nasllnoj smrti,
samoubistvu ill nesreenom slulaju (Clan
163).

elanovi 25, 26 i 27

Nema odgovarajude odredbe

Materija je
predmet

regullsanja
Zakona o zagtiti

podataka o
lithostl („51.1ist

CG",br.79/08;7010
9144/12)



Clan 28
Nadzorno tijelo

1. Svaka driava t lanica obezbjeduje da je jedno ili
Age javnih tijela na njenom podrutju odgovorno za
nadziranje primjene odredbi koje su donijele dr2ave
aanice u skladu s ovom Direktivom.
Ta tijela u primjeni funkcija koje su on povjerene
djefuju potpuno neovisno. IX NADZOR

2. Svaka driava Ilanica osigurava da se pal izradi
zakonodavnih i upravnih akata u ved za gtite prava i

Clan 169
Materija je

sloboda pojedinaca u odnosu na obradu 1itnih Nadzor nad sprovodenjem ovog zakona i detaljno
podataka savjetuju nadzoma tijela. propisa donijetih na osnovu ovog zakona regulisana
3. Svako tijelo posebno ima:
- Istraina ovla gtenja, kao ho je ovla gtenje pristupa

vrt1 Ministarstvo. Zakonom o zagtiti
podataka o

podacima koji su preclmet 	 postupaka obrade 1 Poslove inspekcijskog nadzora vr gi organ litnosti („Sl.list
ovlakenja za prikupljanje svih podataka potrebnih uprave nadlean a poslove inspekcijskog CG",br.79/08;70/0
za izvrgavanje svojih nadzornih duinosti,
- posebna ovla gtenja za posredovanje, kao gto je na
primjer davanje mig ljenja prije nego Ii se izvrge
postupci	 obrade,	 u	 skladu	 $ tlanom	 20.	 ove
Direktive, te osiguranje odgovarajute objave takvih
mi gljenja,	 te	 ovla gtenje	 naredivanja	 blokiranja,
brisanja	 ili	 uni gtavanja	 podataka,	 nametanja
privremene	 ili	 konatne	 zabrane	 obrade,
upozoravanja	 ill	 opominjanja	 nadzornika,	 ill
uputivanja predmeta nacionalnim parlamentima Ili
drugim polititkim institucijama,

nadzora, preko zdravstvene inspekcije. Potpuno uskladeno 9144/12)1
Zakonom o
zbirkama

podataka u
oblasti zdravstva
(„Stlist CG",br.

80/2008)

- ovla geenje za ueestvovanje u sudskim postupcima
ako su prekrgene naclonalne odredbe donesene u
skladu	 s	 ovom	 Direktivom	 ill	 za	 upoznavanje
sudskih tijela tim krgenjima
Protiv odluka nadzornog tijela mogu se izjaviti lalbe
putem sudova.



4. Svako nadzorno tijelo razmatra zahtjeve koje
podnese bibo kola osoba, ili bibo koja udruga koja
zastupa tu osobu, u vezi za§tite njezinih prava i

sloboda u odnosu na obradu Illnih podataka. Tu
osobu se izvjettava o ishodu tog zahtjeva.
Svako nadzorno tijelo posebno razmatra zahtjev za
provjeru zakonitosti obrade podataka koji preda
bibo koja osoba kada se primjenjuju nacionalne
odredbe donesene u skladu s aanom 13. ove
Direktive. Osobu se u svakom slulaju obavjegtava
da je provjera u tljeku.
5. Svako nadzorno tijelo redovno sastavlja lzvjegtaje
o svojim aktivnostima. lzvje§taj se javno objavljuje.
6. Svako nadzorno tijelo je nadleino, na podrudju
vlastite driave Zlanice za provedbu ovlastl koje su
mu dodijeljene u skladu sa stavom 3. ovog Zlana
nezavisno	 o	 tome	 koji	 se	 nacionalni	 zakon
primjenjuje na tu obradu Svako tijelo mode zatraliti
tijelo druge driave aa nice da provodi svoje ovlasti.
Nadzorna tijela saraduju jedna s drugima u mien
potrebnoj	 za	 izvetavanje	 njihovih	 ovladenja,
posebno razmjenom korisnih podataka.
7. Drfave &nice osiguravaju da se na Elanove i

osoblje nadzornog tijela, Zak I nakon prestanka
njihovog zaposlenja, primjenjuje duThost euvanja
profesionalne tajne u ved povjedjivih podataka
kojima su imali pristup.

aanovi 29-34 Nema odgovarajuie odredbe NeprenosIvo

Direictiva 210/32/EU



elanovi 1, 2, 3, 415
Nema odgovarajude odredbe Neprenosivo

PRILOG

OKVIRNI SPORAZUM 0 SPRJEt.AVANJU POVREDA
OgTRIM PREDMETIMA U BOLNICKOM SEKTORU

ZDRAVSTVA

Klauzula 1.: Svrha
Svrha ovog okvirnog sporazuma je:
-	 postidl	 najvig i	 stepen	 slgurnosti	 u	 radnom
okruienju,
-	 sprijeeiti	 ozljede	 radnika	 prouzrokovane	 svim
medicinskim	 ogtrim	 predmetima	 (ukljulujudi
ubodne incidente),
- zattititi ugrogene radnike,
- uspostaviti integrisani pristup u okviru kojega de
se utvrditi politike za procjenu i prevenciju rizika,
osposobljavanje, informisanje, podizanje svijesti i

nadzor,
-	 sprovesti	 postupke	 neposrednog	 djelovanja	 i
popratne mjere.

Klauzula 2.: Podrueje primjene

Klauzula 3.: Definicije

Klauzula 4.: Naeela

Klauzula S.: Procjena rizika

Klauzula 6.: Otklanjanje, prevenclja i zattita

elan 20

Mjere	 specifiene	 zdravstvene	 zagtite
zaposlenih koje u smIslu propisa o radu
obezbjeduje poslodavac, su:

I)	 oeuvanje i unapredenje zdravlja;

2)	 spreeavanje i suzbijanje zaraznih
bolesti;

3)	 spreeavanje	 i	 rano	 otkrivanje
profesionalnih bolesti 	 u vezi sa
radom;

4) spreeavanje povreda na radu;

5)	 ljekarski pregledi radi utvrdivanja
radne sposobnosti;

6)	 otkrivanje	 i	 suzbijanje	 faktora
rizika	 za	 nastanak	 hronienih
nezaraznlh bolesti;

7)	 sprjeeavanje	 i	 zagtita	 zdravlja
zaposlenih	 koji	 su	 na	 radnom
mjestu izloteni povedanom riziku
po zdravlje;

8)	 zdravstvena za gtita zaposlenih lz
kategorija	 vulnerabilnih	 grupa
(mladi, star, migranti);

Djelimieno uskladeno
Potpuna

uskladenost de se
postidi

donogenjem
propisa kojim de
se bliie urediti
obim prava i

sadriaj mjera
specifiene

zdravstvene
zattite

zdravstvenih
radnika 1
saradnika

111 kvarta 1
2016.



9) organizovanje	 prve	 pomoti
Klauzula 7.: Obavjettavanje i podizanje svijesti zaposlenim;

Klauzula 8.: Osposobljavanje 10) zdravstvena zattita zaposlenih u
odnosu na pal i rodni identitet;

Klauzula 9.: lzvjettavanje
11) zattita radi spreeavanja nastanka

Klauzula 10.: Odgovor i popratne mjere ozljeda	 ottrim	 predmetima	 za
zdravstvene	 radnike	 koji

Klauzula 11.: Sprovodenje neposredno prulaju zdravstvenu
zattitu , kao i za druge zaposIene
koji	 se	 mogu	 ozlijediti	 ottrim
predmetima.

lzuzetno ad stava 1 ovog elana, driava
obezbjeduje zaposlenim prvi I kontrolni
pregled	 doktora	 specijaliste	 medicine
rada, kao I specilienu zdravstvenu zattitu
preduzetnika I poslodavca koji ima do pet
zaposienih, 	 kao	 i	 lica	 koja	 se	 bave
poljoprivredom a koja su osigurana u
smislu	 propisa	 o	 zdravstvenom
osiguranju.

Obim prava i sadrlaj mjera specifiene
zdravstvene zattite utvrduje Vlada, na
predlog	 Ministarstva	 I	 po	 prethodno
pribavljenom mitljenju organa dr/avne
uprave	 nadleinog	 za	 poslove	 rada	 i

socijalnog staranja i Socijainog savjeta
Crne Gore.





OVEDENW Ali 121 PROCJENE UTICAJA PROPISA

Zalcon o • ravitverioj zeta koj je donljet 2004. godine, I nakon toga mijenjan I
dopunfen 2 1 10 godlne, predstavlla normatiVnI okvir reforme zciravstvenog MOMS,
kojom le, dp sada • u skladu sa Strategrjom razvoja zdravstva erne Gore do 2020
(donijeta 2q03.godine) reforrnison primami nivel zdravatvene zaittite, ImplearneMacijom
instituta iza ranog doktora, na alevoj teritorill Cme Gore. Pmejena tjelishodnos0
nate* u veal sa ostvareNem o'iljeva koji su tim Zakonom utvideni, tokom 10 godina
primjene, ukazala je na neoptiodnost odredenin promjena koje su otiraz opfdih uslove
u kojima set Zakon primjenjuje. %atm mimes potrebe stanovnbitva za zdravstvencent
zaitthorn, usiovljene porestorn °Pita i zdravstvene !culture, produ2eNem Zivotnog leka
i povedanjern broja staritt Oct pojavom i primjenom savrernenth nautnih struartih
doslIgnuoa itehnologija u prutartju zdravstvene zaitite, a sve u vremenu optensdertom
nedostatkon1/4 snadstava, u neskladu su Se ekonomskIrn potenalalom I odriktolou
zdravstverrog sistema. Stage, marnadvni okvir koji Je dat 2004 godine dopunjen 2010.
iziskuje potrebu &Acute i preolzkanja pojeclinin odtedaba, kao I uvocgenja pojedinlh
novina, kofe, bet suitinske prortene koncepta, ornogueavaju implementadju reform
it uslovima nepovollne ekOnoMSke stvarnosti.
Token, navedenog pet-1pda, zdrastveni &stem ,* morganizovan na snatnim OsnoVams
primamog Olives zdravstvene catlike, shodno preporukama Svjetske zdravstene
omanizadje, Ukazalo se neophodnim da se pristupl daljem usavaavanju zdravstverrog
sIstema, Wait' da je ukupan teritorijaInt raspored zdravstvenitt resursa ostao
neravnomjetZin u odnosu na populadju kohl baba da opslualle, nastavtjajudi trend
produbtjujIvanja nejednakost1 U zdravstvenoj zattitt met% regionkna. Da bi steam

neophodne su intennincije u pram pobolleanja upralenja ljudskim resursima i
prooeskna zciravstvene njege, u odgovarajuOoj organized, mete zdravstvenitt ustanova, uz
povezivanje elvoa na kojima se ostvamje zdravstvena saStka, kao I optintadja nornlakog
senora. Ova je neroalo vain° kolpadjenate Icoji boluje od hroricnih I stater* bawd, zbog
opasnosti da &Alp WSW results i' u tijetenju, pa le potrebno sb3ndardizovatl procedure koje
ornogudavaju l nesmetarw) kretenje ikroz Miro* zdravsbrane zMhte uz izbiegaranie kasnog
upudvanja, dudiranja dijagnostiddh procedura r greiaka koje se pojavljttu kad sisterni
inkdonitu semi zaTakodej im	 a Zakona e ukazala da neoseb	 hodno



povetati d utmost zdravstvene rattle u odnosu na point:tine kategodm stanovnittava,
kao I pobol ati zdarvstevnu zattitu zapostenih, kroz }titan's segmenta medicine cads,
srazmjerno prepaznavanju faktora rizika na radii 1 znataju toll se rneditinl cads daje
posiednjih odina.
irnp$ementapija Wale zdravthevne rant° ukazuje na perrrianentriu potrebu
organFzovavog cads na unapredenju kvaliteta zdravstevrie zattite, kao i sisternatske
tote* ra a zdravevenim ustanovanta, kroz obavezne zattonOrn propisane mjere
Etat don nja ovog zakona t'stEdus quo" opcija) frostato bi nonnativno uredenje
nastavka riomskog procesa mdravstvene rattle, tic hi Imola negativnog uticaja rut
ostvarivarga zdravstvene rattle svlh gradana, koju treba utiniti tto efikasnijom,
dos n" rri I loralitetriom

Osnovni cil kop se postflu donotenjern ovog ratans su ornogutavarrje ostvarivanja
efikasne, destupne I kvalfteine , zdravstvene rattits svim gradanima. Takode, u cifju
oberbledenja ttslova za funkelerifsanje svih !component; sistema na koordinisan i
integrisan dean, neophadan fa odgovarajuta organized's zdravstventh ustanova u
okviru rivet zdravatventh ustanova, odnosno pored unapredenja prImarnog nivoa,
neophodna cy, se I optirnizadja bolnitkog antlers, uz bolje poveztvartje nivoa. Pored
navedenih ljeva, neophodna )0 i poveaanle clostupnosti zdravstvene ratitite u odnosu
ma pojecline,kategorije stanovnittave, kao i poboljaanje zdravstevne matte zapostenfh,
srazmierno itaktoru rizika na rade. U krajnjem, najvett cal je normativno uredenje
rtastavka refonnskog procesa kdravstvene ratite, koji te dOvesti do ostvadVanja
elikasne, 4oskipne i kvalftetrie zdravstvene zattite sviti gradana i odrlivosti
zr:fravstvenog sistema u vrementi opteretenom globalnom ekonomskom kriZOM.
Zakon o zdravstvenoj malt key je donijet 2004 godine, sa ilmjertom 2010 predstavga
norrnativni ekvIr reforme zdravetvenag *totems, kojorn je, do sada, u stdadu sa tin
Zalconom i I	 Strategijom	 razvoja	 zdravolva	 Cme	 Gore
do 2020 (plata 2003. godine) refonnisan primami nivo zdravstvene zaittIte,
implements !jam instituta izabranog doktora, na aitavoj teritorip Cme Gore.
Oat cltjevt zyvesra* tvene potato, utvrdeni ovom strategijorn su:

• Prod zerse trajanja 2ivota,
• Pobdittanie kvattela tivota tr vezi ea zdravljem,
• Srnanjenje razlika u zdraxilju,
• Osigoranje ad finansijskog Hart.
• Pored opttih eigeva zoiravevene politica, mom strategijom utvadeni su i

°pit ciljevi roforme, utvreleni °von strategijom su:1
• izgradnja zdravolvene politike koja freba da uputi gradane na svjesnost

zdravStventh posljedica sopstventh odluka I njihove odgovorriosli ni zdrale
• unapredenje zdravstvene Stile na najprihvettijiviji i ravnopravan natin
• mzvo I zdrav no &sterna, han______L____ it______ t_Loijastiizovan sa trendovkina rastve	 Evea ev k



zdraistva
• pove nje etkaanostl zdravstvenog Interim kroz racionalne I dostupne resur
• pOb0PJafVe kvallteta usiuga
• pru4ena savremeniti zdrevstvenib teimologija
• finan ijska stabilnost sistema

aside. ovinjzakonom nommthrnb se timdujedialji razvoj reforme zdravstvenog sistema
realizacro eviti cif eve	 e	 a zdravetva Cale Gore do 2020,

sontsiu oga za pre:Ragan* o4h zakonsidh	 sit ostvarenja njihoidh olden,
Imo I prevarilatenja postOje..Thproblema, analizom Mote 'status club" I predlatenth
izmjena, pnistupi* se dormienju novog zakona, jer postojeds niconska detenja ridesu
dovoljna oinove za riastavalc isforrni za ostvarivande &Wane, dostuprie I kvalitetne
zdravstvene zattite svitt gradana I oddivosti zdrantvenog cisterns u vremenu
optetedenorn globalnom ekonortiskom krizom,
Dono*enjeq3 (nog zalcona stvaraju se normatIvril uclovl ze razvoj sisterna zdravstvene

pri ritetnih rnjera zdMvstvene raffle, organizads zdravstvene Mukha,
druitvene frige za zdravije gradaria, Imo 1 pram i duinosti u ostvarivart* zdrastvene
zatthe.
Raztozi za donotenje novog zakona su I stalno rastude potmbe stanovn gtva za
zdravstven rn zattitom koja JO uslodena porastorn pate i zdravatverie kulture,
starenjem flopulacije, pojavom 1 primjertOin savremerith nauenlh i sMatinth dostignude I
tehnologda u prufanju zdrantvene ratite u vrernenu opteredenOrn OpttOm
ekonornakom krIzom, knajudi u, vidu da je woman terltortjelni raspored zdravstvenih
resursa os neravnomjeran u odnosu na populaciju ko* baba da opsiutuje,
nastaVijaju trend produbl*Pvarda nejednakosti u zdravstvenoj =MI medu
regionima a bi sve konwonente slant* funkdonisale na koordirilsan I *lepton

odna je optimIzziodti bolnlekog sektora, uz unapmdivanje povezhnide nine
is ostvadva ju zdravstvene zattitei, Takode, dosadatnja implernentada Zakona Is
ukazala da je neophodlno povedati dostupnost zdrantvene zattlte u odstosu na
pojedine kali tegorte stanovnIttava, kao i poboljtati zdravatenu zattltu zeposteriih,
jadanjem rnd loine rada , sraznitstraid pepoznavardu *Worn rizika as radu.
ImpIensntaija nada* zdrantevrm zattite ukazuje na parr:tame-11mi potrebu
organizovanog mda as unspredenju kvaltteta zdravstevne ante • kao I sistamatske
kontrole rada u zdravstventm ustanovama, kroz obavezne zakonOrn propisane rnjere.
BeZ data nja Nog zakona iZostalo bi nommtivno uredenje nastavka refonnskog
preceisa zdujavetvene zaStite, Ste bi Imaio negativrtog utioaja nil ostvarivarde efikasne,
dust st imitable zdravstven zoitite ovih • radana.



Pnadloteria zakonska
i

'a Mute pozitivnog Utica na we graders& Jr trn
obezfledt4 ostvartvanje efikasne, dostupne I kvalitetne zdravatvene zatlite, uz
odrBvost ravstvenog sisterna u vremenu optereoenom globalnorn ekonomskom
lafrom. TaI3vde, baba istadi i utioaj na povetanu dostupnost zdravstverte mime u
odnosu na pojedirte kategorlje starawnittava, kao i poboljtake zdarvstevne zattite
zaposienfhirjerno prepoznavanju faktora rizika na radii. Pored toga, treba Iste61 f
organizova I tad na unapredbnju kvaliteta zdravstevne zattile, kao i sistematske
koninole ra ti zdravstvenlm Ustanoverna.
Predkdena konaka rjekenja ottvija4e se u okviru postojedth kapaelteta i tie zahtlievOu
forrrtira 'a •vih rivrednfh SUb *alai nit ima° utici na o reaen a ill biznis b ere.





;Tr

MINISTAR
Protr3uclicoir-gegrra

U zrad!PredlcgazakOfla o zdrartvenoj zaititi nije koritoana ekstema oksperliza.
U skladu sa elanom 7 Uredbe o postupku i natinu sprovodenja Ja yne =Faye u
pdpreml zekone („.81u2beni list CG" hr. 12112), lolinistarstio zdrevija je upudlo jaYni
poztv zah*esoYartoj javnoSt1 (gradanima, strutnim I neutnim instituogame,
zdraystventin ustanovama, daevnirn orgartima, argentine lakelne upraye, nevtadlnim
organizactjame, medijIme I druglm zeinteresovertim subjekthe za pitenja koja se
ureduju ovjm zakonorn) de se uktju6I u postupak pripretre Predloga mama o
zdrayshen j DORI I dostave svoje inicljetive, predloge, sugestlje I komentam u
pisanorn I lektronSkOM Obilku , N1lnisterstvu zdravlja, pd temu je objavklene I Radna
verzija nac4ta Tokorn ostavgenog, perioda dostavijeni si odredeni predlozi. sugestije
data mitipi ja koja su razmatraita, a ottraziotens se daje kroz lzyjeltal o sprovedenoi
respray". T kode, u sidadu sa 41anorn 9 i 11 Uredbe o postupku realm; sprovodenja
javne rasp ave u pripremi zakona, tiAintstarstvo zdravIja, je uputito jaunt poziv
gradanima, zdraystyenlm ustanovama, Ljekarskoj komod, strutnim I nautnim
smstitucijarna, Crvenorn krstu Cite Gore, drlaymin orgaNma, organime lokalne uprave,
nevladinim lorganizacijama, medijkna I *ugh zaInteresavanim subjektima za Ittet,te
ratiptadi o IckStii Neorta zakorti o zdravstvenoj zaStiti, uteteerrt u mspravi na oktugiorn
stolu. I or putern ovim subjektima je data moguonost za dostayljanje predloga,
S • -r	 • entara u . isanorn p elektronskom °bilk%

N : • • na sprovodenjem crvog zakona I proplsa dontjetih na osnovu ovog zakorte vitt
Ministarstv., pri temu posloye inspekcijskog nadzora vat organ uprave nadle2an za
• •stove ins • ekci .k.! nedzora • retro zdnostverle ins . z Te.

Podgorita,:

54.06.2015i
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319951,0046

23.11.1995.	 281/31

D1REKTIVA 95/46/fl EVROPSKOG PARLAMENTA I VIJEtA

ad 24. novembra 1995.

o zaltiti pojedinata u vezi s obradom lienib podataka i o slobodnom protoku takvih podataka

EVROPSK1PARLAMENT 1 VUEeE EI1ROPSKE UNDE,

uzimajuei is obzir Ugovor o osnivanju Evropske zajednice, a
posebno njegov elan 100.a,

uzimajuei u obzir prijedlog Komisije (1 ),

uzimajudi is °brit migljenje privrednog i socijalnog odbo

(3) buduei da uspostavljanje i funkcionisanje unutrakjeg triikta u
kojem jc, u skladu se Clan= 7.a Ugovont, osigurano
&bode° kretanje roba, osoba, usluga i kapitala, zandjcva
me samo slobodno kretanje Hera podataka iz jedne
drtave Clan ice u drugu, ney,o I amok° terneljnib
prava pojedinaca;

(4) buduti da se u Zajednici sve vita pribjegava obradi
lienik podataka u ramim podmejima privredne i
socijalne aktivnosti; bududi da napredak ostvaren u informacion
tebnologiji znatno olaldava °brach, i razmjenu
talcvih podatalat;

u skladu s postupkom preavidenim u elanku 189.b Ugovora (3'

(I)	 boduei da ciljevi Zajednice, kako je predvideno
Ugovorom koji je izrotjenjen Ugovorom o Europskoj
uniji, obuhvataju stvaranje sve 	 evrkeg saveza izmedu
naroda Evrope, jatajudi bliskije odnose izrnedu driava
koje pripadaju Zajednici, osiguravajnei ptivredni i sodi
jahti napredak zajedniekom alccijom kako bi Sc uklonile
prepreke koje razdvajaju Evropu, ohrabrujudi amino
poboljganje uslova tivota svojih naroda, euvajuei i jaeajuei
mir i slobodu i razvoj demolcracije an osnovu
temeljnih prava primatih u ustavu i zakonima drfava
elanica te u Evropskoj konvenciji za =tithe ljudskih
prava i temeljnih sloboda;

(5)
	

bududi da Oe privredna i socijalna integracija koja
proizlazi iz uspostave i funkcionisanju unutralnjeg trtiSta
u smislu Chula 7.a Ugovora neophodno dovesti do
znainog poveeanja u prekogranienom prenosu
lienih podataka izanedu svih onih koji an u privatnoj
iii javnoj ulozi ukljueeni u privredne i socijalne aktivnosti
drlavarna elaniccuna; buduti da 	 ee se razmjena
Unfit podataka izmedu preduzetnika u razlititim driavar
tlanicarna poveeati; buduei da se drtavna tijela u
raznim drtavama elanicama na temelju pmva Zajednice
porivaju na saradnju i raznajenu lienih podatalca kako
bi mogli izintavati svoja ovlakenja III izvdavati zadatke u
hue nekog tijela u drugoj driavi elanici u smislu podrutja
bez unutrakjih granica lcako je uteme/jeno unutrainjim
trti§tern;

(2) buduei da su sistemi za obradu podataka osmitljeni da

slate eovjeAcu; buduei da moraju, bez obzira an nacio
nalnost Iii boravike fiziekih osoba, potovati njihova
temeljna prava i slobode, pravo an privatnost, me dopri
nositi privrednom i socijalnom napreticu, 1irenju trgo
vine i dobrobiti pojedinaca;

173-StrY73.11.1990., str. 3.

iSLC 311,27.11.1992., at. 30.
(2) SL C 159, 17.6.1991., str. 38.
( 3 1 3411(a rau ET10Pakog par1ameaa at 11. olufka 1992. (SL C 94,

13.4.1992., at 1984, potiedeno 2. poises 1993. (SL C342,
20.12.1993., str. 30.); Zajednitko stajaldte Vijeta od 20. veljaee
1995. (SL C 93, 13 4.1995., str. I.)i Odluka Europskog parlamenta
od 15.1ionja 1995. (SL C 166, 3.7.1995.).

(6) buduei da, nadalje, sve veda nauena i tehnieka sarednja
i koordinirano uvodenje novih telekomunikacijskih

rnreta u Zajedn lei zahtijeva i olaldava prelcogranitni
prijenos ilea) podataka;

(7) buduti da radika u nivoima zagite prava i sloboda
pojedinaca, posebno pravo na privatnost, u veal obrade
	  lidnih podatalca u driavama 	 elanicama mo/e sptijetiti

prijenos takvih podataka s podrutja jedne delave elaniee
na podruoje druge dr2ave &Mee; buduai data razlika
mote prone tome predstavljati preprelcu sprovodenju niza
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privrednih aktivnosti na nivou Zajednice, narugiti
trkigno natjecanje i sprijediti tijela u obavljanju njihovib
odgovomosti na temelju prava Zajednicc; bududi da je la
razlika u nivoima zattite uzrokovana velikom raznoli
koadu nacionalnib zakona i drugih propisa;

(8) bududi da, kaki) bi se uklonile prepreke prijenosu litnih
podatalca, nivo zattite pmva i sloboda pojcdinaca u vezi
s obradom takvih podataka mom biti jednaka u svim
drkavama elanicama; buduti da je ovaj cirj odluean za
unutraanje	 all ga drkave elanice ne mogu postidi
same, posebno zbog razlika koje trawl-no postoje
relevantnom zakonodavstvu drkava	 elanica i potrebe
uskladivanja rakonodavstava drkava elanica Luke bi se
osiguralo da prekogranieni prijenos lienih podataka
bode dosljedan u sldadu sa ciljem unutarakjeg triitta
kako je predvideno elanom 7.a Ugovora; bududi da je
prema tome potrebno da Zajednica uskladi ta zakono
davstva;

(9) bududi da, s obzirom na jednalcu zattitu kojaje postje

dica uslcladivanja nacionalnih zakonodavstava, drlave
elanice vita nate modi spdedavati medusobno slobodno
kretanjc lienik podataka na osnovu zattite prava i
sloboda pojedinaca te poscbno prava na privatnost;
bududi da de driave elaniee imati prostor za djelovanje
koji u smislu primjene Direlctive takode mogu koristiti i
poslovni i socijalni partneri; bududi da 	 de drkave elanice
biti u mogudnosti utvrditi u svom nacionalnom zako
nodavstvu opkte uslove koji odreduju zakonitost obrade
podatalca; boded' da de u tome drkave elanice nastojati
poboljkati zattitu koju njihovo zakonodavstvo soda prod
vida; bududi da se, u okviru ovog prostora za djelovanje i
u skladu s pravom lajednice, mogu pojaviti razliditosti u
primjeni Direktive to bi moglo uticati na lcretanje
podatalca u nekoj drkavi elanici te u Zajedniei;

(10) bududi da je eilj nacionalnog zalconodavstva u vezi
obrade lidath podatakazattiti temeljna prava i slobode,
posebno pravo na privatnost koje je priznato u elanu 8.
Evropske konvencije za zaatitu ljudskih prava i temeljnih
sloboda ten opktim naeclima prava Zajednice; bodudi da
iz tog razloga usldadivanje tih zakona ne smije dovesti
do bile kakvog smanjenja zattite koju prukaju, nego
naprotiv moraju teliti tome da osiguraju visoki nivo
zattite u lajednici;

(12) bududi da se naeela &lathe moraju primjenjivati na svaku
obradu lidnih podataka koju sprovodi bile koja osoba
dije su aktivnosti uredene pravom Zajednice; bududi da je
potrebno iskljuditi obradu podatalca koju sprovodi fizielca
osoba izvraavrmjem aktivnosti kojc so iskljudivo Ilene
ill domate prirode, kao ato je dopisivanje i vodenje evidan
cije adresata;

(13) bududi da su aktivnosti iz glava V. 1W. Ugovora o
Evropskoj uniji u vezi s javnom sigumoku, odbranom,
nacionalnom sigumoku iii alctivnosti dr2ave na podrueju
kaznenog prava izvan podrueja primjene prava Zajech:Idcecaer,
ne dovodedi u pitanjc obveze koje an drkave
preuzele na osnovu num 56. stava 2.,	 dlana 57. ili
dlana 100.a Ugovora o osnivanju Evmpske zajednice;
bududi da obrada lienth podataka koja je neophodna
za oeuvanje privredne dobiti drkave nije u
podrutju primjene ove Direktive kada se takva obrada
odnosi na pitanja nacionalne sigurnosti;

(14) buduti da se s obzirom na venom aktuelnog razvitka u
olcviru informacijskog dmatva, telmilca za prikuptjanje,
prenos, rukovanje, snimanje, pahranjivanje ill komuni
chanje nuenth iii slikovnili podatakakoji Sc odnose na
fizidke osobe, ova Direktiva se morn primijeniti na obradu
koja ukljuduje takve podatke;

(15) buduei da je obmda talcvih podatalca obuhvadena ovom
Direktivom jedino ako je aulomatizmuma iii ako su obra
deal podaci sadrlani ili de biti sadnani u sastavu arhivi
ranja strukturininom u skladu s posebnim mjerilima u
vezi s pojedincima Icako hi se omogutio lagani pristup
tiro lienim podacima;

(16) bududi da obrada zviskthh i slikovnih podatalut, kao u
sludajevima video nadzora, nije u podrueju primjene ove
Dircktive aka se sprovodi u svrhe javne sigurnosti, odbrane,
nacionalne sigumosti ill tokom drkavnih aktivnosti koje
se odnose na kazneno pravo ill druge aldivnosti koje nisu
u podrueju primjene prava Zajednice;

(ii)	 buduti da natela zaktite prava i sloboda pojedinaca,
poscbno pravo na privamost kojeje obuhvadeno ovom
Direktivom, daju saddaj i jataju naCela iz Konvencije
Vije6a Evrope od 28. januara 1981. za zattitu pojedinaca
u vezi s automatskom obradom lidnih podataka;

(17) buduoi da, u odnosu na obradu zvuenih i slikovnih poda
taka koja se sprovodi u svrhe novinarstva ill knjikvnog
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urnjeiniekog izratavanja, posebno na audiovizualnom
podrueju, natela Direktive primjenjuju se ogranieeno u
skladu s odredbama predvidenim Elanom 9. ove Direk
five;

(23) buduei da so driave &nice ovlatene osigurati sprovodenje
addle pojedinaca putt= opkteg zakonodavstva o zaktiti
pojedinaca u veal abrade Iithth podataka te zakonima
koji se donose na raznim podrutjima kao to sit to ord
koji Sc odnose na statistitke ustanove;

(18) buduei da, kako bi se osiguralo da pojedinci nisu likeni
zaktite na koju imaju pravo na osnovu ove Direktive, bibo
kakva obrada Haul podataka u Zajednici manse
izvrkavati u sldadu sa zakonodavstvom jedne od drtava
Elanica; buduti da Sc u vezi slime obrada za koju je
odgovoran nadzornik $ poslovnim nastanom u driavi
Elanici treba urediti zalconodavstvom It drtave;

(19) buduei da postovni nastan na podrutju drtave 	 elanice
podrazumijeva efikasno i stvarno sprovodenje aktivnosti
Icroz stabilne dogovore; buduti da mavni oblik takvog
poslovnog nastana, bib da je to podzubicaill dmitvo-
kti s pmvnom osobnoka; nije odlueujua Einilac atone
smislu; Multi da kada pojedini nadzomik ima poslovni
nastan na podrutju nekoliko driava 	 elanica, posebno
putan druktava-ktert, on more osigurati, Wu) bi spri
jetio izbjegavanje nacionalnth propisa, da svalci poslovni
nastan ispunjma obveze koje natal° nacionalno zakono
davstvo koje se prindenjuje an njegove aktivnosti;

(20) Wig' da obrada podatalca koju sprovodi osoba s poslo
vnim nastanom u tretoj zendji ne smijc spretavati zaktitu
pojedinaca predvidenu ovom Direktivom; buduti da u
tim sludajevima obrada nova biti uredena zakonodav
stvom drlave Elanice u kojoj su sredstva koja se koriste
smjettena te da moraju postojati jamstva koja ée osigurati
da se man i obveze predvidene ovom Direktivotn
poktidu u pralcsi;

(24) buduti da ova Direlctiva nema utjecaja na zalconodavstvo
u vezi zaktite pravnih osoba u odnosu na obradu pot
talca koji se na njth odnose;

(25) buduti da se natela made s jedne s-trane moraju odraziti
u obvezama koje SU preuzele osobe, javna tijela, produ
zetnici, agencije iii druga tijela nadletut za obradu,
posebno u veal s kvalitetom podataka, tehnitkom sigur
nok4u, obavjektivanjem nadzomog tijela it olcolnostima
pod kojima Sc obrada mote provoditi, i s druge strane,
pravima koja imaju pojedinci	 Eiji su podaci predrnet
obrade da ih obavijesti da je obrada u toku, cis imaju
uvid u podadce, da zatrate ispravlcu i Eak da se usprotive
obradi pod nelcin okolnostima;

(26) buduai da se neck tektite moraju primjendvati na sve
podatke u vezi s utvrdenim osobama iii osobarna koje se
mogu utvrditi; buduei da je, lcako bi se utvrdilo mote Ii
se osobu utvrditi, potrebno uzeti u obzir sva sredstva
koja nadzomik iii bibo koja drugs osoba mote opravdano
koristiti da utvrdi navedenu osobu; buduei da se nada
zaktite ne pritnjenjuju na podatke koji so anonhnni na
takav nada da se osoba diji se podaci obraduju vie ne
mote utvrditi; bududi da pmvila ponakanja u smislu
Elan* 27. ove Direktive mogu bit; korisni instrument
za davanje uputstava u yen s naeinom na koji se pociaci
mogu napraviti anoninmima i zadrtati u oblilcu u
kojem utvrdivanje identiteta osobe Eiji se podaci obraduju
vike nije moguta;

(21) budnei da ova Direktiva ne dovodi u pitanje natela teri
torijalnosti koja se primjenjuju u kaznenim stvarima;

(22) buduti da drlave etanice moraju u zakonodavstvu koje
dowse ill kada sprovode na °snow ovc direktive
donesene propise, podrobnije utvrditi °Ste okolnosti u
kojima je obrada zakonita; buduti da posebno	 Elan 5.
ove Direktive, zajedno s EL 7. i 8. ove Dircktive,
omogutava drtavama 	 lanicatna, nentvisno o opktim
propisima, da utvrde posebne uslove obrade za posebna
podrueja í a rune vrste podataka iz 	 Ilana 8. ove
Direktive;

(27) buduti da zaktita pojedinaca mars primjenjivati kako
automatsku obradu podatalca, tako i ruEnu abrade;
buduti da podmtje primjene ove za§tite ne smije zavisiti
o tehnilcama koje se koristc, jet bi to u suprottom stvo
rib ozbiljan rizik ad onemogueavanja; buduei da u
odnosu na maw obradu, ova Direktiva obuldrata
jedino sistem arhiviranja, a ne nestruk-turiranu clokumen
taciju; bududi da posebno, sachiaj sistema arhiviranja
mom biti stmkturiran u skladu s posebnim mjerilima u
von s pojedineima omogutavajudi lakki pristup fienim
podacima; bududi da, u skiadu s pojmom iz 	 dana 2,
slava (c) eve Direktive, razlidita mjerila a utvrdivanje
sa.stavnih dijelova strulcturiranog ships I itmih podataka
i razlieite mjere koje ureduju pristup talcvome nizu,
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mole propisati svalca ddava	 elanica; boduei da doku
mcntacija in skup doinunentacija Imo i njihove naslovne
stranice koje nisu strukturirane prema posebnim mjeri
iina ni pod kojim okolnostima nisu u podrueju primjene
ove Direktive;

(32) buduei da je zadatak nacionalnog zakonodavstva utvrditi
hoee Ii nadzomik koji izvrgava mdatak u javnom interesu
lb pri izvrgavanju javnih ovhddenja biti &Zama uprava
druga fizieka ill pravna osoba kako je uredeno javnim Hi
privertim pravom ho to je to neko profesionalno
udrulenje;

(28) budud da bibo koja obrada lienih podatalca mom biti
zakonita i pogtena prerna tim pojedincima; buduei do,
posebno, podaci moralu biti odgovarajuti, relevantni i
ne smiju biti pretjerani u odnosu na svrhu zbog koje
se obraduju; &glue' data svrha mom biti liana i oprav
dana mora biti utvrdena u trenutku prikupfirmja poda
talus; buduei do svrba obrade nakon prilcupljanja ne stnije
biti nespojiva sa svrhom koja je prvobitno odredena;

(33) buduei da se podaci koji po svojoj prirodi mogu prelcrgiti
temeljne slobode ili privatnost ne stniju obradivati aim
osoba eiji se podaci obraduju nije dala svoju izrititu
suglasnost; buduei medutint do se odstupanja od eve
zabrane moraju izrieito navesti za posebne potrebe,
posebno kada obradu podataka u zdravs-ntene svrhe
sprovodi osoba na koju se odnosi zakonska obveza
euvanja profesionalne tajne iii kada neka udndenja iii usta
nave eija in svrha ornogueavanje ostvarenja temeljnih
sloboda tokom obavljanja zakonilih aktivnostit

(29) buduei da se daljnja obrada lienih podataka u istorijskc , statistieke
iii naufre svrhe opgtc ne smatra

sa svrhom za koju SII podaci prethodno
prikupljeni pod uslovom do dnave 	 elanice osiguraju
odgovarutu zagtitu; buduei da ta zattila mom
posebno iskbutiti uporabu podatalca ho potpora
mjenuna iii odlukarna u veal nekog pojedinca;

(34) buduei da ditave elanice takode moraju biti ovlagtene,
kada je to opravdano na osnovu vafrog javnog interesa,
Zn odstupanje od mbrane obradivanja osjetlj ivih katego
rija podataka kada to opravdavaju vatni razlozi javnog
interesa na podroejima kao gto je javno zdravstvo i sod
jalna zaktita — posebno kako bi se osigurao kvalitet i
isplativost postupaka koji se koriste za rje gavanje zahtjeva
in ostvarenje pogodnosti I usluga in sistema zdravstvenog
osiguranja — naueno istrafivanje i vladine statistike;
bududi da im je dufrost da pride konkretou i odgova
rajudu zagtitu temeljnih prava i privatnosti pojedinaca;

(30) buduei da, kako bi bila zakonita, so obrada
podataka morn izvrgiti uz suglasnost osobe	 eiji se
podaci obraduju iii biti neophodna in sklapanje ill izvrga
vanje ugovora koji obvezuje osobu 	 eiji se podaci ohm
duju, ill Ica° zakonslci uslov, ill za izvr gavanje zadatka koji
so sprovodi it javnom interest, iii u obavljanju javnih ovlageenja
iii u zakonitom interesu fizieke iii pravne osobe, pod
uslovom da interesi iii prava i slobode osobe 	 eiji se
podaci obraduju nisu prekrgeni; buduei do, posebno,
kako hi se odriala ravnotaa izrnedu interesa koji uklju
euju jamstvo efikasno natjecanje, driave danice mogu
utvrditi okolnosti u kojima se osobni podaci mogu kori
stiti ili otkriti treeoj strand u smislu zakonitth uobita
jenih poslovnih aktivnosti preduzetnika iii drugih tijela;
buduei do chlave elaniee mogu na slidan nfrin utvrditi
uslove pod kojima se Beni podaci mogu otkriti treeoj
strand u svrhe oglafrvanja bibo da se sprovodi it svrhe
trgovine Ili do ih sprovodi dobrotvoma organizarija
bile koja dnigo udruZenje iii ushmova koja je na primjer
politieke prirode, podlofro odredbama koje omogueavajo
osobi eiji se pociari obraduju da se usprotivi obradi poda
take koji se na nju odnose, bez tro gkova i da ne more
navesti razlog;

(35) bududi da se, uz to, obrada lithih podataka slutheno
priznatih vjerskih zajednica koju sprovode driavna tijela it
svrhe postizanja ciljeva predvidenih ustavnim pravom
medunarodnim javnirn pravom sprovodi radi vafrog
javnog interesa;

(36) buduti da kada tiokom izbornih aktivnosti djelovanje
demokratskog sistema zahtijeva u odredenim dnavama
elanicama do politieke stranke prikupe podatke o politi
ekom mi§ljenju ljudi, obrada talcvih podataka mole se
dopustiti na osnovu vafrog javnog interesa, pod
uslovom do se uspostavi odgovarajuect zagtita;

buduei da je obradu lienih podataka u svrhe novi
narstva ibi knjifrvnog iii unfietnielcog drafavanja,
posebno na audiovizualnom podrugu, potrebno izuzeti
od zahtjeva nekih odredbi ove Direlctive u onoj mjeri it
kojoj je to potrcbno da hi se usldadila lemeljna prava

(37)
(31) buduei da se obrada lienih podataka isto take flora

smatnni zakonitom kada se sprovndi radi zaStite nekog
interesa koji je neophodan za Zivot osobe eiji se podaci
obraduju;
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buduoi da to pravo ne smije utjecad an poslovne taint
intelektualno vlasni gtvo te posebno tta autorska prava
kojim se gliti programska °aroma; bududi da ta pitanja
medutim ne smiju dovesti do toga da se osobi 	 diji se
podaci obraduju odbiju svi podaci;

pojedinaat sa slobodom obavjeglavanju i posebno s
pmvom na dobijanje i prutanje podatalca, kako je zajam
deno posebno danom 10. Evropslce lconvencije za
za§titz ljudskih prava i terneljnih sloboda; budud da bi
prema tome drtave dlanice morale propisati izuzetke i
odstummja potrebna u s-vrhu uspostavljanja ravnotete
innedu temeljnih pmva u odnosu na op§te tnjere o
opravdanosti obrade podataka, mjera o prenosu poda
tab tredm zeniljama i ovlageenja nadmmih tijela; bududi da
to medutim ne bi trebalo navesti drlave	 dlanice da
propigu 1z/in-Ike od mjem m osiguravanje sigurnost
obrade; budud da hi harem nadzorna ((jetzt za ovo
podnadje mania imati i neke naknadna ovla geenja, na
primjer da objave redovno izvje§taje iii da upute
predmet sud skim tijelima;

(42) bududi da drfave elaniee rnogu, u interesu osoba biji se

podaci obraduju ill !mice bi se zaltitila pntva i slobode

druga, ogranititi prava na pristup i podacitna; buduei da
one na primer mogu utvrditi da se pristup zdravstvenim
podacima mote dobiti jedino preko zdravstvenih radnilca;

(38) budua da alto ohrada podataka treba bid pravedna,
osoba eiji Be podaci obraduju mora inutti moguenost
upoznati se s postupkom obrade i, kada se podaci prilcu
pljaju ad nit, moraju se dad teal i potpuni podaci,
imajudi na umu okolnosti prikupilanja;

(39) bududi da neki postupci abrade ukljuduju podatke koje
nadzomik nije izravno prikupio ad osobe	 diji se podaci
obraduju; hada& da se dalje podaci mogu opravdano
Wait' tredaj strand, dak i alto otkrivanje nije bib prod
videno u trenutku Icada su podaci prikupljani od osobe

i se podaci obradujm bududi da je u swim tim sludaje
vima, osobudiji se podaci obraduju potrebno obavijestiti
kada su podaci evidentirani ill harem kada su po prvi
puta otkriveni tredoj strand;

(40) buduti da, medutim, nije potrebno nametnuti In obavezu
alto osoba diji se podad obraduju yea ima taj podatak;
budud §tovige da nate biti talcve obaveze alto je evidenti
ranje Ili otkrivanje izrieito propisano zakonodavstvom
ako se davanje podatalca osobi 	 diji se podaci obraduju
polatte nemogueim lii bi ulcljudilo nerazznjemi napor
to hi mogao bid sludaj lads se abrade sprovodi u istorijske,

statistieke ili naubne svrhe; buduel da se u
torn smislu broj osoba dui se podaci obraduju, starost
podatalca te sve donesene zamjenjive mjere mom' uzeti u
obzir;

(41) buduei da svaka osoba mora bid u moguenosti ostvariti
pravo na pristup podacima koji se an nju odnose, a koji
se obraduju kako bi posebno provjerila tatttost podataka
te zakonitost obrade; bududi da iz istih ruloga svaka
osoba eiji Sc podaci obraduju takode ima pravo znati
logiku u automatskoj obradi podataka, barn u slutaju
automatslcih odluka iz elana 15. stay 1. ove Direktive;

(43) buduei da na alien nada drtave dlanice mogu nametnuti
ogranidenja prays na pristup i podatke i na neke obaveze
nadzornika u onoj mjeri u kojoj su potrebna za oduvanje,
na primjer, nacionalne sigumosti, obranc, javne sigur
nosti vatnih privrednib UI futancijsldh interesa
neke driave elanice Hi Unije te kamenth istraga,
progona i radnji u vezi latenja dike u zakonsldm
uredenim djelainostima; buduti da popis izuzetaka
ognmidenja mom uldjudivati poslove nadziranja, inspek
ciju iii uredivanje potrebne za posljednja tri navedena
podrudja u vezi s javnom sigumogeu, privrednih
fmancijskim interesima i spredavanjem kriminala; bududi
da popisivanje poslova na ta tri podrudja no utite na
opmvdanost izuzetaka iii ogranidenja zbog nacionalne
siguntosti iii odbrane;

(44) buduei da driave	 1an ice takode mogu, na °snow
odredbi prava Zajednice, propisati izuzetice od odredbi
ove Direktive u vezi s pravom na pristup, obaveza obavje
§tavanja pojedinaca I Icvaliteta podatalca kako hi osigurali
neke gore navedene svrhe;

(45) buduei da it sludajevima kada se podaci mogu zalconito
obtaditi ma osnovu javnog interesa, javnog ovlagdenja iii mkt)
nitih interesa fizidkih Ili mama osoba, bib koja osoba
diji se podaci obraduju mom imati pravo iz zalconitilt i
jakih radoga 1.1 vezi sa njenim posebnim polotajem,
usprotiviti se obradi bib kojih podataka koji se na nju
odnose; buduei da drtave	 dlanice mogu uprkos tome
propisati zabranjujude nacionalne odredbe;

(46) bududi da zagtita prava I sloboda u vezi osoba	 diji se

podaci obraduju s obzirom na obradu podataka zahtijeva
da se predunnu odgovarajude tehnieke i organizacione
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mjere, kako u trcnutku planiranja sistema abrade, tako i
u trenutku same abrade, posebno kako hi se zadrtala
sigurnost i tako sprijaila neovIttedena obrada; bududi da
su Wave elanice obvezne osigumti da se nadzornici
pridrtavaju rib mjera; bududi da te mjere moraju osigu
rati odgovar4uOu nivo sigurnosti, urimajudi u obzir
najnovija dostignuta i troelca njilinvog sprovodenja u vezi
rink-a u obradi i prirodi podataka koje je potrebno za5ti
titi;

(51) MIMI& da usprkos tome pojednostavljenje lb izuzimanje
od obveza obavjeetivanja lie oslobada nadzomika od bib
kojih drugih obveza iz ove Direktive;

(52) buduei da se u ovom smislu nalmadna provjcra
nadletnih tijela opete smatra dovoljnom mjerom;

(47) bududi da kada se poruka koja sadrti Rae podatke
prenosi putem telekomunikactja ill elektroniekom
pottom eija je jedina svrha prenos talcvih pondta,
smatra de se da poruka pottee ad nadzomika u
pogledu lien* podataka sadrianih u poruci, a ne ad
osobe koja pruta usluge prijenosa; bududi dust oni koji
nude talcve usluge obieno smatraju nadzomicima u
pogledu obrade dodatnih lienih podataka potrebnih
za djelovanje slutbe;

(53) bududi da, medutim, neki postupci abrade mogu prod
stavliati poseban rizik za playa i slobode osoba	 iji Sc

podaci obraduju zbog njihove prirode, podmeja primjene
iii svrhe, kao gto je iskljudivanje pojedinaca od prava,
pogodnosti iii ugovora, ill posebnom primjenom novih
tchnologija; bududi da je na drtavama 	 etanicama, ako
to tele, da utvrde talcve rizike u svom zalconodavstvu;

(49) buduei da su postupci za obavjeedivanje nadzomog tijela
osmi gljeni da osiguraju oticrivanje svrha i glavnih karak
teristika bib kojeg postupka abrade radi provjere da je
taj postupak u skladtt s nacionalnim mjerama preduzetim
na osnovu ove Direktive;

(49) bududi da, kako bi se izbjegle neprimjerene upravne
formalnosti, driave	 1anice mogu predvidjeti irlizetke
ad obeyer: obavjegtavanja i pojednostavUivanja obavjeetavanja
u slueajevirna kada nije vjerovatno da 	 ée abrade
negativno uticati na prava i slobode osobe	 eiji se
podaci obraduju, pod uslovom da jc u slcladu sa
mjerama koje je poduzela driava elanica kojirna se utvr
duju njegova ogrartieenja; bududi da drtave elanice mogu
na sliean naein predvidjeti imzimanje iii pojednostavlji
vanje kada osoba koju je imenovao nadzomik osigura da
izvrgena obrada nede negativno uticati an prava i
slobode osobe eiji se podaci obraduju; bududi da Mica),
slutbenik za zaktito podataka, bib da se radi o zaposle
niku nadzomika ill no, mora biti u stanju izvrgavati svoju
duinost uz potpunu samostalnost;

(54) buduei da u pogledu svake abrade koja se preduzima u

drugtvu, podrueje primjene koje predstavlja taj poseban
rink treba biti vrlo ogranideno; bududi da drtave elanice
moraju predvidjcti da nadzomo tijclo lb s1u2bcnik za
zattitu podataka u saradnji sa vlastirna prmleri talcvu
obradu prije nego to Sc ona izvr gi; bududi da prije
takve provjere, nadzomo tijelo mole, u skladu sa
svojim nacionalnim zakonodavstvom, dati migljenje
odobrenje u vezi abrade; buduti da se talcva provjera
mote isto tako odvijati tokom priprema mjera nacio
nalnog parlamenta Iii mjem koje se zasnivaju na takvoj
zakonodavnoj mjeri kojom se utvrduje svrha abrade i

propisuje odgovarajuea zagtita;

(55) bududi da, ako nadzomik ne pogtuje prava osoba	 eiji Sc

podaci obraduju, nacionalno zakonodavstvo morn prod
vidjeti sudsku zattitu; bududi da nadzomilc mom nadok
naditi bib koju etetu koju osoba mote pretmjed kao
rezultat nezakonite obrade, koji se mote izuzeti od odgo
vomosti aim dolcate da nije odgovoran za teIu, posebno
u slueajcvima kada utvrdi greeku osobe 	 diji se podaci
obraduju iii u slueaju vise sile; bududi da se moraju
nametnuti sankcije bib kojoj osobi, uredene privatnim
UI javnim pravom, koja Sc ne pridrtava nacionalnih
mjera poduzetih ii okviru ove Direktive;

(50) buduei da se izuzimanje iii pojednostavhivanje mote
predvidjeti u slueajevima obrade	 eija je jcdina svrha
vodenje evidencije kojoj je eilj u skladu s nacionalnim
zakonodavstvom osigurati podatke javnosti i da javnost
iii bibo koja osoba koja ima zakoniti interes irna mogue
post uvida u nju;

(56) buduei da je prekogranieni prenos liOnib podataka
potreban radi g irenja medunarodne trgovine; bududi da
zattita pojedinaca zajameena u Zajednid ovom Direk
tivom no sprij eel prijenos osobnih podataka tream
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zemliama koje osiguravaju odgovarajudi nivo zakite;
buduti da se odgovarajudi Diva zakite koju pruta
treda zemlja procjenjuje U zavisnosti ad svih okolnosti
oko prenosa Hi skupa postupaka prenosa;

(57) bududi da se, s druge strane, prijenos Her& podataka

tedoj zernlji koja ne pruta odgovarajudi nivo zakite
mora zabraniti;

(58) bududi da je potrebno propisati izuzetke od ow zabrane

u nekim okolnostima kada je osobadiji Sc podaci obra
duju dala svoju suglasnost, kada je prenos potreban u
vezi s ugovorom iii pravnim zahtjevom, kada zakita
nekog vatnog javnog interesa to zahtijeva, na pritajer u
sludajevima medunarodnog prenosa podataka izmedu
poreskih i carinskih tijela iii izmedu slutbi nadletnih
is pitanja socijaMog osiguranja, ill kada se prenas
obavlja iz evidencije utwdene zakonom s namjerom da
u nju imaju avid javnost lb osobe koje za to imaju
zakonit interes; bududi da u tom sluenju prenos ne bi
smio uldjudivati ejelokupne podatice ili se vrste podataka
sadrkmilt u evidenciji i kada je naznjena evidencije da Sc s
njom savjetuju osobe koje imaju zakoniti interes, prijenos
je potrebno izvrgiti na zahtjev till osoba ako	 de one biti
primateljk

(59) bududi da Sc mogu poduzeti posebne mjere da se naclok
nadi poramajkanje zakite u tredim zeroljama u slue
vima kada nadzontik daje odgovarajudu zagtitu; bududi
da je, gtovige, potrebno predvidjeti pregovore izmedu
Zajednice i talcvih tredih zematja;

(60) bududi da se it svakom sludaju prijenos u trete zemlje
mote izvrgiti jedino uz poomo pokivanje odredbi koje
sit donijele driave dlanice u skladu s ovom Direktivom, a
posebno njenim dlankom 8.;

(61) buduti da &lave elartice i Komisija it skladu sa svojim
nactletnostima moraju podstadi trgovadke i druge into
resne organizacije ma izradu pravila pemaganja kako bi
olakgala primjenu ove Direktive, uzimajudi u obzir
posebne lcarakteristike obrade koja Sc sprovodi u nelcim
padrudjima te pokujudi nacionalne propise donesene is
njenu primjenu;

(62) bududi da je osnivanje potpuno nezavisnih nadzomih

tijela u drfavama dlanicama osnovni die mthite pojedi
naca u vezi abrade Iithih podataka;

(63) bududi data tijela moraju imati potrebna sredstva is
izvrgavanje svojih dulnosti, uldjudujudi ovIatdettja istmge i
intervenclie, posebno u s1udajevima talbi pojedinaca, te
ovlakenja za udestvovanje u sudskim pokupcima; buduti da
takva tijela moraju pomodi osigurati preglednost obrade
u drtavama dlanictuna u dijoj su nadknosti;

(64) bududi da tijela it ntzliditim drtavama tlanicarna moraju
pomagati jedna drugoj u obavljanju svojih dtthiosti kako
hi osiguralo odgovarajude po gtivanje propisa o zakiti u
cijeloj Evropskoj uniji;

(65) bududi da jc na razini Zajednice potrebno osnovati
Radnu skupinu za zattitu pojedinaca u veil s obradom
osobnib podatalca koja mora potpuno neovisno obavljati
svoje funkelie; bududi do, uzimajudi u obzir njezinu
posebnu prirodu, mora obavijestiti Komisiju i posebno
doprinijeti jednoobramoj primjeni nacionalnih propisa
donesenib u skladu s ovom Direktivom;

(66) bududi da, u odnosu na prijenos podatalca meant
zeniljatna, primjena ove Direlctive zahtijeva dodjelu
provedbenib ovlasti Komisiji i uspostavu postupka iz

Odluke Vlieda 87/373/EEZ ( 1 X

(67) bududi da je 20. prosinca 1994. sldopljen sporazum o
modus vivendi Lane& Europskog parlanzenta, Vijeta i
Komisije u vezi s proveclbom mjera za Acta donesene u
skladu s postupkom iz dlanka 1891 Ugovora o EZ-u;

(68) bududi da se anemia izlotena it ovoj Direldivi u vezi sa
zagtitom pmva i sloboda pojedinaca, posebno njihova
prava na privatnost, u vezi s obradom osobtub podataka
mogu nadopuniti lb pojasnhi, narodito u odnosu on nelca
podtudja, posebnim pravilima koja se temelje na tim
naeelima;

(69) bududi da drtavarna elanicama treba omoguditi razdoblje
od najvik tri godinc od stupanja na snagu nacionalnih
propisa lcojima se prenosi ova Direktiva u koMna 	 de Sc

ova nova nacionahm pravlia postupno primijeniti na sve
postupke abrade koji su ved u tijeku; bududi da 	 de se,
kako hi se osigurala uskladenost postojedeg rudnog

(I)	 L 19/, 18.7.1987., str. 33.
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sistcma arhiviranja s nekim odredbama Direktive, drta
vama elardearna radi babe isplativosti primjene tih mjera
odobriti dalje razdoblje kola istiee 12 godina ad dana
donokenja ove Direlctive; bududi da se, kada se podaci
sadrtani u takvirn sistemima arhiviranja obraduju rueno,
tokom tog produknog prelaznog razdoblja navedeni sisterni
montju se uskladiti s tim odredbama u trenuticu
abrade;

(70) buduei da nije neophodno da osoba did se podaci atm
duju ponovi svoju suglasnost Irak° bi nadzomik nalcon
stupanja no snap nacionalnih propisa doneserdh u
sldadu s ovom Direktivom nastavio s obradom bib
kojih osjedjivih podataka potrebnih za izyrkavanje
ugovora sklopljenog na temelju slobodne i informiranc
suglasnosti prijc stupanja na snagu ovih odredbi;

(71) bududi da ova Direktiva no spretava drtave 	 elathee da
propigu trgovaeke aldivnosti namijenjene potro gatima sa
prebivaliktem an podrueju u onoj mjeri u kojoj se taj
propis ne odnosi na zattitu pojedinaca u vezi sa
obradom lithib podataka;

(72) buduai da ova Direlctiva dopukta da se pri primjeni
naeela iz ove Direktive uzme u obzir nadelo pristupa
javnosti slutbenim dolcumentima,

DOMJELI SU OVU DIREKTIVU:

POGLAVLJE I.

DATE ODREDBE

elan I.
lj Direktive

I.	 U skladu sa ovom Direktivorn, driave titmice ktite temeljna
prava i slobode fiziekih osoba, a posebno njihova prava na
privatnost u vezi sa obmdom bends podataka.

(b) „obrada ninth podataka" („obrada") znaei bibo koji
postupak iii slam postupalca Icod se sprovode nod lienim
podacima, bib) automatskim putem ill ne, ho gto je priku
pljanje, snimanje, organiziranje, pohrana, prilagodavanje
mijenjanje, vraeanje, obavljanje uvida, upotreba, otkrivanje
prenosom i §irenjem iii stavijanje na raspolaganje dnigim
naeinom, poravnavanje lb kombinovanje, blokiranje., brisanje
iii uniktavanje;

2.	 Drtave &nice ne ogranieavaju ni zabranjuju slobodni
prenns lienih podataka izmectu drtava 	 elanica iz razloga
povezanih sa zaktitom osiguranom u stavu I. ovog 	 dlana.

(a) „lieni podaci" znai bib ° koji podaci koji se odnose na
utvrdenu fizieku osobu iii fizieku osobu koju se mote utvr
did („osoba eiji se podaci obrariuju"); osoba koja se mote
outdid je osoba did je identitet mogure tityrditi, direktno
indirektno, a posebno navodenjem identifikacijskog broja
jednog lb vise pokazatelia znaeajnih za njegov 	 fiziolokki,
mentalni, privrednii, kulturni lb socijalni identitet;

c) „sistem arhiviranja heath podataka" („sistem arhiviranja")
znaei bibo koji strukturirani skup lit-nth podataka koji je
dostupan prema posebnim mjerilima bib o da su centralizovani,
decentralizovani iii rasporedeni na funkcionalnoj
geografskoj osnovi;

(d)„nadzomik" znad fizieko iii pravno lice, javno tijelo, agen
cija iii bibo koje drugo tijelo koje samo iii zajedno s dnigima
utvrdujc svrhu i naine obrade Iinth podatalca; kada su
svrha I natini ubrade utvrdeni nacionalnim zakonodavstvom
iLl pravom Zajednice, nadzomik iii posebna mjerila za
njegovo imenovanje mega se utvrditi nacionalnim zakono
davstvom iii pravom Zajednice;

(e)„obradivar maei fizielco iii pravno lice, javno tijeto, agen
cija iii bile koje drugo tijelo koje obraduje Ilene podatke u
line nadzomika;

elan 2.

Definicije

U smislu ove Direktive:
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(t) „meta stranka" znadi bib koje fir:lake ill pravno lice, javno
tijelo, agencija iii bib koje drugo tijelo osim osobe 	 eiji Sc
podaei obraduju, nadnamika, obradivada i osoba koje su na
osnovu ditelctnog ovlageenja nadzomilat iii obmdivada ovlageene
obradivati podatIce;

(g) „primalac" znai fiziako ill pravno lice, javno tijelo, agen
eija iii bibo koje drug° Welt) kojem Sc podaci otlaivaju, bilo
da je treea strung ill ne; medutim, tijela koja dobijaju
podatke u olcviru posebnog upita ne smatraju at primaocima;

(h)„saglasnost osobe	 aiji se podaci obraduju" mati svaka

dobrovoljno data, posebnai informisana izjava vita,
kojom osoba dip Sc podaci obmduju daje svoju saglasnost
da se obrade Herd podaei koji se na nju odnose.

Clan 3.

Podrudje primjeoe

1. Ova Direldiva se primjenjuje na liana podatke koji se u
cijelosti iii djelomidno obraduju automatskim putem i na
obradu podataka koja nije automatska, a koja 	 Elio sistem
arhiviranja iii e,e initi dio sistema arhiviranja.

2. Ova se Direktiva ne primjenjuje na obradu Iithih poda
take:

tokom aktivnosti koja je izvan podrudja primjene prava

Zajednice, kao gto je predvideno u glavama V. i Vi.
Ugovora o Evropslcoj uniji i u svakom sludaju na postupke

obrade koji se odnose na javnu siguntost, odbranu, nacio
nalnu sigumost (uldjudujuoi privrednu dobrobit drkave
kada se operacija abrade odnosi na pitanja nacionalne sigur
nosti) i aktivnosti dr2ave u podmeju lcamenog prava,

koju sprovodi fiziako lice tokom aktivnosti iskljudivo
Edna ili domade pritnde.

Clan 4.

Primjena nacionalnog pray.

I. Svaka delays &mica na obradu handl podataka primje
njuje nacionalne propise koje donese u sldadu sa ovom Direk
tivom kada:

(a) se obrada sprovodi u smislu aictivnosti poslavnog nastana

nadzomika na podrudju drtave alaniee; kada taj nadzomik
ima poslovni nastan an podrudju nekoliko dr/Ewa	 elanica,
on rnora preduzeti potrebne mjere kako bi osigurao da svaki
od fib poslovnih nastana ispunjava obaveze propisane
vaietim naclonalnim prawn;

(b) nadzomik nema poslovno sjedi gte na podrudju *lave
elanice, nego na mjestu na kojem se njeno nacionahm
pmvo primjcnjuje na temelju medunarodnog javnog pmva;

(c) naclzomik nema poslovno sjedigte na podrodju Zajedniee i u
svrhu abrade Heath podataka koristi opremu, bib da je
automatizovana ill ne, smjegtenu na podrudju navedene
driave alanice, ako se talcva oprema ne koristi iskljudivo u
svrhe prenosa preko podrueja Zajednice.

2. 11 okolnostima iz stava 1. Mace (c) ovog	 China

nadzornik mom bnenovati zastupnilca sa poslovnim sjedittem
na podmaju to dasve Maim, ne dovodeei u pitanje pravna
sredstva koja se mogu podnijeti protiv smog nadzotnika.

POGLAVLJE

DATA PRAVILA 0 ZAKONITOSTI OBRADE LICISifi PODATAKA

Clan 5.

Dr2ave alaniee u granicama odredbi ovog poglavlja podrobno utvrduju uslove pod kojim jc obrada

podatalca zakonita
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001E1/AK I.

NAeELA KOJA SE ODNOSE NA Kvarrt-ru PODATAKA

elan 6.

I.	 Dr2ave elanice osiguravaju da sit nerd podaci;

(a) obradeni potteno i zakonito;

(b) prilcupljeni u pastime, iwiitc i zakonite svrhe te da ih se
dalje ne obraduje na naein koji bi bio nespojiv s torn
svrhom. Dalja obmda porlataka u istorijskc, statistieke
nauene svrhe ne smatra se nespojivom pod uslovom da
ta dnava elanica osigura odgovarajueu zattitu;

(c) prikladni, rclevantni Ida nisu preljerani u odnosu ma svrhu
zbog koje se prilcupljaju	 dalje obraduju;

(d) taki I, po potrebi, dopunjeni; potrebno je preduzeti sve

odgovarajude mjere da se podaci koji su netaki ill nepot
mmi ithritu 111 isprave, uzimajuei u obzir svrhu zbog koje se
prikupljaju it' zbog koje se dalje obraduju;

(e) euvani p obliku koji omogueava identifikaeiju osoba eiji se
podaci obraduju same talcum perioda potrebnog u svrhe
zhog kojih se podaci prikupljaju ill zbog kojni se dalje
obractuju. Drfave elanice dufne su predvidjeti odgovarajueu
zaktitu za pohrEmu lienib podattdca za dufa rztzdoblja
an istorijslcu, statistieku ill nauenu upotrebu.

2. Nadzomik mom osigurati postupanje u skladu sa stavkom
1. ovog OlanIca.

ODIELIAK

(d) je obrada potrebna hake bi se zattitili vitalni interest osobe
eiji se podaci obraduju;

(e)jc obrada potrebna an izvrgavanje zadatka koji se spmvodi
zbog javnog buttress in pri izvrtavanju jalmog ovlageenja kola
ima nadzomik iii trees stranka kojoj Sc podaci otkrivaju;iii

(f)je obrada potrebna u svrhe zakonitog interesa kojeg ima

nadzomik ifi treea strzmka iLi stranke kojima se podaci °dui
vaju, osim kada su Li podaci podrederti interesu an temeljna
prava i slobode osobe eiji se podaci obraduju koja zahtijeva
zattitu ma osnovu elana 1. stava 1. ove Direlctive.

OWELJAK

POSEBNE VRSTE OBRADE

elan S.

Obrada paschal!' vrsta podataka

I.	 Drfave elanice zabranjuju obradu lienih podataka
kojima se oticriva rasno ill etnieko porijeklo, politieka migljenja,
vjerska ill filozofska uvjerenja, elanstvo u sindikatu i obradu
podatalca u veal sa zdmvljem iii polnim fivolom.

2.	 Stay 1. ovog	 elana ne primjenjuje Sc kada je:

(a) osoba eiji Sc portant obraduju data svoju izrieitu saglasnost
za obradu tih podataka, osim kada je zakonodavstvom
drfave elanice predvideno da so zabrana iz stava I. ovog
Nana me mok ukinuti na nkin da osoba 	 eiji se podaci
obraduju da svoju saglasnost;ill

MJERILA ZA ZAKONITOST OBRADE PODATAKA

Clan 7.

Drink Malice osiguravtiu da se lieni podaci mogu obradivati
jedino alto:

(a)je osoba eiji se podaci obraduju nedvosmisleno data svoju
suglasnost;iii

(b)je obrada potrebna za izvrgavanje ugovora kojena je osoba

eiji se podaci obtaduju stranka iLl kaki) bi se poduzele mjere
na zahnev osobe eiji se podaci obraduju prijc sklapanja
ugovora;lb

(c)je obrada potrebna an usaglaknost sa zakonskom obvezom

kojoj nadzornik podlijde;

(b) obrada potrebna u svrhe izvrgavanja obaveza i posebnih

prava nadzomilca na podrueju zakonodavstva o zapotlja
vanju u onoj mjeri u kojoj je to doputteno nacionalnim
zakonodavstvom koje pruk odgovarajueu zattitu;

(c) obrada potrebna radi zakite vitalnih interesa osobe	 eiji se

podaci obraduju iii druge osobe kada osoba	 eiji se podaci
obraduju nije fizieki ill pravno sposobna dati svoju saglas
nost;

(d) obradu sprovodi tokom svojih zakonitih akdvnosti uz odgo

varajueu zattitu ustanova, udruknja iii nekog drugog nepro
Mnog tijela s polititkim, filozofskirn, vjerskim iii sindi
kalnim ciljem i pod uslovom da se obrada odnosi jedino
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an elanove tijela iii na osobe koje su u redovnom kontaktu sa
njima u pogledu njihove svrhe te da Sc podaci on otkrivaju
tretoj stranci bez saglasnosti osobe eiji se podaci obraduju;
iii

(e) obrada se odnosi na podatke koje je objavila osoba
	

eiji Sc
podaci obraduju lb kada je potrebno radi uspostave,
sprovodenja iii odbrane pravnih zahtjeva.

3. Stay I. ovog	 eta= an primjenjuje an lcada je obrada
podataka potrebna u svrhe preventivne medicine, medicinske
dijagnoze, zdravstvene njege iii Wotan,* ili upravljanja zdrav
stvenixn sluthama, I kada Is podatice obraduje zdravstveni
radnik koji na osnovu nacionalnog zakonodavstva iii pravila
koje donesu nazionahm nadleina tijela podlijele obavezi
euvanja profesionalne tajne ill druga osoba koja takode podli
jai& istoj obvezi euvanja tajne.

4. Uzimajudi u obzir utvrdivanje odgovarajute mAtite, dezave
dlanice mogu nacionalnim zakonodavstvorn lb odlukom
nadzomog diets zbog madajnog javnog interesa, propisati
dodatne inmate osim onih iz stava 2. ovog	 elana.

5. Obrada podataka koji se odnose na kaznena djela,
kaznene presude ili sigumosne mjere mogu se izvditi jedino
pod nadzorom shabenog tijela, iii alco je nacionalnim zakono
davstvom predvidena odgovarajuda zattita, uzimajuoi u obzir
izuzetke koje mo/e odobriti ddava 	 eanica na ',snow nano
min% propisa uz oclgovarajueu zakitu. Medutim, potpuna
evidencija kaznenih mem& as mo/e voditi jedino pod
nadmrom slufbenog tijela.

Dr/ave elanice mogu propisati da as podaci koji se odnose on
upmvne sankcije iii prcsude u gradanskim stvarima talcode
mogu obradivati pod nadzorom sluThertog tijela.

6. Komisiju je potrebno obavijestili o izuzecim od stava
I. ovog dlana predvidenima u st- 4. i 5. ovog tlana.

7. Deave e hull= utvrduju uvjete pod kojima as obraduje
nacionalni identiftkacijski broj ill bib o koji drugi nadin identifi
Icaclie m open uporabu.

Clan 9.

Obrada llnih podstaka I stobods izraiavanja

Driave elaniee utvrduju izuzetke iii odstupanja ad odredbi ovog
poglavlja, poglavlja IV. i poglavlja VI. za obradu lidnih path
tab imnienih iskljueivo u novinarske svrhe iii radi umjetniekog
iii Icnji2evnog izratavanja jedino aka sit ponebni radi uslcladi
vanja prava na privenost sa propisima o slobodi izraiavanja.

ODJELJAK IV.

PODACI KOJI SE DAJU OSOBI tin PODACI SE OBRA1DUJU

Clan 10.

Podaei u sludajevima prikopIjaaja podatska od osobe eUi at

podaci obradujo

Driave elanice propisuju da nadzomilc lii njegov zastupnik
moraju dati osobidiji se podaci obraduju, a od koje as priku
pljaju podaci, harem 40de-a podatke, osirn u slueaju da lb vet
Una:

(a)identitet nadzomika I njegovog zastupnika, alto ga ima;

(b)svrhu obrade podataka;

(c)bibo koje daljnje podadce kao klo su

— primatelii iii vrste prixnatelja podataka,

—jesu ii odgovori na pitanja obve-zni iii dobrovoljni te
mogude posljedice u sludaju da sane odgovori na pita
nja,

— postojanje prava na pristup potiacima i pram na isprav
ljanje podataka koji Sc na nju odnose

al su takvi daljnji podaci potrebni, uzimajudi u obzir
posebne okolnosti u kojima se podaci prikupljaju, osigurati
poStenu obradu u odnosu na osobu	 eiji se podaci obraduju.

ban I I.

Podaei kada podad nisu dobiveni od osobe	 tiji se podaci
obroduju

I.	 Kada podaei nisu dobijeni od osobe 	 tiji se podaci obra
duju, dr/aye dlanice pronisuju da nadzomik ili njegov zastupnik
u trenutim biljelenja osobnih podataka iii ako je predvideno
otkrivanjc tretoj strand, najkasnije u uenutku kada su podaci
pa prvi puta otkriveni, moraju dati osobi tin at podaci obraduju
barem sljedede podatke, osim u slutaju da lb vet ima:

(a)identitet nadzomika i njegovog zastupnika, al ga ima;

(b) svrhu abrade;
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(c) bib koje Mine podatke kao 3to su

— vrste podataka,

— primatelji ill vrste primatelja podataka,

— postojanje prays na pristup podacima i pravo na isprav
ljanjc podatalca koji se na nju odnose

aim su daljnji podaci potrebni, uzimajudi u obzir posebne
okolnosti u kojima se podaci obraduju, jamsbto pottene
obrade ti odnosu na osobu	 tiji se podaci obraduju.

2.	 Stay I. ovog	 tlana ne primjenjuje se, prije svega za

obradu u statistieke svrhe lb u svrhe istorijskog ill nautnog
istralivanja, lcada je davanje takvih podataka nemoguee ill ako
hi uldjueivalo ncsraznajemi napor in alco je biljelenje 1k otkri
vanjc izrieito propisano zakonom. U tim slaajevima drlave
elanice propisuju odgovarajueu zatitu.

ODEIJAK V.

PRAVO OSONE eDISE PODACI OBRAMOU NA PRISTUP
PODACIMA

ODJELJAK VI.

1ZUZECI I OGRANItENJA

Clan 13.

hazed i ogranifenja

1.	 Drava elanice mogu donijeti propise a ogranidavanje
podnaja primj cue obveza 1 prava iz elanka 6. stavka 1.,
elanka 10., elanIca 11. stavlca 1. te elanka 12. i 21. ova Direktive
kada takvo ogranieavanje predstavlja potrebne rojere a za3titu:

(a) nacionalne sigumosti;

(b) odbrane;

(c)Jame sigumosti;

(d) sprjetavanja, istrage, otkrivanja i gonjenja kamenih djela
krgenja etike zakonorn urcdenih djelatnosti;

(e) vaatog ptivrednog Ui fmansijskog interesa &lave

elanice iii Evropske tmije, uldjueujuti novtana, proraeunska
i porcska pitanja;

eiji se podaei obra

elan 12.

Pravo na pristup

DrZave elanice osiguravaju da svaka osoba
duju ima pravo dobiti od nadzomilca:

(f) nadzora, inspekcije iii regulatorne funkcije povezane, tak i

povremeno, s izvrasanjem javnih ovlaNienja u slaajevima iz
take (c), (d) i (e);

(g) zaslite osobe eiji se podaci obraduju ill prays i slobode

drugih.
(a) bez prisile, u razutnnim rokovirna i bcz pretjeranog odlaganja

iii trogka:

potvrdu obraetuju Ii se ili ne podaci koji Sc na nju

odnose i podatak harem u vezi svrhe obrade, vrste
podataka te primatelje ill vrste primatelja kojima se
podaci otkrivaju,

obavijeStenje u razumljivom obliku o podacima koji se obra
duju i bib koje podatIce o njihovom izvoru,

— podatke o logici ukljueenoj u automatsku obradu poda

tab koja sons nju odnosi harem u slueaju autornatskih
odlulca iz elana 15. stava I. owe Direktive;

(b) prema potrebi, ispravIcu, brisanje iii blokiranje podatakaeija
obrada nue 11 skladu s ovom Direktivom, posebno zbog
nepotpunih ill netatnili podataka;

(c) olxivjegtenje treoirn strankama kojima su podaci otkriveni o
swimn ispravkatna, brisanjima 1k blolciranju izvrgenom u
skladu sa tatkom (b), ako se to pokate nemogutim ill uklju
euje nerazmjeran napor.

2. Uzimajuei u obzir edgovarajueu pravnu zatitu, posebno

da se podaci ne koriste a preduzimanje meta 111 odlulca u vezi
bib kojeg odredenog pojedinca, drave	 elaniee mogu, kada
alto nema rizika od kr3enja privatnosti osobe 	 eiji se podaci
obraduju, zakonski ogranierti prava iz elana 12. ove Direktive
kada se podaci obraduju iskljueivo u svrhe nauenog istraii
vanja ill kada se euvaju u posebnom obliku najdua tokom
perioda potrebnog a isknueivu svrhu izrade statistike.

ODIELJAK VII.

PRAVO OSOBE 'EIJI SE PODAC1 OBRADUJU NA PRIGOVOR

elan 14.

Priv* osobe 1iji se podaci obraduju Ha prigovor

Drava elanice odobravaju osobi eiji as podaci obrauju pravo:

(a) harem u slueajevima iz 61ana 7. slava (e) (f) ove Direk

tive, da prigovori u bib kojem trenutku zbog jakih i zako
nitib razloga u vezi njene odredene situacije na obradu
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podataka koji se odnose na nju, osim kada je druggije
propisano nacionabilm zakonodavstvom. Ako it prigovor
osnovan, obrada koju je zapoeeo nadzomik ne smije vige
obuhvatati te podatice;

(b) da, na zahtjev i besplatno, prigovori obradi lienih poda
taka koji se odnose na nju za koje nadzomik predvida da te
at obradivati u svrhe direlctne trgovine iii da je se obavijesti
prije nego Ii se litni podaci otkriju po prvi put treeim
stranIcama ii koriste u njihovo imc u svrhe direktne trgovine
i da dobije &alto pravo na besplatni prigovor na takvo
oticrivanje III upotrebu.

Drthve eJanice preduzimaju potrebne mjere kako hi osigurale da
su osobe till at podaci obraduju upoznate sa pravom iz
podstava (b).

elan 15.

Autematske pojedinaene odluke

1. Drtave elanice svakoj osobi priznaju pravo da o njoj ne
donese odlulcu koja proizvodi pravne theinke u vezi nit iii na
nju zngajno utjeee i koja je isldjueivo osnovana na antomatskoj
obradi podataka s narnjerom procjene odredenib osobnih
vidova koji se na nju odnose, kao gto je njezin uspjeh na
poslu, kreditna sposobnost, pouzdanost, pona ganje ltd.

2. Uzimajuti u obzir druge 	 elanove ove Direktive, daave
elanice utvrduju da se o osobi mole donijeti odluka iz nava
1. ovog elena ako je ta odluka:

(a) donesena tokom slclapanja iii izvrgenja ugovora, pod

uslovom da je zahllev za sklapanje Hi izvrgenje ugovora
kojeg je podnijela osoba eiji podaci at obraduju, ispunjen
iii da postoje odgovarajuee mjere za zagtitu njenik zalco
nitih interesa, Imo gto so dogovori koji joj omogueavaju
ingavanje svog migilenja;iii

(b) doputtena zakonodavstvom kola takode utvrduje mjere za
zaktitu mkonitih interesa osobe eiji at podaci obraduju.

ODJELJAK VIII.

POVJERLITVOST I SIGURNOST OBRADE

Clan 17.

Sigurnost obrade

1. Drlave elanice utvrduju da obradivg mora sprovoditi
odgovarajuee tehnidce i organizacione mjere kako hi zattitio
lithe podatke ad slutajnog iii nezalconitog unigtavanja
sluthjnoga gubitIP:a, izmjene, neovlageenog otkrivanja ill pristupa,
posebno kat obrada ukljueuje prijenos podataka putem nude
te protiv svih drugth nendconitib oblilca abrade.

Uzimajuei u obzir najnovija dostignuth i tro gak njihove
pritnjene, talcve mjere osiguravaju nivo sigurnosti koja odgo
van rizicima obrade i prirodi podataka koje je potrebno raga
titi.

2. DrIave &nice utvrduju da obractivae morn, kada se
obrada sprovodi u njegovo hue, Lmbrati obradivaea koji dMe
dovoljna jamstva u veal mjera telmieke sigumosti kojima je
uredena obrada koju je potrebno izvriti, te da °sigma pogto
vanje tih mjera.

3. Obrada koju inrSava obradivad mom Sc utvrditi
ugovorom iii pravnim alctom lcoji obradivaea obvezuje prema
nadzomiku i koji poselmo utvrduje da:

— obradivg djeluje jeclino na osnovu uputstva nadzomilca,

— obveze iz stava 1. ovog elana, kako je utwdeno zakono
davstvom drfave elanice u kojoj obradivg Imo poslovno
sjedigte, takode obavezuju i obradivath

4. U svrhu dolcazivanja, dijelovi ugovom Iii pravnog akta koji
se odnose na zaktitu podataka I uslove u veil mjera iz stava I.
ovog elana moraju bill u pisanom iii drugom jednako
vrijednom obliku.

ODMIJAK IX

ORAVJESTAVANJE

elan 16.

Povjerljivost obrade

Svaka osoba koja radi na osnovu ovlakenja nadzornika
obradivaaa, uldjutujoei i samog obradivaea, koja ima pristup

lienim podaeima ne smije ih obradivati osim na osnovu
uputa nadzomika i aim mu zakon tako notate.

Clan 18.

Obveza obavjeitavanja nadzornog tijela

1. Driave &nice osiguravaju da nadzomik iii njegov zastup
nik, alco ga inn, moraju obavijestiti nadzomo tijelo iz 	 elana
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28. ove Direktive prije izvrgavanja potpune ill djelimiene auto
matske obrade ill skupa takvih operacija sa namjerom da kat
jednoj svrsi WI nekoliko povezank syrha.

2. Daave elanicc mogu propisati pojednostavUenje
izuzetak ad obaveze obavjegtavanja jedino u sledeeim slueaje
vima i pod sedeeim uslovimaa:

— kada se, za vrste dna& za koje s obzirom na podatke koje
je potreboo obraditi nije sigurno da ee negativno udicati
na prava i slobode osoba	 dui se podaci obraduju, navode
svirhe abrade, podaci ill vrste podataka koji se obraduju,
vrste lb vrste osoba eiji podaci se obraduju, primatelji
vrste primatelja kojima se podaci otkrivaju, te period
tokom kojeg et at podaci euvati, i/ili

— kada nadzomik, a skladu s nacionalnim mkonodavstvom
kojc se odnosi na njegovo poslovanje, imenuje sluibenika
za mg-tiro podataka koja jc posebno nadielna:

— osigurati na nezavisan natio unutrakju primjenu nada
nalnih odredbi donegenih u skladu s ovom Direktivom,

(b) situ iii svrhe abrade;

(c) opis vrste lii vrsta osoba eiji at podaci obraduju i podataka i
vrsta podataka koji se odnose na njih;

(d) primatelje ill vrste primatelja kojima Sc podaci mogu otIcriti;

(e) predloleni prenos podatalca treeim zemljtuna;

(1) opgti opis koji omogueava prethodnu procjenu prildadnosti
mjera donesenih u skladu s &nom 17. ove Direktive kako
In se osigurala sigumost abrade.

2. DrIave ehmice odreduju postupkc na osnovu kojih se

oadzomo tijelo mora obavijestiti o bib kojoj promjeni koja
utiee na podatke iz stava I. ovog 	 elan&

voditi evidenciju operactja obrade koje izvrgava nadzor
nik, a sadai pojedine podatke iz elana 21. stava 2.
ove Direlctive,

osiguravajuei time da operacije abrade net& negativno utji
cati na prava i slobode osoba eiji se podaci obmduju.

3. Drfave elanice mogu propisati da se stav I. ovog Nana
ne odnosi na obradu eija je iskljueiva svrha vodenje evidencije
koja je u skladu sa zakonima iii propisima nannjenjena pmlanju
podataka javnosti i koja je javnosti iii bib kojoj osobi
koja ima zakoniti intercs na raspolaganju.

4. Daave elanice mugu propisati imzetke od obaveze obavje

ttavanja lb pojednostavljenja obavjegtavanja za postupke obrade
iz elana 8. stava 2 taeka (d) owe Direktive.

5. Daiwa elanice mogu propisati da se neld III svi neauto
matski postupci obrade koji ukljutuju lithe podatke objave
ill naloliti da senate postupke obrade primjenjuje pojedno
stavljeno obavjegtavane.

Clan 19.

Sadrtaj obavjegtenja

I.	 Dr2avc elanice utvrduju podatke koje je potrebno navesti
u obavjegtenju. To ukljutuje barem:

(a) imc i adresu nadzomika i rtjegovog zastupnika, ako ga ima;

Clan 20.

Prethodna provjera

I. Dtheve elanice utvrduju postupke abrade koji bi mogli
predstavljati puseban rizik za prava i slobode osoba 	 eiji se
podaci obraduju i brinu jesu Ii ti postupci abrade provjereni
prije njihova poectica

2. Takve prethodoc provjere izvrgava nadzomo tijet0 nakon

gto primi obavjegtenje od nadzomilta lb slutbentla za zattitu poda
taka koji se u sludaju sumnje morn savjetovati s nadzomim
tijelom.

3. Driave elanice mogu takode sprovoditi talcve provjere u
smislu priprema mjera nacionalnog parlamenta Hi mjera na
osnovu takve zakonodavne mjere i koja utvrduje prirodu
abrade i propisujc odgovarajueu zagtitu.

Clan 21.

Objavljivanje postupka abrade

I.	 Dative el anice preduzimaju mjere kako hi osigurale da at
postupci obrade objave.

2.	 Drlave elaniee osiguravaju da nadzomo tijelo vodi eviden

eiju postupaka abrade uradene u skladu sa 	 elanom 18. ove
Direlctive.
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Evidencije sack-2i barem podadce iz elana 19. stava I. take
(a) do (e) ow Direktive.

Evidenciju mole pregledati bib koja osoba.

3. Drtave elaniee osiguravaju, u vezj s postupcima obrade
koji no podlijetu obavjegtavanju, da nadzomiei iii drugo tijelo
lwje imenuju drlave elaniee svakoj osobi na zahtjev stavi na

raspolaganje baron podatke iz elana 19. stava 1. take (a) do
(e) ove Direktive u odgovarajueem oblilcu.

Driave Manioc mogu propisaki de se ova odredba ne pritnjenjuje
na obradu eijajejedina svrha vodenje evidencije koja u skladu
sa zakonima iii propisima ima namjeru plugati podatke javnosti
i kojaje &utopia opgto javnost ill svakoj osobi koja lam
zakoniti interes.

POGLAVLJE III.

PRAVIVI LJEKOVI, ODCOVORNOST I SANKCIIE

elan 22.

Pravni ljekovi

Ne dovodeei a pitanje pravne ljekove u upravnom postupku koji se mogu propisati, medu ostalim, pred
narlzontim tijelom lz China 28. ow Direktive, prije upueivanja sudskom tijelu drtave elan ice utvrduju pravo
svake osobe na pravni lijek za shaan krgenja prava koje joj je osigurano nacionalnim pravom koje se
primjenjuje na tu obradu.

elan 23.

Odgovornost

I. Drkava glaniea propisuje da svalca osoba koja je preArpjela ketu kao rezultat nezakonitog postupka
obrade iii bib kojeg djela Icojeje nespojivo s odredbama nacionalnog prava doneseann u skladu s ovom
Direktivom ima pravo od nadzomika zahtijevad naknadu Slate.

2. Nadzonuic se mote u cjelosti III djelomitho izuzeti ad ove oclgovomosti ako dokate da nije odgo
vomit za slueaj koji je doveo do gtete.

Clan 24.

Sankeije

Drtave elaniee donose odgovarajuee mjere kako bi osigurale potpunu primjenu odredbi ove Direktive i
posebno propisuju sankeije koje se nametu u shreaju kr genja odredbi donesenth u skladu sa ovom Direk
tivom.

POGLAVIJE IV.

PRENOS LIeN111 PODATAICA 'MEOW ZEMLIAMA

Clan 25.

Ns&la

1. Drtave Mince osiguravaju da se prams lienih pods
taka koji se obraduju lb koje je potrebno obraditi nakon pie
nosa treeoj zombi mote izvr giti jedino alto, ne dovodeei u

pitanje nacionalne odredbe donesene u skladu s drugim odred

barna ow Direktive, to treee zemlj e osiguraju odgovarajueu
nivo zagtite.

2.	 Odgovarajuei nivo zattite koju osiguravaju trade zemlje
procjenjuje se u zavisnosti ad svilt okolnosti u vezi s prenosom
podataka ill skupom postupaka prenosa podataka; poselmo se

razmatTa priroda podatalca, svrha i trajanje predlogenog
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postupka ill postupka obrade, drlava porijekla i drtava
konatnog odredigta, vateta pravna pravila, kako ens optta,
take i posebna, u toj ttedoj zetnlji te profesionalna pravila i
mjere sigumosti koje se primjenjuju u toj drtavi.

3. Driave elanice i Kornisija medusobno se obavjegtavaju o
slutajevima zakoje smatraju da treda zemlja ne osigurava odgo
varajud nivo zaktite u smislu stava 2, ovog	 elan&

4. Ako Komisija na temelju postupka iz tlanka 31. stavka 2.

eve Dircktive utvrdi da treta zemlja ne osigurava odgovarajueu
razinu zattite u smislu stava 2. ovog 	 tlana, ddave	 lanice
poduzimaju mjere potrebne za spretavanje bile Icakvog prije
nosa podatalca iste vrste Inj tredoj zemlji.

5. Kada je primjereno. Komisija zapotinje pregovore sa ciljern
ispravljanja polotaja koji je doveo do 	 dinjenitnog stanja iz
stava 4. ovog elana.

6. Komisija mote u skladu s postupkom iz tlana 31. stave
2. ove Direktive, utvrditi da treda zemlja na snovu domateg
zakonodavstva III medtmarodnih obaveza koje je ptcuzela, osigu
rava odgovarajudi nivo tactile u smislu stava 2. ovog elana,
posebno nakon zavrgetka pregovora iz stava 5. ovog tlana, za
zaktitu privatnog tivota i osnovnih sloboda i prava pojedinaca.

(c) da jc prenos potreban za sklapanje III itvrtertje ugovora
sklopljenog u interest osobe till se podaci obraduju innedu
nadzornika i trade stranke;

(d) (Lie prenos potreban ill propisan zskonom radi vahlog
javnog intcresa iii uspostave, izvr genja ill odbrane prava na
pravne zahtjcve;

(et da je pianos potreban kako bi se zaktitili vitalni interesi
osobe iji se podaci obraduju;

(1) ptenos se obavlja it evidenelje koja u skladu sa zakonima

IF propisima treba javnosti prutili podatke i koja je na
raspolaganju opktoj javnosti ill svakoj osobi koja mote
dokazati svoj zakoniti interes u mjeri u kojoj su u odre
denom slutaju isptmjeni uslovi u vezi dostupnosti propisani
zakonom.

2.	 Ne dovodedi u pitanje stay 1. Ovog elana, drtava
elanica mote odobriti prijenos iii skup prijenosa osobrdh poda
taka tredij zetnlji koja at osigurava odgovarajudi nivo zaktite
u smislu Nana 25. stava 2. ove Direktive, Ice.danadzomik daje
dovoljna jamstva u vett zaktite privatnosti I temeljnih pra ys i
sloboda pojedinaca te u vett ostvarivanja fib prava; talcva
jamstva mega posebno proidatiti iz odgovarajueils ugovomih
klauzula.

Ddave Janice preduzimaju mjere potrebne za uskladivanje sa
odtukom Komisije.

3. Driave danice obavjekuju Komisiju i druge drtave tlanice

Clan 26.	 o odobrenjima koja su izdala u skladu sa stavkom 2. ovog
elana.

lzuzeci

1.	 lzuzetno od lana 25. ove Direklive i ako nazionalno
zakonodavstvo za pojedine slueajeve ne propisuje drugatije,
ddave dlanicv osiguravaju da se prenos ill skup prenosa
[tenth podataka tredoj zemlji koja ne osigurava odgovarajuti
nivo taCrite u smislu lana 2.5. stava 2. ove Direktive mote
izvrgiti pod uslovom:

(a) da je osoba eiji se podaci obraduju dala svoju nedvosrni
slenu suglasnost predlotenom prenosu;

Ako drtava elanica lb Komisija prigovori iz zakonitih ratioga u

vezi tektite privatnosti i temeljnih pmva i sloboda pojedinaca,
Komisija poduzima odgovarajude mjere u sldadu s postupkom
iz dana 31. stays 2. ove Direktive

Driave lanice precluzimaju mj ere potrebne 72 uskladivanje sa

odlukom Komisijc.

(b) da je prenos potreban radi izvrgenja ugovora innedu osobe
iji se podaci obraduju i nadzomika Iii provedbe predugo

vornih mjera preduzetih na zahtjev osobe 	 tiji se podaci
obmduju; ill

4.	 Ako Komisija odluei, u skladu sa postupkom iz tlana 31.

slava 2. ove Direktive, da neke standardne ugovomeldauzule
daju dovoljna jamstva iz stava 2. ovog 	 elana, drtave Janice
preduzimaju odgovarajude mjere za uskladivanje sa odlukom
Komisije.
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POGLAVUE V.

PRAVILA PONARAMA

elan 27.

I. Drbve elanice i Komisija podstitu izradu pravila ponalanja lcoja imaju za cilj da doprinesu ispmvnoj

provedbi nacionalnih propisa koje donesu &Lave eaniee u skladu s ovom Direktivom, uzimajuti u ober
posebne karalcteristike razlititth podrutja.

2. Driave elanice trgovaelcim udmienjima i dmgim Riclima koja zastupaju druge vrste nadzomilca koji su

sastavili preclloge nacionakih pravila iii koji imeu namjeru izmijeniti Iii protiriti postojeta nacionabm
pravik omogutavaju da ih podnesu na minjenje nacionalnim tijelima.

Driave dlaniee osiguravaju da to tijelo utvrdi, me& ostalitn, jesu Ii dostavljeal predlozi u sldadu sa nacionalnim
odredbama donesenim u slcladu sa ovom Direktivom. Ako to smatra prildadnizn, tijelo trail migljenje osoba
ëiji podaci se obraduju iii njihovtli zastupnika.

3. Predlozi pravila Zajeclnice i izmjene iii produlenje postojeeih pravila Zajednice mogu se dostaviti

Radnoj grupi iz	 elan& 29. ova Directive. Ta Raba grupa utvrduje, media ostalim, jesu Ii dostavljeni
predlozi u skladu sa nacionalnim odredbama donesenim u sldadu sa ovom Direktivont Mw smatra priklad
nim, tijelo trail zniAljenje osoba 	 tiji se poclaci obraduju iii Menitt zastupnika. Komisija mofr osigurati
odgovarajutu objavu pravila koje je odobrila Radia grupa.

POGLAVLIE VL

NADZORNO TLIELO 1 RADNA GRUPA LA ZAATITU POJEDINACA U VEZ1 OBRADE LIND'
PODATAKA

elan 28.	 podataka potrebnih za izvdavanje svojih 	 nadzomih dab°

Nadzorno tijelo
	 sti,

1.	 Svaka &lava elaniea osigurava da je jedno ii vita javnih
tijela in njenom podrutju odgovomo za nadzor printene
odredbi koje su donijele dr2ave tlanice u skladu sa ovom Direk
tivom

Ta tijela u sprovodenju funkcija koje su im povjerenc djeluju
potpuno nezavisno.

otinkovite ovlasti za posredovanje, kao g.to je na prirojer
davanje mitljenja prije nego Ii at izvde postupci obrade, u
skladu sa dlanom 20. owe Dinektive, te osiguranje odgova
rajute objave talcvih mitljenja te ovlageenja naredivanja blokira
nja, brisanja iii unittavanja podataka, nametattja privremene
iii konatne zabrane obrade, upozoravanja ill opominjanja
nadzomilca iii upueivanja predmeta nacionalnim pan amen
lima iii drugim polifiedm institucijarna,

2. Svaka driava tlanica osigurava da se pri iztudi zakonoda
vnih I upravnih skate u vezi ratite prava I sioboda pojedinaca u
odnosu na obradu litinih podataka savjetuju nadzorna

3. Svako tijelo posebno ima:

— ovlafrenje za utestvovanje u sudskim postupeima alco an
prelafrne nazionalne odredbc donetene u sldadu Sc ovom
Direlctivom Iii za upoznavanje sudsldh tijela tim ltdenjima

— istraba ovlattenja, kao gto je ovlattenje pristupa podacima koji su Protiv ocRuka nadzomog tijela mogu se izjaviti Zalbe putem

predmet postupaka obrade i ovlagtenje za prilcupljartje svih 	 sudova.
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4.	 Svako nadzomo tijelo razmatra zahtjeve koje podnese bilo
koja osoba iii bile koje udrutenje koje zastupa tu osobu, u vezi
zaktile njenih prava 1 sloboda u odnosu na obradulithih
podata/ca. Tu osobu izvjekava o ishodu tog zahtjeva.

4. Radna grupa izabire predsjedavajuteg. Mandat predsjedavajudeg je

dvije godine. Mote se ponovno imenovati.

5. Sjedikte Radne grape osigurava Korniseja.

Svako nadzorno ajar° posebno rannatra zahtjev za provjeru
zakonitosti obrade podataka koji precta bibo koja osoba kada
se primjenjuju nacionalne odredbe donesene u skladu sa
elanorn 13. ove Direktive. Osoba se u svakom sluMju obavje
ktava da je provjera u tijelcu.

5.	 Svako nadzomo tijelo redovno sastavlja izvjektaj o svojim
alctivnostima. lzvjektaj se javno objavljuje.

6. %ulna Lonna donosi Poslovnik o radu.

7. Rarina grupa razmatra take koje na dnevni red stay/

predsjedavajuOi na svoju vlastitu inicijativu ill na zahljev predsta
vilika nadzomog tijela ill na zahtjev Kornisije.

6. Svalco nadzomo lijelo je napodrueju svoje driave Clarke
nadletho za sprovodenje ovlakenja koje su mu dodijeljene u skladu sa
siavom 3. ovog Clana, neovisno o tome koje se nacionalno
pravo primjenjuje na tu obra.du. Svako tijelo !note zatratiti
da tijelo druge drtave Olanice psrovodi svoja ovlakenja.

Nadzoma tijela medusobno saraduju u mjeri potrebnoj za
iz.vrkavanje svojth ovlakeenja, posebno razmjenom korisnih pot
tab.

dan 30.

I.	 Radna grupw.

(a) ispituje biro koje pitanje u vezi sa primjenom nacionalnih
mjera donesenih na osnovu ove Direktive radi doprinosa
jednoebramoj prirnjeni takvilt mjera;

(b) daje Komisiji mikjenje o nivou zakite u Zajednici i tredim
zemljama;

7.	 Dr2ave Claniee osiguravaju da se na 	 Clanove i osoblje
nadzomog tijela, eak i nakon prestanka njihovog zaposlenja,
primjenjuje duknost Cuvanja profesionalne tajne u vezi povjer
Ijivih podataka kojima su imali pristup.

elan 29.

Radna grups za nititu pojedinaca u vezi an obradom

liluih podataka

I.	 Osniva se Radna grupa za zaktitu pojedinaca u vezi sa
obradom liOnih podataka, u daljem tekstu „Racine grupa".

Radna gram ima savjetodavni status i djeluje nezavisno.

2.	 Radna grupa je sastavljena od predstavnika nadzomog
tijela iii theta koje imenuje svalca drtava 	 tlaniat i predstavnilca
tijela iii tijela omovanih za ustanove i tijela Zajednice te pied
stavnika Komisije.

Sve Clanove Racine grape imenuju ustanova, tijelo III tijela
koja zastupaju. Kada drktva	 Clanica imenuje vita od jodnog
nadzomog tijcla, imenuje zajedniekog zastupnika. Jednako
vah za tijela osnovana za ustanove i tijcla Zajednice.

(c) savjetuje Komisiju u vezi bib ° koje predlotene izmjene ove

Direktive, bib° kojih dodarrtih ill posebnih mjera za oduvanje
prava i sloboda SziCkih osoba u vezi obrade liknh poda
tab i bib kojih drugih predlokenth mjera Zajednice koje
undo na ta prava i slobode;

(d) daje mikljenje u vezi pravila ponakanja sastavljenth iso nivou
Zajednice.

2. Ako Radon grupa utvrdi da dolazi do odstupanja
izmedu zakonodavstva ill pralcse drtava Clanica koja bi mogla
uticati na jednakovrijednost zaktite osoba u vezi obrade
linih podataka u Zajednici, o tome obavjektava Komisiju.

3. Radna grapa mole, na svoju vlastitu inicijativu, dati
preporuke za sva pitanja u vezi zakite osoba u odnosu na
obradu lienih podataka u Zajednici.

4. alikjenja i preporuke Rate grupe dostavljaju se Komi
siji i odboru iz Clana 31. ove Direlctive.

3. Radna grupa donosi odluke obienom veeinom predsta 	 5. Komisija obavjektava Radnu grupu o mjerama kojeje
vnika nadzornog tijela. 	 preduzcla kao odgovor an njena mitljenja i preporuke. To
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dini u izvje3taju koji se takode dostavlja Evropskom parlamentu
i Vijedu. 1zvje3taj se javno objavljuje.

6. Radna grupa sastavlia goditnje izvjettaje o zakiti fiziekih
osoba u odnosu na obmdu lienth podataka u Zajedniei i

treeirn zartljama, koje 3alje Komisiji, Evropskom parlamentu i
Vijeeu. Izvje3taj se javno objavljuje.

POGLAVUE VII.

1VLTERE ZAJEDNICE LA PRIMJENU (WE DIREKTIVE

Clan 31.

Odbor

I. Komisiji pomate odbor sastavljen od prcdstavnilca driava dlanica kojem predsjeda predstavnik Komi
'lie.

2. Predstavnilc Komisije podnosi odboru predlog mjera koje je potrebno pro:lazed. Odbor dostavlja svojc
milljenje o predlogu u rolcu kojeg predsjedavajuei mole odrediti u skladu sa hitnosti predmeta.

Maljenje se usvaja vedinom iz Cana 148. stava 2. Ugovora Glasovi predstavnilca driava elanica u ok-viru

odbora eijene se an natio odreden u tont dlanu. Predsjedavajuei n erns pravo glass.

Komisija donosi mjere koje se oehnah primjenjuju. Medutim, ako to mj ere nisu is Warta so mi31jenjem

odbora, Komisija ih dostavlja Vijedu. U torn sludaju:

Komisija odlate primjenu mjera koje je donijela on rok od ti mjeseca od datuma dos, stavljanja

— Vijeee mole is roku iz aline prve kvalifikovanom veeinom donijeti drugatiju odluku.

KONAC'NE ODREDBE

Clan 32.

1. Ddave dlanice donose zakone i druge propise potrebne za
uskladivanje s ovom Direktivom najkasnije u roku od tri godine
od clan& njezinog dono3enja.

Rad driave Manioc donose ove mjere, te mjere prilikom njihove
slutbene odjave saddavaju uputu na ovu Direktivu ili se w njib
navodi takva uputa. Nadine tog upueivanja odreduju drtave
dlanice.

lzuzeMo od prethodnog podstava, Wave dlanice mogu propi
sati da se obrada podataka koji se vee	 duvaju u sistemima
rudnog athivintnja na datum stupanja na snagu propisa
donesenth u skladu so ovom Direktivom, usldadi sa 61. 6,
7. i 8. ove Direldive is roku od 12 godina od dana njihovog
dono3enja. Drtave elanice, medutim, odobravaju osobi	 diji
podaei se obraduju pravo pristupa, ispravljanja, brisanja
blokiranja podatalca koji su nepotpuni, netadni iii pobranjeni
an nadin koji nijc spojiv so opravdanom svrhom nadzomika,
na njen zahtjev i posebno u trenudcu ostvarivanja njenih prava.

2.	 Driave dlanice osiguravaju da je obrada koja je vet u
	 3.	 Inizetno od stava 2. ovog	 elana, driave dlanice mogu

toku an dun kada nacionalni prop isi doneseni u skladu s 	 propisati da se, pod uslovorn odgovarajude za3tite, podaci koji se

ovom Direktivom stupe an snagu, uskladena s tim odredbama
	

blvaju isldjuivo u svrhe povijesnog istraZivanja lie moraju
u roku od tri godine ad tog datuma.	 uldaditi s O. 6., 7. i 8. ove Direlctive.
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4.	 Driave Ianice Komisiji dostavljaju tekst glavnih odredaba
nacionalnog prava koje donesu u podruau na koje se odnosi
ova Direktiva.

33.

Komisija o sprovodenju ove Direktive redovno izvje gtava Vijete I
Evropski parlament, poilev§i najkasnije tri godine nakon datuma
iz 6Iana 32. stava I. ove Direktive, pri eemu uz svoj izvjeStaj
pa potrebi pri1a5e odgovarajuee prodloge za izmjenu. lzvjettaj
se javno objavljuje.

Komisija posebno ispitujc prirnjenu ove Direktive na obradu
zvukovnih i slikovnih podataka u vezi fiziadh osoba tc
pochasi SVC odgovarauee predloge koji se poica±u potrebnima,

uziznajudi u obzir razvoj u raamarske tamologije to ovisno o
napreticu informacionog drugtva

elan 34.

Ova je DireIrtiva upueena drlavama tlanicama.

Sastavljam u Luxe.mbourgu 24. oktobar 1995.

Za Evropski parlament 	 Za Vijeee

Predsjednik	 Predsjednik

K. HAENSCH	 L. AT1ENZA SERNA
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L 134/66	 SLUNENI LIST EVROPSKE UNUE	 1.6.2010.

DIREKTIVA VIJEtA 2010/32./EU

od 10.maja 2010.

o sprovodenju Oinirnog sporazuma o sprjefavanju povreda oltrim predmetima u bolniekom sektoru i
zdravstvu koji so sklopili HOSPEEM I EPSU

(Tekst znatajan za EGP)

VIJEdE EVROPSKE UNUE,

uzimajuti u obzir Ugovor o funkcioniranju Evropske unije, a
posebno njegov elan 155. stay 2.,

uzimajuoi u °bra). predlog Evropske komisije,

buduai da:

(1)Socijalni partneri mogu u skladu sa 	 elanom 155.
stavom 2. Ugovora o firokcioniranju Evropske unije
(ITEU) zajechtield zatratiti da Sc sporazumi koje su sldo
pill na nivou Unije u vezi sa pitanjima obuhvatenim
elanom 153. TFEU-a sprovedu odlukom Vijeta na we
dlog Komisije.

(2) Pismom od 17. novembra 2008. Evropske organimcije
za socijahto partnetstvo HOSPEEM (European Hospital
and Healthcare Employers' Association— Europsko
udrutenjea posiodavaca u bolniekom sektoru i zdravstvu,
selctorska organizacija koja zastupa poslodavce) i EPS1J
(European Federation of Public Services Unions —
Evropska federacija sindikata javnih slutbi, evropslca
sindikalaa organizacija) obavijestile so Komisiju da lele
zapoeeti pregovore u skladu s Mama 138. stavorn 4. i
elanom 139. Ugovora o osnivanju Evropske zajednice
(Ugovor o EZ-u) ( 1 ) sa ciljem sklapanja Okvimog spora
zuma o spketavanju povreda o§trim predmetima u bolni
tkom sektoru i zdravstvu.

(3) Evropsld socijalni partneri an 17. jula 2009. potpisali
tekst Okvimog sporazuma o sprjetavanju povrcda o§trim
predmetima u bolniekom seldom i zdravstvu.

Moguti nivoi sigurnosti u radncrm okru2enju sprjetava
njem povreda radnika svim o§trim medicinskim pied
metima (uldjutvjuei ubodne povrede) I zattita ugrotenib
rag:Niko u bolniekom sektoru i zthavstvu i buduti da Seth
eiljevi mogu bolje ostvariti na nNou Unije, Unija mole
donijeti mjere u sldadu sa nadelom supsidijarnosti kako je
utvrdeno u Hann 5. Ugovom o Evropskoj uniji. U
skladu s ntteelom proporeionalnosti, utvrdenim u istom
Nano, ova Direktiva ne prelazi olevire potrebne za posti
zanje tih ciljeva.

(5) Kornisija je kod izraele predloga direktive vodila raeuna
o reprezentativnosti stranaka potpisnica za bolnield
selctor i zdravstvo, uzimajuei u obzir podrueje primjene
Sporazuma, njihov mandat i zakonitost kNuzula
Olcvimog sporazuma i njegovu uskladenost sa rale
vantnim odredbama m mala i srednja poduzeta.

(6) Komisija je o svom predlogu obavijestila Evropski pada
ment i Evropski privredni i socijalni odbor.

(7) Evropski parlament je 11. februara 2010. dunk) rezoluciju
o pledlogu.

(8) Svrha Olcvimog sporazuma, kako je utvrdeno u Megovoj
klauzuti 1., je unaprijediti ostvarivanje jednog od ciljeva
socijalne politdce, tj poboljSanje uslova rada.

(9) Klauzula 11. omogueava drlavama tlanicama i Zajednici
(odnosno ad 1. prosinca 2009. Uniji) da zadr2i i uvede
odredbe koje su povoljnije u smislu za§tite radnika ad
povreda izazvanih °Whit medicinskim predmetima.

(4) Endue' da drIave Marilee ne mogu u potrebnoj mjeri
°Avant; ciljeve ove Direktive — ostvarivanje najvik

( 1  ) 	numetisani: elan 154. stay 4.1 elan 155. TFEU-a.

(10) Dr2ave elanice trebale bi predvidjeti odgovarajute, primje
rene i odvratajute kazne u slutaju povrede obaveza in ove
Dative.
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(II) Drkave elanice mogu povjeriti sprovodenje ove Direktive
socijalnim partnerima, na njihov zajedniolci zahtjev, pod
uslovorn da oni predunnu sve potrebne korake kako hi u
svakom trenuticu mogli jamoiti rezultate odrederie ovom
Direktivom.

(12) Drkave glanice se ti skladu s tankom 34. Meduinstitucio

nalnog sporazuma a boljem 7:Anna/install ( 1 ) potieu da
za vlastite polvebe i u interesu Unije izrade tablice koje to
u najvedoj mogudoj mjeri odratavati odnos izmedu ove
Direlctive i prenesenth mjera i dale lablice objave,

DONDELO JE OVU 1MREKT1VU:

Clan 1.

Ovom se Direlctivom sprovodi Olcvimi sporazum o sptjegavanju
povreda ogtrim predmetima u bolni gkom sektoru i zdravstvu,
koji su potpisali evropski socijalni partneri 1TOSPEEM i EPSU
17. jute 2009., kako je utvrizieno u Prilogu.

Clan 2.

Drkavc dlanice odreduju Icazne koje to se primjenjivati u sludaju
povrede nacionalnih odredaba donegera na osnovu eve Direk
tive. Kazne moraju bid djelotvorne, primjerene i odvradajude.

Clan 3.

I.	 Drkave glanice donose zakone i druge propise potrebne za
uskladivanje sa ovom Direktivom iii osiguravaju da socijalni

partneri sporazumom uvedu potrebne mjere najkasnije do
11.maja 2013. One o tome odmah obavjegouju Komisiju.

Kada driave glanicc donosc eve odredbe, to odnedbe prilikom
njihove slukbene objave zadrkavaju poziv na ovu Direktivu ili se
uz njih navodi takvo uputstvo. Nadine tog upudivanja odreduju
drtave elanice.

2.	 Driave 6Ianice Komisiji dostavljaju tekst glavnih odredaba
nationalnog prav-a koje donesu u podrudju na koje se odnosi
ova Direktiva.

Clan 4.

Ova Direktiva stupa na snagu dvadesetog dana od dam objave
u Sluk'benom listu Evropske unije.

tlan 5.

Ova je Direktiva upudena drkavama glanicama.

Sastalcno u Illuxellesu 10. main 2010.

Za Vijede

Predsjednica
A. cioNzALEz-siNDE REIG

( ) SL C 321,31.12.2003., str. I.
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PRLLOG

OKVIRNI SPORAZUM 0 SPRIEtAVANJU POVREDA 0§TRIM PFtEDMETIMA U BOLNIeKOM SEKTORU I
ZDRAVSTVU

Preambula

1.Zdravlje i sigunwst na radu pitanje je koje hi trebalo bid van° za sve u bolidekom sektoru i zdravstvu. Mjere za
sprjedavanje i zattitu od nepotrebnih povreda, ako se budu praviloo sprovodile, imaee pozitivan ueinak na resurse;

2.Zdrvlje I sigurnost radnilca od najvete six vahmsti i usko su povezzuti sa zdravljem bolesnika. Cmi eine okosnicu
kvalitente njege;

3.Proces donotenjai sprovodenje politika koje se odnose na o gtre medicinske predmete treba biti rezultat socijahmg
dijaloga;

4.HOSPEEM (Evropsko udrufenje poslodavaca u bolnihkom sektoru i zdravstvu) i EPSU (Evropska federacija sindikata
javnilt slutbi), priznati evropski socijulni partneri u bolniekom selctoru i zdravstvu, sporazumjeli su se kako slijedi:

°Ste napomene

1.Uzimajudi u obzir Ugovor o osnivanju Evropske zajednice, a posebno njegov elan 138. i Gan 139. stay 2. ( 1 );

2.Uzimajuei u obzir Dittktivu Vijeta 89/391/EEZ ad 12.juna 1989. o uvodenju mjera za podsticanje poboljganja
sigurnosti i zdravlja radnika na radu ( 2 );

3.Uzimajuei u obzir Direktivu Vijeesa 89/655/EEZ od 30. novembra 1989.0 minimalnim sigunwsnim i zdravstvenim
zahgevitna za upotrebu rachm opreme tut radii ( 3 );

4.Untnajuei u obzir Direktivu 2000/54/EZ Evropskog parlamenta i Vijeea ad 18. septembra 2000 o za gtiti radnika od
rizika povezanih s izlaganjem biolo glcim sredstvima na radu ( 4);

5.Uzimajudi u obzir strategiju Zajedniee 2007. -2012.0  zdravlju i sigurnosti na radii ( 5);

6.Uzimajuei u obzir Direktivu 2002/14/EZ Evropslcog parlamenta i Vijeda ad 11. marta 2002. o uspostavljanju opgteg
okvira za obavjegtavanje i savjetovanje sa mdnicima u Evropskoj zajednici ( 6 ),

7.Uzimajuti u obzir rezoluciju Evropskog parlamenta ad 6. jula 2006. o zaktiti evropsldh zdravstvenih radnika od
krviju prenosivih infekcija u.zrokovanik ubodnim povredarna (2006/2015(INI));

8.Uzimajudi u obzir prvu I drugu fazu savjetovanja Evropske komisije 0 raga' evropskih miravstvenib radnika ad
krvlju prenosivih infekcija uzrokovanih ubodnim povredama;

9.Uzimajudi u obzir rezultate struenog seminara EPSU-HOSPEEM o ubodnim povredarna ad 7. februara 2008.;

10.Uzimajudi u °brit. hijerarhiju opglih naeela prevencije utvrdcnih uhlanu 6. Direlctive 891391/EEZ kao i mjere
prevencije definisane u ëI. 3., 5. i 6. Direktive 2000154/EZ;

11.Uzirnajuei u obzir zajednieke smjernice ILO/WHO a zdravstvenim uslugiuna i HIV-u/AIDS-u te njednieke smjernice
ILO/WHO o postekspozicijskoj proftlaksi tad' sprceavanja zitraze HIV-on;

12.Poktujuti u eijelosti postojete nacionalno zakonodavstvo I keleIctivrte ugovore;

13.Endue' da je potrebno preduzeti mjere kako hi se procijenila pojava povreda o gtrim predmetima u bolniekom
sektoru i zdravstvu i da nauthi dolcazi pokannu da preventivne i za gtitne mjere mogu znadajno umanjiti
moguenost pojave nesreea I infekcija;

( ) Prenutnerirani:Gana 154. i

M
.11.3183, 29.6.1989., str. elana 155. stave 2.

( 2
( 3 ) SL L 393, 30.12.1990., str. 13. Direktiva je nalcnadno kodifikovana Direktivom 2009/104/EZ (SL L 260, 3.10.2009., str. 5.).
( 4 ,p•L L 262, 17.10.2900., str. 21.
'ZYimZiff. 29.no,

( 6
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14.Buduti da je sveobuhvatni postupak procjene rizika preduslov za preduzimanje odgovarajuditi mjera za sprjekavanje
povreda I infekcija;

15.Bodoni da poslodavci i predstavnici radnika za ?Ana na radu trcbaju saradivati u svrhu sprjekavanja povrrda i zaktite
radnika od povreda i infekcija medicinskim oktrim predmetima;

16.Huduei da sir povredea °grim predmetima prvenstveno, all nc i isklju givo, pogodeni zdravstveni radnici;

17.Buduei da se studenti koji pohadaju klinieku praksu kao die svog ubrazovanja ne smatraju radnicima u smislu
ovog sporazama i da hi i njih trebalo obuhvatiti mjerama prevencije i zaktite utvrdenirn u °von] sporazumu, s
odgovomostimit uredenim u skladu $ nacionalnim zakonudavstvom i praksom;

Klauzula 1.: Svrha

Svrhtt ovog okvirnog sporazuma je:

— postiei najvi gi nivo sigumosti u radnom okndenju,

— sprijediti povrede radnika prouzrokovarte svim mcdicinslcim o gtrim predmetima (ukljukujuki ubodne incidente),

— zagtititi ugrokene radnike,

uspostaviti integrisani pristup u okviru kogak Sc utvrditi politikc za procjenu i prevenciju rizika, osposobfjavanje,
informiranje, podizanje svijesti i nadzor,

--s provesti postupke neposrednog djelovanja i popratne mjere.

Klauzula 2.: Podrueje primjene

Ovaj se sporazum primjenjujc na sve mdnike u bolniekom sektoru i zdravstvu te na sve koji se nalaze pod upravom i
nadzorom poslodavaca. Poslodavci N trebali ulokiti napore kako bi osigurali da kooperanti pottuju odredbe utvrdene u
OVOIT/ sporazumu.

Klauzula 3.: Detinicije

U smislu ovog sporazuma:

I. Radnici: osobe zaposlene kod poslodavca, uldjukujuti studente i nau gnike,bije su usluge i alctivnost direktno vezani
uz bolnitku i zdravstvenu djelatnost. Sporazumom su obuhvateni i radnici koji su zaposleni putem agencije
privnemeno zapogljavanje u smislu Direktive Vijeea 911383/EEZ o dopunama mjera an podsticanje pobolj ganja sigumosti
i zdravlja na radu radnika u radnom odnosu na oclredeno vrijeme Iii privremenom radnom odnosu ( 1 );

2. Obuhvgena radna mjesta: zdravstvene organizacijc/slukbe u javnom i privatnom seldom i sva ostala mjesta gdje se
prukaju zdravstvene usluge odnosno obavljaju zdravstvene djelatnosti pod upravom i nadzorom poslodavca;

3. Poslodavci: fizieke/pravne osobe/organizacije kod kojih su radnici u radnom odnosu. Oni Sc odgovomi za upravljanje,
organiziranje i prukanje zdravstvene njege te usluga/pustupaka radnika koji su sa njom direktno povezani;

4. Oktri predmeti: predmeti ill instrumenti nutai an obavljanje odredenill zdravstvenih aktivnosti, koji mogu izazvati
posjekotinu, ubod, povredu 11111 infekciju. Oki predrneti se smatraju radnom oprernom u smislu Direktive 89/655/FEZ
o radnoj opremi;

5. Hijerarhija mjera: odredcaa je odgovarajueim redosledom u smislu izbjegavanja, otklmjanja i umanjivanja rizika, kako
je utvrdeno u blanu 6. Direktive 89/391/EEZ i 61. 3., 5. i 6. Direktive 2000/54/EZ;

6. Posebne mjere prevcncije: mjere koje se preduzimaju radi sprje gavanja povreda 11111 prenoknja infekcija prilikom
pmkanja usluga i obavljanja postupaka direktno vezanih uz bolnidal i zdravstvenu djelatnost, ukljukujuei korigtenje
najsigurnije ()prune, na osnovu procjene rizilca te sigume metode zbrinjavanja o gtrih predmeta;

7. Radnitki predstavnici: osobc koje su izabrane, odabrane iii imenovane an zastupanje radnika u skladu s nacionalnim
pravom	 praksom;

CIJSL L-206, 29.7.1991., str. 19.
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8. Radniki predstavnici za zattitu na rade definisati flu u sldadu s elanom 3. taekom (c) Direktive 89/391/En/ kao
osobe koje su imbrane, odabrane iii imenovane za zastupanje mdnika u pitanjima vezanim uz zattitu sigurnosti
zdravlja radnika na radii u skladu s nacionalnim pravom Wilt praksama;

9. Kooperant osoba koja udestvuje u uslugama i postupcima direlctno vezanim uz bolnieku i zdravstvenu djelatnost u
olcviru ugovomog poslovnog odnosa s poslodaveem.

KJauzula 4.: Na6e1a

1. Da hiss sprijeeio rizik od povreda i zaraza putem okrih predmeta, zdravstveno osoblje mars biti dobro obuenno,
primjereno opremljeno i sigurno. Prevencija izlagarna je ldjuena strategija otklanjanja i smanjivanja rizika od nastanka
povreda ill zaraza na radu;

2. Uloga predstavnika za zakitu na radu Mineral je u prevenciji i zaAtiti ad rizika;

3. Poslodavac je du/an osigurati sigurnost i zdravlje radnika u swim aspektima rada, uldjueujudi psfflo-socijalne eimbe
nike i organizaciju rada;

4. Svaki je radnik du/an -u mjeri u kojoj je to moguee - slcrbiti o vlastitoj sigurnosti i zdravlju kao i sigumosti i
zclravlju osoba na koje utak njegovi postupci na radnom mjesk, u skladu sa svojom izobrazbom i uputamu koje je
dobio ad poslodavca;

5. Poslodavac je dulan stvoriti okruknje u kom radnici i njihovi predstavnici sudjeluju u stvaranju politika i pralcsi
vezanih uz zdravlje i sigurnost;

6. Posebne mitre prevencije iz klauzula ad S, do 10. ovog sporaztuna temelje se an naklu da se nikada ne smije poet
od pretpostavke da rizik ne postoji. Primjenjuje se hijerarhija opkih natkla prevencije u skladu s &mom 6. Direlctive
891391/EEZ jell 3 .5. i 6. Direktive 2000/54/EZ;

7. Poslodavci i mdnield predstavnici saraduju na odgovarajuCemj nivou sa ciljem otklanjanja i prevencije rizika, =kite
zdravlja i sigumosti radnika i stvaranja sigumog radnog olcruknja, ukljueujuei savjetovanje o izboru i korigeenju
sigurne opreme i utvrdivanje najboljih naeina sprovodenja postupaka obuke, informisanosti i podizartja svijesti;

8. Potrebno je predated mjere u okviru procesa obavje gtavanja i savjetovanja, u skladu sa nacionalnim atkonima ifili
kolektivnim ugovorkna;

9. Da hi mjere podizanja sviiesti bile djelotvorne, poslociavci, radnici i rtjihovi predstavnici moraju preuzeti odredene
obaveze;

10.Da hi se postigao najviAi nivo sigumosti an radnom mjestu, nulno je kombinovatii mjere planiranja, podizanja
svijesti, obavjekavanja, osposobljavanja, prevencije i pratenja;

11.Treba podsticati kulturu neoptulivanja (no blame). Postupak izvjekavanja o incidentima treba biti usredotoden on
sisteniske radnje, ant pojedinaene gre5ke. Sistemsko izvjeAtavanje lreba smatrati prihvaeenim postupkom.

Klauzula 5.: Procions rIzIka

1. Postupci procjene rizilca sprovode se u skladu sae], 3. i 6. Dircktive 2000/541EZ 161. 6. i 9. Direktive 891391/EEZ;

2. Procjena rizika ukljueuje utvrdivanje iztotenosti uz razumijevanje vakosti dobro opremljenog i organizovanog radnog
okrulenja i obuhvata sve situacije u kojim se pojavljuju povrede, lcrv drugi potencijalno infektivni materijal;

3. Kod procjene rizilca treba uzeti ii obzir tehnologiju, organizaciju rada, radoe uslove, nivo kvaftEkacija, psihosocijahte

	

einiotte vezane uz md i uticaj einioca vezanih uz Tadao	 Pritom se:

- utvrduje lake se izloknost mote otkloniti,

- razmatraju moguei alternativni sisterni.

Klauzula 6.: Otklanjanje, prevencija i zaltita

1. Ako rezultati procjene rizilca poka2u da postoji rizik od povreda ottrim predmctima 	 infekcije, izlaganje radnika
morass sprijekti preduzimanjem sledeeih mjera, ne dovodeei u pitanje njihov redosled:

- utvrdivtutje is provodenje sigumih postupalca upotrehe i zbrinjavanja okrih medicinskih instrumenata i oneeikenog

	

otpada. Is postupke treba redovno preispitivati; oni 	 eine sastavni dio mjera informisanja i obuke radnika iz
klauzule 8.,
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— ukidanje nepotrebne upotrebe oktrih predmeta uvodedi promjenc u praksu te, na osnovu rezultata procjene rizika,
osiguravanjem medicinskih instmmenata sa sigumosno-zaktitnim mehanizmima,

— praksa vradanja zaktitnog poklopca na iglu zabranjuje se sa trenutnim utinkom;

2. 1.liirnajudi u obzir aktivnost i procjenu rizika, rizik izlaganja mora se svesti na nmanju mogudu mjeru Icako bi se na
primjeren nadir' zaktitili sigurnost i zdravlje predmetnih mdnilca. U svjetlu rezultata procjene rizilca, primjenjuju se
sljedede mjere:

— uvodenje odgovarajudih postupalca zbrinjavanja ijasno oznadenih i tehnitici sigumih sprenmilca za rukovanje oktrim
predmetima za jednolcrainu uporabu i injekcijskom opretnom u neposrednoj blizini prostora gdje se oktri predmeti
koriste odnosno nalaze, u sicladu sa procjenom rizika,

— sprjetavanje rizilca od infekcije sprovodenjem sigurniti sistema rada;

(a) izradom sveobuhvatne koherentne politike prevencije koja obuhvata tehnologiju, orgartizactu rada, radne
uslove, psibosocijaine dinioce vezarte uz rad i uticaj tinilaca vezanih uz radno okrukenje;

(b) osposobljavanjem;

(c) sprovodenjem postupalca zdravstvenog nadzora, u skladu sa elanom 14. Direktive 2000/541EZ;

— korikdenje oprerne za Ram zaktitu;

3. Ako procjena iz klauzule 5. pokake da postoji rizik za sigumost i zdravlje radnilca zbog iziaganja biolokkim agensima
za kojc postoje odgovarajude vakcine, radnicima se preporutuje vakcina:

4. Vakcinisanje I, prema potrebi, dodatno valccinisanje, sprovodi se u skladu sa nacionalnim pravom i/ili pralcsorn, uldjudujudi
odredivanje vrste vakeina:

— radnici se obavjektavaju o koristima i nedostacima kako vakcinisanja take i nevakcinisanja,

— cijepljenje morn bid besplatno svim radnicima i studentima koji prulaju zdravstvenu njegu i sprovode
aktivnosti vezane uz zdravstvenu njegu no radnom mjestu.

Klauzula 7.: Informisanje i podizanje svijesti

Bududi da se °Kari predmeti smatraju radnom opremom u smislu Direictive 89/655/EEZ ( 1 ), poslodavac, uz prukanje
informacija i pisanih uputa radnicima u skladu s dlanom 6. Direktive 89/6551EEZ, preduzitna stedede priidadne mjere:

— naglatava razlitite rizike,

— daje smjemice u vezi sa postajedim zakonodavstvoin,

— istiee dobre prakse u pogledu prevencije i biljeienja incidenatainesreea,

— izraduje postupke I promotivne materijale u saradnji sa reprezentativitim sindilcatima 	 radniticim predstavnicima
kalco bi povedao nivo svijesti,

— pruka informacije o raspolokivim prorgamima podrkke.

Klauzuht 8.: Osposobljavanje

Uz mjere utvrdene u dlanu 9. Direlctive 2000/54/EZ, osigurava se odgovarajuda &mica o politica= i postupcima
vezanim uz povrede oktrirn predmetima, uldjutujudi:

— pravilnu upotrebu medicinskih instrumenata sa intcgrisanim zaktitnim mehanizmima za zaktitu od povreda ot,ini
predmetirna,

uvodenje u posao svog novozaposlenog i privremcno zaposlenog osoblja,

— rizik vez.an uz izlaganje krvi i tjelesnim tekudinama,

mjere prevencije, uktudujudi standardnc mjcre °pre ys, sigume sisteme rada, postupke pravilne upotrebe i zbrinjavanja,
vakaost imunizacije, u skladu sa postupcima na radnom rnjestu,

— postupke izvjettavanj a, neposrednog djelovania I pradenja te njihovu vabiost,

— mjere koje se moraju preduzeti u sludaju povreda.

( I ) Direktiva je naknadno kodifikovana Direktivom 2009/104/EZ.
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Poslodavci rnontju organizovati i osigurati obaveznu obuku za mdnilce. Poslodavei su dulni omogueiti radnieima da
pohadaju °boleti. Obuka se redovno odriava, uzimajuei u obzir rezultate pratenja, modemizaciju i poboljgtmja.

Klauzula 9.: imjeltavanje
I. To uldjueuje reviziju postojeeth postupaka izvjettavanja sa predstavnicima za za gtitu na radii Will odgovarajudim

predstavnicima poslodavaca/radndca. Mehanizmi izvje gtavanja trebaju obubvatiti lolcalne, nacionalne I evrongke
sisterne;

2. Radniei moraju odrnah prijaviti svalcu nesreeu ill incident sa ogtrim predmetima poslodaveima 	 odgovomoj osobi
osobi zaduienoj za zagtitu na radii.

Manzi:la	 Odgovor i popratoe mjere
Treba predvidjeti politike i postupke u slutaju povreda o gtrim predmetima. Svim radoicirna treba skrenuti pakaju na te
politike i postupke. Oni moraju biti u skladu sa evropskim, nacionalnim/regionalnim zakonodavstvom i kolektivnim
ugovorima.

Preduzirnaju se posebno sljedeee mjere:

— poslodavac ochnah preduzima mjere za zbrinjavanje povrijedenih radndca, ukljutujuei osiguravanje postekspozicijske
profilakse le noble medicinske pretrage, ako je to medicinski indicirano, te odgovantjudi zdmvstveni author u skim:1u
sa klaum. lom 6. stavom 2. taelcom (c),

— poslodavac istmkje uzroke i okolnosti te bitjeki nesretm/incident i prema potrebi preduzima potrebne mere. R.adnik je
dukan u primjerenom roku prukiti relevantne infonnacije koje sit potrebne da se upotpune informacije o nesreoi
odnosno incidentu,

— poslodavac u slutaju povrede razmatra sljedeoe mjere, ukljueujuti, prema potrebi, savjerovanje radoWca i zajamteno
lijetenje. Rehabilitacija, nastavak radnog ochrosa i pristup odgtei podlijeku nacionalnim 	 sektorskim sporanunima
Iii zakonodavstvu.

Podaci o povredi, dijagnozi I lijetenju su povjerljivi i po gtovanje njihove tajnosti je od najveee vattrosti.

Klauzula 11.: Sprovodenje
Ovaj sporazum ne dovodi u pitanje postojete i budude nacionalne odredbe i odralbe Zajednice ( I ) koje su povoljnije za
zattitu radnilca ad povreda °Whit medicinskim predmetima.

Stranke potpisnice mole Komisiju da ovaj okvirni sporazum dostavi V ijeeu na odlueivanje kako bi on postao obavezujuei u
driavama elanicama Evropske

Alto Sc ovaj sporazum sprovede odlukom Vijeea, Komisija ga. ne dovodeei u pitanje ulogu Komisije, naclonalath sudova i
Evropskog soda pravde, make uputiti strankama potpisnicarna radi njegovog tumatenja na evropskom nivou; stranIce
potpisnice tic dati svoje migljenje.

Stranke potpisnice preispituju pritnjenu ovog sporazuma pet godina nakon datuma odluke Vijeea na zahtjev jedne od
stranaka sporazuma.

Bruxelles 17. jul 2009.

Za EPSU
Karen JENNINGS

Za HOSPEEM
Godfrey PERERA

IT7T,"4— Ita" se zamjenjujc „Unijom" ad I. decembar 2009.
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