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Zdravstveni sistemi zemalja razlikuju se zavisno od političkog i društvenog 
poretka i naravno ekonomske moći, ali načini prevencije i principi otkrivanja 
i liječenja bolesti ne treba da zavise od tog poretka. U vremenu prividne 
omnipotentne moći onoga što doživljavamo kao politiku ili biznis, na žalost  
ljekari, pacijenti pa i sama medicina podliježu tim principima i uticajima. 

Medicina je nauka koja se najvećim dijelom zasniva na saznanjima bioloških 
nauka. Međutim, značajno utičući na kvalitet života svakoga od nas – zdrav-
lje, ona postaje važna društvena, državna i na kraju politička tema. Svjedoci 
smo da su se u toku pandemije medicinska pitanja veoma često preobraćala 
u politička, pa i geopolitička pitanja i previranja.

Naravno potpuno je razumljivo da ljekari učestvuju u politici i upravljanju 
državom. Poznati su mnogi pozitivni primjeri ljekara koji su u istoriji aktivno 
sudjelujući u političkom životu, proveli značajne reforme, unaprijedili zdravst-
vene sisteme svojih zemalja (dr Andrija Štampar). Međutim, neophodno je 
da granična linija između politike i medicine bude jasno utvrđena i da se 
odbaci podređivanje nauke i medicine politici.

U prilog ovome govore i zadnji rezultati koje je objavio Ipsos Global Index. 
Ispitivanje povjerenja prema profesijama u 28 država širom svijeta pokazalo 
je da najveći broj ispitanih (64%) ima povjerenje u ljekare dok najmanje 
povjerenja zaslužuju političari (samo 10%). 
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nos et mutamur in illis.* 
(Vremena se mijenjaju 
i mi sa njima!)
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SAGORIJEVANJE  
I DEPRESIJA KOD LJEKARA

Sagorijevanje i de-
presija, stres na 
poslu i kod kuće 
učinili su da se 

mnogi doktori za vrije-
me pandemije COVID-19 
osjećali beznadežno i ra-
zočarano što je doprinijelo 
i razvoju suicidalnih misli 
i ideja kod njih. Doktori su 
se u toku pandemije mnogo 
više iscrpljivalli na poslu i 
bili izloženi stresu kao ni-
kada do sada. Medscape je 
proveo istraživanje o suici-
dalnim idejama kod svojih 
članova doktora u obliku 
desetominutnog on line is-
pitivanja. Svi učesnici su 
bili doktori iz SAD-a, a is-
pitivanje je provedeno kod 
13 069 doktora u periodu 
od 29. juna do 26. septem-
bra 2021. U ispitivanju naj-
više su učestvovali doktori 
porodične medicine te in-
ternisti. Interesantno je da 

su među ispitanicima uče-
stvovali više doktori (61%) 
nego doktorice (31%). Oko 
21 odsto doktora se izjasni-
lo da je depresivno. Njih 24 
odsto ispoljilo je depresiju 
sa jasnim kliničkim simpto-
mima, a 64 odsto je izjavilo 
da je imalo povremene pe-
riode depresije. Iznenađu-
juće je, ali jedan od deset 
doktora koji su izjavili da 
su se osjećali depresivno 
je pokušalo i samoubistvo. 
Ispitivanja na opštoj popu-
laciji su pokazala da je ste-
pen suicidalnih ideja među 
doktorima 7,2 odsto u od-
nosu na opštu populaciju 
među kojom stopa iznosi 
četiri odsto. 

Suicidalne misli su bile 
najčešće prisutne kod pa-
tologa (13%), opštih hirur-
ga (12%), onkologa (12%) 
i infektologa, a najmanje 

Medscape je proveo 
istraživanje o 

suicidalnim idejama 
kod doktora u obliku 

desetominutnog on line 
ispitivanja. Ispitivanja 

su pokazala da je stepen 
suicidalnih ideja među 

doktorima 7,2 odsto 
u odnosu na opštu 

populaciju među kojom 
stopa iznosi četiri odsto 

A Tragedy of the Profession: Medscape Physician Suicide Report 2022. 
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kod ortopeda, reumatologa i 
nefrologa (od 3 do 2 odsto).

Mlađi doktori (dob od 27 do 
41 godine) su u 44 odsto sluča-
jeva povjerili članovima svoje 
porodice da imaju suicidalne 
ideje, dok doktori pripadnici 
babyboom generacije u najve-
ćem broju slučajeva nisu podi-
jelili svoj problem sa drugom 

osobom. Interesantno je da su 
se doktori bez obzira na dob sa-
mo u 35 odsto slučajeva obratili 
psihijatru. Većina doktora nije 
otišla kod psihijatra jer nisu 
željeli da imaju otvoren dosije 
i bojali su se da bi to moglo 
uticati na njihovo licenciranje. 
Interesantno je da je samo 13 
odsto doktora koji su imali su-

icidalne ideje povjerio to neko-
me od svojih kolega. Na pitanje 
kako održavaju svoje mentalno 
zdravlje i dobro raspoloženje 
68 odsto doktora je reklo da 
provodi vrijeme sa svojom po-
rodicom i prijateljima, 62 odsto 
da se bavi hobijem, a 63 odsto 
da se bavi tjelesnom vježbom. 

Prevela sa engleskog: dr Mirjana Starčević
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NOVI SOJEVI I KRAJ 
PANDEMIJE

Dok se neke pan-
demije približa-
vaju kraju, za 
druge se samo 

čini da su na kraju. 

Još uvijek smo u sedmoj 
pandemiji kolere koja je 
započela 1961. Epidemija 
HIV-a je počela prije 40 go-
dina, velike boginje, zahva-
ljujući prvoj vakcini, iskori-
jenjene su do 1980. Polio je, 
opet zbog vakcine, iskorije-
njen na svim kontinentima, 
osim u Aziji. Tuberkuloza je 
13. najveći uzročnik smrti u 
svijetu i drugi vodeći zara-

zni ubica nakon COVID-19. 
Stručnjaci to nazivaju za-
boravljenom pandemijom. 
Gripa, za koju su vakcine 
efikasnije u sprečavanju 
teških formi bolesti nego 
infekcija, slobodno cirkuliše 
izvan ljetnih mjeseci. Vode-
ne ospice i malarija cirku-
lišu na nivou koji Svjetska 
zdravstvena organizacija 
smatra normalnim. Svaki 
čovjek na planeti zaražen je 
respiratornim sincicijalnim 
virusom do svoje pete godi-
ne i povremeno se ponovo 
zarazi tokom života sa obič-

Predviđa se da će u budućnosti Sars-CoV-2 
virus vjerovatno mutirati u slabiji virus i 
postati klinički blag sa stopom smrtnosti 
sličnoj gripi. U ovom slučaju, mogli bismo 
naučiti da živimo sa virusom i određenom 
stopom viška smrtnosti zbog COVID-19 plus 
cirkulacijom sezonske gripe. To bi moglo 
označiti kraj pandemije kakvu trenutno 
poznajemo

COVID-19

Doc. dr sc. med.  
Nina Rodić Vukmir

Načelnik Službe  
za epidemiologiju

Institut za javno zdravstvo  
Republike Srpske
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nim prehladama (koje su često 
reinfekcije sa RSV virusom).

Vakcinacija značajno  
štiti od infekcije

Omikron soj se širi znatno br-
že od delta soja u zemljama sa 
registrovanim prenosom u zajed-
nici, pri čemu se broj slučajeva 
udvostručuje za 1,5 do tri dana, 
saopštila je Svjetska zdravstve-
na organizacija (WHO). Najče-
šći simptomi novog soja koro-
navirusa omikrona su hunjavica, 
glavobolja, kijanje, umor, bol u 
tijelu, noćno znojenje i grlobolja 
što je bliže znakovima prehlade 
nego dosadašnjim sojevima. Pre-
ma najnovijim podacima tima za 
odgovor na COVID-19 Imperial 
College London procjenjuje se 
da je rizik od ponovne infekci-
je varijantom omikron 5,4 puta 
veći od onog kod varijante delta. 
Preliminarni podaci sugerišu da 
omikron soj može ciljati i infi-
cirati tkiva unutar respiratornog 
trakta drugačijom brzinom nego 
delta soj i drugi prethodnici. Tač-
nije, omikron soj svoju poboljšanu 
prenosivost može zahvaliti svojoj 
mogućnosti za inficiranje bron-
halnog tkiva mnogo više nego 
pluća. U plućnom tkivu, naučni-

ci su otkrili da se nakon 24 sata 
omikron soj replikovao otprilike 
70 puta više u bronhalnom tkivu 
nego delta soj. Međutim, omikron 
se replikovao više od deset puta 
sporije u plućnom tkivu od origi-
nalne varijante koronavirusa.

Naučnici vjeruju da brzo širenje 
omikron soja može pomoći da 
pandemija COVID-19 pređe u en-
demičnu fazu u kojoj je bolest pri-
sutna, ali se može kontrolisati. Po-
daci iz posljednjih studija rađenih 
u Engleskoj gdje se omikron već 
značajno proširio, zaštita od pre-
ležane COVID-19 infekcije pruža 
oko 19 posto zaštite od omikron 
soja. To je bilo otprilike isto kao 
sa dvije doze vakcine (mRNA), 
za koje je procijenjeno da su oko 
20 posto efikasne protiv omikro-
na. Dodavanje buster doze ovih 
vakcina povećava zaštitu i do 80 
odsto. Iako je efektivnost vakci-
ne manja protiv omikrona, buster 
doza povećava nivo neutrališućih 
antitijela skoro 100 puta. Dvije 
doze vakcine sa busterom za sada 
pokazuju značajan nivo zaštite u 
sprečavanju infekcije i vrlo visok 
stepen zaštite od srednjih i teških 
oblika bolesti. Isto važi i za osobe 
koje su i vakcinisane i preležale 
COVID-19. 

Da li je blizu kraj?
Neki virusi vremenom jed-

nostavno smanjuju aktivnost i 
prisutnost i na kraju potpuno 
nestanu u populaciji. Drugi su 
sezonski, pa se gube kada se kli-
ma ili godišnje doba promijeni. 
Ali COVID-19 nije ni sezonski 
niti će, vjerovatno, jednostavno 
nestati. Kao što smo vidjeli, CO-
VID-19 se javlja cijele godine i, 
budući da je lako prenosiv putem 
vazduha, proširio se na gotovo 
svaki ćošak svijeta. Postavlja se 
pitanje, kako će izgledati kraj 
pandemije. Bilo kakav kraj pan-
demije najvjerovatnije će biti 
kada virus postane toliko blag, 
takav da se u nekom trenutku više 
nećemo morati svi vakcinisati, 
nego samo najosjetljivije kate-
gorije stanovništva, kao što je to 
slučaj sa gripom. Predviđa se da 
će u budućnosti Sars-CoV-2 virus 
vjerovatno mutirati u slabiji virus 
i postati klinički blag sa stopom 
smrtnosti sličnoj gripi. U ovom 
slučaju, mogli bismo naučiti da 
živimo sa virusom i određenom 
stopom viška smrtnosti zbog CO-
VID-19 plus cirkulacijom sezon-
ske gripe. Ovo bi moglo označiti 
kraj pandemije kakvu trenutno 
poznajemo.
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Postavlja se i pitanje da li će vi-
rus ostati u cirkulaciji. Odgovor je 
– DA, gotovo je sigurno da hoće. 
COVID-19 je toliko raširen i ima 
toliko asimptomatskih slučajeva 
da bi ga u ovoj fazi bilo veoma 
teško izbrisati. Ali vremenom 
smrtnost virusa će se vjerovatno 
znatno smanjiti. Kao i kod većine 
virusa, COVID-19 će se prilago-
diti i postati blaži.

SZO je nedavno izjavila da vje-
ruje da bi akutna faza pandemije 
mogla završiti tokom 2022. go-
dine. Da bi se to dogodilo, CO-
VID-19 bi morao postati blaži i/
ili endemski, što znači da postaje 

nešto što je konstantno u popu-
laciji i sa većinom predvidljivim 
obrascima kretanja. Drugim ri-
ječima, postaje nešto sa čime 
živimo. Ali mi još nismo tako 
blizu toga. Globalna eliminacija 
virusa Sars-CoV-2 bi značila tra-
žiti od osam milijardi pojedinaca 
da rade potpuno istu stvar u isto 
vrijeme, a to se nikada neće do-
goditi. U suštini, život će krenuti 
dalje i svijet će naučiti živjeti sa 
COVID-19. Pandemija se neće 
završiti u jednom trenutku, već će 
nestajati polako. Život u svijetu 
sa endemskim COVID-19 ne bi 
se previše razlikovao od načina 

na koji se društvo nosi sa drugim 
endemskim bolestima, kao što je 
gripa, rhinovirusi i sl. 

Jedan od ovih danas uobičaje-
nih koronavirusa koji uzrokuje 
prehladu, moguće je da je bio od-
govoran za epidemiju krajem XIX 
vijeka, a koji tada nije uzrokovao 
baš blagu infekciju. Ali na kraju 
kako se imunitet populacije počeo 
graditi, postao je endemičniji. Ima 
smisla da bi omikron potencijalno 
mogao postati jedan od uobičaje-
nih koronavirusa, kada kao zajed-
nica izgradimo dovoljan imunitet 
protiv njega.

Četiri su ključne stvari koje treba uzeti u obzir 
pri određivanju endemskog statusa: stope 
prenosa virusa, trajanje imuniteta stečenog 
vakcinacijom ili prebolijevanjem, efikasnost 
vakcina i incidencija COVID-19 u susjednim 
područjima.
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NEOPHODNA PRAVA PROCJENA 
STANJA I STRATEGIJA RAZVOJA 
LJUDSKIH RESURSA U 
ZDRAVSTVENOM SISTEMU 
REPUBLIKE SRPSKE

U dosadašnjim zakonskim odredbama piše da se 
planovi za dodjelu specijalizacija prave i planiraju 
na period od najmanje pet godina, a prave se na 
osnovu procjene potreba stanovništva po lokalnim 
zajednicama, cijeloj teritoriji RS-a ali i na osnovu 
finansijskih mogućnosti opšte društvene zajednice, 
kao i na osnovu projekcije biološke smjene gene-
racija u zdravstvenim ustanovama pojedinačno i 
teritorijalno.

Pandemija COVID-19, a prethodno i iskustva 
građanskog rata u BiH ukazali su i na brojne manj-
kavosti postojeće organizacije zdravstvenog siste-
ma SFRJ, BiH ali i RS-a. Pokazalo se da u datim 
momentima nedostaje određenog specijalističkog 
kadra, da nekog medicinskog/nemedicinskog kadra 
ima ponekad u većem ili manjem broju nego što bi 
trebalo po nekim ranijim standardima. Uočeno je 
takođe da se neravnomjerno pruža jednak kvalitet 
zdravstvene zaštite za sve stanovnike RS-a kako 
se očekuje i definiše zakonom. Postalo je očito da 
nam je populacija u prosjeku sve starija te da ima 
povećane potrebe u zdravstvenoj zaštiti u odnosu 
na raniji period. Zbog migracije stanovništva i 

Da bi zdravstveni sistem neke 
zemlje opstao i razvijao se, da 

ne bi zaostajao za svjetskim 
standardima civilizovanog 
društva, da ne bi posustao 
u raznim kriznim cikličnim 

situacijama ‒ ratovima, 
epidemijama, prirodnim 

katastrofama, migracijama 
‒ on obavezuje institucije da 
stalno planiraju školovanje i 

obnavljanje kadra u razumnom 
roku i pravom trenutku. Ovo 

sve mora da prati i pravna 
legislativa u obliku izmjena i 

dopuna Zakona o zdravstvenoj 
zaštiti i Zakona o zdravstvenom 

osiguranju

Prim. dr Slobodan Prtilo, predsjednik Izvršnog odbora Komore doktora 
medicine Republike Srpske
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medicinskog kadra imamo ne-
dostatak ljekara specijalista i 
srednjeg medicinskog osoblja. 
U jednom momentu imamo i 
hiperprodukciju mladih ljekara 
koji ili odlaze u inostranstvo 
trbuhom za kruhom ili se nalaze 
na zelenoj grani jer ne postoje 
nigdje u zakonu, a istovremeno 
je potražnja za kadrom poveća-
na na kovid odjeljenjima i kovid 
ambulantama zbog pandemije, 
povećanog broja bolesnika i ne-
dostatka osoblja.

Kome pripadaju doktori  
medicine

Tada stupa na snagu virtu-
elna ponuda mladom kadru da 
će dobiti specijalizacije po želji 
ako obave, u principu volonter-
ski, dio ponuđenih poslova na 
kovid odjeljenjima i ambulan-
tama. Ovo nije konstatacija sa 
zluradom notom niti sa lošim 
namjerama. Ti momci i djevoj-
ke su uradili lavovski posao i 
podnijeli teret pandemije. Čak 
želim da apostrofiram želju da 
mlade kolege dobiju specijali-
zacije, ako postoji mogućnost 
‒ one koje žele, da ostanu i 
formiraju porodice, da pruže 
zdravstvenu uslugu svom naro-

du i da mogu da žive od svoga 
rada i zanata. 

No, za sve ovo što je navede-
no, bi bilo dobro da ih prate za-
konske odredbe o zdravstvenoj 
zaštiti i Zakon o zdravstvenom 
osiguranju, odnosno sistemska 
finansijska logistika zdravstve-
nim ustanovama za novonastali 
kadar.

U Zakonu o zdravstvenoj za-
štiti RS-a treba se definisati i 
ozakoniti pravno radni status 
zanimanja doktor medicine. U 
njemu se ne pominje doktor 
medicine (osim u par članova 
nemušto, vjerovatno u prepisi-
vanju ranijih zakonskih rješe-
nja) već im je dodijeljen zbirni 
uopšteni naziv zdravstveni rad-
nik ‒ za dr medicine, dr sto-
matologije i magistre farmacije 
‒ i zdravstveni saradnik ‒ za 
medicinske tehničare, laboran-
te. I u domovima zdravlja (koji 
su ulazna vrata u zdravstveni 
sistem, kako pacijenata tako i 
ljekara) ne postoje definisano 
zanimanje ljekar-doktor medi-
cine (ljekar opšte prakse ‒ po 
staroj nomenklaturi zanimanja) 
već samo specijalisti porodič-
ne medicine. U sekundarnoj i 
tercijarnoj zdravstvenoj zaštiti 

Prim. dr Slobodan Prtilo,
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je ista situacija pa se postavlja 
pitanje kako oni mogu uopšte 
da se zaposle, kada ne postoje 
defi nisana niti sistematizovana 
radna mjesta za taj kadar koji 
treba da se nadogradi specijali-
zacijom. Mladog čovjeka koji je 
stekao zvanje doktor medicine u 
zakonu nema nigdje, ne postoji.

A u Pravilniku o dodjeli spe-
cijalizacija stoji: specijalizacija 
odnosno supspecijalizacija se 
može odobriti doktoru medicine, 
doktoru stomatologije i magi-
stru farmacije koji je u radnom 
odnosu u zdravstvenoj ustanovi 
koja dodjeljuje specijalizaciju 
odnosno supspecijalizaciju ili 
ima privatnu praksu, ili radi 
kod zdravstvenog radnika visoke 
stručne spreme privatne prakse 
koji dodjeljuje specijalizaciju 
odnosno supspecijalizaciju i 
koji ima najmanje godinu dana 
radnog iskustva u struci nakon 
položenog stručnog ispita.

Ozbiljno pristupiti 
planiranju ljudskih resursa

Da bi iole ublažili ili umlačili 
tešku situaciju, što hitnije tre-
ba napraviti pravu dugoročnu 
procjenu i strategiju projekcije 
ljudskih resursa u zdravstvenom 

sistemu Republike Srpske i stra-
tegiju sanacije urušenog stanja.

U dosadašnjim zakonskim 
odredbama piše da se planovi 
za dodjelu specijalizacija prave 
i planiraju za period od najmanje 
pet godina, a prave se na osno-
vu procjene potreba stanovniš-
tva po lokalnim zajednicama, 
cijeloj teritoriji RS-a ali i na 
osnovu fi nansijskih mogućnosti 
opšte društvene zajednice, kao 
i na osnovu projekcije biološke 
smjene generacija u zdravstve-
nim ustanovama, pojedinačno i 
teritorijalno.

Komora doktora medicine 
RS-a, koja jedina, kao i ostale 
dvije komore (stomatološka i 
farmaceutska) ima pravu za-
konski utvrđenu i sređenu evi-
denciju izdatih licenci završe-
nih ljekara na svim nivoima, po 
godinama staža, specijalnosti, 
raspoređenosti po regijama u 
RS-u, kao i evidenciju onih koji 
su tražili potvrde radi odlaska u 
inostranstvo, može biti siguran 
partner ministru i Ministarstvu 
zdravlja RS-a koji će zajedno sa 
Savjetom za zdravstvo, uključu-
jući podatke ZU (prema planu 
mreže zdravstvenih ustanova u 
RS-u) koliko je i u kojoj usta-

novi zaposleno radnika i koliko 
je dodijeljeno specijalizacija (po 
broju i po granama medicine) na 
primarnom, sekundarnom i ter-
cijarnom nivou, te u privatnim 
zdravstvenim ustanovama RS-a 
napraviti pravu sliku postojećeg 
stanja i broja doktora medicine, 
te napraviti projekciju potreba, 
minimum, za narednih pet do 
deset godina.

Posebna preporuka bi bila za 
procjenu dodjele tzv. manuelnih 
specijalizacija ‒ hirurških grana, 
(naravno na ovu konstatatciju ne 
treba da se ljute kolege speci-
jalisti nehirurških grana, jer su 
specijalizanti iz hirurških grupa 
u principu u defi citu) gdje ljekari 
nakon završene specijalizacije 
moraju intenzivno provesti u 
radu sa iskusnim specijalistima 
barem tri do četiri godine da se 
znanje i iskustvo ujedine u kva-
litet i time da u datom momentu 
zdravstveni sistem i pacijenti ne 
osjete smjenu generacija, već da 
se nastavi isti i još bolji kvalitet 
i kontinuitet. 

Navedene činjenice mogu do-
vesti do lokalne migracije kadra 
prema bolnicama, jer u lokalnim 
domovima zdravlja nema ni na-
znaka neke nove specijalizacije 
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pošto je u toku reforme tu zapo-
slen relativno mlad kadar, koji je 
još daleko od penzije, a bolničke 
specijalizacije odnosno one u 
sekundarnoj zdravstvenoj zaštiti 
su u principu primamljivije i 
zvučnije. Može se očekivati da 
ubrzo ostanemo bez potencijal-
nog kadra za domove zdravlja i 
dobijemo hiperprodukciju kadra 
u bolnicama ili možda dodatnu 
unutrašnju migraciju ka Klinič-
kim centrima, prema Federaci-
ji BiH gdje su plate ljekarima 
uveliko veće od onih u RS-u ili 
odlaskom u zemlje u okruženju 
i inostranstvo. 

Sve ovo uveliko prati i migra-
cija ostalog stanovništva zbog 
ekonomskih razloga, uvećava 
se pad stope nataliteta, povećana 
je smrtnost stanovništva zbog 
COVID-19, nastavlja se depo-
pulacija sela i manjih lokalnih 
zajednica. Indirektno se javlja 
i pad broja pacijenata u zdrav-
stvenim ustanovama (u odnosu 
na prethodne periode koji služe 
kao statistički parametar), što 
indirektno smanjuje i vrijednost 
DRG bodova, odnosno visinu 
ugovorene novčane tranše za 
zdravstvene ustanove koje do-
bivaju od FZO RS-a. 

Ne smijemo naravno zabora-
viti tekuće enormne troškove 
lijekova i liječenja pacijenata u 
navedenoj pandemiji kao i enor-
mni porast malignih oboljenja 
što još jače opterećuje fi nansij-
sku kasu FZO RS-a. Da li će se 
uspjeti riješiti ove dileme? 

Da li su mladi ljekari ostavlje-
ni na vjetrometini, na opštoj ili 
slučajnoj volji da se specijaliza-
cije traže i dodjeljuju po nekom 
ličnom nahođenju, mišljenju ru-
kovodećih struktura koje često 
nisu iz medicinske branše ili 
nemaju iskustva u ovom poslu, 
uticaju raznih vidova parame-
dicinskih pritisaka, usluga ‒ ili 
treba vratiti problem u ruke za-
konski defi nisanim institucijama 
i odgovornim ljudima od struke, 
koji će na osnovu zakona i na 
osnovu relevantnih pokazate-
lja potreba zdravlja populacije 
i fi nansijske mogućnosti opšte 
društvene zajednice, pokušati 
stabilizovati stanje i barem do-
nekle uslišiti želje mladih ljeka-
ra, prvenstveno prema pozitiv-
nom afi nitetu i mogućnostima, 
vidjećemo u narednom periodu.

Pred nama je veliki izazov u 
vrlo teškim vremenima. 
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DOMU ZDRAVLJA ZVORNIK 
NEDOSTAJU SPECIJALISTI 
PORODIČNE MEDICINE

Ne tako davne 2006. godi-
ne na području regije Zvor-
nik, u Domu zdravlja Zvor-
nik, počeli su sa radom prvi 
timovi porodične medicine, 
postepenom reorganizaci-
jom, prvo nekadašnje službe 
opšte medicine, a potom i 
službe medicine rada u ti-
move porodične medicine. 
Formirani su timovi od po 
dvije hiljade, kako i sam po-
jam nalaže, porodično po-
vezanih pacijenata. U tom 
smislu se blagovremeno 
izvršila i registracija djece 
starije od sedam godina u 
timove porodične medicine, 
što se smatralo, u to vrijeme, 
jednim od najvećih izazova 
prakse porodične medicine. 

Srećom i po taj i po osta-
le izazove sa kojima se po-
rodična medicina suočila 

i suočava do dana današ-
njeg, pokazalo se da poro-
dični doktori imaju urođenu 
sposobnost prilagođavanja, 
pa su tako, prepušteni sami 
sebi, u udaljenim ambulan-
tama, potpuno pribrano i 
svjesno ušli u period tran-
zicije i podnijeli sav teret 
reformi primarne zdravstve-
ne zaštite, trpeći niz godina 
neopravdano šikaniranje 
ne samo pacijenata, nego 
nažalost i kolega drugih 
specijalnosti, a nerijetko i 
cjelokupne javnosti.

Taj univerzalni obrazac 
sputavanja porodične me-
dicine je tim prije bio za-
stupljen i pogotovo izražen 
u manjim sredinama. Dok su 
porodični doktori u Zvorni-
ku pokušavali da se izbore 
za svoje mjesto pod suncem, 

Menadžment je uveo 
porodičnu medicinu, 

ali nije bilo sistemskog 
pristupa dugoročnom 

rješavanju kadrovskog 
pitanja, odnosno nije se 
marilo za motivisanjem 

i upućivanjem mladih 
ljekara na specijalizaciju 

iz porodične medicine

Dr Goran Birčaković specijalista porodične medicine
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u okolnim mjestima regije 
(Vlasenici, Milićima, Bratun-
cu, Srebrenici i Šekovićima) 
kasnilo se sa primjenom mo-
dela porodične medicine, če-
kajući da porodična medicina 
i u Zvorniku propadne.

Problema je bilo i u Domu 
zdravlja Zvornik, koji je prvi 
počeo sa radom po modelu 
porodične medicine, gdje su u 
to vrijeme u timovima poro-
dične medicine radili uglav-
nom doktori opšte prakse sa 
malo radnog iskustva, kojima 
je porodična medicina služila 
kao čekaonica za specijali-
zacije u sekundarnoj zdrav-
stvenoj zaštiti. Menadžment 
je uveo porodičnu medicinu, 
ali nije bilo sistemskog pri-
stupa dugoročnom rješavanju 
kadrovskog pitanja, odnosno 
nije se marilo za motivisa-
njem i upućivanjem mladih 
ljekara na specijalizaciju iz 
porodične medicine.

Sticajem okolnosti, 2010. 
godine, dvoje kolega iz Doma 
zdravlja Zvornik završilo je 
specijalizaciju porodične me-
dicine, pri Katedri porodične 
medicine Medicinskog fakul-
teta u Banjoj Luci, u Eduka-
cionom centru Doboj i to su 
ujedno bili prvi specijalisti 
ove grane medicine u regiji.

U to ime, treba odati pri-
znanje velikom broju kolega 
koji su strpljivim pristupom 
doprinijeli prelasku trnovitog 
puta, od velikih kritika paci-
jenata upućenih porodičnoj 
medicini, do pozicioniranja 
porodičnih doktora gdje im i 
jeste mjesto, na poziciju cen-
tralne figure u zdravstvenom 
sistemu za svakog pacijenta 
koji brine o svom zdravlju.

Upornim angažovanjem, 
polako smo se počeli udalja-
vati od ustaljenog nastojanja 
mladih, tek svršenih ljekara 
da teže nekoj uzbudljivijoj 

Dr Goran Birčaković
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specijalizaciji, jer se razvila 
svijest da porodična medicina 
jeste dinamičan, svebuhvatan 
i neiscrpan poligon znanja, 
vještina i izazova za sve one 
koji se ne boje istih.

JZU DZ Zvornik u 2022. 
godini broji 12 specijalista, 
od toga deset specijalista po-
rodične medicine, dok se na 
specijalizaciji nalazi trenutno 
još tri ljekara, potrebno je još 
12 ljekara specijalista, a zna-
mo da specijalizacija traje če-

tiri godine. Raduje nas činje-
nica da broj zainteresovanih 
ljekara za specijalizaciju iz 
porodične medicine raste, ali 
finansijska situacija i nevolje 
izazvane koronavirusom sve 
su zaustavile. Zadnjih pet go-
dina samo je četvoro ljekara 
poslato na specijalizaciju bez 
obzira na veliko interesova-
nje.

Odlazak ljekara posljedi-
ca je nepostojanja strategije 
finansiranja specijalizacija. 

U rješavanje ovih problema 
mora se uključiti lokalna za-
jednica i Ministarstvo zdrav-
lja i socijalne zaštite, kao i 
fakulteti kako bi se omogući-
lo otvaranje više edukativnih 
centara za porodičnu medi-
cinu. Ukoliko se to ne desi, 
kompletna regija Zvornik će 
se naći u velikom problemu, 
a korisnici naših zdravstvenih 
usluga biće prepušteni sami 
sebi.

Javna zdravstvena ustanova 
Dom zdravlja Zvornik ima 27 
timova porodične medicine, 
CBR, CMZ, HES službu, RTG 
i UZ kabinet, laboratorijsku 
službu, KSZ pedijatrije i gine-
kologije, stomatološku službu.
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Prof. dr Antonija Verhaz, načelnik Klinike za 
infektivne bolesti UKC RS-a Banja Luka

PRERANO JE PREDVIĐATI 
KRAJ PANDEMIJE

Tvrdnje da je ovo 
„početak kraja 

pandemije“ možda 
mogu zvučati 

ohrabrujuće i ulijevati 
nadu koja je toliko 

potrebna mnogima, ali 
istovremeno su opasne 
jer – ako se ne pokažu 

tačnim, dovešće do 
gubitka povjerenja 

u zdravstveni sistem, 
kaže prof. dr Antonija 

Verhaz

Kao član najužeg tima za liječenje 
COVID-19 kako procjenjujete trenut-
no stanje pandemije u RS-u? Kakva 
su Vaša predviđanja o daljem toku 
pandemije?

Trenutna epidemiološka situacija 
u Republici Srpskoj u poslednje 

dvije-tri nedjelje pokazuje trend sma-
njivanja broja novoinficiranih, broja 
hospitalizovanih i broja preminulih 
pacijenta. To je dobar epidemiološki 
trend, ali ljudi širom svijeta i dalje 
obolijevaju i umiru od COVID-19, 
a većina oboljelih nije vakcinisana. 
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I dalje se pojavljuju novi sojevi 
virusa, uključujući i omikron.
Pitanje koje se ovih dana često 
postavlja, da li početak 2022. go-
dine donosi okončanje pandemije 
ili da li je blizu kraj pandemije?

Još je prerano predviđati hoće li 
brzo širenje omikrona pomoći 

da se koronavirus pomakne iz faze 
pandemije u endemsku fazu koja 
se može kontrolisati. Endemska 
infekcija je ona u kojoj su ukupne 
stope statične ‒ ne rastu, ne opa-
daju. Ali bolest iako endemska, 
istovremeno može predstavljati 
značajan javno-zdravstveni pro-
blem, biti raširena i smrtonosna. 
Svjetska zdravstvena organiza-
cija je ta koja može proglasiti 
kraj pandemije, dok zemlje mogu 
proglasiti samo kraj epidemije na 
svojoj teritoriji. Tvrdnje da je ovo 
početak kraja pandemije možda 
mogu zvučati ohrabrujuće i ulije-
vati nadu koja je toliko potrebna 
mnogima, ali istovremeno su opa-
sne jer – ako se ne pokažu tačnim, 
dovešće do gubitka povjerenja u 
zdravstveni sistem. Ovakva pred-
viđanja se ne zasnivaju na poda-
cima i čvrstim argumentima, nego 
su neka vrsta wishfull thinking 
– željnog razmišljanja. 
U ovom trenutku prati se kretanje 
virusa SARS-CoV2, eventualna 
pojava novih sojeva i novih simp-
toma koje nova varijanta može 
donijeti. Pored toga, rastući me-

dicinski problem za zdravstveni 
sistem i profesionalce je bavljenje 
posljedicama dugog kovida (long 
COVID-19), i posljedica u okviru 
postokovid sindroma.

VIRUS SKLON 
MUTACIJAMA
U početku pandemije bilo je mno-
go nepoznanica što se tiče dg. i 
terapije COVID-19 kao i poteško-
ća u organizaciji bolničkog lije-
čenja. Kako na to gledate danas, 
nakon više od dvije godine borbe 
s ovom pošasti?

UKC RS-a tokom poslednje 
dvije godine u kontinuitetu 

je liječio oboljele od COVID-19. 
Prvi talas koji je započeo u martu 
2020. godine bio je izuzetno težak 
jer, jer poput drugih, nismo imali 
dovoljno iskustava u dijagnostici i 
liječenju ove bolesti. Nismo imali 
vlastite terapijske protokole, vodili 
smo se iskustvima kolega iz Kine i 
Italije. Početak pandemije obilježi-
le su rigidne epidemiološke mjere, 
ograničenja kretanja, policijski sat. 
Kod prvog talasa nismo znali da 
se radi o virusu koji će biti veoma 
sklon mutacijama, iako je to karak-
teristika koronavirusa. 
Prvi protokol za liječenje COVID-19 
izradila je ekspertska grupa Republi-
ke Srpske i predstavila u aprilu 2020. 
godine, a u ovom trenutku se sprema 
peta revizija protokola.

U oktobru 2020. godine bilježi 
se ponovo porast broja novoin-
ficiranih, što označava početak 
drugog talasa pandemije, koji je 
bio intenzivniji, i sa većim brojem 
pacijenata koji zahtijevaju respira-
tornu podršku. Nakon kratkog pe-
rioda stabilizacije stanja, u martu 
2021. godine otpočinje treći talas 
pandemije sa tzv. britanskim so-
jem virusa. SZO upozorava da je 
britanska varijanta SARS-CoV2 
infektivnija i daje težu kliničku 
sliku. Poslije gotovo dva veoma 
teška mjeseca ovog talasa, pra-
ćenog eksponencijalnim rastom 
broja oboljelih, hospitalizovanih i 
preminulih dolazi do smanjivanja 
epidemioloških brojeva.
Od februara 2021. godine počinje 
vakcinacija, a sa njom i nada, da 
će vakcina promijeniti tok pan-
demije. Tada, farmaceutske kuće 
već najavljuju registraciju novih 
antivirusnih lijekova, monoklo-
nalnih antitijela, odnosno novih 
terapijskih modaliteta.
SZO prati i redovno izvještava o 
novim sojevima SARS-CoV2, te 
se u septembru 2021. najavljuje 
novi talas sa delta sojem. Klinika 
za infektivne bolesti već od druge 
nedjelje u avgustu registruje veći 
broj hospitalizacija i početak če-
tvrtog talasa. Četvrti talas je trajao 
nešto duže, može se reći do de-
cembra 2021/januara 2022. kada 
novi soj omikron izaziva peti val. 
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Iako je najinfektivniji do sada, na 
sreću praćen je blažom kliničkom 
slikom, ali kod mlađih osoba. Kod 
starijih osoba i dalje izaziva teže 
kliničke slike, ili predstavlja uvod 
u pogoršanje njihovih hroničnih 
nezaraznih bolesti. 

ORGANIZACIJA 
POSLA U VANREDNIM 
OKOLNOSTIMA
Klinika za infektivne bolesti UKC 
RS-a podnijela je veliki teret pan-
demije, izgubila je većinu prosto-
ra za rutinski rad, bili ste suočeni 
sa nedostatkom kadra. Kako ste 
se organizovali?

Klinika za infektivne bolesti od 
početka pandemije je kovid 

bolnica, početkom marta 2020. 
godine došlo je do reorganizacije 
prostora, pojačavanja i pregrupi-
savanja ljudskih resursa, prelazak 
na novi režim rada, u turnusima. 
Dolazak prvog pacijenta 5. marta 
2020. godine pokrenuo je niz pita-
nja, aktivnosti i želje da se borimo 
sa novom bolešću, o kojoj smo do 
tada znali veoma malo. 
Pandemija koronavirusa uticala 
je na mnoge promjene u našim 
životima, pojavili su se brojni iza-
zovi na koje je trebalo odgovoriti, 
kako u profesionalnom tako i u 
ličnom životu. Neizvjesne pro-
gnoze, nemogućnost predviđanja i 
planiranja, uvođenje epidemiološ-
kih mjera na početku vrlo strogih, 

kao što su bile mjere ograničenog 
kretanja, uticali su ne samo na rad, 
već sada na svakodnevne aktivno-
sti i život ljudi, i nas zdravstvenih 
radnika. U tim trenucima razmiš-
ljala sam kako ne treba daleko-
sežno razmišljati, već rješavati 
problem jedan po jedan i potruditi 
se da se svakodnevno rad što bolje 
organizuje.
Organizacija posla u vanrednim 
uslovima, brzo reagovanje, stalna 
prilagodba novonastaloj situaciji i 
međusobno koordinisanje, svakod-
nevno donošenje teških odluka te, 
najviše od svega, vođenje i podrška 
članovima svog tima dio je svakod-
nevnog profesionalnog rada.
Mnoge naše kolege su oboljele od 
COVID-19, mnogi su izliječeni ali 
nažalost ne svi. Smatrate li da ni-
smo dovoljno zaštićeni na radnom 
mjestu i šta bi trebalo preduzeti?

U početku, mislili smo da je 
COVID-19 samo respirator-

na infekcija, ali radi se o multi-
sistemskoj infekciji, i posljedice 
bolesti su za neke osobe dugotraj-
ne, oporavak sporije protiče, kao i 
vraćanje radne sposobnosti. Važna 
je edukacija i pravilna upotreba 
lične zaštitne opreme, poštovanje 
procedura, periodično testiranje 
zaposlenih. Sigurnost na radnom 
mjestu znači i provođenje zaštite 
od zaraznih bolesti za radnike.
Situacija u kojoj se nalazimo zbog 
epidemije koronavirusa za sve nas 

je nova i izazovna, kako u profe-
sionalnom tako i u ličnom živo-
tu. Zabrinuti smo zbog svojega 
i zdravlja bližnjih, te zbog mjera 
koje su nam uvelike promijenile 
rutine na poslu i u svakodnevnom 
životu. Mjere samoizolacije, fizič-
ke distance, ograničenja kretanja, 
škola kod kuće, rad od kuće i gu-
bitak radnoga mjesta samo su neke 
promjene. 

BUDUĆNOST  
INFEKTOLOGIJE
Prema Vašem mišljenju koji nam 
infektivni uzročnici prijete u bu-
dućnosti?

Prema podacima Svjetske zdrav-
stvene organizacije početak 21. 

vijeka obilježen je suočavanjem 
sa četiri velike epidemije: godine 
2003. nastupila je pandemija teš-
koga akutnog respiratornog sindro-
ma (SARS), bolesti koja je najteže 
pogodila bogata urbana područja. 
Pandemija svinjske gripe 2009. 
izazvana je novim sojem H1N1 
virusa koji je nastao u Meksiku 
na proljeće 2009. prije nego što se 
proširio na ostatak svijeta. Ebola je 
opustošila zapadnu Afriku između 
2014. i 2016. godine te je većina 
smrtnih ishoda kao posljedica ebole 
zabilježena u Gvineji, Liberiji i Si-
jera Leoneu. Zika virus, koji obično 
šire komarci u toplim i vlažnim 
klimama, najviše pogađa stanov-
nike Južne i Srednje Amerike te 
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južne dijelove SAD-a. Od decem-
bra 2019. godine svijet je suočen 
s pandemijom bolesti COVID-19, 
koja uzrokuje strašne zdravstvene, 
psihološke i ekonomske posljedice, 
mijenja dosadašnji način života i 
ugrožava psihološke potrebe ljudi, 
što se odražava na njihovo mental-
no i fizičko zdravlje.
Svi znamo da mikroorganizmi, 
mogu biti iskorišteni i kao biološ-
ko oružje. Infektivni agensi i nove 
bolesti biće vjerovatno prisutni i 
u decenijama koje nam dolaze ‒ 
takva su sve više razmišljanja i 
autoriteta u svijetu iz oblasti epi-
demiologije i infektologije.
Vi ste profesor infektologije i na-
čelnik klinike za infektivne bolesti 
UKC RS-a. Kako vidite položaj 
vaše struke u budućnosti?

Početkom svake školske godine, 
kada studentima predajem uvod 

u infektologiju, kažem da se otkri-
ćem antibiotika i vakcina mislilo da 
je došao kraj infektivnim, zaraznim 

bolestima. Priroda nas je demanto-
vala u više navrata, i ove poslednje 
dvije godine borbe sa pandemijom 
COVID-19 to potvrđuju.
Početkom 80-tih godina prošlog 
vijeka pojavio se HIV/AIDS; da-
nas u svijetu oboljelo je oko 37 
miliona osoba. Virusni hepatitisi, 
posebno hronični virusni hepatitis 
B i C koji dovode do ciroze jetre, a 
imaju i onkogeni potencijal pred-
stavljaju veliki javno-zdravstveni 
problem. Hepatitic C virusna in-
fekcija danas se smatra izlječivom 
bolesti, i SZO je pokrenula projekt 
eliminacije HCV po prvi put ima-
jući u rukama efikasne lijekove, a 
ne vakcinu. Antibiotska rezisten-
cija, bolničke infekcije su rastući 
medicinski problem. 
Pojava novih emergentnih bolesti, 
koje sam već pomenula, među 
kojima je i pandemija COVID-19, 
bolesti su ili epidemije od kojih 
ćemo se oporavljati veoma dugo. 
Mislim da infektologija ima sva-

kako svoje mjesto u budućnosti, i 
da se treba razvijati kao multidis-
ciplinarna oblast. Osnovni predu-
slov daljnjeg napretka Klinike za 
infektivne bolesti jest poboljšanje 
infrastrukture uz realno i odgova-
rajuće planiranje kadra. 
Čitate li redovno KOD? Imate li 
sugestija za redakciju KOD-a?

Redovno čitam KOD, koji je 
posvećen kontinuiranom pra-

ćenju razvoja medicinske nauke. 
Časopis informiše i o nemedicin-
skim aspektima medicine i javnog 
zdravstva, uključujući etičke, prav-
ne, tehnološke, ekološke, ekonom-
ske, istorijske i kulturne aspek-
te medicinske nauke. Redakciji 
KOD-a želim čestitati na visoko 
profesionalnom radu, i što našu 
medicinsku zajednicu povezuje 
informacijama i uvijek aktuelnim 
člancima.

Prof. dr Jelica Predojević Samardžić

BROJ 57 ČASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

23



korak dalje

BANJA SLATINA  
– BLAGO PRIRODE U SLUŽBI 
MODERNE MEDICINE

Banja Slatina, udaljena 12 kilo-
metara jugoistočno od Banje 
Luke, sastavni je dio Zavoda 

za fizikalnu medicinu i rehabilitaciju 
Dr Miroslav Zotović Banja Luka, naj-
veće i najuglednije zdravstvene usta-
nove u oblastima fizikalne medicine 
i rehabilitacije, balneoklimatologije, 
ortopedske hirurgije i baromedicine 
u Republici Srpskoj i BiH. 

Radi podsjećanja, balneoklimatolo-
gija je medicinska disciplina koja se 
bavi izučavanjem djelovanja prirodnih 
fizičkih i hemijskih faktora spoljne 
sredine, kao i klimatskih faktora na 
ljudski organizam i mogućnostima 

Još su stari Rimljani koristili blagodeti termalne 
vode Banje Slatina o čemu svjedoče brojna 
arheološka nalazišta, kao i rimski novčići koji 
su pronađeni u slatinskom vrelu. Izgradnja 
banjskog objekta i korištenje vode u ljekovite 
medicinske svrhe počinje u doba austrougarske 
vladavine, a prva naučna istraživanja termalne 
vode ovog područja izvršio je prof. Ludvig 1888. 
godine. Od tog doba, iz decenije u deceniju, 
usavršavanjem medicine otkrivana su i nova 
područja primjene ovog blaga prirode 
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njihove primjene u medicinske 
svrhe.

Na lokaciji Banje Slatina 
zdravstvene usluge pružaju tri 
organizacione jedinice Zavoda 
Dr Miroslav Zotović: Odjelje-
nje za rehabilitaciju pacijenata 
sa reumatološkim oboljenjima, 
postoperativnim i posttrau-
matskim stanjima (Odjeljenje 
V); Odjeljenje za balneologi-
ju i medicinsku rehabilitaciju 
(Odjeljenje VII) i Odjeljenje za 
rehabilitaciju pacijenata sa hro-
ničnim nezaraznim bolestima 
(Odjeljenje XI).

 Stručni timovi na svim odje-
ljenjima u procesu liječenja i 
rehabilitacije kombinuju primje-
nu postulata struke i moderne 
medicinske tehnologije sa pri-
rodnim blagodetima termomi-
neralne vode i ljekovitog blata 
(peloida) Banje Slatina, kao po-
moćnim ljekovitim sredstvima. 

Danas postoji i izgrađena in-
frastruktura koja omogućava 
maksimalnu iskorištenost sla-
tinske vode. Temperatura vode 
na izvoru varira između 39 i 
42ºC, voda je dobro minerali-
zovana (2,27g/l), kalcijum-ma-
gnezijum-sulfatna-hidrokarbo-
natna-ugljenokisela hiperterma. 
Specifičnost slatinske vode je 
da u svom sastavu ima 1,75g/l 

ugljen-dioksida, gasa koji pro-
lazi kroz kožu i u organizmu 
izaziva višestruka ljekovita dej-
stva. Dominantno dejstvo ugljen 
dioksida je atermička vazodila-
tacija arterijskih krvnih sudova, 
tako da se može primjenjivati 
kod pacijenata koji se liječe od 
hipertenzije i drugih kardiova-
skularnih oboljenja kod kojih 
je ejekciona frakcija (EF) srca 
veća od 45 odsto. 

U sklopu banjskog kompleksa 
izgrađen je moderni kompleks 
peloidnih kupatila u kome se 
pružaju usluge balneoterapije 
(primjena ljekovitog blata i ter-
momineralne vode u svrhu lije-
čenja). Ljekovito blato (peloid) 
nastaje u blatnim bazenima kise-
ljenjem gline u termomineralnoj 
vodi, a onda se nakon završetka 
procesa zrenja najmodernijom 
tehnologijom priprema i dovodi 
do moderno uređenih blatnih 
kabina gdje se aplikuje na paci-
jenta/klijenta.

Na fizijatrijskim odjeljenjima 
u Slatini provodi se rehabili-
tacija pacijenata sa svim ob-
licima reumatizma, pacijenata 
sa posttraumatskim stanjima, 
sportskim povredama. U Slati-
nu se upućuju i pacijenti nakon 
operativnih zahvata, prvenstve-
no nakon ugradnje vještačkih 
zglobova kuka i koljena, nakon 

operacije diskus hernije, kao i 
pacijenti sa neurološkim stanji-
ma i oboljenjima. U svim ovim 
stanjima i oboljenjima, gdje god 
je indikovano i moguće, primje-
njuju se balneo faktori Slatine 
kao pomoćna ljekovita sred-
stva koja značajno upotpunjuju 
i skraćuju proces rehabilitacije i 
poboljšavaju funkcionalni status 
pacijenata.

Okosnicu kvalitetne usluge čine 
stručni i uigrani timovi koje pred-
vode ljekari specijalisti fizikalne 
medicine i rehabilitacije edukova-
ni za svu potrebnu dijagnostiku i 
terapiju. Pored specijalista fizi-
kalne medicine i rehabilitacije, 
multidisciplinarne timove čine 
i drugi specijalisti, prvenstveno 
ortopedi, reumatolozi, internisti, 
te fizioterapeuti, medicinske se-
stre, radni terapeuti, psiholozi i 
socijalni radnik. Kompletan reha-
bilitacioni tim, razvijeni programi 
dijagnostike, fizioterapije, klinič-
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ke radne terapije i psihosocijalne 
podrške omogućavaju sveobu-
hvatnu rehabilitaciju i holistički 
pristup pacijentima.

Ljekari prave individualne 
planove rehabilitacije za svakog 
pacijenta/korisnika usluga upo-
trebljavajući sve oblike fizikalne 
terapije, prvenstveno kinezite-
rapiju (terapiju vježbom) ko-
ju provode dipl. fizioterapeuti, 
dodatno edukovani za primjenu 
savremenih i autorizovanih ma-
nuelnih i drugih tehnika. 

Pacijentima odjeljenja, kao i 
svim korisnicima koji se nala-
ze u Banji Slatina, na raspola-

ganju su sve medicinske, di-
jagnostičke i terapijske usluge 
koje se pružaju u Zavodu Dr 
Miroslav Zotović, kao što su: 
pregled interniste, pregled re-
umatologa, pregled ortopeda, 
RTG dijagnostika, ultrazvučni 
pregledi krvnih sudova, unutraš-
njih organa, zglobova i mekih 
tkiva, mjerenje gustine koštane 
mase (DEXA), kapilaroskopija, 
EMNG ispitivanja, usluge bio-
hemijskog, hematološkog i imu-
nohemijskog laboratorija i dr. 

U Banji Slatina smještena su 
dva dijagnostička aparata je-
dinstvena u zemlji: aparat za 

izokinetičko testiranje, odnosno 
aparat za mjerenje jačine mišića 
ruku i nogu neophodne za sta-
bilnost zglobova, kao i mjerenje 
jačine fleksora/ekstenzora trupa 
kao stabilizatora, te aparat za 
nuklearnu magnetnu rezonan-
ciju lokomotornog aparata ko-
ji funkcioniše bez oklopa te je 
prihvatljiv i za pacijente koji ne 
podnose zatvoren prostor. 

Zavod Dr Miroslav Zotović je 
8. januara 2018. godine svečano 
otvorio novi smještajni kom-
pleks na lokaciji Banje Slati-
na. Objekat paviljonskog tipa 
(četiri paviljona i kongresna 
sala) sa modernim terapijskim 
i rekreativnim centrom (zatvo-
reni rekreativni bazen, teretana, 
finska i parna sauna, prostor za 
masažu) smještajnog kapaciteta 
od 192 kreveta (80 standardnih 
dvokrevetnih i 16 deluks soba), 
prostire se na ukupnoj površini 
od 9000 m2. U ovom kompleksu 
je i kongresna sala kapaciteta 
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do 150 sjedećih mjesta što je 
otvorilo mogućnosti pružanja 
usluga zdravstvenog i kongre-
snog turizma.

 Ustanovi je na korištenje 
dodijeljen šumski kоmplеks u 
nеpоsrеdnој blizini Bаnjе Slаti-
na.

Pаrk-šumа Slаtinа proglašena 
je zаštićеnim pоdručјеm i ideal-
na je za dalji razvoj zdravstvenih 
usluga kao što su rehabilitacija 
pulmoloških i kardioloških paci-
jenata, priprema i rehabilitacija 
sportista.

Projekat uređenja park-šume 
biće završen u toku ove godine 
i u šumi će pored pješačkih i 

trim staza biti i drugi sadržaji 
za sport, rekreaciju i relaksaciju 
svih građana, posebno ljubitelja 
prirode i rekreativaca. 

Prateći potrebe savremenog 
života, u Banji Slatina se, pored 
medicinske rehabilitacije, pru-
žaju i usluge promocije zdravlja 
i prevencije bolesti. U sklopu 
wellness centra nalaze se jakuz-
zi, tuš doživljaja, sauna, prostor 
za masažu i aromaterapiju, kao i 
smještaj u luksuznim apartmani-
ma. Na raspolaganju različite vr-
ste manuelnih masaža – antistres 
masaža, tui na kineska masaža, 
refleksna masaža stopala, hot 
stone masaža, masaža toplom 
čokoladom, masaža malinama/

jagodama, herbal spa, sportska 
masaža. Usluge se pružaju ili 
pojedinačno ili u okviru paketa, 
radnim danom ili vikendom. 

Smještajni kapaciteti u moder-
no opremljenim sobama, apar-
tmani koji raspolažu telefonom 
i televizorom, ishrana indivi-
dualno prilagođena oboljenju/
stanju pacijenta/klijenta, usluž-
no osoblje uz ugodan prirodni 
ambijent, kao i blizina najvećeg 
grada Republike Srpske (Banja 
Luka) daje garanciju za vrhun-
sko liječenje, rehabilitaciju i 
ugodan boravak u Banji Slatina.

korak dalje 27
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USTANOVA U KOJOJ SE DJECA 
UČE SAMOPOŠTOVANJU, 
UVAŽAVANJU DRUGOG I 
ZAŠTITI ŽIVOTNE SREDINE

U školi Nikola Tesla učionica 
je mjesto u kojem je dijete u 
fokusu. Uz nenametljivu po-
dršku nastavnika, u prirodnoj 
i opuštenoj atmosferi, djeca na 
različite načine usvajaju gradi-
vo, rješavaju nejasnoće i svoje 
znanje dalje proširuju. Djeca 
su slobodna da biraju mjesto 
rada, te da se tokom nastave 
slobodno kreću dok god poštuju 
radnu atmosferu i osnovna pra-
vila ponašanja u učionici. Kroz 
iskustveno učenje u učionici i 
izvan nje, kao i brojne projektne 
zadatke djeca u manjim grupa-
ma ili individualno, primjenjuju 
znanja stečena tokom nastave.

U školi koja radi po Montesori 
principima ne postoji puko 

usvajanje činjenica, djeci se 
pomaže da nauče da razumiju i 
shvate odnose između pojmova 
i pojava te da što samostalnije 
dođu do zaključaka i saznanja.

U učionici prisutni su učenici 
različitog uzrasta što djeci daje 
mogućnost da uče jedni od drugih 
te da prepoznaju uzore u svojim 
drugarima. Tako stiču naviku da 
sarađuju sa djecom koja su starija 
ili mlađa, da se međusobno poštu-
ju i raduju jedni drugima kao i da 
vode računa o sebi i okruženju u 
kojem borave. Ukratko, prostor 
u školi je pripremljen tako da se 
uz pomoć nastavnika podstakne 
djetetova prirodna potreba za 
spoznajom što je dobar osnov za 
sticanje navike cjeloživotnog uče-

nja. U takvoj atmosferi djeca se 
uče samopoštovanju, uvažavanju 
drugog i drugačijeg i poštovanju 
živog i neživog okruženja. Djeca 
u školi imaju odgovornosti koje 
podstiču njihovu prirodnu težnju 
za samostalnošću, a sa ciljem da 
učionica bolje funkcioniše (odr-
žavanje čistoće, dužnosti u vezi 
sa obrocima i sl). 

Dobra saradnja  
sa roditeljima

Učionice i kabineti u ovoj, 
za naše prilike, nesvakidašnjoj 
školi, nisu samo unutar školske 
zgrade već i u prirodi koja školu 
okružuje, obližnjoj šumi, bašti, 
na sportskim terenima.

Škola koja upravo upisuje treću generaciju prvačića, sprovodi primarno 
nastavni plan i program Ministarstva prosvjete i kulture Republike Srpske 
uz primjenu Montesori pedagogije koja se kombinuje sa drugim nastavnim 
metodama
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Pored dobro pripremljenog pro-
stora, motivisanih nastavnika i 
dobrog stručnog tima škole, jedan 
od presudnih faktora za dobar 
uspjeh učenika i zadovoljstvo 
vremenom provedenim u školi 
svakako je i saradnja roditelja sa 
školom. Roditelji i osoblje škole 
su saveznici i partneri koji rav-
nopravno rade na zajedničkom 
zadatku – dobrobiti djeteta. Dobra 
saradnja pomaže da se brže otkri-
ju i spriječe disciplinski problemi, 
a raste i volja za pohađanjem na-
stave, smanjuje se broj izostanaka 
i generalno – ocjene su bolje. U 
ovoj školi roditelji se ne angažuju 
samo kad je u pitanju njihovo 
dijete, već odvajaju vrijeme i re-
surse za dobrobit cijele školske 
zajednice. Najviše se to vidi kroz 
rad Savjeta roditelja, koji nije for-
malnost, već prilika da roditelji 
svoja znanja i iskustva upotrije-
be kako bi školska zajednica što 
bolje i efikasnije živjela i radila. 
Škola, sa svoje strane organizuje 
događaje koji služe da se roditelji 
bolje povežu i razmijene iskustva 
ali i steknu i prošire znanja iz 
oblasti psihologije roditeljstva, 
zdravstvenih navika, upotrebe 
Montesori pedagogije van okvi-
ra škole i sl.

Ekološka osviještenost
Montesori pedagogija nagla-

šava život u harmoniji i harmo-

ničnom okruženju, a to znači 
život u skladu sa samim sobom, 
sa drugima i sa živom i neži-
vom prirodom koja nas okru-
žuje, zato i nije neobično što se 
u školi svakodnevno i kroz sve 
nastavne i nenastavne aktivno-
sti naglašava tema ekologije. 
Ekologija – to nije samo priča 
o zagađenju životne sredine već 
pitanje odnosa i veza između 
ljudi, biljaka, životinja i nežive 
prirode. 

U školi se trudimo da pravimo 
izbore koji su dobri ne samo za 
nas pojedinačno već i za školu, 
naš grad i u konačnici za našu 
planetu. Držimo se, koliko je 
to moguće, i još ćemo raditi na 
tome da primjenjujemo prin-

cipe tri „R“ (Reduce, Reuse, 
Recycle) tako što imamo kom-
poster u koji odlažemo organski 
otpad, skupljamo i odlažemo 
papir i plastiku i odvozimo ih 
na dalju preradu, ne koristimo 
jednokratne plastične flašice i 
posuđe. Insistiramo da djeca 
borave što više napolju u prirodi 
i bašti, kako bi spoznali važnost 
i međusobnu povezanost svih ži-
vih bića, životne cikluse biljaka i 
životinja. Djeci je urođeno inte-
resovanje za prirodu i radoznali 
su prema svijetu koji ih okru-
žuje. Njih fasciniraju sva živa 
bića, a u školi se radi na tome 
da se taj entuzijazam, zaintere-
sovanost i instiktivno shvatanje 
prirode ne izgubi i ne zaboravi. 
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korak dalje

To je osnov za kasnije razumije-
vanje i prihvatanje prirodnih na-
uka. Uzgajamo dio svog povrća, 
vodimo brigu o cvijeću i biljkama 
koje sami sadimo, brinemo o svo-
joj okolini unutra u učionicama i 
napolju. Štedimo energiju i ima-
mo đačku eko-patrolu koja vodi 
računa o korištenju i potrošnji 
vode, struje i toplotne energije 
– priča nam Danijela Risović, 
direktorica škole.

Zdravstveno vaspitanje
Važan dio odnosa prema sebi i 

okolini svakako je i fizička kultu-
ra i odnos prema tijelu. U školi se 
forsira kretanje i nestruktuirana 
igra na velikom odmoru koji traje 
60 minuta, ishrana djece u školi 
je uravnotežena, a sportskim ak-
tivnostima u okviru časova fizič-
kog vaspitanja dat je prioritet jer 
već od prvog razreda sa djecom 
radi nastavnik fizičke kulture.

Sa djecom se radi u dva pravca 
– s jedne strane se vodi računa da 

se dostignu ciljevi nastave propi-
sani planom i programom. Djeca 
uče kako da vježbaju, da steknu 
osnovna sportska znanja i navike 
kako bi imali naviku i stekli po-
trebu da svakodnevno vježbaju. 
Jako je važan i fer-plej, osnovna 
etika i humanost u svim procesima 
rada sa djecom. Tako se razvija 
duh nadmetanja, koji je svojstven 
ljudima kao društvenim bićima. 
Ukratko – igranje, druženje, za-
bava, razonoda, takmičenje, a kroz 
upražnjavanje najpoznatijih spor-
tova i sportskih aktivnosti.

S druge strane, u školi se na-
stoji da se već od najnižih razre-
da prepozna koja od konkretnih 
sportskih grana je ta u kojoj je 
dijete dobro snalazi, pa se djeca 
usmjeravaju u one sportove za 
koje pokazuju izražen interes 
ili poseban talenat. Kroz ovaj 
pristup škola će moći da formira 
ekipe za individualne i timske 
sportove i priprema sposobnije 
učenike za takmičenja na kojima 
će predstavljati školu. Većina 
aktivnosti obavlja se na otvore-

nom, na posebno prilagođenim 
sportskim terenima, u dvorištu 
ili prirodi koja okružuje školu. U 
zatvorenom, fokus je na igrama 
poligonskog tipa.

Direktorica Risović na kraju 
zaključuje: Boravak u ovakvoj 
školi i ovakvom okruženju, a 
to pokazuju i iskustva iz slič-
nih škola u svijetu, doprinosi 
da djeca po završetku osnovne 
škole imaju zaista čvrst temelj 
na kojem mogu graditi buduća 
znanja, posjeduju dobre organi-
zacione sposobnosti i imaju na-
viku učenja, imaju i neophodno 
samopouzdanje i razvijen osjećaj 
sebe kao pojedinca u svijetu koji 
ga okružuje, mogu da se suoče 
sa problemima i pokušaju da ih 
riješe na zdrav način bez viška 
agresivnosti, imaju visok nivo 
samodiscipline i razvijene soci-
jalne vještine, vjeruju u sopstve-
ne mogućnosti, odgovorni su i 
odnose se s poštovanjem prema 
vršnjacima i učiteljima.
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MONTESORI PEDAGOGIJA 
Dete treba da posmatraš, al’ mu nemoj na put stati, što 
ga pre čovekom smatraš, pre će čovek i postati.
Ovako je pisao poznati pisac za djecu Ljubivoje Ršumović, a 
Danijela Risović, direktorica prve privatne osnovne škole u 
Republici Srpskoj, OŠ “Nikola Tesla”, kaže da je to osnovni 
postulat Montesori pedagogije, pretočen u stihove.

PRVE LICENCE 
OD NOVEMBRA 2021. DO MARTA 2022. GODINE 
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PRVE LICENCE 
OD NOVEMBRA 2021. DO MARTA 2022. GODINE 

1. Stefan Dragičević, Doboj
2. Snežana Prelić, Gradiška
3. Slavica Mijatović, Banja Luka
4. Marijana Popadić, Čelinac
5. Stefan Tešanović, Banja Luka
6. Aljoša Malić, Doboj
7. Nada Đorđević, Brčko
8. Aleksandra Radić, Lopare
9. Jelena Pojužina, Nevesinje
10. Nikolina Rodić, Banja Luka
11. Siniša Kaloperović, Derventa
12. Sonja Barušić, Banja Luka
13. Sonja Radoš, Kneževo
14. Milan Vatreš, Kozarska Dubica
15. Dragana Milić, Kotor Varoš
16. Luka Radić, Bijeljina
17. Stefan Marić, Banja Luka
18. Vladan Regoda, Banja Luka
19. Nikola Bilbija, Banja Luka
20. Teodora Crnadak, Laktaši
21. Ana Džepina, Banja Luka
22. Marijana Todorović, Rudo

23. Gorjana Golić, Gradiška
24. Sara Gajić, Banja Luka
25. Sanja Šarić, Banja Luka
26. Miloš Stajić, Istočno Sarajevo
27. Vanja Radmanović, Banja Luka
28. Slađan Protić, Petrovo
29. Daniel Sladojević, Banja Luka
30. Bojan Tepić, Kotor Varoš
31. Jelka Vasković, Pale
32. Jadranko Josipović, Zvornik
33. Slaven Mitrović, Bijeljina
34. Mirjana Radešić, Teslić
35. Iva Berisavac, Foča
36. Teodora Stojiljković, Banja Luka
37. Dragana Rikić, Zvornik
38. Sanja Madžar, Laktaši
39. Dajana Bera, Prijedor
40. Marija Ivić, Banja Luka
41. Nina Eraković, Banja Luka
42. Milanka Lažetić, Foča
43. Lejla Džinić, Novi Grad
44. Danijela Čubrilo, Bijeljina



aktivnosti komore

45. Tanja Šuljak, Laktaši
46. Katarina Rađenović, Banja Luka
47. Đurđina Momić, Banja Luka
48. Radenka Samac, Ribnik
49. Ena Stanetić, Banja Luka
50. Mladenka Rončević Paštar, Brčko
51. Nikolina Zgodić, Prijedor
52. Nataša Kežić, Banja Luka
53. Nikolina Vesić, Banja Luka
54. Sanja Dukić Obradović, Banja Luka
55. Milica Čivčić, Banja Luka
56. Sanja Davogić, Derventa
57. Perica Đukarić, Teslić
58. Erik Dragić, Šamac
59. Aleksandra Jokanović, Bileća
60. Dušan Mrkaić, Bileća
61. Miloš Stojsavljević, Bijeljina

62. Nataša Đurković, Sokolac
63. Marijana Škiljević, Gacko
64. Ratko Marković, Bijeljina
65. Kristina Mitrović, Crnjelovo Donje
66. Branka Purković, Užice
67. Dragana Stojanović, Doboj
68. Milica Milošević, Banja Luka
69. Nikolina Dragić, Banja Luka
70. Dragana Kovačević, Banja Luka
71. Vanja Tovirac, Banja Luka
72. Milana Savić, Banja Luka
73. Sonja Anić, Stanari
74. Mirjana Kovačević Davidović, 

Gradiška
75. Vesna Gligorević, Bijeljina
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SASTANCI SA PREDSJEDNICIMA REGIONALNIH ZBOROVA KOMORE 

Predsjednik Komore doktora medicine Republike Srpske prof. dr Saša Vujnović  razgova-
rao je sa predsjednicima regionalnih zborova o aktuelnoj situaciji u zdravstvu i problemi-
ma sa kojima se susreću u svakodnevnom radu. Sastanci su održani:  27.12.2021. godine 
sa predsjednikom Regionalnog zbora Istočno Sarajevo dr Radom Lončarom; 8.2.2022. 
godine sa predsjednikom Regionalnog zbora Doboj dr Sašom Milićevićem i 11.2.2022.
godine sa predsjednikom Regionalnog zbora Prijedor dr Goranom Račetovićem. 



In memoriam

GOLUB ANĐELKOVIĆ

Sredinom novembra 2021. godine preminuo je prim. dr Golub Anđelković, specijalista 
medicine rada iz Prijedora. 
Rođen je 1937. godine u Mavrovu. Osnovnu školu, gimnaziju, medicinski fakultet i speci-
jalizaciju završio je u Beogradu. Po završetku fakulteta zapošljava se u Domu zdravlja 
Prijedor radeći svesrdno na unapređenju primarne zdravstvene zaštite. Osnivanjem Zavoda 
za medicinu rada ističe se brigom o zdravlju radno aktivnog stanovništva na preventivnom 
i kurativnom polju, za šta je od ustanove odlikovan najvećim priznanjem za unapređenje 
zdravstvene zaštite. Bio je istaknuti član opštinskog Crvenog krsta. Za nesebično zalaganje 
u ovoj humanitarnoj organizaciji više puta je pohvaljivan uz dodjelu najviših priznanja u 
Jugoslaviji i Republici Srpskoj. Posebno je značajna medalja U službi čovjeka za posvećeni 
humanitarni rad u periodu od 1992. do 2002.
Dr Anđelković je penzionisan u avgustu 2003. godine.
Plijenio je blagošću i ljudskom toplinom zbog čega su ga pacijenti izuzetno voljeli i poštovali, 
kao i kolege i saradnici. 

ZORAN TRIFKOVIĆ 

Specijalista otorinolaringologije, prim. dr Zoran Trifković iz Bijeljine, preminuo je 
12. decembra 2021. godine.
Rođen je u Bijeljini 4. avgusta 1968. godine gdje je završio osnovnu i srednju školu. 
Diplomirao je na Medicinskom fakultetu u Kragujevcu 1994. godine. Specijalizaciju 
iz otorinolaringologije završio je 2000. godine na Medicinskom fakultetu u Beogradu. 
Bio je zaposlen u Službi za otorinolaringologiju, bolnice Sveti Vračevi u Bijeljini od 
1995. godine. Stručno se usavršavao iz oblasti funkcionalne endoskopske hirurgije 
nosa i sinusa na Vojnomedicinskoj akademiji u Beogradu 2005. godine, a dvije go-
dine kasnije iz laringomikroskopske hirurgije u Novom Sadu. Nakon osnivanja ORL 
odjeljenja 2006. godine, uvodi nove dijagnostičko-terapijske procedure (miringot-
omija s insercijom aeracionih cjevčica, laringomikroskopija, endoskopija i operativni 
zahvati nosa i sinusa) u matičnoj ustanovi. Funkciju šefa ORL odjeljenja obavljao 
je od 2012. godine. Bio je autor i koautor brojnih stručnih radova na domaćim i re-
gionalnim skupovima, kao i redovan učesnik ORL nedjelja i kongresa u organizaciji 
ORL sekcije Srpskog lekarskog društva. U periodu od 2015. do 2019. godine bio je 
na čelu Udruženja otorinolaringologa Republike Srpske. Ostaće upamćen kao veliki 
humanista, cijenjen stručnjak, dobar prijatelj i kolega. 

S tugom i poštovanjem opraštamo se od naših dragih kolega, stručnjaka 
i humanista, članova Komore doktora medicine Republike Srpske
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ACO HOTIĆ
Prim. dr Aco Hotić, mr sc. med. specijalista interne medicine – supspecijalista he-
matologije preminuo je 28. decembra 2021. godine. Svoj radni vijek proveo je u UKC 
Republike Srpske.

Rođen je 25. februara 1927. godine u Banjoj Luci. Sa 18 godina odlazi u Moskvu da 
studira �lozo�ju, gdje je proveo godinu dana a zatim se vratio u zemlju i započeo 
studiranje na Medicinskom fakultetu u Sarajevu koji je završio 1958. godine. 

Radio je u Zdravstvenoj stanici u Skender Vakufu, Domu narodnog zdravlja Bosanska 
Gradiška i Domu zdravlja Banja Luka, a 1964. godine zaposlen je kao ljekar u Opštoj 
bolnici Banja Luka u Internom odjeljenju.

Specijalistički ispit iz interne medicine i postdiplomski studij iz citodijagnostike završio 
je u Zagrebu. Pod mentorstvom prof. dr Andrije Mikeša užu akademsku specijalizaciju 
iz hematologije završio je u Beogradu. U oktobru 1971. godine postavljen je za šefa 
Hematološkog odsjeka Internističke službe Medicinskog centra Banja Luka i na toj 
dužnosti je ostao do 1985. godine kada je imenovan za načelnika Interne klinike. U 
februaru 1991. godine otišao je u penziju.

Bio je čovjek širokih vidika, duhovit, omiljen ljekar kako među pacijentima tako i 
među kolegama.

BRANKA DEBELNOGIĆ

Nakon teške a kratke bolesti sredinom januara ove godine, preminula je dr Branka 
Debelnogić, specijalista porodične medicine iz Pala.
Rođena je 18. septembra 1966. godine u Sarajevu gdje je 1991. godine završila Medicin-
ski fakultet. Već naredne godine zapošljava se u JZU Dom zdravlja Pale. Specijalistički 
ispit iz porodične medicine položila je na Medicinskom fakultetu u Banjoj Luci 2005. 
godine.
Doktorica Branka bila je vođa jednog od timova porodične medicine sa najvećim 
brojem pacijenata u opštini Pale, omiljena od svojih sugrađana, kojima je bila izuzetno 
posvećena. Prijatelji i kolege pamtiće je kao vrijednu i odgovornu osobu, uvijek spremnu 
da pomogne i u najtežim situacijama.

S tugom i poštovanjem opraštamo se od naših dragih kolega, stručnjaka  i humanista, članova Komore doktora medicine Republike Srpske
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DARA GUŠIĆ 

Dr Dara Gušić, specijalista dermatovenerologije iz Banje Luke, preminula je 28. januara 
2022. godine.

Rođena je 1953. godine u Kijevcima, Gradiška. Medicinski fakultet u Sarajevu završila 
je 1981. godine, a specijalizaciju iz dermatovenerologije završila je 1990. godine.

Veći dio svog radnog vijeka provela je u Fondu zdravstvenog osiguranja Republike 
Srpske.

MILORAD BALABAN

Jedan je od osnivača Komore doktora medicine Republike Srpske i njen uvaženi član, 
prof. dr Milorad Balaban, preminuo je 22. novembra 2021. godine u 73. godini života. 

Rođen je 14. jula 1949. godine u Banjoj Luci gdje je završio osnovnu i srednju školu. 
Medicinski fakultet završio je u Sarajevu 1976. godine, a na Medicinskom fakultetu u 
Banjoj Luci 1997. godine odbranio je magistarski rad. Četiri godine kasnije na istom 
fakultetu odbranio je doktorsku disertaciju. Kao ljekar opšte medicine radio je u Domu 
zdravlja Skender Vakuf, gdje je u periodu od 1978. do 1980. godine obavljao i dužnost 
direktora.

Od 1980. godine radio je u Domu zdravlja Banja Luka kao načelnik Higijensko-
epidemiološke službe i zamjenik direktora, a od 1993. godine obavljao je dužnost di-
rektora regionalnog Higijenskog zavoda Banja Luka (kasnije Institut za javno zdravstvo 
Republike Srpske).

Dužnost ministra zdravlja, rada i socijalne zaštite u Vladi Republike Srpske Balaban 
je obavljao u periodu od 2001. do 2003. godine.

Balaban je bio dugogodišnji profesor na Fakultetu zdravstvenih nauka Panevropskog 
univerziteta, a od 2015. do 2017. godine obavljao je i dužnost dekana ovog fakulteta.

Kao dobar organizator i vrsan poznavalac zdravstvene politike dr Balaban je bio 
pokretač mnogih korisnih inicijativa koje su doprinijele zdravstvenom i ukupnom 
napretku sredine u kojoj je radio. 

S tugom i poštovanjem opraštamo se od naših dragih kolega, stručnjaka  i humanista, članova Komore doktora medicine Republike Srpske
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ČEDO ALEKSIĆ
Specijalista opšte medicine dr Čedo Aleksić iz Banje Luke preminuo je 22. februara 
ove godine.

Rođen je 1934. godine u Branešcima, opština Čelinac. Medicinski fakultet završio je 
1960. godine u Skoplju, a specijalizaciju iz opšte medicine 1967. godine u Zagrebu. Na 
Medicinskom fakultetu u Sarajevu magistrirao je 1978. godine. Postdiplomski studij iz 
socijalne medicine i organizacije zdravstvene zaštite završio je 1981. godine.

Dr Čedo Aleksić veći dio radnog vijeka proveo je radeći u Ministarstvu zdravlja i soci-
jalne zaštite Republike Srpske u jedinici za implementaciju projekata. Kolege i saradnici 
pamtiće ga kao dobrog prijatelja i saradnika koji se isticao bogatim stručnim znanjem 
i korektnošću u izvršavanju zadataka.

ŽELJKA SRDIĆ ŠOBOT

Specijalista porodične medicine iz Banje Luke,dr Željka Srdić Šobot, preminula je 14. 
januara ove godine.
Rođena je 4. oktobra 1961. godine u Banjoj Luci. Osnovnu školu i gimnaziju pohađala 
je u Petrovcu. Nakon završenog Medicinskog fakulteta u Banjoj Luci 1991. godine 
zapošljava se u Domu zdravlja Čelinac. Službovanje nastavlja 1993. godine u Pedijatri-
jskoj službi Doma zdravlja u Banjoj Luci, da bi 1999. godine prešla u Službu porodične 
medicine u kojoj je ostala do kraja života. Bila je polaznik prve generacije specijalizanata 
porodične medicine u Republici Srpskoj.
Bila je tiha, skromna, susretljiva i puna razumijevanja za druge. Omiljena kako kod 
svojih radnih kolega, tako i kod pacijenata.
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Zašto ugovoriti osiguranje “Sigurna profesija”?
Medicinsko osoblje je oduvijek, a posebno u vrijeme pandemije, 
jako izloženo nizu neugodnih situacija povezanih s profesionalnim 
rizicima. S obzirom na složenost medicinskog poziva i činjenicu da 
se u doba koronavirusa neminovno povećava svijest o odgovor-
nosti, ne čudi povećano interesovanje ljekara i drugih zdravstve-
nih radnika za rješenja kako zaštititi sebe i svoje poslovanje u 
doba krize.
 
Pravi izbor za sve pripadnike medicinske profesije, je “Sigurna 
profesija” - program osiguravajuće zaštite zdravstvenih 
radnika, koji na bh. tržištu nudi jedino UNIQA osiguranje.

Zahvaljujući „Sigurnoj profesiji“ svi zdravstveni radnici za relativ-
no simboličan godišnji iznos mogu obezbjediti kompletnu zaštitu 
od profesionalne odgovornosti, pravnu zaštitu u krivičnom i 
prekršajnom postupku kao i osiguranje finansijskog gubitka. 

Sigurna profesijaZdravlje & Vitalnost

Osiguranje za sve zdravstvene radnike
„Sigurna profesija“ je proizvod koji je namijenjen ne samo zdrav-
stvenim radnicima koji su u radnom odnosu ili obavljaju samo-
stalnu djelatnost, nego i zdravstvenim ustanovama, koje žele 
obezbjediti zaštitu za svoje uposlenike i obezbjediti kontinuitet 
poslovanja firme. Osigurati se mogu doktori medicine, doktori 
stomatologije, medicinsko osoblje, farmaceuti i pripadnici drugih 
srodnih zanimanja.

Sigurna profesija u nesigurnim vremenima
Proizvod je posebno koristan u neizvjesnim vremenima jer pruža 
osiguranje profesionalne odgovornosti i pravne zaštite u slučaje-
vima, na primjer, pokretanja postupka zbog profesionalne 
pogreške doktora ili zdravstvenog osoblja koji mogu rezultirati 
velikim finansijskim gubicima. 

Isplata šteta po osiguranim slučajevima
Ljekari i stomatolozi, koji su prije proglašenja pandemije sklopili 
sa UNIQA osiguranjem ugovor o osiguranju koji uključuje rizik 
finansijskog gubitka u slučaju prekida rada, već su imali priliku da 
se uvjere u opravdanost i benefite osiguranja. Odštete su isplaće-
ne privatnim doktorima i vlasnicima specijalističkih ordinacija u 
Banja Luci, Sarajevu i Živinicama koji su pretrpili gubitak prihoda 
uslijed prekida rada zbog pandemije koronavirusa. Zahvaljujući 
UNIQA osiguranju, pomenuti doktori mogu lakše prebroditi trenut-
nu situaciju i umanjiti negativne posljedice pandemije u nared-
nom periodu.

Vaša karijera
u sigurnim
rukama.

živimo bolje zajedno

uniqa.ba

Sigurna profesija - Zaštitite i Vi svoju

karijeru od profesionalne pogreške.

Šta osiguranje pokriva?
        materijalne i nematerijalne štete počinjene trećim 

licima prilikom obavljanja ljekarske djelatnosti

        pokriće za troškove pravnog savjetovanja, advokata i 
vještačenja u disciplinskom, prekršajnom ili krivičnom 
postupku

Više informacija putem dežurnog telefona 061 723 842 ili 
e-maila info.uniqa@uniqa.ba

Više informacija na www.uniqa.ba/sigurna-profesija
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Ljekari koji su se po-
četkom XX vijeka 
većinom školovali u 
stranim zemljama, sli-

jedeći primjere naprednih ze-
malja i donoseći nove navike 
u naše krajeve, donijeli su sa 
sobom i nove ideje. Kao avan-
garda društva, osjetili su potrebu 
da se organizuju u udruženja 
koja će im dati određenu si-
gurnost. Stvaranjem staleškog 
udruženja javila se i potreba 
za propisivanjem određenih 
obavezujućih pravila, a u cilju 
unapređenja prakse i sigurnosti 
njenih članova.

Istorijske prilike našeg pod-
neblja, uslovljavale su kako 
administrativno-teritorijalne 
podjele tako i samu organiza-
ciju komora. Na današnjem po-

dručju Republike Srpske djelo-
vale su četiri komore (Vrbaska, 
Drinska, Zetska i Primorska), 
sve su većinom osnovane 1929. 
godine. 

Uredba o ljekarskim  
komorama

Pravna osnova i postavka 
za rad komora je bila Uredba 
o ljekarskim komorama, koja 
je donesena 27. marta 1923. 
godine, a koja je stupila na 
snagu mjesec dana po njenom 
obnarodovanju u Službenim 
novinama. Uredba je definisa-
la ljekarski stalež i ljekarsku 
praksu, zahtijevajući da se svi 
ljekari zavedu u imenik, a uslov 
su bile završene medicinske 
studije na jednom od univer-
ziteta u kraljevini. Inostrane 

diplome su se morale nostrifi-
kovati, a izuzetak su bile one 
za profesore i docente. Takođe 
su inostrani ljekari mogli vr-
šiti svoju dužnost na teritoriji 
kraljevine SHS, ako su dola-
zili po pozivu kao konzilijar-
ni ljekari, ali pod uslovom da 
su imali medicinski doktorat. 
Danas ljekari nisu uslovljeni 
posjedovanjem naučnih i aka-
demskih titula. Svi zaintere-
sovani ljekari, ako ispunjavaju 
uslove predviđene Pravilnikom 
Komore o izdavanju, obnavlja-
nju i oduzimanju licence, imaju 
pravo da se učlane u Komoru 
doktora medicine Republike 
Srpske. Takođe postoji i član 
koji omogućava izuzetnim 
stručnjacima da dolaze i rade 
po pozivu u našim ustanovama, 
a zbog edukacije ili mentorstva 

Nakon gotovo jednog vijeka od donošenja zakonskih akata na 
osnovu kojih su formirane prve ljekarske komore na našim 

prostorima, uviđamo da postoji mnogo sličnosti, ali i poneka 
razlika sa današnjom zakonskom regulativom. Ono što je 
istovjetno odnosi se na svijest ljekara o potrebi postojanja 

esnafskog udruženja koje će im pružati zaštitu, ali i insistirati na 
odgovornosti 

ZAKONODAVSTVO NEKAD I SAD
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u cilju unapređenja stru-
ke. Za pomenuti period 
interesantno je da se lje-
karom mogao zvati samo 
ljekar koji je bio upisan u 
imenik svog staleža. Svaki 
ljekar je imao pravo da 
vrši praksu na području 
svoje komore, ali su bili 
dozvoljeni i izuzeci kad 
postoji potreba da se mi-
jenja kolega. Sezonski rad 
im je bio dozvoljen u banjama, 
kao i rad po pozivu na konzili-
jum u drugom području po želji 
pacijenta i njegove porodice, a 
u javno-pravnom interesu. Da-
nas ljekari mogu da rade na po-
dručju cijele Republike Srpske 
sa licencom Komore doktora 
Republike Srpske, pod uslovom 
da im poslodavac da saglasnost 
za dopunski rad. Ako želite da 
radite van teritorije Republike 
Srpske, npr. u Federaciji BiH 
morate posjedovati licencu jed-
nog od kantona Federacije ili 
ako idete dalje morate imati 
licencu komore na čijem terito-
rijalnom području želite raditi. 
Još uvijek ne postoji univer-
zalna licenca za rad, čak ni na 
području Evropske unije.

Zakon o sanitetskoj  
struci

Mnoga pravila rada bila su 
striktno uređena pa i izdavanje 
recepata koje je bilo propisano 
Zakonom u sanitetskoj struci, 
a ljekare koji su pisali netač-
ne i lažne, kažnjavao je tzv. 
Disciplinarni sud. Svaki ljekar 
morao je savjesno liječiti bo-
lesnika, a bio je dužan ukazati 
pomoć u slučajevima hitne po-
trebe. Svako odbijanje povlači-
lo je odgovornost pred Discipli-
narnim sudom, kao i kaznu po 
krivičnom zakonodavstvu. Ako 
bolesnik nije bio u mogućnosti 
da plati uslugu ljekara, ljekar 
je imao pravo da za svoj trud i 
izdatke, to naplati od opštine po 
propisanoj taksi. Ako je osigu-

ranik bio osiguran, nakna-
du je plaćao okružni ured 
za osiguranje. Ljekar je 
imao pravo da odustane od 
liječenja pacijenta, ako je 
porodica mimo njegovog 
znanja pozvala drugog 
ljekara. Prije otkazivanja 
daljeg liječenja morao je 
pravovremeno obavijestiti 
bolesnika i porodicu.

Ljekar je bio dužan ču-
vati ljekarsku tajnu dok ga je 
čuvanja mogla razriješiti sa-
mo državna vlast. Ljekarima 
je bila dozvoljena nagrada za 
usluge. Komora je za ljekarski 
rad određivala minimalne takse 
ispod kojih ljekari nisu smjeli 
ukazivati ljekarske preglede. 
U slučaju spora oko visine 
honorara, tražilo se mišljenje 
Odbora ljekarske komore. Ko-
načne odluke o tim sporovima 
donosio je Ministar Narodnog 
zdravlja. 

Komore su propisivale i po-
sebna pravila o uređenju ljekar-
skog staleža na svojoj teritoriji. 
Svaku promjenu stanovanja lje-
kar je dužan prijaviti u roku od 
osam dana, to je dužnost i da-
našnjih članova, ali zbog silne 
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opterećenosti u poslu članovi 
Komore tu obavezu previde, 
pa se često dešava u praksi da 
im upućena pošta i obavještenja 
nikad ne stignu.

Važna uloga Skupštine 
komore

Što se tiče organizacije, komore 
su imale ure-
đenje slično 
današnjem. 
Važnu ulo-
gu su imali 
Skupština i 
Odbor. Sva 
važnija pita-
nja rasprav-
ljana su na 
s k u p š t i n i . 
D j e l o k r u g 
rada skupšti-
ne je sličan 
današnjem a 
odnosi se na 
izradu po-
slovnika o radu organa Komo-
re, izbor predsjednika i članova 
odbora, Suda, određivanje pomoći 
članovima Komore, izbor trojice 
predstavnika u Disciplinarni senat 
pri Ministarstvu narodnog zdrav-
lja, pregled i odobrenje budžeta i 

računa komore, zakonski prijed-
lozi i davanje mišljenja koja se 
tiču staleških pitanja, zaposlenje 
činovnika Komore, određivanje 
njihovog djelokruga rada i nagra-
đivanja, rješavanje pismeno upu-
ćenih problema članova, odluka 
o obaveznom osiguranju ljekara 
u slučaju bolesti, iznemoglosti i 
starosti.

 Danas, Skupština komore ima 
25 članova, dužnost joj je da do-
nosi statut; donosi deontološki i 
etički kodeks; razmatra izvještaj 
o poslovanju i godišnji obračun; 
usvaja fi nansijski plan; utvrđuje 
visinu članarine i iznos naknade 

za upis u imenik članova Komo-
re; utvrđuje cijene zdravstvenih 
usluga ravnopravno sa Fondom 
zdravstvenog osiguranja; pokre-
će inicijativu za donošenje ili iz-
mjenu zakona i drugih propisa iz 
oblasti zdravstvene zaštite, kao i 
davanje mišljenja na nacrte i pri-
jedloge zakona i drugih propisa, 
kolektivni ugovor i sl; bira i razri-

ješava pred-
sjednika Ko-
more, Izvršni 
odbor Komo-
re, Nadzorni 
odbor, Sud 
časti, komi-
sije i druga 
radna tijela; 
usvaja izvje-
štaje o radu 
Komore, Iz-
vršnog odbo-
ra, Nadzor-
nog odbora 
i Suda časti; 
donosi Po-

slovnik o radu; obavlja i druge 
poslove u skladu sa zakonom i 
statutom Komore.

Svaka komora birala je u odbor 
komore predsjednika, potpred-
sjednika i devet odbornika, a za 
svakog odbornika biran je po 
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jedan zamjenik. Pored predsjed-
nika i potpredsjednika moralo je 
½ odbornika i isto ½ zamjenika 
stanovati u sjedištu komore.

Djelokrug komorskog odbora 
je bilo razmatranje ostavki čla-
nova odbora, sastavljanje imeni-
ka komore, odlučivanje o upisu 
i brisanju iz njega, izvršavanje 
zaključaka skupštine komore i 
disciplinarnog suda, rukovanje 
imovinom, odlučivanje po žal-
bi presude disciplinarnog su-
da komore i sazivanje sjednica 
skupštine.

Danas, Izvršni odbor komore 
priprema sjednice Skupštine Ko-
more; razmatra pitanja iz nadlež-
nosti Skupštine Komore i predlaže 
određena rješenja; sprovodi odlu-
ke i zaključke koje utvrđuje Skup-
ština Komore; utvrđuje nacrte aka-
ta koje donosi Skupština Komore; 
predlaže planove i programe rada; 
donosi odluke o nabavci sredstava 
za rad Komore; razmatra i daje 
mišljenje, uz saglasnost Skupšti-
ne Komore nadležnim organima 
na plan i program specijalizacije, 
plan i program pripravničkog sta-
ža i stručnog ispita, plan upisa stu-
denata odgovarajućeg fakulteta, 
plan mreže zdravstvenih ustanova, 
kratkoročne i dugoročne planove 

razvoja zdravstvene zaštite; stara 
se o efikasnom radu i poslovanju 
Komore; osniva komisije iz obla-
sti djelatnosti Komore; kontroliše 
rad i izvršavanje poslova Stručne 
službe Komore; donosi odluke 
po žalbi, kao drugostepeni organ; 
obavlja i druge poslove u skladu 
sa Zakonom i ovim Statutom; pra-
ti rad Centra za akreditacije kon-
tinuirane medicinske edukacije.

Predsjednik i potpredsjednik 
su prema Uredbi birani na tri 
godine, danas prema važećem 
Statutu Komore sve izabrane 
funkcije su na pet godina. 

Članovi važećeg Zakona o 
komorama Republike Srpske 
(Sl. glasnik 35/03) i Statuta ko-
more (87/15), su po mnogim 
pitanjima slično uređeni kao i 
nadležnosti koje sadrži Uredba 
iz 1923. godine. 

Disciplinska  
odgovornost

Važnu ulogu je imao i Discipli-
narni sud komore. Pet članova je 
činilo sastav suda, a njih je birala 
skupština komore i isto toliko 
njihovih zamjenika, na period 
od tri godine. Svaki izabrani član 
je bio u obavezi da učestvuje u 

radu suda, poštujući disciplinarni 
postupak. Članovi disciplinarnog 
suda nisu smjeli učestvovati u ra-
du, ako su sami oštećeni, ako su 
sa oštećenim u bračnoj vezi i ako 
su sa oštećenim ili optuženim u 
srodstvu do 4. stepena i u tazbini 
do 2. stepena ili ako su u statusu 
posinovljenja. Predviđene kazne 
su bile pismeni ukor, novčana 
kazna 5000 dinara, brisanje iz 
imenika ljekara i gubitak prava 
za vršenje ljekarske prakse najvi-
še do godinu dana. Takođe su se 
kazne mogle i pooštriti pogotovo 
zbog zloupotreba, kao i ako je 
djelo krivično kažnjivo. Takvo 
djelo se obavezno prijavljivalo 
sudu. Dozvoljena je bila i Žalba 
protiv odluka ili presude Disci-
plinarnog suda. 

Danas je slična problema-
tika uređena Pravilnikom o 
disciplinskoj odgovornosti i 
Kodeksom medicinske etike i 
deontologije.

Iz svega navedenog primje-
ćujemo da je Uredba dosta sa-
držajna. Obrađivala je mnoga 
pitanja koja su i danas važna 
za struku. 

Dragana Mastalo
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UNIVERZITET U BANJOJ LUCI 
MEDICINSKI FAKULTET U BANJOJ LUCI 
 
ODBRANJENE DOKTORSKE DISERTACIJE OD APRILA 2021. DO FEBRUARA 2022. GODINE 
NA MEDICINSKOM FAKULTETU U BANJOJ LUCI

1. Aleksandar Guzijan je odbranio doktorsku disertaciju pod nazivom Značaj biološkog tipa 
karcionoma dojke u proceni odabira optimalne hirurške tehnike. Mentor je bio prof. dr Jovan 
Ćulum.

2. Gabrijela Malešević je odbranila doktorsku disertaciju pod nazivom Značaj markera hronične 
inflamacije niskog stepena u detekciji subkliničke ateroskleroze kod oboljelih od dijabetes mellitus 
tipa 2. Mentor je bila prof. dr Snježana Popović Pejičić.

3. Bojan Kozomara je odbranio doktorsku disertaciju pod nazivom Sferne aberacije višeg reda kod 
bifokalnih i trifokalnih difraktivnih intraokularnih sočiva mjerenih pomoću dvije nezavisne metode. 
Mentor je bio prof. dr Nikica Gabrić.

4. Alma Halilčević Terzić je odbranila doktorsku disertaciju pod nazivom Procjena kardiovaskularnog 
rizika u bolesnika sa transplantiranim bubregom. Mentor je bio prof. dr Emir Hodžić.

5. Goran Kolarević je odbranio doktorsku disertaciju pod nazivom Dozimetrijska verifikacija 
kliničkog sistema za planiranje radioterapije. Mentor je bio akademik prof. dr Dragoljub Mirjanić.

6. Olivera Pilipović Spasojević je odbranila doktorsku disertaciju pod nazivom Nivo fizičke aktivnosti 
i tjelesna kompozicija kao faktori rizika nastanka poremećaja ishrane, depresivnosti, anksioznosti, i 
stresa kod studentica Univerziteta u Banjoj Luci. Mentor je bio prof. dr Nenad Ponorac.

7. Jelena Kovačević Prstojević je odbranila doktorsku disertaciju pod nazivom Uticaj 
ekstrakorporalne i endokorporalne litotripsije kamenaca proksimalne trećine uretera na oštećenje 
funkcije bubrega. Mentor je bio prof. dr Dželaludin Junuzović.

8. Anisa Gradaščević je odbranila doktorsku disertaciju pod nazivom Forenzički aspekti strijelne 
rane nanesene djelovanjem projektila ispaljenim iz ručnog vatrenog oružja. Mentor je bio prof. dr 
Nermin Sarajlić.

9. Arnela Cerić Banićević je odbranila doktorsku disertaciju pod nazivom Korelacija kvalitativnog 
alfa – 1 mikroglobulina, vrijednosti interleukina 6 te cervikometrije i cervikalne infekcije kod 
trudnica sa simptomima prijevremenog poroda. Mentor je bila prof. dr Vesna Ećim Zlojutro.

10. Bojana Markić je odbranila doktorsku disertaciju pod nazivom Uticaj operacije katarakte na 
intraokularni pritisak i biometrijske parametre oka kod oboljelih od glaucoma. Mentor je bila prof. 
dr Milka Mavija.

11. Aleksandra Aleksić je odbranila doktorsku disertaciju pod nazivom Značaj lokalne produkcije 
imunoglobulina E na enterotoksin staphylococcus aureus - a u patofiziologiji hroničnog 
rinosinuzitusa s nosnosinusnom polipozom. Mentor je bio prof. dr Tomislav Baudain.

12. Amela Bajrić je odbranila doktorsku disertaciju pod nazivom Biokompatibilnost titanijumskih DS 
klipseva i stvaranje athezija nakon laparoskopske apendektomije na animalnom modelu. Mentor je 
bio prof. dr Samir Delibegović.
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13. Edina Balta je odbranila doktorsku disertaciju pod nazivom Značaj neoadjuvantne terapije 
antraciklinima i taksanima u regresiji uznapredovalog carcinoma dojke. Mentor je bio prof. dr 
Safet Guska.

14. Siniša Stanković je odbranio doktorsku disertaciju pod nazivom Značaj perfuzione scintigrafije 
miokarda sa 99m Tc – mibi u prognozi koronarne bolesti kod bolesnika sa diabetes mellitusom tip 
2. Mentor je bila prof. dr Dragana Šobić Šaranović.

15. Valentina Soldat Stanković je odbranila doktorsku disertaciju pod nazivom Uticaj terapije 
insulinskim senzitajzerima na metabolički i hormonski profil žena sa sindromom policističnih 
jajnika. Mentor je bila prof. dr Snježana Popović Pejičić.

16. Tibor D. Danelišen je odbranio doktorsku disertaciju pod nazivom Stepen raširenosti i relevantni 
predikatori prisustva droga u populaciji adolescenata u Republici Srpskoj. Mentor je bio prof. dr 
Milan Stojaković.

17. Aleksandra Radulović je odbranila doktorsku disertaciju pod nazivom Distribucija opterećenja u 
modelima implantatno nošenih keramičkih nadoknada. Mentor je bio prof. dr Rade Živković.

18. Blaženko J. Vuković je odbranio doktorsku disertaciju pod nazivom Uticaj terapije insulinskom 
pumpom na pojavu i karakteristike hipoglikemijkih epizoda u pacijenata sa tipom 1 dijabetesa: 
analiza odgovora kontraregulatornih hormona. Mentor je bio akademik prof. dr Nebojša Lalić.

ODBRANJENI MASTER RADOVI OD APRILA 2021. DO FEBRUARA 2022. GODINE  
NA MEDICINSKOM FAKULTETU U BANJOJ LUCI 

1. Nada Tavra je odbranila master rad pod nazivom Efekt kortikosteroidne terapije u 
novodijagnosticiranih pacijenata s imunom trombocitopenijom. Mentor je bila prof. dr Sandra 
Hotić Lazarević.

2. Glorija Bartulica je odbranila master rad pod nazivom Zastupljenost faktora rizika tromboze u 
pacijenata liječenih zbog tromboembolije. Mentor je bila prof. dr Sandra Hotić Lazarević.

3. Blanka Sučić je odbranila master rad pod nazivom Razlike o informiranosti i stavovima o 
cijepljenju djece između zdravstvenih radnika i opće populacije. Mentor je bila prof. dr Antonija 
Verhaz.

UNIVERZITET U ISTOČNOM SARAJEVU
MEDICINSKI FAKULTET FOČA

ODBRANJENE DOKTORSKE DISERTACIJE OD APRILA 2021. DO FEBRUARA 2022. GODINE 
NA MEDICINSKOM FAKULTETU U FOČI

1. Radmila Balaban Đurević je odbranila doktorsku disertaciju pod nazivom Korelativna studija 
elemenata u gornjoj očnoj pukotini (fissura orbitalis superior. Mentor je bila prof. dr Maja Vulović.



GLAVOBOLJE  
– UNIVERZALNO ISKUSTVO  
I IZAZOV U LJEKARSKOJ PRAKSI 

Zašto ljudi imaju glavobo-
lje? Da li je to biološka 
karakteristika ljudskog 

organizma ili pak evolucijska 
greška utkana u naš genetski ma-
terijal? Kako god, ovo pitanje 
gotovo da ima egzistencijalni 
značaj za ljudski rod. Razlog je 
jednostavan, glavobolja pred-
stavlja univerzalno iskustvo ‒ 99 
odsto žena i 93 odsto muškara-
ca imalo je glavobolju najmanje 
jednom u životu. 

Istorijski gledano, ništa se 
značajnije nije promijenilo već 
hiljadama godina, obzirom da 
postoje vrlo detaljni zapisi o 
pojavi glavobolja iz najranijih 
vremena ljudske istorije. Iako je 
danas naše razumijevanje ovog 
fenomena daleko naprednije, 
ne možemo se pohvaliti da smo 
uspjeli otkloniti teret glavobo-
lje iz savremenog društva. Njen 
uticaj je danas možda značajniji 
nego ikad prije. 

Kako bismo shvatili šta to nas 
zapravo boli, krenućemo od vrlo 
kratkog prikaza osnovnih ana-
tomskih struktura. Sam moždani 

parenhim je neosjetljiv na bolne 
nadražaje. Zapravo najveći broj 
stimulusa koji izazivaju bol po-
tiče iz perifernih nervnih završe-
taka koji inervišu kožu, potkožne 
strukture lica i poglavine, arterija 
Willis-ovog kruga, meningealnih 
arterija, velikih vena u mozgu i 
duri mater, cervikalnih nerava, 
sluznica paranazalnih i oralnih 
šupljina, te zuba. Osim perifer-
no uzrokovanih bolnih podra-
žaja, bol se može generisati i 
u centralnom nervnom sistemu 
(CNS). Poremećaji u različitim 
regijama CNS dovode do akti-
vacije trigeminovaskularnih pu-
teva, struktura moždanog stabla 
i diencefalona, a kao posljedicu 
imaju stanje povišene možda-
ne ekscitabilnosti. Na migrenu 
konkretno danas se gleda kao 
na kompleksni moždani mrežni 
poremećaj (engl. brain network 
disorder). 

Iz nekoliko razloga, migre-
na predstavlja najznačajniju 
glavobolju koja se javlja kod 
ljudi. Kao prvo, poslije gla-
vobolje tenziolog tipa (GTT), 

medicina

Uprkos značajnom 
napretku u razumijevanju 

patofiziologije bola u 
glavi, te novim terapijskim 

opcijama u posljednjih 
dvadesetak godina, 

daleko smo od potpunog 
razumijevanja tog složenog 
procesa koji značajno utiče 

na sve aspekte života
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Dr Srđan Mavija, spec. neurologije 
Klinika za neurologiju 

UKC Republike Srpske 
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druga je najčešća primarna gla-
vobolja. Nadalje, za razliku od 
GTT, migrene predstavljaju puno 
teže glavobolje sa aspekta jačine 
i dužine trajanja bola i popratnih 
simptoma (mučnina, povraćanje, 
preosjetljivost na buku, svjetlost 
i mirise). Prema Svjetskoj zdrav-
stvenoj organizaciji migrena je 
rangirana kao treći najčešći po-
remećaj i šesti specifični uzrok 
onesposobljenosti u svijetu, po-
slije bola u leđima, sideropenijske 
anemije, depresije, bola u vratu 
i gubitka sluha. Dijagnoza mi-
grene postavlja se isključivo na 
osnovu detaljno uzete anamneze, 
te u najvećem broju slučajeva 
nije potrebna dodatna, skupa ili 
nedostupna dijagnostika.

Epidemiologija migrene 
Učestalost migrene u zapadnom 

svijetu je značajno veća u odnosu 
na azijski i afrički kontinet. Pre-
valencija bolesti je značajno veća 
u bijeloj rasi, u odnosu na ostale 
rase. 

U Evropi od migrene boluje 14-
35 odsto stanovništva, a u SAD 
18-43 odsto, sa najmanje jednim 
napadom migrene godišnje. Bo-
lest se najčešće počinje javljati 
u pubertetu i adolescenciji, a na-
jaktivnija je kod radno sposobne 
populacije do 45 godine života. 
Nakon životne dobi od 50 godi-
na učestalost migrene značajno 
opada. Odnos učestalosti prema 
polu je na strani ženskog pola sa 
omjerom 3-4:1, a navedena razlika 

je najveća tokom generativnog 
perioda žena. Hronična migrena, 
kao najteži oblik bolesti (15+ dana 
sa glavoboljom na mjesečnom ni-
vou) prisutna je u 2-3 odsto opšte 
populacije. 

Socioekonomski  
uticaj migrene 

Bolest zbog intenziteta bolova, 
trajanja i često prisutnih popratnih 
simptoma privremeno onesposo-
bljava migreničare u aktivnostima 
svakodnevnog života, posebno na 
radnom mjestu, zbog čega ima 
ogroman globalni socioekonomski 
uticaj. Godišnji troškovi, direktni 
i indirektni, u Evropskoj uniji se 
procijenjuju na pet milijardi evra! 
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GLAVOBOLJE, U PRVOM 
REDU MIGRENA, ODMAH 
POSLIJE MOŽDANOG UDARA 
PREDSTAVLJAJU NAJČEŠĆI 
UZROK LOŠEG KVALITETA ŽIVOTA
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Broj dana sa glavoboljom direk-
tno korelira sa produktivnošću na 
radnom mjestu. Istraživanje spro-
vedeno u SAD-u pokazalo je da 
bolesnici sa hroničnom migrenom 
gube u prosjeku 4,6 sati sedmično 
i imaju 19 odsto manju platu od 
ostatka radne populacije. Zbog 
velikog broja dana sa glavoboljom 
bolesnici ne mogu izostajati sa 
posla tokom svakog ataka gla-
vobolje, međutim radna produk-
tivnost je manja i do 50 odsto u 
odnosu na ostatak kolektiva. Dok 
smanjenu radnu produktivnost i 
izostanak sa posla stavljamo pod 
indirektne troškove, ukupni troš-
kovi liječenja, kao što su kupovina 
lijekova, odlasci u službe hitne po-
moći, posjete porodičnom ljekaru 
i supspecijalističkim ambulantama 
podvodimo pod direktne troškove 
liječenja. Njihov omjer je 1:2 u ko-
rist indirektnih troškova i znatno 
su veći u populaciji pacijenata sa 
hroničnom migrenom, u odnosu 
na epizodičnu. 

Glavobolja i društvo
Migrena ne predstavlja samo 

dijagnostički i terapijski izazov 
ljekarima, već i veliko optereće-
nje za društvo u cjelini. Nažalost, 
zbog neshvatanja važnosti i znača-
ja ovog oboljenja, kako od strane 
stručne javnosti tako i od društva 
u cjelini, dijagnoza migrene se 
po pravilu postavlja pogrešno i 

kasno. Iako predstavljaju prvo-
razredni zdravstveni problem u 
ambulantama porodične medicine, 
službama hitne pomoći i neuro-
loškim ambulantama, glavobolje 
nemaju adekvatnu poziciju u druš-
tvu kao javnozdravstveni problem 
od velikog značaja. Glavobolje, u 
prvom redu migrena, odmah posli-
je moždanog udara predstavljaju 
najčešći uzrok lošeg kvaliteta ži-
vota, pojave invalidnosti, gubitka 
radne produktivnosti i finansijskog 
opterećenja za ekonomiju zemlje.

Različitost kliničke prezentacije 
migrene nameće potrebu za indi-
vidualnim terapijskim pristupom, 
čiji su preduslovi poznavanje svih 
terapijskih opcija (abortivna/pro-
filaktička, specifična/nespecifič-
na), poznavanje farmakodinamike 
i farmakokinetike antimigrenskih 
lijekova, kontraindikacija za nji-
hovu upotrebu i neželjenih reak-
cija pojedinih lijekova. 

Uprkos novim saznanjima o pa-
tofiziologiji, te novim terapijskim 
opcijama, glavobolje su još uvi-
jek nedovoljno dijagnostikovane 
i liječene širom svijeta. Najveći 
dio bolesnika, u većini zemalja, 
provodi samoliječenje, a samo 
mali broj pacijenata sa izuzetno 
jakim i čestim glavoboljama traži 
savjet ljekara. Liječenje veoma 
malog broja pacijenata sprovodi 
se prema preporukama strukovnih 
udruženja za liječenje glavobolja. 

Svi navedeni razlozi jasno nam 
ukazuju na potrebu za organizo-
vanom supspecijalističkom služ-
bom, na svim nivoima zdravstvene 
zaštite, u cilju poboljšanja dija-
gnostike i terapije glavobolja, po-
boljšanja kvaliteta života svakog 
pacijenta i smanjenja negativnog 
socioekonomskog učinka na druš-
tvo u cjelini. 

Na kraju…
Migrena nije obična glavobolja, 

koja se može lako liječiti bez upo-
trebe specifičnih lijekova i drugih 
posebnih metoda liječenja od stra-
ne medicinskih stručnjaka. 

Prema godinama života prove-
denim uz onesposobljenost (engl. 
years lived with disability), migrena 
je drugi najveći uzročnik onespo-
sobljenosti u svijetu, jer značajno 
ometa sve profesionalne, obrazov-
ne, porodične i socijalne aktivnosti. 
Na spisku neuroloških bolesti koje 
svojim prisutvom najviše opterećuju 
društvo, nalazi se na drugom mjestu, 
odmah poslije moždanog udara. 

Ipak pažnja cjelokupnog društva, 
kao i stručne javnosti je daleko od 
njene pozicije na vrhu oboljenja od 
javnozdravstvenog značaja. 

Podizanje svijesti o glavobolja-
ma trebalo bi postaviti kao priori-
tet od strane neurološke profesije, 
kao generator drugim javnozdrav-
stvenim institucijama. 

Vrijeme je za konkretne korake!



medicina

BROJ 57 ČASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

47

MENTALNO 

ZDRAVLJE ŽENA  
U PERIMENOPAUZI

Perimenopauza je vremenski 
period od nekoliko godina 
koji prethodi konačnom pre-

stanku menstruacije. To je razdoblje 
velikih promjena za ženu, kako u 
endokrinom i reproduktivnom siste-
mu, tako i u socijalnoj i psihološkoj 
sferi. Prelazak u menopauzu je fizi-
ološki proces, ali neke žene pate od 
vazomotornih simptoma, poreme-
ćaja spavanja, seksualnih problema, 
teškoća koncentracije i depresivnih 
ili čak psihotičnih simptoma. To 
se uglavnom pripisuje fluktuacija-
ma i konačnom gubitku aktivnosti 
estrogena. Međutim, za žene je ova 

faza života često opterećena brojnim 
psihosocijalnim stresorima, promje-
nama životnih uloga, gubicima i 
iskustvom starenja. 

Depresija je čest pratilac perime-
nopauze. Prema nekim istraživa-
njima sprovedenim u SAD-u, žene 
u kasnoj perimenopauzi imaju čak 
četrnaest puta veći rizik za razvoj 
depresije. Dpresija u perimenopauzi 
djelimično je uslovljena promjenom 
socijalne uloge žene i porodične 
dinamike. Drugo objašnjenje de-
presivnih smetnji u perimenopauzi 
je biološke prirode i uključuje pro-
mjene nivoa hormona estrogena, 

progesterona i androgena. Estrogen 
ima zaštitnu ulogu u očuvanju kosti-
ju, krvnih sudova, ali i u očuvanju 
psihološke ravnoteže. Snižen nivo 
estrogena u centralnom nervnom 
sistemu izaziva promjene raspolo-
ženja (tuga, žalost, beznađe). Osim 
promjena nivoa hormona, snižena 
je i aktivnost serotoninskog sistema 
neurotransmisije. Iako nije mogu-
će predvidjeti hoće li žena tokom 
menopauze razviti depresiju ili ne, 
pojačanu sklonost imaju žene koje 
su već ranije u životu imale depre-
sivne epizode ili intenzivnije osci-
lacije raspoloženja, potom žene u 

Iako nije moguće predvidjeti hoće li žena 
tokom menopauze razviti depresiju ili ne, 
pojačanu sklonost imaju žene koje su već 
ranije u životu imale depresivne epizode 
ili intenzivnije oscilacije raspoloženja, 
potom žene u jatrogenoj menopauzi 
(izazvanoj npr. hirurškim odstranjenjem 
jajnika), žene koje se bave izuzetno 
stresnim poslom, žene koje su pušači, ili 
su se na majčinstvo odlučile u kasnijoj 
generativnoj dobi

Dr Višnja Banjac Baljak, psihijatar
Šef odjeljenja za bolesti zavisnosti

Klinika za psihijatriju, UKC RS
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jatrogenoj menopauzi (izazvana npr. 
hirurškim odstranjenjem jajnika), 
žene koje se bave izuzetno stre-
snim poslom, žene koje su pušači, 
ili su se na majčinstvo odlučile u 
kasnijoj generativnoj dobi. Glavni 
simptomi depresije su: tuga, sniženo 
raspoloženje tokom većeg dijela 
dana u trajanju od najmanje dvije 
sedmice, gubitak interesovanja za 
inače omiljene aktivnosti, poreme-
ćaji spavanja, umor, smetnje kon-
centracije, osjećanje krivice ili bez-
vrijednosti. Sam tretman depresije 
vezane uz perimenopauzu zavisi od 
intenziteta simptoma i posljedične 
disfunkcionalnosti. Blaži depresivni 
simptomi u perimenopauzi povlače 
se po uključenju samo supstitucione 
hormonske terapije ili uz psihotera-
pijski suport. Bitno je naglasiti da 
bi svaka žena prije početka estro-
genske terapije trebala razgovarati 
sa svojim ljekarom o prednostima 
i rizicima ovakve terapije, ne za-
nemarivši pritom ni eventualno po-
rodično opterećenje (npr. maligna 
bolest dojke u bliskih srodnica). U 

svakom slučaju potrebno je mišlje-
nje ginekologa, a poželjno je i mi-
šljenje endokrinologa. S druge stra-
ne, ako depresivne smetnje ometaju 
ženu u svakodnevnom životu i vode 
osiromašenju socijalnih kontakata, 
nemogućnosti obavljanja ličnih i 
društvenih aktivnosti, a naročito ako 
je visok stepen subjektivne patnje 
praćen osjećanjem krivice i osje-
ćanjem manje vrijednosti, terapiju 
antidepresivima ne treba odlagati 
bez obzira na to da li žena uzima 
hormonsku terapiju ili ne. U slučaju 
razvoja velike depresivne epizode 
i suicidalnih misli (tzv. involutiv-
na melanholija) psihijatrijska tera-
pija je apsolutno indikovana i hitna. 
Najčešće se koriste antidepresivi 
koji pojačavaju serotoninsku aktiv-
nost u mozgu (SSRI). Efi kasnost 
primjene SSRI (inhibitori ponovnog 
preuzimanja serotonina) antidepre-
siva veća je ako se koriste uz hor-
monsku terapiju. Ako postoje kon-
traindikacije za hormonsku terapiju 
ili je pacijentkinja odbija, koriste 
se u liječenju dualni antidepresivi 

(inhibitori ponovnog preuzimanja 
serotonina i noradrenalina). Postoje 
pokazatelji da su ovi antidepresivi 
jednako efi kasni kao i kombinaci-
ja SSRI antidepresiva i estrogena. 
Sasvim sigurno svoje mjesto u li-
ječenju depresije u perimenopauzi 
ima i psihoterapija, bilo samostalno 
bilo uz navedeno medikamentozno 
liječenje. U našoj sredini mnoge 
žene radije ne traže stručnu pomoć. 
Dijelom je to zbog straha od psihi-
jatrijske stigmatizacije, ali dijelom 
i zbog pogrešnog uvjerenja da su 
tuga, strepnja i osjećanje besmisla 
obavezni dio starenja. Nažalost, i 
neki zdravstveni profesionalci uvje-
ravaju žene da je sve to normalno i 
prolazno i da je liječenje nepotreb-
no. Zbog toga i dalje veliki broj 
slučajeva depresije u perimenopauzi 
(i menopauzi) ostaje neprepoznat i 
neliječen. Zahvaljujući produženju 
životnog vijeka, čak trećinu života 
žena proživi u menopauzi. To je 
više nego dovoljan razlog da se radi 
na unapređenju zdravlja i kvaliteta 
života.  
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U organizaciji Unije evropskih fonijatara i 
srpskog laringološkog udruženja održan je od 9. 
do 11. decembra prošle godine u Beogradu skup 
posvećen obilježavanju 50. godina od osnivanja 
Unije evropskih fonijatara. Unija je osnovana u 
Beogradu 1971. godine vizionarstvom prof. dr 
Dušana Cvejića.

Profesor Cvejić je pored Medicinskog 
fakulteta, specijalizacije iz otorinolaringologije i 
supspecijalizacije fonijatrije završio i Akademiju 

umjetnosti odsjek solo pjevanje i jedan je od 
profesora koji je sa suprugom sopranisticom 
Biserkom Cvejić predavao solo pjevanje u 
Akademiji umjetnosti u Novom Sadu.

Svečana akademija i ceremonija otvaranja 
održana je u Narodnom pozorištu uz prisustvo 
zvaničnika ministarstva zdravlja Srbije, 
eminentnih profesora otorinolaringologije i 
fonijatrije iz Evropske unije i SAD, kao i brojnih 
umjetnika.

BEOGRAD

stručni skupovi

POLA VIJEKA OD OSNIVANJA 
UNIJE EVROPSKIH FONIJATARA

Unija je osnovana u Beogradu 1971. godine zahvaljujući viziji i svesrdnom 
zalaganju prof. dr Dušana Cvejića

BROJ 57 ČASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

49



Stručni dio skupa je kroz tri dana sesija obuhvatio 
sve dimenzije fonijatrije, glas i govor, fonohirurgiju 
i laringologiju, gutanje i pedijatrijsku audiologiju. 
Sa obzirom da je fonijatrija multidisciplinarna 
specijalnost učesnici Kongresa su pored fonijatara, 
laringologa, audiologa bili logopedi, vokalni 
terapeuti i vokalni profesionalci. 

Teme su bile aktuelne poput menadžmenta 
i uloge fonijatara u orofaringealnoj disfagiji, 
laringofaringealnom refluksu. Aktuelne teme iz 
onkologije, laringoonkologije, fonohirurgije kako 
u laringoonkologiji tako i kod funkcionalnih 

poremećaja uz neizostavnu sesiju na temu 
vokalnih profesionalaca i pjevanog glasa. 

Sa Klinike za bolesti uha, grla i nosa 
Univerzitetskog kliničkog centra Banja Luka 
bili su prisutni specijalisti otorinolaringologije, 
prof. dr Mirjana Gnjatić, dr Željko Markić, dr 
Nataša Guzina Golac supspecijalista fonijatrije, dr 
Vojin Vojinović supspecijalista fonijatrije, mr dr 
med. Zorica Novaković supspecijalista disekcione 
hirurgije glave i vrata i mlade kolege specijalizanti 
dr Dražen Praća, dr Radana Ninković, dr Dejan 
Dragišić.

U organizaciji Udruženja centara za hipertenziju, 
prevenciju infarkta i šloga HISPA, JZU Bolnice 
Sveti Vračevi i Svjetskog udruženja za vaskularno 
zdravlje ‒ ISVH u Bijeljini će od 1. do 3. aprila 2022. 
godine biti održan Međunarodni kongres HISPA BiH 
Sveobuhvatni pristup u zaštiti srca i krvnih sudova – 
postkovid era. Kongres se održava pod generalnim 

pokroviteljstvom predsjednice Republike Srpske 
Željke Cvijanović i uz blagoslov Njegove Svetosti 
Patrijarha srpskog gospodina Porfirija. 

Najavljujući ovaj značajan stručni skup prof. dr 
Nebojša Tasić, pomoćnik direktora na Institutu 
za kardiovaskularne bolesti Dedinje i predsjed-
nik Naučnog odbora kongresa, ističe da su kardio-

BIJELJINA DOMAĆIN MEĐUNARODNOG KONGRESA HISPA BIH

stručni skupovi

SVEOBUHVATNI PRISTUP U 
ZAŠTITI SRCA I KRVNIH SUDOVA  
– POSTKOVID ERA
Organizatori ističu da će na 2. Međunarodnom kongresu HISPA BiH u Bijeljini 
učestvovati poznati stručnjaci iz Rusije, Francuske, Letonije, Ukrajine, Bugarske, 
Danske, Jermenije, Srbije, Hrvatske, BiH, Republike Srpske. Svoje radove 
predstaviće više stotina učesnika. 
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vaskularna oboljenja vodeći uzrok smrti kod žena 
i muškaraca u Evropi, dok na zapadnom Balkanu 
gotovo svaki drugi stanovnik umre od bolesti srca i 
krvnih sudova. 

Ono što se mora istaći je da se čak 80 odsto ovih 
smrti može spriječiti pravovremenom kontrolom 
i redukcijom faktora rizika. Suočeni sa ovakvim 
problemima, kao i epidemijom SARS Cov-2 virusa 
koji nemilosrdno uništava krvne sudove i srce kao i 
organizam u cjelini, neophodna je mobilizacija svih 
segmenata društva u odbrani zdravlja populacije 
a posebno multidisciplinarni pristup u njihovom 
rješavanju, rekao je prof. Tasić. 

On je naveo da je HISPA tokom prethodnih deset 
godina pokazala i dokazala svoju značajnu ulogu u 
personalizovanom pristupu u liječenju i edukaciji 
pacijenata, kao i edukaciji ljekara, tehničara i društva 
u cjelini. 

Na ovom tradicionalnom kongresu, koji se 
održava pod “mračnim oblakom” kovid i post-

kovid pandemije HISPA doktori i tehničari 
prezentovaće svoje originalne naučne radove. 
Svoje sesije organizuje i Svjetsko udruženje za 
vaskularno zdravlje (ISVH) uz aktivno učešće 
velikog broja istaknutih svjetskih stručnjaka 
iz oblasti kardiovaskularne patologije, istakao 
je prof. Tasić, koji je i predsjednik Svjetskog 
udruženja za vaskularno zdravlje. 

Bijeljinska bolnica napravila je značajan iskorak 
u veoma teškom vremenu globalne zdravstvene i 
društvene krize i uhvatila se u koštac sa pandemi-
jom na jedan vrlo kvalitetan i organizovan način. 
Uprkos pandemiji, JZU Bolnica Sveti Vračevi je u 
protekle dvije godine učinila značajan napredak u 
liječenju i prevenciji kardiovaskularnih oboljenja, 
uvodeći 24-časovni rad angiosale za zbrinjavanje 
akutnih infarkta miokarda, otvaranjem Centra za 
pejsmejker i Centra za hipertenziju, prevenciju 
infarkta i šloga HISPA, koji obezbjeđuje person-
alizovan i multidisciplinaran pristup pacijentu i 
sve oblike prevencije za očuvanje zdravlja.

stručni skupovi
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Prof. dr Z. Maksimović i prof. dr N. Tasić sa kardiolozima bijeljinske 
bolnice među kojima je i prof. dr Lazar Angelkov koji je odnedavno 

stalni član kardiološkog tima Bolnice u Bijeljini



Direktor bijeljinske bolnice i predsjednik Or-
ganizacionog odbora kongresa prof. dr Zlatko 
Maksimović je rekao da kardiovaskularne bolesti 
postaju neinfektivna epidemija i da se u postkovid 
periodu očekuje da će ovaj problem postati izraženiji. 
Upravo HISPA kongres će omogućiti da se, ne samo 
zdravstveni radnici, već i stanovništvo upozna sa 
najnovijim dostignućima u borbi za zdravlje ljudi, što 
je posebno važno u ovim teškim uslovima pandemije. 
To što je naša bolnica “Sveti Vračevi” izabrana 
za organizatora ovog kongresa, za nas predstavlja 
laskavo priznanje, ali i veliku obavezu i odgovor-
nost. Raduje činjenica da pripreme za kongres teku 
odlično i da vlada veliko interesovanje sponzora i 
učesnika, naveo je prof. Maksimović. 

Organizatori ističu da će na 2. Međunarodnom 
kongresu HISPA BiH u Bijeljini učestvovati poznati 
stručnjaci iz Rusije, Francuske, Letonije, Ukrajine, 
Bugarske, Danske, Jermenije, Srbije, Hrvatske, BiH, 
Republike Srpske. Svoje radove predstaviće više 
stotina učesnika. 

Od poznatih imena iz naučnog svijeta koji će 
biti predavači na kongresu, dolazi nam predsjed-
nik ruskog Udruženja za aterosklerozu prof. dr 
Marat Ezhov, predsjednik izraelskog Udruženja za 
aterosklerozu prof. dr Don Gaviš; zatim osnivač 
Svjetskog udruženja za vaskularno zdravlje prof. 
dr Roland Asmar iz Pariza, a svoj dolazak potvrdili 
su i predstavnici Svjetske zdravstvene organizacije, 

odnosno, njene ispostave u Danskoj, najavio je 
prof. Tasić, na konferenciji za novinare, održanoj u 
bijeljinskoj bolnici. 

Drugi Međunarodni kongres HISPA BiH pod 
nazivom Sveobuhvatni pristup u zaštiti srca i krvnih 
sudova – postkovid era je multidisciplinarnog kara-
ktera, te se očekuje da Bijeljina početkom aprila 
bude grad u kojem će se okupiti do sada najveći 
broj stručnjaka iz svih oblasti medicine: kardiolozi, 
neurolozi, endokrinolozi, nutricionisti, klinički far-
makolozi, psiholozi, psihijatri i ljekari drugih speci-
jalnosti, kao i doktori porodične i sportske medicine, 
te medicinske sestre-tehničari. 

Draženka Tešić
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Teme kongresa: Kovid i postkovid? Zdravstveni, socijalni i fenomenološki problem; Prevencija 
infarkta miokarda i šloga u postkovid eri. Ljekar porodične medicine kao osnovni stub zaštite; 
Prevencija vs. intervencija. Šta smo naučili u XXI vijeku? Poremećaji ritma u COVID-19 pandemiji 
i postkovid sindromu – savremeni terapijski pristup; Hipertenzija – od prevencije do denerva-
cije. Sveobuhvatni pristup za dugoročnu zaštitu! Diabetes mellitus – multidisciplinarni pristup 
u zaštiti svih organa; Dislipidemija – Imamo li efikasno rješenje za masne plakove u krvnim su-
dovima? Prevencija šloga: imperativ postkovid vremena; Hrana, stres, fizička aktivnost, pušenje, 
sleep apnea: Pet jahača savremene apokalipse.







KAKO PRISTUPITI I 
PREPOZNATI HITNO 
STANJE

Nada Banjac: PRVA POMOĆ – TEORIJA I PRAKSA
Medicinski fakultet, Banja Luka 2021.

Udžbenik Prva pomoć – teo-
rija i praksa autora prof. dr sc. 
med. Nade Banjac, specijaliste 
urgentne medicine, namijenjen 
je studentima Medicinskog fa-
kulteta Univerziteta u Banjoj 
Luci, koji izučavaju predmet 
Klinička praksa II – Prva po-
moć, kao obavezan predmet 
na drugoj godini studijskog 
programa Medicina, kao i stu-
dentima Dentalne medicine, 
prve godine studija, koji se u 
izbornom predmetu Prva po-
moć trebaju upoznati sa teo-
rijom i praktičnim vještinama 
iz prve pomoći. Koristan je 
priručnik i ostalim medicin-
skim radnicima koji se mogu 
naći u situaciji da trebaju pru-
žiti prvu pomoć. Neki aspekti 
prve pomoći prezentovane u 
ovoj knjizi, mogu da posluže 
i spasilačkim ekipama gorske 
službe spašavanja, volonterima 

Crvenog krsta, pripadnicima 
policije, vatrogasne službe.. Či-
taoci će u ovoj publikaciji pro-
naći načine za provjeru vitalnih 
funkcija kod odraslih i djece, 
te priliku da pored praktičnih 
vještina pružanja prve pomoći 
usvoje osnovna teorijska znanja 
– kako pristupiti i prepoznati 
hitno stanje i na koji način ade-
kvatno prehospitalno zbrinuti 
ugroženog.

Udžbenik je sastavljen od pet 
poglavlja u kojima su obrađene 
osnove prve pomoći, provje-
re i procjene vitalnih funkcija, 
kardiopulmonalna reanimacija, 
osnove elektrokardiograma i 
tehnike snimanja EKG-a, kao i 
tretman prve pomoći kod naj-
češćih hitnih stanja.

Recenzenti knjige prof. dr 
Velibor Vasović, specijalista 
urgentne medicine i kliničke 

farmakologije, redovni profesor 
Medicinskog fakulteta u No-
vom Sadu i redovni profesori 
Medicinskog fakulteta u Banjoj 
Luci prof. dr Duško Vulić, spe-
cijalista interne medicine, kar-
diolog dopisni član ANURS-a i 
prof. dr Zoran Vujković, speci-
jalista neurologije, saglasni su u 
ocjeni da ovaj udžbenik dolazi 
u pravo vrijeme, jer nemamo 
adekvatnu nastavnu literaturu 
za navedene predmete i zato, 
ovakva djela predstavljaju dra-
gocjen doprinos obrazovanju 
budućih generacija. Pogotovo 
ako ih pišu stručnjaci sa dugo-
godišnjim iskustvom, predani 
poslu koji rade, kao što je prof. 
dr sc. med. Nada Banjac, do-
cent na Medicinskom fakultetu 
u Banjoj Luci i dugogodišnji 
načelnik banjalučke Službe hit-
ne pomoći.
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SVEOBUHVATAN 
PRISTUP 
REHABILITACIJI

Slavica Jandrić: OSNOVI FIZIKALNE MEDICINE I 
REHABILITACIJE (treće izdanje)
Medicinski fakultet, Banja Luka 2021. godine

Nakon prethodna dva izdanja 
udžbenika Osnovi fizikalne medi-
cine i rehabilitacije autora prof. 
dr Slavice Jandrić (prvo izda-
nje 2005, drugo 2009. godine) 
štampano je i treće, u kojem su 
dopunjena poglavlja iz traumato-
logije, te iz oblasti reumatologije 
sa patologijom koja je najčešće 
zastupljena u fizikalnoj medicini 
i rehabilitaciji. Napisano je novo 
poglavlje iz pedijatrijske rehabi-
litacije, sa posebnim akcentom 
na deformitete mišićno-skelet-
nog sistema. Posebno mjesto 
zauzima i novo poglavlje iz kar-
diovaskularne rehabilitacije, koja 
u savremenoj medicini ima sve 
značajniju ulogu. Sva poglav-
lja dopunjena su fotografijama, 
ali i savremenim preporukama 
za liječenje pojedinih oboljenja. 
Posebna vrijednost publikacije 
je da se na jednom mjestu mogu 
dobiti i praktična i teorijska zna-
nja, potrebna za klinički pregled, 
mjerenja i testiranja u fizikalnoj 
medicini i rehabilitaciji, infor-

macija i znanja o izvođenju do-
punskih dijagnostičkih metoda 
za procjenu stanja lokomotornog 
sistema, kao i o primjeni poje-
dinih fizičkih agenasa u terapiji 
različitih patoloških stanja, ističe 
jedan od recenzenata udžbenika 
prof. dr Branislav Bobić sa Me-
dicinskog fakulteta u Novom Sa-
du (uža naučna oblast: ortopedija 
i traumatologija).

Ogromno znanje i praktično 
iskustvo sticano u Zavodu za Fi-
zikalnu medicinu i rehabilitaciju 
”Dr Miroslav Zotović” dr Slavica 
Jandrić (1952-2021), specijalista 
fizikalne medicine i rehabilitaci-
je, dopisni član ANURS-A i re-
dovni profesor na Medicinskom 
i Fakultetu fizičkog vaspitanja i 
sporta u Banjaluci, pretočila je u 
značajno djelo koje će budućim 
generacijama ljekara biti od ve-
like koristi. 

Udžbenik Osnovi fizikalne 
medicine i rehabilitacije prvo-
bitno je namijenjen studentima 

medicine i stomatologije, a sada 
je koristan podsjetnik ljekarima 
porodične medicine i drugih 
usmjerenih specijalizacija, na-
vodi recenzent akademik prof. 
dr sc. med. Marko Vuković (uža 
naučna oblast: ortopedija i trau-
matologija), kako bi znali koje 
mogućnosti mogu biti primije-
njene kod konkretnog bolesnika.

Prof. dr Slavica Jandrić dala je 
svojim znanjem i naučnim radom 
veliki doprinos razvoju Zavoda 
za fizikalnu medicinu i rehabili-
taciju Dr Miroslav Zotović gdje 
je radila od 1980. godine. U zva-
nje redovnog profesora na Me-
dicinskom i Fakultetu za fizičko 
vaspitanje u Banjoj Luci izabra-
na je 2010. godine. Dobitnik je 
Plakete Medicinskog fakulteta 
u Beogradu, Priznanja Srpskog 
lekarskog društva i Povelje za 
naučnoistraživački rad Komo-
re doktora medicine Republike 
Srpske. 
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ŽIVOT S VJEŠTAČKIM 
KOLJENOM

Tatjana Nožica Radulović: REHABILITACIJA PACIJENATA 
NAKON IMPLANTACIJE ENDOPROTEZE KOLJENA
Medicinski fakultet, Banja Luka, 2021.

Monografija pod nazivom Rehabili-
tacija pacijenata nakon implantacije 
endoproteze koljena doc. dr Tatjane 
Nožica Radulović prikazuje najnovi-
ja teoretska saznanja iz ove oblasti 
s akcentom na velikom kliničkom 
iskustvu autora stečenom predanim 
radom u Zavodu za fizikalnu medicinu 
i rehabilitaciju Dr Miroslav Zotović 
Banja Luka. Posebno je naglašen značaj 
kineziterapije, detaljno opisan u akut-
noj i postakutnoj fazi rehabilitacije, 
kao i značaj radne terapije, kriotera-

pije, hidroterapije, interferentnih struja, 
magnetoterapije i kineziotejpinga. U 
pogledu rehabilitacije pacijenata na-
kon artroplastike zgoba koljena ne-
zaobilazan je biopsihosocijalni pristup 
pacijentu što praktično znači timski rad 
različitih profila stručnjaka. 

Prema ocjenama recenzenata knjige, 
prof. dr Milice Lazović, redovnog pro-
fesora na Katedri za fizikalnu medicinu 
i rehabilitaciju Medicinskog fakulteta 
u Beogradu i prof. dr Mirjane Kocić, 
vanrednog profesora Katedre za fizikal-
nu medicinu i rehabilitaciju na Medi-
cinskom fakultetu u Nišu, monografija 
Rehabilitacija pacijenata nakon im-
plantacije endoproteze koljena biće od 
velike koristi specijalizantima fizikalne 
i rehabilitacione medicine, fiziotera-
peutima, radnim terapeutima, speci-
jalizantima srodnih grana medicine, 
studentima, ali i pacijentima kojima je 
indukovana ugradnja vještačkog kolje-
na kako bi saznali više o rehabilitaciji 
koja ih čeka.

Pripremila: ŽGB
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SLIJEPCI KOJI ZNAJU DA 
GLEDAJU, ALI NE VIDE

Žoze Saramago: Sljepilo 
Laguna, Beograd 2014.

U nepoznatoj državi, u neimenovanom gradu, 
zavladala je nezaustavljiva epidemija bijelog 
sljepila. Priča počinje na semaforu ‒ jedan od 
vozača odjednom ostaje slijep. Kući ga odvozi 
čovjek, koji, nedugo nakon što prvom slijepcu 
ukrade auto, oslijepi i sam. Prvi slijepac odlazi 
doktoru, a do sutra ujutro slijepi su i doktor, 
koji na njegovim očima nije ustanovio nikakav 
poremećaj i svi ljudi koji su se za vrijeme pre-
gleda našli u čekaonici. Sljepilo nije obično, jer 
ne donosi mrak, nego neobičnu bjelinu ‒ kao 
da vas je neko uronio u more mlijeka, nema 
oblika, nema prostora.

U strahu od neobjašnjive epidemije sljepila, 
vlast prvu grupu oboljelih smješta u improvi-
zovani karantin ‒ napuštenu duševnu bolnicu, a 
njima se, glumeći sljepilo da bi pomogla mužu, 
pridružuje jedina osoba koja i dalje vidi ‒ su-
pruga slijepog doktora. Likovi koje pratimo su 
bezimeni slijepci: prvi slijepac, lopov, doktor, 
djevojka sa tamnim naočarima. 

Karantin u kome su slijepci smješteni, bez 
ikakve pomoći spolja, postaje pakao kakav sa-
mo među ljudima može da nastane; nestaje hra-
ne, nema osoblja, higijena iščezava. Nekolicina 
slijepih zlikovaca preuzima kontrolu nad veći-
nom. Malobrojni slijepci počinju borbu protiv 
torture i ginu, većina se miri sa tiranijom i 
ropski trpi. Saramago ogoljava svoje likove i 
dovodi nas na trenutke do mučnine, ali čitalac 
nastavlja da tumara i dalje, baš kao i slijepci 
u romanu. Nepočinstva brutalnih tirana unutar 
epidemijskog pakla se gomilaju; ispoljava se 
skaredna farsa najnižih ljudskih instinkta. 

Sljepilo se širi u gradu, ljudi masovno gube 
vid, urušavaju se sve društvene institucije, 
haos i bezumlje su nova stvarnost. Kako vri-
jeme prolazi, čak i potraga za medicinskim 
rješenjem epidemije prestaje, a uzroci sljepila 
na kraju romana ostaju jednako nejasni kao 
i na početku. Supruga doktora, čijim očima 
posmatramo tragediju, koja je vid sačuvala jed-

Saramagova alegorija u formi romana Sljepilo, pisanog jedinstvenim 
i svedenim jezikom razgolićuje ljudske reakcije u okolnostima 

nezadržive epidemije sljepila. Kako se talas bolesti neobjašnjivo širi, 
društvo se urušava, a pojedinci, u borbi za opstanak, lako i brzo 

napuštaju ljudsko i manifestuju animalno i zvjersko u sebi
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nako neobjašnjivo kao što su ga drugi izgubili, 
preuzima brigu o grupici slijepaca i postaje im 
mnogo više od pukih očiju. Žena doktora jedina 
izražava saosjećanje čak i prema zlikovcima i 
odbija da ih gleda samo kao nasilnike i ubice, 
možda zato i jedina vidi.

Iza ove mračne slike ljudske prirode skriva 
se i Saramagova groteskna karikatura diktator-
skih režima, kakav je sredinom prošlog vijeka 
zahvatio i Portugal, i kakav se povremeno 
uspostavlja u zemljama širom svijeta. Sljepilo 
nastavlja tradiciju antiutopija u književnosti 
‒ Kamijeva Kuga, Velsova Zemlja slijepih, 

Kafkin Proces, Goldingov Gospodar muva, 
Domanovićev Vođa, Pekićevo Besnilo. Pored 
kritike vlasti i društva, Saramago takođe ne 
propušta priliku da kritikuje i potlačene. Sto-
ga, u romanu skoro cijela civilizacija na kraju 
oslijepi. 

Zastrašujući svijet koji Saramago kreira, 
pokazuje koliko nas malo dijeli od gubitka ci-
vilizacije kakvu poznajemo i koliko je malo po-
trebno da čovjek, poput materijalnog preobilja 
koje je sam stvorio, izgubi svoju bit, ljudskost. 
Potrebno je, možda, piščeva je poruka, samo 
zaboraviti da vidimo.

Mladen Keleč

O autoru:
Rođen u Portugalu, Žoze Saramago (1922-2010) dobitnik je naj-
prestižnijih iberijskih književnih priznanja, Kamoenšove nagrade 
(1995) kao i Nobelove nagrade za književnost (1998). Odrastao 
je u siromašnoj, seljačkoj porodici. Zbog svog djela Jevanđelje po 
Isusu Hristu (1991) dolazi u sukob sa vlastima i crkvom, nakon čega 
se seli na Kanarska ostrva gdje je proveo ostatak svog života. Kao 
ubijeđeni socijalista svojim djelima daje oštru kritiku savremenog 
zapadnog društva. Pored Sljepila Saramago je autor djela Godina 
smrti Rikarda Reiša, Sedam sunaca i sedam mjesečina, Putovanje 
jednog slona, Stoljeće u Alentežu.
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PRIČA O DVA ČOVJEKA 
I NOVOJ NAUCI

Urednik i prevodilac prof. dr 
Miroslav Petković  pripremio 
nam je monografiju Edvarda 
Edelsona posvećenu naučnicima 
koji su postavili temelje brojnih, 
modernih naučnih disciplina: 
Francisu Kriku (rođenom 1916. 
godine u Velikoj Britaniji) fi zi-
čaru, molekularnom biologu, 
neuroistraživaču i Džejmsu Vot-
sonu (rođenom 1928. godine u 
SAD-u), molekularnom biologu, 
genetičaru i zoologu.

Dvojica naučnika su 1953. go-
dine u naučnom časopisu Priroda 
objavili rad pod nazivom Mole-
kularna građa nukleinskih kiseli-
na, građa dezoksiribonukleinske 
kiseline. Genijalni rad je imao 
samo 128 redova ali je napravio 
revoluciju, ne samo u genetici već 
u čitavoj nauci. Za svoj rad dobili 
su Nobelovu nagradu 1962. go-
dine. U knjizi jedno poglavlje je 
odvojeno za izuzetnog istraživača 
Gregora Mendela koji je, više 
od jednog vijeka prije Krika i 

Votsona, otkrio osnove i pravila 
nasljeđivanja. To je bio putokaz 
ovoj dvojici istraživača i doveo ih 
je do njihovog epohalnog otkrića.

Na bazi rada ovih naučnika ra-
zvile su se molekularna biologija, 
genetika, genetsko inžinjerstvo a 
došlo se do niza novih otkrića i 
objašnjenja kako radi DNK, koja 
je uloga RNK i kako se stvaraju 
proteini.

Saradnja  dvojice genijalca tra-
jala je kratko i oni su odabrali 
vlastite puteve u istraživačkom 
radu. Krik se predao pedagoškom 
radu podržavajući i usmjerava-
jući mlade naučnike u njihovom 
istraživačkom radu a predložio je 
i teoriju usmjerene panspermije, 
po kojoj je život na zemlji, mož-
da, nastao od mikroorganizama 
poslatih na ovu planetu svemir-
skim brodom iz neke razvijenije 
civilizacije.

Votson se nakon razlaza posve-
tio epohalnom projektu mapira-
nja ljudskog genoma.

Saradnja Votsona i Krika 
trajala je samo nekoliko 

godina, prije nego što 
su im karijere krenule 

različitim pravcima, ali 
njihovo otkriće bilo je 

dovoljno da se njihova 
imena zauvijek povežu u 

istoriji nauke

Edvard Edelson: FRANCIS KRIK I DŽEJMS VOTSON I 
“KOCKICE” OD KOJIH JE SAZDAN ŽIVOT
Medicinski fakultet, Banja Luka 2021.

M.B.
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DR ALEKSANDAR CAKIĆ 
– HIRURG MEÐU LOVCIMA

Istinskim zaljubljenicima u ovaj sport sama lovina je 
negdje pri dnu motiva za bavljenje lovom 

Nakon napornih profesionalnih i 
porodičnih obaveza dr Aleksandar Cakić, 
specijalizant dječije hirurgije iz Banje 
Luke, najbolje se odmori u prirodi, kada sa 
prijateljima iz Lovačkog društva Piskavica 
krene put okolnih planina. Njegova ljubav 
prema lovu datira od najranijeg djetinjstva 
kada je prva lovačka iskustva sticao sa 
djedom u rodnom Aleksincu.

Otkud hirurg među lovcima?
Oduvijek sam znao da ću se sigurno 

baviti nekom hirurškom granom, jer me 
je privlačila dinamičnost samog posla, 
neophodna preciznost, koncentracija, smi-
renost i hrabrost, te istančana vještina i 
instinkt. Vjerovatno sam iz istih razloga 
odabrao i lov, kao aktivnost punu izazova 
kojoj se vraćam kad god imam slobodnog 
vremena.

Ima li razlike u lovu po planinama Sr-
bije, kao što je Jastrebac i ovim našim 
krajiškim, poput najbliže nam Kozare?

Razlike gotovo da nema, jer moj motiv 
za lov je prvenstveno druženje i ljubav 



prema prirodi 
koja obiluje skla-
dom i ljepotom. 
To je fi zička ak-
tivnost koja mi, 
i zmeđu  os t a -
log, pomaže da 
upoznam samog 
sebe u uslovima 
kada se prvenst-

veno oslanjamo na svoje instinkte. Razlika je 
možda samo u tome što u srbijanskim lovačkim 
društvima ima mnogo više žena lovaca nego 
ovdje u Republici Srpskoj. 

Koja vrsta lova vam je draža, ona na krupnu 
ili sitnu divljač?

Uživam u svakom lovačkom pohodu, iako 
mi je lov na sitnu divljač dinamičniji, a tad je i 
druženje izraženije. Često je lovina važna samo 
da se pozovu prijatelji na lovačku večeru ili da 
se nekom dragom pokloni ulov. Uostalom, za 
novac kojim se uplaćuje članarina i troškovi ko-
je lov iziskuje, može se kupiti bar desetostruko 
veća količina mesa od one koju i najuspješniji 
lovci donesu. Kroz šest lovnih sezona, shvatio 
sam da je istinskim lovcima, sama lovina, neg-
dje pri dnu motiva za bavljenje lovom. I kada se 
sezona završi, a lovina pojede, zauvijek ostaju 
zanimljive priče o doživljajima iz lova.

Iako spadate u generaciju mlađih lovaca, 
rođeni ste 1991. godine, imate li i Vi svoje 
lovačke priče, ili je to rezervisano za one starije, 
iskusnije?

Ove priče nisu nikako privilegija starijih lo-
vaca. Imaju šta za ispričati i mlađi, pa čak i oni 
koji su možda samo jednom bili u lovu. I nisu 
to samo lovačke priče, već neminovnost, da 
kako vrijeme prolazi, ulovljena divljač postane 
opasnija i teža, vremenski uslovi zahtjevniji, a 
hrabrost i sposobnost lovca uvijek narastu.
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ANESTEZIOLOGIJA

WORLD CONGRESS ON CLINICAL  
SURGERY AND ANESTHESIA 
Datum: Juli 4-5, 2022.
Mjesto: Amsterdam, Holandija 
Website: https://clinicalsurgery.pulsusconference.com/

WORLD CONGRESS AND EXPO ON SURGERY AND 
ANESTHESIA 
Datum: Avgust 25-26, 2022. 
Mjesto: Rim, Italija
Website: https://www.medwideconferences.com/surgery/

ANNUAL CONGRESS 2022 
Datum: Septembar 14-16, 2022. 
Mjesto: Belfast, Irska
Website: https://anaesthetists.org/

NEUROCRITICAL CARE CONFERENCE VIRTUAL
Datum: Juli 1-3, 2022. 
Website: https://neuro-criticalcare.org/

DERMATOLOGIJA 

SPIN 2022
Datum: Juli 6-8, 2022.
Mjesto: Pariz, Francuska
Website: https://www.spindermatology.org/

EURO DERMATOLOGY 2022
Datum: Juli 20-21, 2022.
Mjesto: Pariz, Francuska 
Website: https://dermatology.conferenceseries.com/

6TH ANNUAL CONFERENCES ON SKIN CANCER 
AND DERMATOLOGY 2022.
Datum: Decembar 15 - 16, 2022.
Mjesto: Prag, Češka
Website: https://skincancer.conferenceseries.com/

31ST EUROPEAN ACADEMY OF DERMATOLOGY 
AND VENEREOLOGY CONGRESS
Datum: Septembar 7-11, 2022.
Mjesto: Milano, Italija
Website: https://www.eadv.org/

ENDOKRINOLOGIJA 

EASD 2022
Datum: Septembar 19-23, 2022.
Mjesto: Stokholm i online
Website: https://www.easd.org/

10TH INTERNATIONAL CONGRESS  
OF NEUROENDOCRINOLOGY
Datum: Avgust 7-10, 2022.
Mjesto: Glazgov, Škotska
Website: https://icn2022.org/

3RD EDITION OF WORLD CONGRESS ON  
ENDOCRINOLOGY, DIABETES AND METABOLISM 
Datum: Oktobar 4-5, 2022. 
Mjesto: London, UK
Website: https://endocrine-diabetes.org/

44TH ANNUAL MEETING OF THE EUROPEAN  
THYROID ASSOCIATION
Datum: Septembar, 10-13, 2022.
Mjesto: Brisel, Belgija
Website: http://www.eta2022.com/

2ND INTERNATIONAL DIABESITY AND METABOLIC 
SURGERY SUMMIT (IDMSS) 
Datum: Oktobar 25-27, 2022.
Mjesto: Tel Aviv, Izrael
Website: https://www.idmss.org/
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20TH ANNUAL WORLD CONGRESS INSULIN RESIS-
TANCE DIABETES & CARDIOVASCULAR DISEASE
Datum: Decembar 1-3, 2022.
Mjesto: Los Anđeles, SAD
Website: https://www.wcir.org/

GASTROENTEROLOGIJA

INTERNATIONAL LIVER CONGRESS ™ 2022
Datum: Jun 22-26, 2022.
Mjesto: London, UK
Website: https://easl.eu/event/international-liver-con-
gress-2022/

IFSO 2022
Datum: Avgust 23-27, 2022.
Mjesto: Miami, Florida
Website: https://www.ifso2021.com/

18TH ISDE WORLD CONGRESS
Datum: Septembar 26-28, 2022.
Mjesto: Tokio, Japan
Website: https://isde.net/ISDE-World-Congress

WORLD CONGRESS OF GASTROENTEROLOGY 
2022 
Datum: Decembar 12-14, 2022.
Mjesto: Dubai, UAE
Website: https://www.worldgastroenterology.org/

GINEKOLOGIJA 

WORLD CONGRESS OF GYNECOLOGY  
AND OBSTETRICS (HYBRID EVENT)
Datum: Avgust 25-26, 2022. 
Mjesto: Rim, Italija
Website: https://www.medwideconferences.com/gynecol-
ogy/

ICS 2022 VIENNA
Datum: Septembar 7-10, 2022.
Mjesto: Beč, Austrija
Website: https://www.ics.org/2022

WORLD GYNECOLOGY & OBSTETRICS CONGRESS 
(WGOC 2022, HYBRID EVENT) 
Datum: Oktobar 17-19, 2022. 
Mjesto: Madrid, Španija
Website: https://www.mededmeetings.com/gynecology-
obstetrics/

30TH WORLD CONGRESS ON CONTROVERSIES IN 
OBSTETRICS, GYNECOLOGY & INFERTILITY (COGI)
Datum: Novembar 24-26, 2022. 
Mjesto: Amsterdam, Holandija
Website: https://cogi-congress.org/

KARDIOLOGIJA 

EUROPEAN SOCIETY OF CARDIOLOGY CONGRESS 
ESC 2022
Datum: Avgust 26-29, 2022.
Mjesto: Hybrid – Barselona, Španija
https://www.escardio.org/

WORLD CARDIOLOGY CONFERENCES 2022
Datum: Septembar 26-27, 2022.
Mjesto: Rim, Italija
Website: https://worldcardiology.europeannualconfer-
ences.com/

NEW YORK ENDOVASCULAR SUMMIT
Datum: Oktobar 6-8, 2022.
Mjesto: Njujork, SAD
Website: https://nyevs.org/

43RD NATIONAL GISE CONGRESS
Datum: Oktobar 11-14, 2022.
Mjesto: Milano, Italija
Website: https://gise.it/
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6TH ANNUAL NEW YORK CARDIO-ENDO-RENAL 
COLLABORATIVE (NY CERC)
Datum: Oktobar 15, 2022.
Mjesto: Njujork, SAD (hybrid)
Website: https://event.gotoper.com/

17TH ANNUAL CARDIOMETABOLIC  
HEALTH CONGRESS
Datum: Oktobar 19-22, 2022.
Mjesto: Boston, SAD
Website: https://www.cardiometabolichealth.org/

37TH EUROPEAN CARDIOLOGY CONFERENCE
Datum: Oktobar 31 - Novembar 1, 2022.
Mjesto: London, UK
Website: https://cardiologyconference.cardiologymeet-
ing.com/

2nd INTERNATIONAL CONFERENCE ON CARDIOLOGY
Datum: Novembar 10-11, 2022. 
Mjesto: Pariz, Francuska
Website: https://www.heart.scientexconference.com/

49TH ANNUAL SYMPOSIUM ON VASCULAR AND 
ENDOVASCULAR ISSUES
Datum: Novembar 15-19, 2022.
Mjesto: Njujork, SAD
Website: https://www.veithsymposium.org/

NEUROLOGIJA 

WORLD CONGRESS ON VASCULAR DEMENTIA 
AND NEURODEGENERATIVE DISEASES 2022
Datum: Juli 25-26, 2022.
Mjesto: Rim, Italija
https://vasculardementia.neuroconferences.com/

17TH INTERNATIONAL CONGRESS ON  
NEUROMUSCULAR DISEASES (ICNMD 2022)
Datum: Juli 5-9, 2022.
Mjesto: Brisel, Belgija
Website: https://wfneurology.org/calendar/icnmd-2022

14TH EUROPEAN EPILEPSY CONGRESS
Datum: Juli 9-13, 2022. 
Mjesto: Ženeva, Švajcarska
Website: https://www.ilae.org/congresses/14th-europe-
an-epilepsy-congress

5TH SWISS FEDERATION OF CLINICAL  
NEURO-SOCIETIES (SFCNS) CONGRESS
Datum: Septembar 28-30, 2022. 
Mjesto: Basel, Švajcarska
Website: https://wfneurology.org/calendar/5th-sfcns-
congress-2022

14TH WORLD STROKE CONGRESS
Datum: Oktobar 26-29, 2022.
Mjesto: Singapur
Website: https://worldstrokecongress.org/

12TH WORLD CONGRESS FOR  
NEUROREHABILITATION
Datum: Decembar 15 – 17, 2022.
Mjesto: Beč, Austrija
Website: https://wfneurology.org/calendar/WCNR2022

PEDIJATRIJA

17TH INTERNATIONAL CHILD NEUROLOGY  
CONGRESS
Datum: Oktobar 3-7, 2022.
Mjesto: Antalija, Turska
Website: https://www.icnapedia.org/
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16. INTERNATIONAL CONFERENCE ON PEDIATRIC 
NEUROLOGY
Datum: Oktobar 13-14, 2022. 
Mjesto: Atina, Grčka
Website: https://waset.org/pediatric-neurology-confer-
ence-in-october-2022-in-athens

EAPS 2022 CONGRESS
Datum: Oktobar 7-11, 2022.
Mjesto: Barselona, Španija / Online
Website: https://eaps2022.kenes.com/

GLOBAL CONFERENCE ON PEDIATRICS AND NEO-
NATOLOGY (EPN 2022)
Datum: Septembar 8-9, 2022. 
Mjesto: Pariz, Francuska
Website: https://pediatrics-neonatology-conferences.
magnusgroup.org/

DJEČIJA HIRURGIJA

7TH WORLD CONGRESS OF THE WORLD FEDERA-
TION OF ASSOCIATIONS OF PEDIATRIC SURGEONS 
(WOFAPS)
Mjesto: Prag, Češka 
Datum: Oktobar 12-15, 2022.
Website: https://www.wofaps2022.org/

PSIHIJATRIJA

35TH ECNP CONGRESS 2022
Datum: Oktobar 15-18, 2022.
Mjesto: Beč, Austrija
Website: https://www.ecnp.eu/

ANNUAL WORLD CONGRESS ON PSYCHIATRY 
Datum: Juli 11- 12, 2022.
Mjesto: London, UK
https://worldpsychiatry.conferenceseries.com/

HEMATOLOGIJA/ONKOLOGIJA

ESMO WORLD CONGRESS ON  
GASTROINTESTINAL CANCER
Datum: Jun 29. 2022 - Juli 2. 2022.
Mjesto: Barcelona, Španija
Website: https://www.esmo.org/

INTERNATIONAL SOCIETY FOR THROMBOSIS  
AND HAEMOSTASIS CONGRESS
Datum: Juli 9-13, 2022.
Mjesto: London, UK
Website: https://www.isth.org/

IASLC WORLD CONFERENCE ON LUNG CANCER
Datum: Avgust 6- 9, 2022.
Mjesto: Beč, Austrija
Website: https://wclc2022.iaslc.org/

GREAT DEBATES & UPDATES: GASTROINTESTINAL 
MALIGNANCIES (VIRTUAL)
Datum: Avgust 10-12, 2022.
Website: https://greatdebatesandupdates.com/

ESMO CONGRESS
Datum: Septembar 9-13, 2022.
Mjesto: Pariz, Francuska
Website: https://www.esmo.org/meetings/esmo-con-
gress-2022

2ND SERBIAN RADIATION ONCOLOGY CONGRESS 
– (SROC II)
Datum: Novembar 4-6, 2022.
Mjesto: Novi Sad, Srbija
Website: https://www.panacomp-kongresi.
net/2020/03/14/sroc-october-2020/

LYMPHOMA, LEUKEMIA & MYELOMA CONGRESS
Datum: Oktobar 18-22, 2022.
Mjesto: Njujork, SAD
Website: https://lymphomaandmyeloma.oncnet.com/
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INTERNATIONAL CONGRESS ON  
MYELOPROLIFERATIVE NEOPLASMS
Datum: Oktobar 27-28, 2022.
Mjesto: Bruklin, SAD
Website: https://web.cvent.com/

ESMO IMMUNO-ONCOLOGY CONGRESS
Datum: Decembar 7-10, 2022.
Mjesto: Ženeva, Švajcarska
Website: https://www.esmo.org/

OFTALMOLOGIJA

20ND EUROPEAN SOCIETY OF RETINA  
SPECIALISTS CONGRESS EURETINA 2022
Datum: Septembar 1-4, 2022.
Mjesto: Hamburg, Njemačka
Website:http://www.euretina.org/calendar/

40TH CONGRESS OF THE ESCRS 2022
Datum: Septembar 17-21, 2022.
Mjesto: Milano, Italija
https://www.escrs.org

48TH ANNUAL MEETING OF EPOS 2022
Datum: Oktobar 9-10, 2022.
Mjesto: Minhen, Njemačka
https://www.epos2022.de/

36TH EUROPEAN OPHTALMOLOGY CONGRESS
Datum: Oktobar 10-11, 2022.
Mjesto: Beč, Austrija
Website: https://ophthalmologycongress.ophthalmology-
conferences.com/
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ɉɈɋȿȻɇɂ ɄɈɅȿɄɌɂȼɇɂ ɍȽɈȼɈɊ ɁȺ ɁȺɉɈɋɅȿɇȿ  
ɍ ȳȺȼɇɂɆ ɍɋɌȺɇɈȼȺɆȺ ɍ ɈȻɅȺɋɌɂ ɁȾɊȺȼɋɌȼȺ

ɉɈ ɋȿȻɇɂ ɄɈɅȿɄɌɂȼɇɂ ɍȽɈȼɈɊ ɁȺ ɁȺɉɈɋɅȿɇȿ 
ɍ ȳȺȼɇɂɆ ɍɋɌȺɇɈȼȺɆȺ ɍ ɈȻɅȺɋɌɂ ɁȾɊȺȼɋɌȼȺ

I � ɈɋɇɈȼɇȿ ɈȾɊȿȾȻȿ

ɉɪɟɞɦɟɬ ɍɝɨɜɨɪɚ ɑɥɚɧ �.

(1) ɉоɫеɛɧɢɦ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ ɡа ɡаɩоɫɥеɧе ɭ јаɜ- 
ɧɢɦ ɭɫɬаɧоɜаɦа ɭ оɛɥаɫɬɢ ɡɞɪаɜɫɬɜа Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе 
(ɭ ɞаʂеɦ ɬеɤɫɬɭ: ɤоɥеɤɬɢɜɧɢ ɭɝоɜоɪ) ɭɪеɻɭјɭ ɫе ɩɪаɜа, 
оɛаɜеɡе ɢ оɞɝоɜоɪɧоɫɬɢ ɪаɞɧɢɤа ɢ ɩоɫɥоɞаɜаɰа ɤоја 
ɩɪоɢɫɬɢɱɭ ɩо оɫɧоɜɭ ɪаɞа, ɦеɻɭɫоɛɧɢ оɞɧоɫɢ ɪаɞɧɢɤа 
ɢ ɩоɫɥоɞаɜаɰа, ɤао ɢ ɞɪɭɝа ɩɢɬаʃа ɤоја ɧɢɫɭ ɧа ɩоɬɩɭɧ 
ɢ ɰјеɥоɜɢɬ ɧаɱɢɧ ɭɪеɻеɧа Ɂаɤоɧоɦ о ɪаɞɭ, Ɂаɤоɧоɦ о 
ɩɥаɬаɦа ɡаɩоɫɥеɧɢɯ ɥɢɰа ɭ јаɜɧɢɦ ɭɫɬаɧоɜаɦа ɭ оɛɥаɫɬɢ 
ɡɞɪаɜɫɬɜа Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе ɢ Ɉɩɲɬɢɦ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ 
ɭɝоɜоɪоɦ, ɩоɫɬɭɩаɤ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ ɩɪеɝоɜаɪаʃа, ɦеɻɭɫоɛɧɢ 
оɞɧоɫɢ ɭɱеɫɧɢɤа ɭ ɡаɤʂɭɱɢɜаʃɭ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ ɭɝоɜоɪа ɢ 
ɞɪɭɝа ɩɢɬаʃа оɞ ɡɧаɱаја ɡа ɭɪеɻɢɜаʃе оɞɧоɫа ɢɡɦеɻɭ 
ɪаɞɧɢɤа ɢ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɭ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧɢɦ ɭɫɬаɧоɜаɦа.

(2) Ɉɞɪеɞɛаɦа оɜоɝ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ ɭɝоɜоɪа ɧе ɦоɠе ɫе 
ɭɬɜɪɞɢɬɢ ɦаʃɢ оɛɢɦ ɩɪаɜа оɞ ɩɪаɜа ɤоја ɫɭ оɞɪеɻеɧа 
Ɂаɤоɧоɦ о ɪаɞɭ, Ɂаɤоɧоɦ о ɩɥаɬаɦа ɡаɩоɫɥеɧɢɯ ɥɢɰа 
ɭ јаɜɧɢɦ ɭɫɬаɧоɜаɦа ɭ оɛɥаɫɬɢ ɡɞɪаɜɫɬɜа Ɋеɩɭɛɥɢɤе 
ɋɪɩɫɤе ɢ Ɉɩɲɬɢɦ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ.

(3) Ƚɪаɦаɬɢɱɤɢ ɢɡɪаɡɢ ɭɩоɬɪɢјеɛʂеɧɢ ɭ оɜоɦ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɦ 
ɭɝоɜоɪɭ ɡа оɡɧаɱаɜаʃе ɦɭɲɤоɝ ɢ ɠеɧɫɤоɝ ɪоɞа ɩоɞɪа- 
ɡɭɦɢјеɜајɭ оɛа ɩоɥа.

Ɉɛɚɜɟɡɧɨɫɬ ɑɥɚɧ �.

(1) Ɉɜај ɤоɥеɤɬɢɜɧɢ ɭɝоɜоɪ оɛаɜеɡɭје ɫ јеɞɧе ɫɬɪаɧе ɫɜе јаɜɧе 
ɭɫɬаɧоɜе ɭ оɛɥаɫɬɢ ɡɞɪаɜɫɬɜа ɪеɝɢɫɬɪоɜаɧе ɭ Ɋеɩɭɛɥɢɰɢ 
ɋɪɩɫɤој, оɫɧоɜаɧе оɞ ɫɬɪаɧе Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе ɢɥɢ 
јеɞɢɧɢɰа ɥоɤаɥɧе ɫаɦоɭɩɪаɜе, ɤоје ɫе ɩɪɢɦаɪɧо ɮɢɧаɧɫɢ- 
ɪајɭ ɢɡ ɫɪеɞɫɬаɜа Ɏоɧɞа ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɝ оɫɢɝɭɪаʃа, ɛɭʇеɬа 
Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе ɢɥɢ ɛɭʇеɬа јеɞɢɧɢɰа ɥоɤаɥɧе ɫаɦоɭɩɪа- 
ɜе, ɤао ɩоɫɥоɞаɜɰе, а ɫ ɞɪɭɝе ɫɬɪаɧе ɫɜе ɪаɞɧɢɤе ɭ 
оɜɢɦ ɭɫɬаɧоɜаɦа, ɩɪɢјаɜʂеɧе ɭ ȳеɞɢɧɫɬɜеɧɢ ɫɢɫɬеɦ 
ɪеɝɢɫɬɪаɰɢје, ɤоɧɬɪоɥе ɢ ɧаɩɥаɬе ɞоɩɪɢɧоɫа.

(2) Ɉɜај ɤоɥеɤɬɢɜɧɢ ɭɝоɜоɪ ɦоɠе ɫе ɩɪɢɦјеʃɢɜаɬɢ ɢ ɧа 
ɡаɩоɫɥеɧе ɭ ɩɪɢɜаɬɧɢɦ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧɢɦ ɭɫɬаɧоɜаɦа.

Ɉɛɢɦ ɩɪɚɜɚ ɑɥɚɧ �.

Ʉоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа, ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ о 
ɪаɞɭ ɢ ɭɝоɜоɪоɦ о ɪаɞɭ ɞеɬаʂɧɢје ɫе ɪаɡɪаɻɭјɭ оɞɪеɻеɧа 
ɩɢɬаʃа, ɩɪаɜа ɢ оɛаɜеɡе ɢɡ ɪаɞа ɢ ɩо оɫɧоɜɭ ɪаɞа, аɥɢ ɫе ɧе 
ɦоɝɭ ɭɬɜɪɞɢɬɢ ɭ ɦаʃеɦ оɛɢɦɭ оɞ оɧоɝа ɤојɢ је ɭɬɜɪɻеɧ Ɂа- 

ɤоɧоɦ о ɪаɞɭ, Ɂаɤоɧоɦ о ɩɥаɬаɦа ɡаɩоɫɥеɧɢɯ ɥɢɰа ɭ јаɜɧɢɦ 
ɭɫɬаɧоɜаɦа ɭ оɛɥаɫɬɢ ɡɞɪаɜɫɬɜа Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе, Ɉɩɲɬɢɦ 
ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ ɢ оɜɢɦ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ.

II � ɁȺɄȴɍɑɂȼȺȵȿ ɂ ɉɊɂɆȳȿɇȺ ɍȽɈȼɈɊȺ Ɉ ɊȺȾɍ

ɍɫɥɨɜɢ ɡɚ ɡɚɤʂɭɱɢɜɚʃɟ ɭɝɨɜɨɪɚ ɨ ɪɚɞɭ ɑɥɚɧ �.

(1) ɍɝоɜоɪ о ɪаɞɭ ɡаɤʂɭɱɭје ɫе ɢɡɦеɻɭ ɪаɞɧɢɤа ɢ ɩоɫɥоɞаɜɰа 
ɧа ɧаɱɢɧ ɢ ɭ ɩоɫɬɭɩɤɭ ɭɬɜɪɻеɧɢɦ Ɂаɤоɧоɦ о ɪаɞɭ.

(2) ɉоɫɥоɞаɜаɰ је ɞɭɠаɧ оɦоɝɭʄɢɬɢ ɪаɞɧɢɤɭ ɩɪɢје ɫɬɭɩаʃа 
ɧа ɪаɞ ɞа ɫе ɭɩоɡɧа ɫа ɩɪоɩɢɫɢɦа о ɪаɞɧɢɦ оɞɧоɫɢɦа ɢ 
оɪɝаɧɢɡаɰɢјоɦ ɪаɞа.

(3) ɉоɪеɞ оɩɲɬɢɯ ɭɫɥоɜа ɡа ɡаɤʂɭɱɢɜаʃе ɭɝоɜоɪа о ɪаɞɭ 
ɩɪо ɩɢɫаɧɢɯ ɡаɤоɧоɦ ɢ Ɉɩɲɬɢɦ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ, 
ɩоɫɥоɞаɜаɰ је ɞɭɠаɧ аɤɬоɦ о ɫɢɫɬеɦаɬɢɡаɰɢјɢ ɢɥɢ 
ɩоɫеɛɧоɦ оɞɥɭɤоɦ ɭɬɜɪɞɢɬɢ ɢ ɩоɫеɛɧе ɭɫɥоɜе ɡа 
ɡаɫɧɢɜаʃе ɪаɞɧоɝ оɞɧоɫа.

ɉɪɨɛɧɢ ɪɚɞ ɑɥɚɧ �.

(1) ɍɝоɜоɪоɦ о ɪаɞɭ ɢɥɢ ɩоɫеɛɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ о ɩɪоɛɧоɦ 
ɪаɞɭ ɦоɠе ɫе ɭɝоɜоɪɢɬɢ ɩɪоɛɧɢ ɪаɞ ɪаɞɧɢɤа, ɤојɢ ɦоɠе 
ɬɪајаɬɢ ɧајɜɢɲе ɞо ɬɪɢ ɦјеɫеɰа, а ɢɡɭɡеɬɧо, оɜај ɪоɤ ɫе 
ɦоɠе ɫɩоɪаɡɭɦɧо ɩɪоɞɭɠɢɬɢ јоɲ ɞо ɬɪɢ ɦјеɫеɰа.

(2) Ⱦɭɠɢɧа ɩɪоɛɧоɝ ɪаɞа ɡаɜɢɫɢ оɞ ɜɪɫɬе ɢ ɫɥоɠеɧоɫɬɢ 
ɩоɫɥоɜа ɧа ɪаɞɧоɦ ɦјеɫɬɭ ɢ ɩɪеɰɢɡɢɪа ɫе ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ 
ɭɝоɜоɪоɦ ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢɥɢ ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ о ɪаɞɭ.

(3) ɉоɫɥоɞаɜаɰ је ɞɭɠаɧ ɞа оɞɪеɞɢ ɥɢɰе ɡа ɫɬɪɭɱɧɢ ɧаɞɡоɪ 
ɢ ɩɪаʄеʃе ɪаɞа ɪаɞɧɢɤа ɤојɢ оɛаɜʂа ɩɪоɛɧɢ ɪаɞ.

(4) Ʌɢɰе ɡаɞɭɠеɧо ɡа ɫɬɪɭɱɧɢ ɧаɞɡоɪ ɢ ɩɪаʄеʃе ɩɪоɛɧоɝ 
ɪаɞа ɪаɞɧɢɤа ɦоɪа ɢɦаɬɢ ɧајɦаʃе ɬɪɢ ɝоɞɢɧе ɢɫɤɭɫɬɜа 
ɭ оɞɝоɜаɪајɭʄој ɫɬɪɭɱɧој ɫɩɪеɦɢ.

(5) ɉɪɢɥɢɤоɦ ɡаɤʂɭɱɢɜаʃа ɭɝоɜоɪа о ɩɪоɛɧоɦ ɪаɞɭ ɪаɞɧɢɤ 
ɫе ɭɩоɡɧаје ɫа ɧаɱɢɧоɦ ɩɪаʄеʃа ɢ оɰјеʃɢɜаʃа ɪе- 
ɡɭɥɬаɬа ɩɪоɛɧоɝ ɪаɞа.

(6) Ɋаɞɧɢɤ је оɛаɜеɡаɧ ɭ ɬоɤɭ ɩɪоɛɧоɝ ɪаɞа ɢɡɜɪɲаɜаɬɢ 
ɪаɞɧе ɡаɞаɬɤе ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа оɩɢɫоɦ ɩоɫɥоɜа ɧа ɤоје је 
ɪаɫɩоɪеɻеɧ ɢ ɜоɞɢɬɢ ɞɧеɜɧɢɤ ɪаɞа, ɤојɢ оɜјеɪаɜа ɥɢɰе 
ɡаɞɭɠеɧо ɡа ɫɬɪɭɱɧɢ ɧаɞɡоɪ ɢ ɩɪаʄеʃе ɩɪоɛɧоɝ ɪаɞа.

(7) Ɉɰјеɧɭ ɪеɡɭɥɬаɬа ɩɪоɛɧоɝ ɪаɞа ɞаје ɥɢɰе ɤоје је ɜɪɲɢɥо 
ɫɬɪɭɱɧɢ ɧаɞɡоɪ ɢ ɩɪаʄеʃе ɩɪоɛɧоɝ ɪаɞа, а ɢɡɭɡеɬɧо, 
ɩоɫɥоɞаɜаɰ ɦоɠе ɢɦеɧоɜаɬɢ ɩоɫеɛɧɭ ɤоɦɢɫɢјɭ ɡа ɩɪо- 
ɜјеɪɭ оɫɩоɫоɛʂеɧоɫɬɢ ɢ оɰјеɧɭ ɪеɡɭɥɬаɬа ɩɪоɛɧоɝ ɪаɞа.

ɉɪɢɩɪɚɜɧɢɱɤɢ ɪɚɞ ɑɥɚɧ �.

(1) ɉоɫɥоɞаɜаɰ ɦоɠе ɞа ɡаɫɧɭје ɪаɞɧɢ оɞɧоɫ ɫа ɥɢɰеɦ 
ɤоје ɩɪɜɢ ɩɭɬ ɡаɫɧɢɜа ɪаɞɧɢ оɞɧоɫ ɭ ɫɬɪɭɰɢ, ɭ ɫɜојɫɬɜɭ 
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ɩɪɢɩɪаɜɧɢɤа аɤо је ɬо ɤао ɭɫɥоɜ ɡа ɫаɦоɫɬаɥаɧ ɪаɞ 
ɧа оɞɪеɻеɧɢɦ ɩоɫɥоɜɢɦа ɩɪеɞɜɢɻеɧо ɡаɤоɧоɦ ɢɥɢ 
ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ.

(2) Ⱥɤо ɩоɫеɛɧɢɦ ɩɪоɩɢɫɢɦа ɧɢје ɞɪɭɝаɱɢје ɭɬɜɪɻеɧо, 
ɩɪɢɩɪаɜɧɢɱɤɢ ɫɬаɠ ɬɪаје:
- ɲеɫɬ ɦјеɫеɰɢ ɡа ɥɢɰа ɤоја ɢɦајɭ ɡаɜɪɲеɧɭ ɫɪеɞʃɭ 

ɲɤоɥɭ,
- 12 ɦјеɫеɰɢ ɡа ɥɢɰа ɤоја ɢɦајɭ ɜɢɫоɤо оɛɪаɡоɜаʃе,ɩоɞ 

ɭɫɥоɜоɦ ɞа ɫе оɜа ɥɢɰа ɩɪɜɢ ɩɭɬ ɡаɩоɲʂаɜајɭ ɭ ɫɜојој 
ɫɬɪɭɱɧој ɫɩɪеɦɢ ɢɥɢ ɡɜаʃɭ.

(3) Ɂа ɜɪɢјеɦе ɩɪɢɩɪаɜɧɢɱɤоɝ ɫɬаɠа ɩɪɢɩɪаɜɧɢɤ ɢɦа ɩɪаɜо 
ɧа ɩɥаɬɭ ɭ ɜɢɫɢɧɢ 80% оɫɧоɜɧе ɩɥаɬе ɡа ɩоɫɥоɜе ɡа ɤоје 
је ɡаɤʂɭɱɢо ɭɝоɜоɪ о ɪаɞɭ, ɧаɤɧаɞɭ ɬɪоɲɤоɜа ɩɪеɜоɡа 
ɢ ɞɪɭɝа ɩɪɢɦаʃа ɢ ɩɪаɜа ɢɡ ɪаɞɧоɝ оɞɧоɫа, ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа 
ɡаɤоɧоɦ, оɜɢɦ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ ɢ ɭɝоɜоɪоɦ о ɪаɞɭ.

(4) ɉɪɢɩɪаɜɧɢɱɤɢ ɫɬаɠ ɢ ɩоɥаɝаʃе ɢɫɩɢɬа ɡɞɪаɜɫɬɜеɧɢɯ 
ɪаɞɧɢɤа ɢ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧɢɯ ɫаɪаɞɧɢɤа ɜɪɲɢ ɫе ɭ ɫɤɥаɞɭɫа 
ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ ɤојɢ ɞоɧоɫɢ Ɇɢɧɢɫɬаɪɫɬɜо ɡɞɪаɜʂа ɢ ɫо- 
ɰɢјаɥɧе ɡаɲɬɢɬе.

(5) Ⱥɤо ɩоɫеɛɧɢɦ ɩɪоɩɢɫɢɦа ɧɢје ɞɪɭɝаɱɢје оɞɪеɻеɧо, 
оɞɧоɫɧо аɤо ɩоɫеɛɧɢɦ ɩɪоɩɢɫоɦ ɧɢје ɭɪеɻеɧ ɩɪоɝɪаɦ 
ɩɪɢɩɪаɜɧɢɱɤоɝ ɫɬаɠа ɡа ɩојеɞɢɧа ɡаɧɢɦаʃа, ɫɜɢ ɪаɞɧɢɰɢ 
ɤојɢ ɩɪɜɢ ɩɭɬ ɡаɫɧɢɜајɭ ɪаɞɧɢ оɞɧоɫ ɭ ɬаɤɜɢɦ ɡаɧɢɦаʃɢ- 
ɦа оɛаɜʂајɭ ɩɪɢɩɪаɜɧɢɱɤɢ ɫɬаɠ ɩо ɩɪоɝɪаɦɭ ɤојɢ 
ɭɬɜɪɞɢ ɩоɫɥоɞаɜаɰ.

(6) ɍ ɫɥɭɱајɭ ɢɡ ɩɪеɬɯоɞɧоɝ ɫɬаɜа, ɧаɤоɧ ɡаɜɪɲеɧоɝ 
ɩɪɢɩɪаɜɧɢɱɤоɝ ɫɬаɠа ɩɪɢɩɪаɜɧɢɤ ɩоɥаɠе ɢɫɩɢɬ ɧа ɤојеɦ 
ɫе ɩɪоɜјеɪаɜа ʃеɝоɜа оɫɩоɫоɛʂеɧоɫɬ ɡа ɫаɦоɫɬаɥаɧ ɪаɞ 
ɩɪеɞ ɤоɦɢɫɢјоɦ ɫаɫɬаɜʂеɧоɦ оɞ ɬɪɢ ɱɥаɧа, ɤојɭ ɢɦеɧɭје 
ɩоɫɥоɞаɜаɰ.

Ɋɚɞ ɜɚɧ ɪɚɞɧɨɝ ɨɞɧɨɫɚ ɑɥɚɧ �.

ɉоɫɥоɞаɜаɰ ɦоɠе, ɭ ɡаɤоɧоɦ ɩɪеɞɜɢɻеɧɢɦ ɫɥɭɱајеɜɢɦа, 
аɧɝаɠоɜаɬɢ ɮɢɡɢɱɤо ɥɢɰе ɢ ɛеɡ ɡаɫɧɢɜаʃа ɪаɞɧоɝ оɞɧоɫа 
(ɧɩɪ. ɭɝоɜоɪ о ɩɪɢɜɪеɦеɧɢɦ ɢ ɩоɜɪеɦеɧɢɦ ɩоɫɥоɜɢɦа, ɭɝо- 
ɜоɪ о ɞјеɥɭ, ɭɝоɜоɪ о ɞоɩɭɧɫɤоɦ ɪаɞɭ, ɭɝоɜоɪ о ɫɬɪɭɱɧоɦ 
оɫɩоɫоɛʂаɜаʃɭ ɢ ɭɫаɜɪɲаɜаʃɭ), а оɜај ɤоɥеɤɬɢɜɧɢ ɭɝоɜоɪ 
ɫе ɧе оɞɧоɫɢ ɧа ɥɢɰа аɧɝаɠоɜаɧа ɜаɧ ɪаɞɧоɝ оɞɧоɫа.

Ɋɚɞɧɨ ɜɪɢʁɟɦɟ ɢ ɪɚɫɩɨɪɟɞ ɪɚɞɧɨɝ ɜɪɟɦɟɧɚ ɑɥɚɧ �.

(1) ɉɭɧо ɪаɞɧо ɜɪɢјеɦе ɢɡɧоɫɢ 40 ɱаɫоɜа ɫеɞɦɢɱɧо ɢ ɭ 
ɩɪаɜɢɥɭ ɫе ɪаɫɩоɪеɻɭје ɧа ɩеɬ ɪаɞɧɢɯ ɞаɧа.

(2) Ɋаɞɧɢ ɞаɧ, ɭ ɩɪаɜɢɥɭ, ɬɪаје оɫаɦ ɱаɫоɜа.
(3) Ɇјеɫеɱɧɢ ɮоɧɞ ɱаɫоɜа ɪаɞа, ɤојɢ ɫɥɭɠɢ ɡа оɛɪаɱɭɧ ɩɥаɬе, 

ɞоɛɢја ɫе ɦɧоɠеʃеɦ ɛɪоја ɪаɞɧɢɯ ɞаɧа ɫа ɛɪојеɦ оɫаɦ.
(4) Ɂɞɪаɜɫɬɜеɧе ɭɫɬаɧоɜе ɤоје ɢɦајɭ оɛаɜеɡɭ ɩɪɭɠаʃа 

ɡɞɪаɜɫɬɜеɧе ɡаɲɬɢɬе ɬоɤоɦ 24 ɱаɫа ɪаɞ оɪɝаɧɢɡɭјɭ ɭ 

ɩɪаɜɢɥɭ ɭ јеɞɧој, ɞɜɢје ɢɥɢ ɜɢɲе ɫɦјеɧа, ɤɪоɡ ɭɜоɻеʃе 
ɩɪɢɩɪаɜɧоɫɬɢ ɢ/ɢɥɢ ɞеɠɭɪɫɬɜа ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɩоɬɪеɛаɦа 
ɫɬаɧоɜɧɢɲɬɜа ɢ оɛɥɢɰɢɦа ɩɪɭɠаʃа ɡɞɪаɜɫɬɜеɧɢɯ 
ɭɫɥɭɝа.

(5) Ɋаɞɧо ɜɪɢјеɦе ɪаɞɧɢɤа, ɭ ɫɥɭɱајɭ ɢɡ ɩɪеɬɯоɞɧоɝ ɫɬаɜа, 
ɦоɠе ɫе ɪаɫɩоɪеɞɢɬɢ ɭ јеɞɧаɤоɦ, оɞɧоɫɧо ɧејеɞɧаɤоɦ 
ɬɪајаʃɭ ɩо ɞаɧɢɦа, ɫеɞɦɢɰаɦа, оɞɧоɫɧо ɦјеɫеɰɢɦа.

(6) Ⱥɤо је ɪаɞɧо ɜɪɢјеɦе ɪаɞɧɢɤа ɪаɫɩоɪеɻеɧо ɭ ɧејеɞɧаɤоɦ 
ɬɪајаʃɭ, ɭ јеɞɧоɦ ɪаɡɞоɛʂɭ ɦоɠе ɬɪајаɬɢ ɞɭɠе, а ɬоɤоɦ 
ɞɪɭɝоɝ ɪаɡɞоɛʂа ɤɪаʄе оɞ ɩɭɧоɝ, оɞɧоɫɧо ɧеɩɭɧоɝ ɪаɞɧоɝ 
ɜɪеɦеɧа.

(7) ɉɪоɫјеɱɧо ɫеɞɦɢɱɧо ɪаɞɧо ɜɪɢјеɦе ɪаɞɧɢɤа, ɭɤʂɭ- 
ɱɭјɭʄɢ ɫɜе ɜɢɞоɜе ɪаɞа, ɧа ɲеɫɬоɦјеɫеɱɧоɦ ɧɢɜоɭ ɧе 
ɦоɠе ɬɪајаɬɢ ɞɭɠе оɞ 48 ɱаɫоɜа, а ɩɪеɤоɜɪеɦеɧɢ ɪаɞ ɭ 
ɫɦɢɫɥɭ оɜоɝ ɫɬаɜа ɧе ɦоɠе ɢɡɧоɫɢɬɢ ɜɢɲе оɞ 230 ɱаɫоɜа 
ɝоɞɢɲʃе.

Ⱦɟɠɭɪɫɬɜɨ� ɩɪɢɩɪɚɜɧɨɫɬ ɢ ɪɚɞ ɩɨ ɩɨɡɢɜɭ ɑɥɚɧ �.

(1) Ⱦеɠɭɪɫɬɜо је ɩоɫеɛаɧ оɛɥɢɤ ɪаɞа ɤојɢ ɩоɱɢʃе ɢɫɬеɤоɦ 
ɪеɞоɜɧоɝ ɪаɞɧоɝ ɜɪеɦеɧа, а ɡаɜɪɲаɜа ɩоɱеɬɤоɦ ɪеɞоɜ- 
ɧоɝ ɪаɞɧоɝ ɜɪеɦеɧа ɧаɪеɞɧоɝ ɞаɧа, ɭ ɤојеɦ ɪаɞɧɢɤ 
оɛаɜʂа ɩоɫɥоɜе ɩɪеɦа ɭɩɭɬаɦа ɩоɫɥоɞаɜɰа ɧа ɦјеɫɬɭ 
ɝɞје ɫе ʃеɝоɜɢ ɩоɫɥоɜɢ оɛаɜʂајɭ ɢɥɢ ɧа ɞɪɭɝоɦ ɦјеɫɬɭ 
ɤоје оɞɪеɞɢ ɩоɫɥоɞаɜаɰ.

(2) Ⱦеɠɭɪɫɬɜо ɤао оɛɥɢɤ ɪаɞа ɭɜоɞɢ ɫе ɭ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧој 
ɭɫɬаɧоɜɢ ɭɤоɥɢɤо ɫе ɤɪоɡ ɫɦјеɧɫɤɢ ɪаɞ ɧе ɦоɠе 
оɛеɡɛɢјеɞɢɬɢ ɞɜаɞеɫеɬɱеɬɜоɪоɱаɫоɜɧа ɡɞɪаɜɫɬɜеɧа 
ɡаɲɬɢɬа.

(3) Ɋаɞɧɢɤ ɦоɠе ɪаɞɢɬɢ ɧајɞɭɠе 24 ɱаɫа ɧеɩɪеɤɢɞɧо, 
ɭɤʂɭɱɭјɭʄɢ ɞеɠɭɪɫɬɜо ɢ ɪеɞоɜɧо ɪаɞɧо ɜɪɢјеɦе.

(4) ɉɪɢɩɪаɜɧоɫɬ је оɛɥɢɤ ɪаɞа ɤаɞа ɪаɞɧɢɤ ɧе ɦоɪа ɛɢɬɢ 
ɩɪɢɫɭɬаɧ ɭ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧој ɭɫɬаɧоɜɢ, аɥɢ ɦоɪа ɛɢɬɢ 
ɩɪɢɩɪаɜаɧ ɢ оɞаɡɜаɬɢ ɫе ɩоɡɢɜɭ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɪаɞɢ 
ɡɛɪɢʃаɜаʃа ɯɢɬɧɢɯ ɫɬаʃа ɭ ɫɜоɦ ɞјеɥоɤɪɭɝɭ ɪаɞа.

(5) Ɋаɞ ɩо ɩоɡɢɜɭ је ɩоɫеɛаɧ оɛɥɢɤ ɪаɞа ɤаɞа ɩоɫɥоɞаɜаɰ ɭ 
ɢɡɭɡеɬɧɢɦ ɫɥɭɱајеɜɢɦа ɩоɡɢɜа ɪаɞɧɢɤа а ɪаɞɧɢɤ ɧе ɦоɪа 
ɛɢɬɢ ɞоɫɬɭɩаɧ ɩоɫɥоɞаɜɰɭ, а ɭɤоɥɢɤо ɫе оɞаɡоɜе ɧа ɩоɡɢɜ 
ɩоɫɥоɞаɜɰа ɡа ɡɛɪɢʃаɜаʃе ɯɢɬɧɢɯ ɫɬаʃа ɭ ɫɜоɦ ɞје- 
ɥоɤɪɭɝɭ ɪаɞа, ɬаɤаɜ ɪаɞ ɫе ɫɦаɬɪа ɩɪеɤоɜɪеɦеɧɢɦ ɪаɞоɦ.

(6) Ɉɞɥɭɤɭ о ɭɜоɻеʃɭ ɞеɠɭɪɫɬɜа ɢ/ɢɥɢ ɩɪɢɩɪаɜɧоɫɬɢ ɭ 
ɡɞɪаɜɫɬɜеɧој ɭɫɬаɧоɜɢ ɞоɧоɫɢ ɞɢɪеɤɬоɪ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧе 
ɭɫɬаɧоɜе.

(7) ɉɥаʄаʃе ɞеɠɭɪɫɬɜа ɢ ɩɪɢɩɪаɜɧоɫɬɢ, оɞɧоɫɧо ɜɪеɞ- 
ɧоɜаʃе ɤɪоɡ ɤоɦɩеɧɡаɰɢоɧе ɱаɫоɜе ɩɪеɤоɜɪеɦеɧоɝ ɪаɞа 
ɢ ɪаɞа ɩо ɩоɡɢɜɭ ɭɪеɻɭје ɫе ɡаɤоɧоɦ ɤојɢɦ ɫе ɭɪеɻɭје 
оɛɥаɫɬ ɩɥаɬа ɡаɩоɫɥеɧɢɯ ɭ јаɜɧɢɦ ɭɫɬаɧоɜаɦа ɭ оɛɥаɫɬɢ 
ɡɞɪаɜɫɬɜа Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе.

ɉɈɋȿȻɇɂ ɄɈɅȿɄɌɂȼɇɂ ɍȽɈȼɈɊ ɁȺ ɁȺɉɈɋɅȿɇȿ  
ɍ ȳȺȼɇɂɆ ɍɋɌȺɇɈȼȺɆȺ ɍ ɈȻɅȺɋɌɂ ɁȾɊȺȼɋɌȼȺ



71

BROJ 57 ČASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

ɉɈɋȿȻɇɂ ɄɈɅȿɄɌɂȼɇɂ ɍȽɈȼɈɊ ɁȺ ɁȺɉɈɋɅȿɇȿ  
ɍ ȳȺȼɇɂɆ ɍɋɌȺɇɈȼȺɆȺ ɍ ɈȻɅȺɋɌɂ ɁȾɊȺȼɋɌȼȺ

(8) ɉɪаɜɢɥɧɢɤоɦ о ɪаɞɭ, оɞɧоɫɧо ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ 
ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɦоɝɭ ɫе ɩɪеɰɢɡɧɢје ɭɪеɞɢɬɢ ɩɢɬаʃа 
ɞеɠɭɪɫɬɜа, ɩɪɢɩɪаɜɧоɫɬɢ ɢ ɪаɞа ɩо ɩоɡɢɜɭ, ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа 
ɡаɤоɧоɦ ɢ оɜɢɦ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ.

Ɉɛɪɚɡɨɜɚʃɟ� ɫɬɪɭɱɧɨ ɨɫɩɨɫɨɛʂɚɜɚʃɟ ɢ ɭɫɚɜɪɲɚɜɚʃɟ 
ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉоɫɥоɞаɜаɰ ʄе ɭɩɭɬɢɬɢ ɪаɞɧɢɤа ɧа ɞоɩɭɧɫɤо оɫɩо- 
ɫоɛʂаɜаʃе ɢ ɫɬɪɭɱɧо оɛɪаɡоɜаʃе ɢ ɭɫаɜɪɲаɜаʃе о 
ɬɪоɲɤɭ ɭɫɬаɧоɜе, а ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɩоɬɪеɛаɦа ɪаɞɧоɝ ɦјеɫɬа 
ɢ ɩɪоɦјеɧоɦ ɭ ɦеɬоɞɢ ɢ ɬеɯɧоɥоɝɢјɢ ɪаɞа.

(2) ɋɬɪɭɱɧо оɫɩоɫоɛʂаɜаʃе ɢ ɭɫаɜɪɲаɜаʃе ɦоɠе 
ɫе оɛаɜʂаɬɢ ɧеɩоɫɪеɞɧо ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢɥɢ ɭ 
ɫɩеɰɢјаɥɢɡоɜаɧɢɦ оɛɪаɡоɜɧɢɦ ɭɫɬаɧоɜаɦа.

(3) Ɂа ɜɪɢјеɦе ɫɬɪɭɱɧоɝ ɭɫаɜɪɲаɜаʃа ɢ оɫɩоɫоɛʂаɜаʃа 
ɪаɞɧɢɤ ɢɦа ɩɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе ɤојɭ ɛɢ ɩɪɢɦɢо ɞа 
је ɛɢо ɧа ɪаɞɭ.

(4) ɉɪаɜа ɢ оɛаɜеɡе ɪаɞɧɢɤа ɢ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɭ ɩоɝɥеɞɭ 
оɫɩоɫоɛʂаɜаʃа ɢ ɫɬɪɭɱɧоɝ оɛɪаɡоɜаʃа ɢ ɭɫаɜɪɲаɜаʃа 
ɪеɝɭɥɢɲɭ ɫе ɩоɫеɛɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ.

Ɋɚɫɩɨɪɟɻɢɜɚʃɟ ɪɚɞɧɢɤɚ ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɋаɞɧɢɤ ɫе ɪаɫɩоɪеɻɭје ɧа ɪаɞɧо ɦјеɫɬо ɡа ɤоје ɡаɫɧɢɜа 
ɪаɞɧɢ оɞɧоɫ ɢ ɤоје је ɧаɜеɞеɧо ɭ ɭɝоɜоɪɭ о ɪаɞɭ.

(2) Ɂаɩоɫɥеɧɢ ɫе ɭ ɬоɤɭ ɪаɞа ɦоɠе ɪаɫɩоɪеɞɢɬɢ ɧа ɫɜаɤо 
ɪаɞɧо ɦјеɫɬо ɭ ɦјеɫɬɭ ɪаɞа ɤоје оɞɝоɜаɪа ɫɬеɩеɧɭ ɢ ɜɪɫɬɢ 
ʃеɝоɜе ɫɬɪɭɱɧе ɫɩɪеɦе, ɡɧаʃɭ ɢ ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢɦа, аɤо 
ɩоɫɬојɢ ɩоɬɪеɛа ɩɪоɰеɫа ɢ оɪɝаɧɢɡаɰɢје ɪаɞа, ɭ ɫɤɥаɞɭ 
ɫа оɩɲɬɢɦ аɤɬоɦ ɢ аɤɬоɦ о ɫɢɫɬеɦаɬɢɡаɰɢјɢ ɪаɞɧɢɯ 
ɦјеɫɬа ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа.

(3) ɉоɫɥоɞаɜаɰ ɦоɠе ɪаɞɧɢɤа, ɡа ɜɪɢјеɦе ɬɪајаʃа ɭɝо- 
ɜоɪа о ɪаɞɭ, ɭɩɭɬɢɬɢ ɧа ɪаɞ ɭ ɞɪɭɝо ɦјеɫɬо ɛеɡ ʃеɝоɜоɝ 
ɩɪɢɫɬаɧɤа аɤо ɫɭ ɢɫɩɭʃеɧɢ ɫɜɢ ɫʂеɞеʄɢ ɭɫɥоɜɢ:
1) аɤо је ɞјеɥаɬɧоɫɬ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɬаɤɜе ɩɪɢɪоɞе ɞа ɫе ɪаɞ 

оɛаɜʂа ɭ ɦјеɫɬɢɦа ɜаɧ ɫјеɞɢɲɬа ɩоɫɥоɞаɜɰа, оɞɧоɫɧо 
ʃеɝоɜоɝ оɪɝаɧɢɡаɰɢоɧоɝ ɞɢјеɥа,

2) аɤо је ɭɞаʂеɧоɫɬ оɞ ɦјеɫɬа ɭ ɤоɦе ɪаɞɧɢɤ ɪаɞɢ 
ɞо ɦјеɫɬа ɭ ɤоје ɫе ɪаɫɩоɪеɻɭје ɧа ɪаɞ ɦаʃа оɞ 50 
ɤɢɥоɦеɬаɪа ɭ јеɞɧоɦ ɩɪаɜɰɭ ɢ аɤо је оɪɝаɧɢɡоɜаɧ 
ɪеɞоɜаɧ ɩɪеɜоɡ ɤојɢ оɦоɝɭʄаɜа ɛɥаɝоɜɪеɦеɧɢ ɞоɥаɡаɤ 
ɧа ɪаɞ ɢ ɩоɜɪаɬаɤ ɫа ɪаɞа ɢ оɛеɡɛɢјеɻеɧа ɧаɤɧаɞа 
ɬɪоɲɤоɜа ɩɪеɜоɡа ɭ ɜɢɫɢɧɢ ɰɢјеɧе ɩɪеɜоɡɧе ɤаɪɬе ɭ 
јаɜɧоɦ ɫаоɛɪаʄајɭ,

3) аɤо ɪаɞɧо ɦјеɫɬо ɭ ɞɪɭɝоɦ ɦјеɫɬɭ ɪаɞа оɞɝоɜаɪа ʃеɝо- 
ɜој ɫɬɪɭɱɧој ɫɩɪеɦɢ ɢ ɢɫɤɭɫɬɜɭ ɫɬеɱеɧоɦ ɪаɞоɦ.

(4) Ɂаɩоɫɥеɧа ɠеɧа ɡа ɜɪɢјеɦе ɬɪɭɞɧоʄе, ɦајɤа ɫа ɞјеɬеɬоɦ 
ɞо ɬɪɢ ɝоɞɢɧе ɠɢɜоɬа, ɦајɤа ɞјеɬеɬа ɫа ɫɦеɬʃаɦа ɭ 

ɪаɡɜојɭ ɩɪеɦа оɞɪеɞɛаɦа Ɂаɤоɧа о ɫоɰɢјаɥɧој ɡаɲɬɢɬɢ 
ɢɥɢ ɫа ɬеɲɤɢɦ ɭɪоɻеɧɢɦ ɢɥɢ ɫɬеɱеɧɢɦ оɛоʂеʃɢɦа ɢ 
ɫɬаʃɢɦа, ɡаɩоɫɥеɧɢ ɤоɞ ɤоɝа је ɭɬɜɪɻеɧа ɢɧɜаɥɢɞɧоɫɬ 
ɞɪɭɝе ɤаɬеɝоɪɢје ɢ ɢɧɜаɥɢɞɢ ɫа ɩɪеоɫɬаɥоɦ, оɞɧоɫɧо 
ɫɦаʃеɧоɦ ɪаɞɧоɦ ɫɩоɫоɛɧоɲʄɭ ɧе ɦоɝɭ ɞа ɛɭɞɭ 
ɪаɫɩоɪеɻеɧɢ ɭ ɫɦɢɫɥɭ ɫɬаɜа 3.оɜоɝ ɱɥаɧа.

III � ɈȾɆɈɊɂ ɂ ɈȾɋɍɋɌȼȺ

Ⱦɧɟɜɧɢ ɢ ɫɟɞɦɢɱɧɢ ɨɞɦɨɪ ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɋаɞɧɢɤ ɤојɢ ɪаɞɢ ɞɧеɜɧо оɞ 4 ɞо 8 ɱаɫоɜа ɢɦа ɩɪаɜо ɧа 
оɞɦоɪ оɞ 30 ɦɢɧɭɬа, ɤоје ɜɪɢјеɦе ɫе ɭɪаɱɭɧаɜа ɭ ɪаɞɧо 
ɜɪɢјеɦе.

(2) Ɋаɞɧɢɤ ɤојɢ ɪаɞɢ ɭ ɬоɤɭ јеɞɧоɝ ɪаɞɧоɝ ɞаɧа ɩɪеɤо- 
ɜɪеɦеɧо ɞо 4 ɱаɫа ɢɦа ɩɪаɜо ɧа ɞоɞаɬɧɢɯ 15 ɦɢɧɭɬа 
оɞɦоɪа, ɲɬо ɫе ɭɪаɱɭɧаɜа ɭ ɩɪеɤоɜɪеɦеɧɢ ɪаɞ.

(3) Ɉɞɥɭɤɭ о ɪаɫɩоɪеɞɭ ɤоɪɢɲʄеʃа ɞɧеɜɧоɝ оɞɦоɪа ɭ ɬоɤɭ 
ɪаɞɧоɝ ɜɪеɦеɧа ɞоɧоɫɢ ɩоɫɥоɞаɜаɰ ɭ ɩɢɫаɧоɦ оɛɥɢɤɭ.

(4) Ⱦɧеɜɧɢ оɞɦоɪ ɢɡɦеɻɭ ɞɜа ɭɡаɫɬоɩɧа ɪаɞɧа ɞаɧа ɧе ɦоɠе 
ɛɢɬɢ ɤɪаʄɢ оɞ 12 ɱаɫоɜа ɧеɩɪеɤɢɞɧо.

(5) Ɋаɞɧɢɤ ɢɦа ɩɪаɜо ɧа ɫеɞɦɢɱɧɢ оɞɦоɪ ɭ ɬɪајаʃɭ оɞ 
ɧајɦаʃе 32 ɱаɫа ɧеɩɪеɤɢɞɧо, а ɢɡɭɡеɬɧо, аɤо је ɪаɞɧо 
ɜɪɢјеɦе ɪаɞɧɢɤа ɧејеɞɧаɤо ɪаɫɩоɪеɻеɧо, ɭɤʂɭɱɭјɭʄɢ 
ɢ ɞеɠɭɪɫɬɜо, ɪаɞɧɢɤ ɢɦа ɩɪаɜо ɧа ɫеɞɦɢɱɧɢ оɞɦоɪ ɭ 
ɬɪајаʃɭ оɞ ɧајɦаʃе 24 ɱаɫа ɧеɩɪеɤɢɞɧо.

Ƚɨɞɢɲʃɢ ɨɞɦɨɪ ɑɥɚɧ ��.

(1) Ƚоɞɢɲʃɢ оɞɦоɪ ɭɬɜɪɻеɧ ɡаɤоɧоɦ о ɪаɞɭ ɭɜеʄаɜа ɫе ɩо 
јеɞаɧ ɞаɧ ɡа ɫɜаɤе ɱеɬɢɪɢ ɧаɜɪɲеɧе ɝоɞɢɧе ɪаɞɧоɝ ɫɬаɠа.

(2) Ƚоɞɢɲʃɢ оɞɦоɪ ɭɜеʄаɜа ɫе:
1) ɫаɦоɯɪаɧоɦ ɪоɞɢɬеʂɭ, ɫɬаɪаɬеʂɭ ɢ ɭɫɜојɢоɰɭ ɫа ɦа- 

ɥоʂеɬɧоɦ ɞјеɰоɦ ɞо ɫеɞаɦ ɝоɞɢɧа - ɞɜа ɪаɞɧа ɞаɧа,
2) ɪоɞɢɬеʂɭ, ɫɬаɪаɬеʂɭ ɢ ɭɫɜојɢоɰɭ ɞјеɬеɬа ɫа ɬеɲɤɢɦ 

ɮɢɡɢɱɤɢɦ ɢ ɦеɧɬаɥɧɢɦ оɛоʂеʃɢɦа - ɬɪɢ ɪаɞɧа ɞаɧа,
3) ɪаɞɧɢɰɢɦа ɧа ɩоɫɥоɜɢɦа ɫа ɩоɫеɛɧɢɦ ɪɢɡɢɰɢɦа ɧа 

ɪаɞɭ - ɞо ɲеɫɬ ɪаɞɧɢɯ ɞаɧа.
(3) Ʉоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢ ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ 

о ɪаɞɭ ɩɪеɰɢɡɢɪа ɫе ɞɭɠɢɧа ɭɜеʄаʃа ɝоɞɢɲʃеɝ оɞɦоɪа 
ɡа ɫɜаɤо ɪаɞɧо ɦјеɫɬо ɭ ɫɦɢɫɥɭ ɫɬаɜа 2. ɬаɱɤа 3. оɜоɝ 
ɱɥаɧа.

(4) ɍ ɞаɧе ɝоɞɢɲʃеɝ оɞɦоɪа ɧе ɪаɱɭɧајɭ ɫе ɞаɧɢ ɫеɞɦɢɱɧоɝ 
оɞɦоɪа, ɩɪаɡɧɢɰɢ ɤојɢ ɫɭ ɧеɪаɞɧɢ ɞаɧɢ, ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа 
ɡаɤоɧоɦ ɢ оɞɥɭɤоɦ ȼɥаɞе Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе, ɜɪɢјеɦе 
ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɢ ɞɪɭɝɢ оɛɥɢɰɢ 
оɞоɛɪеɧоɝ оɞɫɭɫɬɜа ɫа ɩоɫɥа.
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(5) ɋɭɛоɬе ɢ ɧеɞјеʂе ɫе ɧе ɪаɱɭɧајɭ ɭ ɞаɧе ɝоɞɢɲʃеɝ 
оɞɦоɪа.

(6) Ɋаɞɧɢɤ ɤојɢ ɧеɦа ɧајɦаʃе ɲеɫɬ ɦјеɫеɰɢ ɧеɩɪеɤɢɞɧоɝ 
ɫɬаɠа ɢɦа ɩɪаɜо ɧа ɝоɞɢɲʃɢ оɞɦоɪ ɭ ɬɪајаʃɭ оɞ јеɞɧоɝ 
ɞаɧа ɡа ɫɜаɤɢ ɧаɜɪɲеɧɢ ɦјеɫеɰ ɪаɞа.

(7) Ʉоɞ ɪаɫɩоɪеɻɢɜаʃа ɤоɪɢɲʄеʃа ɝоɞɢɲʃеɝ оɞɦоɪа 
ɡаɩоɫɥеɧɢɯ, ɩоɫɥоɞаɜаɰ ɦоɠе ɭɡеɬɢ ɭ оɛɡɢɪ оɩɪаɜɞаɧе 
ɠеʂе ɪаɞɧɢɤа.

(8) ɉɪеɰɢɡɧɢјɢ ɭɫɥоɜɢ ɢ ɧаɱɢɧ, ɤао ɢ ɞɪɭɝɢ оɫɧоɜɢ ɡа 
оɫɬɜаɪɢɜаʃа ɩɪаɜа ɧа ɝоɞɢɲʃɢ оɞɦоɪ ɦоɝɭ ɫе ɭɪеɞɢɬɢ 
ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢ ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ 
о ɪаɞɭ.

ɉɥɚʄɟɧɨ ɨɞɫɭɫɬɜɨ ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɋаɞɧɢɤ ɢɦа ɩɪаɜо ɧа ɩɥаʄеɧо оɞɫɭɫɬɜо ɭ ɬɪајаʃɭ ɞо ɩеɬ 
ɞаɧа ɭ ɤаɥеɧɞаɪɫɤој ɝоɞɢɧɢ ɭ ɫʂеɞеʄɢɦ ɫɥɭɱајеɜɢɦа:
1) ɩɪɢɥɢɤоɦ ɫɤɥаɩаʃа ɛɪаɤа - ɩеɬ ɪаɞɧɢɯ ɞаɧа,
2) ɩɪɢɥɢɤоɦ ɫɤɥаɩаʃа ɛɪаɤа ɞјеɬеɬа - ɞɜа ɪаɞɧа ɞаɧа,
3) ɩɪɢɥɢɤоɦ ɫɦɪɬɢ ɱɥаɧа ɭɠе ɩоɪоɞɢɰе - ɩеɬ ɪаɞɧɢɯ 

ɞаɧа,
4) ɩɪɢɥɢɤоɦ ɫɦɪɬɢ ɱɥаɧа ɲɢɪе ɩоɪоɞɢɰе - јеɞаɧ ɪаɞɧɢ 

ɞаɧ,
5) ɭ ɫɥɭɱајɭ ɬеɠе ɛоɥеɫɬɢ ɱɥаɧа ɭɠе ɩоɪоɞɢɰе - ɬɪɢ 

ɪаɞɧа ɞаɧа,
6) ɩɪɢɥɢɤоɦ ɪоɻеʃа ɞјеɬеɬа - ɬɪɢ ɪаɞɧа ɞаɧа,
7) ɞоɛɪоɜоʂɧоɝ ɞаɜаʃа ɤɪɜɢ - ɞɜа ɪаɞɧа ɞаɧа ɩɪɢɥɢɤоɦ 

ɫɜаɤоɝ ɞаɜаʃа ɤɪɜɢ,
8) ɪаɞɢ ɡаɞоɜоʂаɜаʃа ɜјеɪɫɤɢɯ ɢ ɬɪаɞɢɰɢјɫɤɢɯ ɩоɬɪеɛа
- ɞɜа ɪаɞɧа ɞаɧа,
9) ɩɪеɫеʂеʃа ɭ ɞɪɭɝɢ ɫɬаɧ - ɞɜа ɪаɞɧа ɞаɧа,
10) ɩоɥаɝаʃа ɫɬɪɭɱɧоɝ ɢɫɩɢɬа - јеɞаɧ ɪаɞɧɢ ɞаɧ,
11) ɩоɥаɝаʃа ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬɢɱɤоɝ/ɫɭɩɫɩеɰɢјаɥɢɫɬɢɱɤоɝ 

ɢɫɩɢɬа, оɞɛɪаɧе ɦаɝɢɫɬаɪɫɤе ɬеɡе ɢ ɞоɤɬоɪɫɤе 
ɞɢɫеɪɬаɰɢје, ɬе ɩоɥаɝаʃа ɞɪɭɝоɝ ɢɫɩɢɬа ɭ ɫɜɪɯɭ 
ɩɥаɧɢɪаɧоɝ ɫɬɪɭɱɧоɝ ɭɫаɜɪɲаɜаʃа - ɞɜа ɪаɞɧа ɞаɧа,

12) ɭ ɫɥɭɱајɭ оɛɪаɡоɜаʃа ɢ ɭɫаɜɪɲаɜаʃа ɧа ɡаɯɬјеɜ ɩо- 
ɫɥоɞаɜɰа ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа оɛɪаɡоɜɧɢɦ ɩɪоɝɪаɦоɦ,

13) ɭ ɫɥɭɱајɭ еɥеɦеɧɬаɪɧе ɧеɩоɝоɞе ɤојоɦ је ɭɝɪоɠеɧа 
еɝɡɢɫɬеɧɰɢја ɪаɞɧɢɤа ɢ ʃеɝоɜе ɩоɪоɞɢɰе - ɬɪɢ ɪаɞɧа ɞаɧа,

14) ɩɪɢɫɭɫɬɜоɜаʃа ɫɢɧɞɢɤаɥɧɢɦ ɫаɫɬаɧɰɢɦа – ɬɪɢ ɪаɞ- 
ɧа ɞаɧа.

(2) ɉоɫɥоɞаɜаɰ ɦоɠе, ɧа ɡаɯɬјеɜ ɪаɞɧɢɤа, оɞоɛɪɢɬɢ ɩɥаʄеɧо 
оɞɫɭɫɬɜо ɞɭɠе оɞ ɩеɬ ɪаɞɧɢɯ ɞаɧа ɭ ɬоɤɭ ɤаɥеɧɞаɪɫɤе 
ɝоɞɢɧе ɭ оɩɪаɜɞаɧɢɦ ɫɥɭɱајеɜɢɦа. 

(3) ɍɡ ɡаɯɬјеɜ ɡа ɤоɪɢɲʄеʃе ɩɥаʄеɧоɝ оɞɫɭɫɬɜа ɩо ɫɜɢɦ 
оɫɧоɜɢɦа ɩоɬɪеɛɧо је ɩɪɢɥоɠɢɬɢ оɞɝоɜаɪајɭʄɢ ɞоɤаɡ о 
ɩоɫɬојаʃɭ ɫɥɭɱаја ɡа ɤојɢ ɫе ɬɪаɠɢ ɩɥаʄеɧо оɞɫɭɫɬɜо.

(4) ɑɥаɧоɦ ɭɠе ɩоɪоɞɢɰе, ɭ ɫɦɢɫɥɭ оɜоɝ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ ɭɝоɜоɪа, 
ɫɦаɬɪајɭ ɫе: ɛɪаɱɧɢ ɢ ɜаɧɛɪаɱɧɢ ɫɭɩɪɭɠɧɢɰɢ, ʃɢɯоɜа 
ɞјеɰа (ɛɪаɱɧа, ɜаɧɛɪаɱɧа ɢ ɭɫɜојеɧа), ɩаɫɬоɪɱаɞ, ɞјеɰа 
ɭɡеɬа ɩоɞ ɫɬаɪаɬеʂɫɬɜо ɢ ɞɪɭɝа ɞјеɰа ɛеɡ ɪоɞɢɬеʂа ɭɡеɬа 
ɧа ɢɡɞɪɠаɜаʃе, ɦајɤа, оɬаɰ, оɱɭɯ, ɦаʄеɯа, ɭɫɜојɢɥаɰ, ɞоɤ 
ɫе ɱɥаɧоɦ ɲɢɪе ɩоɪоɞɢɰе ɫɦаɬɪајɭ ɞјеɞ ɢ ɛаɛа ɩо ɦајɰɢ 
ɢ ɩо оɰɭ, ɛɪаʄа ɢ ɫеɫɬɪе, ɪоɞɢɬеʂɢ ɛɪаɱɧоɝ ɫɭɩɪɭɠɧɢɤа, 
ɫɧаɯе ɢ ɡеɬоɜɢ, ɪоɻеɧɢ ɫɬɪɢɰ, ɬеɬɤа ɢ ɭјаɤ.

(5) ɉоɫɥоɞаɜаɰ ɭɡ ɤоɧɫɭɥɬаɰɢје ɫа ɫɢɧɞɢɤаɬоɦ ɦоɠе 
ɪаɞɧɢɤа ɭɩɭɬɢɬɢ ɧа ɩɥаʄеɧо оɞɫɭɫɬɜо (ɱеɤаʃе) ɭ ɫɥɭɱајɭ 
ɧеɩɥаɧɢɪаɧоɝ, ɩɪɢɜɪеɦеɧоɝ ɫɦаʃеʃа оɛɢɦа ɩоɫɥоɜа ɤоɞ 
ɩоɫɥоɞаɜɰа, ɤао ɢ ɪаɡɥоɝа еɤоɧоɦɫɤо-ɮɢɧаɧɫɢјɫɤе ɢɥɢ 
ɬеɯɧɢɱɤо-ɬеɯɧоɥоɲɤе ɩɪɢɪоɞе ɢɥɢ ɩоɫʂеɞɢɰа ɜɢɲе ɫɢɥе.

(6) Ɂа ɜɪɢјеɦе ɬɪајаʃа оɞɫɭɫɬɜа ɢɡ ɫɬаɜа 5. оɜоɝ ɱɥаɧа 
ɪаɞɧɢɤ ɧе ɞоɥаɡɢ ɧа ɩоɫао ɢ оɫɬɜаɪɭје ɩɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ 
ɩɥаɬе ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа Ɂаɤоɧоɦ о ɪаɞɭ.

ɇɟɩɥɚʄɟɧɨ ɨɞɫɭɫɬɜɨ ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉоɫɥоɞаɜаɰ ɦоɠе ɡаɩоɫɥеɧоɦ, ɧа ʃеɝоɜ ɩɢɫаɧɢ ɡаɯɬјеɜ, 
оɞоɛɪɢɬɢ ɧеɩɥаʄеɧо оɞɫɭɫɬɜо ɭ ɫʂеɞеʄɢɦ ɫɥɭɱајеɜɢɦа:
1) ɫɬɪɭɱɧоɝ ɢɥɢ ɧаɭɱɧоɝ ɭɫаɜɪɲаɜаʃа ɭ ɢɧоɫɬɪаɧɫɬɜɭ,
2) ʃеɝе ɬеɲɤо оɛоʂеɥоɝ ɱɥаɧа ɩоɪоɞɢɰе ɢ
3) ɭ ɞɪɭɝɢɦ оɩɪаɜɞаɧɢɦ ɫɥɭɱајеɜɢɦа, ɧа ɡаɯɬјеɜ ɡа- 

ɩоɫɥеɧоɝ.
(2) ɇеɩɥаʄеɧо оɞɫɭɫɬɜо ɦоɠе ɬɪајаɬɢ ɧајɞɭɠе ɞо ɞɜаɧаеɫɬ 

ɦјеɫеɰɢ, оɫɢɦ ɭ ɫɥɭɱајеɜɢɦа ɫɬɪɭɱɧоɝ ɢɥɢ ɧаɭɱɧоɝ 
ɭɫаɜɪɲаɜаʃа ɭ ɢɧоɫɬɪаɧɫɬɜɭ, ɤоје ɦоɠе ɬɪајаɬɢ ɞо ɞɜɢје 
ɝоɞɢɧе.

IV � ɁȺɒɌɂɌȺ ɊȺȾɇɂɄȺ

Ɂɚɲɬɢɬɚ ɧɚ ɪɚɞɭ ɑɥɚɧ ��.

ɉoɫɥoɞаɜаɰ је ɞɭɠаɧ ɞа oɛеɡɛɢјеɞɢ ɫɜе ɩoɬɪеɛɧе ɭɫɥoɜе 
ɡаɲɬɢɬе ɧа ɪаɞɭ ɤoјɢɦ ɫе ɲɬɢɬɢ ɮɢɡɢɱɤo ɢ ɩɫɢɯɢɱɤo ɡɞɪа- 
ɜʂе ɪаɞɧɢɤа ɭ ɩɪoɰеɫɭ ɪаɞа ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɡаɤoɧoɦ ɢ ɩɪoɩɢ- 
ɫɢɦа ɢɡ oɛɥаɫɬɢ ɡаɲɬɢɬе ɧа ɪаɞɭ.

ɉɨɫɟɛɧɟ ɦʁɟɪɟ ɡɚɲɬɢɬɟ ɧɚ ɪɚɞɭ ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɋаɞɧɢɤ ɤoјɢ ɪаɞɢ ɧа ɪаɞɧoɦ ɦјеɫɬɭ ɫа ɩоɜеʄаɧɢɦ 
ɪɢɡɢɤоɦ ɢɦа ɩɪаɜo ɧа ɩoɫеɛɧе ɦјеɪе ɡаɲɬɢɬе ɫɪаɡɦјеɪɧo 
ɫɬеɩеɧɭ ɪɢɡɢɤа ɢ ɲɬеɬɧоɫɬɢ, ɢ ɬo: ɩеɪɢoɞɢɱɧе ʂеɤаɪɫɤе 
ɩɪеɝɥеɞе, ɝoɞɢɲʃɢ оɞɦоɪ ɭɜеʄаɧ ɞо ɲеɫɬ ɪаɞɧɢɯ ɞаɧа, 
ɪаɫɩоɪеɻɢɜаʃе ɧа ɞɪɭɝе ɩоɫɥоɜе ɢ ɞɪɭɝа ɩɪаɜа ɭ ɫɤɥаɞɭ 
ɫа ɡаɤоɧоɦ ɤојɢɦ ɫе ɭɪеɻɭје оɛɥаɫɬ ɡаɲɬɢɬе ɧа ɪаɞɭ.

(2) Ʉоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ ɢ ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ о ɪаɞɭ ɦоɝɭ ɫе 
ɭɬɜɪɞɢɬɢ ɢ ɞɪɭɝе ɦјеɪе ɭ ɡаɜɢɫɧоɫɬɢ оɞ ɲɬеɬɧоɫɬɢ, 
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ɉɈɋȿȻɇɂ ɄɈɅȿɄɌɂȼɇɂ ɍȽɈȼɈɊ ɁȺ ɁȺɉɈɋɅȿɇȿ  
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оɩаɫɧоɫɬɢ ɢ ɤоɧɤɪеɬɧɢɯ ɩɪаɜа ɡаɩоɫɥеɧɢɯ ɡа ɫɜаɤо ɪаɞɧо 
ɦјеɫɬо.

(3) Ɂаɩоɫɥеɧɢ ɢɦа ɩɪаɜо ɧа ɫɬаɠ ɫа ɭɜеʄаɧɢɦ ɬɪајаʃеɦ ɭ 
ɫɤɥаɞɭ ɫа ɡаɤоɧоɦ ɤојɢɦ ɫе ɭɪеɻɭје оɛɥаɫɬ ɪаɞа ɢ ɡаɤоɧоɦ 
ɤојɢɦ ɫе ɭɪеɻɭје оɛɥаɫɬ ɩеɧɡɢјɫɤоɝ ɢ ɢɧɜаɥɢɞɫɤоɝ 
оɫɢɝɭɪаʃа.

ɍɬɜɪɻɢɜɚʃɟ ɪɚɞɧɢɯ ɦʁɟɫɬɚ ɫɚ ɩɨɜɟʄɚɧɢɦ ɪɢɡɢɤɨɦ 
ɑɥɚɧ ��.

(1) ɋɢɧɞɢɤаɥɧа оɪɝаɧɢɡаɰɢја ɦоɠе ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɡаɤоɧоɦ ɞа 
ɩоɤɪеɧе ɢɧɢɰɢјаɬɢɜɭ ɡа ɭɬɜɪɻɢɜаʃе ɪаɞɧɢɯ ɦјеɫɬа ɫа 
ɩоɜеʄаɧɢɦ ɪɢɡɢɤоɦ, оɞɧоɫɧо ɩоɫɥоɜа ɧа ɤојɢɦа ɫе ɫɬаɠ 
оɫɢɝɭɪаʃа ɪаɱɭɧа ɫа ɭɜеʄаɧɢɦ ɬɪајаʃеɦ.

(2) ɉɪɢɥɢɤоɦ ɢɡɪаɞе аɤɬа о ɩɪоɰјеɧɢ ɪɢɡɢɤа ɧа ɪаɞɧоɦ ɦјеɫɬɭ 
ɢ ɭ ɪаɞɧој ɫɪеɞɢɧɢ оɛаɜеɡɧо је ɭɱеɲʄе ɩɪеɞɫɬаɜɧɢɤа 
ɫɢɧɞɢɤаɬа.

ɉɨɫɟɛɧɚ ɡɚɲɬɢɬɚ ɠɟɧɟ ɢ ɦɚɬɟɪɢɧɫɬɜɚ ɑɥɚɧ ��.

(1) ɀеɧɭ ɡа ɜɪɢјеɦе ɬɪɭɞɧоʄе ɢ ɦајɤɭ ɞјеɬеɬа ɞо ɬɪɢ ɝоɞɢɧе 
ɠɢɜоɬа ɩоɫɥоɞаɜаɰ ɦоɠе ɪаɫɩоɪеɞɢɬɢ ɧа ɪаɞ ɭ ɞɪɭɝо 
ɦјеɫɬо ɪаɞа ɫаɦо ɭɡ ʃеɧ ɩɪɢɫɬаɧаɤ.

(2) Ɍɪɭɞɧɢɰаɦа ɩоɱеɜɲɢ оɞ ɲеɫɬоɝ ɦјеɫеɰа ɬɪɭɞɧоʄе ɢ 
ɦајɤаɦа ɫа ɞјеɬеɬоɦ ɞо ɞɜɢје ɝоɞɢɧе ɠɢɜоɬа ɡаɛɪаʃеɧ 
је ɧоʄɧɢ ɪаɞ.

ɉɨɫɟɛɧɚ ɡɚɲɬɢɬɚ ɛɨɥɟɫɧɢɯ ɢ ɢɧɜɚɥɢɞɧɢɯ ɥɢɰɚ  
ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɋаɞɧɢɤɭ ɤојɢ је ɩоɜɪɢјеɻеɧ ɧа ɩоɫɥɭ ɢɥɢ је оɛоɥɢо оɞ 
ɩɪоɮеɫɢоɧаɥɧе ɛоɥеɫɬɢ ɩоɫɥоɞаɜаɰ ɧе ɦоɠе оɬɤаɡаɬɢ 
ɭɝоɜоɪ о ɪаɞɭ ɡа ɜɪɢјеɦе ɞоɤ је ɡɞɪаɜɫɬɜеɧо ɧеɫɩоɫоɛаɧ ɡа 
ɪаɞ, ɛеɡ оɛɡɢɪа ɞа ɥɢ је ɪаɞɧɢɤ ɫа ɩоɫɥоɞаɜɰеɦ ɡаɤʂɭɱɢо 
ɭɝоɜоɪ о ɪаɞɭ ɧа ɧеоɞɪеɻеɧо ɢɥɢ ɧа оɞɪеɻеɧо ɜɪɢјеɦе.

(2) ɉоɫɥоɞаɜаɰ је ɞɭɠаɧ ɪаɫɩоɪеɞɢɬɢ ɪаɞɧɢɤа - ɢɧɜаɥɢɞа, 
оɞɧоɫɧо ɪаɞɧɢɤа ɫа ɩɪеоɫɬаɥоɦ ɪаɞɧоɦ ɫɩоɫоɛɧоɲʄɭ 
ɧа ɪаɞɧо ɦјеɫɬо ɤоје оɞɝоɜаɪа ʃеɝоɜɢɦ ɫɬɪɭɱɧɢɦ ɢ 
ɪаɞɧɢɦ ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢɦа ɭ ɪоɤɭ оɞ ɬɪɢɞеɫеɬ ɞаɧа оɞ ɞаɧа 
ɩɪаɜоɫɧаɠɧоɫɬɢ аɤɬа ɤојɢɦ је ɭɬɜɪɻеɧа ɢɧɜаɥɢɞɧоɫɬ, 
оɞɧоɫɧо ɩɪеоɫɬаɥа ɪаɞɧа ɫɩоɫоɛɧоɫɬ.

(3) Ɋаɞɧɢɤɭ - ɢɧɜаɥɢɞɭ ɩɪɢɩаɞа ɩɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе ɭ 
ɜɢɫɢɧɢ оɞ 100% ɢɡɧоɫа ɩоɫʂеɞʃе ɩɥаɬе ɤојɭ је ɪаɞɧɢɤ 
оɫɬɜаɪɢо ɡа ɩɭɧо ɪаɞɧо ɜɪɢјеɦе ɢɥɢ оɞ ɩɥаɬе ɤојɭ ɛɢ 
оɫɬɜаɪɢо ɞа је ɛɢо ɧа ɪаɞɭ ɡа ɜɪɢјеɦе ɞоɤ ɝа ɩоɫɥоɞаɜаɰ 
ɧе ɪаɫɩоɪеɞɢ ɭ ɫɦɢɫɥɭ ɫɬаɜа 1. оɜоɝ ɱɥаɧа.

(4) Ɋаɞɧɢɤɭ ɤојɢ ɧаɜɪɲɢ 60 ɝоɞɢɧа ɠɢɜоɬа ɧе ɦоɠе ɫе 
оɞɪеɞɢɬɢ ɪаɞ ɧоʄɭ, ɩɪеɤоɜɪеɦеɧɢ ɢɥɢ ɧеɤɢ ɞɪɭɝɢ ɪаɞ 
ɦɢɦо ɪеɞоɜɧоɝ ɪаɞɧоɝ ɜɪеɦеɧа аɤо ɪаɞɧɢɤ ɧɢје ɫаɝɥаɫаɧ 
ɫа ɬɢɦ.

ɍɜɟʄɚʃɟ ɩɥɚɬɟ ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉɥаɬа ɪаɞɧɢɤа оɛаɜеɡɧо ɫе ɭɜеʄаɜа ɡа ɜɪɢјеɦе ɩɪоɜе- 
ɞеɧо ɧа ɪаɞɭ ɭ ɫʂеɞеʄɢɦ ɫɥɭɱајеɜɢɦа:
1) ɩо оɫɧоɜɭ ɪаɞа ɧоʄɭ - ɡа 35% ɭ оɞɧоɫɭ ɧа ɞɧеɜɧɢɰɭ,
2) ɩо оɫɧоɜɭ ɪаɞа ɧа ɞаɧе ɞɪɠаɜɧоɝ ɩɪаɡɧɢɤа ɢ ɞɪɭɝе 

ɞаɧе ɭ ɤоје ɫе ɩо ɡаɤоɧɭ ɧе ɪаɞɢ - ɡа 50% ɭ оɞɧоɫɭ 
ɧа ɞɧеɜɧɢɰɭ (ɩоɪеɞ ɞɧеɜɧɢɰе ɡа ɪеɞоɜаɧ ɪаɞɧɢ 
ɞаɧ, ɪаɞɧɢɤɭ ɫе оɛɪаɱɭɧаɜа ɢ ɢɫɩɥаʄɭје ɢ ɞɧеɜɧɢɰа 
ɭɜеʄаɧа ɡа 50% ɡɛоɝ ɪаɞа ɧа ɞаɧ ɩɪаɡɧɢɤа),

3) ɩо оɫɧоɜɭ ɪаɞа ɧа ɪаɞɧоɦ ɦјеɫɬɭ ɫа ɩоɜеʄаɧɢɦ 
ɪɢɡɢɤоɦ, ɭɬɜɪɻеɧɢɦ ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ о ɪаɞɭ, оɞɧоɫɧо 
ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа - ɞо 15% ɧеɬо 
ɩɥаɬе,

4) ɭ ɞɪɭɝɢɦ ɫɥɭɱајеɜɢɦа ɩɪеɞɜɢɻеɧɢɦ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ 
ɭɝоɜоɪоɦ ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢɥɢ ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ о ɪаɞɭ.

(2) ɉоɫɥоɞаɜаɰ ɦоɠе ɪаɞɧɢɤɭ оɞоɛɪɢɬɢ ɭɜеʄаʃе ɩɥаɬе ɭ 
ɫʂеɞеʄɢɦ ɫɥɭɱајеɜɢɦа:
1) ɡɛоɝ ɩоɫеɛɧɢɯ ɪеɡɭɥɬаɬа ɪаɞа ɭ ɦјеɫеɰɭ ɭ ɤојеɦ је 

ɬе ɪеɡɭɥɬаɬе оɫɬɜаɪɢо - ɞо 30% оɞ ɧеɬо ɩɥаɬе ɡа ɬај 
ɦјеɫеɰ,

2) ɡɛоɝ оɛаɜʂаʃа ɜɢɫоɤоɫɥоɠеɧɢɯ, ɧајɫɥоɠеɧɢјɢɯ ɢ 
ɢɡɭɡеɬɧо ɡɧаɱајɧɢɯ ɩоɫɥоɜа - ɞо 30% ɧеɬо ɩɥаɬе,

3) ɭ ɞɪɭɝɢɦ ɫɥɭɱајеɜɢɦа ɩɪеɞɜɢɻеɧɢɦ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ 
ɭɝоɜоɪоɦ ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢɥɢ ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ о ɪаɞɭ.

(3) Ɋаɞɧа ɦјеɫɬа, ɤао ɢ ɭɜеʄаʃе ɩɥаɬе ɭ ɫɦɢɫɥɭ ɫɬаɜа 1. 
ɬаɱɤа 3. оɜоɝ ɱɥаɧа ɭɪеɻɭјɭ ɫе ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ о ɪаɞɭ ɢɥɢ 
ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɭ ɡаɜɢɫɧоɫɬɢ оɞ 
ɭɫɥоɜа ɪаɞа ɢ ɭɬɜɪɻеɧɢɯ ɪɢɡɢɤа ɭ аɤɬɭ о ɩɪоɰјеɧɢ ɪɢɡɢɤа 
ɢ ɩɪеɬеɠɧоɝ ɜɪеɦеɧа ɬоɤоɦ ɤојеɝ је ɪаɞɧɢɤ ɢɡɥоɠеɧ 
ɬаɤɜоɦ ɪɢɡɢɤɭ.

(4) ɍɜеʄаʃа ɢɡ ɫɬ. 1. ɢ 2. оɜоɝ ɱɥаɧа ɦеɻɭɫоɛɧо ɫе ɧе 
ɢɫɤʂɭɱɭјɭ, аɥɢ ɪаɞɧɢɤ ɧе ɦоɠе оɫɬɜаɪɢɬɢ ɭɤɭɩɧо 
ɭɜеʄаʃе ɜɢɲе оɞ 50% оɞ ɧеɬо ɩɥаɬе ɭ ɬоɤɭ јеɞɧоɝ 
ɦјеɫеɰа.

ɇɚɤɧɚɞɚ ɩɥɚɬɟ ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉоɫɥоɞаɜаɰ је ɞɭɠаɧ ɪаɞɧɢɤɭ ɢɫɩɥаɬɢɬɢ ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе ɭ 
ɜɢɫɢɧɢ оɞ 100% ɡа ɜɪɢјеɦе ɤоɪɢɲʄеʃа ɝоɞɢɲʃеɝ оɞɦоɪа, 
ɩɥаʄеɧоɝ оɞɫɭɫɬɜа, ɪеɩɭɛɥɢɱɤɢɯ ɩɪаɡɧɢɤа ɢ ɞɪɭɝɢɯ ɞаɧа 
ɤаɞа ɫе ɩо ɡаɤоɧɭ ɧе ɪаɞɢ, ɬе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɫɩɪɢјеɱеɧоɫɬɢ 
ɡа ɪаɞ ɡɛоɝ ɩоɜɪеɞе ɧа ɪаɞɭ ɢ ɩɪоɮеɫɢоɧаɥɧе ɛоɥеɫɬɢ, 
ɤао ɢ ɡа ɜɪɢјеɦе ɩɪеɤɢɞа ɪаɞа ɡɛоɝ ɩɪоɩɭɫɬа ɩоɫɥоɞаɜɰа 
ɞа ɩɪеɞɭɡɦе оɞɝоɜаɪајɭʄе ɦјеɪе ɡаɲɬɢɬе ɧа ɪаɞɭ.

(2) Ɋаɞɧɢɤ ɢɦа ɩɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе ɡа ɜɪɢјеɦе ɩɪɢ- 
ɜɪеɦеɧе ɫɩɪɢјеɱеɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ, ɡа ɩɪɜɢɯ 30 ɞаɧа ɭ 
ɜɢɫɢɧɢ оɞ 90% оɞ оɫɧоɜа ɡа оɛɪаɱɭɧ ɧаɤɧаɞе ɩɥаɬе ɡа 
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ɜɪɢјеɦе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɫɩɪɢјеɱеɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɭ ɫʂеɞеʄɢɦ 
ɫɥɭɱајеɜɢɦа:
1) ɠеɧе ɡа ɜɪɢјеɦе ɬɪɭɞɧоʄе,
2) ɡɛоɝ ɛоɥеɫɬɢ ɢɥɢ ɤоɦɩɥɢɤаɰɢја ɭ ɜеɡɢ ɫа ɬɪɭɞɧоʄоɦ 

ɢ ɭ ɩоɫɬɭɩɤɭ ɜаɧɬјеɥеɫɧе оɩɥоɞʃе,
3) ɡɛоɝ ʃеɝе оɛоʂеɥоɝ ɞјеɬеɬа ɞо ɫеɞаɦ ɝоɞɢɧа ɠɢɜоɬа,
4) ɭ ɫɥɭɱајɭ ɬеɲɤоɝ оɲɬеʄеʃа ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɝ ɫɬаʃа ɞје- 

ɬеɬа ɞо ɧаɜɪɲеɧɢɯ 18 ɝоɞɢɧа ɠɢɜоɬа ɤоје ɧаɫɬɭɩɢ 
ɭɫʂеɞ ɬеɲɤоɝ оɲɬеʄеʃа ɦоɠɞаɧɢɯ ɫɬɪɭɤɬɭɪа, 
ɦаɥɢɝɧе ɛоɥеɫɬɢ ɢɥɢ ɞɪɭɝоɝ ɬеɲɤоɝ ɩоɝоɪɲаʃа 
ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɝ ɫɬаʃа ɞјеɬеɬа,

5) оɛоʂеɥɢ оɞ ɦаɥɢɝɧɢɯ ɛоɥеɫɬɢ,
6) ɪаɞɧɢɤ ɢɡоɥоɜаɧ ɤао ɤɥɢɰоɧоɲа ɢɥɢ ɡɛоɝ ɩојаɜе ɡа- 

ɪаɡе ɭ ʃеɝоɜој оɤоɥɢɧɢ,
7) ɞоɛɪоɜоʂɧɢ ɞаɜаɥаɰ ɬɤɢɜа ɢ оɪɝаɧа,
8) ɡа ɜɪɢјеɦе ɞоɤ ɤоɪɢɫɬɢ ɩɪаɜо ɧа ɫɦјеɲɬај ɭɡ ɞɢјеɬе 

ɭɩɭʄеɧо ɧа ɫɬаɰɢоɧɢɪаɧо ɥɢјеɱеʃе,
9) ɭ ɞɪɭɝɢɦ ɫɥɭɱајеɜɢɦа ɩɪеɞɜɢɻеɧɢɦ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ 

ɭɝоɜоɪоɦ ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа.
(3) ɍ оɫɬаɥɢɦ ɫɥɭɱајеɜɢɦа, ɪаɞɧɢɤ ɢɦа ɩɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ 

ɩɥаɬе ɡа ɜɪɢјеɦе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɫɩɪɢјеɱеɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɡа 
ɩɪɜɢɯ 30 ɞаɧа ɭ ɜɢɫɢɧɢ оɞ 70% оɞ оɫɧоɜа ɡа оɛɪаɱɭɧ 
ɧаɤɧаɞе ɩɥаɬе ɡа ɜɪɢјеɦе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɫɩɪɢјеɱеɧоɫɬɢ 
ɡа ɪаɞ. ɉо ɢɫɬеɤɭ 30 ɞаɧа ɞо 12 ɦјеɫеɰɢ ɧеɩɪеɤɢɞɧоɝ 
ɬɪајаʃа, оɜо ɩɪаɜо ɪаɞɧɢɰɢ оɫɬɜаɪɭјɭ ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа 
ɩɪоɩɢɫɢɦа о ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɦ оɫɢɝɭɪаʃɭ.

ɍɱɟɲʄɟ ɭ ɞɨɛɢɬɢ ɩɨ ɨɫɧɨɜɭ ɢɧɨɜɚɰɢʁɚ ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉоɫɥоɞаɜаɰ је ɞɭɠаɧ ɞа ɭɪеɞɢ ɭɫɥоɜе ɢ ɧаɱɢɧ 
ɭɬɜɪɻɢɜаʃа ɭɱеɲʄа ɪаɞɧɢɤа ɭ ɞоɛɢɬɢ оɫɬɜаɪеɧој ɩо 
оɫɧоɜɭ ɢɧоɜаɰɢје, ɢɡɭɦа, ɬеɯɧɢɱɤɢɯ ɭɧаɩɪеɻеʃа ɢ 
ɞɪɭɝɢɯ ɜɢɞоɜа ɫɬɜаɪаɥаɲɬɜа.

(2) ȼɢɫɢɧɭ ɧаɤɧаɞе ɭɬɜɪɻɭје ɤоɦɢɫɢја, ɫ ɬɢɦ ɞа оɜа ɧаɤ- 
ɧаɞа ɧе ɦоɠе ɛɢɬɢ ɧɢɠа оɞ 10% ɝоɞɢɲʃе оɫɬɜаɪеɧе 
ɞоɛɢɬɢ ɩо оɜоɦ оɫɧоɜɭ.

Ɉɫɬɚɥɚ ɩɪɢɦɚʃɚ ɪɚɞɧɢɤɚ ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉоɫɥоɞаɜаɰ ɡаɩоɫɥеɧɢɦа ɢɫɩɥаʄɭје:
1) ɞɧеɜɧɢɰɭ ɡа ɫɥɭɠɛеɧо ɩɭɬоɜаʃе ɭ Ɋеɩɭɛɥɢɰɢ ɋɪɩ- 

ɫɤој, Ɏеɞеɪаɰɢјɢ Ȼɢɏ ɢ ɢɧоɫɬɪаɧɫɬɜɭ ɭ ɜɢɫɢɧɢ ɤојɭ 
оɞɪеɞɢ ȼɥаɞа Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе ɩоɫеɛɧɢɦ аɤɬоɦ;

2) ɧаɤɧаɞɭ ɬɪоɲɤоɜа ɩɪеɜоɡа ɤоɞ ɞоɥаɫɤа ɧа ɩоɫао ɢ 
ɩоɜɪаɬɤа ɫa ɩоɫɥа ɭ ɜɢɫɢɧɢ ɩɭɧе ɰɢјеɧе ɦјеɫеɱɧе 
ɤаɪɬе ɭ јаɜɧоɦ ɫаоɛɪаʄајɭ ɧа ɬеɪɢɬоɪɢјɢ јеɞɢɧɢɰе 
ɥоɤаɥɧе ɫаɦоɭɩɪаɜе (ɝɪаɞ, оɩɲɬɢɧа), ɧа ɤојој ɫе 
ɧаɥаɡɢ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧа ɭɫɬаɧоɜа, ɭɤоɥɢɤо ɩɪеɜоɡ ɧɢје 
оɪɝаɧɢɡоɜаɧ оɞ ɫɬɪаɧе ɩоɫɥоɞаɜɰа;

3) оɬɩɪеɦɧɢɧɭ ɩɪɢɥɢɤоɦ оɞɥаɫɤа ɪаɞɧɢɤа ɭ ɩеɧɡɢјɭ - ɭ 
ɜɢɫɢɧɢ ɬɪɢ ɩɪоɫјеɱɧе ɦјеɫеɱɧе ɧеɬо ɩɥаɬе ɡаɩоɫɥеɧɢɯ 
ɭ оɛɥаɫɬɢ ɡɞɪаɜɫɬɜа ɢɫɩɥаʄеɧе ɭ ɩоɫʂеɞʃа ɬɪɢ 
ɦјеɫеɰа ɩɪɢје ɩɪеɫɬаɧɤа ɪаɞɧоɝ оɞɧоɫа ɢɥɢ ɬɪɢ 
ɩɪоɫјеɱɧе ɦјеɫеɱɧе ɧеɬо ɩɥаɬе ɢɫɩɥаʄеɧе ɪаɞɧɢɤɭ 
ɭ ɩоɫʂеɞʃа ɬɪɢ ɦјеɫеɰа ɩɪɢје ɩɪеɫɬаɧɤа ɪаɞɧоɝ 
оɞɧоɫа, ɭɤоɥɢɤо је ɬо ɡа ɪаɞɧɢɤа ɩоɜоʂɧɢје;

4) јɭɛɢɥаɪɧɭ ɧаɝɪаɞɭ ɡа:
- 20 ɝоɞɢɧа ɪаɞɧоɝ ɫɬаɠа ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɭ ɜɢɫɢɧɢ 

јеɞɧе ɩɪоɫјеɱɧе ɦјеɫеɱɧе ɧеɬо ɩɥаɬе ɭ ɞјеɥаɬɧоɫɬɢ 
ɡɞɪаɜɫɬɜеɧе ɡаɲɬɢɬе,

- 30 ɝоɞɢɧа ɪаɞɧоɝ ɫɬаɠа ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɭ ɜɢɫɢɧɢ 
ɞɜɢје ɩɪоɫјеɱɧе ɦјеɫеɱɧе ɧеɬо ɩɥаɬе ɭ ɞјеɥаɬɧоɫɬɢ 
ɡɞɪаɜɫɬɜеɧе ɡаɲɬɢɬе;

5) ɧоɜɱаɧɭ ɧаɤɧаɞɭ ɩɪɢɥɢɤоɦ ɪоɻеʃа ɞјеɬеɬа ɭ ɜɢɫɢɧɢ 
јеɞɧе ɩɪоɫјеɱɧе ɦјеɫеɱɧе ɧеɬо ɩɥаɬе ɡаɩоɫɥеɧɢɯ ɭ 
оɛɥаɫɬɢ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧе ɡаɲɬɢɬе;

6) ɧаɤɧаɞɭ ɡа ɩоɜеʄаɧе ɬɪоɲɤоɜе ɛоɪаɜɤа ɡа ɜɪɢјеɦе 
ɪаɞа ɧа ɬеɪеɧɭ;

7) ɧаɤɧаɞɭ ɡа ɦеɞɢɰɢɧɫɤɭ ɩɪаɬʃɭ ɩɪɢɥɢɤоɦ ɦеɞɢɰɢɧ- 
ɫɤоɝ ɬɪаɧɫɩоɪɬа ɩаɰɢјеɧɬа ɢɡ ɭɫɬаɧоɜе ɭ ɭɫɬаɧоɜɭ 
ɫɪаɡɦјеɪɧо ɩɪеɻеɧој ɭɞаʂеɧоɫɬɢ;

8) ɧаɤɧаɞɭ ɡа оɞɜојеɧɢ ɠɢɜоɬ ɡа ɜɪɢјеɦе ɫɬɪɭɱɧоɝ ɭɫа- 
ɜɪɲаɜаʃа ɢ оɫɩоɫоɛʂаɜаʃа;

9) ɞɪɭɝа ɩɪɢɦаʃа ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ 
ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢɥɢ ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ о ɪаɞɭ. 

(2) ɍ ɩоɫеɛɧɢɦ ɫɥɭɱајеɜɢɦа ɩоɫɥоɞаɜаɰ ɦоɠе ɧаɤɧаɞɭ 
ɬɪоɲɤоɜа ɩɪеɜоɡа ɤоɞ ɞоɥаɫɤа ɧа ɩоɫао ɢ ɩоɜɪаɬɤа ɫа 
ɩоɫɥа ɭɬɜɪɞɢɬɢ ɢ оɞоɛɪɢɬɢ ɡаɩоɫɥеɧоɦ ɤојɢ ɠɢɜɢ ɜаɧ 
ɬеɪɢɬоɪɢје јеɞɢɧɢɰе ɥоɤаɥɧе ɫаɦоɭɩɪаɜе ɧа ɧаɱɢɧ ɢ ɩоɞ 
ɭɫɥоɜɢɦа ɤојɢ ɫе ɩɪеɰɢɡɢɪајɭ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ ɤоɞ 
ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢɥɢ ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ о ɪаɞɭ.

(3) ɉɪаɜа ɢɡ ɫɬаɜа 1. ɬ. 6, 7. ɢ 8. оɜоɝ ɱɥаɧа ɩɪеɰɢɡɢɪајɭ ɫе 
ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢɥɢ ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ 
о ɪаɞɭ.

ɇɨɜɱɚɧɚ ɩɨɦɨʄ ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɋаɞɧɢɤɭ ɢɥɢ ʃеɝоɜој ɩоɪоɞɢɰɢ ɧа ɬеɪеɬ ɩоɫɥоɞаɜɰа 
ɢɫɩɥаʄɭје ɫе ɩоɦоʄ ɭ ɫɥɭɱајɭ:
1) ɫɦɪɬɢ ɪаɞɧɢɤа - ɭ ɜɢɫɢɧɢ ɬɪɢ ɩɪоɫјеɱɧе ɦјеɫеɱɧе ɧеɬо 

ɩɥаɬе ɡаɩоɫɥеɧɢɯ ɭ ɞјеɥаɬɧоɫɬɢ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧе ɡаɲɬɢɬе,
2) ɫɦɪɬɢ ɱɥаɧа ɭɠе ɩоɪоɞɢɰе - ɭ ɜɢɫɢɧɢ ɞɜɢје ɩɪоɫјеɱɧе 

ɦјеɫеɱɧе ɧеɬо ɩɥаɬе ɡаɩоɫɥеɧɢɯ ɭ ɞјеɥаɬɧоɫɬɢ 
ɡɞɪаɜɫɬɜеɧе ɡаɲɬɢɬе,

3) ɬеɲɤе ɢɧɜаɥɢɞɧоɫɬɢ ɪаɞɧɢɤа (ɩɪеɤо 50%), ɭ ɜɢɫɢɧɢ 
ɞɜɢје ɩɪоɫјеɱɧе ɦјеɫеɱɧе ɧеɬо ɩɥаɬе ɡаɩоɫɥеɧɢɯ ɭ 
ɞјеɥаɬɧоɫɬɢ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧе ɡаɲɬɢɬе,
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ɉɈɋȿȻɇɂ ɄɈɅȿɄɌɂȼɇɂ ɍȽɈȼɈɊ ɁȺ ɁȺɉɈɋɅȿɇȿ  
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4) ɞɭɝоɬɪајɧе ɢ ɬеɲɤе ɛоɥеɫɬɢ ɪаɞɧɢɤа (оɞɪеɻеɧе оɞ 
ɫɬɪаɧе ʂеɤаɪɫɤе ɤоɦɢɫɢје) ɭ ɜɢɫɢɧɢ јеɞɧе ɩɪоɫјеɱɧе 
ɦјеɫеɱɧе ɧеɬо ɩɥаɬе ɡаɩоɫɥеɧɢɯ ɭ ɞјеɥаɬɧоɫɬɢ 
ɡɞɪаɜɫɬɜеɧе ɡаɲɬɢɬе.

(2) Ʉоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢ ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ 
о ɪаɞɭ ɦоɝɭ ɫе оɞɪеɞɢɬɢ ɢ ɞɪɭɝɢ ɫɥɭɱајеɜɢ ɭ ɤојɢɦа 
ɪаɞɧɢɤ ɢɦа ɩɪаɜо ɧа ɧоɜɱаɧɭ ɩоɦоʄ, ɤао ɢ ɩɪеɰɢɡɧɢјɢ 
ɭɫɥоɜɢ ɢ ɧаɱɢɧ оɫɬɜаɪɢɜаʃа ɩɪаɜа ɧа ɧоɜɱаɧɭ ɩоɦоʄ ɭ 
ɫɦɢɫɥɭ оɜоɝ ɱɥаɧа.

V � ɁȺɒɌɂɌȺ ɉɊȺȼȺ ɊȺȾɇɂɄȺ

ɉɨɜɪɟɞɚ ɩɪɚɜɚ ɢɡ ɪɚɞɧɨɝ ɨɞɧɨɫɚ ɑɥɚɧ ��.

(1) ɍɤоɥɢɤо ɪаɞɧɢɤ ɫɦаɬɪа ɞа ɦɭ је оɞ ɫɬɪаɧе ɩоɫɥоɞаɜɰа 
ɩоɜɪɢјеɻеɧо ɩɪаɜо ɢɡ ɪаɞɧоɝ оɞɧоɫа, ɦоɠе ɩоɞɧɢјеɬɢ 
ɩɢɫаɧɢ ɡаɯɬјеɜ ɩоɫɥоɞаɜɰɭ ɞа ɦɭ оɛеɡɛɢјеɞɢ оɫɬɜаɪɢɜаʃе 
ɬоɝ ɩɪаɜа ɭ ɪоɤɭ 30 ɞаɧа оɞ ɞаɧа ɫаɡɧаʃа ɡа ɩоɜɪеɞɭ 
ɩɪаɜа, а ɧајɞаʂе ɭ ɪоɤɭ оɞ ɬɪɢ ɦјеɫеɰа оɞ ɞаɧа ɭɱɢʃеɧе 
ɩоɜɪеɞе.

(2) ɍ ɫɥɭɱајɭ ɩоɜɪеɞе ɩɪаɜа ɪаɞɧɢɤа, ɩɪɢје ɬɪаɠеʃа ɡаɲɬɢɬе 
ɤоɞ ɧаɞɥеɠɧоɝ ɫɭɞа, ɪаɞɧɢɤ ɢ ɩоɫɥоɞаɜаɰ ɪаɞɧɢ ɫɩоɪ 
ɦоɝɭ ɪɢјеɲɢɬɢ ɫɩоɪаɡɭɦоɦ ɢɥɢ ɦɢɪɧɢɦ ɪјеɲаɜаʃеɦ 
ɫɩоɪоɜа.

Ʉɨɥɟɤɬɢɜɧɢ ɡɚɯɬʁɟɜɢ ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɋаɞɧɢɰɢ ɦоɝɭ ɩоɞɧоɫɢɬɢ ɤоɥеɤɬɢɜɧе ɡаɯɬјеɜе ɪаɞɢ 
ɪаɡɦаɬɪаʃа ɢ оɞɥɭɱɢɜаʃа о ɩɢɬаʃɢɦа оɞ ɡајеɞɧɢɱɤоɝ 
ɢɧɬеɪеɫа ɡа ɜɢɲе ɪаɞɧɢɤа, ɤао ɢ ɩоɞɧоɫɢɬɢ ɩɪɢɝоɜоɪе 
ɩɪоɬɢɜ ɩојеɞɢɧаɱɧɢɯ ɪјеɲеʃа ɤојɢɦа је оɞɥɭɱɢɜаɧо 
о ʃɢɯоɜɢɦ ɩојеɞɢɧаɱɧɢɦ ɩɪаɜɢɦа, оɛаɜеɡаɦа ɢ 
оɞɝоɜоɪɧоɫɬɢɦа ɧа ɪаɞɭ ɢɥɢ ɭ ɜеɡɢ ɫа ɪаɞоɦ.

(2) Ɉ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɡаɯɬјеɜɢɦа оɞɥɭɱɭје ɞɢɪеɤɬоɪ ɭɫɬаɧоɜе.
(3) ɉɪɢɥɢɤоɦ оɞɥɭɱɢɜаʃа о ɤоɥеɤɬɢɜɧоɦ ɡаɯɬјеɜɭ ɞɢɪеɤɬоɪ 

је ɞɭɠаɧ ɞа оɦоɝɭʄɢ ɩɪеɞɫɬаɜɧɢɰɢɦа ɪаɞɧɢɤа ɞа ɢ 
ɭɫɦеɧо оɛɪаɡɥоɠе ɫɜој ɡаɯɬјеɜ.

(4) Ⱥɤо ɫе ɤоɥеɤɬɢɜɧоɦ ɡаɯɬјеɜɭ ɧе ɦоɠе ɭɞоɜоʂɢɬɢ, 
ɩоɞɧоɫɢоɰɢɦа ɡаɯɬјеɜа ɞаје ɫе оɛɪаɡɥоɠеʃе.

Ⱦɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤɢ ɩɨɫɬɭɩɚɤ ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɉɜɢɦ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ ɭɪеɻɭјɭ ɫе ɩоɤɪеɬаʃе, 
ɜоɻеʃе, ɡаɫɬаɪјеɥоɫɬ ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤоɝ ɩоɫɬɭɩɤа ɡа 
ɭɬɜɪɻɢɜаʃе ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤе оɞɝоɜоɪɧоɫɬɢ ɡɛоɝ ɩоɜɪеɞе 
ɪаɞɧɢɯ оɛаɜеɡа ɢ ɞɪɭɝа ɩɢɬаʃа оɞ ɡɧаɱаја ɡа ɡаɲɬɢɬɭ 
ɪаɞɧе ɞɢɫɰɢɩɥɢɧе.

(2) Ⱦɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤɢ ɩоɫɬɭɩаɤ ɩоɞɪаɡɭɦɢјеɜа ɩоɫɬɭɩаɤ ɡа 
ɭɬɜɪɻɢɜаʃе оɞɝоɜоɪɧоɫɬɢ ɢ ɢɡɪɢɰаʃе ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤе 

ɦјеɪе ɡа ɬеɠе ɩоɜɪеɞе ɪаɞɧе оɛаɜеɡе ɢ ɩоɜɪеɞе ɪаɞɧе 
ɞɢɫɰɢɩɥɢɧе.

ɉɪɢʁɚɜɚ ɩɨɜɪɟɞɟ ɪɚɞɧɟ ɨɛɚɜɟɡɟ ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉɪɢјаɜɭ ɩоɜɪеɞе ɪаɞɧе оɛаɜеɡе ɦоɠе ɩоɞɧɢјеɬɢ ɫɜаɤɢ 
ɪаɞɧɢɤ ɤојɢ ɢɦа ɫаɡɧаʃа о ɭɱɢʃеɧој ɩоɜɪеɞɢ ɪаɞɧе 
оɛаɜеɡе. ɇеɩоɫɪеɞɧɢ ɪɭɤоɜоɞɢɥаɰ, ɤојɢ ɢɦа ɫаɡɧаʃа 
ɡа ɭɱɢʃеɧɭ ɩоɜɪеɞɭ ɪаɞɧе оɛаɜеɡе, ɞɭɠаɧ је ɩоɞɧɢјеɬɢ 
ɩɪɢјаɜɭ ɬаɤɜе ɩоɜɪеɞе ɪаɞɧе оɛаɜеɡе.

(2) ɉɪɢјаɜа ɩоɜɪеɞе ɪаɞɧе оɛаɜеɡе ɩоɞɧоɫɢ ɫе ɭ ɩɢɫаɧој 
ɮоɪɦɢ ɢ ɦоɪа ɛɢɬɢ оɛɪаɡɥоɠеɧа ɢ ɩоɬɤɪɢјеɩʂеɧа 
ɞоɤаɡɢɦа.

ɉɨɤɪɟɬɚʃɟ ɩɨɫɬɭɩɤɚ ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉɪɢје оɞɥɭɱɢɜаʃа о ɩоɤɪеɬаʃɭ ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤоɝ 
ɩоɫɬɭɩɤа, ɭɤоɥɢɤо ɩоɫɬојɢ ɩоɬɪеɛа ɡа ɭɩоɬɩɭʃаɜаʃе 
ɢɥɢ ɪаɡјаɲʃеʃе ɧаɜоɞа ɢɡ ɩɪɢјаɜе, ɞɢɪеɤɬоɪ ɢɥɢ ɥɢɰе 
ɤоје оɧ оɜɥаɫɬɢ ɦоɠе ɫɩɪоɜеɫɬɢ ɩɪеɬɯоɞɧɢ ɩоɫɬɭɩаɤ ɤојɢ 
ɩоɞɪаɡɭɦɢјеɜа, аɥɢ ɧе оɛаɜеɡɭје, ɪаɡɝоɜоɪ ɫа ɩɪɢјаɜʂеɧɢɦ 
ɪаɞɧɢɤоɦ, ɫа ɩоɞɧоɫɢоɰеɦ ɩɪɢјаɜе, ɩɪɢɤɭɩʂаʃе ɢɡјаɜа 
ɫɜјеɞоɤа ɢ ɞɪɭɝɢɯ ɞоɤаɡа.

(2) Ɋоɤ ɡа ɫɩɪоɜоɻеʃе ɩɪеɬɯоɞɧоɝ ɩоɫɬɭɩɤа је оɫаɦ ɞаɧа оɞ 
ɞаɧа ɩоɞɧоɲеʃа ɩɪɢјаɜе. ɉɪеɬɯоɞɧɢ ɩоɫɬɭɩаɤ оɤоɧɱаɜа 
ɫе ɡаɤʂɭɱɤоɦ ɞɢɪеɤɬоɪа ɢɥɢ ɥɢɰа ɤоје оɧ оɜɥаɫɬɢ.

(3) Ⱦɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤɢ ɩоɫɬɭɩаɤ ɩоɤɪеʄе ɞɢɪеɤɬоɪ ɭɫɬаɧо- 
ɜе ɢɥɢ ɥɢɰе ɤоје оɧ оɜɥаɫɬɢ ɪјеɲеʃеɦ о ɩоɤɪеɬаʃɭ 
ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤоɝ ɩоɫɬɭɩɤа ɭ ɪоɤɭ оɞ оɫаɦ ɞаɧа оɞ 
ɞаɧа ɩоɞɧоɲеʃа ɩɪɢјаɜе, оɞɧоɫɧо оɞ ɞаɧа оɤоɧɱаʃа 
ɩɪеɬɯоɞɧоɝ ɩоɫɬɭɩɤа, а ɧајɤаɫɧɢје ɭ ɪоɤɭ оɞ ɲеɫɬ 
ɦјеɫеɰɢ оɞ ɞаɧа ɭɱɢʃеɧе ɩоɜɪеɞе ɪаɞɧе ɞɢɫɰɢɩɥɢɧе.

(4) Ɋјеɲеʃе о ɩоɤɪеɬаʃɭ ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤоɝ ɩоɫɬɭɩɤа ɬɪеɛа ɞа 
ɫаɞɪɠɢ: ɢɦе ɢ ɩɪеɡɢɦе ɪаɞɧɢɤа ɤојɢ је ɭɱɢɧɢо ɩоɜɪеɞɭ 
ɪаɞɧе оɛаɜеɡе, ɪаɞɧо ɦјеɫɬо, ɡаɧɢɦаʃе ɢ ɞɪɭɝе ɩоɬɪеɛɧе 
ɩоɞаɬɤе, ɱɢʃеɧɢɱɧɢ оɩɢɫ ɩоɜɪеɞе ɪаɞɧе оɛаɜеɡе, ɜɪɢјеɦе, 
ɦјеɫɬо ɢ ɧаɱɢɧ ɢɡɜɪɲеʃа, ɜɪɫɬɭ ɢ ɩɪаɜɧɭ ɤɜаɥɢɮɢɤаɰɢјɭ 
ɩоɜɪеɞе ɪаɞɧе оɛаɜеɡе, ɩоɫʂеɞɢɰе ɭɱɢʃеɧе ɩоɜɪеɞе, 
ɩоɞаɬɤе о ɩɪɢɱɢʃеɧој ɲɬеɬɢ, ɞоɤаɡе ɡа ɧаɜоɞе ɢɡ ɡаɯɬјеɜа 
ɢ ɞɪɭɝо.

(5) Ɋјеɲеʃе о ɩоɤɪеɬаʃɭ ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤоɝ ɩоɫɬɭɩɤа ɡајеɞɧо 
ɫа ɤоɦɩɥеɬɧɢɦ ɩɪеɞɦеɬоɦ ɢ ɫɜɢɦ ɩɪɢɥоɡɢɦа оɛаɜеɡɧо 
ɫе ɞоɫɬаɜʂа ɪаɞɧɢɤɭ, ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤој ɤоɦɢɫɢјɢ ɢ ɫɢɧɞɢ- 
ɤаɥɧој оɪɝаɧɢɡаɰɢјɢ, аɤо је ɪаɞɧɢɤ ɱɥаɧ ɫɢɧɞɢɤаɬа.

ɉɨɫɬɭɩɚɤ ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉоɫɬɭɩаɤ ɭɬɜɪɻɢɜаʃа оɞɝоɜоɪɧоɫɬɢ ɡа ɬеɠе ɩоɜɪеɞе 
ɪаɞɧɢɯ оɛаɜеɡа ɢ ɩоɜɪеɞɭ ɪаɞɧе ɞɢɫɰɢɩɥɢɧе ɫɩɪоɜоɞɢ 
ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤа ɤоɦɢɫɢја.
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(2) Ⱦɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤа ɤоɦɢɫɢја ɫаɫɬојɢ ɫе оɞ ɬɪɢ ɱɥаɧа, оɞ ɤојɢɯ 
јеɞаɧ ɦоɪа ɛɢɬɢ ɢɡ ɪеɞа ɫɢɧɞɢɤаɬа ɤојеɦ ɪаɞɧɢɤ ɩɪɢɩаɞа, 
аɤо је ɪаɞɧɢɤ ɱɥаɧ ɫɢɧɞɢɤаɬа.

(3) ɑɥаɧоɜе ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤе ɤоɦɢɫɢје ɢɦеɧɭје ɭɩɪаɜɧɢ оɞɛоɪ, 
оɫɢɦ ɩɪеɞɫɬаɜɧɢɤа ɫɢɧɞɢɤаɬа, ɤоɝа ɢɦеɧɭје ɧаɞɥеɠɧɢ 
оɪɝаɧ ɫɢɧɞɢɤаɬа.

ɑɥɚɧ ��.

(1) Ʉоɦɢɫɢја ɪаɞɢ ɭ ɩɭɧоɦ ɫаɫɬаɜɭ, а оɞɥɭɤе ɞоɧоɫɢ ɜеʄɢɧоɦ 
ɝɥаɫоɜа.

(2) Ɋаɞɧɢɤɭ ɩɪоɬɢɜ ɤојеɝ је ɩоɤɪеɧɭɬ ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤɢ ɩоɫɬɭɩаɤ 
ɧе ɦоɠе ɫе ɡаɛɪаɧɢɬɢ ɩɪɢɫɬɭɩ ɞоɤɭɦеɧɬаɰɢјɢ ɢɡ ɫɩɢɫа 
ɧɢɬɢ ɩɪɢɫɭɫɬɜо ɫјеɞɧɢɰаɦа ɧа ɤојɢɦа ɫе ɪаɫɩɪаɜʂа о 
ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤој оɞɝоɜоɪɧоɫɬɢ.

ɑɥɚɧ ��.
(1) ɉо ɩɪɢјеɦɭ ɪјеɲеʃа о ɩоɤɪеɬаʃɭ ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤоɝ ɩоɫɬɭɩɤа 

ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤ ɤоɦɢɫɢје ɩоɡɢɜа ɩоɞɧоɫɢоɰа ɡаɯɬјеɜа, ɪаɞɧɢɤа 
ɩɪоɬɢɜ ɤоɝа ɫе ɜоɞɢ ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤɢ ɩоɫɬɭɩаɤ, ɩɪеɞɫɬаɜɧɢɤе 
ɫɢɧɞɢɤаɬа, аɤо је ɪаɞɧɢɤ ɱɥаɧ ɫɢɧɞɢɤаɬа, ɫɜјеɞоɤе ɢ ɞɪɭɝа 
ɥɢɰа ɡа ɭɬɜɪɻɢɜаʃе ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤе оɞɝоɜоɪɧоɫɬɢ.

(2) ɉоɡɢɜ ɦоɪа ɛɢɬɢ ɭɪɭɱеɧ ɧајɤаɫɧɢје оɫаɦ ɞаɧа ɩɪɢје 
оɞɪɠаɜаʃа ɩɪеɬɪеɫа.

ɉɪɚɜɨ ɧɚ ɨɞɛɪɚɧɭ ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɋаɞɧɢɤɭ ɦоɪа ɛɢɬɢ оɦоɝɭʄеɧо ɞа ɫе ɢɡјаɫɧɢ ɧа ɧаɜоɞе 
ɤојɢ ɦɭ ɫе ɫɬаɜʂајɭ ɧа ɬеɪеɬ ɢ ɞа ɢɡɧеɫе ɫɜојɭ оɞɛɪаɧɭ, 
ɭɤоɥɢɤо је ɬо ɦоɝɭʄе ɫ оɛɡɢɪоɦ ɧа оɤоɥɧоɫɬɢ ɫɥɭɱаја.

(2) Ɋаɞɧɢɤ ɦоɠе ɞаɬɢ ɢɡјаɜɭ, оɞɧоɫɧо ɢɡɧɢјеɬɢ ɫɜојɭ 
оɞɛɪаɧɭ ɩɢɫɦеɧо ɢɥɢ ɭɫɦеɧо ɧа ɩɪеɬɪеɫɭ, ɥɢɱɧо ɢɥɢ 
ɩɭɬеɦ ɩɭɧоɦоʄɧɢɤа. ɉɭɧоɦоʄɧɢɤ ɦоɠе ɛɢɬɢ аɞɜоɤаɬ, 
ɛɪаɱɧɢ ɢɥɢ ɜаɧɛɪаɱɧɢ ɫɭɩɪɭɠɧɢɤ ɪаɞɧɢɤа ɩɪоɬɢɜ ɤоɝа 
ɫе ɜоɞɢ ɩоɫɬɭɩаɤ ɢɥɢ ɫɪоɞɧɢɤ ɭ ɩɪаɜој ɥɢɧɢјɢ ɞо ɞɪɭɝоɝ 
ɫɬеɩеɧа, ɩоɛоɱɧој ɥɢɧɢјɢ ɞо ɬɪеʄеɝ ɫɬеɩеɧа ɫɪоɞɫɬɜа ɢɥɢ 
ɬаɡɛɢɧɫɤој ɞо ɞɪɭɝоɝ ɫɬеɩеɧа ɫɪоɞɫɬɜа.

(3) ɍɪеɞɧо ɩоɡɜаɧɢ ɪаɞɧɢɤ, ɤојɢ ɧɢје ɭ ɦоɝɭʄɧоɫɬɢ ɞа 
ɩɪɢɫɬɭɩɢ ɩɪеɬɪеɫɭ, ɦоɠе ɢɡɧɢјеɬɢ ɫɜојɭ оɞɛɪаɧɭ ɩɭɬеɦ 
ɩɢɫɦеɧоɝ ɢɡјаɲʃеʃа ɢɥɢ ɩɭɬеɦ ɩɭɧоɦоʄɧɢɤа, оɞɧоɫɧо 
ɦоɠе ɬɪаɠɢɬɢ оɞɝоɞɭ ɩɪеɬɪеɫа ɭɡ ɧаɜоɻеʃе ɪаɡɥоɝа, о 
ɱеɦɭ оɞɥɭɱɭје ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤ ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤе ɤоɦɢɫɢје.

(4) Ⱥɤо ɭɪеɞɧо ɩоɡɜаɧɢ ɪаɞɧɢɤ ɧе ɩɪɢɫɬɭɩɢ ɩɪеɬɪеɫɭ ɢ ɧе 
оɩɪаɜɞа ɫɜој ɢɡоɫɬаɧаɤ, ɩɪеɬɪеɫ ʄе ɫе оɞɪɠаɬɢ ɭ ʃеɝо- 
ɜоɦ оɞɫɭɫɬɜɭ.

ɉɪɟɬɪɟɫ ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉɪеɬɪеɫоɦ ɪɭɤоɜоɞɢ ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤ ɤоɦɢɫɢје, ɤојɢ ɞаје ɢ 
оɞɭɡɢɦа ɪɢјеɱ, ɩоɫɬаɜʂа ɩɢɬаʃа, ɬɪаɠɢ оɛјаɲʃеʃа, а 
ɧаɤоɧ ɬоɝа ɞаје ɪɢјеɱ ɱɥаɧоɜɢɦа ɤоɦɢɫɢје.

(2) ɉɪеɬɪеɫ ʄе ɫе оɞɥоɠɢɬɢ аɤо ɧе ɩоɫɬојɢ ɞоɤаɡ ɞа је ɩоɡɢɜ 
ɭɪɭɱеɧ, оɞɧоɫɧо аɤо је ɪаɞɧɢɤ оɩɪаɜɞаɧо ɫɩɪɢјеɱеɧ ɞа ɞоɻе, 
а ɬаɞа ɫе оɞɪеɻɭје ɧоɜɢ ɬеɪɦɢɧ оɞɪɠаɜаʃа ɪаɫɩɪаɜе.

(3) ɍ ɬоɤɭ ɪаɫɩɪаɜе ɜоɞɢ ɫе ɡаɩɢɫɧɢɤ.

ɑɥɚɧ ��.

Ⱦɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤа ɤоɦɢɫɢја ɩо ɫɩɪоɜеɞеɧоɦ ɩоɫɬɭɩɤɭ ɢ ɭɬɜɪɻеɧоɦ 
ɱɢʃеɧɢɱɧоɦ ɫɬаʃɭ ɞоɧоɫɢ јеɞɧɭ оɞ ɫʂеɞеʄɢɯ оɞɥɭɤа:
1) ɤојоɦ оɛɭɫɬаɜʂа ɩоɫɬɭɩаɤ аɤо је ɧаɫɬɭɩɢɥа ɡаɫɬаɪа ɡа 

ɩоɤɪеɬаʃе ɢɥɢ ɜоɻеʃе ɩоɫɬɭɩɤа ɢɥɢ ɡɛоɝ ɩɪеɫɬаɧɤа 
ɪаɞɧоɝ оɞɧоɫа ɪаɞɧɢɤа,

2) ɤојоɦ ɫе ɪаɞɧɢɤ оɫɥоɛаɻа оɞɝоɜоɪɧоɫɬɢ,
3) ɤојоɦ ɫе ɪаɞɧɢɤ оɝɥаɲаɜа оɞɝоɜоɪɧɢɦ ɢ ɢɡɪɢɱе ɦјеɪа ɭ 

ɫɤɥаɞɭ ɫа ɡаɤоɧоɦ.

ɉɨɫɬɭɩɚɤ ɡɚ ɭɬɜɪɻɢɜɚʃɟ ɥɚɤɲɟ ɩɨɜɪɟɞɟ ɑɥɚɧ ��.

(1) ɍ ɩоɫɬɭɩɤɭ ɡа ɭɬɜɪɻɢɜаʃе ɥаɤɲе ɩоɜɪеɞе ɪаɞɧе оɛаɜеɡе 
ɭɬɜɪɻɭје ɫе оɞɝоɜоɪɧоɫɬ ɪаɞɧɢɤа ɡа ɥаɤɲɭ ɩоɜɪеɞɭ ɪаɞɧе 
оɛаɜеɡе ɢ ɢɡɪɢɱе ɫе ɦјеɪа ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɡаɤоɧоɦ.

(2) ɉоɫɬɭɩаɤ ɢɡ ɫɬаɜа 1. оɜоɝ ɱɥаɧа ɫɩɪоɜоɞɢ оɜɥаɲʄеɧо 
ɥɢɰе ɤао ɢɧоɤоɫɧɢ ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤɢ оɪɝаɧ ɤојеɝ ɢɦеɧɭје 
ɞɢɪеɤɬоɪ.

ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉо ɩɪɢјеɦɭ ɩɪɢјаɜе ɩоɜɪеɞе ɪаɞɧе оɛаɜеɡе оɜɥаɲʄеɧо 
ɥɢɰе ɦоɠе, аɥɢ ɧе оɛаɜеɡɧо, оɛаɜɢɬɢ ɪаɡɝоɜоɪ ɫа ɩɪɢја- 
ɜʂеɧɢɦ ɪаɞɧɢɤоɦ, ɫа ɩоɞɧоɫɢоɰеɦ ɩɪɢјаɜе, ɭɡɢɦаɬɢ 
ɢɡјаɜе ɫɜјеɞоɤа ɢ ɩɪɢɤɭɩʂаɬɢ ɞɪɭɝе ɞоɤаɡе, оɛɭɫɬаɜɢɬɢ 
ɩоɫɬɭɩаɤ ɢɥɢ ɧаɫɬаɜɢɬɢ ɩоɫɬɭɩаɤ.

(2) Ⱥɤо ɧаɫɬаɜɢ ɫа ɩоɫɬɭɩɤоɦ, оɜɥаɲʄеɧо ɥɢɰе ɞоɫɬаɜʂа 
ɩɪɢјаɜʂеɧоɦ ɪаɞɧɢɤɭ ɡаɯɬјеɜ ɡа ɢɡјаɲʃеʃе о ɧаɜоɞɢɦа 
ɤојɢ ɦɭ ɫе ɫɬаɜʂајɭ ɧа ɬеɪеɬ ɢ ɩɪɢɤɭɩʂеɧе ɞоɤаɡе. Ɋоɤ 
ɡа ɢɡјаɲʃеʃе ɪаɞɧɢɤа ɧе ɦоɠе ɛɢɬɢ ɤɪаʄɢ оɞ оɫаɦ ɞаɧа.

ɑɥɚɧ ��.

ɉо ɩɪɢјеɦɭ ɢɡјаɲʃеʃа ɪаɞɧɢɤа, оɞɧоɫɧо ɧаɤоɧ ɢɫɬеɤа 
оɫɬаɜʂеɧоɝ ɪоɤа ɡа ɢɡјаɲʃеʃе, оɜɥаɲʄеɧо ɥɢɰе ɧа оɫɧоɜɭ 
ɦаɬеɪɢјаɥа ɭ ɫɩɢɫɭ ɞоɧоɫɢ оɞɥɭɤɭ ɞа ɫе ɪаɞɧɢɤ оɫɥоɛаɻа 
оɞɝоɜоɪɧоɫɬɢ ɢɥɢ ɞа ɫе ɪаɞɧɢɤ оɝɥаɲаɜа оɞɝоɜоɪɧɢɦ ɭɡ 
ɢɡɪɢɰаʃе оɞɝоɜаɪајɭʄе ɦјеɪе ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɡаɤоɧоɦ.

ɉɪɚɜɨ ɧɚ ɠɚɥɛɭ ɑɥɚɧ ��.

(1) ɇа ɩɪɜоɫɬеɩеɧɭ оɞɥɭɤɭ ɪаɞɧɢɤ ɩɪоɬɢɜ ɤоɝа ɫе 
ɜоɞɢо ɞɢɫɰɢɩɥɢɧɫɤɢ ɩоɫɬɭɩаɤ, оɞɧоɫɧо ɩоɫɬɭɩаɤ ɡа 
ɭɬɜɪɻɢɜаʃе ɥаɤɲе ɩоɜɪеɞе ɪаɞɧе оɛаɜеɡе, ɤао ɢ ɞɪɭɝо 
ɡаɢɧɬеɪеɫоɜаɧо ɥɢɰе, ɦоɝɭ ɩоɞɧɢјеɬɢ ɠаɥɛɭ ɞɢɪеɤɬоɪɭ 
ɭ ɪоɤɭ оɞ оɫаɦ ɞаɧа оɞ ɞаɧа ɩɪɢјеɦа оɞɥɭɤе.

ČASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS BROJ 57

ɉɈɋȿȻɇɂ ɄɈɅȿɄɌɂȼɇɂ ɍȽɈȼɈɊ ɁȺ ɁȺɉɈɋɅȿɇȿ  
ɍ ȳȺȼɇɂɆ ɍɋɌȺɇɈȼȺɆȺ ɍ ɈȻɅȺɋɌɂ ɁȾɊȺȼɋɌȼȺ
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ɉɈɋȿȻɇɂ ɄɈɅȿɄɌɂȼɇɂ ɍȽɈȼɈɊ ɁȺ ɁȺɉɈɋɅȿɇȿ  
ɍ ȳȺȼɇɂɆ ɍɋɌȺɇɈȼȺɆȺ ɍ ɈȻɅȺɋɌɂ ɁȾɊȺȼɋɌȼȺ

(2) ɀаɥɛа оɞɥаɠе ɢɡɜɪɲеʃе оɞɥɭɤе.
(3) Ⱦɢɪеɤɬоɪ ɦоɠе ɩо ɠаɥɛɢ ɞоɧɢјеɬɢ оɞɥɭɤɭ ɤојоɦ ɠаɥ- 

ɛɭ ɩɪɢɯɜаɬа ɢ ɩɪеɢɧаɱаɜа оɞɥɭɤɭ ɩɪɜоɫɬеɩеɧоɝ оɪɝаɧа, 
ɡаɬɢɦ ɤојоɦ ɠаɥɛɭ ɞјеɥɢɦɢɱɧо ɩɪɢɯɜаɬа ɢ ɩɪеɢɧаɱаɜа 
оɞɥɭɤɭ ɭ ɞɢјеɥɭ ɤоја ɫе оɞɧоɫɢ ɧа ɢɡɪеɱеɧɭ ɦјеɪɭ ɢɥɢ 
оɞɥɭɤɭ ɤојоɦ ɠаɥɛɭ оɞɛɢја, оɞɧоɫɧо оɞɛаɰɭје ɢ ɩоɬɜɪɻɭје 
ɩɪɜоɫɬеɩеɧɭ оɞɥɭɤɭ.

(4) Ⱦɢɪеɤɬоɪ ɞоɧоɫɢ оɞɥɭɤɭ ɩо ɠаɥɛɢ ɭ ɪоɤɭ оɞ 15 ɞаɧа.
(5) Ɉɞɥɭɤа ɞɢɪеɤɬоɪа ɩо ɠаɥɛɢ је ɤоɧаɱɧа оɞɥɭɤа ɭ ɩо- 

ɫɬɭɩɤɭ ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа.

Ɋɨɤɨɜɢ ɡɚɫɬɚɪʁɟɥɨɫɬɢ ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉоɤɪеɬаʃе ɩоɫɬɭɩɤа ɡа ɭɬɜɪɻɢɜаʃе оɞɝоɜоɪɧоɫɬɢ 
ɪаɞɧɢɤа ɡаɫɬаɪɢјеɜа ɭ ɪоɤɭ оɞ ɲеɫɬ ɦјеɫеɰɢ оɞ ɞаɧа 
ɤаɞа је ɩоɜɪеɞа ɭɱɢʃеɧа.

(2) ȼоɻеʃе ɩоɫɬɭɩɤа ɡаɫɬаɪɢјеɜа ɧаɤоɧ ɲеɫɬ ɦјеɫеɰɢ оɞ ɞаɧа 
ɩоɤɪеɬаʃа ɩоɫɬɭɩɤа ɡа ɭɬɜɪɻɢɜаʃе оɞɝоɜоɪɧоɫɬɢ ɪаɞɧɢɤа.

(3) ɂɡɜɪɲеʃɭ ɢɡɪеɱеɧе ɦјеɪе ɡа ɩоɜɪеɞɭ ɪаɞɧе оɛаɜеɡе ɧе 
ɦоɠе ɫе ɩɪɢɫɬɭɩɢɬɢ аɤо је ɩɪоɬеɤɥо ɜɢɲе оɞ ɞɜа ɦјеɫеɰа 
оɞ ɞаɧа ɤоɧаɱɧе оɞɥɭɤе.

VI � ɆȺɌȿɊɂȳȺɅɇȺ ɈȾȽɈȼɈɊɇɈɋɌ

ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɋаɞɧɢɤ ɤојɢ ɧа ɪаɞɭ ɢɥɢ ɭ ɜеɡɢ ɫа ɪаɞоɦ ɧаɦјеɪɧо ɢɥɢ 
ɢɡ ɤɪајʃе ɧеɩаɠʃе ɩɪɢɱɢɧɢ ɦаɬеɪɢјаɥɧɭ ɲɬеɬɭ ɩоɫɥо- 
ɞаɜɰɭ ɞɭɠаɧ је ɬɭ ɲɬеɬɭ ɧаɞоɤɧаɞɢɬɢ.

(2) Ⱥɤо ɲɬеɬɭ ɩɪоɭɡɪоɤɭје ɜɢɲе ɪаɞɧɢɤа, ɫɜаɤɢ оɞ ʃɢɯ 
оɞɝоɜаɪа ɡа ɞɢо ɲɬеɬе ɤојɭ је ɩɪоɭɡɪоɤоɜао, а аɤо ɫе 
ɧе ɦоɠе ɭɬɜɪɞɢɬɢ ɞɢо ɲɬеɬе ɤојɭ је ɩɪоɭɡɪоɤоɜао 
ɫɜаɤɢ ɩојеɞɢɧɢ ɪаɞɧɢɤ, ɫɦаɬɪа ɫе ɞа ɫɭ ɫɜɢ ɩоɞјеɞɧаɤо 
оɞɝоɜоɪɧɢ ɢ ɲɬеɬɭ ɧаɞоɤɧаɻɭјɭ ɭ јеɞɧаɤɢɦ ɞɢјеɥоɜɢɦа.

(3) Ⱥɤо је ɜɢɲе ɪаɞɧɢɤа ɩɪоɭɡɪоɤоɜаɥо ɲɬеɬɭ ɤɪɢɜɢɱɧɢɦ 
ɞјеɥоɦ, ɡа ɲɬеɬɭ оɞɝоɜаɪајɭ ɫоɥɢɞаɪɧо.

ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɂа ɲɬеɬɭ ɤојɭ ɪаɞɧɢɤ ɧа ɪаɞɭ ɢɥɢ ɭ ɜеɡɢ ɫа ɪаɞоɦ 
ɩɪɢɱɢɧɢ ɬɪеʄеɦ ɥɢɰɭ ɧаɦјеɪɧо ɢɥɢ ɢɡ ɤɪајʃе ɧеɩаɠʃе, 
ɪаɞɧɢɤ ɢ ɩоɫɥоɞаɜаɰ оɞɝоɜаɪајɭ ɫоɥɢɞаɪɧо.

(2) ɍɤоɥɢɤо ɩоɫɥоɞаɜаɰ, ɭ ɫɦɢɫɥɭ ɩɪеɬɯоɞɧоɝ ɫɬаɜа, ɧа- 
ɞоɤɧаɞɢ ɲɬеɬɭ ɬɪеʄеɦ ɥɢɰɭ, ɢɦа ɩɪаɜо ɞа ɡаɯɬɢјеɜа ɞа 
ɦɭ ɪаɞɧɢɤ ɧаɞоɤɧаɞɢ ɢɫɩɥаʄеɧɢ ɢɡɧоɫ.

ɍɦɚʃɟʃɟ ɢ ɨɫɥɨɛɚɻɚʃɟ ɨɞ ɨɛɚɜɟɡɟ ɧɚɤɧɚɞɟ ɲɬɟɬɟ 
ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉоɫɥоɞаɜаɰ ɦоɠе оɞɥɭɱɢɬɢ ɞа оɫɥоɛоɞɢ ɪаɞɧɢɤа оɛаɜеɡе 
ɞа ɧаɞоɤɧаɞɢ ɩɪɢɱɢʃеɧɭ ɲɬеɬɭ ɢɥɢ ɞа ɭɦаʃɢ ɢɡɧоɫ 

ɧаɤɧаɞе ɲɬеɬе ɭ оɞɧоɫɭ ɧа ɭɬɜɪɻеɧɭ ɜɢɫɢɧɭ ɲɬеɬе ɤојɭ 
је ɪаɞɧɢɤ ɞɭɠаɧ ɧаɞоɤɧаɞɢɬɢ, ɭɤоɥɢɤо ɛɢ ɢɡɜɪɲеʃе 
оɜе оɛаɜеɡе ʃеɝа ɢɥɢ ʃеɝоɜɭ ɩоɪоɞɢɰɭ ɞоɜеɥо ɭ ɫɬаʃе 
ɭɝɪоɠаɜаʃа ʃɢɯоɜе еɝɡɢɫɬеɧɰɢје.

(2) Ɂаɯɬјеɜ ɡа ɭɦаʃеʃе, оɞɧоɫɧо оɫɥоɛаɻаʃе оɛаɜеɡе ɧаɤɧа- 
ɞе ɲɬеɬе ɩоɞɧоɫɢ ɪаɞɧɢɤ ɭɡ оɛаɪаɡɥоɠеʃе ɢ ɩɪɢɥаɝаʃе 
ɞоɤаɡа.

(3) Ɂаɯɬјеɜ ɪаɡɦаɬɪа ɩоɫеɛɧа ɤоɦɢɫɢја оɞ ɧајɦаʃе ɩеɬ 
ɱɥаɧоɜа ɤојɭ ɢɦеɧɭје ɭɩɪаɜɧɢ оɞɛоɪ.

(4) Ʉоɦɢɫɢја ɢɡ ɩɪеɬɯоɞɧоɝ ɫɬаɜа, ɩɪɢɥɢɤоɦ ɪаɡɦаɬɪаʃа 
ɡаɯɬјеɜа ɡа оɫɥоɛаɻаʃе ɪаɞɧɢɤа ɢɥɢ ɭɦаʃеʃа ɢɡɧоɫа 
ɧаɤɧаɞе ɲɬеɬе ɭ ɫɦɢɫɥɭ ɫɬаɜа 1. оɜоɝ ɱɥаɧа, ɭɡɢɦа ɭ 
оɛɡɢɪ ɧаɪоɱɢɬо ɫʂеɞеʄе ɱɢʃеɧɢɰе:
1) ɫɬеɩеɧ оɞɝоɜоɪɧоɫɬɢ ɪаɞɧɢɤа,
2) ɪаɞɧɢɤоɜ ɞоɩɪɢɧоɫ ɭ ɪаɞɭ,
3) ɝоɞɢɧе ɪаɞа ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа,
4) ɦаɬеɪɢјаɥɧе ɩɪɢɥɢɤе (ɜɢɫɢɧа ɩɥаɬе, оɩɬеɪеʄеɧоɫɬ 

ɩɥаɬе, ɫɬаɦɛеɧо ɩɢɬаʃе, ɛɪој ɱɥаɧоɜа ɩоɪоɞɢɰе, ɛɪој 
ɢɡɞɪɠаɜаɧɢɯ ɥɢɰа ɭ ɩоɪоɞɢɰɢ ɪаɞɧɢɤа),

5) ɢ ɞɪɭɝе оɥаɤɲаɜајɭʄе оɤоɥɧоɫɬɢ.
(5) ɇаɤоɧ ɪаɡɦаɬɪаʃа ɡаɯɬјеɜа, ɤоɦɢɫɢја ɞоɫɬаɜʂа ɢɡɜјеɲɬај 

ɫа ɩɪɢјеɞɥоɝоɦ ɞɢɪеɤɬоɪɭ, ɤојɢ ɦоɠе ɩɪɢјеɞɥоɝ оɞɛɢɬɢ ɢɥɢ 
ɩɪоɫɥɢјеɞɢɬɢ ɭɩɪаɜɧоɦ оɞɛоɪɭ ɧа ɤоɧаɱɧо оɞɥɭɱɢɜаʃе.

ɑɥɚɧ ��.

Ɋаɞɧɢɤ ɢɦа ɩɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɲɬеɬе оɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɤојɭ 
ɩɪеɬɪɩɢ ɧа ɪаɞɭ ɢɥɢ ɭ ɜеɡɢ ɫа ɪаɞоɦ, оɫɢɦ аɤо је ɲɬеɬа 
ɧаɫɬаɥа ʃеɝоɜоɦ ɤɪɢɜɢɰоɦ ɢɥɢ ɤɪајʃоɦ ɧеɩаɠʃоɦ. 

ɑɥɚɧ ��.

Ⱥɤо ɫе ɢɡɦеɻɭ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢ ɪаɞɧɢɤа ɧе ɩоɫɬɢɝɧе ɫаɝɥа- 
ɫɧоɫɬ о ɜɢɫɢɧɢ ɢ ɧаɱɢɧɭ ɧаɤɧаɞе ɲɬеɬе, оɲɬеʄеɧа ɫɬɪаɧа 
ɫɜоје ɩɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɲɬеɬе оɫɬɜаɪɭје ɩɭɬеɦ ɧаɞɥеɠɧоɝ 
ɫɭɞа, ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɡаɤоɧоɦ.

ɑɥɚɧ ��.

ɇа ɩɢɬаʃа ɧаɤɧаɞе ɲɬеɬе ɩɪɢɱɢʃеɧе ɧа ɪаɞɭ ɢɥɢ ɭ ɜеɡɢ 
ɫа ɪаɞоɦ ɤоја ɧɢɫɭ ɩоɫеɛɧо ɭɪеɻеɧа Ɂаɤоɧоɦ о ɪаɞɭ ɢ 
оɜɢɦ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ, ɩɪɢɦјеʃɭјɭ ɫе ɩɪоɩɢɫɢ о 
оɛɥɢɝаɰɢоɧɢɦ оɞɧоɫɢɦа.

VII � ɉɊȿɋɌȺɇȺɄ ɊȺȾɇɈȽ ɈȾɇɈɋȺ

Ɉɬɤɚɡɧɢ ɪɨɤ ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɋаɞɧɢɤ ɢɦа ɩɪаɜо ɧа оɬɤаɡɧɢ ɪоɤ аɤо ɧе оɫɬɜаɪɭје ɪе- 
ɡɭɥɬаɬе ɪаɞа ɢɥɢ ɧеɦа ɩоɬɪеɛɧа ɡɧаʃа ɢ ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа 
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оɛаɜʂаʃе ɩоɫɥоɜа ɧа ɤојɢɦа ɪаɞɢ, аɤо ɭɫʂеɞ еɤоɧоɦɫɤɢɯ, 
оɪɝаɧɢɡаɰɢоɧɢɯ ɢɥɢ ɬеɯɧоɥоɲɤɢɯ ɩɪоɦјеɧа ɩɪеɫɬаɧе 
ɩоɬɪеɛа ɡа оɛаɜʂаʃеɦ оɞɪеɻеɧоɝ ɩоɫɥа ɢɥɢ ɞоɻе ɞо 
ɫɦаʃеʃа оɛɢɦа ɩоɫɥа, ɬе аɤо оɞɛɢје ɡаɤʂɭɱɢɜаʃе аɧеɤɫа 
ɭɝоɜоɪа о ɪаɞɭ.

(2) Ɉɬɤаɡɧɢ ɪоɤ ɡаɜɢɫɢ оɞ ɞɭɠɢɧе ɪаɞɧоɝ ɫɬаɠа ɪаɞɧɢɤа ɢ 
ɭɬɜɪɻɭје ɫе ɡа:
1) оɞ ɞɜɢје ɞо ɞеɫеɬ ɝоɞɢɧа  30 ɞаɧа,
2) оɞ ɞеɫеɬ ɞо ɞɜаɞеɫеɬ ɝоɞɢɧа  45 ɞаɧа,
3) оɞ ɞɜаɞеɫеɬ ɞо ɬɪɢɞеɫеɬ ɝоɞɢɧа  75 ɞаɧа,
4) ɩɪеɤо ɬɪɢɞеɫеɬ ɝоɞɢɧа  90 ɞаɧа.

(3) Ɋаɞɧɢɤ ɧеɦа ɩɪаɜо ɧа оɬɤаɡɧɢ ɪоɤ ɭ ɫɥɭɱајɭ ɩɪеɫɬаɧɤа 
ɪаɞɧоɝ оɞɧоɫа ɩо оɫɧоɜɭ ɢɡɜɪɲеʃа ɬеɠе ɩоɜɪеɞе ɪаɞɧе 
оɛаɜеɡе, аɤо је ɩɪаɜоɫɧаɠɧо оɫɭɻеɧ ɡа ɤɪɢɜɢɱɧо ɞјеɥо 
ɧа ɪаɞɭ ɢɥɢ ɭ ɜеɡɢ ɫа ɪаɞоɦ ɢ аɤо ɫе ɪаɞɧɢɤ ɭ ɪоɤɭ оɞ 
ɩеɬ ɪаɞɧɢɯ ɞаɧа оɞ ɞаɧа ɢɫɬеɤа ɧеɩɥаʄеɧоɝ оɞɫɭɫɬɜа ɢɥɢ 
ɦɢɪоɜаʃа ɩɪаɜа ɢɡ ɪаɞɧоɝ оɞɧоɫа ɧе ɜɪаɬɢ ɧа ɪаɞ.

(4) ɍ ɫɥɭɱајɭ оɬɤаɡа ɭɝоɜоɪа о ɪаɞɭ оɞ ɫɬɪаɧе ɪаɞɧɢɤа, 
ɦɢɧɢɦаɥɧɢ оɬɤаɡɧɢ ɪоɤ ɢɡɧоɫɢ 15 ɞаɧа, оɫɢɦ аɤо ɫе 
ɪаɞɧɢɤ ɢ ɩоɫɥоɞаɜаɰ ɧе ɞоɝоɜоɪе ɞɪɭɝаɱɢје.

Ɉɬɩɪɟɦɧɢɧɚ ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɂаɩоɫɥеɧɢ, ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɱɥаɧоɦ 194. Ɂаɤоɧа о ɪаɞɭ, ɢɦа 
ɩɪаɜо ɧа оɬɩɪеɦɧɢɧɭ ɧа ɬеɪеɬ ɩоɫɥоɞаɜɰа, ɢ ɬо:
1) ɡа ɪаɞ оɞ ɞɜɢје ɞо ɬɪɢ ɝоɞɢɧе ɪаɞа ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа 

јеɞɧа ɩɪоɫјеɱɧа ɦјеɫеɱɧа ɧеɬо ɩɥаɬа ɢɫɩɥаʄеɧа 
ɪаɞɧɢɤɭ ɭ ɩоɫʂеɞʃа ɬɪɢ ɦјеɫеɰа ɩɪɢје ɩɪеɫɬаɧɤа 
ɭɝоɜоɪа о ɪаɞɭ ɢɥɢ ɤоја ɦɭ ɩɪɢɩаɞа ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа 
ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ,

2) ɡа ɪаɞ оɞ ɬɪɢ ɞо ɲеɫɬ ɝоɞɢɧа ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɞɜɢје 
ɩɪоɫјеɱɧе ɦјеɫеɱɧе ɧеɬо ɩɥаɬе ɢɫɩɥаʄеɧе ɪаɞɧɢɤɭ 
ɭ ɩоɫʂеɞʃа ɬɪɢ ɦјеɫеɰа ɩɪɢје ɩɪеɫɬаɧɤа ɭɝоɜоɪа о 
ɪаɞɭ ɢɥɢ ɤоја ɦɭ ɩɪɢɩаɞа ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ 
ɭɝоɜоɪоɦ,

3) ɡа ɪаɞ оɞ ɲеɫɬ ɞо ɞеɫеɬ ɝоɞɢɧа ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɬɪɢ 
ɩɪоɫјеɱɧе ɦјеɫеɱɧе ɧеɬо ɩɥаɬе ɢɫɩɥаʄеɧе ɪаɞɧɢɤɭ 
ɭ ɩоɫʂеɞʃа ɬɪɢ ɦјеɫеɰа ɩɪɢје ɩɪеɫɬаɧɤа ɭɝоɜоɪа о 
ɪаɞɭ ɢɥɢ ɤоја ɦɭ ɩɪɢɩаɞа ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ 
ɭɝоɜоɪоɦ,

4) ɡа ɪаɞ оɞ 10 ɞо 15 ɝоɞɢɧа ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа - ɩеɬ 
ɩɪоɫјеɱɧɢɯ ɦјеɫеɱɧɢɯ ɧеɬо ɩɥаɬа ɢɫɩɥаʄеɧɢɯ 
ɪаɞɧɢɤɭ ɭ ɩоɫʂеɞʃа ɬɪɢ ɦјеɫеɰа ɩɪɢје ɩɪеɫɬаɧɤа 
ɭɝоɜоɪа о ɪаɞɭ ɢɥɢ ɤоје ɦɭ ɩɪɢɩаɞајɭ ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа 
ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ,

5) ɡа ɪаɞ ɩɪеɤо 15 ɝоɞɢɧа ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа - ɲеɫɬ ɩɪоɫјеɱ- 
ɧɢɯ ɦјеɫеɱɧɢɯ ɧеɬо ɩɥаɬа ɢɫɩɥаʄеɧɢɯ ɪаɞɧɢɤɭ ɭ 
ɩоɫʂеɞʃа ɬɪɢ ɦјеɫеɰа ɩɪɢје ɩɪеɫɬаɧɤа ɭɝоɜоɪа о 

ɪаɞɭ ɢɥɢ ɩɥаɬа ɤоје ɪаɞɧɢɤɭ ɩɪɢɩаɞајɭ ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа 
ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ.

(2) ɉɪɢɥɢɤоɦ ɭɬɜɪɻɢɜаʃа ɩɪоɝɪаɦа ɪјеɲаɜаʃа ɜɢɲɤа 
ɡаɩоɫɥеɧɢɯ, ɩоɫɥоɞаɜаɰ је ɞɭɠаɧ ɞа ɫа ɪеɩɪеɡеɧɬаɬɢɜɧɢɦ 
ɫɢɧɞɢɤаɬоɦ ɪаɡɪаɞɢ ɤɪɢɬеɪɢјɭɦе ɡа ɭɬɜɪɻɢɜаʃе ɜɢɲɤа 
ɡаɩоɫɥеɧɢɯ ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɡаɤоɧоɦ.

(3) Ɉɬɩɪеɦɧɢɧа ɢɡ ɫɬаɜа 1. оɜоɝ ɱɥаɧа ɧе ɦоɠе ɛɢɬɢ ɜеʄа 
оɞ ɲеɫɬ ɩɪоɫјеɱɧɢɯ ɦјеɫеɱɧɢɯ ɩɥаɬа ɧаɤоɧ оɩоɪеɡɢɜаʃа 
ɢɫɩɥаʄеɧɢɯ ɪаɞɧɢɤɭ ɭ ɩоɫʂеɞʃа ɬɪɢ ɦјеɫеɰа ɩɪɢје 
ɩɪеɫɬаɧɤа ɭɝоɜоɪа о ɪаɞɭ.

(4) ɉоɪеɞ оɬɩɪеɦɧɢɧе, ɩоɫɥоɞаɜаɰ ɢ ɪаɞɧɢɤ ɫе ɦоɝɭ 
ɫɩоɪаɡɭɦјеɬɢ ɞа ɫе ɪаɞɧɢɤɭ оɛеɡɛɢјеɞɢ ɢ ɧеɤɢ ɞɪɭɝɢ 
ɜɢɞ ɧаɤɧаɞе, о ɱеɦɭ ɫе ɡаɤʂɭɱɭје ɩоɫеɛаɧ ɫɩоɪаɡɭɦ.

 

VIII � ɍɋɅɈȼɂ ɁȺ ɊȺȾ ɋɂɇȾɂɄȺɌȺ

ɑɥɚɧ ��.

ɉоɫɥоɞаɜаɰ је ɞɭɠаɧ ɞа ɫɢɧɞɢɤаɬɭ оɦоɝɭʄɢ ɮоɪɦɢɪаʃе ɢ 
ɞјеɥоɜаʃе ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ʃеɝоɜоɦ ɭɥоɝоɦ ɢ ɡаɞаɰɢɦа, ɫɬаɬɭ- 
ɬоɦ, ɩɪоɝɪаɦоɦ ɢ ɦеɻɭɧаɪоɞɧɢɦ ɤоɧɜеɧɰɢјаɦа о ɪаɞɭ, ɢ ɬо:
1) ɞа ɩоɤɪеʄе ɢɧɢɰɢјаɬɢɜе, ɩоɞɧоɫɢ ɡаɯɬјеɜе ɢ ɩɪɢјеɞɥоɝе 

ɢ ɞа ɡаɭɡɢɦа ɫɬаɜоɜе оɞ ɡɧаɱаја ɡа ɦаɬеɪɢјаɥɧɢ, еɤо- 
ɧоɦɫɤɢ ɢ ɫоɰɢјаɥɧɢ ɩоɥоɠај ɪаɞɧɢɤа,

2) ɞа ɫе ɦɢɲʂеʃа ɢ ɩɪɢјеɞɥоɡɢ ɫɢɧɞɢɤаɬа ɪаɡɦоɬɪе ɩɪɢје 
ɞоɧоɲеʃа оɞɥɭɤе оɞ ɡɧаɱаја ɡа ɦаɬеɪɢјаɥɧɢ, еɤоɧоɦɫɤɢ 
ɢ ɫоɰɢјаɥɧɢ ɩоɥоɠај ɪаɞɧɢɤа ɢ ɞа ɫе ɭ оɞɧоɫɭ ɧа ʃɢɯ 
оɩɪеɞɢјеɥɢ.

ɑɥɚɧ ��.

ɉоɫɥоɞаɜаɰ је ɞɭɠаɧ оɛеɡɛɢјеɞɢɬɢ ɪеɩɪеɡеɧɬаɬɢɜɧоɦ 
ɫɢɧɞɢɤаɬɭ ɫʂеɞеʄе ɭɫɥоɜе ɡа ʃеɝоɜо ɞјеɥоɜаʃе:
1) ɤоɪɢɲʄеʃе оɞɝоɜaɪајɭʄе ɩɪоɫɬоɪɢје ɢ ɩоɬɪеɛɧе аɞ- 

ɦɢɧɢɫɬɪаɬɢɜɧо-ɬеɯɧɢɱɤе ɢ ɪаɱɭɧоɜоɞɫɬɜеɧе ɭɫɥɭɝе,
2) ɭɜеʄаʃе оɫɧоɜɧе ɩɥаɬе ɭ ɜɢɫɢɧɢ оɞ 15% ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤɭ 

ɪеɩɪеɡеɧɬаɬɢɜɧоɝ ɫɢɧɞɢɤаɬа ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɞо 100 
ɪаɞɧɢɤа, оɞɧоɫɧо ɫа ɫɜаɤɢɯ ɧаɪеɞɧɢɯ 100 ɪаɞɧɢɤа јоɲ 
ɩо 2,5% ɧа оɫɧоɜɧɭ ɩɥаɬɭ,

3) ɭɜеʄаʃе оɫɧоɜɧе ɩɥаɬе ɭ ɜɢɫɢɧɢ оɞ 25% ɧа оɫɧоɜɧɭ ɩɥаɬɭ 
ɡа ɩɪоɮеɫɢоɧаɥɧо оɛаɜʂаʃе ɮɭɧɤɰɢје ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤа 
ɪеɩɪеɡеɧɬаɬɢɜɧоɝ ɫɢɧɞɢɤаɬа ɝɞје је ɛɪој ɡаɩоɫɥеɧɢɯ 
ɩɪеɤо 500, о ɱеɦɭ ɫе ɡаɤʂɭɱɭје ɩоɫеɛаɧ ɭɝоɜоɪ.

ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉɪеɞɫјеɞɧɢɤа ɢ ɩоɜјеɪеɧɢɤа ɫɢɧɞɢɤаɬа ɡɛоɝ ʃеɝоɜе ɫɢɧ- 
ɞɢɤаɥɧе аɤɬɢɜɧоɫɬɢ, аɤо ɞјеɥɭје ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɜаɠеʄɢɦ 
ɡаɤоɧɢɦа, ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪɢɦа ɢ оɩɲɬɢɦ аɤɬɢɦа, 
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ɉɈɋȿȻɇɂ ɄɈɅȿɄɌɂȼɇɂ ɍȽɈȼɈɊ ɁȺ ɁȺɉɈɋɅȿɇȿ  
ɍ ȳȺȼɇɂɆ ɍɋɌȺɇɈȼȺɆȺ ɍ ɈȻɅȺɋɌɂ ɁȾɊȺȼɋɌȼȺ

ɧɢје ɦоɝɭʄе ɛеɡ ɫаɝɥаɫɧоɫɬɢ ɧаɞɥеɠɧоɝ оɪɝаɧа ɫɢɧɞɢɤаɬа 
ɪаɫɩоɪеɞɢɬɢ ɧа ɞɪɭɝо ɪаɞɧо ɦјеɫɬо, ɧɢɬɢ ɭɩɭɬɢɬɢ ɧа ɪаɞ 
ɤоɞ ɞɪɭɝоɝ ɩоɫɥоɞаɜɰа.

(2) ɉɪаɜо ɢɡ ɫɬаɜа 1. оɜоɝ ɱɥаɧа ɬɪаје ɡа ɜɪɢјеɦе оɛаɜʂаʃа 
ɮɭɧɤɰɢје.

ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉɪеɞɫɬаɜɧɢɰɢɦа ɫɢɧɞɢɤаɬа ɦоɪа ɫе оɦоɝɭʄɢɬɢ оɞ- 
ɫɭɫɬɜоɜаʃе ɫа ɩоɫɥа ɪаɞɢ ɩɪɢɫɭɫɬɜоɜаʃа ɫɢɧɞɢɤаɥɧɢɦ 
ɫаɫɬаɧɰɢɦа, ɤоɧɮеɪеɧɰɢјаɦа, ɫјеɞɧɢɰаɦа ɢ ɤоɧɝɪеɫɢɦа 
ɢ ɪаɞɢ оɫɩоɫоɛʂаɜаʃа ɧа ɤɭɪɫеɜɢɦа ɢ ɫеɦɢɧаɪɢɦа.

(2) ɉɪеɞɫɬаɜɧɢɰɢɦа ɫɢɧɞɢɤаɬа оɛеɡɛјеɻɭје ɫе ɩɪɢɫɬɭɩ ɫɜɢɦ 
ɪаɞɧɢɦ ɦјеɫɬɢɦа ɤоɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɤаɞ је ɬо ɩоɬɪеɛɧо ɡа 
оɛаɜʂаʃе ʃɢɯоɜе ɮɭɧɤɰɢје, оɫɢɦ ɪаɞɧɢɦ ɦјеɫɬɢɦа 
ɩоɞ ɩоɫеɛɧɢɦ ɪеɠɢɦоɦ ɡаɲɬɢɬе ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɩоɫеɛɧɢɦ 
ɩɪоɩɢɫоɦ.

(3) ɍ ɫɥɭɱајɭ ɩоɬɪеɛе ɭɛɢɪаʃа ɫɪеɞɫɬаɜа ɫоɥɢɞаɪɧоɫɬɢ, 
ɩɪеɞɫɬаɜɧɢɰɢ ɪаɞɧɢɤа ɤоје ɫɢɧɞɢɤаɬ ɡа ɬо оɜɥаɫɬɢ 
ɢɦајɭ ɩɪаɜо ɞа оɜɭ аɤɬɢɜɧоɫɬ оɛаɜʂајɭ ɭ оɞɝоɜаɪајɭʄɢɦ 
ɩɪоɫɬоɪɢјаɦа ɢɥɢ ɩоɝоɧɢɦа ɩоɫɥоɞаɜɰа.

(4) ɉɪеɞɫɬаɜɧɢɰɢɦа ɫɢɧɞɢɤаɬа ɞоɡɜоʂеɧо је ɞа ɢɫɬɢɱɭ 
оɛаɜјеɲɬеʃа ɫɢɧɞɢɤаɬа ɧа оɝɥаɫɧој ɬаɛɥɢ ɭɫɬаɧоɜе.

(5) ɉɪеɞɫɬаɜɧɢɰɢɦа ɫɢɧɞɢɤаɬа ɞоɡɜоʂаɜа ɫе ɞа ɤоɪɢɫɬе 
ɧајɦаʃе ɞɜа ɱаɫа ɦјеɫеɱɧо ɭ ɬоɤɭ ɪаɞɧоɝ ɜɪеɦеɧа ɡа 
ɫаɫɬаɧɤе ɭ ɭɫɬаɧоɜɢ ɢ ɞɜа ɱаɫа ɫеɞɦɢɱɧо ɡа оɫɬаɥе 
ɫɢɧɞɢɤаɥɧе аɤɬɢɜɧоɫɬɢ, ɩо ɢɫɬеɤɭ ɪаɞɧоɝ ɜɪеɦеɧа.

(6) ɉоɫɥоɞаɜаɰ је оɛаɜеɡаɧ ɩɪɢɦɢɬɢ ɧа ɪаɡɝоɜоɪ ɩɪеɞ- 
ɫјеɞɧɢɤа ɫɢɧɞɢɤаɬа, оɞɧоɫɧо ɫɢɧɞɢɤаɥɧоɝ ɩɪеɞɫɬаɜɧɢɤа, 
ɩо ɦоɝɭʄɧоɫɬɢ оɞɦаɯ, аɥɢ ɧајɤаɫɧɢје ɭ ɪоɤɭ оɞ ɬɪɢ ɞаɧа.

(7) ɉоɫɥоɞаɜаɰ је оɛаɜеɡаɧ ɭ ɩɢɫɦеɧој ɮоɪɦɢ оɞɝоɜоɪɢɬɢ 
ɧа ɫɜаɤɢ ɞоɩɢɫ ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤа ɫɢɧɞɢɤаɬа, оɞɧоɫɧо ɫɢɧɞɢ- 
ɤаɥɧоɝ ɩɪеɞɫɬаɜɧɢɤа.

(8) ɉоɫɥоɞаɜаɰ ɢɥɢ ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤ оɪɝаɧа ɭɩɪаɜʂаʃа оɛа- 
ɜеɡɧɢ ɫɭ ɩоɡɜаɬɢ ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤа ɫɢɧɞɢɤаɥɧе оɪɝаɧɢɡаɰɢје 
ɧа ɫјеɞɧɢɰɭ оɪɝаɧа ɭɩɪаɜʂаʃа ɫа ɭɬɜɪɻеɧɢɦ ɞɧеɜɧɢɦ 
ɪеɞоɦ, ɤаɞа ɫе ɧа ɫјеɞɧɢɰɢ ɪаɫɩɪаɜʂа о еɤоɧоɦɫɤо-
ɫоɰɢјаɥɧоɦ ɩоɥоɠајɭ ɪаɞɧɢɤа.

(9) ɉоɫɥоɞаɜаɰ је ɞɭɠаɧ ɞа ɩɪеɞɫɬаɜɧɢɰɢɦа ɫɢɧɞɢɤаɬа 
ɞоɡɜоɥɢ ɞа ɪаɞɧɢɰɢɦа ɞоɫɬаɜʂајɭ ɢɧɮоɪɦаɰɢје, ɛɢɥɬеɧе, 
ɩɭɛɥɢɤаɰɢје, ɥеɬɤе ɢ ɞɪɭɝа ɞоɤɭɦеɧɬа ɫɢɧɞɢɤаɬа.

(10)ɉоɫɥоɞаɜаɰ је ɞɭɠаɧ оɛеɡɛɢјеɞɢɬɢ ɫɥоɛоɞаɧ ɩɪɢɫɬɭɩ 
ɜаʃɫɤɢɦ ɫɢɧɞɢɤаɥɧɢɦ ɩɪеɞɫɬаɜɧɢɰɢɦа ɭ оɪɝаɧɢɡаɰɢјɭ 
ɫɢɧɞɢɤаɬа оɪɝаɧɢɡоɜаɧɭ ɤоɞ ʃеɝа, ɫ ɬɢɦ ɞа ɬе аɤɬɢɜ- 
ɧоɫɬɢ ɢ ɩоɫјеɬе ɛɭɞɭ ɪаɧɢје ɧајаɜʂеɧе ɞɢɪеɤɬоɪɭ.

(11)Ⱥɤɬɢɜɧоɫɬɢ ɫɢɧɞɢɤаɬа ɜɪɲе ɫе ɬаɤо ɞа ɧе ɢɞɭ ɧа 
ɲɬеɬɭ ɪеɞоɜɧоɝ ɮɭɧɤɰɢоɧɢɫаʃа ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢ ɪаɞɧе 
ɞɢɫɰɢɩɥɢɧе.

ɑɥɚɧ ��.

ɉоɫɥоɞаɜаɰ је ɧа ɩɢɫаɧɢ ɡаɯɬјеɜ ɫɢɧɞɢɤаɬа ɞɭɠаɧ оɛе- 
ɡɛɢјеɞɢɬɢ оɛɪаɱɭɧ ɢ ɭɩɥаɬɭ ɫɢɧɞɢɤаɥɧе ɱɥаɧаɪɢɧе 
оɛɭɫɬаɜоɦ ɢɡɧоɫа ɱɥаɧаɪɢɧе ɢɡ ɩɥаɬа ɪаɞɧɢɤа, ɱɥаɧоɜа 
ɫɢɧɞɢɤаɬа, ɩɪɢɥɢɤоɦ ɫɜаɤе ɢɫɩɥаɬе ɩɥаɬе ɩо оɫɧоɜɭ 
ɩɢɫаɧе ɢɡјаɜе, оɞɧоɫɧо ɞоɫɬаɜʂеɧе ɩоɬɩɢɫаɧе ɫɢɧɞɢɤаɥɧе 
ɩɪɢɫɬɭɩɧɢɰе ɪаɞɧɢɤа.

I; � ɂɇɎɈɊɆɂɋȺȵȿ ɊȺȾɇɂɄȺ

ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉоɫɥоɞаɜаɰ је ɞɭɠаɧ ɢɧɮоɪɦɢɫаɬɢ ɪаɞɧɢɤа о ɩɪаɜɢɦа, 
ɞɭɠɧоɫɬɢɦа ɢ оɞɝоɜоɪɧоɫɬɢɦа, а ɩоɫеɛɧо ɢɡ Ɂаɤоɧа 
о ɪаɞɭ ɢ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ ɭɝоɜоɪа, ɩɥаɬаɦа, ɭɫɥоɜɢɦа 
ɪаɞа, ɧаɱɢɧɭ ɡаɲɬɢɬе ɩɪаɜа ɪаɞɧɢɤа, оɩɲɬеɦ ɫɬаʃɭ ɢ 
ɩеɪɫɩеɤɬɢɜɢ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢ ɞјеɥаɬɧоɫɬɢ, ɬе ɩɥаɧоɜɢɦа 
ɡа ɛɭɞɭʄɢ ɪаɡɜој, ɩеɪɫɩеɤɬɢɜɢ ɪаɞɧоɝ оɞɧоɫа, ɭɫɥоɜɢɦа 
ɪаɞа ɢ ɡаɲɬɢɬе ɧа ɪаɞɭ.

(2) ɉоɫɥоɞаɜаɰ је ɞɭɠаɧ ɞа ɪаɞɧɢɤа оɛаɜјеɲɬаɜа о ɫɜɢɦ 
аɤɬɢɜɧоɫɬɢɦа ɜеɡаɧɢɦ ɡа ɭɬɜɪɻɢɜаʃе ɩɪеɫɬаɧɤа ɩоɬɪеɛе 
ɡа ɪаɞоɦ ɪаɞɧɢɤа, а ɫɜаɤоɝ ɪаɞɧɢɤа ɥɢɱɧо ɞа ɭɩоɡɧа 
ɫа ɦоɝɭʄɧоɫɬɢɦа ɡа ɪјеɲаɜаʃа ʃеɝоɜоɝ ɪаɞɧоɩɪаɜɧоɝ 
ɫɬаɬɭɫа.

(3) ɋɢɧɞɢɤаɬ ɢɦа ɩɪаɜо ɞа ɡаɯɬɢјеɜа оɞ ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢ ɞɪɭɝе 
ɢɧɮоɪɦаɰɢје ɡɧаɱајɧе ɡа оɫɬɜаɪɢɜаʃе ɩɪаɜа ɪаɞɧɢɤа ɭ 
ɫɤɥаɞɭ ɫа Ɂаɤоɧоɦ о ɫɥоɛоɞаɦа ɩɪɢɫɬɭɩа ɢɧɮоɪɦаɰɢјаɦа.

; � ɉɈɋȿȻɇȿ ɈȾɊȿȾȻȿ

Ɉɫɬɜɚɪɢɜɚʃɟ ɩɪɚɜɚ ɧɚ ɲɬɪɚʁɤ ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉоɫɥоɞаɜаɰ ɢ ɫɢɧɞɢɤаɬ ɞɭɠɧɢ ɫɭ ɩɪеɞɭɡеɬɢ ɫɜе ɦјеɪе: 
ɦеɻɭɫоɛɧо ɭɜаɠаɜаʃе, ɭɫаɝɥаɲаɜаʃе ɢ ɞоɝоɜаɪаʃе ɫ 
ɰɢʂеɦ оɫɬɜаɪɢɜаʃа ɢ ɩоɛоʂɲаʃа ɪаɞɧɢɯ ɢ ɫоɰɢјаɥɧɢɯ 
ɩɪаɜа ɪаɞɧɢɤа, ɩоɲɬоɜаʃе оɞɪеɞɛɢ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɯ ɭɝоɜоɪа, 
ɫ ɰɢʂеɦ оɬɤɥаʃаʃа ɭɡɪоɤа ɤојɢ ɞоɜоɞе ɞо ɲɬɪајɤа.

(2) ɍɤоɥɢɤо ɫе ɢ ɩоɪеɞ ɩɪеɞɭɡеɬɢɯ ɦјеɪа ɭɡɪоɰɢ ɧе оɬ- 
ɤɥоɧе ɢ ɞоɻе ɞо ɲɬɪајɤа, оɪɝаɧɢɡɭје ɫе ɢ ɜоɞɢ ɭ ɫɤɥаɞɭ 
ɫа Ɂаɤоɧоɦ о ɲɬɪајɤɭ ɭɡ ɩоɲɬɢɜаʃе ɦɢɧɢɦɭɦа ɩɪоɰеɫа 
ɪаɞа.

Ɂɚʁɟɞɧɢɱɤɚ ɤɨɦɢɫɢʁɚ ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɂа ɬɭɦаɱеʃе ɢ ɩɪаʄеʃе ɩɪɢɦјеɧе оɜоɝ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ 
ɭɝоɜоɪа, ɪјеɲаɜаʃе ɫɩоɪɧɢɯ ɩɢɬаʃа ɤоја ɧаɫɬаɧɭ ɭ 
ɫɩɪоɜоɻеʃɭ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ ɭɝоɜоɪа ɩоɬɩɢɫɧɢɰɢ оɛɪаɡɭјɭ 
ɡајеɞɧɢɱɤɭ ɤоɦɢɫɢјɭ, ɭ ɤојɭ ɫɢɧɞɢɤаɬɢ ɩоɬɩɢɫɧɢɰɢ 
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оɜоɝ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ ɭɝоɜоɪа ɢɦеɧɭјɭ ɩо јеɞɧоɝ ɱɥаɧа, а 
Ɇɢɧɢɫɬаɪɫɬɜо ɡɞɪаɜʂа ɢ ɫоɰɢјаɥɧе ɡаɲɬɢɬе ɬɪɢ ɱɥаɧа.

(2) Ʉоɦɢɫɢја ɞоɧоɫɢ ɡаɤʂɭɱɤе ɤоɧɫеɧɡɭɫоɦ.

Ʉɨɧɬɪɨɥɚ ɢ ɧɚɞɡɨɪ ɑɥɚɧ ��.

(3) Ʉоɧɬɪоɥɭ ɢ ɧаɞɡоɪ ɧаɞ ɩɪɢɦјеɧоɦ оɜоɝ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ 
ɭɝоɜоɪа ɜɪɲɢ оɪɝаɧ ɧаɞɥеɠаɧ ɡа ɢɧɫɩеɤɰɢјɫɤе ɩоɫɥоɜе 
ɩɭɬеɦ Ɋеɩɭɛɥɢɱɤе ɭɩɪаɜе ɡа ɢɧɫɩеɤɰɢјɫɤе ɩоɫɥоɜе.

;I � ɉɊȿɅȺɁɇȿ ɂ ɁȺȼɊɒɇȿ ɈȾɊȿȾȻȿ

ɑɥɚɧ ��.

(1) ɍɱеɫɧɢɰɢ ɭ ɡаɤʂɭɱɢɜаʃɭ оɜоɝ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ ɭɝоɜоɪа ɦоɝɭ 
ɫɩоɪаɡɭɦɧо ɞа ɦɢјеʃајɭ оɞɪеɞɛе оɜоɝ ɭɝоɜоɪа.

(2) ɉоɫɬɭɩаɤ ɡа ɢɡɦјеɧɭ ɢ ɞоɩɭɧɭ оɜоɝ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ ɭɝоɜоɪа 
ɦоɠе ɩоɤɪеɧɭɬɢ ɫɜаɤа оɞ ɫɬɪаɧа ɩоɬɩɢɫɧɢɰа.

(3) ɂɡɦјеɧе ɢ ɞоɩɭɧе оɜоɝ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ ɭɝоɜоɪа ɜɪɲе ɫе ɧа 
ɧаɱɢɧ ɢ ɩо ɩоɫɬɭɩɤɭ ɩо ɤојеɦ је ɢ ɡаɤʂɭɱеɧ.

(4) ɋɜаɤɢ оɞ ɭɱеɫɧɢɤа оɜоɝ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ ɭɝоɜоɪа ɦоɠе 
оɬɤаɡаɬɢ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢ ɭɝоɜоɪ ɢɥɢ ʃеɝоɜе ɩојеɞɢɧе 
оɞɪеɞɛе.

(5) Ɉɬɤаɡɧɢ ɪоɤ ɬɪаје 60 ɞаɧа оɞ ɞаɧа оɛаɜјеɲɬаɜаʃа 
оɫɬаɥɢɯ ɭɱеɫɧɢɤа о оɬɤаɡɭ. Ɉɬɤаɡ ɫе ɫаоɩɲɬаɜа ɩɢɫɦеɧо 
ɢ оɛјаɜʂɭје ɭ ³ɋɥɭɠɛеɧоɦ ɝɥаɫɧɢɤɭ Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе”.

(6) ɇаɤоɧ ɢɫɬеɤа оɬɤаɡɧоɝ ɪоɤа, ɭɱеɫɧɢɰɢ ɫɭ ɞɭɠɧɢ 
ɩоɤɪеɧɭɬɢ ɩоɫɬɭɩаɤ ɡа ɡаɤʂɭɱɢɜаʃе ɧоɜоɝ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ 
ɭɝоɜоɪа ɢɥɢ ʃеɝоɜе ɢɡɦјеɧе ɢ ɞоɩɭɧе ɭ ɪоɤɭ оɞ 15 ɞаɧа.

(7) ɍ ɫɥɭɱајɭ оɬɤаɡа, ɤоɥеɤɬɢɜɧɢ ɭɝоɜоɪ ɫе ɩɪɢɦјеʃɭје 
ɧајɞɭɠе 60 ɞаɧа оɞ ɞаɧа ɩоɞɧоɲеʃа оɬɤаɡа.

ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɉɜај ɤоɥеɤɬɢɜɧɢ ɭɝоɜоɪ ɡаɤʂɭɱɭје ɫе ɧа ɩеɪɢоɞ оɞ ɬɪɢ 
ɝоɞɢɧе, ɫɦаɬɪа ɫе ɡаɤʂɭɱеɧɢɦ ɤаɞа ɝа ɭ ɢɫɬоɜјеɬɧоɦ 
ɬеɤɫɬɭ ɩоɬɩɢɲɭ ʃеɝоɜɢ ɭɱеɫɧɢɰɢ, а ɫɬɭɩа ɧа ɫɧаɝɭ 
оɫɦоɝ ɞаɧа оɞ ɞаɧа оɛјаɜʂɢɜаʃа ɭ ³ɋɥɭɠɛеɧоɦ ɝɥаɫɧɢɤɭ 
Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе”.

(2) ɉоɫɥоɞаɜɰɢ ɫɭ ɞɭɠɧɢ ɭ ɪоɤɭ оɞ 60 ɞаɧа оɞ ɞаɧа ɫɬɭ- 
ɩаʃа ɧа ɫɧаɝɭ оɜоɝ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ ɭɝоɜоɪа ɭɫɤɥаɞɢɬɢ ɫɜоја 
аɤɬа ɫа ʃеɝоɜɢɦ оɞɪеɞɛаɦа.

(3) Ⱦо ɞоɧоɲеʃа ɩојеɞɢɧаɱɧɢɯ аɤаɬа ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа оɜɢɦ 
ɤоɥеɤɬɢɜɧɢɦ ɭɝоɜоɪоɦ ɪаɞɧɢɰɢ оɫɬɜаɪɭјɭ ɫɬеɱеɧа ɩɪаɜа 
ɢ оɛаɜеɡе.

(4) Ɍɪоɲɤоɜе оɛјаɜʂɢɜаʃа оɜоɝ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ ɭɝоɜоɪа ɭ 
³ɋɥɭɠɛеɧоɦ ɝɥаɫɧɢɤɭ Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе” ɫɧоɫе ɫɜе 
ɫɬɪаɧе ɫоɥɢɞаɪɧо.

(5) ɋɬɭɩаʃеɦ ɧа ɫɧаɝɭ оɜоɝ ɤоɥеɤɬɢɜɧоɝ ɭɝоɜоɪа ɩɪе- 
ɫɬаје ɞа ɜаɠɢ ɉоɫеɛɧɢ ɤоɥеɤɬɢɜɧɢ ɭɝоɜоɪ ɡа ɡаɩоɫɥеɧе 
ɭ оɛɥаɫɬɢ ɡɞɪаɜɫɬɜа Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе (³ɋɥɭɠɛеɧɢ 
ɝɥаɫɧɢɤ Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе”, ɛɪ. 72/16, 111/16 ɢ 19/19).

Ȼɪој: 302/21  Ȼɪој: 11/01-122-75/21

4.јаɧɭаɪа 2022. ɝоɞɢɧе   4. јаɧɭаɪа 2022. ɝоɞɢɧе 
ɋɢɧɞɢɤаɬ ɡɞɪаɜɫɬɜа ɢ  Ɇɢɧɢɫɬаɪɫɬɜо ɡɞɪаɜʂа ɢ 
ɫоɰɢјаɥɧе ɡаɲɬɢɬе Ɋɋ,   ɫоɰɢјаɥɧе ɡаɲɬɢɬе Ɋɋ, 
ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤ,    ɦɢɧɢɫɬаɪ,
ɇɢɤɨɥɚ ɐɪɧɱɟɜɢʄ� ɫ.ɪ.  Ⱦɪ Ⱥɥɟɧ ɒɟɪɚɧɢʄ� ɫ.ɪ.

 ɋаɦоɫɬаɥɧɢ ɫɢɧɞɢɤаɬ  
 ɪаɞɧɢɤа ɭ ɡɞɪаɜɫɬɜɭ ɢ
Ȼɪој: 03-04-01-1/22  ɫоɰɢјаɥɧој ɡаɲɬɢɬɢ Ɋɋ,
4. јаɧɭаɪа 2022. ɝоɞɢɧе   ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤ, 
Ȼаʃаɥɭɤа  ɀɟʂɤɨ ɒɭɤɚɥɨ� ɫ.ɪ.

ɉɈɋȿȻɇɂ ɄɈɅȿɄɌɂȼɇɂ ɍȽɈȼɈɊ ɁȺ ɁȺɉɈɋɅȿɇȿ  
ɍ ȳȺȼɇɂɆ ɍɋɌȺɇɈȼȺɆȺ ɍ ɈȻɅȺɋɌɂ ɁȾɊȺȼɋɌȼȺ
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 ɉ Ɋ Ⱥ ȼ ɂ Ʌ ɇ ɂ Ʉ 
Ɉ ɈɋɌȼȺɊɂȼȺȵɍ ɉɊȺȼȺ ɇȺ ɇȺɄɇȺȾɍ ɉɅȺɌȿ ɁȺ 
ȼɊɂȳȿɆȿ ɉɊɂȼɊȿɆȿɇȿ ɇȿɋɉɈɋɈȻɇɈɋɌɂ ɁȺ ɊȺȾ

I � ɈɉɒɌȿ ɈȾɊȿȾȻȿ
ɑɥɚɧ �.

ɉɪаɜɢɥɧɢɤоɦ о оɫɬɜаɪɢɜаʃɭ ɩɪаɜа ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе ɡа 
ɜɪɢјеɦе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ (ɭ ɞаʂеɦ ɬеɤ- 
ɫɬɭ: ɉɪаɜɢɥɧɢɤ) ɭɪеɻɭјɭ ɫе ɭɬɜɪɻɢɜаʃе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩо- 
ɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɢ оɫɬɜаɪɢɜаʃе ɩɪаɜа ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе ɡа 
ɜɪɢјеɦе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ.

ɑɥɚɧ �.
(1) ɉɪɢɜɪеɦеɧɭ ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɭɬɜɪɻɭјɭ оɜɥаɲʄеɧɢ 

ɞоɤɬоɪɢ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɢ ɤоɦɢɫɢје ɡа оɰјеɧɭ  
ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ.

(2) ɇаɱɢɧ ɢ ɩоɫɬɭɩаɤ ɭɬɜɪɻɢɜаʃа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩо- 
ɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɩɪоɩɢɫаɧɢ ɫɭ оɜɢɦ ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ.

ɑɥɚɧ �.
(1) ɉɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе ɡа ɜɪɢјеɦе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧе- 

ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɢɦајɭ ɡаɩоɫɥеɧɢ оɫɢɝɭɪаɧɢɰɢ Ɏоɧɞа 
ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɝ оɫɢɝɭɪаʃа Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе (ɭ ɞаʂеɦ 
ɬеɤɫɬɭ: Ɏоɧɞ).

(2) ɍɫɥоɜɢ ɢ ɩоɫɬɭɩаɤ ɡа оɫɬɜаɪɢɜаʃе ɩɪаɜа ɧа ɧаɤɧаɞɭ 
ɩɥаɬе ɡа ɜɪɢјеɦе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ 
ɩɪоɩɢɫаɧɢ ɫɭ оɜɢɦ ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ.

ɑɥɚɧ �.
ɇаɞɡоɪ ɧаɞ оɫɧоɜаɧоɲʄɭ ɭɬɜɪɻеɧе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩо- 
ɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ, ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа Ɂаɤоɧоɦ о ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɦ оɫɢ- 
ɝɭɪаʃɭ (ɭ ɞаʂеɦ ɬеɤɫɬɭ: Ɂаɤоɧ) ɢ оɜɢɦ ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ, ɡа ɫɜе 
ɜɪɢјеɦе ɬɪајаʃа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ оɫɢɝɭ- 
ɪаɧɢɤа оɛаɜʂа Ɏоɧɞ ɭ ɫаɪаɞʃɢ ɫа ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɦ ɭɫɬаɧоɜоɦ 
ɤоја је, ɩɪеɦа Ɂаɤоɧɭ о ɡɞɪаɜɫɬɜеɧој ɡаɲɬɢɬɢ, ɧаɞɥеɠɧа ɡа 
оɛаɜʂаʃе ɩоɫɥоɜа оɰјеɧе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ.

II � ɍɌȼɊȭɂȼȺȵȿ ɉɊɂȼɊȿɆȿɇȿ  
ɇȿɋɉɈɋɈȻɇɈɋɌɂ ɁȺ ɊȺȾ
II.�. ɇɚɞɥɟɠɧɨɫɬ ɡɚ ɭɬɜɪɻɢɜɚʃɟ ɩɪɢɜɪɟɦɟɧɟ 
ɧɟɫɩɨɫɨɛɧɨɫɬɢ ɡɚ ɪɚɞ

ɑɥɚɧ �.
(1) ɉɪɢɜɪеɦеɧɭ ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɭ ɬɪајаʃɭ ɞо 30 ɞаɧа 

ɭɬɜɪɻɭјɭ оɜɥаɲʄеɧɢ ɞоɤɬоɪɢ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе, ɤојɢ 
ɢɦајɭ ɞоɞɢјеʂеɧо оɜɥаɲʄеʃе (ɲɢɮɪɭ) оɞ ɫɬɪаɧе Ɏоɧɞа.

(2) ɉɪɢɜɪеɦеɧɭ ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɭ ɬɪајаʃɭ ɩɪеɤо 30 
ɞаɧа ɭɬɜɪɻɭје ɧаɞɥеɠɧа ɩɪɜоɫɬеɩеɧа ɢɥɢ ɞɪɭɝоɫɬеɩеɧа 
ɤоɦɢɫɢја ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ (ɭ 
ɞаʂеɦ ɬеɤɫɬɭ: ɩɪɜоɫɬеɩеɧа ɢ ɞɪɭɝоɫɬеɩеɧа ɤоɦɢɫɢја).

(3) ɇаɞɥеɠɧоɫɬ ɩɪɜоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје је ɞа:
1) ɞоɧоɫɢ ɧаɥаɡ, оɰјеɧɭ ɢ ɦɢɲʂеʃе ɩо ɩɪɢɝоɜоɪɭ 

оɫɢɝɭɪаɧɢɤа Ɏоɧɞа ɧа оɰјеɧɭ оɜɥаɲʄеɧоɝ ɞоɤɬоɪа 
ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɤојɢ је ɭɬɜɪɻɢɜао ɩɪɢɜɪеɦеɧɭ 
ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɢ

2) ɭɬɜɪɻɭје ɩɪɢɜɪеɦеɧɭ ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɭ ɬɪајаʃɭ 
ɩɪеɤо 30 ɞаɧа.

(4) ɇаɞɥеɠɧоɫɬ ɞɪɭɝоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје је ɞа:
1) ɜɪɲɢ ɤоɧɬɪоɥɭ ɪаɞа оɜɥаɲʄеɧоɝ ɞоɤɬоɪа ɩоɪоɞɢɱɧе 

ɦеɞɢɰɢɧе ɤаɞа ɢɫɬɢ оɰјеʃɭје ɩɪɢɜɪеɦеɧɭ 
ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɞо 30 ɞаɧа ɢ ɜɪɲɢ ɤоɧɬɪоɥɭ 
ɪаɞа ɩɪɜоɫɬеɩеɧɢɯ ɤоɦɢɫɢја,

2) ɞаје ɧаɥаɡ, оɰјеɧɭ ɢ ɦɢɲʂеʃе ɩо ɠаɥɛɢ оɫɢɝɭɪаɧɢɤа 
Ɏоɧɞа ɧа ɪјеɲеʃе ɧаɞɥеɠɧе оɪɝаɧɢɡаɰɢоɧе јеɞɢɧɢɰе 
Ɏоɧɞа ɢ

3) ɩɪаɬɢ ɫɬоɩɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ.
ɑɥɚɧ �.

(1) ɉɪɜоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје оɪɝаɧɢɡɭје Ɏоɧɞ ɢɥɢ, ɧа оɫɧоɜɭ 
ɭɝоɜоɪа ɫа Ɏоɧɞоɦ, ɡɞɪаɜɫɬɜеɧа ɭɫɬаɧоɜа ɤоја је ɩɪеɦа 
Ɂаɤоɧɭ о ɡɞɪаɜɫɬɜеɧој ɡаɲɬɢɬɢ оɜɥаɲʄеɧа ɡа оɛаɜʂаʃе 
ɩоɫɥоɜа оɰјеɧе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ.

(2) ɉɪɜоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје оɪɝаɧɢɡɭјɭ ɫе ɧа ɬеɪɢɬоɪɢјаɥɧоɦ 
ɩɪɢɧɰɢɩɭ, ɩɪеɦа оɪɝаɧɢɡаɰɢоɧɢɦ јеɞɢɧɢɰаɦа Ɏоɧɞа, 
ɤаɤо ɫɥɢјеɞɢ:
1) ɭ Ɏɢɥɢјаɥɢ Ȼаʃа Ʌɭɤа, ɡа ɝɪаɞ Ȼаʃɭ Ʌɭɤɭ, ɝɪаɞ Ƚɪа- 

ɞɢɲɤɭ ɢ оɩɲɬɢɧе: Ʌаɤɬаɲɢ, ɑеɥɢɧаɰ, Ʉоɬоɪ ȼаɪоɲ, 
ɉɪʃаɜоɪ, Ʉɧеɠеɜо, ɋɪɛаɰ, Ɇɪɤоʃɢʄ Ƚɪаɞ, ɒɢɩоɜо, 
ɂɫɬоɱɧɢ Ⱦɪɜаɪ, ɉеɬɪоɜаɰ, Ʉɭɩɪеɫ, ȳеɡеɪо ɢ Ɋɢɛɧɢɤ,

2) ɭ Ɏɢɥɢјаɥɢ ɉɪɢјеɞоɪ, ɡа ɝɪаɞ ɉɪɢјеɞоɪ ɢ оɩɲɬɢɧе: 
Ɉɲɬɪа Ʌɭɤа, ɇоɜɢ Ƚɪаɞ, Ʉоɡаɪɫɤа Ⱦɭɛɢɰа, Ʉɪɭɩа ɧа 
ɍɧɢ ɢ Ʉоɫɬајɧɢɰа,

3) ɭ Ɏɢɥɢјаɥɢ Ⱦоɛој, ɡа ɝɪаɞ Ⱦоɛој ɢ ɝɪаɞ Ⱦеɪɜеɧɬɭ ɢ 
оɩɲɬɢɧе: ɋɬаɧаɪɢ, Ɍеɫɥɢʄ, ɉеɬɪоɜо, Ȼɪоɞ, Ɇоɞɪɢɱа, 
ȼɭɤоɫаɜʂе ɢ ɒаɦаɰ,

4) ɭ Ɏɢɥɢјаɥɢ Ȼɢјеʂɢɧа ɡа ɝɪаɞ Ȼɢјеʂɢɧɭ ɢ оɩɲɬɢɧе: 
ɍɝʂеɜɢɤ, Ʌоɩаɪе, Ⱦоʃɢ ɀаɛаɪ ɢ ɉеɥаɝɢʄеɜо,

5) ɭ Ɏɢɥɢјаɥɢ ɂɫɬоɱɧо ɋаɪајеɜо, ɡа оɩɲɬɢɧе: ɂɫɬоɱɧо 
ɇоɜо ɋаɪајеɜо, ɂɫɬоɱɧɢ ɋɬаɪɢ Ƚɪаɞ, ɏаɧ ɉɢјеɫаɤ, 
ɋоɤоɥаɰ, ɉаɥе, Ɍɪɧоɜо, ɂɫɬоɱɧа ɂɥɢʇа ɢ Ɋоɝаɬɢɰа,

6) ɭ Ɏɢɥɢјаɥɢ Ɂɜоɪɧɢɤ, ɡа ɝɪаɞ Ɂɜоɪɧɢɤ ɢ оɩɲɬɢɧе: 
ɒеɤоɜɢʄɢ, ȼɥаɫеɧɢɰа, Ȼɪаɬɭɧаɰ, Ɇɢɥɢʄɢ, Ɉɫɦаɰɢ 
ɢ ɋɪеɛɪеɧɢɰа,

ɉɊȺȼɂɅɇɂɄ Ɉ ɈɋɌȼȺɊɂȼȺȵɍ ɉɊȺȼȺ ɇȺ ɇȺɄɇȺȾɍ ɉɅȺɌȿ  
ɁȺ ȼɊɂȳȿɆȿ ɉɊɂȼɊȿɆȿɇȿ ɇȿɋɉɈɋɈȻɇɈɋɌɂ ɁȺ ɊȺȾ
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7) ɭ Ɏɢɥɢјаɥɢ Ɍɪеɛɢʃе, ɡа ɝɪаɞ Ɍɪеɛɢʃе ɢ оɩɲɬɢɧе: 
Ȼɢɥеʄа, ȴɭɛɢʃе, Ȼеɪɤоɜɢʄɢ, ɇеɜеɫɢʃе, Ƚаɰɤо ɢ 
ɂɫɬоɱɧɢ Ɇоɫɬаɪ ɢ

8) ɭ Ɏɢɥɢјаɥɢ Ɏоɱа, ɡа оɩɲɬɢɧе: Ɏоɱа, ɑајɧɢɱе, Ʉаɥɢ- 
ɧоɜɢɤ, ȼɢɲеɝɪаɞ, Ɋɭɞо ɢ ɇоɜо Ƚоɪаɠɞе.

(3) ɉɪɜоɫɬеɩеɧа ɤоɦɢɫɢја ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧе- 
ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɫаɫɬаɜʂеɧа је оɞ ɞоɤɬоɪа ɦеɞɢɰɢɧе 
оɞɝоɜаɪајɭʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ (оɩɲɬа ɦеɞɢɰɢɧа, ɩоɪоɞɢɱ- 
ɧа ɦеɞɢɰɢɧа, ɦеɞɢɰɢɧа ɪаɞа, ɝɢɧеɤоɥоɝɢја ɢ аɤɭɲеɪɫɬɜо, 
ɢɧɬеɪɧа ɦеɞɢɰɢɧа, оɩɲɬа ɯɢɪɭɪɝɢја, оɪɬоɩеɞɢја, ɧеɭɪоɩ- 
ɫɢɯɢјаɬɪɢја, ɧеɭɪоɥоɝɢја, ɩɫɢɯɢјаɬɪɢја, ɮɢɡɢɤаɥɧа ɦеɞɢ- 
ɰɢɧа ɢ ɪеɯаɛɢɥɢɬаɰɢја, ɭɪоɥоɝɢја, ɩɧеɭɦоɮɬɢɡɢоɥоɝɢја 
ɢ ɩеɞɢјаɬɪɢја), ɞɢɩɥ. ɩɪаɜɧɢɤа ɢ ɞɢɩɥ. еɤоɧоɦɢɫɬа.

(4) Ⱦɪɭɝоɫɬеɩеɧɭ ɤоɦɢɫɢјɭ оɪɝаɧɢɡɭје Ɏоɧɞ ɭ ɫɜоɦ ɫје- 
ɞɢɲɬɭ.

(5) Ɋаɞ ɩɪɜоɫɬеɩеɧе, оɞɧоɫɧо ɞɪɭɝоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје ɡа 
оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ, ɭ ɩɪаɜɢɥɭ, 
оɛаɜʂа ɫе ɭ ɩɪоɫɬоɪɢјаɦа ɞоɦа ɡɞɪаɜʂа, а ɩо ɩоɬɪеɛɢ 
ɭ ɩɪоɫɬоɪɢјаɦа Ɏоɧɞа ɢɥɢ ɬɪеʄе ɭɫɬаɧоɜе.

ɑɥɚɧ �.
(1) ɉɪɜоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩо- 

ɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɢɦајɭ ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤа ɢ ɞɜа ɱɥаɧа, 
ɡаɦјеɧɢɤа ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤа ɢ ɞɜа ɡаɦјеɧɢɤа ɱɥаɧа.

(2) Ⱦɪɭɝоɫɬеɩеɧа ɤоɦɢɫɢја ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе 
ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɢɦа ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤа, ɡаɦјеɧɢɤа 
ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤа, ɱеɬɢɪɢ ɱɥаɧа ɢ ɱеɬɢɪɢ ɡаɦјеɧɢɤа ɱɥаɧа, ɢ 
ɱɢɧе је ɡаɩоɫɥеɧɢ ɭ Ɏоɧɞɭ.

(3) ɉɪɜоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје ɤоје оɪɝаɧɢɡɭје Ɏоɧɞ, оɞɧоɫɧо 
ɞɪɭɝоɫɬеɩеɧɭ ɤоɦɢɫɢјɭ ɢɦеɧɭје ɢ ɪаɡɪјеɲаɜа ɞɢɪеɤɬоɪ 
Ɏоɧɞа, ɢ ɢɫɬе ɫɭ ɡа ɫɜој ɪаɞ оɞɝоɜоɪɧе ɞɢɪеɤɬоɪɭ Ɏоɧɞа.

(4) ɉɪɜоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје ɤоје, ɧа оɫɧоɜɭ ɭɝоɜоɪа ɫа 
Ɏоɧɞоɦ, оɪɝаɧɢɡɭје ɧаɞɥеɠɧа ɡɞɪаɜɫɬɜеɧа ɭɫɬаɧоɜа 
ɢɦеɧɭје ɢ ɪаɡɪјеɲаɜа ɞɢɪеɤɬоɪ ɬе ɭɫɬаɧоɜе, ɢ ɢɫɬе ɫɭ 
ɡа ɫɜој ɪаɞ оɞɝоɜоɪɧе ɞɢɪеɤɬоɪɭ ɭɫɬаɧоɜе.

(5) ɉɪеɞɫјеɞɧɢɰɢ, ɱɥаɧоɜɢ, ɡаɦјеɧɢɰɢ ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤа 
ɢ ɡаɦјеɧɢɰɢ ɱɥаɧоɜа ɩɪɜоɫɬеɩеɧɢɯ ɤоɦɢɫɢја ɤоје 
оɪɝаɧɢɡɭје Ɏоɧɞ, а ɤојɢ ɧɢɫɭ ɡаɩоɫɥеɧɢ ɭ Ɏоɧɞɭ, ɢɦајɭ 
ɩɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɡа ɫɜој ɪаɞ ɧа ɬеɪеɬ ɫɪеɞɫɬаɜа Ɏоɧɞа 
ɫаɦо ɤаɞа ɭɱеɫɬɜɭјɭ ɭ ɪаɞɭ ɤоɦɢɫɢје. ȼɢɫɢɧа ɧаɤɧаɞе 
оɞɪеɻɭје ɫе ɩоɫеɛɧɢɦ аɤɬоɦ ɤојɢ ɞоɧоɫɢ ɞɢɪеɤɬоɪ 
Ɏоɧɞа.

ɑɥɚɧ �.
ɉɪɜоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛ- 
ɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɦоɝɭ ɜɪɲɢɬɢ оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧо- 
ɫɬɢ ɡа ɪаɞ оɫɢɝɭɪаɧɢɤа Ɏоɧɞа ɫаɦо ɭɡ ɩɪɢɫɭɫɬɜо ɪаɞɧɢɤа 

Ɏоɧɞа ɤојɢ ɩɪаɬɢ ɞа ɥɢ ɫе ɪаɞ ɤоɦɢɫɢје оɞɜɢја ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа 
ɡаɤоɧоɦ ɢ аɤɬɢɦа Ɏоɧɞа ɢ ɤојɢ ɧе ɭɱеɫɬɜɭје ɭ оɞɥɭɱɢɜаʃɭ 
о ɩɪаɜɭ.

II.�. ɉɨɫɬɭɩɚɤ ɡɚ ɭɬɜɪɻɢɜɚʃɟ ɩɪɢɜɪɟɦɟɧɟ 
ɧɟɫɩɨɫɨɛɧɨɫɬɢ ɡɚ ɪɚɞ

ɑɥɚɧ �.
(1) ɉоɫɬојаʃе оɫɧоɜа ɢ ɞɭɠɢɧа ɬɪајаʃа ɩɪɢɜɪеɦеɧе 

ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ оɫɢɝɭɪаɧɢɤа Ɏоɧɞа ɭɬɜɪɻɭје ɫе 
ɧа оɫɧоɜɭ ɩɪеɝɥеɞа оɫɢɝɭɪаɧɢɤа ɢɡɜɪɲеɧоɝ оɞ ɫɬɪаɧе 
ɞоɤɬоɪа ɭ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧој ɭɫɬаɧоɜɢ ɤоја ɢɦа ɡаɤʂɭɱеɧ 
оɞɝоɜаɪајɭʄɢ ɭɝоɜоɪ ɫа Ɏоɧɞоɦ ɢ ɦеɞɢɰɢɧɫɤоɝ ɧаɥаɡа 
ɬоɝ ɞоɤɬоɪа ɤојɢ ɫе еɝɡаɤɬɧо ɢɡјаɫɧɢо ɞа оɫɢɝɭɪаɧɢɤ 
ɧɢје ɫɩоɫоɛаɧ ɡа ɪаɞ, а ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа Ʉɪɢɬеɪɢјɭɦɢɦа 
ɞɢјаɝɧоɫɬɢɱɤоɝ ɩоɫɬɭɩɤа ɢ оɰјеɧе ɩɪɢɜɪеɦеɧе 
ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ, ɤојɢ ɫе ɧаɥаɡе ɭ ɉɪɢɥоɝɭ ɛɪој 1. 
оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа ɢ ɱɢɧе ʃеɝоɜ ɫаɫɬаɜɧɢ ɞɢо.

(2) ɍɤоɥɢɤо ɫɭ ɩɪеɦа ɦɢɲʂеʃɭ оɜɥаɲʄеɧоɝ ɞоɤɬоɪа 
ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɢɥɢ ɧаɞɥеɠɧе ɤоɦɢɫɢје ɡа ɞоɧоɲе- 
ʃе ɢɫɩɪаɜɧе оɰјеɧе о ɩɪɢɜɪеɦеɧој ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа 
ɪаɞ ɩоɬɪеɛɧе ɞоɞаɬɧе ɞɢјаɝɧоɫɬɢɱɤе ɩɪоɰеɞɭɪе ɢɥɢ 
ɩɪеɝɥеɞɢ, оɜɥаɲʄеɧɢ ɞоɤɬоɪ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе, ɭ 
ɩɪаɜɢɥɭ, ɢɫɬоɜɪеɦеɧо ɢɡɞаје ɫɜе ɩоɬɪеɛɧе ɭɩɭɬɧɢɰе.

(3) ɉɪɢ ɭɬɜɪɻɢɜаʃɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ 
оɜɥаɲʄеɧɢ ɞоɤɬоɪ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе, ɤао ɢ ɧаɞɥеɠɧа 
ɤоɦɢɫɢја, ɭ оɛɡɢɪ ɭɡɢɦајɭ ɦеɞɢɰɢɧɫɤɭ ɞоɤɭɦеɧɬаɰɢјɭ 
ɢɡ ɫɬаɜа 2. оɜоɝ ɱɥаɧа, а оɰјеɧɭ ɞајɭ ɫаɦоɫɬаɥɧо.

(4) Ɂа оɫɢɝɭɪаɧɢɤе ɤојɢ ɫɭ ɧеɩоɤɪеɬɧɢ ɢɥɢ ɬеɲɤо ɩоɤɪеɬɧɢ, 
ɬɪɭɞɧɢɰе, ɤао ɢ ɡа оɫɢɝɭɪаɧɢɤе ɤојɢ ɫɭ оɛоʂеɥɢ оɞ 
ɢɧɮеɤɬɢɜɧɢɯ ɛоɥеɫɬɢ ɢɥɢ ɢɦ је ɢɡɪеɱеɧа ɦјеɪа оɛаɜеɡɧе 
ɢɡоɥаɰɢје ɡɛоɝ ɢɧɮеɤɬɢɜɧе ɛоɥеɫɬɢ ɢɥɢ ɫɭɦʃе ɧа ɢɫɬɭ, а 
ɤојɢ ɫе ɧе ɧаɥаɡе ɧа ɥɢјеɱеʃɭ ɭ ɫɬаɰɢоɧаɪɧој ɡɞɪаɜɫɬɜеɧој 
ɭɫɬаɧоɜɢ, оɰјеɧа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɦоɠе 
ɫе ɢɡɜɪɲɢɬɢ ɧа оɫɧоɜɭ ɦеɞɢɰɢɧɫɤе ɞоɤɭɦеɧɬаɰɢје, а ɛеɡ 
ɩɪɢɫɭɫɬɜа оɫɢɝɭɪаɧɢɤа.

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ʉаɞа је ɩɪеɦа ɦɢɲʂеʃɭ оɜɥаɲʄеɧоɝ ɞоɤɬоɪа ɩоɪо- 
ɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе оɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ Ɏоɧɞа ɩоɬɪеɛɧо ɭɬɜɪɞɢɬɢ ɩɪɢ- 
ɜɪеɦеɧɭ ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɭ ɬɪајаʃɭ ɞɭɠеɦ оɞ 30 ɞаɧа, оɧ 
је ɧајɤаɫɧɢје 30. ɞаɧ ɬɪајаʃа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа 
ɪаɞ ɞɭɠаɧ оɫɢɝɭɪаɧɢɤа Ɏоɧɞа ɭɩɭɬɢɬɢ ɧа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦе- 
ɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɧаɞɥеɠɧој ɩɪɜоɫɬеɩеɧој ɤоɦɢɫɢјɢ 
ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ. Ɉɛɪаɡаɰ ɭɩɭɬ- 
ɧɢɰе ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɧаɥаɡɢ ɫе ɭ 
ɉɪɢɥоɝɭ ɛɪој 2. ɢ ɱɢɧɢ ɫаɫɬаɜɧɢ ɞɢо оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа.

ɉɊȺȼɂɅɇɂɄ Ɉ ɈɋɌȼȺɊɂȼȺȵɍ ɉɊȺȼȺ ɇȺ ɇȺɄɇȺȾɍ ɉɅȺɌȿ  
ɁȺ ȼɊɂȳȿɆȿ ɉɊɂȼɊȿɆȿɇȿ ɇȿɋɉɈɋɈȻɇɈɋɌɂ ɁȺ ɊȺȾ
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(2) Ɉɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ Ɏоɧɞа ɤојɢ ɫе ɧе оɞаɡоɜе ɧа ɤоɦɢɫɢјɭ 
ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ, оɫɢɦ ɭ 
ɫɥɭɱајɭ ɢɡ ɱɥаɧа 9. ɫɬаɜ 4, оɜɥаɲʄеɧɢ ɞоɤɬоɪ ɩоɪоɞɢɱɧе 
ɦеɞɢɰɢɧе ɞɭɠаɧ је ɞа ɞа оɰјеɧɭ ɞа је ɫɩоɫоɛаɧ ɡа ɪаɞ, ɢ 
ɬо ɫа ɞаɧоɦ ɫа ɤојɢɦ ɝа је ɭɩɭɬɢо ɧа ɩɪеɝɥеɞ ɧаɞɥеɠɧој 
ɩɪɜоɫɬеɩеɧој ɤоɦɢɫɢјɢ.

ɑɥɚɧ ��.
(1) ɋɦаɬɪа ɫе ɞа је оɫɢɝɭɪаɧɢɤ Ɏоɧɞа ɩɪɢɜɪеɦеɧо ɧе- 

ɫɩоɫоɛаɧ ɡа ɪаɞ ɡа ɜɪɢјеɦе ɞоɤ ɫе ɧаɥаɡɢ ɧа ɥɢјеɱеʃɭ ɭ 
ɫɬаɰɢоɧаɪɧој ɡɞɪаɜɫɬɜеɧој ɭɫɬаɧоɜɢ, ɤао ɢ ɡа ɜɪɢјеɦе 
ɞоɤ ɤоɪɢɫɬɢ ɩɪаɜо ɧа ɫɦјеɲɬај ɭɡ ɞɢјеɬе ɤоје је ɭɩɭʄеɧо 
ɧа ɫɬаɰɢоɧаɪɧо ɥɢјеɱеʃе, ɬе ɫе ɡа ɬо ɜɪɢјеɦе ɧе ɜɪɲɢ 
оɰјеɧа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ.

(2) ɍ ɫɥɭɱајɭ ɢɡ ɫɬаɜа 1. оɜоɝ ɱɥаɧа, ɢɡɜјеɲɬај о ɬɪајаʃɭ 
ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɢɫɩоɫɬаɜʂа оɜɥаɲʄеɧɢ 
ɞоɤɬоɪ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɧа оɫɧоɜɭ ɩоɬɜɪɞе о ɫɬаɰɢо- 
ɧаɪɧоɦ ɥɢјеɱеʃɭ ɢɥɢ ɧа оɫɧоɜɭ оɬɩɭɫɧоɝ ɩɢɫɦа.

(3) Ɉɛɪаɡаɰ ɂɡɜјеɲɬаја о ɬɪајаʃɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩо- 
ɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɧаɥаɡɢ ɫе ɭ ɉɪɢɥоɝɭ ɛɪој 3. ɢ ɱɢɧɢ 
ɫаɫɬаɜɧɢ ɞɢо оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа.

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ɉɫɢɝɭɪаɧɢɤ Ɏоɧɞа ɤојɢ је ɭɩɭʄеɧ ɩɪɜоɫɬеɩеɧој ɤо- 

ɦɢɫɢјɢ ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ, 
ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɱɥаɧоɦ 10. оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа, ɩɪɢɥɢɤоɦ 
ɩɪɢɫɬɭɩаʃа ɩɪɜоɫɬеɩеɧој ɤоɦɢɫɢјɢ ɧа ɭɜɢɞ ɞаје ɥɢɱɧɢ 
ɞоɤɭɦеɧɬ ɫа ɫɥɢɤоɦ ɤојɢɦ ɫе ɞоɤаɡɭје ɞа ɫе ɪаɞɢ о ɬоɦ 
оɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ.

(2) ɍ ɩоɫɬɭɩɤɭ оɰјеɧе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ 
ɩɪɜоɫɬеɩеɧа ɤоɦɢɫɢја оɛаɜеɡɧа је ɩɪеɝɥеɞаɬɢ оɫɢɝɭ- 
ɪаɧɢɤа ɢ ɢɡɜɪɲɢɬɢ ɭɜɢɞ ɭ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧɢ ɤаɪɬоɧ ɢ 
ɩоɫɬојеʄɭ ɦеɞɢɰɢɧɫɤɭ ɞоɤɭɦеɧɬаɰɢјɭ.

(3) ɉɪɜоɫɬеɩеɧа ɤоɦɢɫɢја ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩо- 
ɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɞаје јеɞɧɭ оɞ ɫʂеɞеʄɢɯ оɰјеɧа:
1) ɩɪоɞɭɠаɜа ɫе ɩɪɢɜɪеɦеɧа ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɢ ɞо 

ɤојеɝ ɞаɬɭɦа,
2) оɫɢɝɭɪаɧɢɤ Ɏоɧɞа је ɫɩоɫоɛаɧ ɡа ɪаɞ ɢ ɫа ɤојɢɦ ɞа- 

ɬɭɦоɦ.
(4) ɍ ɫɥɭɱајɭ ɢɡ ɫɬаɜа 3. ɬаɱɤа 1. оɜоɝ ɱɥаɧа, ɩɪɢɜɪеɦеɧа 

ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɦоɠе ɫе ɭɬɜɪɞɢɬɢ ɧајɞɭɠе ɞо 30 
ɞаɧа ɛеɡ ɩоɧоɜɧоɝ ɩɪеɝɥеɞа оɞ ɫɬɪаɧе ɩɪɜоɫɬеɩеɧе 
ɤоɦɢɫɢје.

(5) ɍɤоɥɢɤо ɩɪɜоɫɬеɩеɧа ɤоɦɢɫɢја ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦе- 
ɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ оɰɢјеɧɢ ɞа ɫе ɩɪоɞɭɠаɜа 
ɧеɩɪеɤɢɞɧо ɬɪајаʃе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа 
ɪаɞ оɫɢɝɭɪаɧɢɤа ɞɭɠе ɧеɝо ɲɬо ɢɡɧоɫɢ ɩɪеɩоɪɭɱеɧо 

ɬɪајаʃе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɭɬɜɪɻеɧо 
Ʉɪɢɬеɪɢјɭɦɢɦа ɢɡ ɱɥаɧа 9. ɫɬаɜ 1. оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа, 
ɞɭɠɧа је ɞоɞаɬɧо оɛɪаɡɥоɠɢɬɢ ɪаɡɥоɝе ɡа ɬаɤɜɭ оɰјеɧɭ.

(6) Ɉɛɪаɡаɰ ɇаɥаɡ, оɰјеɧа ɢ ɦɢɲʂеʃе ɩɪɜоɫɬеɩеɧе ɤо- 
ɦɢɫɢје ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɧаɥаɡɢ 
ɫе ɭ ɉɪɢɥоɝɭ 4а. оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа ɢ ɱɢɧɢ ʃеɝоɜ ɫаɫɬаɜɧɢ 
ɞɢо.

ɑɥɚɧ ��.
ɉɪɜоɫɬеɩеɧа ɤоɦɢɫɢја ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛ- 
ɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɞɭɠɧа је ɞа ɩɪеɞɥоɠɢ оɜɥаɲʄеɧоɦ ɞоɤɬоɪɭ 
ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɞа оɫɢɝɭɪаɧɢɤа ɩɪɢје ɢɫɬеɤа ɲеɫɬ 
ɦјеɫеɰɢ ɧеɩɪеɤɢɞɧе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ, 
оɫɢɦ ɭ ɫɥɭɱајɭ ɞа је ɭɡɪоɤ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа 
ɪаɞ ɦеɞɢɰɢɧɫɤо ɫɬаʃе ɩоɜеɡаɧо ɫа ɬɪɭɞɧоʄоɦ, ɭɩɭɬɢ ɞа ɫа 
ɩоɬɪеɛɧоɦ ɦеɞɢɰɢɧɫɤоɦ ɞоɤɭɦеɧɬаɰɢјоɦ ɩоɞɧеɫе ɡаɯɬјеɜ 
ɧаɞɥеɠɧој ɭɫɬаɧоɜɢ ɡа ɩеɧɡɢјɫɤо ɢ ɢɧɜаɥɢɞɫɤо оɫɢɝɭɪаʃе 
ɪаɞɢ оɰјеɧе ɪаɞɧе ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ.

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ⱥɤо ɩɪɜоɫɬеɩеɧа ɤоɦɢɫɢја ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧе- 

ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɩɪоɞɭɠɢ ɩɪɢɜɪеɦеɧɭ ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа 
ɪаɞ, ɬа оɰјеɧа ɫе ɫɦаɬɪа ɤао ɞаɬа ɫаɝɥаɫɧоɫɬ оɜɥаɲʄеɧоɦ 
ɞоɤɬоɪɭ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɞа ɦоɠе оɫɢɝɭɪаɧɢɤа 
Ɏоɧɞа ɢ ɞаʂе ɜоɞɢɬɢ ɤао ɩɪɢɜɪеɦеɧо ɧеɫɩоɫоɛɧоɝ 
ɡа ɪаɞ, ɢ ɬо ɧајɞɭɠе ɡа ɜɪɢјеɦе ɤоје је ɬоɦ ɩɪɢɥɢɤоɦ 
оɞɪеɞɢɥа ɩɪɜоɫɬеɩеɧа ɤоɦɢɫɢја ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе 
ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ.

(2) Ɉɜɥаɲʄеɧɢ ɞоɤɬоɪ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɦоɠе ɩɪе- 
ɤɢɧɭɬɢ ɬɪајаʃе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ 
оɫɢɝɭɪаɧɢɤа Ɏоɧɞа ɢ ɩɪɢје ɢɫɬеɤа ɪоɤа ɤојɢ је ɭɬɜɪɞɢɥа 
ɧаɞɥеɠɧа ɤоɦɢɫɢја ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ 
ɡа ɪаɞ аɤо ɭɬɜɪɞɢ ɞа ɫе ɡɞɪаɜɫɬɜеɧо ɫɬаʃе оɫɢɝɭɪаɧɢɤа 
Ɏоɧɞа ɩоɛоʂɲаɥо ɬаɤо ɞа ɫе ɦоɠе ɜɪаɬɢɬɢ ɧа ɪаɞ.

(3) ɋ ɰɢʂеɦ ɲɬо ɛɪɠеɝ оɩоɪаɜɤа ɢ ɫɩɪеɱаɜаʃа ɩоɝоɪ- 
ɲаʃа ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɝ ɫɬаʃа, оɫɢɝɭɪаɧɢɤ Ɏоɧɞа ɡа ɜɪɢјеɦе 
ɬɪајаʃа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɧе ɧаɩɭɲɬа 
ɦјеɫɬо ɫɬаɥɧоɝ ɩɪеɛɢɜаɥɢɲɬа, оɫɢɦ ɭ ɫɥɭɱајɭ ɩоɫјеɬа 
оɜɥаɲʄеɧоɦ ɞоɤɬоɪɭ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɢ ɭ ɫɥɭɱајɭ 
ɤаɞ је оɫɢɝɭɪаɧɢɤ ɭɩɭʄеɧ ɪаɞɢ ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤе ɢ ɥɢјеɱеʃа 
ɤоје ɧɢје ɦоɝɭʄе оɛаɜɢɬɢ ɭ ɦјеɫɬɭ ɫɬаɥɧоɝ ɩɪеɛɢɜаɥɢɲɬа.

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ɉɫɢɝɭɪаɧɢɤ Ɏоɧɞа, ɭɤоɥɢɤо ɧɢје ɡаɞоɜоʂаɧ оɰјеɧоɦ 

оɜɥаɲʄеɧоɝ ɞоɤɬоɪа ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɤојɢ је 
ɭɬɜɪɞɢо ɩɪɢɜɪеɦеɧɭ ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ, ɢɦа ɩɪаɜо 
ɞа ɭ ɪоɤɭ оɞ 24 ɱаɫа оɞ ɞаɜаʃа оɰјеɧе ɬɪаɠɢ ɢɡɞаɜаʃе 
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ɭɩɭɬɧɢɰе ɡа ɩɪɜоɫɬеɩеɧɭ ɤоɦɢɫɢјɭ. ɍɩɭɬɧɢɰа ɫе ɢɡɞаје 
ɧа оɛɪаɫɰɭ ɢɡ ɱɥаɧа 10. ɫɬаɜ 1. оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа.

(2) ɍɩɭʄɢɜаʃе ɧа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ 
оɞ ɫɬɪаɧе ɩɪɜоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје оɞɝаɻа ɢɡɜɪɲеʃе оɰјеɧе 
оɜɥаɲʄеɧоɝ ɞоɤɬоɪа ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɞо ɞоɧоɲеʃа 
ɧаɥаɡа, оɰјеɧе ɢ ɦɢɲʂеʃа ɩɪɜоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје.

(3) ɉɪɜоɫɬеɩеɧа ɤоɦɢɫɢја је ɞɭɠɧа ɞа ɭ ɫɥɭɱајɭ ɢɡ ɫɬаɜа 1. 
оɜоɝ ɱɥаɧа ɞоɧеɫе ɧаɥаɡ, оɰјеɧɭ ɢ ɦɢɲʂеʃе ɧа оɛɪаɫɰɭ 
ɢɡ ɱɥаɧа 12. ɫɬаɜ 6. оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа ɭ ɪоɤɭ оɞ 24 ɱаɫа 
оɞ ɢɡɞаɜаʃа ɭɩɭɬɧɢɰе.

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ɉɫɢɝɭɪаɧɢɤ Ɏоɧɞа ɢɦа ɩɪаɜо ɞа, ɭɤоɥɢɤо ɧɢје ɡаɞо- 

ɜоʂаɧ ɧаɥаɡоɦ, оɰјеɧоɦ ɢ ɦɢɲʂеʃеɦ ɩɪɜоɫɬеɩеɧе 
ɤоɦɢɫɢје ɤоја је ɭɬɜɪɻɢɜаɥа ɩɪɢɜɪеɦеɧɭ ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа 
ɪаɞ ɩɪеɤо 30 ɞаɧа, ɭ ɪоɤɭ оɞ ɬɪɢ ɞаɧа ɡаɬɪаɠɢ ɢɡɞаɜаʃе 
ɪјеɲеʃа ɭ ɧаɞɥеɠɧој оɪɝаɧɢɡаɰɢоɧој јеɞɢɧɢɰɢ Ɏоɧɞа.

(2) Ɉɫɢɝɭɪаɧɢɤ Ɏоɧɞа ɢɦа ɩɪаɜо ɞа ɧа ɪјеɲеʃе ɢɡ ɫɬаɜа 1. 
оɜоɝ ɱɥаɧа ɭɥоɠɢ ɠаɥɛɭ ɞɢɪеɤɬоɪɭ Ɏоɧɞа ɭ ɪоɤɭ оɞ 
15 ɞаɧа оɞ ɞаɧа ɩɪɢјеɦа ɪјеɲеʃа ɩɭɬеɦ оɪɝаɧɢɡаɰɢоɧе 
јеɞɢɧɢɰе Ɏоɧɞа ɤоја је ɞоɧɢјеɥа ɪјеɲеʃе.

(3) ɀаɥɛа ɢɡ ɫɬаɜа 2. оɜоɝ ɱɥаɧа ɧе оɞɥаɠе ɢɡɜɪɲеʃе 
ɪјеɲеʃа.

(4) Ⱦɢɪеɤɬоɪ Ɏоɧɞа ɪјеɲеʃе ɩо ɠаɥɛɢ оɫɢɝɭɪаɧɢɤа Ɏоɧɞа 
ɞоɧоɫɢ ɧа оɫɧоɜɭ ɧаɥаɡа, оɰјеɧе ɢ ɦɢɲʂеʃа ɞɪɭ- 
ɝоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје.

(5) Ɋјеɲеʃе ɢɡ ɫɬаɜа 4. оɜоɝ ɱɥаɧа је ɤоɧаɱɧо ɭ ɭɩɪаɜɧоɦ 
ɩоɫɬɭɩɤɭ.

(6) Ɉɛɪаɡаɰ ɧаɥаɡа, оɰјеɧе ɢ ɦɢɲʂеʃа ɞɪɭɝоɫɬеɩеɧе ɤо- 
ɦɢɫɢје ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ 
ɧаɥаɡɢ ɫе ɭ ɉɪɢɥоɝɭ 4ɛ. оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа ɢ ɱɢɧɢ ʃеɝоɜ 
ɫаɫɬаɜɧɢ ɞɢо.

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ɉɫɢɝɭɪаɧɢɤ Ɏоɧɞа ɢɦа ɩɪаɜо ɧа оɞоɛɪаɜаʃе ɩɪɢ- 

ɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɡɛоɝ ʃеɝе ɱɥаɧа ɭɠе 
ɩоɪоɞɢɰе ɭ ɫɥɭɱајеɜɢɦа ɢ ɬɪајаʃɭ, ɤаɤо ɫɥɢјеɞɢ:
1) аɤо је ɱɥаɧ ɭɠе ɩоɪоɞɢɰе ɦɥаɻɢ оɞ 15 ɝоɞɢɧа ɠɢɜоɬа 

- ɧајɞɭɠе ɞо 15 ɞаɧа ɭ ɬоɤɭ ɤаɥеɧɞаɪɫɤе ɝоɞɢɧе,
2) ɭɤоɥɢɤо је ɱɥаɧ ɭɠе ɩоɪоɞɢɰе ɫɬаɪɢјɢ оɞ 15 ɝоɞɢɧа 

ɠɢɜоɬа - ɧајɞɭɠе ɞо ɫеɞаɦ ɞаɧа ɭ ɬоɤɭ ɤаɥеɧɞаɪɫɤе 
ɝоɞɢɧе,

3) аɤо је ɤоɞ ɱɥаɧа ɭɠе ɩоɪоɞɢɰе (ɞјеɬеɬа ɞо ɧаɜɪɲеɧɢɯ 18 
ɝоɞɢɧа ɠɢɜоɬа) ɬеɲɤо оɲɬеʄеɧо ɡɞɪаɜɫɬɜеɧо ɫɬаʃе ɡɛоɝ 
оɲɬеʄеʃа ɦоɠɞаɧɢɯ ɫɬɪɭɤɬɭɪа, ɦаɥɢɝɧе ɛоɥеɫɬɢ ɢɥɢ 
ɞɪɭɝоɝ ɬеɲɤоɝ ɩоɝоɪɲаʃа ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɝ ɫɬаʃа ɞјеɬеɬа 
- ɞо ɱеɬɢɪɢ ɦјеɫеɰа ɭ ɬоɤɭ ɤаɥеɧɞаɪɫɤе ɝоɞɢɧе.

(2) Ⱥɤо ɫе ɩɪаɜо ɧа ɩɪɢɜɪеɦеɧɭ ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɡɛоɝ 
ʃеɝе ɱɥаɧа ɭɠе ɩоɪоɞɢɰе ɢɡ ɫɬаɜа 1. ɬаɱɤа 3) оɜоɝ ɱɥаɧа 
ɧе оɫɬɜаɪɢ ɭ оɞоɛɪеɧоɦ ɬɪајаʃɭ ɞо ɢɫɬеɤа ɤаɥеɧɞаɪɫɤе 
ɝоɞɢɧе, оɫɢɝɭɪаɧɢɤ ɧе ɦоɠе ɞа ɩɪеɧеɫе ɧеоɫɬɜаɪеɧɢ 
ɜɪеɦеɧɫɤɢ ɩеɪɢоɞ ɭ ɧаɪеɞɧɭ ɤаɥеɧɞаɪɫɤɭ ɝоɞɢɧɭ.

(3) ɍ ɫɥɭɱајɭ ɭɬɜɪɻɢɜаʃа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа 
ɪаɞ ɢɡ ɫɬаɜа 1. ɬ. 1) ɢ 2) оɜоɝ ɱɥаɧа оɜɥаɲʄеɧɢ ɞоɤɬоɪ 
ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɞɭɠаɧ је ɭ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɦ ɤаɪɬоɧɭ 
оɫɢɝɭɪаɧɢɤа еɜɢɞеɧɬɢɪаɬɢ ɡа ɤојеɝ ɱɥаɧа ɭɠе ɩоɪоɞɢɰе 
ɫе оɞоɛɪаɜа ʃеɝа, ɭ ɤојеɦ ɩеɪɢоɞɭ ɢ ɡɛоɝ ɤојɢɯ оɛоʂеʃа.

(4) ɇаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе ɡɛоɝ ʃеɝе оɛоʂеɥоɝ ɱɥаɧа ɭɠе ɩоɪоɞɢɰе 
ɭ ɫɥɭɱајɭ ɢɡ ɫɬаɜа 1. ɬ. 1) ɢ 2) оɛеɡɛјеɻɭје ɩоɫɥоɞаɜаɰ ɢɡ 
ɫɜојɢɯ ɫɪеɞɫɬаɜа, а ɭ ɫɥɭɱајɭ ɢɡ ɫɬаɜа 1. ɬаɱɤа 3) ɩоɫɥо- 
ɞаɜаɰ ɢɦа ɩɪаɜо ɩоɜɪаɬа ɢɫɩɥаʄеɧе ɧаɤɧаɞе ɩɥаɬе ɡа 
ɬɪɢ ɦјеɫеɰа ɭ ɬоɤɭ ɤаɥеɧɞаɪɫɤе ɝоɞɢɧе.

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ɂаɯɬјеɜ ɡа ɭɬɜɪɻɢɜаʃе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ 

ɡɛоɝ ʃеɝе ɱɥаɧа ɭɠе ɩоɪоɞɢɰе ɭ ɫɥɭɱајɭ ɢɡ ɱɥаɧа
17. ɫɬаɜ 1. ɬаɱɤа 3) ɩоɞɧоɫɢ ɫе ɧаɞɥеɠɧој оɪɝаɧɢɡаɰɢоɧој 

јеɞɢɧɢɰɢ Ɏоɧɞа ɢ ɭɡ ɬо ɫе ɩɪɢɥаɠе ɩɪɢјеɞɥоɝ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧе 
ɭɫɬаɧоɜе ɬеɪɰɢјаɪɧоɝ ɧɢɜоа ɢɡ Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе.

(2) ɇаɞɥеɠɧа оɪɝаɧɢɡаɰɢоɧа јеɞɢɧɢɰа Ɏоɧɞа ɞоɧоɫɢ 
ɪјеɲеʃе о ɡаɯɬјеɜɭ ɧа оɫɧоɜɭ ɫɬɪɭɱɧоɝ ɦɢɲʂеʃа 
ɫеɤɬоɪа ɡа ɡɞɪаɜɫɬɜо ɢ ɤоɧɬɪоɥɭ Ɏоɧɞа.

(3) ɉɪоɬɢɜ ɪјеɲеʃа ɢɡ ɫɬаɜа 2. оɜоɝ ɱɥаɧа оɫɢɝɭɪаɧо ɥɢɰе 
ɢɦа ɩɪаɜо ɠаɥɛе ɞɢɪеɤɬоɪɭ Ɏоɧɞа ɭ ɪоɤɭ оɞ 15 ɞаɧа оɞ 
ɞаɧа ɩɪɢјеɦа ɪјеɲеʃа.

(4) Ⱦɢɪеɤɬоɪ Ɏоɧɞа ɪјеɲеʃе ɩо ɠаɥɛɢ ɞоɧоɫɢ ɧа оɫɧоɜɭ 
ɧаɥаɡа, оɰјеɧе ɢ ɦɢɲʂеʃа ɞɪɭɝоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје ɡа оɰјеɧɭ 
ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ. Ɉɛɪаɡаɰ ɧаɥаɡа, оɰјеɧе ɢ 
ɦɢɲʂеʃа ɞɪɭɝоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје ɧаɥаɡɢ ɫе ɭ ɉɪɢɥоɝɭ ɛɪој 
4ɜ. ɢ ɱɢɧɢ ɫаɫɬаɜɧɢ ɞɢо оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа.

(5) ɇа оɫɧоɜɭ ɪјеɲеʃа Ɏоɧɞа ɤојɢɦ је ɭɬɜɪɻеɧо ɩɪаɜо ɧа 
ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе ɡɛоɝ ʃеɝе оɛоʂеɥоɝ ɱɥаɧа ɭɠе ɩоɪоɞɢɰе 
ɭ ɫɥɭɱајɭ ɢɡ ɱɥаɧа 17. ɫɬаɜ 1. ɬаɱɤа 3), оɜɥаɲʄеɧɢ ɞоɤɬоɪ 
ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɦоɠе оɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ Ɏоɧɞа ɢɡɞаɬɢ 
ɢɡɜјеɲɬај о ɬɪајаʃɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ.

(6) ɉɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе ɡɛоɝ ʃеɝе оɛоʂеɥоɝ ɱɥаɧа ɭɠе 
ɩоɪоɞɢɰе оɫɬɜаɪɭје ɫе ɧа оɫɧоɜɭ ɢɡɜјеɲɬаја о ɩɪɢɜɪе-
ɦеɧој ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ, ɭɡ ɤојɢ ɫе ɭ ɫɥɭɱајɭ ɢɡ 
ɱɥаɧа 17. ɫɬаɜ 1. ɬаɱɤа 3) ɉɪаɜɢɥɧɢɤа ɩɪɢɥаɠе ɢ ɪјеɲеʃе 
Ɏоɧɞа.

ɑɥɚɧ ��.
ɍ ɫɥɭɱајеɜɢɦа ɢɡ ɱɥаɧа 17. оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа ɧаɤɧаɞа ɩɥаɬе 
ɩɪɢɩаɞа:

ɉɊȺȼɂɅɇɂɄ Ɉ ɈɋɌȼȺɊɂȼȺȵɍ ɉɊȺȼȺ ɇȺ ɇȺɄɇȺȾɍ ɉɅȺɌȿ  
ɁȺ ȼɊɂȳȿɆȿ ɉɊɂȼɊȿɆȿɇȿ ɇȿɋɉɈɋɈȻɇɈɋɌɂ ɁȺ ɊȺȾ
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ɁȺ ȼɊɂȳȿɆȿ ɉɊɂȼɊȿɆȿɇȿ ɇȿɋɉɈɋɈȻɇɈɋɌɂ ɁȺ ɊȺȾ

BROJ 57 ČASOPIS KOMORE DOKTORA MEDICINE RS

1) аɤо ɫɭ оɛа ɪоɞɢɬеʂа ɡаɩоɫɥеɧа - јеɞɧоɦ ɪоɞɢɬеʂɭ 
(оɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ Ɏоɧɞа),

2) аɤо ɞɢјеɬе ɢɦа ɫаɦо јеɞɧоɝ ɪоɞɢɬеʂа - ɬоɦ ɪоɞɢɬеʂɭ 
(оɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ Ɏоɧɞа) ɢ

3) аɤо јеɞаɧ оɞ ɪоɞɢɬеʂа ɧɢје ɡаɩоɫɥеɧ, аɥɢ је ɢɡ ɡɞɪаɜ- 
ɫɬɜеɧɢɯ ɪаɡɥоɝа ɧеɫɩоɫоɛаɧ ɞа ʃеɝɭје оɛоʂеɥо 
ɞɢјеɬе - ɡаɩоɫɥеɧоɦ ɪоɞɢɬеʂɭ (оɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ Ɏоɧɞа).

II.�. ɂɡɜʁɟɲɬɚʁɢ ɢ ɟɜɢɞɟɧɰɢʁɟ ɨ ɩɪɢɜɪɟɦɟɧɨʁ 
ɧɟɫɩɨɫɨɛɧɨɫɬɢ ɡɚ ɪɚɞ

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ɉɜɥаɲʄеɧɢ ɞоɤɬоɪ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе оɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ 

Ɏоɧɞа ɢɡɞаје ɢɡɜјеɲɬај о ɬɪајаʃɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛ- 
ɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɧајɤаɫɧɢје ɞо 5. ɭ ɦјеɫеɰɭ ɡа ɩɪеɬɯоɞɧɢ 
ɦјеɫеɰ, ɧа оɛɪаɫɰɭ ɢɡ ɱɥаɧа 11. ɫɬаɜ 3. оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа ɭ 
јеɞɧоɦ ɩɪɢɦјеɪɤɭ (оɪɢɝɢɧаɥ) ɪаɞɢ оɫɬɜаɪɢɜаʃа ɩɪаɜа ɧа 
ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе, а ɞɪɭɝа ɞɜа ɩɪɢɦјеɪɤа (ɤоɩɢје) ɡаɞɪɠаɜа.

(2) Ɂа ɩɪɜɢɯ 30 ɞаɧа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ 
ɢɡɜјеɲɬај о ɬɪајаʃɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ 
ɩоɬɩɢɫɭје оɜɥаɲʄеɧɢ ɞоɤɬоɪ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе, а 
ɩоɪеɞ ɩоɬɩɢɫа ɫɬаɜʂа ɫɜој ɮаɤɫɢɦɢɥ, ɲɢɮɪɭ ɢ ɩеɱаɬ 
ɞоɦа ɡɞɪаɜʂа, оɞɧоɫɧо ɧаɞɥеɠɧе ɭɫɬаɧоɜе ɩɪɢɦаɪɧе 
ɡɞɪаɜɫɬɜеɧе ɡаɲɬɢɬе.

(3) Ɂа ɩɪɢɜɪеɦеɧɭ ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɭ ɬɪајаʃɭ ɩɪеɤо 30 
ɞаɧа ɢɡɜјеɲɬај о ɬɪајаʃɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа 
ɪаɞ ɩоɬɩɢɫɭје оɜɥаɲʄеɧɢ ɞоɤɬоɪ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе, 
ɩоɪеɞ ɩоɬɩɢɫа ɫɬаɜʂа ɫɜој ɮаɤɫɢɦɢɥ, ɲɢɮɪɭ, ɩеɱаɬ 
ɞоɦа ɡɞɪаɜʂа, оɞɧоɫɧо ɧаɞɥеɠɧе ɭɫɬаɧоɜе ɩɪɢɦаɪɧе 
ɡɞɪаɜɫɬɜеɧе ɡаɲɬɢɬе ɢ ɲɬаɦɛɢʂ ɧа ɤојеɦ ɫɬојɢ: ³ɇȺ 
ɈɋɇɈȼɍ ɋȺȽɅȺɋɇɈɋɌɂ ɇȺȾɅȿɀɇȿ ɄɈɆɂɋɂȳȿ, 
ȻɊɈȳ:    ɈȾ ”.

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ɉɜɥаɲʄеɧɢ ɞоɤɬоɪ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɞɭɠаɧ је 

ɞа ɫɜаɤɢ ɦјеɫеɰ ɜоɞɢ еɜɢɞеɧɰɢјɭ о ɫɬоɩɢ ɩɪɢɜɪеɦеɧе 
ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ, а ɧа оɫɧоɜɭ ɬɢɯ еɜɢɞеɧɰɢја ɡɞɪаɜ- 
ɫɬɜеɧа ɭɫɬаɧоɜа ɩоɩɭʃаɜа ɂɡɜјеɲɬај ɧа оɛɪаɫɰɭ ɤојɢ 
ɫе ɧаɥаɡɢ ɭ ɉɪɢɥоɝɭ ɛɪој 5. ɢ ɱɢɧɢ ɫаɫɬаɜɧɢ ɞɢо оɜоɝ 
ɩɪаɜɢɥɧɢɤа.

(2) ɋɬоɩа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɧа ɬеɪеɬ 
ɩоɫɥоɞаɜɰа, оɞɧоɫɧо ɧа ɬеɪеɬ Ɏоɧɞа ɢɡɪаɱɭɧаɜа ɫе 
ɩɪеɦа ɫʂеɞеʄој ɮоɪɦɭɥɢ:

ɍ [ 100
ɈɋɉɇɁɊ   ,
Ⱥ [ (ɞ-ɧ)

ɝɞје је ɈɋɉɇɁɊ - оɫɬɜаɪеɧа ɫɬоɩа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧо- 
ɫɬɢ ɡа ɪаɞ, ɍ - ɭɤɭɩаɧ ɛɪој ɞаɧа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ 
ɡа ɪаɞ, Ⱥ - ɩɪоɫјеɱаɧ ɛɪој оɫɢɝɭɪаɧɢɤа - ɪаɞɧɢɤа ɤојɢ ɫе 
ɞоɛɢје ɞɢјеʂеʃеɦ ɭɝоɜоɪеɧоɝ ɛɪоја оɫɢɝɭɪаɧɢɤа - ɪаɞɧɢɤа 
ɫа ɛɪојеɦ ɦјеɫеɰɢ ɭ ɝоɞɢɧɢ, ɞ - ɛɪој ɤаɥеɧɞаɪɫɤɢɯ ɞаɧа ɭ 
ɦјеɫеɰɭ ɢɡɜјеɲɬаɜаʃа ɢ ɧ - ɛɪој ɧеɞјеʂа ɭ ɦјеɫеɰɭ ɢɡɜје- 
ɲɬаɜаʃа.
ɍɤɭɩɧа ɫɬоɩа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɞоɛɢја ɫе 
ɡɛɢɪоɦ ɫɬоɩе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɧа ɬеɪеɬ 
ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢ ɫɬоɩе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɧа 
ɬеɪеɬ Ɏоɧɞа.
(3) ɇаɞɥеɠɧɢ ɞоɦ ɡɞɪаɜʂа, оɞɧоɫɧо ɧаɞɥеɠɧа ɭɫɬаɧоɜа 

ɩɪɢɦаɪɧе ɡɞɪаɜɫɬɜеɧе ɡаɲɬɢɬе ɞɭɠɧа је ɞа ɞɪɭɝоɫɬеɩе- 
ɧој ɤоɦɢɫɢјɢ ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа 
ɪаɞ ɂɡɜјеɲɬај ɢɡ ɫɬаɜа 1. оɜоɝ ɱɥаɧа ɞоɫɬаɜʂа ɞо 15. ɭ 
ɦјеɫеɰɭ ɡа ɩɪоɬеɤɥɢ ɦјеɫеɰ.

ɑɥɚɧ ��.
(1) ɉɪɜоɫɬеɩеɧе, оɞɧоɫɧо ɞɪɭɝоɫɬеɩеɧа ɤоɦɢɫɢја ɜоɞе 

еɜɢɞеɧɰɢјɭ о ɫɜоɦ ɪаɞɭ ɭ ɤојɭ ɭɧоɫе ɩоɞаɬɤе о оɰјеɧаɦа 
ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ.

(2) ɇа оɫɧоɜɭ еɜɢɞеɧɰɢје ɢɡ ɫɬаɜа 1. оɜоɝ ɱɥаɧа ɩɪɜо- 
ɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје ɫаɱɢʃаɜајɭ ɦјеɫеɱɧɢ ɢɡɜјеɲɬај о ɪаɞɭ 
ɧа Ɉɛɪаɫɰɭ ɉɇɁɊ - 1 ɢ ɞо 5. ɭ ɦјеɫеɰɭ ɡа ɩɪоɬеɤɥɢ ɦјеɫеɰ 
ɢɫɬɢ ɞоɫɬаɜʂајɭ ɞɪɭɝоɫɬеɩеɧој ɤоɦɢɫɢјɢ, ɤоја ɫаɱɢʃаɜа 
ɡɛɢɪɧɢ ɦјеɫеɱɧɢ ɢɡɜјеɲɬај о ɪаɞɭ ɩɪɜоɫɬеɩеɧɢɯ ɤоɦɢɫɢја 
ɧа Ɉɛɪаɫɰɭ ɉɇɁɊ - 2 ɢ ɢɫɬɢ ɞоɫɬаɜʂа ɞɢɪеɤɬоɪɭ Ɏоɧɞа 
ɞо 15. ɭ ɦјеɫеɰɭ ɡа ɩɪоɬеɤɥɢ ɦјеɫеɰ.

(3) ɇа оɫɧоɜɭ еɜɢɞеɧɰɢје ɢɡ ɫɬаɜа 1. оɜоɝ ɱɥаɧа, ɞɪɭ- 
ɝоɫɬеɩеɧа ɤоɦɢɫɢја ɫаɱɢʃаɜа ɦјеɫеɱɧɢ ɢɡɜјеɲɬај о ɫɜоɦ 
ɪаɞɭ ɧа Ɉɛɪаɫɰɭ ɉɇɁɊ - 3 ɢ ɞо 15. ɭ ɦјеɫеɰɭ ɡа ɩɪоɬеɤɥɢ 
ɦјеɫеɰ ɢɫɬɢ ɞоɫɬаɜʂа ɞɢɪеɤɬоɪɭ Ɏоɧɞа.

(4) Ɉɛɪаɫɰɢ ɉɇɁɊ - 1, ɉɇɁɊ - 2 ɢ ɉɇɁɊ - 3 ɧаɥаɡе ɫе ɭ 
ɉɪɢɥоɝɭ ɛɪој 6. ɢ ɱɢɧе ɫаɫɬаɜɧɢ ɞɢо оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа.

III � ɇȺɄɇȺȾȺ ɉɅȺɌȿ ɁȺ ȼɊɂȳȿɆȿ ɉɊɂȼɊȿɆȿɇȿ 
ɇȿɋɉɈɋɈȻɇɈɋɌɂ ɁȺ ɊȺȾ
III.�. ɉɪɚɜɨ ɧɚ ɧɚɤɧɚɞɭ ɩɥɚɬɟ ɡɚ ɜɪɢʁɟɦɟ ɩɪɢɜɪɟɦɟɧɟ 
ɧɟɫɩɨɫɨɛɧɨɫɬɢ ɡɚ ɪɚɞ

ɑɥɚɧ ��.
ɇаɤɧаɞɭ ɧеɬо ɩɥаɬе ɡа ɜɪɢјеɦе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ 
ɡа ɪаɞ оɫɢɝɭɪаɧɢɤа Ɏоɧɞа ɡа ɩɪɜɢɯ 30 ɞаɧа ɩɪɢɜɪеɦеɧе 
ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ оɛеɡɛјеɻɭје ɩоɫɥоɞаɜаɰ ɢɡ ɫɜојɢɯ 
ɫɪеɞɫɬаɜа, а ɩоɱеɜɲɢ оɞ 31. ɞаɧа, а ɧајɞɭɠе ɞо 12 ɦјеɫеɰɢ 
ɧеɩɪеɤɢɞɧоɝ ɬɪајаʃа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ 
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ɧаɤɧаɞɭ ɧеɬо ɩɥаɬе оɛеɡɛјеɻɭје Ɏоɧɞ, оɫɢɦ ɭ ɫɥɭɱајɭ ɢɡ 
ɱɥаɧа 24. ɫɬаɜ 2. оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа.

ɑɥɚɧ ��.
(1) ɇаɤɧаɞа ɩɥаɬе ɡа ɜɪɢјеɦе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа 

ɪаɞ ɩɪɢɩаɞа оɞ ɩɪɜоɝ ɞаɧа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа 
ɪаɞ ɢ ɡа ɫɜе ɜɪɢјеɦе ɡа ɤоје ɛɢ оɫɢɝɭɪаɧɢɤ Ɏоɧɞа ɩɪɢɦао 
ɩɥаɬɭ, ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа ɩɪоɩɢɫɢɦа о ɪаɞɭ, ɞа ɧɢје ɧаɫɬɭɩɢɥа 
ɩɪɢɜɪеɦеɧа ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ.

(2) Ⱥɤо је ɩɪɢɜɪеɦеɧа ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɧаɫɬаɥа ɡɛоɝ 
ɩоɜɪеɞе ɧа ɪаɞɭ ɢ/ɢɥɢ ɩɪоɮеɫɢоɧаɥɧоɝ оɛоʂеʃа, 
ɧаɤɧаɞа ɩɥаɬе оɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ Ɏоɧɞа ɩɪɢɩаɞа оɞ ɩɪɜоɝ ɞаɧа 
ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɢ ɡа ɫɜе ɜɪɢјеɦе ʃеɧоɝ 
ɬɪајаʃа, ɞо ɩɪеɫɬаɧɤа ɭɡɪоɤа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ 
ɡа ɪаɞ, ɧа ɬеɪеɬ ɩоɫɥоɞаɜɰа.

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ⱥɤо је оɫɢɝɭɪаɧɢɤ Ɏоɧɞа оɰɢјеʃеɧ ɤао ɫɩоɫоɛаɧ ɡа 

ɪаɞ, а ɡаɬɢɦ ɩоɧоɜо ɛɭɞе ɧеɫɩоɫоɛаɧ ɡа ɪаɞ ɢɡ ɢɫɬоɝ 
ɢɥɢ ɞɪɭɝоɝ ɪаɡɥоɝа, ɞаɧɢ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа 
ɪаɞ оɫɢɝɭɪаɧɢɤа Ɏоɧɞа ɧе ɩоɜеɡɭјɭ ɫе ɭ ɩоɝɥеɞɭ оɫɧоɜа, 
ɜɢɫɢɧе ɢ ɢɫɩɥаɬɢоɰа ɧаɤɧаɞе ɩɥаɬе.

(2) Ⱥɤо ɭɫɬаɧоɜа ɡа ɩеɧɡɢјɫɤо ɢ ɢɧɜаɥɢɞɫɤо оɫɢɝɭɪаʃе ɡа 
оɫɢɝɭɪаɧɢɤа Ɏоɧɞа ɞоɧеɫе ɧаɥаɡ, оɰјеɧɭ ɢ ɦɢɲʂеʃе 
ɞа ɥɢјеɱеʃе ɢ/ɢɥɢ ɢɫɩɢɬɢɜаʃе ɧɢје ɡаɜɪɲеɧо, ɞаɧɢ 
ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɧе ɩоɜеɡɭјɭ ɫе ɭ 
ɩоɝɥеɞɭ оɫɧоɜа, ɜɢɫɢɧе ɢ ɢɫɩɥаɬɢоɰа ɧаɤɧаɞе ɩɥаɬе.

(3) ɂɡɭɡеɬɧо оɞ ɫɬаɜа 2. оɜоɝ ɱɥаɧа, аɤо ɭɫɬаɧоɜа ɧаɞɥеɠɧа 
ɡа ɩеɧɡɢјɫɤо ɢ ɢɧɜаɥɢɞɫɤо оɫɢɝɭɪаʃе ɡа оɫɢɝɭɪаɧɢɤа 
Ɏоɧɞа ɤојɢ је ɩɪɢɜɪеɦеɧо ɧеɫɩоɫоɛаɧ ɡа ɪаɞ ɡɛоɝ ɩɪоɮе- 
ɫɢоɧаɥɧе ɛоɥеɫɬɢ ɢɥɢ ɩоɜɪеɞе ɧа ɪаɞɭ ɞоɧеɫе оɰјеɧɭ ɞа 
ɧаɥаɡ, оɰјеɧɭ ɢ ɦɢɲʂеʃе ɞа ɥɢјеɱеʃе ɢ/ɢɥɢ ɢɫɩɢɬɢɜаʃе 
ɧɢје ɡаɜɪɲеɧо, ɞаɧɢ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ 
ɩоɜеɡɭјɭ ɫе ɭ ɩоɝɥеɞɭ оɫɧоɜа, ɜɢɫɢɧе ɢ ɢɫɩɥаɬɢоɰа 
ɧаɤɧаɞе ɩɥаɬе.

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ʉаɞа је оɫɢɝɭɪаɧɢɤ Ɏоɧɞа ɭ ɬоɤɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧе- 

ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɭɩɭʄеɧ ɞа ɫа ɩоɬɪеɛɧоɦ ɦеɞɢɰɢɧɫɤоɦ 
ɞоɤɭɦеɧɬаɰɢјоɦ ɩоɞɧеɫе ɡаɯɬјеɜ ɧаɞɥеɠɧој ɭɫɬаɧоɜɢ 
ɡа ɩеɧɡɢјɫɤо ɢ ɢɧɜаɥɢɞɫɤо оɫɢɝɭɪаʃе ɪаɞɢ оɰјеɧе 
ɪаɞɧе ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɩɪеɦа ɩɪоɩɢɫɢɦа о ɩеɧɡɢјɫɤоɦ ɢ 
ɢɧɜаɥɢɞɫɤоɦ оɫɢɝɭɪаʃɭ, ɢɦа ɩɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе 
ɢɡ ɫɪеɞɫɬаɜа оɛаɜеɡɧоɝ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɝ оɫɢɝɭɪаʃа ɧајɞɭɠе 
ɞо 60 ɞаɧа оɞ ɞаɧа ɩоɞɧоɲеʃа ɡаɯɬјеɜа ɡа оɰјеɧɭ ɪаɞɧе 
ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɤоɞ ɧаɞɥеɠɧе ɭɫɬаɧоɜе ɡа ɩеɧɡɢјɫɤо ɢ 
ɢɧɜаɥɢɞɫɤо оɫɢɝɭɪаʃе.

(2) ɍɫɬаɧоɜа ɧаɞɥеɠɧа ɡа ɩеɧɡɢјɫɤо ɢ ɢɧɜаɥɢɞɫɤо оɫɢ- 
ɝɭɪаʃе ɞɭɠɧа је ɞа ɭ ɪоɤɭ ɢɡ ɫɬаɜа 1. оɜоɝ ɱɥаɧа, ɡа 
оɫɢɝɭɪаɧɢɤе Ɏоɧɞа ɤојɢ ɫɭ ɭɩɭʄеɧɢ ɧа оɰјеɧɭ ɪаɞɧе 
ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ, ɭɬɜɪɞɢ ɞа ɥɢ ɩоɫɬојɢ ɢɥɢ ɧе ɩоɫɬојɢ 
ɩоɬɩɭɧɢ ɝɭɛɢɬаɤ ɪаɞɧе ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ, ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа 
ɩɪоɩɢɫɢɦа о ɩеɧɡɢјɫɤоɦ ɢ ɢɧɜаɥɢɞɫɤоɦ оɫɢɝɭɪаʃɭ.

(3) Ⱥɤо ɭɫɬаɧоɜа ɡа ɩеɧɡɢјɫɤо ɢ ɢɧɜаɥɢɞɫɤо оɫɢɝɭɪаʃе ɧе 
ɞоɧеɫе ɪјеɲеʃе ɢɡ ɫɬаɜа 2. оɜоɝ ɱɥаɧа ɭ ɪоɤɭ оɞ 60 ɞаɧа 
оɞ ɞаɧа ɩоɞɧоɲеʃа ɡаɯɬјеɜа ɡа ɩоɤɪеɬаʃе ɩоɫɬɭɩɤа ɡа 
оɰјеɧɭ ɪаɞɧе ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ, оɫɢɝɭɪаɧɢɤ Ɏоɧɞа, ɩоɱеɜɲɢ 
оɞ 61. ɞаɧа, ɢɦа ɩɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе ɢɡ ɫɪеɞɫɬаɜа 
ɤоје оɛеɡɛјеɻɭје ɭɫɬаɧоɜа ɡа ɩеɧɡɢјɫɤо ɢ ɢɧɜаɥɢɞɫɤо 
оɫɢɝɭɪаʃе.

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ⱥɤо ɭɫɬаɧоɜа ɡа ɩеɧɡɢјɫɤо ɢ ɢɧɜаɥɢɞɫɤо оɫɢɝɭɪаʃе 

оɰɢјеɧɢ ɞа ɥɢјеɱеʃе ɢ/ɢɥɢ ɢɫɩɢɬɢɜаʃе ɧɢје ɡаɜɪɲеɧо, 
ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе ɡа ɧаɪеɞɧɢɯ 30 ɞаɧа, ɪаɱɭɧајɭʄɢ оɞ 
ɞаɧа оɰјеɧе ɪаɞɧе ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɤоɞ ɧаɞɥеɠɧе ɭɫɬаɧоɜе 
ɡа ɩеɧɡɢјɫɤо-ɢɧɜаɥɢɞɫɤо оɫɢɝɭɪаʃе, оɛеɡɛјеɻɭје 
ɩоɫɥоɞаɜаɰ.

(2) ɉо ɢɫɬеɤɭ 30. ɞаɧа, а ɧајɞɭɠе ɞо 12 ɦјеɫеɰɢ ɧеɩɪе- 
ɤɢɞɧоɝ ɬɪајаʃа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ, 
ɧаɤɧаɞɭ ɧеɬо ɩɥаɬе ɩоɧоɜо оɛеɡɛјеɻɭје Ɏоɧɞ.

ɑɥɚɧ ��.
ɉоɞ ɩɪɢɜɪеɦеɧоɦ ɧеɫɩоɫоɛɧоɲʄɭ ɡа ɪаɞ ɡа ɜɪɢјеɦе ɤоје 
оɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ Ɏоɧɞа ɩɪɢɩаɞа ɧаɤɧаɞа ɩɥаɬе ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа 
оɜɢɦ ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ ɫɦаɬɪа ɫе оɞɫɭɫɬɜо ɫа ɩоɫɥа ɢɡ ɫʂе- 
ɞеʄɢɯ ɪаɡɥоɝа:

1) ɛоɥеɫɬ,
2) ɩоɜɪеɞа ɜаɧ ɪаɞа,
3) ɦеɞɢɰɢɧɫɤо ɢɫɩɢɬɢɜаʃе,
4) ʃеɝа оɛоʂеɥоɝ ɱɥаɧа ɭɠе ɩоɪоɞɢɰе,
5) ɩɪоɮеɫɢоɧаɥɧа ɛоɥеɫɬ,
6) ɩоɜɪеɞа ɧа ɪаɞɭ,
7) ɫɩɪоɜоɻеʃе ɩɪоɩɢɫаɧе ɦјеɪе оɛаɜеɡɧе ɢɡоɥаɰɢје ɤао 

ɤɥɢɰоɧоɲе ɢɥɢ ɩојаɜа ɡаɪаɡɧе ɛоɥеɫɬɢ ɭ ʃеɝоɜој 
оɤоɥɢɧɢ,

8) ɞоɛɪоɜоʂɧо ɞаɜаʃе оɪɝаɧа ɢɥɢ ɬɤɢɜа ɢ
9) ɬɪɭɞɧоʄа ɢ ɩоɪоɻај.

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ɉɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ Ɏоɧɞа ɡа ɜɪɢјеɦе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩо- 

ɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɧе ɩɪɢɩаɞа ɩɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе:
1) аɤо је ɧаɦјеɪɧо ɩɪоɭɡɪоɤоɜао ɩɪɢɜɪеɦеɧɭ ɧеɫɩоɫоɛ- 

ɧоɫɬ ɡа ɪаɞ,
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2) аɤо је ɧаɦјеɪɧо ɫɩɪеɱаɜао оɡɞɪаɜʂеʃе, оɞɧоɫɧо ɧɢје 
ɫе ɩɪɢɞɪɠаɜао ɩɪеɩоɪɭɤа ɞоɤɬоɪа,

3) аɤо је ɩɪɢɜɪеɦеɧа ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɩɪоɭɡɪоɤоɜа- 
ɧа ɩɢјаɧɫɬɜоɦ,

4) аɤо ɫе ɛеɡ оɩɪаɜɞаɧоɝ ɪаɡɥоɝа ɧе ɩоɞɜɪɝɧе ɥɢјеɱеʃɭ, 
оɫɢɦ аɤо ɡа ɥɢјеɱеʃе ɧɢје ɩоɬɪеɛаɧ ɩɪɢɫɬаɧаɤ 
ɩɪеɞɜɢɻеɧ ɩоɫеɛɧɢɦ ɩɪоɩɢɫɢɦа,

5) аɤо ɫе ɛеɡ оɩɪаɜɞаɧоɝ ɪаɡɥоɝа ɧе јаɜɢ ɧа ɡаɤаɡаɧɢ 
ɤоɧɬɪоɥɧɢ ɩɪеɝɥеɞ оɜɥаɲʄеɧоɦ ɞоɤɬоɪɭ ɩоɪоɞɢɱɧе 
ɦеɞɢɰɢɧе ɢɥɢ ɫе ɧе јаɜɢ ɧа ɤоɦɢɫɢјɫɤɢ ɩɪеɝɥеɞ ɧа ɤојɢ 
је ɭɩɭʄеɧ оɞ ɫɬɪаɧе оɜɥаɲʄеɧоɝ ɞоɤɬоɪа ɩоɪоɞɢɱɧе 
ɦеɞɢɰɢɧе ɢɥɢ

6) аɤо ɫе ɡа ɜɪɢјеɦе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɛаɜɢ 
ɩɪɢɜɪеɞɧоɦ ɢɥɢ ɞɪɭɝоɦ аɤɬɢɜɧоɲʄɭ ɤојоɦ оɫɬɜаɪɭје 
ɩɪɢɯоɞ.

(2) ɇаɤɧаɞа ɩɥаɬе ɧе ɩɪɢɩаɞа оɫɢɝɭɪаɧɢɰɢɦа Ɏоɧɞа 
ɞоɤ ɫɭ ɧа ɢɡɞɪɠаɜаʃɭ ɤаɡɧе ɡаɬɜоɪа ɢ оɫɢɝɭɪаɧɢɰɢɦа 
Ɏоɧɞа ɩɪеɦа ɤојɢɦа ɫе ɫɩɪоɜоɞе ɦјеɪе оɛаɜеɡɧоɝ ɩɫɢ- 
ɯɢјаɬɪɢјɫɤоɝ ɥɢјеɱеʃа ɢ ɱɭɜаʃа ɭ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧој ɭɫɬаɧоɜɢ 
ɢ оɛаɜеɡɧоɝ ɥɢјеɱеʃа оɞ аɥɤоɯоɥɢɡɦа ɢ ɧаɪɤоɦаɧɢје ɭ 
ɡɞɪаɜɫɬɜеɧој ɭɫɬаɧоɜɢ.

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ⱥɤо оɜɥаɲʄеɧɢ ɞоɤɬоɪ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɫɦаɬɪа ɞа 

ɩоɫɬоје ɱɢʃеɧɢɰе ɢɥɢ оɤоɥɧоɫɬɢ ɢɡ ɱɥаɧа 29. ɫɬаɜ 1. 
ɬ. оɞ 1) ɞо 5), оɛаɜеɡаɧ је ɞа о ɬоɦе оɞɦаɯ оɛаɜɢјеɫɬɢ 
ɩоɫɥоɞаɜɰа ɢ Ɏоɧɞ.

(2) Ⱥɤо ɩоɫɥоɞаɜаɰ ɫɦаɬɪа ɞа ɩоɫɬоје ɱɢʃеɧɢɰе ɢɥɢ 
оɤоɥɧоɫɬɢ ɢɡ ɱɥаɧа 29. ɫɬаɜ 1. ɬаɱɤа 6), оɛаɜеɡаɧ је ɞа 
о ɬоɦе оɞɦаɯ оɛаɜɢјеɫɬɢ Ɏоɧɞ.

(3) ɉɪɢјаɜɭ о ɩоɫɬојаʃɭ ɱɢʃеɧɢɰа ɢɥɢ оɤоɥɧоɫɬɢ ɢɡ ɱɥаɧа 
29. ɫɬаɜ 1. ɦоɝɭ ɩоɞɧɢјеɬɢ ɢ:
1) ɩɪɜоɫɬеɩеɧа ɢ ɞɪɭɝоɫɬеɩеɧа ɤоɦɢɫɢја ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢ- 

ɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɢ
2) ɫɜа оɫɬаɥа ɥɢɰа ɤоја ɢɦајɭ ɫаɡɧаʃа о ɱɢʃеɧɢɰаɦа 

ɢɥɢ оɤоɥɧоɫɬɢɦа.
ɑɥɚɧ ��.

(1) ɉоɫɬојаʃе ɱɢʃеɧɢɰа ɢɥɢ оɤоɥɧоɫɬɢ ɡɛоɝ ɤојɢɯ оɫɢ- 
ɝɭɪаɧɢɤɭ Ɏоɧɞа ɧе ɩɪɢɩаɞа ɩɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе, 
ɧа оɫɧоɜɭ ɩɪɢјаɜе ɢɡ ɱɥаɧа 30. ɉɪаɜɢɥɧɢɤа, ɭɬɜɪɻɭјɭ 
оɜɥаɲʄеɧɢ ɤоɧɬɪоɥоɪɢ Ɏоɧɞа ɭɜɢɞоɦ ɭ ɦеɞɢɰɢɧɫɤɭ ɢ 
ɞɪɭɝɭ ɞоɤɭɦеɧɬаɰɢјɭ оɫɢɝɭɪаɧɢɤа.

(2) Ɉ ɢɡɜɪɲеɧој ɤоɧɬɪоɥɢ ɫаɱɢʃаɜа ɫе ɡаɩɢɫɧɢɤ, ɤојɢ 
ɫаɞɪɠɢ ɦјеɫɬо ɢ ɜɪɢјеɦе ɜɪɲеʃа ɤоɧɬɪоɥе, ɩɪеɞɦеɬ 
ɜɪɲеʃа ɤоɧɬɪоɥе, ɢɦе ɤоɧɬɪоɥоɪа, ɭɬɜɪɻеɧо ɱɢʃеɧɢɱɧо 
ɫɬаʃе, ɩоɫеɛaɧ оɩɢɫ ɭɬɜɪɻеɧɢɯ ɧеɩɪаɜɢɥɧоɫɬɢ, ɫɩɢɫаɤ 

ɢɫɩɪаɜа ɤоје ɫɭ ɤоɪɢɲʄеɧе ɩɪɢ ɜɪɲеʃɭ ɤоɧɬɪоɥе, а ɤоје 
ɫе ɩɪеɦа ɩоɬɪеɛɢ ɦоɝɭ ɩɪɢɥоɠɢɬɢ ɡаɩɢɫɧɢɤɭ, ɢɡјаɜе 
ɥɢɰа ɤоја ɭɱеɫɬɜɭјɭ ɭ ɩоɫɬɭɩɤɭ ɤоɧɬɪоɥе ɤоје ɫɭ ɡɧаɱајɧе 
ɡа ɩɪаɜɢɥɧо ɭɬɜɪɻɢɜаʃе ɱɢʃеɧɢɱɧоɝ ɫɬаʃа ɢ ɩɪɢјеɞɥоɝ 
ɦјеɪа.

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ⱥɤо ɤоɧɬɪоɥоɪ Ɏоɧɞа ɭ ɡаɩɢɫɧɢɤɭ ɭɬɜɪɞɢ ɩоɫɬојаʃе 

ɱɢʃеɧɢɰа ɢɥɢ оɤоɥɧоɫɬɢ ɡɛоɝ ɤојɢɯ оɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ Ɏоɧɞа 
ɧе ɩɪɢɩаɞа ɩɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе, ɡаɩɢɫɧɢɤ ɫе ɞоɫɬаɜʂа 
ɞɢɪеɤɬоɪɭ Ɏоɧɞа, ɤојɢ оɛаɜјеɲɬаɜа ɩоɫɥоɞаɜɰа.

(2) Ɉɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ Ɏоɧɞа ɧе ɩɪɢɩаɞа ɧаɤɧаɞа ɩɥаɬе оɞ ɞаɧа 
ɤаɞа ɫɭ ɭɬɜɪɻеɧе ɱɢʃеɧɢɰе ɢɥɢ оɤоɥɧоɫɬɢ ɢɡ ɫɬаɜа 1. 
оɜоɝ ɱɥаɧа ɡа ɫɜе ɜɪɢјеɦе ɞоɤ ɬɪајɭ ɬе оɤоɥɧоɫɬɢ ɢɥɢ 
ʃɢɯоɜе ɩоɫʂеɞɢɰе.

(3) Ⱥɤо ɫе ɱɢʃеɧɢɰе ɢɥɢ оɤоɥɧоɫɬɢ ɢɡ ɫɬаɜа 1. оɜоɝ 
ɱɥаɧа ɭɬɜɪɞе ɩоɫɥɢје ɩоɱɢʃаʃа ɫа ɤоɪɢɲʄеʃеɦ ɩɪаɜа 
ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе, ɢɫɩɥаɬа ɧаɤɧаɞе оɛɭɫɬаɜʂа ɫе, а 
ɢɫɩɥаɬɢɥаɰ ɢɦа ɩɪаɜо ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɲɬеɬе оɞ оɫɢɝɭɪаɧɢɤа 
Ɏоɧɞа.

ɑɥɚɧ ��.
(1) ɍɤоɥɢɤо ɩоɫɥоɞаɜаɰ ɫɦаɬɪа ɞа оɫɢɝɭɪаɧɢɤ ɤојɢ је 

ɩɪɢɜɪеɦеɧо ɧеɫɩоɫоɛаɧ ɡа ɪаɞ ɧеоɩɪаɜɞаɧо ɤоɪɢɫɬɢ ɩɪаɜо 
ɧа ɧаɤɧаɞɭ ɩɥаɬе ɡа ɜɪɢјеɦе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ 
ɡа ɪаɞ ɢɥɢ ɞа ɫе ɧе ɩɪɢɞɪɠаɜа оɞɪеɞɛе ɱɥаɧа 14. ɫɬаɜ 3. 
оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа, ɦоɠе ɫе оɛɪаɬɢɬɢ Ɏоɧɞɭ ɡаɯɬјеɜоɦ ɞа 
ɫе ɢɡɜɪɲɢ ɜаɧɪеɞɧа оɰјеɧа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ 
ɡа ɪаɞ оɫɢɝɭɪаɧɢɤа. ɍ ɡаɯɬјеɜɭ ɩоɫɥоɞаɜаɰ је оɛаɜеɡаɧ 
ɞа ɧаɜеɞе, оɛɪаɡɥоɠɢ ɢ ɞоɤɭɦеɧɬɭје ɪаɡɥоɝе ɡɛоɝ ɤојɢ 
ɫе ɢɫɬɢ ɩоɞɧоɫɢ.

(2) Ɂаɯɬјеɜ ɢɡ ɫɬаɜа 1. оɜоɝ ɱɥаɧа Ɏоɧɞ ɞоɫɬаɜʂа ɧа- 
ɞɥеɠɧој ɩɪɜоɫɬеɩеɧој ɤоɦɢɫɢјɢ ɤоја ɩоɡɢɜа оɫɢɝɭɪаɧɢɤа 
ɧа ɜаɧɪеɞɧɭ оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ.

(3) Ɉɫɢɝɭɪаɧɢɤ ɤојɢ је ɩоɡɜаɧ ɧа ɜаɧɪеɞɧɭ оɰјеɧɭ ɩɪɢ- 
ɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɩɪɢɥɢɤоɦ ɩɪɢɫɬɭɩаʃа 
ɤоɦɢɫɢјɢ ɧа ɭɜɢɞ ɞаје ɥɢɱɧɢ ɞоɤɭɦеɧɬ ɫа ɫɥɢɤоɦ ɤојɢɦ 
ɫе ɞоɤаɡɭје ɞа ɫе ɪаɞɢ о ɬоɦ оɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ.

(4) ɍ ɩоɫɬɭɩɤɭ ɭɬɜɪɻɢɜаʃа оɫɧоɜаɧоɫɬɢ ɡаɯɬјеɜа ɩо- 
ɫɥоɞаɜɰа, ɤоɦɢɫɢја је оɛаɜеɡɧа ɩɪеɝɥеɞаɬɢ оɫɢɝɭɪаɧɢɤа 
ɢ ɢɡɜɪɲɢɬɢ ɭɜɢɞ ɭ ɡɞɪаɜɫɬɜеɧɢ ɤаɪɬоɧ ɢ ɩоɫɬојеʄɭ 
ɦеɞɢɰɢɧɫɤɭ ɞоɤɭɦеɧɬаɰɢјɭ, ɧаɤоɧ ɱеɝа ɧа оɛɪаɫɰɭ 
ɇаɥаɡ, оɰјеɧа ɢ ɦɢɲʂеʃе ɢɡ ɱɥаɧа 12. ɫɬаɜ 6. оɜоɝ 
ɩɪаɜɢɥɧɢɤа ɭɧоɫɢ јеɞɧо оɞ ɫʂеɞеʄеɝ:
1) ɩоɬɜɪɻɭје ɫе ɪаɧɢје ɞаɬа оɰјеɧа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩо- 

ɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɢɥɢ
2) оɫɢɝɭɪаɧɢɤ је ɫɩоɫоɛаɧ ɡа ɪаɞ ɫа ɧаɪеɞɧɢɦ ɞаɧоɦ.
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(5) Ɉɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ Ɏоɧɞа ɤојɢ ɫе ɧе оɞаɡоɜе ɧа ɤоɦɢɫɢјɭ 
ɡа ɜаɧɪеɞɧɭ оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ 
ɤоɦɢɫɢја ʄе ɞаɬɢ оɰјеɧɭ ɫɩоɫоɛаɧ ɡа ɪаɞ ɫа ɧаɪеɞɧɢɦ 
ɞаɧоɦ.

(6) Ɉɜɥаɲʄеɧɢ ɞоɤɬоɪ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɞɭɠаɧ је ɞа 
ɩоɫɬɭɩɢ ɩо оɰјеɧɢ ɤоɦɢɫɢје ɢɡ ɫɬ. 4. ɢ 5. оɜоɝ ɱɥаɧа.

III.�. Ɉɛɪɚɱɭɧ� ɢɫɩɥɚɬɚ ɢ ɩɨɜɪɚɬ ɢɫɩɥɚʄɟɧɟ ɧɚɤɧɚɞɟ 
ɩɥɚɬɟ

ɑɥɚɧ ��.
(1) Ɉɫɧоɜ ɡа оɛɪаɱɭɧ ɧаɤɧаɞе ɩɥаɬе ɡа ɜɪɢјеɦе ɩɪɢɜɪе- 

ɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ је ɧеɬо ɩɥаɬа ɤојɭ ɛɢ ɪаɞɧɢɤ 
(оɫɢɝɭɪаɧɢɤ Ɏоɧɞа) оɫɬɜаɪɢо ɞа је ɛɢо ɧа ɪаɞɭ.

(2) Ɉɫɧоɜ ɡа оɛɪаɱɭɧ ɧаɤɧаɞе ɢɡ ɫɬаɜа 1. оɜоɝ ɱɥаɧа ɧе 
ɦоɠе ɛɢɬɢ ɜеʄɢ оɞ ɧеɬо ɩɥаɬе ɤоја ɫɥɭɠɢ ɤао оɫɧоɜ ɡа 
оɛɪаɱɭɧ ɢ ɭɩɥаɬɭ ɞоɩɪɢɧоɫа ɡа оɛаɜеɡɧо ɡɞɪаɜɫɬɜеɧо 
оɫɢɝɭɪаʃе.

ɑɥɚɧ ��.
(1) ȼɢɫɢɧа ɧаɤɧаɞе ɧеɬо ɩɥаɬе ɤојɭ оɛеɡɛјеɻɭје ɩоɫɥоɞаɜаɰ 

оɞɪеɻɭје ɫе ɭ ɜɢɫɢɧɢ оɞ 70% ɞо 90% оɞ оɫɧоɜа ɭ ɫɤɥаɞɭ 
ɫа оɩɲɬɢɦ аɤɬоɦ ɩоɫɥоɞаɜɰа.

(2) ȼɢɫɢɧа ɩоɜɪаɬа ɢɫɩɥаʄеɧе ɧаɤɧаɞе ɧеɬо ɩɥаɬе ɤојɭ 
оɛеɡɛјеɻɭје Ɏоɧɞ ɢɡ ɫɪеɞɫɬаɜа оɛаɜеɡɧоɝ ɡɞɪаɜɫɬɜе- 
ɧоɝ оɫɢɝɭɪаʃа оɞɪеɻɭје ɫе ɭ ɫʂеɞеʄɢɦ ɩɪоɰеɧɬɢɦа оɞ 
оɫɧоɜа:
1) ɭɤоɥɢɤо је ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɭɡɪоɤоɜаɧа ɛоɥеɲʄɭ, 

ɩоɜɪеɞоɦ ɢɥɢ ɬɪɭɞɧоʄоɦ - 70%,
2) ɭɤоɥɢɤо је ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɭɡɪоɤоɜаɧа ɦеɞɢɰɢɧ- 

ɫɤɢɦ ɢɫɩɢɬɢɜаʃеɦ - 70%,
3) ɭɤоɥɢɤо је ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɭɡɪоɤоɜаɧа ɢɡоɥо- 

ɜаɧоɲʄɭ ɤао ɤɥɢɰоɧоɲе ɢɥɢ ɡɛоɝ ɩојаɜе ɡаɪаɡе ɭ 
ʃеɝоɜој оɤоɥɢɧɢ - 90%,

4) ɭɤоɥɢɤо је ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɭɡɪоɤоɜаɧа ʃеɝоɦ 
оɛоʂеɥоɝ ɱɥаɧа ɭɠе ɩоɪоɞɢɰе - 70% ɢ

5) ɭɤоɥɢɤо је ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɭɡɪоɤоɜаɧа ɞоɛɪо- 
ɜоʂɧɢɦ ɞаɜаʃеɦ ɬɤɢɜа ɢ оɪɝаɧа - 90%.

ɑɥɚɧ ��.
(1) ɉоɫɥоɞаɜаɰ ɜɪɲɢ оɛɪаɱɭɧ ɢ ɢɫɩɥаɬɭ ɧаɤɧаɞе ɧеɬо ɩɥаɬе 

ɡаɩоɫɥеɧɢɦа ɤоја ɫе оɛеɡɛјеɻɭје ɢɡ ɫɪеɞɫɬаɜа оɛаɜеɡɧоɝ 
ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɝ оɫɢɝɭɪаʃа ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа Ɂаɤоɧоɦ ɢ оɜɢɦ 
ɩɪаɜɢɥɧɢɤоɦ.

(2) Ɂаɯɬјеɜ ɡа ɩоɜɪаɬ ɢɫɩɥаʄеɧе ɧаɤɧаɞе ɧеɬо ɩɥаɬе ɭ ɫɥɭɱајɭ 
ɢɡ ɫɬаɜа 1. оɜоɝ ɱɥаɧа ɩоɫɥоɞаɜаɰ ɦоɠе ɩоɞɧɢјеɬɢ 
Ɏоɧɞɭ ɭ ɪоɤɭ оɞ ɬɪɢ ɝоɞɢɧе оɞ ɞаɧа ɧаɫɬаɧɤа оɫɧоɜа 

ɡа ɩоɬɪаɠɢɜаʃе ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа Ɂаɤоɧоɦ о ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɦ 
оɫɢɝɭɪаʃɭ.

(3) Ɏоɧɞ ɭɬɜɪɻɭје ɩɪаɜо ɩоɫɥоɞаɜɰа ɧа ɩоɜɪаɬ ɢɫɩɥаʄе- 
ɧе ɧаɤɧаɞе ɧеɬо ɩɥаɬе ɩоɞ ɭɫɥоɜоɦ ɞа ɩоɫɥоɞаɜаɰ 
ɪеɞоɜɧо ɢɡɦɢɪɭје ɫɜе оɛаɜеɡе ɩо оɫɧоɜɭ ɞоɩɪɢɧоɫа ɡа 
ɡɞɪаɜɫɬɜеɧо оɫɢɝɭɪаʃе ɞо 20. ɭ ɦјеɫеɰɭ ɡа ɩɪоɬеɤɥɢ 
ɦјеɫеɰ. Ɉɞɝоɻеɧо ɩɥаʄаʃе ɩоɪеɫɤоɝ ɞɭɝа, оɞɧоɫɧо ɞɭɝа 
ɩо оɫɧоɜɭ ɞоɩɪɢɧоɫа ɡа ɡɞɪаɜɫɬɜеɧо оɫɢɝɭɪаʃе ɧе 
ɫɦаɬɪа ɫе ɪеɞоɜɧɢɦ ɢɡɦɢɪеʃеɦ оɛаɜеɡа.

(4) ɉоɜɪаɬ ɢɫɩɥаʄеɧе ɧаɤɧаɞе ɧеɬо ɩɥаɬе ɩоɫɥоɞаɜɰɭ Ɏоɧɞ 
ɢɫɩɥаʄɭје ɭ ɪоɤɭ оɞ 60 ɞаɧа, ɪаɱɭɧајɭʄɢ оɞ ɞаɧа ɢɫɬеɤа 
ɪоɤа ɡа ɠаɥɛɭ.

(5) Ⱦɢɪеɤɬоɪ Ɏоɧɞа ɭɩɭɬɫɬɜоɦ ɩɪоɩɢɫɭје ɩоɫɬɭɩаɤ 
ɭɬɜɪɻɢɜаʃа ɩɪаɜа ɩоɫɥоɞаɜɰа ɧа ɩоɜɪаɬ ɢɫɩɥаʄеɧе 
ɧаɤɧаɞе ɧеɬо ɩɥаɬе ɢ ɩоɬɪеɛɧе оɛɪаɫɰе.

IV � ɉɊȿɅȺɁɇȿ ɂ ɁȺȼɊɒɇȿ ɈȾɊȿȾȻȿ
ɑɥɚɧ ��.

(1) Ɉɜај ɩɪаɜɢɥɧɢɤ ɫɬɭɩа ɧа ɫɧаɝɭ оɫɦоɝ ɞаɧа оɞ ɞаɧа 
оɛјаɜʂɢɜаʃа ɭ ³ɋɥɭɠɛеɧоɦ ɝɥаɫɧɢɤɭ Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩ- 
ɫɤе”.

(2) ɉоɱеɬɤоɦ ɩɪɢɦјеɧе оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа ɩɪеɫɬаје ɞа ɫе 
ɩɪɢɦјеʃɭје ɉɪаɜɢɥɧɢɤ о оɫɬɜаɪɢɜаʃɭ ɩɪаɜа ɧа ɧаɤɧаɞɭ 
ɩɥаɬе ɡа ɜɪɢјеɦе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ   ɡа ɪаɞ 
(³ɋɥɭɠɛеɧɢ ɝɥаɫɧɢɤ Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе”, ɛɪ. 63/08, 38/10, 
61/11, 87/12, 100/14, 4/15, 8/16, 112/18, 87/19, 40/21 ɢ 
51/21).

(3) ɍ ɩоɫɬɭɩɰɢɦа ɭɬɜɪɻɢɜаʃа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧо- 
ɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɢ ɭ ɩоɫɬɭɩɰɢɦа ɩо ɡаɯɬјеɜɢɦа ɡа ɩоɜɪаɬ 
ɢɫɩɥаʄеɧе ɧаɤɧаɞе ɩɥаɬе ɤојɢ ɫɭ ɡаɩоɱеɬɢ, оɞɧоɫɧо 
ɩоɞɧɢјеɬɢ Ɏоɧɞɭ ɩɪɢје ɫɬɭɩаʃа ɧа ɫɧаɝɭ оɜоɝ ɩɪаɜɢɥɧɢɤа 
оɞɥɭɱɢɜаʄе ɫе ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа оɞɪеɞɛаɦа ɉɪаɜɢɥɧɢɤа ɤојɢ 
ɫе ɩɪɢɦјеʃɢɜао ɭ ɜɪɢјеɦе ɩоɞɧоɲеʃа ɡаɯɬјеɜа.

Ȼɪој: 02/002-816-7/22  ȼ.ɞ. ɩɪеɞɫјеɞɧɢɤа
18. ɮеɛɪɭаɪа 2022. ɝоɞɢɧе  ɍɩɪаɜɧоɝ оɞɛоɪа, Ȼаʃа Ʌɭɤа 
 Ⱦɪ ɋаɲа ȼɭɱеɧоɜɢʄ, ɫ.ɪ.
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ɁȺ ȼɊɂȳȿɆȿ ɉɊɂȼɊȿɆȿɇȿ ɇȿɋɉɈɋɈȻɇɈɋɌɂ ɁȺ ɊȺȾ
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ɉɪɢɥɨɝ �.
Ʉɪɢɬеɪɢјɭɦɢ ɞɢјаɝɧоɫɬɢɱɤоɝ ɩоɫɬɭɩɤа ɢ оɰјеɧе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ

Ɋеɞɧɢ 
ɛɪој

ɒɢɮɪа Ⱦɢјаɝɧоɫɬɢɱɤɢ ɦɢɧɢɦɭɦ
ɉɪеɩоɪɭɱеɧа ɞɭɠɢɧа ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ

1 Ⱥ00-Ⱥ09 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ
Ⱥ01 ɞо 120 ɞаɧа, Ⱥ01.4 ɞо 90 ɞаɧа, Ⱥ02 ɞо 28 ɞаɧа, Ⱥ03 ɞо 45 ɞаɧа, Ⱥ05 ɞо 14 ɞаɧа, 
Ⱥ05.1 ɞо 45 ɞаɧа, Ⱥ05.8 ɢ Ⱥ05.9 ɞо 14 ɞаɧа, Ⱥ06, Ⱥ06.1 ɢ Ⱥ06.2 ɞо 21 ɞаɧ, Ⱥ08 ɞо 14 
ɞаɧа

2 Ⱥ15-Ⱥ19 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 180 ɞаɧа

3 Ⱥ20-Ⱥ38 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

4 Ⱥ39-Ⱥ42 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦo 60 ɞаɧа

5 A80-Ⱥ82 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

6 Ⱥ84 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 90 ɞаɧа

7 ȼ15-ȼ19 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ
B15, B16 ɢ B17 ɞо 60 ɞаɧа, ȼ18 ɞо 28 ɞаɧа

8 ȼ20-ȼ24 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 120 ɞаɧа (ɞо ɲеɫɬ ɦјеɫеɰɢ ɧаɤоɧ ɯоɫɩɢɬаɥɢɡаɰɢје аɤо је ɛɢɥа 
ɢɧɞɢɤоɜаɧа)

9 ȼ34.2 Ʉоɪоɧа ɜɢɪɭɫɧа ɢɧɮеɤɰɢја, ɧеɫɩеɰɢɮɢɱɧа
ɉɪеɝɥеɞ ɞɪ ɦеɞɢɰɢɧе ɢɥɢ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɢɥɢ ɞɪɭɝɢɯ оɞɝоɜаɪајɭʄɢɯ 
ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɥаɛоɪаɬоɪɢјɫɤа ɢ/ɢɥɢ RTG ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа
Ʌаɤɲɢ оɛɥɢɤ: ɤɭʄɧо ɥɢјеɱеʃе ɞоɤ ɬɪаје ɢɡоɥаɰɢја, а ɧајɞɭɠе ɞо 28 ɞаɧа
Ɍеɠɢ оɛɥɢɤ: ɤојɢ ɡаɯɬɢјеɜа ɛоɥɧɢɱɤо ɥɢјеɱеʃе, ɥаɛоɪаɬоɪɢјɫɤɢ ɩоɬɜɪɻеɧа ɞɢјаɝɧоɡа Sars 
Co2, ɫа ɥаɛоɪаɬоɪɢјɫɤоɦ ɢ ɪаɞɢоɥоɲɤɢ ɩоɬɜɪɻеɧоɦ ɩɧеɭɦоɧɢјоɦ ɢ/ɢɥɢ ɞɪɭɝɢɦ ɤоɦɩɥɢ- 
ɤаɰɢјаɦа ɤоје ɡаɯɬɢјеɜајɭ ɯоɫɩɢɬаɥɢɡаɰɢјɭ
Ɍеɠɢ оɛɥɢɤ: ɩɪɢɜɪеɦеɧа ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ ɡа ɪаɞ ɡа ɜɪɢјеɦе ɛоɥɧɢɱɤоɝ ɥɢјеɱеʃа ɢ ɞоɤ ɬɪаје 
оɩоɪаɜаɤ, а ɧајɞɭɠе ɞо 90 ɞаɧа

10 C00-C97 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ
Ⱦоɤ ɫе ɧе ɭɩɭɬɢ ɧаɞɥеɠɧој ɭɫɬаɧоɜɢ ɡа ɩеɧɡɢјɫɤо ɢ ɢɧɜаɥɢɞɫɤо оɫɢɝɭɪаʃе ɪаɞɢ оɰјеɧе 
ɪаɞɧе ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ

11 D00-D10 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

12 D10-D48 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ, ɉɏ ɜеɪɢɮɢɤаɰɢја Ⱦо 60 ɞаɧа

13 D50-D65 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

14 D65-D69 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа



90

15 E00-E07 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ (еɧɞоɤɪɢɧоɥоɝа) Ⱦо 45 ɞаɧа

16 E10-E14 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 45 ɞаɧа, оɞɧоɫɧо ɩɪеɦа ɡаɯɬјеɜɢɦа ɪаɞɧоɝ ɦјеɫɬа

17 E23.2 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

18 F00-F006 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 180 ɞаɧа

19 F10-F19 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

20 F20-F29 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ (ɩɫɢɯɢјаɬɪа) Ⱦо 120 ɞаɧа

21 F30-F39 (ɢɡɭɡеɬаɤ F30.2-
F33.3)

Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

22 F30.2-F33.3 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 90 ɞаɧа

23 F40-F48 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

24 G00-G07 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 90 ɞаɧа

25 G20-G37 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 90 ɞаɧа

27 G40-G47 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ аɤо ɡаɯɬɢјеɜа ɯоɫɩɢɬаɥɢɡаɰɢјɭ Ⱦо 28 ɞаɧа

28 G50-G70 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

29 G80-G83 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 180 ɞаɧа

30 H05 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

31 H10-H13 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 14 ɞаɧа

32 H15-H22 H25-H28 H40-H42
H60-H95

Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

33 H33, H43, H44, H47 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

34 I01-I09 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

35 I10-I15 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

36 I20 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

37 I21-I30 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 90 ɞаɧа

38 I30-I34 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа
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39 I35-I42 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 90 ɞаɧа

40 I44-I49 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

41 I60 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

42 I61.2-I.71 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 120 ɞаɧа

43 I72-I73 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

44 I74-I80 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

45 I81, I82, I83, I83.1 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

46 J00-J06 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 14 ɞаɧа

47 J10-J18, J20-J22 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 14 ɞаɧа

48 J40-J47 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

49 J85-J86 J90-J94 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

50 J93 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 90 ɞаɧа

51 K00-K14 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 7 ɞаɧа

52 K20-K31 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

53 K35, K38 K40-K46
K56, K75

Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 45 ɞаɧа

54 K85 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 90 ɞаɧа

55 K50-K52 K70-K77 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

56 K80-K87
(ɢɡɭɡеɜ K85)

Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 45 ɞаɧа

57 L00 -L99
(ɢɡɭɡеɜ L05, L97)

Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

58 L05 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 45 ɞаɧа

59 L97 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

60 M05-M14 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

61 M15-M19 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 21 ɞаɧ
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61 M20-M25 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

62 M3O-M31 M32-M33 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

63 M40-M49 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 45 ɞаɧа

64 M50-M54 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

65 M60-M79 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 14 ɞаɧа

66 M80-M90 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 90 ɞаɧа

67 N00-N17 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

68 N18 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 120 ɞаɧа

69 N20-N29 N30-N39 N40-N51 
N60-N64 N70-N77
N80-N98

Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

70 O00-O08 O10-O16 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

71 O20-O29 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе 
оɞɝоɜаɪајɭʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа, оɞɧоɫɧо ɩɪеɦа ɡаɯɬјеɜɢɦа ɪаɞɧоɝ ɦјеɫɬа

72 R00-R99 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 14 ɞаɧа

73 S00-S01 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 14 ɞаɧа

74 S02.0 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 90 ɞаɧа

75 S06.0 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

76 S06.2-S06.9 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 180 ɞаɧа

77 S12 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 120 ɞаɧа

78 S13 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

79 S22 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 90 ɞаɧа

80 S32 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 120 ɞаɧа

81 S34-S37 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

82 S42-S46 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

83 S48, S58, S68, S78, S88, 
S98, T05

Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 120 ɞаɧа

ɉɊȺȼɂɅɇɂɄ Ɉ ɈɋɌȼȺɊɂȼȺȵɍ ɉɊȺȼȺ ɇȺ ɇȺɄɇȺȾɍ ɉɅȺɌȿ  
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84 S52, S62, S72, S82, S92, 
T02

Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 120 ɞаɧа

85 S53-S56 S63-S66 S73-S76 
S83-S86 S93-S98
T03

Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

86 T20-T26 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

87 T86 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 45 ɞаɧа

88 Z22 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

89 Z52 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

90 Z94 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 60 ɞаɧа

91 Z95 Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 28 ɞаɧа

92 Z95.1 Z95.2
Z96.6

Ʉɥɢɧɢɱɤɢ ɩɪеɝɥеɞ, ɫɬаɧɞаɪɞɧа ɢ ɰɢʂаɧа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɤа, ɩɪеɝɥеɞ ɫɩеɰɢјаɥɢɫɬе оɞɝоɜаɪајɭ- 
ʄе ɫɩеɰɢјаɥɧоɫɬɢ Ⱦо 90 ɞаɧа

Ɂɍ    
ɭ   
Ⱥɦɛɭɥаɧɬа   
Ɉɜɥаɲʄеɧɢ ɞоɤɬоɪ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе

ɉɪɢɥɨɝ ɛɪɨʁ �.

Ȼɪој:   
Ⱦаɧа:   

ɍ ɉ ɍ Ɍ ɇ ɂ ɐ Ⱥ 
ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɩɪеɤо 30 ɞаɧа ɧа ɬеɪеɬ Ɏоɧɞа ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɝ оɫɢɝɭɪаʃа Ɋеɩɭɛɥɢɤе ɋɪɩɫɤе
Ɂа    ɢɡ                   
                          (ɢɦе ɢ ɩɪеɡɢɦе)                              (ɦјеɫɬо)                                   (ɲɢɮɪа оɩɲɬɢɧе)
ȳɆȻȽ . Ȼɪој ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɝ ɤаɪɬоɧа                                     
ɡаɩоɫɥеɧоɝ ɭ ɢɡ               
                                  (ɩɪеɞɭɡеʄе – ɭɫɬаɧоɜа - ɫаɦ. оɛаɜʂаʃе ɞјеɥаɬ.)                            (ɦјеɫɬо)
ȳɂȻ , ɧа ɩоɫɥоɜɢɦа (ɡаɧɢɦаʃе)              
ɫɬɪɭɱɧа ɫɩɪеɦа              
                                                  (ɇɄ-1, ɉɄ-2, Ʉȼ-3, ɋɋɋ-4, ȼɄȼ-5, ȼɒɋ-6, ȼɋɋ-7, ȼɋɋ-8)
ɍɤɭɩаɧ ɪаɞɧɢ ɫɬаɠ ɝоɞɢɧа. Ɋаɞɧɢ ɫɬаɠ ɧа ɫаɞаɲʃɢɦ ɩоɫɥоɜɢɦа ɝоɞɢɧа.
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ɉɪɜɢ ɞаɧ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ: ɝоɞɢɧе.

ɉɪɜоɫɬеɩеɧа ɤоɦɢɫɢја ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɞаɥа је ɫаɝɥаɫɧоɫɬ ɧа ɩɪɢɜɪеɦеɧɭ ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ 
ɡа ɪаɞ ɞо           ɝоɞɢɧе.
Ȼɢо ɧа оɰјеɧɢ ɂɄ, ɇȿ/ȾȺ (ɤоɥɢɤо ɩɭɬа        ) ɢ ɤаɞа ɝоɞɢɧе.
Ⱦоɛɢо оɰјеɧɭ ɪаɞɧе ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ, ɇȿ/ȾȺ. Ɉɰјеɧа: ɫɩоɫоɛаɧ        , ɩɪоɦјеɧа ɪаɞɧоɝ ɦјеɫɬа , ɧеɫɩоɫоɛаɧ , ɥɢјеɱеʃе 
ɧɢје ɡаɜɪɲеɧо .
ɍɥоɠɢо ɠаɥɛɭ ɧа оɰјеɧɭ ɪаɞɧе ɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɇȿ/ȾȺ, ɞаɧа  ɝоɞɢɧе. ɉɪеɞɥаɠе ɫе ɩɪоɞɭɠеʃе ɩɪɢɜɪеɦеɧе 
ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɞо   ɪаɞɢ� Dg. ɲɢɮɪа ɛоɥ.    
   ɲɢɮɪа ɛоɥ.   
   ɲɢɮɪа ɛоɥ.   
Ɉɛɪаɡɥоɠеʃе:
                                                                                                  
                                                                                                 

Ɇ.ɉ.
Ɉɛɪаɡаɰ ɩоɩɭɧɢɬɢ ɱɢɬɤо Ɉɜɥаɲʄеɧɢ ɞоɤɬоɪ
ɢ ɲɬаɦɩаɧɢɦ ɫɥоɜɢɦа ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе

 ɉɪɢɥɨɝ ɛɪɨʁ �.
ɂɁȼȳȿɒɌȺȳ Ɉ ɌɊȺȳȺȵɍ ɉɊɂȼɊȿɆȿɇȿ ɇȿɋɉɈɋɈȻɇɈɋɌɂ ɁȺ ɊȺȾ
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Образложење: 
 
 

М.П. 
Образац попунити читко Овлашћени доктор 
и штампаним словима породичне медицине 
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III - ПОДАЦИ О ЛИЦУ ПРИВРЕМЕНО НЕСПОСОБНОМ ЗА РАД 13. ПОДАЦИ О УЗРОКУ ПРИВРЕМЕНЕ 
НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД 

 

5. Презиме и име  

6. ЈМБ осигураника  

7. Датум рођења Дан мјесец година   

8. Адреса стана, мјесто, улица 
и број 

 

9. Број картона 10. Пол 
М Ж 

 
IV - ПОДАЦИ О ТРАЈАЊУ НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД 
11. Први дан привремене неспособности 

12. Посљедњи дан привремене неспособности 

За потпуну неспособност од …………до ………… 20..... 
 
За скраћено радно вријеме од …......…до ………….20..... 

 
У болници од ………………………... до………….20..... 

 
Упућен на љекарску комисију ДА НЕ 

 

 

1.0. Болест 1.1. Повреда ван 
рада 

1.2. Медицинско 
испитивање 

   

1.3. Њега обољелог члана 
уже породице - дијете до 
15 година живота 

1.4. Њега обоље- 
лог члана уже 
породице - дије- 
те до 18 година 
живота 

1.5. Њега обољелог 
члана уже породи- 
це преко 15 година 
живота 

   

1.6. Професионална 
болест 

1.7. Повреда на 
раду 

1.8. Обавезна мјера 
изолације као клицо- 
ноше 

   

1.9. Изолација због поја- 
ве заразне болести 

2.0. Добровољно 
давање органа 
или ткива 

2.1. Трудноћа и по- 
рођај 

   

14. Да ли је болест или повреду 
проузроковало треће лице 

ДА НЕ 

15. Да ли је рецидив ДА НЕ 

16. Шифра спољњег узрока повреде  

Д И Ј А Г Н О З А  (ШИФ  РА ) 
По  ч е т н а   К о на  чн а   

  

17. Коначна дијагноза на латинском језику 
 

 

1. Назив и шифра здравствене 
установе 

 

2. Шифра доктора  

 

3. Назив уплатиоца 
доприноса 

 

4. ЈИБ уплатиоца допри- 
носа 

 

 

Мјесто    М.П. Потпис доктора 

Датум 20        год. .................................. 

Напомена: 
Извјештај о трајању привремене неспособности за рад попуњава се у три примјерка од којих један примјерак (оригинал) овлашћени 
доктор породичне медицине даје осигуранику Фонда ради остваривања права на накнаду плате, а друга два примјерка (копије) задржа- 
ва. 
Извјештај се попуњава по завршетку привремене неспособности за рад, односно по истеку сваког мјесеца - ако привремена неспособ- 
ност траје дуже времена, и издаје се до 5. у мјесецу за претходни мјесец. 
Накнаду нето плате за вријеме привремене неспособности за рад осигуранику Фонда због болести, повреде ван рада, медицинског 
испитивања, његе обољелог члана уже породице, спровођења прописане мјере обавезне изолације као клицоноше или појаве заразне 
болести у његовој околини, добровољног давања органа или ткива и трудноће за првих 30 дана привремене неспособности за рад обе- 
збјеђује послодавац из својих средстава, а по истеку 30 дана, најдуже до 12 мјесеци непрекидног трајања привремене неспособности 
за рад накнаду нето плате обезбјеђује Фонд. 
Накнаду плате за вријеме привремене неспособности за рад осигураника Фонда због професионалне болести или повреде на раду 
обезбјеђује послодавац из својих средстава, и то од првог дана привремене неспособности за рад и за све вријеме њеног трајања. 
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 ɉɪɢɥɨɝ �ɚ.
ɉɊȼɈɋɌȿɉȿɇȺ ɄɈɆɂɋɂȳȺ ɁȺ Ɉɐȳȿɇɍ ɉɊɂȼɊȿɆȿɇȿ ɇȿɋɉɈɋɈȻɇɈɋɌɂ ɁȺ ɊȺȾ

Ʉоɦɢɫɢја
(ɧаɜеɫɬɢ ɛɪој ɢ ɫјеɞɢɲɬе)

Ȼɪој ɡɞɪаɜɫɬɜеɧоɝ ɤаɪɬоɧа: Ȼɪој ɢ ɞаɬɭɦ оɰјеɧе:

ɂɦе ɢ ɩɪеɡɢɦе оɫɢɝɭɪаɧоɝ ɥɢɰа ȳɆȻȽ Ⱥɞɪеɫа ɩɪеɛɢɜаɥɢɲɬа ɢ ɤоɧɬаɤɬ 
ɬеɥеɮоɧ

ɇаɡɢɜ ɢ ɫјеɞɢɲɬе ɩоɫɥоɞаɜɰа ɇаɡɢɜ ɪаɞɧоɝ ɦјеɫɬа ɍɤɭɩаɧ ɫɬаɠ ɢ ɫɬаɠ ɧа ɫаɞаɲʃɢɦ 
ɩоɫɥоɜɢɦа

32  СЛУЖБЕНИ ГЛАСНИК РЕПУБЛИКЕ СРПСКЕ - Број 14  21.2.2022. 
 

Образложење: 
 
 

М.П. 
Образац попунити читко Овлашћени доктор 
и штампаним словима породичне медицине 

 

Прилог број 3. 
ИЗВЈЕШТАЈ О ТРАЈАЊУ ПРИВРЕМЕНЕ НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД 

 
I - ПОДАЦИ О ЗДРАВСТВЕНОЈ УСТАНОВИ II ПОДАЦИ О УПЛАТИОЦУ ДОПРИНОСА 

 

III - ПОДАЦИ О ЛИЦУ ПРИВРЕМЕНО НЕСПОСОБНОМ ЗА РАД 13. ПОДАЦИ О УЗРОКУ ПРИВРЕМЕНЕ 
НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД 

 

5. Презиме и име  

6. ЈМБ осигураника  

7. Датум рођења Дан мјесец година   

8. Адреса стана, мјесто, улица 
и број 

 

9. Број картона 10. Пол 
М Ж 

 
IV - ПОДАЦИ О ТРАЈАЊУ НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД 
11. Први дан привремене неспособности 

12. Посљедњи дан привремене неспособности 

За потпуну неспособност од …………до ………… 20..... 
 
За скраћено радно вријеме од …......…до ………….20..... 

 
У болници од ………………………... до………….20..... 

 
Упућен на љекарску комисију ДА НЕ 

 

 

1.0. Болест 1.1. Повреда ван 
рада 

1.2. Медицинско 
испитивање 

   

1.3. Њега обољелог члана 
уже породице - дијете до 
15 година живота 

1.4. Њега обоље- 
лог члана уже 
породице - дије- 
те до 18 година 
живота 

1.5. Њега обољелог 
члана уже породи- 
це преко 15 година 
живота 

   

1.6. Професионална 
болест 

1.7. Повреда на 
раду 

1.8. Обавезна мјера 
изолације као клицо- 
ноше 

   

1.9. Изолација због поја- 
ве заразне болести 

2.0. Добровољно 
давање органа 
или ткива 

2.1. Трудноћа и по- 
рођај 

   

14. Да ли је болест или повреду 
проузроковало треће лице 

ДА НЕ 

15. Да ли је рецидив ДА НЕ 

16. Шифра спољњег узрока повреде  

Д И Ј А Г Н О З А  (ШИФ  РА ) 
По  ч е т н а   К о на  чн а   

  

17. Коначна дијагноза на латинском језику 
 

 

1. Назив и шифра здравствене 
установе 

 

2. Шифра доктора  

 

3. Назив уплатиоца 
доприноса 

 

4. ЈИБ уплатиоца допри- 
носа 

 

 

Мјесто    М.П. Потпис доктора 

Датум 20        год. .................................. 

Напомена: 
Извјештај о трајању привремене неспособности за рад попуњава се у три примјерка од којих један примјерак (оригинал) овлашћени 
доктор породичне медицине даје осигуранику Фонда ради остваривања права на накнаду плате, а друга два примјерка (копије) задржа- 
ва. 
Извјештај се попуњава по завршетку привремене неспособности за рад, односно по истеку сваког мјесеца - ако привремена неспособ- 
ност траје дуже времена, и издаје се до 5. у мјесецу за претходни мјесец. 
Накнаду нето плате за вријеме привремене неспособности за рад осигуранику Фонда због болести, повреде ван рада, медицинског 
испитивања, његе обољелог члана уже породице, спровођења прописане мјере обавезне изолације као клицоноше или појаве заразне 
болести у његовој околини, добровољног давања органа или ткива и трудноће за првих 30 дана привремене неспособности за рад обе- 
збјеђује послодавац из својих средстава, а по истеку 30 дана, најдуже до 12 мјесеци непрекидног трајања привремене неспособности 
за рад накнаду нето плате обезбјеђује Фонд. 
Накнаду плате за вријеме привремене неспособности за рад осигураника Фонда због професионалне болести или повреде на раду 
обезбјеђује послодавац из својих средстава, и то од првог дана привремене неспособности за рад и за све вријеме њеног трајања. 
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ɒɢɮɪа ɛоɥеɫɬɢ ɢ ɞɢјаɝɧоɡа ɉоɜɪеɞа ɧа ɪаɞɭ
(ȾȺ-ɇȿ)

ɉɪɜɢ ɞаɧ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧо- 
ɫɬɢ ɡа ɪаɞ

ɉоɞаɰɢ о ɪаɧɢјɢɦ оɰјеɧаɦа ɩɪɜоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје:

(ɞа ɥɢ је ɩɪɜоɫɬеɩеɧа ɤоɦɢɫɢја ɭɬɜɪɞɢɥа ɩоɫɬојаʃе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ ɢ ɞо ɤаɞа)
ɉоɞаɰɢ о ɦеɞɢɰɢɧɫɤоɦ ɜјеɲɬаɱеʃɭ ɢɡ ɩеɧɡɢјɫɤо-ɢɧɜаɥɢɞɫɤоɝ оɫɢɝɭɪаʃа:

(ɞа ɥɢ је ɩɪеɞаɬ ɡаɯɬјеɜ ɡа оɫɬɜаɪɢɜаʃе ɩɪаɜа ɢɡ ɩеɧɡɢјɫɤо-ɢɧɜаɥɢɞɫɤоɝ оɫɢɝɭɪаʃа ɢ ɤаɞа, ɞа ɥɢ је ɭɥоɠɢо ɠаɥɛɭ ɢ ɤаɞа, ɞа 
ɥɢ је ɪаɧɢје ɜɪɲеɧо ɦеɞɢɰɢɧɫɤо ɜјеɲɬаɱеʃе, ɤаɞа ɢ ɤоја је ɛɢɥа оɰјеɧа)

ɇа оɫɧоɜɭ ɩɪеɝɥеɞа оɫɢɝɭɪаɧоɝ ɥɢɰа, ɭɜɢɞа ɭ ɦеɞɢɰɢɧɫɤɭ ɞоɤɭɦеɧɬаɰɢјɭ, а ɭ ɫɤɥаɞɭ ɫа Ʉɪɢɬеɪɢјɭɦɢɦа ɞɢјаɝɧоɫɬɢɱɤоɝ 
ɩоɫɬɭɩɤа ɢ оɰјеɧе ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬɢ ɡа ɪаɞ, ɞаје ɫе
ɇȺɅȺɁ, ɈɐȳȿɇȺ ɂ Ɇɂɒȴȿȵȿ

ɇаɩоɦеɧа:
Ⱥɤо оɫɢɝɭɪаɧɢɤ Ɏоɧɞа ɧɢје ɡаɞоɜоʂаɧ ɧаɥаɡоɦ, оɰјеɧоɦ ɢ ɦɢɲʂеʃеɦ ɩɪɜоɫɬеɩеɧе ɤоɦɢɫɢје ɡа оɰјеɧɭ ɩɪɢɜɪеɦеɧе ɧеɫɩоɫоɛɧоɫɬ 
ɡа ɪаɞ ɩɪеɤо 30 ɞаɧа ɢɦа ɩɪаɜо ɞа ɭ ɪоɤɭ оɞ ɬɪɢ (3) ɞаɧа ɡаɬɪаɠɢ ɢɡɞаɜаʃе ɪјеɲеʃа ɭ ɧаɞɥеɠɧој оɪɝаɧɢɡаɰɢоɧој јеɞɢɧɢɰɢ Ɏоɧɞа, 
ɩɪоɬɢɜ ɤојеɝ ɦоɠе ɭɥоɠɢɬɢ ɠаɥɛɭ ɞɢɪеɤɬоɪɭ Ɏоɧɞа ɭ ɪоɤɭ оɞ 15 ɞаɧа оɞ ɞаɧа ɩɪɢјеɦа ɪјеɲеʃа.
                                                                                    ɑɥаɧоɜɢ ɤоɦɢɫɢје:
                                                                             Ɇ.ɉ.  1.BBBBBBBBBBBɲɢɮɪа BBBBBBBBBBB
 2.BBBBBBBBBBBɲɢɮɪа BBBBBBBBBBB
ɇаɥаɡ, оɰјеɧа ɢ ɦɢɲʂеʃе ɞоɫɬаɜʂајɭ ɫе оɫɢɝɭɪаɧɢɤɭ,    3.BBBBBBBBBBBɲɢɮɪа BBBBBBBBBBB
оɜɥаɲʄеɧоɦ ɞоɤɬоɪɭ ɩоɪоɞɢɱɧе ɦеɞɢɰɢɧе ɢ Ɏоɧɞɭ 
 Ɉɛɪɚɡɚɰ �ɛ.
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Прилог 4а. 

ПРВОСТЕПЕНА КОМИСИЈА ЗА ОЦЈЕНУ ПРИВРЕМЕНЕ НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД 
 

Комисија 
(навести број и сједиште) 

Број здравственог картона: Број и датум оцјене: 

Име и презиме осигураног лица ЈМБГ Адреса пребивалишта 
и контакт телефон 

   

Назив и сједиште послодавца Назив радног мјеста Укупан стаж и стаж на садашњим 
пословима 

   

Шифра болести и дијагноза Повреда на раду 
(ДА-НЕ) 

Први дан привремене неспособно- 
сти за рад 

   

Подаци о ранијим оцјенама првостепене комисије: 
 
 
(да ли је првостепена комисија утврдила постојање привремене неспособности за рад и до када) 
Подаци о медицинском вјештачењу из пензијско-инвалидског осигурања: 

 
 
(да ли је предат захтјев за остваривање права из пензијско-инвалидског осигурања и када, да ли је уложио жалбу и када, да ли је раније 
вршено медицинско вјештачење, када и која је била оцјена) 

 

На основу прегледа осигураног лица, увида у медицинску документацију, а у складу са Критеријумима дијагностичког поступка и оцјене 
привремене неспособности за рад, даје се 

НАЛАЗ, ОЦЈЕНА И МИШЉЕЊЕ 
 

Напомена: 
Ако осигураник Фонда није задовољан налазом, оцјеном и мишљењем првостепене комисије за оцјену привремене неспособност за рад 
преко 30 дана има право да у року од три (3) дана затражи издавање рјешења у надлежној организационој јединици Фонда, против којег 
може уложити жалбу директору Фонда у року од 15 дана од дана пријема рјешења. 

Чланови комисије: 
 
 
 

Налаз, оцјена и мишљење достављају се осигуранику, 

М.П. 1. шифра    
2. шифра    

овлашћеном доктору породичне медицине и Фонду 3. шифра    
 

Образац 4б. 

ДРУГОСТЕПЕНА КОМИСИЈА ЗА ОЦЈЕНУ ПРИВРЕМЕНЕ НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД 
 

Број здравственог картона: Број и датум оцјене: 

Име и презиме осигураног лица ЈМБГ Адреса пребивалишта 
и контакт телефон 

   

Назив и сједиште послодавца Назив радног мјеста Укупан стаж и стаж на садашњим по- 
словима 

   

(заокружити одговарајуће) 
1) осигураник је способан за рад са даном ; 
 
2) продужава се привремена неспособност за рад до ; 
 
Предлаже се овлашћеном доктору породичне медицине ................................................... 
 
.................................................................................................................................................... 

СЛУЖБЕНИ ГЛАСНИК РЕПУБЛИКЕ СРПСКЕ - Број 14  33  21.2.2022. 
 

Прилог 4а. 

ПРВОСТЕПЕНА КОМИСИЈА ЗА ОЦЈЕНУ ПРИВРЕМЕНЕ НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД 
 

Комисија 
(навести број и сједиште) 

Број здравственог картона: Број и датум оцјене: 

Име и презиме осигураног лица ЈМБГ Адреса пребивалишта 
и контакт телефон 

   

Назив и сједиште послодавца Назив радног мјеста Укупан стаж и стаж на садашњим 
пословима 

   

Шифра болести и дијагноза Повреда на раду 
(ДА-НЕ) 

Први дан привремене неспособно- 
сти за рад 

   

Подаци о ранијим оцјенама првостепене комисије: 
 
 
(да ли је првостепена комисија утврдила постојање привремене неспособности за рад и до када) 
Подаци о медицинском вјештачењу из пензијско-инвалидског осигурања: 

 
 
(да ли је предат захтјев за остваривање права из пензијско-инвалидског осигурања и када, да ли је уложио жалбу и када, да ли је раније 
вршено медицинско вјештачење, када и која је била оцјена) 

 

На основу прегледа осигураног лица, увида у медицинску документацију, а у складу са Критеријумима дијагностичког поступка и оцјене 
привремене неспособности за рад, даје се 

НАЛАЗ, ОЦЈЕНА И МИШЉЕЊЕ 
 

Напомена: 
Ако осигураник Фонда није задовољан налазом, оцјеном и мишљењем првостепене комисије за оцјену привремене неспособност за рад 
преко 30 дана има право да у року од три (3) дана затражи издавање рјешења у надлежној организационој јединици Фонда, против којег 
може уложити жалбу директору Фонда у року од 15 дана од дана пријема рјешења. 

Чланови комисије: 
 
 
 

Налаз, оцјена и мишљење достављају се осигуранику, 

М.П. 1. шифра    
2. шифра    

овлашћеном доктору породичне медицине и Фонду 3. шифра    
 

Образац 4б. 

ДРУГОСТЕПЕНА КОМИСИЈА ЗА ОЦЈЕНУ ПРИВРЕМЕНЕ НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД 
 

Број здравственог картона: Број и датум оцјене: 

Име и презиме осигураног лица ЈМБГ Адреса пребивалишта 
и контакт телефон 

   

Назив и сједиште послодавца Назив радног мјеста Укупан стаж и стаж на садашњим по- 
словима 

   

(заокружити одговарајуће) 
1) осигураник је способан за рад са даном ; 
 
2) продужава се привремена неспособност за рад до ; 
 
Предлаже се овлашћеном доктору породичне медицине ................................................... 
 
.................................................................................................................................................... 
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Шифра болести и дијагноза Повреда на раду 
(ДА-НЕ) 

Први дан привремене неспособности 
за рад 

   

Разматрајући жалбу осигураника, а на основу увида у медицинску документацију, у складу са Критеријумима дијагностичког поступка и 
оцјене привремене неспособности за рад, даје се 

 
НАЛАЗ, ОЦЈЕНА И МИШЉЕЊЕ 

 

 

Чланови комисије: 
М.П. 1.    

2.    
3.    
4.    
5.    

 

Налаз, оцјена и мишљење се достављају осигуранику, овлашћеном доктору породичне медицине и Фонду. 
 

Образац 4в. 
ДРУГОСТЕПЕНА КОМИСИЈА ЗА ОЦЈЕНУ ПРИВРЕМЕНЕ НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД 

 

Број здравственог картона: Број и датум оцјене: 

Име и презиме осигураног лица ЈМБГ Адреса пребивалишта 
и контакт телефон 

   

Назив и сједиште послодавца 

Шифра болести и дијагноза за члана уже породице 
(дјетета до навршених 18 година живота) 

Разматрајући жалбу на рјешење надлежне организационе јединице Фонда здравственог осигурања Републике Српске, којим је одбијен 
захтјев за одобравање привремене неспособности за рад због његе члана уже породице (дјетета до навршених 18 година живота) до чети- 
ри мјесеца у току календарске године, а на основу увида у медицинску документацију, даје се 

 
НАЛАЗ, ОЦЈЕНА И МИШЉЕЊЕ 

 

Чланови комисије: 
М.П. 1.    

2.    
3.    
4.    
5.    

 

Налаз, оцјена и мишљење се достављају осигуранику, овлашћеном доктору породичне медицине и Фонду. 

(заокружити одговарајуће) 
1) Потврђује се налаз, оцјена и мишљење Првостепене комисије за оцјену привремене неспособности за рад, број: …………………….. 
од ................................................ ; 
 
2) Мијења се налаз, оцјена и мишљење Првостепене комисије за оцјену привремене неспособности за рад, број: ……………….…….. 
од ………………………………., и гласи: ………………………………………………………………………………….................................... 
...................................................................................................................................................................................................................................... 

(заокружити одговарајуће) 
 
1) Оправдан је захтјев осигураника за одобравање привремене неспособности за рад због његе члана уже породице (дјетета до навр- 
шених 18 година живота) до четири мјесеца у току календарске године; 
 
2) Није оправдан захтјев осигураника за одобравање привремене неспособности за рад због његе члана уже породице (дјетета до навр- 
шених 18 година живота) до четири мјесеца у току календарске године; 
 
Образложење: 
..................................................................................................................................................................................................................................... 
..................................................................................................................................................................................................................................... 
..................................................................................................................................................................................................................................... 
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Прилог број 5. 

И З В Ј Е Ш Т  АЈ   
О СТОПИ ПРИВРЕМЕНЕ НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД ЗДРАВСТВЕНЕ УСТАНОВЕ 

 
ЗА МЈЕСЕЦ 20 . ГОДИНЕ 

ПОДАЦИ О ПРИВРЕМЕНОЈ НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД НА ТЕРЕТ ПОСЛОДАВЦА 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ПОДАЦИ О ПРИВРЕМЕНОЈ НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД НА ТЕРЕТ ФОНДА 
Шифра узрока 

привремене 
неспособности 

за рад 

 
Узрок привремене неспособности за рад 

Укупан број случајева при- 
времене неспособности за 

рад према узроку 

Укупан број дана 
привремене неспо- 

собности за рад пре- 
ма узроку 

 
СТОПА 2 

 Болест    
 Повреда ван рада    
 Медицинско испитивање    
 Њега обољелог члана уже породице    
 Професионална болест    
 Повреда на раду    
 Изолација или клицоноша    
 Добровољно давање органа или ткива    
 Трудноћа и порођај    

 
Уговорени број осигураних лица Број приговора осигураника на оцјену овла- 

шћеног доктора породичне медицине 
Број осигураника радника Број сагласности првостепене комисије по 

приговору осигураника 
  

Укупна стопа боловања Број сагласности другостепене комисије по 
жалби осигураника 

Број осигураника привремено неспособних 
за рад дуже од  шест (6) мјесеци 

 
 

Број издатих упутница за специјалистичко 
конзилијарну здравствену заштиту 

 
  

Број осигураника упућених на ИК Број издатих упутница за болничко лијечење 
 

Датум:    
Директор здравствене установе 

 
 

Прилог број 6. 

Образац ПНЗР � � Извјештај о раду Првостепене комисије за оцјену привремене неспособности за рад 
 

 
 

Шифра 
дијаг- 

нозе по 
МКБ10 

од - до 

 
 
 

Назив по МКБ10 

Узроци привремене неспособности за рад  
 

Уку- 
пан 
број 

 
Број 
ос- 
посо- 
бље- 
них 

 
 

Број 
нових 
слу- 

чајева 

 
 

Број 
проду- 
жења 

Број 
прије- 
длога 

за 
упући- 
вање на 

ИК 

Број 
проду- 
жења 
због 

упући- 
вања на 

ИК 

 
 

Бо- 
лест 

 
По- 

вреда 
ван 
рада 

 
Меди- 
цинско 
испи- 

тивање 

Њега 
обоље- 

лог 
члана 

уже по- 
родице 

 
Про- 

фесио- 
нална 
болест 

 
По- 

вреда 
на 

раду 

Изо- 
лација 

или 
кли- 

цоно- 
ша 

Добро- 
вољно 
давање 
органа 

или 
ткива 

 

Труд- 
ноћа и 
порођај 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11  12  13  14  15  16  17  
А00-Б99 Заразне и паразитарне 

болести 
               

Шифра узрока 
привремене 

неспособности 
за рад 

 
Узрок привремене неспособности за рад 

Укупан број случајева при- 
времене неспособности за 

рад према узроку 

Укупан број дана 
привремене неспо- 

собности за рад пре- 
ма узроку 

 
СТОПА 1 

 Болест    
 Повреда ван рада    
 Медицинско испитивање    
 Њега обољелог члана уже породице    
 Професионална болест    
 Повреда на раду    
 Изолација или клицоноша    
 Добровољно давање органа или ткива    
 Трудноћа и порођај    

 

Филијала    
Сједиште комисије    

Мјесец 20     године 
 

Број сједница у недјељи  

Просјечан број предмета по сједници  
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Шифра болести и дијагноза Повреда на раду 
(ДА-НЕ) 

Први дан привремене неспособности 
за рад 

   

Разматрајући жалбу осигураника, а на основу увида у медицинску документацију, у складу са Критеријумима дијагностичког поступка и 
оцјене привремене неспособности за рад, даје се 

 
НАЛАЗ, ОЦЈЕНА И МИШЉЕЊЕ 

 

 

Чланови комисије: 
М.П. 1.    

2.    
3.    
4.    
5.    

 

Налаз, оцјена и мишљење се достављају осигуранику, овлашћеном доктору породичне медицине и Фонду. 
 

Образац 4в. 
ДРУГОСТЕПЕНА КОМИСИЈА ЗА ОЦЈЕНУ ПРИВРЕМЕНЕ НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД 

 

Број здравственог картона: Број и датум оцјене: 

Име и презиме осигураног лица ЈМБГ Адреса пребивалишта 
и контакт телефон 

   

Назив и сједиште послодавца 

Шифра болести и дијагноза за члана уже породице 
(дјетета до навршених 18 година живота) 

Разматрајући жалбу на рјешење надлежне организационе јединице Фонда здравственог осигурања Републике Српске, којим је одбијен 
захтјев за одобравање привремене неспособности за рад због његе члана уже породице (дјетета до навршених 18 година живота) до чети- 
ри мјесеца у току календарске године, а на основу увида у медицинску документацију, даје се 

 
НАЛАЗ, ОЦЈЕНА И МИШЉЕЊЕ 

 

Чланови комисије: 
М.П. 1.    

2.    
3.    
4.    
5.    

 

Налаз, оцјена и мишљење се достављају осигуранику, овлашћеном доктору породичне медицине и Фонду. 

(заокружити одговарајуће) 
1) Потврђује се налаз, оцјена и мишљење Првостепене комисије за оцјену привремене неспособности за рад, број: …………………….. 
од ................................................ ; 
 
2) Мијења се налаз, оцјена и мишљење Првостепене комисије за оцјену привремене неспособности за рад, број: ……………….…….. 
од ………………………………., и гласи: ………………………………………………………………………………….................................... 
...................................................................................................................................................................................................................................... 

(заокружити одговарајуће) 
 
1) Оправдан је захтјев осигураника за одобравање привремене неспособности за рад због његе члана уже породице (дјетета до навр- 
шених 18 година живота) до четири мјесеца у току календарске године; 
 
2) Није оправдан захтјев осигураника за одобравање привремене неспособности за рад због његе члана уже породице (дјетета до навр- 
шених 18 година живота) до четири мјесеца у току календарске године; 
 
Образложење: 
..................................................................................................................................................................................................................................... 
..................................................................................................................................................................................................................................... 
..................................................................................................................................................................................................................................... 
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Прилог број 5. 

И З В Ј Е Ш Т  АЈ   
О СТОПИ ПРИВРЕМЕНЕ НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД ЗДРАВСТВЕНЕ УСТАНОВЕ 

 
ЗА МЈЕСЕЦ 20 . ГОДИНЕ 

ПОДАЦИ О ПРИВРЕМЕНОЈ НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД НА ТЕРЕТ ПОСЛОДАВЦА 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ПОДАЦИ О ПРИВРЕМЕНОЈ НЕСПОСОБНОСТИ ЗА РАД НА ТЕРЕТ ФОНДА 
Шифра узрока 

привремене 
неспособности 

за рад 

 
Узрок привремене неспособности за рад 

Укупан број случајева при- 
времене неспособности за 

рад према узроку 

Укупан број дана 
привремене неспо- 

собности за рад пре- 
ма узроку 

 
СТОПА 2 

 Болест    
 Повреда ван рада    
 Медицинско испитивање    
 Њега обољелог члана уже породице    
 Професионална болест    
 Повреда на раду    
 Изолација или клицоноша    
 Добровољно давање органа или ткива    
 Трудноћа и порођај    

 
Уговорени број осигураних лица Број приговора осигураника на оцјену овла- 

шћеног доктора породичне медицине 
Број осигураника радника Број сагласности првостепене комисије по 

приговору осигураника 
  

Укупна стопа боловања Број сагласности другостепене комисије по 
жалби осигураника 

Број осигураника привремено неспособних 
за рад дуже од  шест (6) мјесеци 

 
 

Број издатих упутница за специјалистичко 
конзилијарну здравствену заштиту 

 
  

Број осигураника упућених на ИК Број издатих упутница за болничко лијечење 
 

Датум:    
Директор здравствене установе 

 
 

Прилог број 6. 

Образац ПНЗР � � Извјештај о раду Првостепене комисије за оцјену привремене неспособности за рад 
 

 
 

Шифра 
дијаг- 

нозе по 
МКБ10 

од - до 

 
 
 

Назив по МКБ10 

Узроци привремене неспособности за рад  
 

Уку- 
пан 
број 

 
Број 
ос- 
посо- 
бље- 
них 

 
 

Број 
нових 
слу- 

чајева 

 
 

Број 
проду- 
жења 

Број 
прије- 
длога 

за 
упући- 
вање на 

ИК 

Број 
проду- 
жења 
због 

упући- 
вања на 

ИК 

 
 

Бо- 
лест 

 
По- 

вреда 
ван 
рада 

 
Меди- 
цинско 
испи- 

тивање 

Њега 
обоље- 

лог 
члана 

уже по- 
родице 

 
Про- 

фесио- 
нална 
болест 

 
По- 

вреда 
на 

раду 

Изо- 
лација 

или 
кли- 

цоно- 
ша 

Добро- 
вољно 
давање 
органа 

или 
ткива 

 

Труд- 
ноћа и 
порођај 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11  12  13  14  15  16  17  
А00-Б99 Заразне и паразитарне 

болести 
               

Шифра узрока 
привремене 

неспособности 
за рад 

 
Узрок привремене неспособности за рад 

Укупан број случајева при- 
времене неспособности за 

рад према узроку 

Укупан број дана 
привремене неспо- 

собности за рад пре- 
ма узроку 

 
СТОПА 1 

 Болест    
 Повреда ван рада    
 Медицинско испитивање    
 Њега обољелог члана уже породице    
 Професионална болест    
 Повреда на раду    
 Изолација или клицоноша    
 Добровољно давање органа или ткива    
 Трудноћа и порођај    

 

Филијала    
Сједиште комисије    

Мјесец 20     године 
 

Број сједница у недјељи  

Просјечан број предмета по сједници  
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Ц00-Д48 Тумори                

Д50-Д89 Болести крви и крвотвор- 
них органа и поремећаја 
имунитета 

               

Е00-Е90 Болести жлијезда са 
унутрашњим лучењем, 
исхране и метаболизма 

               

Ф00-Ф99 Душевни поремећаји и 
поремећаји понашања 

               

Г00-Г99 Болести нервног система                

Х00-Х59 Болести ока и припоја- 
ка ока 

               

Х60-Х95 Болести ува и болести 
мастоидног наставка 

               

И00-И99 Болести система кр- 
вотока 

               

Ј00-Ј99 Болести система за 
дисање 

               

К00-К93 Болести система за 
варење 

               

Л00-Л99 Болести коже и болести 
поткожног ткива 

               

М00-М99 Болести мишићно-ко- 
штаног система и вези- 
вног ткива 

               

Н00-Н99 Болести мокраћно-пол- 
ног система 

               

О00-О99 Трудноћа, рађање и 
бабине 

               

С00-Т98 Повреде, тровања и 
посљедице дјеловања 
спољних фактора 

               

Остале 
шифре 

                

 УКУПНО                
 

 

Прилог број 6. 

Образац ПНЗР � � 
Збирни извјештај о раду првостепених комисија за оцјену привремене неспособности за рад 

 

 
 

Шифра 
дијаг- 

нозе по 
МКБ10 

од - до 

 
 
 
 

Назив по МКБ10 

Узроци привремене неспособности за рад   
 
 
Укупан 

број 

 
 
 

Број 
оспосо- 
бљених 

 
 

Број 
нових 
случа- 

јева 

 
 
 

Број 
проду- 
жења 

 
Број 

прије- 
длога 

за 
упући- 
вање на 

ИК 

 
Број 

проду- 
жења 
због 

упући- 
вања на 

ИК 

 
 
 

Болест 

 
 

Повре- 
да ван 
рада 

 

Меди- 
цинско 
испи- 

тивање 

Њега 
обоље- 

лог 
члана 
уже 

поро- 
дице 

 

Про- 
фесио- 
нална 
болест 

 
 

Повре- 
да на 
раду 

 
Изо- 

лација 
или 

клицо- 
ноша 

Добро- 
вољно 
давање 
органа 

или 
ткива 

 
 

Труд- 
ноћа и 
порођај 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11  12  13  14  15  16  17  
А00-Б99 Заразне и парази- 

тарне болести 
               

Ц00-Д48 Тумори                

Д50-Д89 Болести крви и 
крвотворних ор- 
гана и поремећаја 
имунитета 

               

Е00-Е90 Болести жлијезда 
са унутрашњим 
лучењем, исхране 
и метаболизма 

               

Ф00-Ф99 Душевни поре- 
мећаји и поре- 
мећаји понашања 

               

Г00-Г99 Болести нервног 
система 

               

Х00-Х59 Болести ока и 
припојака ока 

               

Датум:    Предсједник 
Првостепене комисије за оцјену привремене неспособности за рад 

 

Мјесец 20     године 
Просјечан број предмета по сједници 
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Ц00-Д48 Тумори                

Д50-Д89 Болести крви и крвотвор- 
них органа и поремећаја 
имунитета 

               

Е00-Е90 Болести жлијезда са 
унутрашњим лучењем, 
исхране и метаболизма 

               

Ф00-Ф99 Душевни поремећаји и 
поремећаји понашања 

               

Г00-Г99 Болести нервног система                

Х00-Х59 Болести ока и припоја- 
ка ока 

               

Х60-Х95 Болести ува и болести 
мастоидног наставка 

               

И00-И99 Болести система кр- 
вотока 

               

Ј00-Ј99 Болести система за 
дисање 

               

К00-К93 Болести система за 
варење 

               

Л00-Л99 Болести коже и болести 
поткожног ткива 

               

М00-М99 Болести мишићно-ко- 
штаног система и вези- 
вног ткива 

               

Н00-Н99 Болести мокраћно-пол- 
ног система 

               

О00-О99 Трудноћа, рађање и 
бабине 

               

С00-Т98 Повреде, тровања и 
посљедице дјеловања 
спољних фактора 

               

Остале 
шифре 

                

 УКУПНО                
 

 

Прилог број 6. 

Образац ПНЗР � � 
Збирни извјештај о раду првостепених комисија за оцјену привремене неспособности за рад 

 

 
 

Шифра 
дијаг- 

нозе по 
МКБ10 

од - до 

 
 
 
 

Назив по МКБ10 

Узроци привремене неспособности за рад   
 
 
Укупан 

број 

 
 
 

Број 
оспосо- 
бљених 

 
 

Број 
нових 
случа- 

јева 

 
 
 

Број 
проду- 
жења 

 
Број 

прије- 
длога 

за 
упући- 
вање на 

ИК 

 
Број 

проду- 
жења 
због 

упући- 
вања на 

ИК 
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ног наставка 
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крвотока 

               

Ј00-Ј99 Болести система 
за дисање 
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за варење 
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фактора 
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шифре 

                

 УКУПНО                
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и везивног ткива 
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система 
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semaglutid injekcija

JEDNOM SEDMIÈNO
Ozempic® i NovoFine® su zaštićena imena u vlasništvu kompanije Novo Nordisk A/S.
© Novo Nordisk Pharma d.o.o.
Trg solidarnosti 2, 71000 Sarajevo, Bosna i Hercegovina, Tel:.+387 (0) 33 82 19 30
BA21OZM00015, juli 2021.

Pacijenti s dijabetesom tipa 2 trebaju
očekivati više nakon metformina

Reference: 1. Ozempic® Sažetak karakteristika lijeka, april, 2021. 2. Pratley RE, Aroda VR, Lingvay I, et al. SUSTAIN 7 Investigators. Semaglutide versus dulaglutide once weekly in patients with type 2 diabetes 
(SUSTAIN 7): a randomised, open-label, phase 3b trial. Lancet Diabetes Endocrinol. 2018;6(4):275-286. 3. Marso SP, Bain SC, Consoli A, et al. SUSTAIN-6 Investigators. Semaglutide and cardiovascular outcomes 
in patients with type 2 diabetes. N Engl J Med. 2016;375(19):1834-1844. 4. Bydureon® posljednji odobreni sažetak karakteristika lijeka. http://www.ema.europa.eu/docs/en_GB/document_library/EPAR_Product_
Information/human/002020/WC500108241.pdf. Pristup: juli 2021. 5. Trulicity® posljednji odobreni sažetak karakteristika lijeka. http://www.ema.europa.eu/docs/en_GB/document_library/EPAR_Product_Information/
human/002825/WC500179470.pdf. Pristup: juli 2021. 6. Davies MJ, D’Alessio DA, Fradkin J, et al. Management of hyperglycemia in type 2 diabetes, 2018. A consensus report by the American Diabetes Association 
(ADA) and the European Association for the Study of Diabetes (EASD). Diabetes Care. 2018. doi:10.2337/dci18-0033. 7. Marso SP, Bain SC, Consoli A, et al. SUSTAIN-6 Investigators. Semaglutide and cardiovascular 
outcomes in patients with type 2 diabetes. N Engl J Med. 2016;375(suppl 1):S1-S108.

KV=kardiovaskularni; KVB=kardiovaskularna bolest; ADA=Američko udruženje za dijabetes;
EASD=Evropska asocijacija za proučavanje dijabetesa; GLP-1 RA=agonist receptora glukagonu sličnog peptida 1

 *Rezultati se odnose na lijek Ozempic® u ispitivanjima programa SUSTAIN u kojima su uključeni placebo, Januvia®, Trulicity®, Bydureon® i Lantus®.1,2
†U ispitivanju SUSTAIN 6, Ozempic® kao dodatak standardnom liječenju je smanjio rizik od KV događaja (smrti zbog KV uzroka, infarkta miokarda 

bez smrtnog ishoda ili moždanog udara bez smrtnog ishoda) u odnosu na placebo kod pacijenata s dijabetesom tipa 2 i visokim KV rizikom.1
‡Kao dodatak standardnom liječenju koje je podrazumijevalo oralne lijekove za snižavanje glukoze, inzulin, antihipertenzivne lijekove, diuretike i lijekove za snižavanje nivoa lipida.7

- terapija za primjenu jednom sedmično koja objedinjuje 
superiornu efikasnost i korisne KV efekte1-5

Sniženje vrijednosti HbA1c  od  
–1.8% s lijekom Ozempic® 1 mg vs. 

–1.4% s dulaglutidom 1.5 mg2 

Više nego dvostruko veći gubitak 
tjelesne težine vs. dulaglutid2

(–6.5 kg s lijekom Ozempic® 1 mg vs. 
–3.0 kg s dulaglutidom 1.5 mg)

    26% smanjenje KV rizika1,3‡

(Primarni objedinjeni ishod: KV 
smrt, moždani udar bez smrtnog 

ishoda i infarkt miokarda bez 
smrtnog ishoda)

DOKAZANI
KORISNI

KV EFEKTI1,3†

SUPERIORNA
KONTROLA

GLIKEMIJE1,2*

SUPERIORNO I
ODRŽANO SMANJENJE

TJELESNE TEŽINE1-3* 

usaglašene ADA/EASD smjernice preporučuju 
terapiju s dokazanim korisnim KV efektima6 

Za odrasle osobe s dijabetesom tipa 2 i utvrđenom KVB

Pacijenti s dijabetesom tipa 2 trebajuPacijenti s dijabetesom tipa 2 trebaju

Ozempic®

OSTVARITE
POTENCIJAL

Izvadak iz rezimea karakteristika lijeka
Ozempic® 0,25 mg rastvor za injekciju u napunjenom penu; Ozempic® 0,5 mg rastvor za injekciju u napunjenom penu; Ozempic® 1 mg rastvor za injekciju u napunjenom penu
semaglutid

Terapijske indikacije Ozempic® je indiciran za liječenje odraslih osoba s nedovoljno kontrolisanom šećernom bolešću tipa 2 kao dodatak dijeti i tjelovježbi: kao monoterapija kada se metformin ne 
smatra prikladnim zbog nepodnošljivosti ili kontraindikacija ili kao dodatak drugim lijekovima za liječenje šećerne bolesti. Za rezultate studija s obzirom na kombinacije, efekte na kontrolu glikemije 
i kardiovaskularne događaje te ispitivane populacije, pogledajte cijeli tekst Rezimea karakteristika lijeka. Doziranje i način primjene Početna doza je 0,25 mg semaglutida jedanput sedmično. 
Nakon 4 sedmice dozu treba povećati na 0,5 mg jedanput sedmično. Nakon najmanje 4 sedmice uz dozu od 0,5 mg jedanput sedmično, doza se može povećati na 1 mg jedanput sedmično kako 
bi se dodatno poboljšala regulacija glikemije. Semaglutid od 0,25 mg nije doza održavanja. Ne preporučuju se sedmične doze veće od 1 mg. Kad se Ozempic® dodaje već postojećem liječenju 
metforminom i/ili tiazolidindionom, postojeća doza metformina i/ili tiazolidindiona može se nastaviti primjenjivati bez promjene. Kad se Ozempic® dodaje postojećem liječenju sulfonilurejom ili 
inzulinom, treba razmotriti smanjenje doze sulfonilureje ili inzulina kako bi se smanjio rizik od hipoglikemije. Nije potrebna samokontrola glukoze u krvi radi prilagođavanja doze lijeka Ozempic®. 
Samokontrola glukoze u krvi potrebna je da bi se podesila doza sulfoniluree i inzulina, posebno kada se počinje sa lijekom Ozempic®, a inzulin se smanjuje. Preporučuje se postepeno smanjenje 
doze inzulina. Ako se propusti doza, potrebno ju je primijeniti što prije i u roku od 5 dana nakon propuštene doze. Ako je prošlo više od 5 dana, propuštenu dozu potrebno je preskočiti, a sljedeću je 
dozu potrebno primijeniti na dan redovne doze. U svakom slučaju, pacijenti potom mogu nastaviti s redovnim rasporedom doziranja jedanput sedmično. Terapijsko iskustvo kod pacijenata u dobi 
≥75 godina je ograničeno. Nije potrebno prilagođavanje doze kod pacijenata s blagim, srednje teškim ili teškim oštećenjem bubrega i jetre. Iskustvo s primjenom semaglutida kod pacijenata s teškim 
oštećenjem bubrega i jetre je ograničeno, te je potreban oprez kod liječenja tih pacijenata semaglutidom. Ne preporučuje se primjena semaglutida kod pacijenata sa završnim stadijem bolesti 
bubrega. Sigurnost i efikasnost semaglutida kod djece i adolescenata mlađih od 18 godina nisu još ustanovljene. Nema dostupnih podataka. Ozempic® se primjenjuje supkutanom injekcijom u 
abdomen, bedro ili nadlakticu jedanput sedmično u bilo koje doba dana, s ili bez obroka. Mjesto injiciranja može se mijenjati bez prilagođavanja doze. Ozempic® se ne smije primjenjivati intravenski 
ili intramuskularno. Dan sedmične primjene može se po potrebi promijeniti ako je vrijeme između dvije doze najmanje 3 dana (>72 sata). Nakon odabira novog dana za doziranje potrebno je 
nastaviti s doziranjem jedanput sedmično. Kontraindikacije Preosjetljivost na aktivnu supstancu ili neku od pomoćnih supstanci. Posebna upozorenja i mjere opreza pri upotrebi Kako bi se 
poboljšala sljedivost bioloških lijekova, zaštićeni naziv i broj serije primijenjenog lijeka se mora tačno zabilježiti (ili navesti) u kartonu pacijenta. Semaglutid se ne smije primjenjivati kod pacijenata 
sa šećernom bolešću tipa 1 niti za liječenje dijabetičke ketoacidoze. Semaglutid nije zamjena za inzulin. Kod pacijenata ovisnih o inzulinu je prijavljena dijabetička ketoacidoza nakon brzog prekida 
ili smanjenja doze inzulina kada se počinje sa terapijom agonistima GLP-1 receptora. Nema iskustva kod pacijenata s kongestivnim zatajenjem srca stepena IV prema NYHA (engl. New York Heart 
Association) klasifikaciji pa se stoga primjena semaglutida ne preporučuje kod tih pacijenata. Primjena agonista receptora GLP-1 može se povezati s gastrointestinalnim neželjenim reakcijama. To 
je potrebno uzeti u obzir pri liječenju pacijenata s oštećenjem bubrega jer mučnina, povraćanje ili dijareja mogu uzrokovati dehidraciju koja može dovesti do pogoršanja bubrežne funkcije. Kod 
primjene agonista receptora GLP-1 primijećen je akutni pankreatitis. Pacijente treba obavijestiti o karakterističnim simptomima akutnog pankreatitisa. Ako se sumnja na pankreatitis, treba prekinuti 
primjenu semaglutida, a ako se pankreatitis potvrdi, liječenje semaglutidom ne smije se ponovo započeti. Oprez je potreban kod pacijenata koji u anamnezi imaju pankreatitis. Kod pacijenata 
liječenih semaglutidom u kombinaciji sa sulfonilurejom ili inzulinom moguć je povećani rizik od hipoglikemije. Rizik od hipoglikemije može se smanjiti smanjenjem doze sulfonilureje ili inzulina na 
početku liječenja semaglutidom.  Kod pacijenata s dijabetičkom retinopatijom liječenih inzulinom i semaglutidom zabilježen je povećani rizik od komplikacija dijabetičke retinopatije. Potreban je 
oprez pri primjeni semaglutida kod pacijenata s dijabetičkom retinopatijom liječenih inzulinom. Te je pacijente potrebno pažljivo nadzirati i liječiti u skladu s kliničkim smjernicama. Naglo poboljšanje 
regulacije glukoze povezano je s privremenim pogoršanjem dijabetičke retinopatije, ali drugi mehanizmi se ne mogu isključiti. Ovaj lijek sadrži manje od 1 mmol (23 mg) natrija po dozi, tj. zanemarive 
količine natrija. Neželjeni efekti Poremećaji imunološkog sistema: preosjetljivost, anafilaktička reakcija; Poremećaji metabolizma i ishrane: hipoglikemija kod primjene s inzulinom ili sulfonilurejom, 
ili drugim oralnim antidijabeticima, te smanjen apetit; Poremećaji nervnog sistema: nesvjestica i disgeuzija; Poremećaji oka: komplikacije dijabetičke retinopatije; Srčani poremećaji: povećana srčana 
frekvencija; Poremećaji probavnog sistema: mučnina, proljev, povraćanje, bol u abdomenu,distenzija abdomena, konstipacija, dispepsija, gastritis, gastroezofagealna refluksna bolest, eruktacija, 
flatulencija, akutni pankreatitis Poremećaji jetre i žuči: kolelitijaza; Opšti poremećaji i reakcije na mjestu primjene: umor, reakcije na mjestu injiciranja; Pretrage: Povišena lipaza, povišena amilaza, 
smanjenje težine. Režim izdavanja lijeka Lijek se izdaje uz ljekarski recept. Broj odobrenja za stavljanje lijeka u promet Ozempic® 0,25 mg: 04-07.3-1-5703/19; Ozempic® 0,5 mg: 04-07.3-1-
5704/19; Ozempic® 1 mg: 04-07.3-1-5705/19 Nositelj dozvole za stavljanje gotovog lijeka u promet Novo Nordisk Pharma d.o.o, Trg solidarnosti 2, 71 000 Sarajevo; Tel: 033 821 930; Fax: 033 821 
931. Kompletan zadnje odobreni tekst Rezimea karakteristika lijeka, kao i uputstvo za pacijenta možete dobiti u Novo Nordisk Pharma d.o.o, a posljednji odobreni Rezime karakteristika lijeka će Vam 
biti uručen i prilikom posjete našeg stručnog saradnika. April, 2021.






