
• -,fota.-",:rneorntiiirtip.seS,MS

SKUKSTINA CRNE GORE

Preds jed niku Sku Ott n e

Nit- g-dina Ranha Krivokapiea

SKUPSTINA CRNE Gr, P E
/ fr

Z .	 /X iri_i_‘1_GO5
, ,,2, r.

4
VELA

EP

EnRACENICA PILCC

Podgorica 22.09.2015. godine

Na osnovu elana 148 poslovnika Skup gtine. na Predlog zakona o zdravstvenom osiguranju podnosimo
sljedeee amandmane:

Amandman I

U elanu 5 Predloga zakona u stavu 1 taeki 2 Meet „70%" zamjenjuju se rijeeima: „50%"
U taeki 2 poslije rijeei: „penzijsko-invalidskog osiguranja" dodaju rijeei: „koje u sadejstvu sa razlieitim
barijerama u ostvarivanju prava na zdravstvenu zagtitu mole otdati puno i efektivno uee gee ovog lica u
ovoj oblasti na osnovu jednakosti sa drugima;"

Obrazloienje:

Postojeea definicija lica sa invaliditetom u Predlogu Zakona o zdravstvenom osiguranju je veoma suZena i
diskriminatoma prema velikom broju osoba sa invaliditetom. Ona je suprotno Konvenciji UN-a o pravima
osoba s invaliditetom, jer ne posmatra osobe sa invaliditetom u duhu koncepta ljudskih prava, vee u duhu
medicinskog mode1a. Naime, invaliditet ne zavisi samo od toga da Ii neko ima o gteeenje, vee da Ii se
suaava sa barijerama i da ii ga sadejstvo ateeenja i barijera dovodi u neravnopravan polotaj u odnosu na
druge.
S tim u vezi, ovaj Zakon treba da propiS'e povoljnosti za osobe sa invaliditetom u smislu kompezatomih
prava zbog suoeavanja s brojnim barijerama u ostvarivanju prava na zdravstvenu zagtitu, a ne kao to je to
Slueaj u postojeeoj odredbi elana 5 take 2, da propisuje „povlastice zbog invalidnosti". Ogranieavanje
pojma lica sa invaliditetom na ona lica koja imaju najmanje 70% cAteeenja bi dovelo do toga da nmoge
osobe s invaliditetom koje se suoeavaju sa barijerama u ostvarivanju prava na zdravstvenu zaStitu (npr.
osobe niskog rasta) ne mogu da ostvare konpenzatoma pravo u ob1asti zdravstvenog osiguranja.

Amandman II

elanu 16 Predloga zakona stay 1 u taeki 6 rijeei „koja imaju ogteeenja miiéa i neuromi giane bolesti,
plegieni sindrom, ogteeenje sluha, vida i govora sa vie od 70% tjelesnog oS'leaenja, intelektualni
invaliditet sa IQ 69 i manje, autistiene poremeeaje, psihoze, epilepsiju" briu se

U taeki 6 Meet „ autistiene poremedaje" zamjenjuju se rijeeju "autizam".

U taeki 17 poslije rijeei „djeteta do desete godine Zivota" dodaju Mee „djeteta do 18 godina koje ima
invaliditet ilica sa invaliditetom"



laeki 17 rijed „djeee do 18 godina ivola. U uslanovama za specijalizovanu medicinsku rehabilitaciju.
koja Pimp, (Ateeenja rniéa i neuromuskularne 	 piegieni sindrom. ofs iceenje	 ida i govern sa

e od 70% 1.jelesnog oteeenja.	 invaiiditet sa IQ 0 0 i mapje. auristiine poremedUe. psihoze
epilepsiju” briS'ir se.

0brazIo2enje:

Predlo2enorn izrnjenorn take 6 dana 16 ee se izbjed diskriminadja osoba sa invalidnetom po osnovu
vrste oteeenja, kao i diskriminatorna I oma1o‘a2avaj Li& terminologija. Nabrajanje vrsta oboljenja i
oteeenja, koja su osnov za ostvarivanje prava na stomatolcAku z8titu iz sredstava obaveznog
zdrastvenog osiguranja, mok dovesti do onemoguCavanja mnoeih osoba sa invaliditetorn da ostvare ovo
pravo. Ovo hi predstavljalo direktno krknje elana 25 dtava 1 Konvencije UN-a o pravima osoba sa
invaliditetom, u kome se ka2e:
„Dezave potpisnice priznaju da sva lica sa invaliditetom imaju pravo na u2ivanje najvikg moguaeg
standarda zdravlja bez dislcriminacije po osnovu invalidnosti." Naime, nadle2ne komisije za procjenu
Oeeenja i utvrdivanje statusa osobe sa invaliditetom mogu utvrditi postojanje invaliditeta u odredenom
procentu i u slueajevima koji nisu obuhvgeni odredbom e1ana 16 taeka 6 Predloga zakona. Takode
neophodno je u ovaj Zakon inkorporirati terminologiju koja ne vrijeda i no poni2ava osobe sa
invaliditetom, tj.ne tretira ih kao osobe sa poremeeajima.
Pratilac djetetu sa invaliditetom potreban je i u bolnici, a ne samo u ustanovi za specijalizovanu
rehabilitaciju, i to u ni gta manjoj mjeri. Osim djeci do 18 godina 2ivota pratilac je neophodan i mnogim
odraslim licimas invaliditetom, to stoga treba sprijeeiti diskriminaciju po osnovu godina starosti u
ostvarivanju ovog prava.

Amandman III

U Clanu 18 Predloga Zakona stay 1 taelca 12 brie se.

Postojeea taeka 13 postaje taeka 12.

Obrazloienje:

Taeku 12 stava 1 Clana 18 Predloga zakona treba brisati, jer propisuje da se tro gkovi smjekaja i ishrane
pratioca lica sa odredenim vrstama invaliditeta pokrivaju u iznosu od 80%. Naime, licima sa
invaliditetom je nemoguee ostvariti zdravstvenu zatitu u bolnici lb ustanovi za specijalizovanu
medicinslcu rehabilitaciju bez pratioca, to je pokrivanje trakova njegove ishrane i smje gtaja u ovim
zdravstvenim ustanovama direictno ograrigavanje prava na zdravstven zaktitu licima sa invaliditetom.
Stoga se tro§kovi smjegtaja i ishrane pratioca za lica sa 50 i vie procenata invaliditeta trebaju u potpunosti
polcrivati iz sredstava obaveznog zdravstvenog osiguranja.

Amandman IV

U elanu 19 Predloga zakona stay 1 taeka 10 ,mijenja se i glasi:

„10) licima sa invaliditetom.".



V sta .% u 2 Predtoga zakona rijei z intelektualliog invaliditeta sa IQ 69 i manje, autistiera poremeeina.
epilepsije, multiple skleroze, miSdene distrolije, cerebralne paralize, parapleurie i k•adriplegne, i urodenili
nedostataka gornjih Ii donj fl ekstremiteta. smetnji u razvoju," briSti se,

Obrazloienje:

100% 6Stedenje vida iJi sluha ne mole biti „veal invaliditet" od npr. stoprocentnog fiziekog (;)teeenja.
Takode, nepravedno je osobama sa oSteeenjem vida i osobama sa okteeenjem sluha i govora polcrivati
troSkove zdravstvene ?Ante i sredstava obaveznog zdravstvenog osiguranja u svakom slueaju, a
pojedinim kategorijama osoba s invaliditetom samo u slueaju lijeeenja osnovnog oboljenja (elan 19 stay
2). lz navedenih razloga potrebno je obezbijediti svim licima sa invaliditetom sa najmanje 50% cAteeenja
ovo kompenzatorno pravo. Smatramo da ovo ne hi bio preveliki finansijski teret za dravu, s obzirom da
je elanom 19 taekom 8 Predloga zakona zagarantovala ovo pravo svim borcima, vojnim invalidima,
civilnim invalidima rata, elanovima njihovih porodica, korisnicima prava na noveanu naknadu
materijalnog obezbjedenja boraca, kao i Irtvama kasetne municije, bez obzira na stepen i vrstu njihovog
invaliditeta.

Amandman V

U elanu 20 Predloga zakona stay 1 u taeki 5 Predloga Zakona rijeei: „sa najmanje 70% tjelesnog
ogteeenja" bri g u se.
U taeki 6 rijeei: „epilepsije, multiple skleroze, mi gione distrofije, cerebralne paralize, paraplegije i
kvadriplegije" i "lieima sa urodenim nedostatkom gomjih ili donjih ekstremiteta,licima sa fiziekim i
intelektualnim pote gkoeama u rastu i razvoju," briSu se.

Obrazloienje:

Postojeea odredba u Predlogu Zakona diskriminiSe veliki broj osoba sa invaliditetom po osnovu stepena
invaliditeta u ostvarenju potrebnog obima prava iz zdravstvene zaStite, 	 nije slueaj sa vojnim invalidima
i civilnim invalidima rata (elan 20 taeka 4). Ovo hi dovelo do toga da hi veoma mali broj osoba sa
invaliditetom mogao da ostvari opal obim prava iz zdravstvene za gtite koji hi im omoguoio odrhvanje
njihovog zdravstvenog stanja na zadovoljavajuoem nivou.
PredIdenom izmjenom hi se povedao broj osoba s invaliditetom koje mogu ostvariti zadovoljavajuei
obim prava iz zdravstvene za gtite, a koje hi bile prioritet u utvrclivanju obima prava i standarda
zdravstvene zagtite to poveeava uskladenost sa propisanim obavezama u darn/ 25 Konvencije UN-a o
pravima osoba sa invaliditetom.

Amandman VI

U elanu 25 Predloga zakona stay 1 u taeki 5 Predloga zakona rijeei „i elana 18 sta y 1 taeka 12" bri Su se.



Ohrazlokenje:

1<ako sum preclloZni da se troSko\ zdra sivenin uslapa definiu lanom 15 i 16 i pokriNaju u

vu 0511 17 sredstava obaveznou zdra ystvenop osiguranj a za djecu Ilea sa invaliditetom sa Ilitimanie 50 %

oMeeenja. upravo amandmanski djelujudi 113 elan 18, to se a odredbi taeke 5 t'lana 25 treba pozvati samo

na elan 16 stav 1 taeka 17, za koji sino predlokdi da se Mime propik da se tro gkovi pratioca djeteta i lica

sa invaliditetom pokrivaju u punom iz_nosu iz sredstava obaveznog zdravstvenog osiguranja.

Amandman VII

U elanu 28 Predloga zakona sta y 1 mijenja se i glasi:

„Pravo na zdravstvenu za§litu iz elana 26 ovog zakona imaju osiguranici I elanovi njihovih ukih porodica,
ako je prije njihovog odlaska u inostanstvo utvrdjeno da ne boluju od akutnih bolesti za koje je potrebno
duke ili stalno iijeeenje, odnosno da se osigurano lice ne nalazi u stanju koje bi ubrzo po dolasku u
inostranstvo zahtijevalo dtae lijeeenje , odnosno smje gtaj u stacionamu zdravstvenu ustanovu."

U stavu 2 rijeei „ili hronienog" bri gu se.
Obrazloienje:

Uskraeivanje zdravstvene zagthe i sredstava iz obaveznog zdravstvenog osiguranja za vrijeme boravka u
inostranstvu za lica sa hronienim oboljenjima bi predstavhalo drastienu diskriminaciju po osnovu
zdravstvenog stanja i invaliditeta i onemogueavanja velikog broja osoba s invaliditetom (eiji je invaliditet
posljedica hronienog obohenja) da ravnopravno kao i drugi ostvaruju prava iz obaveznog zdravstvenog
osiguranja za vrijeme boravka u inostranstvo. Ovo je u potpunosti u suprotnosti sa Konvencijom UN-a o
pravima osoba sa invaliditetom koja u aunt 25 zahtijeva od driava preduzimanje mjera za uZivanje
najvi geg moguteg standarda zdravlja bez diskriminacije pa osnovu invaliditeta u ostvarivanju prava na
zdravstveno osiguranje

Amandman VIII

U Clara] 38 Predloga zakona stay 3 posle njeei „(lijeeenja prijeteeeg abortusa)," dodaju se rijeei: „kao i
za lica sa invaliditetom".

Obrazloienje:

Poslodavci, i pored olakgica i subvencija koje mogu ostvariti na osnovu Zakona o profesionalnoj
rehabilitaciji i zapo gljavanju lica sa invaliditetom, i dahe zapogljavaju malt broj osoba s invaliditetom.
Zbog toga se i ovim Zakonom treba propisati podsticajne mjere i olak gice poslodavcima koji zapoghavaju
osobe sa invaliditetom u smislu isplate naknade zarade usljed privremene sprijedenosti za rad od prvog
dana te sprijeeenosti zapostenog s invaliditetom.

Amandman IX

U elanu 40 Predloga zakona stavu 4 rijeei „epilepsije, multipleskleroze, mi gione distrofije, cerebralne
paralize, paraplegije i kvadriplegije," bri gu se.



U stavu 5 Predloga zakona rijeoi „ lieima sa urodenint nedostatkom gornjill iU cionnit eksnentuera.
slijcpini i gluvonijernim ncinta" zannenjuju se rneeima: "Licima sa invaliditetom".

Obrazloienje:

Naknadu ?tirade usljed privremene sprijeaenosti za rad treba obezbijediti u 100 % IZ110SU iz sredstava
obaveznog zdravstvenog osi guranja, bez obzira po kojern osnovu je utvrdena privremena sprijeeenost za
rad svim licima sa invaliditetom, u smislu ovog Zakona. Smatramo diskriminiuéim prema innogim
osobama s invaliditetom da se samo osobama s urodenim nedostatkom donjih i gomjih ekstremiteta,
osobama sa ogteclenjem vida i osobama sa cAte g enjem sluha i govora garantuje ovo pravo.
100% o gtegenje vida iii sluha ne mo2e biti „veei invaliditet" od npr.stoprocentnog fiziekog c)teeenja, kao
ni to to nedostatak ekstremiteta od rodenja ne nut biti „teii invaliditet" ad steeenog nedostatka
ekstremiteta. Jz navedenih razloga potrebno je obezbijediti svim licima s invaliditetom sa najmanje 50%
okteeenja ovo kompenzatomo pra y°, kako kategorijama lica sa invaliditetom kojima se elanom 40 stavom
4 garantuje ovo pravo samo u slueaju privremene sprijeaenosti za rad zbog lijeeenja osnovne bolesti i
stanja, tako i onim koji nijesu obuhvaeeni elanom 40 stavom 4 i 5.

Amandman X

U elan 52 Fredloga zakona sta y 1 rijeei " bez donoknja " zamjenjuju se rijeeima: " donoknjem".

Obraziolenje:

Apsurdno je da se o neeijim pravima I interesima odluenje bez donoknja rjdenja. Fond kao dr2avna

institucija je duina da odlueluje pa pravilima upravnog postupka, pa samim tim i da odlueuje rjegenjem.

Ova je slueaj u svim oblastima kojima se odlueuje o pravima, obavezama i interesima gradana, pa samim

tim treba biti i slueaj u jednoj ad najva2nijih °blast' za gradane — obavezno zdravstveno osiguranje i

zdravstvena Samo u izuzetno hitnim situacijama mole se dozvoliti odlueivanje bez donoS'enja

reknja, te to treba da bude izuzetak, a ne pravilo.



Posianici:

Salmi Pena
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