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MINISTARSTVO ZDRAVLJA
- n/r ministarke, gospode dr Jelene Borovnié Bojovié -

PoStovana gospodo Borovinié Bojovié,

Na osnovu Vaseg akta, broj: 5-040/21-1448/10 od 25.06.2021. godine, kojim se trazi misljenje
na tekst Predloga zakona o izmjenama i dopunama Zakona o obaveznom zdravsivenom
osiguranju, Ministarstvo finansija i socijalnog staranja daje sljedeée

MISLJENJE

Dostavljenim Predlogom zakona ureduje se obezbjedivanje ljekova za lijeenje rijetkih bolesti i
nastavak terapije propisane tokom lijecenja osiguranog lica u inostranstvu, a koji se ne nalaze na
osnovnoj i doplatnoj listi ljekova. Pored navedenog, predlogom ovog zakona izvreno je
preciziranje pojedinih normi, kao i uskladivanje sa pojedinim zakonima i odredene pravno-
tehnicke korekeije.

Na tekst Predloga zakona i pripremljeni Izvjestaj o analizi uticaja propisa, sa aspekta implikacija
na poslovni ambijent, nemamo primjedbi.

U IzvjeStaju o analizi uticaja propisa navedeno je da su za implementaciju predmetnih izmjena i
dopuna Zakona, obezbijedena potrebna finansijska sredstva u BudZetu Crne Gore za 2021.
godinu, kod potrosacke jedinice Fond za zdravstveno osiguranje u iznosu od 2,00 mil. €.

Shodno navedenom, Ministarstvo finansija i socijalnog staranja, sa aspekta budZeta, u nacelu
nema primjedbi na Predlog zakona o izmjenama i dopunama Zakona o obaveznom zdravstvenom
osiguranju.

S postovanjem,




IZVJESTAJ O SPROVEDENOJ ANALIZI PROCJENE UTICAJA PROPISA

PREDLAGAC -~ - ' [Ministarstvo zdravija
BREDLOG ZAKONA O IZMJENAMA | DOPUNANMA
NAZIV PROPISA ZAKONA O OBAVEZNOM ZDRAVSTVENOM
OSIGURANJU

9. Deﬁnisarije problema

.= Koje probleme treba da rijesi predioZeni akt?
.- Kaji su uzroci problema?
-- Koje su posljedice problema?
- Koji su subjekti osteéeni, na koji nagini u kojoj mjeri?
- Kako bi problem evoluirao bez promjene propisa (“status quo” opgija)?

Donosenjem ovog zakona rijesice se vise problema. Osnovni problem je obezbjedivanje ljekova
osiguranim licima za lije€enje rijetkih bolesti i nastavak terapije propisane tokom lijeéenja osiguranog
lica u inostranstvu upuéenog na lije¢enje, u skladu sa propisanom procedurom, ukoliko je to
medicinski opravdano, a koji se ne nalaze na osnovnoj i doplatnoj listi {jekova. Takode, u cilju
spriecavanja zloupotrebe priviemene sprijetenosti za rad uvedi se dodatna provjera opravdanosti
njenog utvrdivanja, od strane posebne komisije, koju obrazuje Ministarstvo zdravija, odnosno Fond.
DonoSenjem ovog zakona rijesice se problem nabavke nedostajucih liekova sa osnovne liste koji se
izdaju na recept u apotekama sa kojima Fond nije zaklju&io ugovor, kao i lijeka koji se koristi za
lijeGenje u zdravstvenoj ustanovi ili medicinsko-tehnitkog pomagalg sa Liste medicinsko-tehniékih
pomagala kaje se propisuje na recept, ako se ne moze obezbijediti kod davalaca zdravstvenih usluga
sa kojima je ugovor zakljugen, kao i medicinskog sredstva sa Liste medicinskih sredstava koja se
ugraduju u ljudski organizam, ako ovaj davalac zdravstvene usluge to medicinsko sredstvo nije mogao
obezbijediti. Takode, rijeSi¢e se i problem obezbjedivanja zdravstvene zastite osiguranim licima u
zdravstvenim ustanovama i kod drugih davalaca zdravstvenih usluga sa kojima Fond nema zakljucen
ugovor, ako davaoci sa kojima Fond ima zakijuéen ugovor ne pruzaju odredenu zdravstvenu uslugu ili
je ne mogu pruziti, u roku utvrdenom propisom kojim se ureduju liste tekanja na zdravstvenu uslugu.
Pored navedenih problema, donosenjem ovog zakona rijesice se i pitanje uskladivanja ovog zakona
sa Zakonom o Zivotnom partnerstvu lica istog pola (,Sluzbeni list CG", broj 67/20) i Zakonom o liénoj
karti (,Sluzbeni list CG", br. 12/07, 73/10, 28/11, 50/12, 10/14i 18/19), kao i Zakonom o zastiti
stanovnistva od zaraznih bolesti ("Sluzbeni list CG", br. 12/18, 64/20 i 59/21).

Uzroci postojecin problema su nepostojanje ili nepotpuno uredivanje ovih pitanja.

Posljedice ovih problema su neobezbjedivanje prava na ljekove ili njihovo neblagovremeno
obezbjedivanje, kao i neblagovremeno obezbjedivanje dostupne zdravstvene zaStite osiguranim
licima. |zostajanje predlozenog natina kontrole priviemene sprijecenosti za rad koju utvrduje izabrani
doktor, odnosno nadlezna liekarska komisija dovodi do zloupotrebe ovog prava i nezakonitog troSenja
sredstava obaveznog zdravstvenog osiguranja.

Nedonosenjem ovog zakona o$tecena su osigurana lica kojima je uskrateno pravo na obezbjedivanje
ligkova za lijeCenje- rijetkin bolesti i nastavak terapije propisane tokom lijecenja osiguranog lica u
inostranstvu upuéenog na lijecenje, u skladu sa propisanom procedurom, kao i pravo na liekove sa
osnovne liste koji se izdaju na recept u apotekama sa kojima Fond nije zakljugio ugovor, kao i lijeka
koji se koristi za lije€enje u zdravstvenoj ustanovi ili medicinsko-tehnitkog pomagala sa Liste

medicinsko-tehnigkih pomagala koje se propisuje na recept, ako se ne moze obezbijediti kod davalaca
zdravstvenih usluga sa kojima je ugovor zakljuéen i medicinskog sredstva sa Liste medicinskih




sredstava koja se ugraduju u [judski organizam, ako ovaj davalac Zdravstvene usluge to medicinsko
sredstvo nije mogao obezbijediti. Takode, ostecen je i Fond, odnosno sredstva obaveznog
zdravstvenog osiguranja, U slucaju isplate naknada zarade Za neopravdano utvrdenu privremenu
sprijecenost Za rad. Pored navedenog, nedonoéeniem ovog zakona, zbog neuskladenosti ovog
zakona sa zakonima sa kojima je izvrdeno uskladivanie, oitetena su i lica na ¢ija prava, odnosno
pravne interese se odnose ti posebni zakoni.

Dakle, nedonosenje ovVog zakona dovelo bi do kontinuiranin problema i neobezbjedivanja jiekova
osiguranim licima, odnosno uskracivanja prava na blagovremenu i dostupnu zdravstvene zapstitu koja
ne moze da se obezbijedi kod davalaca zdravstvene ~astitu sa kojima Fond ima zakljugen ugovor, kao
i do nezakonitog trosenja sredstava obaveznog zdravstvenog osiguranja, U sluéaju neopravdanog
utvrdivanja priviemene sprijetenosti za rad i placanja naknade sarade po navedenom OSNovu. Pored

navedenog, u pravnom sistemu bi egzistirali neuskladeni zal_conski propisi, 8to je pravno nedopustivo.
2. Ciljevi ' '
.. Kojiciievi se postizu prediozenim propisom? . _
- -Navesti uskladenost ovih ciljeva sa postojeCim strategijama li programima Viade, ako je
primjentjivo. ' i

Osnovni cilj donoSenja ovog zakona je obezbjedivanje liekova osiguranim licima za lijegenje rijetkih
bolesti i nastavak terapije propisane tokom lijetenja osigurancg lica u inostranstvu upucenog na
lijgtenje, u skladu sa propisanom procedurom, ukoliko je to medicinski opravdano, a koji se ne nalaze
na osnovnoj i doplatnoj listi ljekova. Cilj donosenja ovog zakona je i rjeSavanje problema nabavke
nedostajuéih ljekova sa osnovne liste koji se izdaju na recept u apotekama sa kojima Fond nije
zakljugio ugovor, kao i lijeka koji se koristi za lijegenje u zdravstvenoj ustanovi ili medicinsko-tehnickog
pomagala sa Liste medicinsko-tehnigkih pomagala koje se propisuje na recept, ako se ne mogu
obezbijediti kod davalaca zdravstvenih usluga s3 kojima je ugovor zakljugen, kao i medicinskog
sredstva sa Liste medicinskih sredstava koja se ugraduju U ljudski organizam, ako ovaj davalac
zdravstvene usluge io medicinsko sredstvo nije mogao obezbijediti. Takode, cili donosenja ovog
zakona je 1 obezbjedivanje blagovremene zdravstvene zasfite osiguranim licima U zdravstvenim
ustanovama i kod drugih davalaca zdravstvenih usluga sa kojima Fond nema zakljuten ugovor, ake
davaoci sa kojima Fond ima zaklju€en ugovor ne pruzaju odredenu >dravstvenu uslugu ili je ne mogu
pruziti, u roku utvrdenom propisom kojim se ureduju liste éekanja na zdravstvenu uslugu, kao i
postizanje medusobne uskladenosti sakona. Pored navedenog, cilj je i sprieCavanje zloupotrebe prava
na naknadu zarade za vrijeme priviemene sprijetenosti za rad, kao i obezbjedivanje uskladenosti
ovog zakona sa posebnim ~akonima kojima se ureduju prava i pravni interesi gradana.

Pored navedenih ciljeva, ciljje obezbjedivanje dodattnih izvora finansiranja nabavke ovih liekova, kao
ito je to bilo propisano { Zakonom iz 2016. godine, na naéin &to Ministarstvo zdravlja moze da

obezbijedi i prikuplja novéana sredstava od organizacije kulturnih, sportskin, muzickih i drugih

| 3. Opciie -

manifestacija, kao i donacija za ovu namjenu.

(T dee-éu moguce opcije za ispunjavanje ciijei)a i riesavanje problema? (uvijek treba razmatrati
.. “status quo” opciju. i preporutljivo je uldjuciti i neregulatornu opciju. osim ako postoji obaveza
dono%enja prediozenog propisa).

'_Obrazlogiti preferiranu opciju? %

“Status quo” opcija bi podrazumijevala nemogucnost obezbjedivanja ljekova osiguranim licima za

lijetenje rijetkin bolesti i nastavak terapije propisane tokom lijeGenja osiguranocg lica u inostranstvu
upuéenog na lijecenje, u skladu sa propisanom procedurom, ukoliko je to medicinski opravdano, @ koji

se ne nalaze na osnovnoj i doplatnoj listi ljekova, "Status quo” opcija bi dovela i do nemoguénosti

nabavke nedostajuéih ligkova sa osnovne liste koji se izdaju na recept u apotekama sa kojima Fond
nije zakljuio ugovor, kao i lijeka koji se koristi za lije€enie U ~dravstvenoj ustanovi ili medicinsko- \




tehnickog pomagala sa Liste medicinsko-tehnickih pomagala koje se propisuje na recept, ako se ne
mogu obezbijediti kod davalaca zdravstvenih usluga sa kojima je ugovor zaklju€en, kao i medicinskog
sredstva sa Liste medicinskih sredstava koja se ugraduju u ljudski organizam, ako ovaj davalac
zdravstvene usluge to medicinsko sredstvo nije mogao obezbijediti. Nedonosenje ovog zakona dovelo
bi i do nemoguénosti obezbjedivanja blagovremene zdravstvene zastite osiguranim licma u
zdravstvenim ustanovama i kod drugih davalaca zdravstvenih usluga sa kojima Fond nema zakljuéen
ugovor, ako davaoci sa kojima Fond ima zakljuéen ugovor ne pruZaju odredenu zdravstvenu uslugu ili
je ne mogu pruZiti, u roku utvrdenom propisom kojim se ureduju liste ekanja na zdravstvenu uslugu,
kao i postizanje medusobne uskladenosti zakona. Pored navedenog, “status quo” opcija ne bi dovela
do sprje¢avanja zloupotrebe prava na naknadu zarade za vrijeme priviemene sprijecenosti za rad, kao
i do obezbjedivanja uskladenosti ovog zakona sa posebnim zakonima kojima se ureduju prava i pravni
nteresi gradana.

Iz iznijetih razloga, jedina opcija je predlaganje i donoSenje Zakona o izmjenama i dopunama Zakona
o obaveznom zdravstvenom osiguranjau.

4. Analiza uticaja ‘
. - Nakoga ée i kako ée najvjerovatnije uticati rjeSenja u propisu - nabrojati pozitivne i negativne
uticaje, direktne i indirektne.
- Koje trotkove ¢e primjena propisa izazvati gradanima i privredi (narotito malim i srednjim
- preduzecima) ‘

- Dali po'zitivne posljedice donosenja propisa opravdavaju froskove koie ce on stvoriti,
.~ ‘Da li se. propisom podrzava stvaranje novih privrednih subjekata na trzistu i trZina
... konkurencija; : - ;

i ~Ukljugiti procjenu administrativnih optereéenja i biznis barijera.

Predlozena rieSenja ée pozitivno uticati na gradane, jer dovode do obezbjedivanja lickova osiguranim
licima za lijecenje rijetkih bolesti i nastavak terapije propisane tokom lije€enja osiguranog lica u
inostranstvu upuéenog na lijecenje, u skladu sa propisanom procedurom, ukoliko je to medicinski
opravdano, a koji se ne nalaze na osnovngj i doplatnoj listi liekova. Takode, omoguéava se naknada
troskova u punom iznosu za nabavku ljekova sa osnovne liste koji se izdaju na recept u apotekama sa
kojima Fond nije zakljugio ugovor, kao i lijeka koji se koristi za lije€enje u zdravstvenoj ustanovi ili
medicinsko-tehnitkog pomagala sa Liste medicinsko-tehnickih pomagala koje se propisuje na recept,
ako se ne mogu obezbijediti kod davalaca zdravstvenih usluga sa kojima je ugovor zakljucen, i
medicinskog sredstva sa Liste medicinskih sredstava koja se ugraduju u ljudski organizam, ako ovaj
davalac zdravstvene usluge to medicinsko sredstvo nije mogao obezbijediti, kao i za ostvarenu
zdravstvenu uslugu koja se nije mogla ostvariti kod ovih davalaca. Pored toga, pozitaivan uticaj se
ocekuje i na privredne subjekte i Fond za zdravstveno osiguranje, odnosno raspoloziva sredstva za
njegovo funkcionisanje jer se ureduje kontrola privremene sprijetenosti za rad, dospjelost i
zastarijevanje naknada po oshovu prava iz obaveznog zdravstvenog osiguranja. Pozitivan efekat
odnosi se i na lica koja Zive u zajednici Zivota lica istog pola jer im se obezbjeduje pravo na
zdravstveno osiguranje kao ¢lanovima uze porodice.

Gradani i privieda nemaju trodkova za realizaciju predioZenih zakonskih rjesenja.

Ovim zakonom se ne podrZava stvaranje novih privrednih subjekata na trzistu, niti se
naru$ava trzi¥na konkurencija.

Primjena predioZenih rjeSenja ne dovodi do dodatnog opterecenja administrativnih kapaciteta,
niti proizvodi biznis barijere.

Odijeljak 5: Procjena fiskalnog uticaja . ‘ ' *
- . Dalije potrebno izdvajanje finansijskih sredstava za implementaciju propisa i u kom iznosu?

- Dalije izdvajanje finansijskih sredstava jednokratno, il tokom odredenog vremenskog perioda?
- ' Da li implementacijom propisa proizilaze medunarodne finansijske obaveze?




- -Da li su neophodna finansijska sredstva obezbijedena u budZetu za tekuéu fiskalnu godinu,
odnosno da li su planlrana u budzetu za narednu fiskanu godinu

- Da li je usvajanjem propisa predwdeno dono$enje podzakonskih akata iz kojih- ¢e proisteéi
finansijske obaveze?

--- .Dali ée se implementacijom propisa ostvariti prihodi za budzet Crne Gore?
- _Obralozm metodologiju kojom je korig¢enja prilikom obracuna finansijskih uzdataka!pnhoda
- Dali su postojali problemi u preciznom obragunu finansijskih izdataka/prihoda?
- Dali su postojale sugestije Ministarstva finansija na incijativu za dono§enje predloga proplsa’?
- Obrazloziti.
- Dali.su dobijene primjedbe implementirane u tekst propisa? ObrazloZiti.
Implementacijom ovog zakona ne proizilaze medunarodne finansijske obaveze.

Ovim zakonom predvideno je donoSenje dva podzakonska akta iz kojih ée proisteéi finansijske
obaveze, kroz redovno finansiranje prava iz obaveznog zdravstvenog osiguranja, a koje su
zanemarljive i u skladu su sa javnozdravsitvenim interesom i obezbjedivanjem prava iz obaveznog
zdravstvenog osiguranja.

Predlozeni izdatak u iznosu od 2.000.000 eura na godiSnjem nivou utvrden je na osnovu izdataka u
prethodnom periodu za ovu namjenu, kada je bila propisana moguénost ocdobravanja ovih ljekova, do
31.12.2019. godine. Shodno ovoj procjeni, usvojen je i amandman na Predlog zakona o budZetu za
2021. godinu, &ime su obezbijedena sredstva u Budzetu za 2021. godinu, u Skupstini Crne Gore, pa u
navedenom smislu i nije bilo obracuna troskova za 2021. godinu, jer za implementaciju ovog zakona,
shodno izloZenom, nije potrebno dodatno izdvajanje finansijskih sredstava. Finansiranje ée se vréiti u
skladu -sa propisanom dinamikom finansiranja potroSackih jedinica i obezbjedivace se finansijska
sredstva za svaku fiskalnu godinu.

Nijesu postojale sugestije Ministarstva finansija na incijativu za donoSenje predloga ovog zakona.

6. Konsultacije zainteresovanih sfrana !
- Naznaéiti da li je koris¢ena eksterna ekspemza i ako da, kako,
" - Naznaditi koje su grupe zainteresovanih strana konsultovane, u kojoj fazi RIA procesa i kako
(javne ili ciljane konsultacije);
- Naznaéiti glavne rezultate konsultacua i koji su prediozi i sugestije zainteresovanih strana
_ _pnhvaéem odnosno nijesu prihvaéeni, ObrazloZiti

U pripremi Predloga zakona o izmjenama i dopunama Zakona o obaveznom zdravstvenom osiguranju
nije koristena eksperiska podrka, ve¢ je sprovedeno usaglasavanje sa Sekretarijatom za
zakonodavstvo, Ministarstvom finansija i socijalnog staranja, Kancelarijom za evropske integracije,
Ministarstvom pravde i ljudskih prava i Ministarstvom javne uprave i medija.

Kako nije bilo utegcéa zainteresovanih strana, to se ne moZe govoriti ni o rezultatima konsultacija.

Javna rasprava nije sprovedena jer se ovim predlogom zakona ne suZavaju prava ni pravni interesi
gradana ni privrednih subjekata, a inicijativu za donoSenje ovog zakona pokrenulo je Ministarstvo
zdravija.

7: Moiiitoring i evaluacija- ‘
i Koje su potencualne prepreke za fmplementacuu propnsa’?
““Koje te mjere biti preduzete tokom primjene proplsa da bi se ispunili ciljevi?
“"Koji'su gtavni indikatori prema kojima ¢e se mjentq ispunjenje clljeva'?
<k Ko ¢ée biti zaduFen za sprovodenje monitoringa i evaluacije primjene propisa?

Potencijalne prepreke za implementaciju ovog zakona su smanjenje budzetskih prinoda i




smanjenje opredijeljenih sredstava za obezbjedivanje prava iz obaveznog zdravstvenog
osiguranja.

Mjere koje ce biti preduzete odnose se na kontrolu, racionalizaciju i pracenje potrodnje sredstava
za zdravstvenu zastitu na svim nivoima, kao | ostvarivanje prava iz obaveznog zdravstvenog
osiguranja, kao | pracenje pravilnosti utvrdivanja priviemene sprijecenosti za rad zaposlenih, u cilju
smanjenja sredstava na ime naknada za privremenu sprijeéenost za rad.

Glavni indikatori prema kojima ée se mjeriti ispunjenje cilieva je redovno obezbjedivanje
zdravstvene zastite i drugih prava iz obaveznog zdravstvenog osiguranja.

Monitoring i evaluaciju sprovodenja ovog zakona vrsi Ministarstvo zdravija, vréenjem nadzora i
pracenjem oblasti koje ureduje ovaj zakon, Fond za zdravstveno osiguranje Crne Gore, u skladu
sa ovlaséenjima propisanim ovim zakonom, a inspekcijski nadzor vr$e zdravstveni inspektori, u
skladu sa zakonom.

Podgorica,
25.6.2021. godine




