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ВОВЕД

I.ОЦЕНА НА СОСТОЈБИТЕ ВО ОБЛАСТА ШТО ТРЕБА ДА СЕ УРЕДИ 
СО ЗАКОНОТ И ПРИЧИНИТЕ ЗА ДОНЕСУВАЊЕ НА ЗАКОНОТ

Со Предлогот на закон за изменување и дополнување на Законот за 
здравствената заштита се предлагаат неколку измени од областа на 
стоматолошката здравствената заштита и фармацевтската дејност која се врши 
во аптеките како посебни видови на здравствени установи, а произлегуваат како 
резултат на констатираните проблеми при практичната примена на Законот.

Позитивните законски норми даваат можност за основање поликлиники на 
примарно и на секундарно ниво, без можност во една поликлиника да има 
ординации од двете нивоа на здравствена заштита. Со оглед на тоа што 
законската одредба не го определува видот на дејноста, односно областа на 
здравствената заштита во која може да се основа поликлиника на одреденото 
ниво, согласно разграничувањето по нивоа на здравствена заштита, 
поликлиника може да се основа со најмалку две ординации од областа и на 
медицината и на стоматологијата. Во согласност со членот 70 од Законот, којшто 
го уредува ова прашање, важно е тие дејности да се на примарно или 
секундарно ниво и со тоа да можат да бидат во рамките на една поликлиника 
како правен субјект. Тоа значи дека доколку поликлиниката врши дејност само 
во областа на стоматологијата, тогаш поликлиника на примарно ниво може да 
се основа само со ординации по општа стоматологија, а поликлиника на 
секундарно ниво само со ординации од  области во стоматологијата што се 
вршат на секундарно ниво како специјалистичко-консултативна здравствена 
дејност: орална хирургија, ортодонција, стоматолошка протетика, болести на 
устата и парадонтот, болести на забите и ендодонтот, максилофацијална 
хирургија, детска и превентивна стоматологија.

Стоматологијата е комплексна област од здравствената заштита која 
спроведува комплетна здравствена заштита и го третира оралното здравје на 
пациентот во целина, преку превенција, дијагностицирање, интервенција, 
третман, лекување, терапија и рехабилитација. Тоа најчесто бара интегриран 
пристап во дијагностиката, координиран пристап во третманот и соработка во 
начините на лекување меѓу општата стоматологија и специјалистичките гранки 
од областа на стоматологијата. Услугите во општата стоматологија често бараат 
брза интервенција од некоја од специјалистичките области или континуиран 
третман и следење на пациентот во соработка со некоја од специјалистичките 
области, а специјалистичките области често бараат основна стоматолошка 
услуга како дел од превенцијата, како елемент на самата интервенција, како дел 
од третманот, лекувањето или следењето на терапијата. 

Сегашната поставеност на организирање на здравствените установи што 
вршат стоматолошка дејност е таква што во еден ист физички објект од ист 
основач има регистрирано две установи: една установа која е поликлиника на 
примарно ниво со две или повеќе ординации по општа стоматологија во свој 
состав и друга, посебна, установа која е само специјалистичка ординација. Или, 
обратно, една установа која е поликлиника на секундарно ниво со две или повеќе 
специјалистички ординации во свој состав и друга, посебна, установа која е само 
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ординација по општа стоматологија. Во најголем број случаи, во еден ист објект 
од ист основач има регистрирано две одделни установи само со по една 
ординација: едната установа е регистрирана за ординација по општа 
стоматологија, а другата установа е регистрирана за ординација од 
специјалистичка дејност. Ова е така и во случаите кога тие ординации 
претставуваат фактичка функционална целина и користат исти капацитети, со 
заеднички влез, заедничка чекална и заеднички санитарен јазол, но се 
регистрирани како два посебни правни субјекти, затоа што се две ординации на 
две различни нивоа на здравствена заштита.

Ваквата законска поставеност ја нарушува интегрираната стоматолошка 
услуга, создава административни и технички товар во пружањето на услугите на 
пациентите, во комуникацијата меѓу установата и пациентите и ја отежнува 
вкупната организација на работата на установите. За пациентите се создаваат 
обврски за евидентирање на закажувања и приеми во две одделни установи, 
вршење на одделни наплати од одделни установи, издавање документација од 
две одделни установи, а за самите установи се создаваат проблеми од 
организациски, технички и финансиски карактер, во исплатите на платите на 
вработените, во неможноста или тешката изводливост за прераспоредување на 
вработените за вршење работни задачи од еден во друг субјект, за 
организирање нивни меѓусебни замени за време на оправдани отсуства и бројни 
други тековни проблеми во организацијата на работата. Во услови кога во еден 
ист објект мора да функционираат две одделни установи, ваквата поставеност 
го прави редовното работење нерационално, ги зголемува трошоците на 
работењето, ја намалува ефикасноста и ефективноста во работата и 
претставува пречка во пружањето квалитетна стоматолошка услуга, што е врвен 
приоритет и законска обврска на секоја здравствена установа и основна цел на 
здравствениот систем. 

Од друга страна, како резултат на долгогодишното неотворање јавни 
повици за доделување лиценца за вршење на специјалистичките стоматолошки 
дејности во мрежата на здравствени установи, голем број специјалисти по 
стоматологија работат како доктори на стоматологија во примарната 
здравствена заштита. Со оглед на тоа што во Министерството за здравство во 
тек се повеќе јавни повици за доделување лиценци за вршење на 
специјалистичките стоматолошки дејности во мрежата на здравствени установи, 
овие доктори-специјалисти, по доделување на лиценцата, треба да основаат 
нови здравствени установи од специјалистичката област, при што постоечките 
ординации по општа стоматологија, сега регистрирани како самостојни 
здравствени установи, ќе треба да ги затворат, да ги преселат во други објекти 
или, ако има просторни услови, во истиот објект да регистрираат нова установа, 
која ќе има заеднички влез и чекална со постоечката ординација по општа 
стоматологија. На тој начин, ќе се создадат голем број нови правни субјекти за 
специјалистичките области на стоматологијата во исти или различни објекти со 
веќе постоечките правни субјекти за општа стоматологија, најчесто и со едно 
исто лице како основач на двете установи. Ќе продолжи истата нерационалност 
во организациската поставеност и истите предуслови за намалување на 
ефикасноста и ефективноста во работата во уште поголем број правни субјекти.

Иднината на стоматологијата, нејзиниот развој и поквалитетната 
стоматолошка услуга за пациентот бара окрупнување на малите ординации кои 
најчесто вработуваат еден тим составен од двајца здравствени работници и 
интегрирано, рационално и ефикасно вршење на стоматолошките услуги од 
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повеќе гранки и области во еден правен субјект. Еден од најпрактичните патишта 
до таа цел е да се дозволи можноста постоечките поликлиники од областа на 
стоматологијата својот натамошен развој да го остваруваат со формирање нови 
ординации во свој состав на примарно или секундарно ниво, додека 
ординациите на примарно ниво да можат да формираат нова специјалистичка 
ординација на секундарно ниво во свој состав и обратно, а не како посебен 
правен субјект, така што да можат да продолжат да работат во вид на 
поликлиника и да се развиваат како единствен правен субјект.

Со членот 89 од Законот дадена е можност за основање на аптека како 
вид на здравствена установа која согласно овој член од законот врши 
фармацевтска дејност, а особено набавка, сместување, чување, издавање, 
испитување и контрола на лекови, санитетски материјални средства и лековити 
супстанции, изработува магистрални лекови и галенски препарати, дава 
упатства за употреба на издадените лекови и набавува и издава средства за 
детска и диетална исхрана, ортопедски помагала, прибори и медицински 
инструменти. Вака дефинирани, аптеките во нашиот систем на здравствена 
заштита се основани и работат во нивото на примарната здравствена заштита и 
укажуваат здравствени услуги од Листата на услуги кои можат да се вршат во 
аптека која врз основа на член 26 став (3) од овој Закон ја утврдува министерот 
за здравстви и ги содржи следните фармацевтски услуги:

- Снабдување, складирање, чување и издавање на лекови,
- Снабдување, складирање, чување и издавање на опојни дроги,
- Снабдување, складирање, чување и продажба на медицински помагала 

на поединечни корисници,
- Изработка на галенски лекови во галенска лабораторија,
- Подготовка и изработка на галенски лекови по асептична постапка,
- Контрола и испитување на изработени галенски лекови во лабораторија 

за испитување и контрола, 
- Издавање на галенски лекови,
- Изработка на магистрални лекови,
- Контрола на магистрални лекови,
- Издавање на магистрални лекови, и
- Подготовка на дестилирана вода.

Врз основа на оваа листа на здравствени услуги, во постапките за дозвола 
за работа на здравствени установи што се водат во Министерството за 
здравство, се утврдува листата на здравствени услуги што, според условите што 
се исполнети (простор, опрема и кадар) може да се вршат во фармацевтската 
дејност - аптека на примарно ниво на здравствена заштита.

И фармацевтската здравствена дејност како дел од здравствената 
заштита во која влегува и медицинската и стоматолошката, меѓу другото се 
заснова врз  начелата на достапност и ефикасност кое се остварува со 
обезбедување на соодветна здравствена заштита за населението во нашата 
држава  која е географски, физички и економски достапна, а особено 
здравствената заштита на примарно ниво во кое влегуваат и аптеките, односно 
со постигнување на најдобри можни резултати во однос на расположливите 
средства, односно со постигнување на највисоко ниво на здравствена заштита 
со најмалку употребени средства кое се постигнува со рационална и ефикасна 
употреба на лековите и медицинските помагала.
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Како дел од здравствената заштита, фармацевтската дејност согласно 
членот 15 точка 38 од Законот кој со овој предлог на закон се дополнува опфаќа 
непрекинато континуирано снабдување со лекови и медицински помагала, нивна 
изработка, производство, дистрибуција и контрола, информирање, советување, 
консултирање и едуцирање на пациентите и здравствените работници за 
рационална и ефикасна употреба на лековите и медицинските помагала и 
следење на ефектите од употребата на лековите.

Но, досегашната пракса од работењето во аптеките кај нас покажува дека 
дозволата за вршење само на одредени во ограничен број на услуги во аптеките 
наведени во Листата која ја утврдува министерот за здравство, следејки ги 
тековите во развојот на фармацевтската здравствена заштита во другите 
системи од другите земји па и  кај нас  не се до крај и во функција на 
постигнување на квалитетна здравствена заштита базирана на рационална, а со 
тоа и ефикасна здравствена заштита.  Овие услуги наведени во Листата не се 
со содржина која  се спроведува во услови кои  одговараат на високите 
стандарди во сегашнава медицина воопшто со гаранција дека би се придонело 
доста во напредокот и подобрувањето на јавното здравје.

Денес, аптеките во кои се врши фармацевтската здравствена дејност се 
најдостапните здравствени установи во општеството, без претходна најава и со 
продолжено работно време, за сите пациенти. Фармацевтите кои работат во нив  
се достапни и сигурни извори за совет и лекување, во согласност со општите 
стандарди за образование и квалификации во Европа, одговорни на 
професионалните и етичките должности. Фармацевтската пракса ја дополнува 
грижата за пациентите и ги обезбедува саканите терапевтски резултати. 
Доброто управување со процесот поврзан со употребата на лековите, 
вклучувајќи го и квалитетот на животот на пациентите е основа на 
фармацевтската професија. 

За таа цел, фармацевтите:

• Даваат информации – пружаат експертска информација за лековите и 
медицинските помагала; 

• Управуваат со терапијата со лекови – дејност позната како фармацевтска 
гржа – ги оптимизира предностите и ги минимизира ризиците 
карактеристчни за употребата на лекот. Фармацевтот во директен контакт 
со пациентот ги проценува лековите и состојбата на пациентот, гради 
систем на доверба, дава информации за лекот, го појаснува начинот на 
употреба и обезбедува адхеренција на пациентот, земајќи ги во предвид 
и фармакоекономските параметри и котактите со лекарот во врска со 
оптимизација на терапијата. 

• Управуваат со терапијата на хронични болни – честите посети на овие 
болни на аптеките овозможуваат соработка на фармацевтот со 
пациентот: можност за скрининг, контрола на терапијата со лекови, 
промоција на здравјето и едукација; 

• Допринесуваат за соодветно спроведување на терапијата од страна на 
пациентот – оцена на потребите на пациентот, иницирање, регулирање 
или можност за прекин на терапијата во консултација со лекар; во некои 
земји – контрола на болеста, оптимизација на фармакотерапијата 
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толкување и мониторирање на резултатите од лабораториските тестови, 
пружање на помош на пациентите; 

• Учествуваат во контролата на заболувањата, раното откривање и 
превенцијата – голем број на аптеки можат да прават здравствени тестови 
– кога се резултатите или состојбата абнормални упатуваат на лекар; 
учествуваат во националните стратегии за имунизација и во некои земји 
ја вршат; 

Аптеките денес со своето постоење во еден брз и развиен систем на 
електроника во фармацијата воопшто и нивната поврзаност со околните земји 
па и пошироко, можат многу повеќе, работат повеќе и вршат: снабдување со 
лекови и медицински помагала, издавање на  лекови и медицински помагала, 
повторно издавање (реиздавање) на лекови и медицински помагала ( при 
хронични заболувања), отстранување на медицински отпад, обезбедување и 
давање на информации за лек кој првпат се зема, обезбедување и давање на 
информации за лекови кои се земаат при повторно издавање, даваат совети за 
издадените лекови и медицински помагала, управување со фармакотерапија, 
вршат едукација на пациентите и населението за лековите и медицински 
помагала, соработуваат со другите здравствени работници првенствено со 
лекарите кои ги пропишале лековите или медицинските помагала за 
избегнување на грешките при пропишувањето и лекувањето.

Фармацевтите обезбедуваат сите пациенти навреме да ги добијат своите 
лекови или медицински помагала на најбрз, наједноставен и најбезбеден начин. 
Затоа тие водат сметка во нивните залихи да ги има потребните количини, а 
доколку ги нема развиваат процедури за најбрзо можно снабдување и издавање.
Дополнително, изработуваат магистрални и галенски производи по 
воспоставени национални стандарди дефинирани во закони и правилници, го 
утврдуваат квалитетот на изработените магистрални и галенски производи по 
воспоставени национални стандарди дефинирани во закони и правилници, 
издаваат магистрални и галенски производи по воспоставени национални 
стандарди дефинирани во закони и правилни магистрални и галенски производи 
секој пациент поединечно, обезбедуваат информации за магистрални и галенски 
производи како и даваат совети за магистрални и галенски производи.

Во однос на лековите и другите медицински производи кои пациентите ги 
земаат без рецепт во аптеките се обезбедуваат следниве услуги:

 Снабдување со лекови и медицински помагала без рецепт
 Издавање на  лекови и медицински помагала без рецепт
 Повторно издавање (реиздавање) на лекови и медицински помагала ( при 

хронични заболувања) без рецепт
 Отстранување на медицински отпад
 Обезбедување и давање на информации за лек кој првпат се зема а за кој 

не е потребен рецепт
 Обезбедување и давање на информации за лекови кои се земаат при 

повторно издавање, а за кои не е потребен рецепт
 Даваат совети за издадените лекови и медицински помагала а за кој не е 

потребен рецепт
 Вршат едукација на пациентите и населението за лековите и медицински 

помагала а за кој не е потребен рецепт
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Фармацевтите, како здравствени работници со завршено високо образование 
од областа на фармацијата и кои се единствени носители на здравствената 
дејност во аптеките, преку аптеките ги стимулираат пациентите да се грижат за 
своето здравје презентирајки презентации и спроведувајки кампањи со што ги 
даваат следните услуги:

 Мерење на телесна тежина
 Мерење на крвен притисок
 Мерење на холестерол во крвта
 Мерење на гликоза во крвта
 Тестирање за бременост
 Тестови за брза дијагностика
 Водење на програми за откажување од пушење
 Водење на програми за советување на хронични болни
 Водење на програми за намалување на телесна тежина
 Водење на програми за пациенти заболени од асма
 Водење на програми за пациенти заболени од дијабетес
 Обезбедување на здравствена заштита ноќе во случај на итност

Овие услуги се спроведуваат од страна на здравствените работници 
вработени во атеката/фармацевтот и фармацевтскиот техничар, во предходно 
обезбедени современи услови по однос на простор и опрема кои треба 
соодветно да се пропишат во постојниот Правилник со кој се пропишани сите 
услови/простор, опрема и стручен кадар за почнување со работа и работење на 
сите идови на здравствени установи, вклучително и аптеката. Овие услуги, 
нормативно уредени се срекаваат во здравствените системи на повеќе земји.

Пример во Хрватска освен местата за тестирање кои веќе постојат на 
листата во Хрватскиот завод за здравствено осигурување (ХЗЗО ) со брз тест 
може да тестира секој здравствен работник вклучувајќи ги оние од примарна 
здравствена заштита тоа се фармацевти, фармацевтски техничари и 
стоматолози.

Големата достапност на аптеките и фармацевтите во многу земји е 
препознаено како можност за зголемена опфатеност на граѓаните не само за 
ковид тестирање туку и за вакцинирање против ковид со новите инхалациони 
вакцини. Во некои земји во аптеките се врши и вакцинација против сезонски грип.

Аптеките се прв контакт за пациентите и општата популација со можност 
за промоција и зголемување на обемот на услуги (вакцинација, мерење телесна 
тежина, ниво на шеќер, крвен притисок и сл. при следењето на ефектите од 
терапијата пропишана од докторите на медицина и со нивна соработка - обврска 
пропишана во законот за лекови и медицински средства, постигнување на 
рационално и економично здравство).

Фармацевтите имаат многу значајна улога во областа на јавното здравје 
делувајќи како едукатори, и советници , помагајќи и учествувајќи во 
Националната глобална стратегија за имунизација а во некои земји пружаат и 
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услуга вакцинација во аптеките. Фармацевтите се во позиција да ги 
идентификуваат пациентите кои се изложени на зголемен ризик од болести кои 
можат да се спречат или нивни компликации од вакцини.

Сето ова укажува на тоа дека во пракса веќе е надмината некогашната 
содржина на аптеката во смисла на нејзината дефинираност во одредбата од 
членот 89 од Законот за здравствената заштита. Таа одредба треба да се 
дополни на начин и со содржина како што се предлага со новото предложено 
законско решение. Впрочем, ова е и еден од заклучоците донесен на 
Осумдесеттата седница на Владата на Република Македонија одржана на 
01.11.2016 година, донесен по повод разгледувањето на Информацијата за 
одржаната Форумска расправа за разгледување на можноста за измена на 
Законот за здравствената заштита во делот на Листата на улуги во насока на 
воведување на нови услуги кои би ги давале аптеките. Со заклучокот дадена е 
обврска на Агенцијата за лекови и медицински помагала да изнајде начин да се 
воведат нови услуги во аптеките како што се: мерење на тежина, тестирање на 
бременост, мерење на крвен притисок, мерење на гликоза во крвта и мерење на 
холестерол, а да не бидат на товар на средствата на Фондот за здравственото 
осигурување. 

Со ова законско решение се предлага една од задачите на коморите на 
Македонија да биде донесување на акт за утврдување на минималните цени на 
приватните здравствени услуги, односно услугите кои пациентите ги плаќаат со 
лични средства. Како и сите други акти што ги донесуваат коморите, овој акт ќе 
се изработи, разгледа и оцени преку процедурите на внатрешните органи и тела 
пред да се донесе од Собранието на Коморите, што гарантира анализа на сите 
релевантни аспекти во оформувањето на цените за секоја конкретна услуга и 
отворена и транспарентна постапка за негово донесување.

II. ЦЕЛИ, НАЧЕЛА И ОСНОВНИ РЕШЕНИЈА НА ПРЕДЛОГ-ЗАКОНОТ

Со предложените измени и дополнувања ќе се постигнат неколку цели:
- окрупнување на малите ординации кои најчесто вработуваат еден тим 

составен од двајца здравствени работници и интегрирано, рационално 
и ефикасно вршење на стоматолошките услуги од повеќе гранки и 
области во еден правен субјект;

- внесување на нови содржини во работењето на аптеките како посебни 
видови на здравствени установи;

- проширување на листите на услуги кои ке можат да се вршат во нив во 
зависност од условите кои ги исполнуваат;

- рационално, ефикасно и безбедно постоење и функционирање на 
новата содржина на фармацевтската здравствена дејност предложена 
да  се врши во аптеките;

- зајакнување на меѓусебното уважување и доверба меѓу докторите што 
ја пружаат услугата, преку донесувањето на акт за утврдување на 
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минималните цени на приватните здравствени услуги, односно 
услугите кои пациентите ги плаќаат со лични средства. Со ваквото 
решение ќе се овозможи еднаков пристап на пациентите до истата 
услуга во цела држава и ќе се унапреди посветеноста во правилно и 
квалитетно пружање на самата услуга;

- еднаков пристап на пациентите за иста услуга во секоја аптека од 
нашата држава, ке се зајакне довербата и соработката помеѓу 
носителите на фармацевтската здравствена дејност во аптеките, а 
посебно кај пациентите и граѓаните воопшто.

III. ОЦЕНА НА ФИНАНСИСКИТЕ ПОСЛЕДИЦИ ОД ПРЕДЛОГ-ЗАКОНОТ  
ВРЗ БУЏЕТОТ И ДРУГИТЕ ЈАВНИ ФИНАНСИСКИ СРЕДСТВА

Предлогот на закон за изменување и дополнување на Законот за 
здравствената заштита не  предизвикува  финансиски последици врз 
Републичкиот Буџет и другите јавни финансиски средства.

IV. ПРОЦЕНА НА ФИНАНСИСКИТЕ СРЕДСТВА ПОТРЕБНИ ЗА 
СПРОВЕДУВАЊЕ НА ЗАКОНОТ, НАЧИНОТ НА НИВНО ОБЕЗБЕДУВАЊЕ, 
ПОДАТОЦИ ЗА ТОА ДАЛИ СПРОВЕДУВАЊЕТО НА ЗАКОНОТ ПОВЛЕКУВА 
МАТЕРИЈАЛНИ ОБВРСКИ ЗА ОДДЕЛНИ СУБЈЕКТИ

За спроведувањето на Предлогот на закон за изменување и дополнување 
на Законот за здравствената заштита не се потребни финансиски средства и 
истиот нема да има финансиски последици врз Републичкиот буџет.

V. СКРАТЕНА ПОСТАПКА ЗА ДОНЕСУВАЊЕ НА ПРЕДЛОГ ЗАКОНОТ

Со оглед на тоа што не се работи за сложен и обемен закон, согласно член 
170 од Деловникот на Собранието на Република Македонија, предлагаме 
Предлогот на закон за изменување и дополнување на Законот за здравствената 
заштита да се донесе по скратена постапка.
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ПРЕДЛОГ НА ЗАКОН 
ЗА ИЗМЕНУВАЊЕ И ДОПОЛНУВАЊЕ НА ЗАКОНОТ ЗА 

ЗДРАВСТВЕНАТА ЗАШТИТА 

Член 1
 Во Законот за здравствената заштита („Службен весник на Република 
Македонија“ број 43/12, 145/12, 87/13, 164/13, 39/14, 43/14, 132/14, 188/14, 10/15, 
61/15, 154/15, 192/15, 17/16, 37/16 и 20/19 и „Службен весник на Република 
Северна Македонија“ број 101/19, 153/19, 180/19, 275/19, 77/21, 122/21, 178/21, 
150/22, 236/22, 199/23, 236/23 и 263/23), во членот 70 по став (3) се додава нов 
став (4), кој гласи:

„(4) Поликлиника што спроведува стоматолошка здравствена дејност во 
две или повеќе ординации може да спроведува дејност на примарно ниво во 
ординации од примарно ниво и специјалистичко-консултативна дејност во 
ординации од секундарно ниво (стоматолошка поликлиника на примарно и 
секундарно ниво).“.

Член 2
Во член 89 по зборовите: „издадените лекови“ се додаваат зборовите: „и 

дава информации и совети, како и врши превентивни и други услуги поврзани 
со терапијата со лекови“.

Член 3
Во членот 256 став (1) во точката 3) сврзникот „и“ се заменува со точка 

запирка и се додава нова точка 4), која гласи:
„4) донесува акт за утврдување на минималните цени на приватните 

здравствени услуги, односно услугите кои пациентите ги плаќаат со лични 
средства;“.

Точката 4) станува точка 5).

Член 4
Овој закон влегува во сила со денот на објавувањето во „Службен весник 

на Република Северна Македонија“.
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.

ОБРАЗЛОЖЕНИЕ
НА ПРЕДЛОГОТ НА ЗАКОН ЗА ИЗМЕНУВАЊЕ И ДОПОЛНУВАЊЕ НА 

ЗАКОНОТ ЗА ЗДРАВСТВЕНАТА ЗАШТИТА 

I. ОБЈАСНУВАЊЕ НА СОДРЖИНАТА НА ОДРЕДБИТЕ НА ПРЕДЛОГОТ 
НА ЗАКОНОТ ЗА ИЗМЕНУВАЊЕ И ДОПОЛНУВАЊЕ НА ЗАКОНОТ ЗА 
ЗДРАВСТВЕНАТА ЗАШТИТА

Предлогот на закон за изменување и дополнување на Законот за 
здравствената заштита содржи 4 члена.

Со членот 1 се дава можност постоечките поликлиники од областа на 
стоматологијата да формираат нови ординации во својот состав на примарно 
или секундарно ниво, додека ординациите на примарно ниво да можат да 
формираат нова специјалистичка ординација на секундарно ниво во свој состав 
и обратно, а не како посебен правен субјект, така што да можат да продолжат да 
работат во вид на поликлиника и да се развиваат како единствен правен субјект. 

Со членот 2 се дава можност во аптеките како посебни видови на 
здравствени установи, покрај тоа што е содржано во членот 89 од Законот за 
здравствената заштита да се вршат и други услуги кои значат: давање на  
информации и совети, како и вршење на  превентивни и други услуги поврзани 
со терапијата со лекови кои ги издаваат фармацевтите како здравствени 
работници со завршено високо образование од областа на фармацијата во тим  
со фармацевтски техничар.

Со членот 3 се дополнува членот 256 од Законот за здравствената 
заштита, каде што се утврдени задачите на собранието на коморите, со тоа што 
една од задачите на коморите е донесувањето на акт за утврдување на 
минималните цени на приватните здравствени услуги, односно услугите кои 
пациентите ги плаќаат со лични средства.

Со членот 4 се уредува  влегување во сила со денот на објавувањето во 
Службениот Весник.

II. МЕЃУСЕБНА ПОВРЗАНОСТ НА РЕШЕНИЈАТА СОДРЖАНИ ВО 
ПРЕДЛОЖЕНИТЕ ОДРЕДБИ

Решенијата содржани во предложените одредби се меѓусебно поврзани и 
прават правна целина.
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III.ПОСЛЕДИЦИ ШТО ЌЕ ПРОИЗЛЕЗАТ ОД ПРЕДЛОЖЕНИТЕ РЕШЕНИЈА

Со усвојување на предложените измени и дополнувања ќе се:
- Овозможи постоечките поликлиники од областа на стоматологијата 

својот натамошен развој да го остваруваат со формирање нови 
ординации во свој состав на примарно или секундарно ниво, додека 
ординациите на примарно ниво да можат да формираат нова 
специјалистичка ординација на секундарно ниво во свој состав и 
обратно, а не како посебен правен субјект, така што да можат да 
продолжат да работат во вид на поликлиника и да се развиваат како 
единствен правен субјект;

- ќе се овозможи аптеките да се вршат услуги кои се однесуваат на 
мерење на шеќер во крвта на пациентите со помош на медицинските 
средства кои пациентите си ги набавуваат во аптеките, мерење на 
килажа, употребата на разни спрејови, брзи тестови за утврдување на 
одредена дијагноза или присуство на одреден вирус или друго 
заболување, одредено учество во спроведување на превентивните 
програми и сл.

- Минималните цени за секоја поединечна услуга ќе се воспостават во 
зависност од реалните материјални трошоци и вложен труд со што ќе 
се зајакне меѓусебното уважување и доверба меѓу докторите што ја 
пружаат услугата, ќе се овозможи еднаков пристап на пациентите до 
истата услуга во цела држава и ќе се унапреди посветеноста во 
правилно и квалитетно пружање на самата услуга. 

- Минималните цени за секоја поединечна услуга што се врши во било 
која аптека, а која не се финансира од средствата на Фондот за 
здравственото осигурување туку пациентите ја плаќаат со свои лични 
средства ќе важат и ќе бидат задолжителни за примена за секоја 
аптека без разлика на кое подрачје е основана со што ќе се обезбеди 
еднаков пристап на граѓаните до секој лек или медицинско помагало.
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ТЕКСТ НА ОДРЕДБИТЕ
ОД ЗАКОНОТ ЗА ЗДРАВСТВЕНАТА ЗАШТИТА 

КОИ СЕ ИЗМЕНУВААТ 

Поликлиника
Член 70

(1) Поликлиника на примарно ниво спроведува здравствена дејност во две 
или повеќе ординации од примарно ниво и соодветна дијагностичко-
лабораториска, односно заботехничко-лабораториска дејност, во зависност од 
здравствената дејност што се врши во ординациите. 

(2) Поликлиника на секундарно ниво спроведува здравствена дејност на 
две или повеќе ординации од специјалистичко-консултативната дејност и 
соодветна дијагностичко- лабораториска, односно заботехничко-лабораториска 
дејност и радиодијагностичка дејност, во зависност од здравствената дејност 
што се врши во ординациите. 

(3) Поликлиниките од ставовите (1) и (2) на овој член можат да 
спроведуваат здравствена дејност и ако соодветната дијагностичко-
лабораториска, односно заботехничко-лабораториска дејност и 
радиодијагностичка дејност ја обезбедуваат во договор со друга здравствена 
установа.

Аптека

Член 89

 Аптеката врши фармацевтска дејност, а особено набавка, сместување, чување, 
издавање, испитување и контрола на лекови, санитетски материјални средства и 
лековити супстанции, изработува магистрални лекови и галенски препарати, дава 
упатства за употреба на издадените лекови и набавува и издава средства за детска и 
диетална исхрана, ортопедски помагала, прибори и медицински инструменти.

Задачи на собранието

Член 256

(1) Собранието на комората ги извршува особено следниве задачи: 
1) донесува статут на комората; 
2) донесува годишната програма за работа и финансискиот план и извештаите 

за нивно спроведување; 
3) одлучува за висината на членарината и 
4) одлучува за именувањето и отповикувањето на претседателот на комората и 

на членовите на управниот и надзорниот одбор. 
(2) Со програма за работа и финансискиот план од ставот (1) точка 2 на овој член 

се определуваат задачите и висината на финансиските средства на комората и целта 
на нивното користење. 

(3) Начинот на свикувањето и одлучувањето на собранието се уредува во 
статутот.


