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ODNOS NACIONALNE REGULATIVE 
PREMA OSETLJIVIM GRUPAMA STANOVNIŠTVA
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Nacionalni zdravstveni i socijalni �����
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 ����!��a. Pitanje je da li se i kako ovi propisi operacionalizuju kroz 
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regulativa primenjena u praksi. Ova pitanja se razmatraju kroz primer vulerabilnih 
društvenih grupa i kroz ������
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na palijativnom zbrinjavanju, osobe obolele od retkih bolesti, deca i trudnice. Pored dalje 
sinhronizac���
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K*����� ����( osetljive društvene grupe, pravni sistem, Romi, palijativno zbrinjavanje, 
osobe s mentalnim smetnjama

Osetljive društvene grupe prepoznatljive su u svakodnevnom životu, a 
$�X��>�	 �;	 �	 �����������	 �	 ������	 $�����	 ��7���'����	 �����������	
deklaracije i konvencije, Ustav Republike Srbije (Službeni glasnik RS 
���~�����	 �'��'�7�>�	 �	 X�����	 �����>�	 $���\��	 $���*�>	 ���;	 7��$�	 �	
��������>�	 ���'��	 �	 $�����	 $�������	 X��'�'�	 �>�;���;	 $����	 �	 >����>�	
�>�;���7	 $���*�>��	 "�'��	 >����	 �>�����	 �	 ���>�����	 $����	 i njihovu 
��$�������	 $�������	 �	 �	 �����'	 ���$�����>�	 �������'�	 �������'���7	
����'���	 ��7�����	 ��*����	 ������������	 �'���������	 ���;	 $�����	 �	
��7�����	 $�����	 �����������;	 ���'�'���>�	 ��>�	 ���X���	 �>�;���	
�$�������>�	�����	����	���	>���'��	���*�	������>�	�>�dskog dostojanstva 
i ostvarenju pune slobode i jednakosti svakog pojedinca u pravednom, 
�'�������	 �	 �������'����	 ����'���	 X���������	 ��	 ������	 ���������	
$����	 �����	 ����	 "�'��	 $��$���>�	 X�\����	 ������������>��	 ��$�������	 ���	
posredne, po bilo kom osnovu, a ������'�	$�	������	�����	$����	����������	

� Centar za pravna istraživanja Instituta drušvenih nauka, Beograd.
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$��$�����'��	 ����'����7	 $�������	 �����>��	 ������$����'��	 $���'����7	 ���	
���7�7	 ������>��	 ������7	 �'��>��	 ���'����	 >�X����	 �'����'�	 �	 $��;����7	 ���	
%�X����7	��������'�'�	�����	~���	
"�'����	 ��	 7����'�>�	 7��������	 $����	 ��	 X��'�'�	 %�X����7	 �	 $��;����7	
X�����>�	7������	��\�>��	����	���	�$�'�	7������>��	"�'����	��	�����	'���-
nicama, majkama tokom porodiljskog odsustva, samohranim roditeljima 
sa decom do sedme godine i starima garantuje zdravstvena zaštita iz 
javnih pri;����	���	>�	��	��'����>�	��	���7�	�����	�����	���	�'��-3). Kada 
��	 ����	 �	 ����>����>	 X��'�'��	 "�'��	 #�$�\����	 ��\�>�	 7��������	 �	
$���������	 ��>���	 >�	 ���$;����	 ����'����	 $����	 ����	 ����������>�	
����>����;	�	*���'��;	'������	�	�'�����>�	������	X�	X������>�vanje osnovnih 
*���'��;	$�'��\��	��>�	$����	��	����>����	X��'�'��	��>�	��	$��*��>�	X������	
��	 ��������	 ����>����	 $������	 ;�����X��	 �	 $��'����>�	 �>�����7	 ���-
'�>���'��	 �����	 ����	 "�'���	 ������	 $����	 7������>�	 ��>�	 $��*�	 ����	
7��������	 ��\�>��	 ���'�>����	 ����'�����	 7��$���	 >����	 ����'��	 X����-
�'����	�	����>����	X��'�'��	�����'����'����	���'�>���	7��$��	��	���$�����>�	
��>�7	$���*�>�	��	�	$������>�>	������	���'�	������	���	���\�	��	���'�����	�	
��'����'������	 $�'���������	 ������	 $�$�����>��	 ����	 ��	 $���>�'�����	
X\���>����>��	���\�	�\�����	��	��'��;	\����'��	�����	�	'��������	�	�	�>���	��	
�	���>��	'���'�	\�'�	�����

Osobe sa mentalnim smetnjama i 
�����������!�$���&��+�!�

"�������>�	 $���*�>�	 ���\�	 ��	 ���'�����	 ���'�>���	 �	 ��'����'������	
$�'��������	��	���>��	'���tu: osobe sa mentalnim smetnjama) smešteno 
je u pravni okvir socijalne zaštite, ali se ovim pitanjem bave i propisi u 
zdravstvu i drugim sektorima. Težnja ovih propisa je da se ove osobe 
zbrinjavanju u zajednici, a da se smanji njihov prijem u domove za 
smeštaj i psihijatrijske ustanove. Za ostvarivanje tog cilja potrebno je 
razviti usluge u zajednici u toj meri da se mogu zadovoljiti potrebe lica 
koja izlaze iz institucija, ali razviti i usluge kojima se prevenira ulazak u 
institucije. 
Više strateških i z�������;	 ���'�	 �����>�	 �����	 X�	 X\���>����>�	 ����	 ��	
mentalnim smetnjama. To su Strategija razvoja socijalne zaštite, Strategija 
��X��>�	X��'�'�	���'����7	X�����>��	�'��'�7�>�	���$�����>�	$���*�>�	���\�	
sa invaliditetom u Republici Srbiji, Zakon o socijalnoj zaštiti, Zakon o 
X��'�'�	 ����	��	���'�����	���'�>����	W����	�	�$�������>�	������������>�	
osoba sa invaliditetom (Službeni glasnik RS 33/2006), Zakon o 
$�'�������>�	 ��������>�	 �	 $������	 ���\�	 ��	 ��������'�'��	 ����*\���	
glasnik RS 42/2009), Zakon o profesionalnoj rehabilitaciji i zapošljavanju 
���\�	��	��������'�'���	W����	�	���$��������	$��'�$���	&��������	X����	
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�	���7�	 ��'��	���	 �'��'�7�>�	 �	 X�����	 ��	��;��	 �������	�7���������	 ���'�	
\�X	������	���7�;	 ������	�	�>�;����	�����>����>��	W\�7	 '�7�	��>�	 �����	
s����>	��	>�	�>�;���	��$�����'���>��	�	����	7��	>�	$�'��\��	�������'�����	
������>��	���X	$��X�������	��'��	���	�	�	$������	���\��	"	���>��	'���'�	��	
\�'�	 ����'��	 ��������	 ����*���	 ����;	 �'��'�7�>�	 �	 X�����	 ��	 X����>�	 X�	
zbrinjavanje i socijalnu inkluziju lica sa mentalnim smetanjama.

Strategije relevantne za zbrinjavanje 
lica sa mentalnim smetnjama

U zdravstvenom resoru doneta je Strategija razvoja zaštite mentalnog 
zdravlja ����*\���	7������	#�	��~�����	�	��>�>	���	���	>����	��	$�����>�	
delovanja, navodi reorganizacija stacionarnih psihijatrijskih ustanova koju 
treba obaviti kroz: stvaranje centara za mentalno zdravlje, deinstitucio-
nalizaciju psihijatrijskih bolnica, smanjivanje broja postelja u njima i 
osnaživanje psihijatrijskih odeljenja u opštim bolnicama. Strategija 
$�������	 $���������>�	 ��'�����>�	 �	 ��7�����'�	 ��X������7	 *���'�	 �	
������	�	����	X����>���	��7���'���	����'���	¤��'��	X�	���'����	X�����>�	
'��\�	 ��	 ����	 �	 X�>�������	 ��	 \���	 ���'������$������	 �	 ���>���>�	 ������>�	
����	���'������	
Na ovu grup�	����	���������	��	������	�	8"�"�*���
�����/����
����!���

osoba sa invaliditetom u Republici Srbiji (Službeni glasnik RS 1/2007). 
Strategija sadrži mapu procesa od medicinskog ka socijalnom modelu 
invalidnosti. Mapa prepoznaje kretanje od procene nesposobnosti lica sa 
invaliditetom ka proceni njihove sposobnosti, naglašava potrebu za 
životom u zajednici, a ne izolovano, u instituciji. 
Godine 2005. doneta je Strategija razvoja socijalne zaštite (Službeni 
glasnik RS 108/2005). Deo Strategije odnosi se na ������	 ����>����	
�����X�>�	���\�	 ��	 ��������'�'���	W�	$��'�X��>�	 '�7	 ���>�	�'��'�7�>�	 ��'����	
�����'����X���>�	 �����*���'�	 �	 �����'���	 ��	 �������	 �����	 �\�X\������>�	
����>����;	����7�	�	X�>�������	>����>�	$��%���������;	��$���'�'�	X�$������;	
u socijalnoj zaštiti. Usluge u lokalnoj zajednici treba da budu teritorijalno 
�	%�����������	���'�$���	"	'�	���;�	>��	$����	�'�������>�	�'�������	����7�	
i njihovog redovnog kontrolisanja, potrebno definisati minimalnu stopu 
izdvajanja iz budžeta opštine za socijalnu zaštitu. Sadržina Strategije 
���X�>�	 ��	 ������	 ��*���	 ��	 ��	 ��	 �X\��>��	 �����	 \���	 $�������	
���>������>�	 ����	 ��	 ��������'�'��	 �	 X�>�������	 ���	 �	 ��	 $�'��\�	 >����	
$�����	�����*���'�	�X����	���'���	�	�������'�����	$���X����'��	�	�	���>�	
pružanja što potpunije i transparentnije socijalno-zdravstvene i druge 
podrške klijentima. 
Sve strategije potenciraju razvoj i dostupnost usluga u lokalnoj zajednici i 
'�*�	 ��	 ���>������>�	 ���\�	 ��	 ��������'�'��	 �	 ����'���	 &����	 ��	 *���'	 �	
X�>������	���	$��������	�X����	�X	����a 19 Konvencije o pravima osoba sa 
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invaliditetom koji prepoznaje pravo svih osoba sa invaliditetom da žive u 
X�>�������	>������	��	$������	���7�;	�����	��������>�	���	$����	��'���	��	
�X��*���>�	 �����	 ��	 ���;	 ����>�;	 �����������;	 ��������>�	 ��>�	 ��	 '���	
ljudskih prava (Thornicroft et al., 2011: 236).
�'��'�7�>�	������	$�'��\�	X�	�������'������	������>���	���	�����	$�'���	
�X	 $�>�����7	 ���'����	 
�	 $��'�>�	 >����	 X�>�������	 �'��'�7�>�	 ��	 �����	
države koja bi se fokusirala na osobu sa mentalnim smetnjama i 
intele�'������	$�'��������	�	�>���	$�'��\��	��	$�'��\�	�>���	 �����X�>�	�	
X�>�������	$����X���	7������	���'���	�	�X���>���	��	�����7	���'���	���	�'�	
je potrebno ovakvim osobama. 

Zakoni 

Zakon o socijalnoj zaštiti (Službeni glasnik RS 24/2011) predstavlja okvir 
za rad ustanova i drugih pružalaca usluga socijalne zaštite. Njime se 
nabrajaju vrste usluga koje se mogu pružati i navode ko je obavezan da te 
����7�	�\�X\���	��������	¥¦-56). Dnevne usluge u zajednici, kao i usluge 
podrške za samostalan život pruža opštin��	����	�	�X�X�����	$����������	
X�������	���	�;	$��*�	#�$�\����	��	�$�'�����	��>�	>�	�'�$��	��X��>����'�	
��$��	��$�\�����7	$��������	
Finansijska sredstva potrebna za inkluziju osoba sa mentalnim smetnjama 
su ponekad nedovoljna ili neadekvatno alocirana. D�	 \�	 ��	 $�������	
$�'��\��	 >�	 >����	 ������������	 �	 �'����	 ��\����>�	 �	 $���'����	 $��'�����	
Mentalno zdravlje se nije lociralo visoko na javno zdravstvenoj agendi i u 
$���'�����	�������>����	�������	$��';����	��	������	>���	>����	���$��>�	
u ovom smeru (Thorni���%'	 �'	 ����	 ~����	 ¦§¦��	 W����	 ��>�	 ��7�����'	
$���\��;	 ��������;	 '����%���	 �X	 \��*�'�	 #�$�\����	 ��\�>�	 �����	 ~����	
Njima se mogu finansirati: 1) usluge socijalne zaštite koje redovno finan-
siraju opštine � �	�$�'�����	��>�	 >�	�'�$��	��X��>����'�	 ��$��	��$�\�����7	
$������¨	~�	����7�	����>����	X��'�'�	�	�$�'�����	��	��>�>	'���'���>�	��	����X�	
��'�����	 X�	 ������	 ����'�>	 �	 '����%������>��	 ���>���>���	 �	 '�������	
njihove transformacije; i 3) inovativne usluge i usluge socijalne zaštite od 
$���\��7	X����>�	 X�	#�$ublici Srbiji. Uredba, kojom ovu odredbu treba 
konkretizovati, trenutno je u nacrtu u Ministarstvu za rad, zapošljavanje, 
\������	�	����>����	$�'��>��	����	\�	��	�����X������	�����'��	X�	��������	
transfere bi mogla obezbediti transformaciju institucionalnog zbrinjavanja 
u zbrinjavanje u zajednici. Implementacija ovog rešenja zavisi od 
donošenja uredbe i od sredstava koja Ministarstvo finansija opredeli za 
ovu svrhu, odnosno od izmene budžeta Republike Srbije. 
����	��	����	�	�������'�����>	������>�	'��\�	���'�	�	����	����	§�	W������	
��>�	�����>�	��	���	��	������	$��'�����	�	������>��	����7�	����>����	X��'�'�	
mogu pružati istovremno i kombinovano sa uslugama koje pružaju 
obrazovne, zdravstvene i druge ustanove. Protokol, kao vrsta dokumenta, 
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��>�	 �\���X�>���� �	 ��	 ���	 W����	 ��	 ����*�	 �\���X��	 X���>������>�	
$��'������	�������'�����	������>�	>�	$�'��\��	�����X���'�	�	��	����	���7�	
������	"7����	>��	$�	%�����	������	$��'������	���	��	��	�>�7�	��X����>�	$�	
sadržini. Protokolom se regulišu pravila ponašanja, dok ugovor pred-
stavlja saglasnost volja dve ili više strana radi postizanja nekog pravnog 
��>�'���	&��'�����	 ��	�$�'�>�7	 �	���>�	�\���X�>���7	�����'����	�	�7�����	
precizno definišu prava i obaveze ugovornih strana i posledice koje 
proizilaze iz njihovog neispunjenja (Žegarac i dr, 2010: 31). Stoga bi 
�������'�����	 ������>�	 '��\���	 ��%�����'�	 �7������	 ���	 �����	
�\���X�>����	$������	��'���	
�������'�����	 ������>�	 \�	 ��	 ��7��	 ��'����'�	 $��$������>��	 �$�'�	 X�	
usmerenu procenu od socijalnog ka zdravstvenom ili drugom sektoru. 

�����	 ¤��'��	 X�	 ����>����	 ���	 ���'�	 ���	 $�'��\�	 X�	 $�������	 �'��>�	
���>��'��	��>�	\�	'��\���	��	�©	X�����'����	�������	���>��'	��	'���	�$���>�	
��	 ��%�������	 �����	 �	 X�����'����	 ��'������	 $��	 ����	 ��'�����	 ����	
obavezu da obavi usmerenu procenu, niti ima propisan rok u kome treba 
da odgovori. Zbog toga bi trebalo u socijalnu i zdravstvenu pravnu 
regulativu uneti odredbe koje definišu uput za usmerenu procenu, 
obaveznost odgovora na uput i rokove u kojima treba obaviti procenu. 
Time bi se postupak �$������>�	%������X�����	���>��'�	\�	X����	����	��	��	
obrate, a zaposleni u zdravstvenim ustanovama bi bili obavezni da 
prihvate korisnike/pacijente. Ovo bi zahtevalo uspostavljanje nove usluge 
�	��%������	#�$�\�����7	%����	X�	X�����'����	���7����>�	��	���jem tekstu: 
#�W���	��	������	��>�7	��	$����>�	����7�	X�����'�����	��'��������
Za lica sa mentalnim smetnjama relevantan je Zakon o zaštiti lica sa 
mentalnim smetnjama kojim se propisuje da psihijatrijske ustanove i 
domovi zdravlja obrazuju posebne organizacione jedinice koje obavljaju 
$������	X��'�'�	���'����7	X�����>�	�	X�>�������	'�	��	��	���'�	�	\��*�	������	
za obrazovanje ovih jedinica propisati ministar podzakonskim aktom 
����*\���	 7������	 #�	 ¥§�~��¦��	 �'�	 >�	 �	 ����>���	 Pravilnikom o vrsti i 
bližim uslovima za obrazovanje organizacionih jedinica i obavljanje 
poslova zaštite mentalnog zdravlja u zajednici (Službeni glasnik RS 
����~��¦��	 &����������	 ��	 �������	 ����	 �'���'������	 ����������	 �	
prostorni) standardi, a funkcionalni (standardi usluga) su izostavljeni, pa 
>�	&��������	����������	
Zakonom o profesionalnoj rehabilitaciji i zapošljavanju osoba sa 
invaliditetom (Službeni glasnik RS 36/2009 i 32/2013) �����>�	 ��	
podsticaji za zapošljavanje osoba sa invaliditetom, profesionalna 
rehabilitacija, oblici zapošljavanja i radnog angažovanja osoba sa 
��������'�'��	 �	 �������	&����	�'������	����	X������	��'����>�	���\�	��	
��������'�'��	 ��>�	 ����	 �X����	 ��'���7�	 $�����>���	 �����	 �$���\���'	
�����	 ¥��	 W�;'��	 X�	 $������	 �����	 �$���\���'�	 $������	 ��	 
���������>	
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službi za zapošljavanje. Da bi se licu procenila radna sposobnost, ono 
����	��	���	\��	���������	$�������	�$���\���'�	&�������	�$���\���'	��	
�����>�	X����	���
'������
 (Službeni glasnik RS 18/2005 i 72/2011) i 
�������
 �
 �������	���
 ���"����
 (Službeni glasnik SRS, br. 25/82 i 
48/88 i Službeni glasnik RS, br. 46/95, 18/2005 85/2012, 45/2013 i 
§§�~��¥��	 W�	 �'�����	 ���>������>�	 ����	 ��	 ���'�����	 ���'�>���	 �	
zajednicu nije dovoljno samo obezbediti mu stanovanje uz podršku u 
X�>�������	���	 �	��7�����'	��	��	�����	��'����	 �	�������	 �X��*����	����	
����	 >�	 '�	��7����	"����	X�	 '�	 >�	$��'�>��>�	$�������	 �$���\���'��	���	
������>�	 �	 �	 ������>�	 $�'$���	 ���	 ���������	 $�������	 �$���\���'�	 ����	
$���'���	 ��X��X�	 X�	 �����>��	 �������	 �7�������>�	 $�������	 �$���\���'��	
Nedavnim izmen���	 W�����	 �	 ���$��������	 $��'�$��	 �~��¥�	 �������	
>�	��	 ���	 �	 �����>�	 ��>��	 >�	 �������	�	 �����>�	 $�������	 �$���\���'��	 ���	
������'�	 ���	�	����	��	��	$������'�	��	 ��	$��'�>�	��X��X�	X�	���>�	 '��>��>�	
�X������	�����	 �	��>�	 ��	��*�	\�'�	 ��*�	��	 '��	 7������	��d na tri godine 
treba da, po službenoj dužnosti, pokrene postupak u kome se ispituje 
postojanje poslovne sposobnosti, ukoliko postupak prethodno nije 
pokrenulo neko od zainteresovanih lica. 
-�����	 X���������'��	 $��'�	 �$������$�����	 '�������>�	 �	 ���	 ��	
spr������>�	 ������������>�	 ���\�	 ��	 ��������'�'��	 �	 �'�����>�	 $�����7	
������	 X�	 �>�;���	 �X�����>�	 �X	 ���'�'���������7	 �\����	 X��'�'�	 �	
���>������>�	 �	 X�>�������	 ������'��	 X\���>����>�	 X�;'���	 ��'�7������	
�������	X�>�������	$���'�$	����>����7�	X�����'����7�	�\razovnog i drugih 
���'����	 -�����	 ��7���'����	 �������	 ��'���	 $�'��\�	 X�	 �������'������	
pristupom, ali takvog pristupa u praksi uglavnom nema, pa sveobuhvatna 
nega, koja bi zadovoljavala višestruke potrebe osoba sa mentalnim 
���'�>����	�	X�>�������	���'�	�Xostaje. 

Romska populacija
"	 7�'���	 ����	 �'��'�����	 �������'���	 ��>�	 >�	 $�����'	 X�����>�	 �	
X�����'����	X��'�'��	$��$�X��'�	��	$���\��	�7��*���	7��$�	7�������	���	�	
$�'��\�	X�	���$�����>��	�>�;���7	X�����>�	�	X�	����>��>��	��>�������'�	
u zdravstvenom stanju �	 ������	 ��	 ��������	 $�$�����>��	 #�����	
populacija potpada u višestruko osetljivu kategoriju stanovništva koju 
$����>�	����������	$��$���	��X����'�7	������	

Strategije i zakoni

8"�"�*���
 '�
 �����/������
 ����!���
 ����
 �
 �������Q�
 8����
 (Službeni 
glasnik RS 27/2009) ��>�	$�����	�����	X�	���$�������>�	$���*�>�	#���	$�	
����	 $�'��>���	 �������'���	 X�	 ���	 $�$�����>��	 &��	 '�����	 �¦�~�¦�	
Strategije razmatra se pitanje diskriminacije u pristupu službama 
zdravstvene i socijalne zaštite. Njome se kao diskriminacija prepoznaju i 
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$��\����	�	�\�X\������>�	�'����7	$��\������'��	�����'�'��	�����;	��$����	�	
nedostatak službi za izolovane zajednice koji mogu da imaju negativan 
uticaj na pristup zdravstvenoj zaštiti. Žiteljima romskih naselja je pristup 
>�����	 ���*\���	 ���'o otežan. Na nivou najviših državnih organa i 
$�����;	 ���'�	 $��$�X��>�	 ��	 �������	 $��\�����	 �	 ����	 �>���	 �	 $��\���	
�����'�'��	�����;	��$����	�	����7�����'�	$��>���	$��\������'��	��*��	>�	��	
��	 '�	 $��\����	 $��$�X��>�	 �	 ��	 ��*��	 �������	 ���������>��	 ��	 �'���e
institucija koje su u direktnom i svakodnevnom kontaktu s korisnicima i 
da se taj problem rešava i kroz podzakonske akte, neposredno primenljive 
na populaciju Srbije. ����	��	���'�	����	\�X	�����;	��������'��	#���	��	
time i neosigurani. Za zdravstvenu zaštitu takvih lica se po Zakonu o 
zdravstvenom osiguranju (Službeni glasnik RS 107/2005, 109/2005, 
57/2011, 110/2012, 119/2012 i 99/2014) odvajaju sredstva u budžetu 
#�$�\����	 ��\�>��	 �	 ��	�	#�$�\������	 %����	 X�	 X�����'����	 ���7����>��	
Strategija upravo, ka�	 >����	 ��	 �$���%����;	 $��$������	 ��%�����	 –
����������>�	 �X����	 �����'���	 ��>�	 ��	 �	 \��*�'�	 #�$�\����	 ��\�>�	
izdvajaju za finansiranje zdravstvene zaštite neosiguranih lica koja 
pripadaju socijalno ugroženim kategorijama. Vlada Srbije je, kao 
donosilac Strategije, prepoznala nedostatnost ovih sredstava i njihovu 
������������'	 ��	 $�'��\���	 ����>����	 �7��*���;	 ��'�7���>��	 W����	 �	
X�����'����>	 X��'�'�	 �����>�	 ����'����	 \��7�	 X�	 X�����>�	 ��	 �����	
Republike time što nabraja osetljive grupe stanovništva, pa i lica romske 
�����������'�	 ��>�	 X\�7	 '������������7	 ������	 *���'�	 ����>�	 �'����	
$��\������'��	 �������	 \������'�	 �	 ��\�>��	 [�����	 �~	 ��'�7	 W�����	
$��$���>�	��	��	��	�����'��	X�	��'�������>�	X�����'����	X��'�'�	�X	�����	���	
���7	 X�����	 X�	 ����	 ��>�	 ����	 �\�;���ena obaveznim zdravstvenim 
���7����>��	 �\�X\���>�	 �	 \��*�'�	 #�$�\����	 �	 $������	 ��7���X���>�	 X�	
�\���X��	X�����'����	���7����>��	������	�����\�	����*�	�	����	~~	W�����	
o zdravstvenom osiguranju. 

Zdravstvena knjižica kao uslov za 
korišenje zdravstvenih usluga

���'�����	 X�����'����	 X�����	 ���>��	 �����\���	 �'�'�	 ��������	 7��$�	
stanovništva, pa time i Rome bez stalnog prebivališta ili boravišta. U 
praksi ta zaštita ne funkcioniše u potpunosti. Diskriminatoran stav sistema 
$����	 ������>	 $�$�����>�	 >�	 ������'�	 �X��*��	 �	 �����>�����	 ��������>�	
X�����'����	 X��'�'�	 \�X	 X�����'����	 ��>�*����	 '�	 ��������>�	 ������>����;	
lekova. Romi bez stalnog prebivališta ili boravišta u Srbiji su: Romi 
�X\�7��	 ��	 �������	 ���'��>���	 �	 ����7�����	 �����>���¨	 #���	 \���������¨	
Romi sezonski radnici koji imaju prijavljeno prebivalište u manjim, ali 
����	 �	 �����	 7��������	 �	 ���'��>�>�	 ��	 �	 ����7�����	 �����>���	 '�;	
7������¨	#���	�$�'����	���'��	&�	~��§�	���	X�������
�
��	���
�
���"����

ostvarivanja prava iz obaveznog zdravstvenog osiguranja (Službeni 
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glasnik RS 10/2010, 18/2010, 46/2010, 52/2010, 80/2010, 60/2011 i 
��~��¦�	������	��	�'��	��	'����	��	$��$���>�	��	����	������	�����������'�	
bez prebivališta ili boravišta treba da podnese prijavu na obavezno 
zdravstveno osiguranje. Ovaj Pravilnik, doduše, olakšava situaciju time 
što propisuje da je lice romske nacionalnosti dužno da, uz prijavu za 
���7�������	���'���	�����	�X>���	��	>�	����	������	�����������'�	 �	$��>���	
\�������	 �������	 �����	 �X>���	 �	 ���'�	 $���������7	 \�������	 [���	 ��	
Zakona o $��\������'�	�	\������'�	7������ (Službeni glasnik RS 87/2011), 
�����'��	 �$��	 $��$���>�	 ���	 �������	 ��	 $��\������'�	 ��	 ��*�	 $��>���'�	
redovnim putem, ono se može prijaviti na adresi Centra za socijalni rad na 
��>��	 ��	 $�����>�	 ����	 ����X�	 �������	 ��	 %����������	 ��;���X��	 ������	
�X>�����	 ¤��'��	 X�	 ����>����	 ���	 ��X����'�	 $��'�$�>��	 ����	 ��X���>���>�	
$��>���	 $��\������'��	 �	 ����	 ���	 &����	 '�7�	 >�	 �	 #�$�\�����	 %���	 X�	
zdravstveno osiguranje 5. februara 2013. godine izdao Instrukciju o 
postupanju nadležnih filijala prilikom prijave na zdravstveno osiguranje 
lica romske nacionalnosti, ��>�	 $�������	 ��	 ��	 #���	 ����	 ��	 �'����	
svojstvo osiguranika pred RFZO na osnovu izjave da su lica romske 
nacionalnosti i prijavi prebivališta na adresi Centra za socijalni rad. Ovde 
se, dakle, radi o više propisa zakonskog i podzakonskog nivoa i formalno 
���\���X�>���;	 ���'�	 ����'�����>��	 ��>�	 ���>�	 ��X����'�	 �����>�	 �	 ��>�	 ��	
�����������	 $�����>�>��	 �'�	 ������	 ��	 ��X����'�7	 $��'�$��>�	 �	 $������	 �	
samim tim i do nerešavanja ili nes��'���'����7	 �������>�	 X�����'����	 �	
socijalne zaštite romske populacije. Suština odredbi zdravstvenih zakona i 
namera zakonodavca je bila u tome da se zaštite posebno osetljive grupe 
stanovništva. Ovaj smisao nikako ne treba gubiti iz vida i treba se truditi
��	���	$�������	�����>����>�	���7�;	$�����;	���'��	$��'�	���>	intentio legis. 
Pitanje zdravstvene zaštite Roma nije samo stvar tela u zdravstvenom 
���'����	 ���	 �	 ��7���	 ���'����>�;	 $�������	 ���'�'���>�	 ����>����	 X��'�'�	 �	
�������	 &��'�	 �������>�	 $��\��ma zdravstvene zaštite romske populacije 
X�;'���	�������'�����	������>��	 '�	 �	 ���'�'���>�	 ��X����'�;	 ���'���	����>�	
\�'�	�$�����	�	���	�	������	���7�;	���'����	'�	����>�	����'�	���7�������	

Lista esencijalnih lekova

Svetska zdravstvena organizacija je obja����	 ~��~�	 7�����	 �������	
definiciju esencijalnih lekova: "Esencijalni lekovi su oni koji zadovo-
�>���>�	X�����'����	$�'��\�	������	�'�������'��¨	X\�7	'�7�	'��\�	��	\���	
���'�$��	 �	 �����	 �����	 �	 ������'���	 ����������	 �	 �	 ��7�����>����	
doznom obliku, po ceni koju društvo može da priušti" (WHO, 2009). 
�����$'	 ������>����;	 ������	 �����>��	 >�	 '���	 ��	 \���	 $����7���>��	
��X����'��	 ��'����>���¨	 ���������>�	 ��>�	 ������	 ��	 ���'��>�	 ������>�����	
ostaje zadatak i odgovornost države. Lista treba da sadrži minimum 
lekov�	 X�	 ��>�������>�	 $�'��\�	 >����7	 X�����'����7	 ���'����	 [���	 ¥¦	
Zakona o zdravstvenom osiguranju propisuje da RFZO donosi opšti akt 
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��>��	 �'����>�	 _��'�	 �������	 ��>�	 ��>���>�	 ����*�	 ���$;����	 �
������>����	 ������	 X�	 �����>�	 \����'�	 �	 $�������	 \�X	 �\X���	 ��	 uzrok, u 
skladu sa listom esencijalnih lekova Svetske zdravstvene organizacije (u 
daljem tekstu: SZO). Lista esencijalnih lekova Srbije je zapravo lista 
RFZO i to ona na osnovu koje lekari propisuju lekove na recept (Pravilnik 
o listi lekova koji se propisuju i izdaju na teret sredstava obaveznog 
zdravstvenog osiguranja, Službeni glasnik RS 7/2014, 39/2014 i 61/2014) 
�	 ��>�	 ��	 �X���>�	 �X	 X�����'����	 ��>�*����	 ����'���	 ���	 ��	 ������>�����	
onda to treba da budu lekovi neophodni i za one koji nisu osigurana lica �
nemaju zdravstvenu knjižicu. Lica kojima se i bez zdravstvene knjižice u 
��\�>�	$��*�	;�'��	����������	$�����	�����	���	$�����	����>�	$����	��	
medicinski tretman nužnim lekovima, jer se ovi prepisuju na recept. U
���	��'�7���>�	����	���'�	�$���>�	�	����	������	�����������'��	
Shodno nacionalnim zakonima i osnovnim et�����	$�����$����	���	7������	
Srbije imaju pravo na zdravstvenu zaštitu bez diskriminacije. Za pojedine 
�������\����	 7��$��	 $�	 �	 X�	 #����	 '��\�	 ����	 �����	 X�	 ��������>�	
X�����'����	 X��'�'��	 >�����'����>�	 ��	 $��'�>���7�	 ���>���	 �	 �\X��	 ��	
sistemski zdravstveni propisi Srbije otvaraju vrata posebnom tretmanu 
ovih grupa. 

Osobe na palijativnom zbrinjavanju
Zdravstveni zakoni 

&���>�'����	X\���>����>�	>��	$����	��%�����>�	�W��	$���'�$	��>�	���$����>�	
kvalitet života pacijenata i njihovih porodica, time što se s������	 ��	
problemom vezanim za bolesti koje ugrožavaju život, i to kroz prevenciju 
�	 ����\����>�	 ��	 $�'�>�	 $�'��	 �����'���	 ����	 ����'�%�����>�	 �	 $������	 �	
�����>�	 \���	 �	 ���7�;	 $��\�����	 %�X�����	 $��;������	 �	 ��;����	 $������	
(WHO, 2014). Palijativno zbrinjavanje se, prema Zakonu o zdravstvenoj 
zaštiti, pruža u okviru primarne zdravstvene delatnosti, odnosno doma 
X�����>��	&�������	X�����'����	X��'�'�	�	����	X�����>�	7������	��'����>�	
$����	�X�\����7	�������	���>	�$������	�����	�����>��	X�����'����	��7�	�	
pa��>�'����	 X\���>����>�	 �	 �����>�	 \��������	 ��>���	 ��>�	 ���$;����	
\�������	 �����>�	�����	��	W�����	�	X�����'����>	X��'�'���	����	��	����	�	
sekundarnom nivou zdravstvene zaštite, Zakon propisuje da bolnica može 
imati posebne organizacione jedinice za produže��	 \�������	 ��7�	 �	
$���>�'����	 X\���>����>�	 �\�����;	 �	 '���������>	 %�X�	 \����'�	 �����	 ���	
W�����	�	X�����'����>	X��'�'���	W����	�	X�����'�����	���7����>�	�����>�	
da osigurano lice koje je u terminalnoj fazi bolesti i nepokretno, odnosno 
$����'��	 �X	 $����	 �rugih lica, a kome je potrebno palijativno 
X\���>����>��	 ���	 $����	 ��	 ���'��'��>��	 \�������	 �����>�	 ����	 $������	
���$'���'���	'���$�>�	�	X�����'����	��7�	�����	¦�	W�����	�	X�����'�����	
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���7����>���	 ������	 $�	 ���	 ��������	 X������	 ��7��	 \�	 ��	 �X���'�	
X���>��ak da Srbija ima razgranat i osiguranjem pokriven sistem 
palijativnog zbrinjavanja. 
Podzakonska regulativa koja prati zdravstvene zakone, a relevantna je za 
pitanja palijativnog zbrinjavanja (Uredba o planu mreže zdravstvenih 
ustanova, Službeni glasnik RS 42/2006, 119/2007, 84/2008, 71/2009, 
85/2009, 24/2010, 6/2012, 37/2012 i 8/2014 i Pravilnik o bližim uslovima 
za obavljanje zdravstvene delatnosti u zdravstvenim ustanovama i drugim 
oblicima zdravstvene službe, Službeni glasnik RS 43/2006, 112/2009, 
50/2010, ���~����	���~��~�	����~��~	 �	 ~~�~��¦�	�����>�	\��>�	 �'���'����	
kapacitete i prostorni raspored zdravstvenih ustanova, kao i kadar 
$�'��\��	 X��	 �X����	 ��'���7�	 $���>�'����	 X\���>����>�	 $���>���'��	 Kao 
potrebni ljudski resursi pominju se doktori medicine i medicinske sestre. 
Sa druge strane, prema Strategiji za palijativno zbrinjavanje na primarnom 
nivou zdravstvene zaštite u timu za palijativno zbrinjavanje treba da budu 
doktor medicine ili specijalista opšte medicine, medicinska sestra, 
patronažna sestra, fizioterapeut i socijalni radnik. U širem timu za 
palijativno zbrinjavanje su i psiholog, psihijatar, sveštenik i volonteri 
(Službeni glasnik RS, br. 17/2009). Proširenu strukturu tima podržava i 
uporednopravna regulativa i praksa. Rumunski nacionalni standardi 
propisuju da u sastav interdisciplinarnog tima ulaze: doktor, medicinska 
sestra, socijalni radnik, sveštenik i volonter (Baghiu, 2002). Prema 
$��>����	 �'���������	 �������	 '���	 ���	 ���'���	 ����������	 ���'���	
psiholog, socijalni radnik, fizioterapeut, radni terapeut i sveštenik (Luczak
1999: 23)�	-�	\�	 ��	������	 �'�������	$��'�7��	$�'��\��	 >�	�������'�����	
povezivanje u oblasti planiranja i finansiranja interdisciplinarnih timova. 
RFZO finansira zdravstvene radnike, dok finansiranje socijalnih radnika
���	 �X	 ��$�\�����7	 \��*�'�	 ���	 �X	 \��*�'�	 �������;	 �����$�����	 ����	 ��	
$������	 X\���>����>�	 $���>���'�	 '��\�	 $���	 ��	 $�'��\�	 $���>���'�	
(socijalnih, zdravstvenih, duhovnih), a ne od toga koji sistem šta finansira. 
���'��	'��\�	��	\���	����>���	�	��>����> meri, po potrebama korisnika, a 
ne potrebe korisnika po sistemu. 

Strategija za palijativno zbrinjavanje

�'��'�7�>��	 X�	 $���>�'����	 X\���>����>�	 �'����>�	 ��	 $���'���	 ��*���	 �	
oblasti palijativnog zbrinjavanja. Ona daje analizu zdravstvene delatnosti 
na primarnom, sekundarnom i tercijarnom nivou, kao i potrebe 
stanovništva za palijativnim zbrinjavanjem. Analiza pokazuje da preko 
§��¦ª	������	X�����>�	�	#�	����	$���\��	��7���X�����	���*\�	�����7	
�����>�	 �	��7��	���	��	����'���'	���	���*\�	�\���>�	�	������	X�ravstvene 
X��'�'�	�������;�	"	$��'�>����	���*\���	�����7	�����>�	�	��7�	\��>	������	
je u skladu sa propisanim potrebnim kadrom, dok je ugovoreni broj 
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����������;	���'����	��	$�����	~����	7������	�	������	������	X�����>�	\��	
manji nego što je propisano. 
Strategija daje predlog nove organizacije palijativnog zbrinjavanja, 
������>�	 �������>�	 X�����'����;	 �������	 �	 ���������	 ���	 �	 ���;	 ��'���;	
��������	 �	 $���>�'�����	 X\���>����>�	 �����'���	 $��������	 �\�����;	 �	
�����'�����	 
>���	 ��	 ������>�	 �	 ���	 %�X�	 ������>a palijativnog 
X\���>����>�	�	$��'�>���	X�����'����	��'������	"	$���>	%�X��	�	$������	��	
~����	 ��	 ~��~�	 7������	 $�������	 ��	 �������>�	 >�������	 X�	 $���>�'����	
zbrinjavanje u 13 zdravstvenih ustanova sa ukupno 140 postelja. U drugoj 
fazi, u periodu 2012-2015�	$���������	>�	�������>�	>�������	X�	$���>�'����	
zbrinjavanje sa još 160 postelja. U toku projekta Evropske komisije 
"Razvoj palijativnog zbrinjavanja u Srbiji" (2011-2014) realizovana je 
prva faza. Razvijen je i kurikulum za predmet palijativna medicina za
����$������	 ���������	 �'���>��	 ��>�	 ��	 ����>���	 ��'���	 ����������	
fakulteta u Srbiji (Beograd, Niš, Novi Sad i Kragujevac) (Projekat 
"Razvoj palijativnog zbrinjavanja u Srbiji", 2014). Pored toga, obavljena 
>�	 �������>�	 X�����'����;	 �������	 �	 ��'���;	 ��esnika u palijativnom 
zbrinjavanju, u okviru tri nivoa edukacije.
����	��	����	�	��������	$�'��\���	X�	$���>�'����	X\���>����>��	'��\�	����	
da je Pravilnik o listi lekova koji se propisuju i izdaju na teret sredstava 
obaveznog zdravstvenog osiguranja izmen>��	������>��	����;	��������>�	
��	 ��X�	 ��	 $���>�'�����	 X\���>����>���	 X�	 �$�'��\�	 ������	 ��>�	 ��	 ���	
nalaze na listi lekova. Pored toga, Zakon o psihoaktivnim kontrolisanim 
supstancama ����*\���	 7������	 \��	 ���~����	 �	 �����	 �¥	 ��>�	 �����	 X�	
��������>�	 $��;���'����;	 ���'��������;	 ��$�'����	 �X�	 $�'��\�	 �����>��	
���>���>���	 �	 ���$'���'���	 �����>��	 �������	 X�	 $�'��\�	 '���$�>���;	
postupaka, odnosno intervencija". 
"	�\���'�	$���>�'����7	X\���>����>��	������	$�����	>�	��	$�'�	��	�����X�>�	
����	 �����>�	 $�������	 �	 �'��'�7�>��	 W�����'����	 ���'��	 ��>��	 ����'���	 �	
��7�����'�	 ��	 X������>�	 ���	 $�'��\�	 ����	 ��>���	 >�	 $�'��\��	 $���>�'����	
zbrinjavanje. U Beogradu je, u vidu udruženja, osnovan Centar za 
palijativno zbrinjavanje � Belhospice (Belhospice, 2014). U svetu se 
hospisi osnivaju kao dobrotvorne organizacije (charities) u okviru 
nevladinog sektora, koje se mahom finansiraju iz donacija. One 
predstavljaju podršku zdravstvenom sistemu u zbrinjavanju terminalno 
obolelih pacijenata. 
��	 $�����	 ���'��	 X�	 ����	 ��	 ���7����� da se 
���������	��7���X���>�	\���	X�����'�����	����'������	

Osobe sa retkim bolestima
#�'��	 \����'�	 ��	 ;�������	 �	 �����	 *���'��	�7��*���>���	 \����'�	 ��	 ��>�;	
�\�����	����	\��>	�>���	��	����'������	��~���	�>����	����	�	��>���>�	���	
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hiljade ljudi). U celom svetu oko 350 miliona ljudi boluje od više od 
�����	��X����'�;	��'��;	\����'��	���$�>�	$��'�>�	X�	����	§ª	��'��;	\����'��	
U Evropskoj uniji retka bolest je ona od koje boluje manje od 5 ljudi na 
������	 �'���������	 W�>�������	 �����'����'���	 ��'��;	 \����'�	 ��	 ��	 ��	
prvi simptomi ���	 $�������	 $���>���'�	 �'�����>�	 ����;	 $����	 �����>�	 �	
prvim godinama detinjstva, da su uglavnom genetskog porekla i da 
��>�����	$���X����>�	'��>��	��������'�'�	"	��\�>�	���	§������	7������	*���	
��	�����	��'���	\�������	���\�	��	��'���	\����'���	 �	�>�;���	$�������	
�������>�	 ��	 ��	 \��>���	 '���������	 �����'�$���'	 ��>�7��X�¨	 �����'�'��	
��%������>�	 �	 ������7	 X���>��	 �	 ����>	 \����'��	 7��	 ��\�'�	 $�����	
nedostatak kvalifikovani;	 �'����>���¨	 �����'�'��	 ����������;	 $���7���¨	
�����'�'��	 �����'�'��	 X�����'����	 X��'�'��	 ����>������'	 �X	 X�����'����	
X��'�'��	���	�	����	���>�	��>�7��X��	������	����	������	�	�����>�	������	��	
�������'��	$�������	�	����>��>�	���'�$���'�	�����>��	�	���	X� posledicu 
���	 ���'�	 $��'���>��>�	 $�7�����	 ��>�7��X�	 �	 ��������'��	 '���$�>��	 ���	 �	
socijalne posledice: stigmatizaciju, izolaciju, diskriminaciju, smanjenje 
$��%���������;	��7�����'�	�-�%�����>�	��'��	\����'��	~��¥��	
Dosadašnji nedostatak pravnih i finansijskih preduslova i ignorativan stav 
$����	���>	7��$�	$���>���'�	�	�>�;����	$���������	�	$������	������	>�	��	
su oni, zapravo, diskriminisani u realizaciji osnovnih ljudskih prava, 
���>���>���	$����	��	X�����'����	X��'�'��	 ����	\��>	���\�	��>�	\���>�	��	
re'��;	\����'�	�	��\�>�	��>�	$���������	'�	����	��	$���\��	�7��*����	������'�	
���>���	�	����	��	��	������	�>�;	�����	�����	'��	�'�	��	�	�>�;���	$�'�>�	
���>�����	 �	 �>�;���	 $��������	 ��*�	 ��	 ����	 ��	 >�	 ���	 ~	 �������	 �>���	 �	
��\�>�	$�7�����	�����>���	��>�	$���Xilaze iz retkih bolesti. 

.�/�+����"������

[�����	 ��	 W�����	 �	 X�����'����>	 X��'�'�	 �����>�	 ��	 $���\��	 ����'����	
briga za zdravlje osetljivih kategorija stanovništva. Zakon taksativno i 
��\��>�	���	���'�>���	7��$��	�	����	�>���	��	$��	'�����	§�	�'��	~�	���aze 
i lica obolela od retkih bolesti. Pojam posebne društvene brige Republike 
X�	X�����>�	>�	���	$�>���>��	�	��������>��	'���'��	W����	�	X�����'�����	
���7����>�	 $��$���>�	 ��	 ��	 ��	 �	 \��*�'�	 #�$�\����	 ��\�>�	 �\�X\���>�	
�����'��	X�	�����>�	�\�����;	��	������nih vrsta retkih bolesti pod uslovom 
��	 #�W�	 ��	 ��*�	 ��	 �\�X\���	 �����>��	 �X���	 �����'���	 X�	 �����>�	 '�;	
oboljenja od uplate doprinosa za obavezno zdravstveno osiguranje, kao i 
iz drugih izvora finansiranja, te da Vlada za svaku kalendarsku godinu, na 
predlog ministra nadležnog za poslove zdravlja, donosi akt kojim se 
�'����>�	 ���'�	 ��'��;	 \����'��	 ���	 �	 ���7�	 $�'��>�	 ��	 X����>�	 X�	 �����>�	
�\�����;	 ��	 ���;	 \����'�	 X�	 ��>�	 ��	 �����'��	 �\�X\���>�	 �	 \��*�'�	
#�$�\����	��\�>�	�����	§�	W�����	�	X�����'�����	���7�ranju). 
[�����	�~�	W�����	�	X�����'����>	X��'�'�	�����>�	��	��	�����'��	�����>��	
������>�	 X�����'����	 ��'�����	 ��	 '����>�����	 �����	 ��>�	 �\���>�>�	
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$������	���'��	X�	��������	���'�	��'��;	\����'��	"	������	���'��	X�	��'��	
bolesti obavljaju se poslovi dijagnostike obolelih od retkih bolesti, 
prenatalnog, kao i neonatalnog skrininga, genetskog savetovališta, 
X\���>����>�	 $���>���'�	 ��	 ��'��;	 \����'��	 �����>�	 ��7��'���	 �\�����;	 ��	
retkih bolesti, saradnja sa referentnim inostranim centrima za 
dijagnostikovanje �	 �����>�	 ��'��;	 \����'��	 ���	 �	 ��	 ���*��	 ����$���;	 �	
svetskih organizacija za retke bolesti, kontinuirana edukacija iz oblasti 
��'��;	\����'��	����	������	��	'�����	�����>�	��	��	X�����'����	��'������	
odnosno privatna praksa ili druga pravna lica koja obavljaju zdravstvenu 
delatnost, dužni da centru za retke bolesti dostavljaju podatke o broju, 
���'��	��>�7���'���������	�������	�������	$���>��'���	�\������	��	��'��;	
\����'��	 ���	 �	 ���7�	$���'��	���$;����	X�	�����>�	 ��7��'���	�\�����;	��	
retkih bolesti. 
Avgusta 2014. doneta je Y�����
�
�"������
&��!�"���*
+����
'�
��	����

����������
 �"����
 ���
 ������
����
 ��
��
��*�
�������
 ��	�"�
 �
�������Q�

Srbiji (Službeni glasnik RS, br. 92/2014, 122/2014 i 131/2014). Prema 
�������	���*�'���	 %���	 ��	�'����	 X�	 �����>� oboljenja, stanja ili povreda 
��>�	 ��	 ��	 ��7�	 ��$����	 ����'�	 �	 ��\�>�	 �	 X�	 ��>�	 #�W�	 ��	 ��*�	 ��	
�\�X\���	 �����>��	 �X���	 �����'���	 X�	 �����>�	 ��	 �$��'�	 ��$������	 X�	
obavezno zdravstveno osiguranje i iz drugih izvora finansiranja. Sredstva 
iz Fonda se mogu dodeljivati deci do 18 godina, ako u Srbiji ne može da 
��	 ��'�����	 ��>�7��X��	 ����	 ��	 %��������	 �X�	 �$��$��>���>�	 �\�X\�����;	 �	
������	 \��*�'�	 X�	 '�����	 7�����¨	 ������>��	 ��7�'��	 $������	 �	 ���7�;	
namenskih prihoda; drugih javnih prihoda. Odluku o dodeli sredstava iz 
Fonda, na predlog Komisije za dodelu sredstava iz fonda, donosi ministar 
zdravlja. Prilikom dodeljivanja sredstava iz Fonda prioritet imaju deca. 
����	 �������	 ��	 ����	 ���������	 ������	 $��\���	 ����	 ��	 ��'���	
bolestima. Njihov problem je i nedostatak adekvatne dijagnostike i 
'��'�����	 ����	 $��'�>�	 $����	 ��>�7���'����	 �	 ����'����	 �����	 $�'��>�	 >�	
kako finansirati njih, ali i troškove svakodnevne nege, u smislu 
�$���>���X�����	;�����	����������;	$���7���	�	�������	��\�	���'�	�	����	�	
da Budžetski fo��	 ���*�	 X�	 �����>�	 �X������;	 ��'��;	 \����'��	 ������	 \��>	
��'��;	\����'�	��>�	�X������	���	 '�	��	X����	��	���\���	��>�	��	�>�;	\���>�	
treba uskratiti pravo na tretman i zadovoljavanje osnovnih životnih 
potreba. 
Od 3. februara 2015. na snazi je Zakon o prevenciji i dijagnostici 
*���"�	��$ bolesti, *���"�	��
 ����������$ anomalija i retkih bolesti � Zojin 
zakon ����*\���	 7������	 #�	 ��~��§��	 W����	 >�	 �����>��	 $�	 �7����	 ��	
uporedno pravo i u skladu sa dodatnim protokolom Evropske Konvencije 
o biomedicini i ljudskim pravima, ratifikovanim 2010. godine. Njime se, 
�X����	 ��'���7�	 ��'�����>���	 �	 $����	 ���\�	 ��	 ��'���	 \������	 ��	 ���	
pristup sveobuhvatnoj zdravstvenoj zaštiti, pravo da zna dijagnozu, da 
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������	 �	 ����	 X�����>�	 �	 ������	 *���'��	 ��	 \���	 $�'���	 $��	 ������nja 
važnih odluka, da živi u adekvatnim društvenim uslovima, te da se podrži 
zajednica osoba sa retkim bolestima. Usvajanjem Zakona postiže se 
�'�������>�	$����	�	�\���X�	X�����'����;	�������	�	����������>�	�>�;���7	
����	 ��	 ��\���	 $������	 %���������	 �	 ����narodnom zdravstvenom 
����*��>�	�	�����>�	���;	$���>���'��	
��*���	 ����������	 $��$���	 X�$�������	 ����'��>���	 ����	 �\�����	 ��	 ��'��;	
\����'��	���7�����>�	�����'��	��	$����	����	��7�	\������7	��'�'�	��>��*�	
��	��'���	�������	�	'����	���7	�����'��	��$����>�	�m se pun iznos zarade. 
&����	 �����	 ��	 Zakona o radu (Službeni glasnik RS, br. 24/2005, 
61/2005, 54/2009, 32/2013 i 75/2014) pravo na pun iznos zarade roditelji 
mogu koristiti samo dok dete ne navrši pet godina života, a potom mogu 
da ostvare pravo na nakna��	X�����	X�	�����	$���������	�$�������'�	X�	
���	 X\�7	 ��7�	 �����	 �*�	 $�������	 $���������	 ������	 ��	 Zakona o 
zdravstvenom osiguranju. Tokom postupka izmene Zakona o socijalnoj 
zaštiti $�����*���	 >�	 ������>�	 ���'�'�'�	 ����'��>�-negovatelja. Ovaj 
$�����7�	 ����'���	 ��>�	 ����>���	 $�	 ��	 ������*��>��	 ����'��>�	 ��	 ����	
������	��	\���	��	���>��	'����	\�������	�����	���'���>��
#������>�	$��\����	���\�	��	��'���	\����'���	>�	�'$������	\��	�'�	��	'���	
postojanja pravnog okvira za rešavanje egzistencijalnih potreba osoba sa 
retkim bolestima i njihovih porodica. Sveobuhvatnom rešavanju njihovih 
�7X��'����>����;	 $��\�����	 ����'���	 >��	 $����'�>�	 ��7	 $�'	 ��	 ����	 �	
������	 �������>�	 ��'��>��>��	 ���	 �	 �	 ������	 �$�������>�	 $��'�>���	
regulative u praksi.

Trudnice, porodilje i deca
U novembru 2013. godine Skupština Republike Srbije usvojila je Zakon o 
ostvarivanju prava na zdravstvenu zaštitu dece, trudnica i porodilja. Cilj 
donošenja Zakona je da se uredi pravo na zdravstvenu zaštitu i pravo na 
�������	 '�������	 $����X�	 $��	 �������nju zdravstvene zaštite dece, 
trudnica i porodilja, bez obzira na osnov po kome su zdravstveno 
osigurani, ako ova prava ne mogu da se ostvare po osnovu obaveznog 
zdravstvenog osiguranja. Kao razlog donošenja Zakona navedena je 
potreba da se stvore uslovi za ostvarivanje prava na zdravstvenu zaštitu 
�'�������'��	 ��>�	 >�	 �\�;������	 $���\���	 ��'����-pravnom zaštitom. 
�\��X��*��>��	 ��	 ������	 ��	 �	 ��*����	 X��������	 ��������	 ��	 $��'�>�	
��7�����'	 ��	 ��	 �����	 '���������	 �	 $������>���	 �\�X\���	 $����	 ��	
zdravstvenu zaštitu kada nisu overene zdravstvene knjižice zbog 
���$������;	���$���;	��$������	X�	�\���X��	X�����'����	���7����>��	
[��>�����	>�	��	��	�����	 '�������	�	$������>��	��	�����	X���'�	�	$�����	\���	
X�����'����	��X��'������	�������	��	X�����'����	��>�*������7itimacija nije 
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��������	 �������	 ��$������	 X�	 X�����'����	 ���7����>�	 ����	 $�������	
W�������	 ��7���'���	 >��	 ����'���	 �	 ����>�	 ������	������	 �������>�	 ���7	
$��\�����	 &����	 �����	 ��	 W�����	 �	 X�����'����>	 X��'�'��	 ����	 ��	
navršenih 18 godina života, školska deca i studenti do kraja propisanog 
školovanja, a najkasnije do navršenih 26 godina i žene u vezi sa 
$�������>��	$��������	���	�	�	'���	'��������	$�����>�	�	��'�����'��	��	�~	
������	 �����	 $�����>��	 $�'$���>�	 $��	 ����'����	 \��7�	 X�	 X�����>�	 ��	
nivou Republike ��\�>��	 W����	 �	 X�����'����>	 X��'�'�	 ������	 ���	 �'��	 ¦	
�����>�	 ��	 ��	 �����	 #�$�\����	 ��\�>�	 �����'�	 ����*�>	 �	 �\���	 �����	 �	
postupak, kao i uslove za ostvarivanje zdravstvene zaštite vulnerabilnih 
grupacija. Uredba ili odluka Vlade je akt kojim bi se zdravstvena zaštita 
�������\����;	 7��$�	 ��7��	 ���>�	 �����'��	 �'�	 X����	 ��	 �������>�	 ����7	
Zakona nije bilo neophodno.
&����'����	��	�'������'�	$�>��������;	�����\��	'��\�	$����'�'�	�$��	��	�'��	
¦�	����	~	��%�����	$�>��	�$������>���	���	*���	�	$������	��	�~	����ci po 
�����>�	 *���7	 ��'�'��	 ���>	 �'��	 ��>�	 �	 ��7������'�	 ��	 �'����	 ¦�	 �����	 §	
istog Zakona koji kaže da "porodilja ima pravo na zdravstvenu zaštitu u 
$������	 ��	 '��	 ������	 $����	 $�����>���	 �	 X����	 ��	 ��	 $��	 $�>���	
"porodilje" podrazumeva i žena u periodu ��	¦	������	$�	�����>�	��'��7	
��'�'��	$�	��%�����>�	�X	�'���	¦�	�����	~	'��\�	��$���'��	
&����	'�7��	����	¥�	�'��	�	$��$���>�	��	����	��'����>�	$����	�'������	����	
zakonom na osnovu isprave o zdravstvenom osiguranju koju izdaje RFZO, 
bez obzira da li je isprava overena. Ova odredba, zaista, dosta olakšava 
��������>�	 X�����'����	 X��'�'�	 ���	 �����	 ��\�	 ���	 ����'���	 ���'�'�	 ��	
$���'��	'�X�	$��'���>���	�	�����	��	�	�����	~~	���	���'�����	X�����'����	
zakona: neke od pomenutnih vulnerabilnih grupa nisu obavezno osigurane, 
'�	 ��	 ��X���>���	 ��	 ��	 �����'��	 X�	 �>�;���	 ���7����>�	 �\�X\���>�	 �X	
\��*�'��	 "	 '��	 ������	 $�'��>�	 ��>�	 \�	 ��	 ��7��	 $��'���'�	 �����	 ��'��>�	
�����	 ¥�	 �'��	 �	 W�����	 >��	 �'�	 \���	 ��	 �����	 ��>�	 ����>�	 ��$����	 �	
zdravstvenom osiguranju? Zar ona ne spadaju u osetljivu grupu? U tom 
������	>�	���>	W����	���������	�	$�'��\��	>�	����'��	'������>��	��'�	��*�	
�	X�	�'�����	~	�	¦	W������	�������	X�	'�������	�	$������>��	-��>��	����	¥�	
�'��	 ~	 �����>�	 �	 ��	 >�	 '����������	 $����	 ��$����	 �	 X�����'�����	
osiguranju, p�'��\��	 �	 �X���'�>	 ������	 �$���>����'�	 �	 �'������>	 '��������	
��\�	���'�	�	����	��	�����	%����������	�����\�	$���'����	X����	��	�©�	
$��7���	��	����	��	�'����>�	'�������	�	�X��>�	�X���'�>	����	\�'�	$�������	
���7����>��	 ���	 $������	 �������	 ���	 '����'�����'�����'	 �'�������>�	
'�������	��>�	$�������	W�������
Donošenje Zakona o ostvarivanju prava na zdravstvenu zaštitu dece, 
trudnica i porodilja je motivisano plemenitom idejom i razlozima, ali je 
$�����	 $����'�����	 W����	 �X�����	 �	 ��$������	 ���	 $��'�>���>	 $�����-
�������'�	 ������	 ��7����'����	 &�����	 �����	 X�	 ��7������>�	 ���7	 ����	
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��*��7	$�'��>�	>�	$��'�>���	���	>�	�$������	��	��7���'���	��*�7	������	�	��	
na još jedan zakon u oblasti zdravstva. U tom smislu cilj i razlog 
��������>�	���	��'���>�	��	$�'$���	�$�������� ali ne i sredstvo. 

3��*����
Nacionalni zdravstveni i socijalni pravni sistem prepoznaje osetljive 
društvene grupe kroz Ustav, strateške dokumente i sistemske zakone. 
Kroz ovu, krovnu regulativu, država nastoji da osetljivim grupama, na 
nivou principa i propisivanjem opštih obaveza nadležnih organa, odnosno 
�$�'�;	$����	$��$������	'�;	7��$��	���7���	�$�������>�	�%����'����;	����	
��>���	 ��	 ���	 �'���>�>�	 �	 $��\��*��	 ������	 $���*�>	 ��	 ��'����	 7��������	
Srbije. Mehanizmi realizacije ovakvih zakonskih i strateških odredbi, u 
�������	 \��>�	 �����>����	 ����'���	 ���	 ��	 $��'�>�	 ���	 ����	 �����>��	
funkcionalni ili realizovani kroz podzakonsku regulativu i u praksi. U 
�����	 �����>�����	 $�����	 ��7���'���	 ��>�	 �����>�	 �$���%����	 $���*�>	
vulnerabilnih grupa postoji, ali s�	 ����	 �����\�	 ������\��	
���'�����'�����	 $�	 �	 $�����	 ����X�	 ��	 ��X����'�;	 '������>��	 ���	 >�	 ����	 �	
��\��>	 �������	 ��7���'���	 $��'������	 $�	 >�	 ���	 $�����	 ���'��	 �$'������	
"viškom pravnih normi". Dešava se da podzakonski akti ne prate 
hijerarhijski viši pravni akt, pa proklamovana prava pripadnika osetljivih 
grupa ostaju samo deklarativnog karaktera.
Jasno je, sa druge strane, da nije sve u pravu i normama, i da se ne može 
���	����'�	$�'��	$�$����	���	>�	$�'��\��	���;����X���>�	��������	�	���'����	
$���'����	 �olja i koordinacija, odnosno jedinstvo vladinih politika, 
�������>�	 �	 �$���%�����'���	 ���'�>���;	 ����'����;	 7��$��	 ����'��	 %����-
sijska sredstva i drugi preduslovi da bi se ova pitanja, koja su od 
egzistencijalne važnosti za osetljive kategorije stanovništva, rešila na 
X������>���>���	������

���>	 ������	 >�	 ���'��	 ���	 ��X��'�'	 ����	 ��	 $��>��'�	 Ljudska prava i vrednosti u 
biomedicini � ������"�'�Q���
����	������
�
'����"��
�
implementacija – broj 179023, 
Ministarstva prosvete, nauke i tehnološkog razvoja Republike Srbije.
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��	�#����	��	¬	-?���
]�-�Y
]������	�	 �~�����	Opera-
tivno planiranje u centrima za socijalni rad. ���7����	#�$�\�����	X����	X�	
socijalnu zaštitu.

�����
�������
National Legal System in Relation to Vulnerable Population Groups

S u m m a r y
Vulnerable social groups can be recognized in everyday life, and local legal 
regulations identify them as well. Strategies and laws clearly identify the 
increased needs of vulnerable groups. Local legislation, for example, observes 
comparative law trends and attempts to prevent discrimination of persons with 
disabilities, emphasizes their human rights and creates the legal framework for 
taking these persons out of the institutional form of protection and including them 
into the community. In Serbia however, strategies and laws, as well as by-laws, 
are written in sectors, and not in cross-sectors manner. Proper caring for persons 
with disabilities, including persons with mental disabilities, requires an integral 
approach, namely a mutual approach of the social, health, educational and other 
sectors. True enough, local regulations stress the need for an intersectional
approach, but such an approach is scantily applied in practice, so the 
comprehensive care that would satisfy the multiple needs of persons with mental 
disabilities often turns out to be less than expected in the community.
Pursuant to national laws and basic ethic principals, all citizens of the Republic of 
Serbia have the right to health protection without discrimination. Therefore, 
methods for using health protection, easier than the existing ones, should be 
found for certain vulnerable groups, depending on their characteristics, and so for 
the Roma as well, and bearing in mind that systemic health regulations in Serbia 
open the door to special treatment of these groups. The inaccessible approach to 
health care of the Roma population persists primarily due to insufficient basic 
health documentation and basic personal documentation. Personal documents are 
linked with the registered place of residence, which the Roma, largely do not 
have. The problem is thus on a wider scale and is not only focused on the health 
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sector. As such, it requires a wider, intersectional approach and a coordinated 
solution to the problem.
In the field of palliative care of terminally ill persons, a solution is on the way to 
be reached through the Strategy for Palliative Care, by reorganizing the health 
system. The health system as it is cannot fulfill the needs of persons requiring 
palliative care. Coextensive systems enable establishing hospices as charity 
organizations in the non-governmental sector, mainly financed from donations. 
They represent a support to the health system in taking care of terminally ill 
patients. For now, our legal system does now allow non-governmental 
organizations to engage in health activities, although there were initiatives in that 
direction.
To some extent, national regulations offer a basis for treatment of patients with 
rare illnesses, but without specifying their rights to a diagnosis or treatment and 
without more detailed regulations on the allocation of funds directed towards 
diagnosing rare illnesses and treatment of the ill. A lack of legal and financial 
prerequisites makes them subject to discrimination. The very fact that a large 
number of these patients are children makes them twice as endangered category 
of population. The legal system has recently started dealing with a regulation that 
would support persons suffering from rare illnesses, but the implementation of 
these provisions has still not completely become a reality.
The Law on Health Care and Insurance defines children and women in their 
reproductive period as an especially vulnerable group. The Law on Rights to 
Healthcare for Children, Pregnant Women and Women on Maternity Leave, has 
recently been brought. The Law has been brought with an aim of ensuring rights 
to health care and transportation costs benefits for children, pregnant women and 
mothers during maternity leave, regardless of the basis on which they have health 
insurance. The reason for bringing such a law is noble, but the form of the legal
act, which was supposed to realize the set goal, was overemphasized and 
contributed to the already existing over-norming of Serbian legislature. The legal 
basis for regulating this issue already existed in the umbrella health laws and 
should have been realized through by-law regulations.
Key words: vulnerable groups, legal system, Roma, palliative care, persons with 
mental disabilities
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