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Broj: 03-11-1-11735-4/26— JH/EN
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Na osnovu Programa sufinansiranja potrosnje ampuliranih lijekova broj: 01-04-1-13016-2/26 od
13.07.2026. godine, ¢lana 12. Statuta Zavoda zdravstvenog osiguranja Tuzlanskog kantona
(“Sluzbene novine TK" broj: 04/16) i Saglasnosti Ministarstva zdravstva TK broj: 13/1-33-20444/26

od 09.07.2026. godine, objavljuje se

JAVNI POZIV

za zdravstvene ustanove za zakljucivanje ugovora
po Programu sufinansiranja potrosnje ampuliranih lijekova za 2026. godinu

Pozivaju se domovi zdravlja i privatni zdravstveni radnici sa podruéja Tuzlanskog kantona koji imaju
zakljuéene ugovore sa Zavodom zdravstvenog osiguranja Tuzlanskog kantona o pruzanju usluga
primarne zdravstvene zastite i/ili usluga porodiéne medicine da putem dostavljanja prijava iskazu

interes za sufinansiranje potrodnje ampuliranih lijekova u 2026. godini.

1. NAZIV UGOVORNOG ORGANA

Ugovorni organ: Zavod zdravstvenog osiguranja Tuzlanskog kantona
Adresa: Franjevacka 36, 75000 Tuzla

Identifikacioni broj: 4209190940005

Telefon: 035 300 625 035 300 644

Faks: 035 275 373

E-mail: ugovaranje@zzotk.ba

Web stranica: www.zzotk.ba

2. OPIS PREDMETA JAVNOG POZIVA

Predmet Javnog poziva je zakljuCivanje ugovora sa domovima zdravlja i privatnim zdravstvenim
radnicima po Programu sufinansiranja potrosnje ampuliranih lijekova. Sufinansiranje potrosnje
ampuliranih lijekova ¢e se vrsiti na osnovu realizacije ampuliranih lijekova u ugovornim
zdravstvenim ustanovama primarnog nivoa u skladu sa vazecom Odlukom o Listi ampuliranih i
drugih lijekova koji se primjenjuju u zdravstvenim ustanovama primarne zdravstvene zastite na
podru¢ju Tuzlanskog kantona, i to po cijenama koje utvrdi Zavod zdravstvenog osiguranja
Tuzlanskog kantona. Ampulirani lijekovi koji se sufinansiraju ¢e se evidentirati u integrisanom
sdravstvenom informacionom sistemu na osnovu &ega ¢e se kreirati izvjestaji koji ¢e biti osnova za
plaéanje. Sufinansiranje ¢e se vrsiti samo za realizaciju iskazanu putem integrisanog zdravstvenog

informacionog sistema

3. PRAVO UCESCA

Pravo uée$éa imaju domovi zdravlja i privatni zdravstveni radnici sa podrucja Tuzlanskog kantona
koji imaju zaklju€ene ugovore sa Zavodom zdravstvenog osiguranja Tuzlanskog kantona o
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pruzanju usluga primarne zdravstvene zastite i/ili usluga porodi¢ne medicine.

4. USLOVI ZA UCESTVOVANJE | DOKAZI O ISPUNJAVANJU USLOVA

Zdravstvene ustanove koje dostavljaju svoje prijave moraju ispunjavati sljiedece uslove:

>

da su od nadleznog ministarstva zdravstva dobili odobrenje da ispunjavaju propisane
uslove u pogledu kadra, prostora i opreme, odnosno da ispunjavaju i druge zakonom
propisane uslove za obavljanje navedene djelatnosti;

Dokaz: Rje$enje/Odobrenje nadleznog ministarstva zdravstva da ispunjavaju
propisane uslove u pogledu kadra, prostora i opreme, odnosno da ispunjavaju i druge
zakonom propisane uslove za obavljanje navedene djelatnosti.

Dokaz se dostavlja u originalu ili fotokopiji originala ovjerenoj od strane nadleznog
organa ili notara.

da imaju zaklju¢en ugovor sa Zavodom zdravstvenog osiguranja Tuzlanskog kantona
o pruzanju usluga primarne zdravstvene zastite i/ili usluga porodiéne medicine;

da prihvataju vodenje elektronskih evidencija o realizaciji ampuliranih lijekova u
integrisanom zdravstvenom informacionom sistemu;

Dokaz: Potpisana i ovjerena izjava.

Dokaz se dostavlja u originalu ili fotokopiji originala ovjerenoj od strane nadleznog
organa ili notara.

5. FINANSIRANJE

Sredstva za sufinansiranje predmetnih usluga su obezbjedena u Finansijskom planu Zavoda
zdravstvenog osiguranja Tuzlanskog kantona za 2026. godinu u iznosu od 500.000 KM.

Zavod ¢e na mjeseénom nivou vrditi doznaCavanje sredstava na osnovu izvjestaja o realizaciji
ampuliranih lijekova koji ¢e se generirati putem integrisanog zdravstvenog informacionog sistema.

Sufinansiranje ée se vrsiti na osnovu jedinicnih cijena koje su utvrdene u Programu sufinansiranja
potro$nje ampuliranih lijekova za 2026. godinu.

6. KRITERIJ ZA IZBOR

Ugovor ¢e se dodijeliti svim ~dravstvenim ustanovama koje dostave svoje prijave i ispune uslove
iz ovog Javnog poziva.
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7. DOSTAVA PRIJAVE

Prijava na Javni poziv se vrsi dostavljanjem Prijavnog obrasca (koji se nalazi u prilogu ovog
Poziva), kao i dokaza navedenih u tacki 4. ovog Poziva.

Podnosilac prijave je u obavezi Prijavu sa dokazima dostaviti u zatvorenoj koverti na adresu
Zavoda zdravstvenog osiguranja Tuzlanskog kantona.

Na koverti ponude mora biti naznaceno: ,Prijava za sufinansiranje potro$nje ampuiranih lijekova
za 2026. godinu - NE OTVARATI"

8. ADRESA NA KOJU SE DOSTAVLJAJU PRIJAVE

Zavod zdravstvenog osiguranja Tuzlanskog kantona, Franjevacka 36, 75 000 Tuzla.

9. PERIOD ZAKLJUCIVANJA UGOVORA

Ugovor se zakljuCuje na period do 31.12.2026. godine.

10. KRAJNJI ROK ZA DOSTAVU PRIJAVA

Javni poziv biti ée otvoren do 27.07.2026. godine do 14:00h.

11. OBJAVA REZULTATA

Odluku o dodjeli ugovora ¢e biti objavljenja na internet stranici Zavoda zdravstvenog osiguranja
Tuzlanskog kantona www.zzotk.ba.

12. KONTAKT

Telefon: 035/300-625 035/300-644
Faks: 035 275 373
e-mail: ugovaranje@zzotk.ba

Kontakt osobe:

Adnan Sarajcic, dipl.ecc.
mr.sc. Jasna Krkali¢, dipl.ecc.

PRILOZI:

- Prijavni obrazac
- Program sufinansiranja potro$nje ampuliranih lijekova za 2026. godinu
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PRIJAVA
na Javni poziv za zdravstvene ustanove za zakljucivanje ugovora po

Programu sufinansiranja potro$nje ampuliranih lijekova za 2026. godinu

1. Naziv ustanove:

2. Adresa, broj telefona/fax-a i e-mail

3. ID broj (identifikacijski broj)

4. Broj ziro-racuna i naziv banke:

5. Ovlasteno lice za potpisivanje ugovora
(struéno zvanje, ime, prezime, funkcija)

6. Potpis odgovornog lica i pecat ustanove




ANEKS 1.

IZJAVA

Ovim putem izjavljujemo da prihvatamo potpuno vodenije elektronskih evidencija o realizaciji
ampuliranih lijekova u integrisanom zdravstvenom informacionom sistemu.

lzjava se daje u svrhu ucestvovanja u postupku zaklju€ivanja ugovora po Programu
sufinansiranja potroénje ampuliranih lijekova za 2026. godinu.

M.P. Ovlasteno lice ustanove



Na osnovu Finansijskog plana Zavoda zdravstvenog osiguranja Tuzlanskog kantona za 2026.
godinu (,Sluzbene novine TK", broj: 16/25 i 7/26), Saglasnosti Ministarstva zdravstva Tuzlanskog
kantona broj: 13/1-33-20444/26 od 09.07.2026. godine i ¢lana 10. Statuta Zavoda zdravstvenog
osiguranja Tuzlanskog kantona (,SluZzbene novine TK" broj: 4/16), Upravni odbor Zavoda
zdravstvenog osiguranja Tuzlanskog kantona na IV telefonskoj sjednici, odrzanoj dana
13.07.2026. godine donosi

Program sufinansiranja potrosnje ampuliranih lijekova za 2026. godinu

I
Ovim Programom se propisuje naéin realizacije utvrdenih sredstava za sufinansiranje potrosnje
ampuliranih lijekova u Finansijskom planu Zavoda zdravstvenog osiguranja Tuzlanskog kantona, a
koja su planirana na osnovu stava Ministarstva zdravstva Tuzlanskog kantona broj: 13/1-33-
011192/26 od 15.04.2026. godine.

!
Sufinansiranje potrodnje ampuliranih lijekova ée se vrditi u domovima zdravlja i privatnim
zdravstvenim radnicima sa podruéja Tuzlanskog kantona koji imaju zakljuéene ugovore o pruzanju
usluga primarne zdravstvene zastite i/ili usluga porodi¢ne medicine (u daljem tekstu: ugovorne
zdravstvene ustanove) sa kojima ¢e se zakljuciti posebni ugovori na osnovu javnog poziva.

i
Finansijskim planom Zavoda zdravstvenog osiguranja Tuzlanskog kantona za 2026. godinu na
poziciji ,Lijekovi® ekonomski kod 613 421, predvidena su sredstva u iznosu 500.000 KM za
navedene svrhe.

v
Sufinansiranje potro$nje ampuliranih lijekova ¢e se vrsiti na osnovu realizacije ampuliranih lijekova
u ugovornim zdravstvenim ustanovama u skladu sa vaze¢om Odlukom o Listi ampuliranih i drugih
liiekova koji se primjenjuju u zdravstvenim ustanovama primarne zdravstvene zastite na podrucju
Tuzlanskog kantona i to u skladu sa cijenama koje je utvrdio Zavod zdravstvenog osiguranja
Tuzlanskog kantona (u daljem tekstu: Zavod) kako je navedeno na pregledu iz Priloga uz Program
sufinansiranja potrosnje ampuliranih lijekova za 2026. godinu koji ¢ini njegov sastavni dio. Razliku
do iznosa troskova nabavke amuliranih lijekova iznad cijena utvrdenih ovim Programom snose
zdravstvene ustanove.

Vv
Ampulirani lijekovi koji se sufinansiraju ¢e se evidentirati u integrisanom zdravstvenom
informacionom sistemu na osnovu &ega ¢e se kreirati izvjestaji koji ¢e biti osnova za placanje.
Sufinansiranje ée se vrditi samo za realizaciju iskazanu putem integrisanog zdravstvenog
informacionog sistema.

Vi
Zavod ée putem javnog poziva pozvati ugovorne zdravstvene ustanove da dostave svoje prijave za

dodjelu ugovora o sufinansiranju potro$nje ampuliranih lijekova.

Vi
Sa zdravstvenim ustanovama koje iskazu interes i ispune uslove propisane javnim pozivom, Zavod
ée zakljugiti ugovor kojim ¢e se urediti nacin evidentiranja realizacije ampuilranih lijekova u
integrisanom zdravstvenom informacionom sistemu, izvjeStavanje o realizaciji ampuliranih lijekova,

prenosa sredstava i metode kontrole.
VIl

Za period vaZenja ugovora po ovom Programu, Zavod ¢e vrsiti nadzor nad pravilnim utroSkom
doznacenih sredstava.

Broj: 01-04-1-13016-2/26 s
Tuzla, 13.07.2026. godine g,

1ep 'f::‘“lx .
Predsjednik Upravnog odbora

- ¥

_Mr. ph. Mahir Hodzi¢




Prilog uz Program sufinansiranja potro3nje ampuliranih lijekova za 2026. godinu

Lista ampuliranih lijekova koji se primjenjuju u zdravstvenim ustanovama primarne zdravstvene zastite na podrutju Tuzlanskog kantona

Maksimalna cijena koju priznaje Zavod

R.Br ATC INN Oblik | Jatina {iznosi u KM sa PDV-om)
1 A02BC02 pantoprazol prasak za rastvor za injekciju 40 mg / 1 viala 2,25
2 A03BAO1 atropin sulfat injektor 0,511 mg /ml 0,94
3 A03BBO1 hioscin-butilbromid rastvor za injekeiju 20 mg / 1 ml 1,35
4 AO3FAO1 metoklopramid amp. 10 mg/ 2 ml 0,43
5 B02BX01 etamsilat amp. 250 mg /2 ml 2,12
6 BO5BAO3 glukoza inf.ot. 50 g / 1000 ml (5%) 1,81
7 BO5BBO1 natrijum hlorid inf.ot. 500 ml 1,53
8 BO5BCO1 manitol inf.ot. 200 g / 1000 ml 4,39
9 CO1CA04 dopamin amp. 200 mg /5 ml 2,10
10 CO01AA05 digoksin amp. 0,25/ 1ml 0,90
11 C01BDO1 amiodaron amp. 150 mg / 3ml 5,25

25mg/5ml 6,81
12 C02CA06 urapidil

50mg/10 ml 8,40
13 CO3CA01 furosemid amp. 20 /250 mg 0,69
14 CO8DAO1 verapamil amp. 2,5/ 1ml 1,90
15 G02AB0O1 metilergomterin amp. 0,25/ 1ml 1,06
16 G04BD09 trospijum amp. 0,2 mg/5ml 1,71
17 HO2AB02 deksametazon amp. 4 mg/ml 1,19

amp. 20mg 1,28
18 HO02AB04 metilprednizolon

amp.40 mg 3,62
19 HO2AB09S hidrokortizon amp. 100 mg/ 1 viala 3,28
20 JO1CE30 benzilpenicilin bocica 8000.000 i.j. 1,29
21 J06BB0O2 tetanus imunoglobulin amp. 250i.j. /1 ml 32,33

22 JO7AMO1 vakcina protiv tetanusa amp. 401i.j. /0,5 ml 16,27

23 MO01ABO5 diklofenak amp.75mg/3 ml 0,40

24 MO1AEO1 ibuprofen susp 100 mg /S ml 3,21

25 NO1BBO02 lidokain 2% amp.40mg/2ml 0,41

26 NO1BB52 lidokain 2%-adrenalin amp. 40+0,025 mg /2 ml 0,49

27 NO1BB58 artikain, adrenalin amp. 40+0,006 mg / 2 ml 0,82

28 NO2AAO1 morfin amp. 20 mg 0,88

29 N02BB02 metamizol-natrijum amp.2,5mg/5ml 0,35

amp. 50 mg 0,76

30 NO2AX02 tramadol

amp. 100 mg 0,96

31 NO2BEO1 paracetamol susp 120 mg /5 ml 5,56

32 NO5BA01 diazepam amp. 10 mg/ 2 ml 0,41

33 RO3AC02 salbutamol sol.5mg/1ml 2,29

34 RO6ABO3 dimetinden sol.1mg/1ml 7,10

35 RO3BBO1 ipratropijum bromid sol. 0,25 mg /1 ml 6,13

36 RO3DA05 aminofilin amp. 250 mg / 10 ml 1,27

37 RO6ACO3 klorpiramin amp.20mg/2ml 1,97

38 VO7AB voda za injekcije amp. 5 ml 0,34

Lista drugih lijekova koji se primjenjuju u zdravstvenim ustanovama primarne zdravstvene zastite na podru¢ju Tuzlanskog kantona
1 BO1AC04 klopidogrel tbl. 75 mg 0,66
2 BO1ACO6 acetilsalicilna kiselina tbl. 100 mg 0,13
3 C07AB02 metoprolol tbl. 50 mg 0,06
4 C09AA01 kaptopril tbl. 25 mg 0,10
5 MO1ABO5 diklofenak supp 12,5 mg 0,31
6 NO2BEO1 paracetamol supp 120 mg 0,45




