










 

 
 

PODACI  
 
 
 

 
1. Tačan naziv ustanove: 

 
___________________________________________________________________ 

 
2. Broj fiksnog telefona: _________________________________________________ 

 
3. Broj mobilnog telefona (neobavezno): ____________________________________ 

 
4. Broj faksa:__________________________________________________________ 

 
5. e-mail:_____________________________________________________________ 

 
web stranica: (neobavezno) ____________________________________________ 
 

6. Sjedište ustanove - Adresa: 
 
___________________________________________________________________ 

 
7. Broj žiro-računa i naziv banke: 

 
___________________________________________________________________ 

 
 

8. Ovlašteno lice za potpisivanje ugovora (stručno zvanje, ime, prezime, funkcija): 
 
___________________________________________________________________ 
 

9. Ostali podaci bitni za postupak (neobavezno): 
 
___________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________ 

 
Podaci se daju u svrhu učestvovanja u postupku dodjele ugovora za realizaciju Programa 
zdravstvene zaštite iz obaveznog zdravstvenog osiguranja za 2021. godinu. 
 

 
                                                    
                                             M.P.                          Ovlašteno lice ustanove 
  



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ANEKS 1 

 



ANEKS 1

Redni 

broj
Vrsta zdravstvene zaštite

Broj 

korisnika

Normativni broj 

korisnika na 

jedan radni tim

Broj timova

Cijena po 

korisniku u 

bodovima

Vrijednost                 

u BOD-ovima
Vrijednost u KM

1 2 3 4 5 6 7 8

1. (od 0 do 6 godina) 416                  1.500                0,28              94,50 39.312 42.046                

2. (od 7 do 19 godina) 10.994                  1.500                7,33              45,00 494.730 529.138              

3. (od 20 do 49 godina) 36.397                  1.500              24,26              58,50 2.129.225 2.277.312           

4. (od 50 do 64 godine) 26.017                  1.500              17,34              81,00 2.107.377 2.253.945           

5. (od 65 godina i više) 27.044                  1.500              18,03            112,50 3.042.450 3.254.052           

I   Ukupno 100.868 67,25 7.813.094 8.356.494           

Redni 

broj
Vrsta zdravstvene zaštite

Broj 

korisnika

Normativni broj 

korisnika na 

jedan radni tim

Broj timova
Cijena tima u 

bodovima

Vrijednost                 

u BOD-ovima
Vrijednost u KM

1 2 3 4 5 6 7 8

1. (od 0 do 6 godina)                  1.500                    -                75,60                          -   

2. (od 7 do 19 godina)                  1.500                    -                36,00                          -   

3. (od 20 do 64 godine)                  1.500                    -                46,80                          -   

4. (od 50 do 64 godine)                  1.500                    -                64,80                          -   

5. (od 65 godina i više)                  1.500                    -                90,00                          -   

I   Ukupno                -                      -                            -   

Redni 

broj
Vrsta zdravstvene zaštite

Broj 

korisnika

Normativni broj 

korisnika na 

jedan radni tim

Broj timova
Cijena tima u 

bodovima

Vrijednost                 

u BOD-ovima
Vrijednost u KM

1 2 3 4 5 6 7 8

1. (od 0 do 6 godina) 416                  1.500                0,28 39.312 42.046                

2. (od 7 do 19 godina) 10.994                  1.500                7,33 494.730 529.138              

3. (od 20 do 64 godine) 36.397                  1.500              24,26 2.129.225 2.277.312           

4. (od 50 do 64 godine) 26.017                  1.500              17,34 2.107.377 2.253.945           

5. (od 65 godina i više) 27.044                  1.500              18,03 3.042.450 3.254.052           

I   Ukupno 100.868 67,25 7.813.094 8.356.494           

390.655 417.825              

Redni 

broj
Vrsta zdravstvene zaštite

Broj 

korisnika

Normativni broj 

korisnika na 

jedan radni tim

Broj timova
Cijena tima u 

bodovima

Vrijednost                    

u BOD-ovima
Vrijednost u KM

1 2 3 4 5 6 7 8

1.
Zdravstvena zaštita za stanovništvo 

preko 19 godina
0                  2.000                    -              74.300                          -   

2. Zdravstvena njega u zajednici 5.243                        -                  1,75                    -                    63.615 68.039                

2.1.
Zdravstvena njega u zajednici - 

neregistrovana lica
5.243                  3.000                1,75            36.400                  63.615 68.039                

2.2.
Zdravstvena njega u zajednici - 

registrovana lica
0                  3.000                    -              36.400                          -   -                      

3.
Zdravstvena zašt.predšk.djece (od 

0 do 6 god.)
105.695                12.000                8,81          115.900            1.020.838 1.091.837           

4.
Zdrav.zašt.škol.djece i omladine (od 

7-19 god.)
                 4.700                    -              81.100                          -   

II Ukupno 5.243 10,56            1.084.453 1.159.876           

I   Porodična medicina - ukupno

Uslovni novac za nagradno plaćanje Timova porodične medicine

II  Djelatnosti Primarne zdr.zaštite za stanovništvo koje nije obuhvaćeno Porodičnom medicinom

Tuzla

Broj stanovnika: 109.527

Broj osiguranih lica: 106.111

PRIMARNA ZDRAVSTVENA ZAŠTITA

I   Porodična medicina - 2 sestre Tabela 1.1.

I   Porodična medicina - 1 sestra



Redni 

broj
Vrsta zdravstvene zaštite

Broj 

korisnika

Normativni broj 

korisnika na 

jedan radni tim

Broj timova
Cijena tima u 

bodovima

Vrijednost                             

u BOD-ovima
Vrijednost u KM

1 2 3 4 5 6 7 8

1. Centar za imunizaciju 106.111              120.000                0,88          115.900 102.486 109.613              

2. Centar za rani rast i razvoj 407.394              120.000                3,39          167.200 567.636 607.115              

3. Zdrav.zašt.žena (15 i više g) 51.217                10.000                5,12          113.700 582.337 622.839              

4.
Zdr. zaštita kod specifičnih i 

nespecifičnih plućnih bolesti
106.111                65.000                1,63            98.200 160.309 171.459              

5. Higijensko epidemiološka zaštita 109.527                40.000                2,74          158.500 390.601 417.767              

6. Hitna medicinska pomoć 109.527                20.000              21,91          157.100 3.441.338 3.680.683           

7.
Zdrav.zašt.zuba i ustadjece i 

omladine do 19 godina starosti
106.111                10.800                9,83            81.400 799.763 855.386              

8. Zdrav.zašt.zuba i usta odraslih 89.458                  3.500              25,56              8.140 208.054 222.524              

9.
Laboratorijska dijagnostička 

djelatnost
106.111                35.000                3,03          252.400 765.212 818.432              

10. Radiološka dijagnostička djelatnost 106.111              100.000                1,06          205.800 218.376 233.565              

11. Ultrazvučna dijagnostika 106.111                40.000                2,65            80.400 213.283 228.117              

12.
Centar za mentalno zdravlje u 

zajednici
106.111                55.000                1,93          280.300 540.780 578.392              

12.1.
Centar za psihofizičke i govorne 

poteškoće djece 6-18 godina
49.903              250.000                0,20          279.100 55.712 59.586                

13. Fizikalna rehabilitacija 106.111                40.000                2,65          293.100 777.528 831.605              

14.
Apotekarska djelatnost za vlastite 

potrebe
106.111              150.000                0,71            59.900 42.374 45.321                

III Ukupno 83,30 8.865.788 9.482.404           

**

     106.111 161,10 18.153.989          19.416.599 

Izvor podataka: Zavod za javno zdravstvo Tuzlanskog kantona

III  Ostale djelatnosti Primarne zdravstvene zaštite

za područja gdje je stanovništvo obuhvaćenom porodičnom medicinom

UKUPNO sa porodičnom medicinom  

( I + III ) 



ANEKS 1

Redni 

broj
Vrsta zdravstvene zaštite

Broj osiguranih 

lica

Normativni broj 

korisnika na 

jedan radni tim

Broj timova
Cijena tima                    

u BOD-ovima

Vrijednost                     

u BOD-u
Vrijednost u KM

1 2 3 4 5 6 7 8

1 Opšta interna medicina             106.111               35.000                3,03            82.900               251.331 268.812              

2 Pedijatrija             106.111               45.000                2,36 101.200               238.632 255.229              

3 Medicina rada             106.111 300.000                0,35 101.200                 35.795 38.284                

4 Opšta hirurgija             106.111 60.000                1,77 83.700               148.025 158.320              

5.1 Ginekologija i akušerstvo             106.111 450.000                0,24 83.700                 19.737 21.109                

5.2
Sav.za dječiju i 

adolesc.ginekologiju
            106.111 300.000                0,35 102.200                 36.148 38.663                

5.3 Sav. za bračni fertilitet             106.111 250.000                0,42 102.200                 43.378 46.395                

6 Neurologija             106.111 70.000                1,52 82.900               125.666 134.406              

7 ORL             106.111 60.000                1,77 101.500               179.504 191.989              

8 Oftalmologija             106.111 40.000                2,65 83.700               222.037 237.480              

9 Ortopedija             106.111 100.000                1,06 102.200               108.445 115.988              

10 Dermatologija             106.111 80.000                1,33 82.900               109.958 117.605              

11 Bolesti usta             106.111 250.000                0,42 83.900                 35.611 38.088                

12 Bolesti zuba             106.111 250.000                0,42 83.900                 35.611 38.088                

13 Pedodoncija             106.111 60.000                1,77 83.900               148.379 158.698              

14 Ortodoncija             106.111 200.000                0,53 116.300                 61.704 65.995                

15 Oralna hirurgija             106.111 150.000                0,71 83.900                 59.351 63.479                

16 Stomatološka protetika             106.111 160.000                0,66 116.300                 77.129 82.494                

I U K U P N O              21,37            1.936.441 2.071.121           

Izvor podataka: Zavod za javno zdravstvo Tuzlanskog kantona

Tuzla

SPECIJALISTIČKO - KONSULTATIVNA ZDRAVSTVENA ZAŠTITA - vanbolnički dio Tabela 1.2.



Aneks 1

Tabela 1.3

1 2 3 4 5 6 7 8

1

Javno zdravstvena djelatnost medicine rada sekundarnog 

nivoa
407.394        250.000           1,63           119.500         194.734              208.278              

165.524              177.036              

Vrijednost 

tima

Vrijednost u BOD- 

u
Vrijednost u KM

85% sredstava iz obaveznog zdravstvenog osiguranja

TUZLANSKI KANTON

JAVNO ZDRAVSTVENA DJELATNOST MEDICINE RADA

R.Br.  DJELATNOST Broj korisnika

Normativni broj 

korisnika na 1 

radni tim

Broj timova



ANEKS 1

Tabela 1.4.

80 % za 

ustanove 

primarnog nivoa

20 % za Zavod 

za javno 

zdravstvo

80 % za 

ustanove 

primarnog nivoa

20 % za Zavod 

za javno 

zdravstvo

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11

1 Tuzla 106.111   80.000 1,33         178.100            236.230            188.984            47.246              252.659            202.128            50.532              

Izvor podataka: Zavod za javno zdravstvo Tuzlanskog kantona

u BOD-u

Vrijednost                     

u KM   - Ukupno

Vrijednost u KM

PREVENTIVNI PREGLEDI ŠKOLSKE DJECE

Red. 

broj
Opština

Broj 

osiguranih 

lica

Norm.br.kor. na 

jedan radni tim

Broj 

timova

God. Vrijednost 

naknade tima u 

BOD-u

Vrijednost                     

u BOD-u



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ANEKS 2 

 



Tabela 1.

Redni 

broj
Vrsta zdravstvene zaštite

Potreban broj 

timova *
Aplikacija Napomena

0 1 2 3 4

1 Zdravstvena njega u zajednici 1,75

2 Zdravstvena zašt.predšk.djece (od 0 do 6 god.) 8,81

1 Centar za imunizaciju 0,88

2 Centar za rani rast i razvoj 3,39

3 Zdrav.zašt.žena (15 i više g) 5,12

4 Zdr. zaštita kod specifičnih i nespecifičnih plućnih bolesti 1,63

5 Higijensko epidemiološka zaštita 2,74

6 Hitna medicinska pomoć 21,91

7 Zdrav.zašt.zuba i ustadjece i omladine do 19 godina starosti 9,83

8 Zdrav.zašt.zuba i usta odraslih 25,56

9 Laboratorijska dijagnostička djelatnost 3,03

10 Radiološka dijagnostička djelatnost 1,06

11 Ultrazvučna dijagnostika 2,65

12 Centar za mentalno zdravlje u zajednici 1,93

12.1. Centar za psihofizičke i govorne poteškoće djece 6-18 godina 0,20

13 Fizikalna rehabilitacija 2,65

14 Apotekarska djelatnost za vlastite potrebe 0,71

1 Opšta internistička zdravstvena zaštita (15 i više godina) 3,03

2 Pedijatrija 2,36

3 Medicina rada 0,35

4 Opšta hirurgija 1,77

5.1 Ginekologija i akušerstvo 0,24

5.2 Sav.za dječiju i adolesc.ginekologiju 0,35

5.3 Sav. za bračni fertilitet 0,42

6 Neurologija 1,52

7 Otorinolaringologija 1,77

8 Oftalmologija 2,65

9 Ortopedija 1,06

10 Dermatologija 1,33

11 Bolesti usta 0,42

12 Bolesti zuba 0,42

13 Ortodoncija 1,77

14 Pedodoncija 0,53

15 Oralna hirurgija 0,71

16 Stomatološka protetika 0,66

1 Preventivni pregledi školske djece 1,33

1 Javno zdravstvena djelatnost medicine rada sekundarnog nivoa 1,63

M.P.

(ovlašteno lice)

IV Preventivni pregledi školske djece

V Javno zdravstvena djelatnosti medicine rada 

I  Djelatnosti PZZ koje se isključuju za stanovništvo obuhvaćeno porodičnom 

medicinom

Aplikacija______________________ na program za pružanje zdravstvene zaštite

osiguranim licima sa područja Grada Tuzla za 2021. godinu

III Specijalističko - konsultativna zdravstvena zaštita - vanbolnički dio

II  Ostale djelatnosti PZZ 

* u skladu sa Programom zdravstvene zaštite za područje Tuzlanskog kantona za 2021. godinu.



Tabela 2.

Ime i prezime Broj sati Ime i prezime Broj sati Ime i prezime Broj sati

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Djelatnosti PZZ koje se isključuju za stanovništvo obuhvaćeno porodičnom medicinom

1 Zdravstvena njega u zajednici 1,75 285

Ostale djelatnosti PZZ 

1 Centar za imunizaciju 0,88 144

4
Zdr. zaštita kod specifičnih i nespecifičnih

plućnih bolesti
1,63 266

5 Higijensko epidemiološka zaštita 2,74 446

7
Zdrav.zašt.zuba i ustadjece i omladine do 19

godina starosti
9,83 1601

8 Zdrav.zašt.zuba i usta odraslih 25,56 4166

Zdrav.zašt.žena (15 i više g) 5,12 835

6 Hitna medicinska pomoć 21,91 3571

3

8,81 1.436
Zdravstvena zašt.predšk.djece (od 0 do 6

god.)

2 Centar za rani rast i razvoj 3,39 553

Redni 

broj
Vrsta zdravstvene zaštite

Nosioc timaPotreban 

broj timova 

*

Plan (nalog o rasporedu) uposlenika - nosioca timova za period 01.01. - 31.12.2021. godine po aplikaciji na program za pružanje zdravstvene zaštite osiguranim licima

sa područja Grada Tuzla za 2021. godinu

Mjesečni 

broj sati po 

standardu 

**

Aplikacija

2



Ime i prezime Broj sati Ime i prezime Broj sati Ime i prezime Broj sati

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Redni 

broj
Vrsta zdravstvene zaštite

Nosioc timaPotreban 

broj timova 

*

Mjesečni 

broj sati po 

standardu 

**

Aplikacija

10 Radiološka dijagnostička djelatnost 1,06 173

11 Ultrazvučna dijagnostika 2,65 432

12 Centar za mentalno zdravlje u zajednici 1,93 314

12.1.
Centar za psihofizičke i govorne poteškoće

djece 6-18 godina
0,20 33

13 Fizikalna rehabilitacija 2,65 432

14 Apotekarska djelatnost za vlastite potrebe 0,71 115

Specijalističko - konsultativna zdravstvena zaštita - vanbolnički dio

2 Pedijatrija 2,36 384

3 Medicina rada 0,35 58

4 Opšta hirurgija 1,77 288

5.1 Ginekologija i akušerstvo 0,24 38

5.2 Sav.za dječiju i adolesc.ginekologiju 0,35 58

5.3 Sav. za bračni fertilitet 0,42 69

6 Neurologija 1,52 247

7 Otorinolaringologija 1,77 288

8 Oftalmologija 2,65 432

9 Ortopedija 1,06 173

10 Dermatologija 1,33 216

11 Bolesti usta 0,42 69

12 Bolesti zuba 0,42 69

13 Ortodoncija 1,77 288

14 Pedodoncija 0,53 86

15 Oralna hirurgija 0,71 115

16 Stomatološka protetika 0,66 108

Preventivni pregledi školske djece

1 Preventivni pregledi školske djece 1,33 217

Javno zdravstvena djelatnosti medicine rada 

1
Javno zdravstvena djelatnost medicine rada 

sekundarnog nivoa
1,63 266

M.P.

(ovlašteno lice)

9 Laboratorijska dijagnostička djelatnost 3,03 494

1
Opšta internistička zdravstvena zaštita (15 i

više godina)
3,03 494

* u skladu sa Programom zdravstvene zaštite za područje Tuzlanskog kantona za 2021. godinu.



Tabela 3.

Zamjenski nosioc tima*

Ime i prezime
Specijalizacija           

(vrsta)
PAT Ime i pezime Edukacija** Ime i prezime Edukacija** Ime i prezime

0 1 2 3 4 5 6 7 8

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

Pregled sastava timova porodične medicine za perod 01.01.- 31.12.2021. godine registrovanih u bazi podataka ZZO TK sa područja Grada Tuzla za 2021. godinu sa zamjenskim nosiocima

Redni 

broj

Nosioc tima porodične medicine Medicinska sestra



Zamjenski nosioc tima*

Ime i prezime
Specijalizacija           

(vrsta)
PAT Ime i pezime Edukacija** Ime i prezime Edukacija** Ime i prezime

0 1 2 3 4 5 6 7 8

Redni 

broj

Nosioc tima porodične medicine Medicinska sestra

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30



Zamjenski nosioc tima*

Ime i prezime
Specijalizacija           

(vrsta)
PAT Ime i pezime Edukacija** Ime i prezime Edukacija** Ime i prezime

0 1 2 3 4 5 6 7 8

Redni 

broj

Nosioc tima porodične medicine Medicinska sestra

31

32

33

34

35

36

37

38

39

40

41

42

43

44

45

46



Zamjenski nosioc tima*

Ime i prezime
Specijalizacija           

(vrsta)
PAT Ime i pezime Edukacija** Ime i prezime Edukacija** Ime i prezime

0 1 2 3 4 5 6 7 8

Redni 

broj

Nosioc tima porodične medicine Medicinska sestra

47

48

49

50

51

52

53

54

55

56

57

58

59

60

61

62



Zamjenski nosioc tima*

Ime i prezime
Specijalizacija           

(vrsta)
PAT Ime i pezime Edukacija** Ime i prezime Edukacija** Ime i prezime

0 1 2 3 4 5 6 7 8

Redni 

broj

Nosioc tima porodične medicine Medicinska sestra

63

64

65

66

67

68

69

70

M.P.

(ovlašteno lice)

* u slučaju odsustva nosioca tima iz izjašnjenja

** upisati znak (+) za medicinsku sestru/tehničara koji imaju dodatnu edukaciju iz porodične medicine



Tabela 4.

Ime i prezime Specijalizacija Služba

propisivanje 

lijekova sa Liste 

lijekova na recept 

na teret sredstava 

Zavoda

utvrđivanje 

potrebe i davanje 

prijedloga o 

potrebi za 

ortopedskim 

pomagalima

utvrđivanje 

privremene 

spriječenosti za 

rad

izdavanje 

prijedloga za 

stacionarnu 

medicinsku 

rehabilitaciju

0 1 2 3 4 5 6 7

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

39

40

41

42

43

44

45

46

47

48

49

50

M.P.

ovlašteno lice  ____________________

Zahtjev

za dodjelu ovlaštenja ljekarima ponuđača  _______________   u skladu sa aplikacijom na pružanje zdravstvene zaštite osiguranim licima za 2021. godinu

Red. 

Br.

Ljekar Ovlaštenje za*

* upisati "+" u polje sa odgovarajućim ovlaštenjem ljekara



 

ANEKS 3 

 

 

I Z J A V A 
 

1.  Nisam ponudio mito ni jednom licu uključenom u procesu postupka ugovaranja, u bilo kojoj 
fazi. 

2.  Nisam dao, niti obećao dar, ili neku drugu povlasticu službenom ili odgovornom licu u ZZO 
TK, uključujući i strano službeno lice ili međunarodnog službenika, u cilju obavljanja u 
okviru službene ovlasti, radnje koje ne bi trebalo da izvrši, ili se suzdržava od vršenja djela 
koje treba izvršiti on, ili neko ko posreduje pri takvom podmićivanju službenog ili 
odgovornog lica. 

3.  Nisam dao ili obećao dar ili neku drugu povlasticu službenom ili odgovornom licu u ZZO 
TK  uključujući i strano službeno lice ili međunarodnog službenika, u cilju da obavi u okviru 
svoje službene  ovlasti, radnje koje bi trebalo da obavlja, ili se suzdržava od obavljanja 
radnji, koje ne treba izvršiti. 

4.  Nisam bio uključen u bilo kakve aktivnosti koje za cilj imaju korupciju. 

5.  Nisam sudjelovao u bilo kakvoj radnji koja je za cilj imala korupciju u toku postupka 
ugovaranja. 
 

Davanjem ove izjave, svjestan sam kaznene odgovornosti predviđene za krivična djela 
primanja i davanja mita i krivična djela protiv službene i druge odgovornosti i dužnosti 
utvrđene u Krivičnim zakonima Bosne i Hercegovine. 

 
 

 

Izjava se daje u svrhu učestvovanja u postupku dodjele ugovora za realizaciju Programa 

zdravstvene zaštite iz obaveznog zdravstvenog osiguranja za 2021. godinu. 

 

 

                                                    

                                             M.P.                        Ovlašteno lice ustanove 

  



 

ANEKS 4 
 
 

 
 
 
 
 
 

I Z J A V A 
 

 
Izjavljujemo da ________________* (posjedujemo / ne posjedujemo*) potrebne evidencije 
o registraciji osiguranih lica u timove porodične medicine. 
 
*upisati posjedujemo ili ne posjedujemo 

 
 
 
 
Napomena: Ukoliko se zdravstvena ustanova izjasni da ne posjeduje potrebne evidencije, 
obavezno dati obrazloženje: 
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________ 
 
 
 
 
 
Izjava se daje u svrhu učestvovanja u postupku dodjele ugovora za realizaciju Programa 
zdravstvene zaštite iz obaveznog zdravstvenog osiguranja za 2021. godinu. 
 
 
 
 
 
 
                                                    
                                             M.P.                        Ovlašteno lice ustanove 
  
 

 

 

 

 

 



 

ANEKS  5 
 
 

 
 
 
 
 
 

I Z J A V A 
 
Izjavljujemo da smo spremni aktivno učestvovati u provođenju i primjeni integrisanog 

zdravstvenog informacionog  sistema na području Tuzlanskog kantona u skladu sa 

Programom rada, razvoja i organizacije integrisanog zdravstvenog informacionog sistema na 

području Tuzlanskog kantona, kao i da ćemo, na teret vlastitih sredstava, obezbijediti 

odgovarajući broj licenci za neometano funkcionisanje integrisanog zdravstvenog 

informacionog sistema do uspostave načina finansiranja predviđenog Programom. 

 
 
 
Izjava se daje u svrhu učestvovanja u postupku dodjele ugovora za realizaciju Programa 
zdravstvene zaštite iz obaveznog zdravstvenog osiguranja za 2021. godinu. 
 
 
 
 
 
 
                                                    
                                             M.P.                        Ovlašteno lice ustanove 
  
 

 
 
 
 
 

 



 

 

ANEKS 6 
 
 

 
 
 
 

I Z J A V A. 
 
Izjavljujemo da __________________* (planiramo / ne planiramo) ugovor za realizaciju 
Programa zdravstvene zaštite iz obaveznog zdravstvenog osiguranja za 2021. godinu, 
prenijeti na podugovarača. 
 
*upisati planiramo ili ne planiramo 
 

 
U slučaju da JZU naznači da će dio ugovora dati podugovaraču, izjavom se obavezuje da 
će prilikom podugovaranja poštovati slijedeći red prioriteta: 
1. ugovorom sa drugom zdravstvenom ustanovom Zavoda, 
2. ugovorom o dopunskom radu sa zdravstvenim radnicima iz javne prakse, 
3. angažovanjem zdravstvenih radnika iz privatne prakse,  
4. angažovanjem zdravstvenih profesionalaca iz reda neangažovanih i    

penzionisanih radnika. 
 

 
 
Izjašnjenje – opisno ili procentualno – koji dio daje podugovaraču: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
                                                    
                                             M.P.                        Ovlašteno lice ustanove 
  
 

 

 

 



 

 

ANEKS 7 
 
 

 
 
 
 

IZJAVA O KOMUNIKACIJI IZMEĐU  
ZAVODA I USTANOVE 

 
 
 
Izjavljujemo da smo saglasni da se komunikacija (Obavještenja, Odluke, Zapisnici i drugo) 

između nas i Zavoda zdravstvenog osiguranja Tuzlanskog kantona, u vezi sa Javnim 

pozivom za koji dostavljamo ponudu, po potrebi obavlja putem elektronske pošte, naš e-

mail:____________________________________, te se obavezujemo da će navedena e-

mail adresa biti u funkciji, kao i da ćemo svaki prijem e-maila potvrditi. 

 
 
 
Izjava se daje u svrhu učestvovanja u postupku dodjele ugovora za realizaciju Programa 
zdravstvene zaštite iz obaveznog zdravstvenog osiguranja za 2021. godinu. 
 
 
 
 
                                                    
                                             M.P.                          Ovlašteno lice ustanove 
  



 

 
ANEKS 8 

 
 

 
 
 

IZJAVA  
o povjerljivosti i tajnosti svih ličnih podataka osiguranih lica 

 
 

Izjavljujemo da ćemo kao ugovorna Zdravstvena ustanova čuvati u tajnosti sve lične 

podatke osiguranih lica do kojih dolazimo prilikom postupanja po Ugovoru, a u skladu sa 

Zakonom o zaštiti ličnih podataka („Službeni glasnik BiH“ broj: 49/06, 76/11 i 89/11). 

 

 

 

Izjava se daje u svrhu učestvovanja u postupku dodjele ugovora za realizaciju Programa 

zdravstvene zaštite iz obaveznog zdravstvenog osiguranja za 2021. godinu. 

 
 
 
 
 
 
                                                    
                                             M.P.                        Ovlašteno lice ustanove 
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