
              ПРИЛОГ 4 

ФОНД ЗДРАВСТВЕНОГ ОСИГУРАЊА   

РЕПУБЛИКЕ СРПСКЕ     

Филијала _______________________ 

Пословница/експозитура _____________________                                                                                                 

Датум:______________________________ 

Основ осигурања: 81 ИНО стварни трошак 

 

БОЛЕСНИЧКИ ЛИСТ БРОЈ: ___________________________ 

 

За период од  ________________  до ___________________ 
 

 

Евиденцијски број иностраног осигураника у Републици Српској: 
  

Име и презиме:                        ________________________________________________ 

 

Датум рођења:                         ________________________________________________ 

 

Стално настањен (адреса у иностранству):  ________________________________________________________ 

 

са привременим боравком у (адреса у Републици Српској): ___________________________________________________________ 

 

има право коришћења: 

 

 

на основу потврде        ________________________________  од   _______________________________________ 

коју је издао инострани носилац осигурања (назив): 

______________________________________________________________________________________________________________ 

а која је похрањена при овој пословници – експозитури. 

НАПОМЕНЕ: 

(1) Хитне/неопходне здравствене услуге које се не могу одгодити, а да живот и здравље лица не буду угрожени до планираног повратка у 

државу осигурања. 

(2) Здравствена заштита у обиму који се осигурава осигураним лицима Фонда здравственог осигурања Републике Српске. 

(3) За медицинска средства вриједности веће од 300 КМ неопходно је преко Фонда здравственог осигурања Републике Српске тражити 

сагласност иностраног носиоца осигурања. 

(4) За лијечење у уговореним специјализованим установама за медицинску рехабилитацију неопходно је преко Фонда здравственог осигурања 

Републике Српске тражити сагласност иностраног носиоца осигурања. 

 

УПУТСТВА: 

I   Уговорна јавна здравствена установа ће осигуранику на основу овог болесничког листа пружити здравствену заштиту у означеном обиму и то: 

      примарну здравствену заштиту, специјалистичко-консултативну здравствену заштиту, болничку здравствену заштиту и лијекове са Листе лијекова 

      који се издају на рецепт. 

II  Здравствена заштита по основу овог болесничког листа може се користити само за период наведен у овом болесничком листу, у сваком мјесту  

      на подручју Републике Српске. 

III У случају болничког лијечења потребно је одмах обавијестити пословну јединицу Фонда здравственог осигурања Републике Српске која је издала 

      болеснички лист, ради упућивања обавјештења иностраном носиоцу здравственог осигурања. 

IV У случају привремене спријечености за рад потребно је одмах обавијестити пословну јединицу Фонда здравственог осигурања Републике Српске 

      која је издала болеснички лист и доставити налаз и мишљење којим се утврђује привремена спријеченост за рад, ради упућивања обавјештења 

      иностраном носиоцу здравственог осигурања који је искључиво надлежан за одобравање привремене спријечености за рад. 

V  Ако је иностраном осигуранику за вријеме привременог боравка у Републици Српској потребан већи обим здравствене заштите од одобреног права 

     на хитне/неопходне услуге здравствене заштите, Фонд здравственог осигурања Републике Српске, на основу медицинске документације  

     и предрачуна, на двојезичном утврђеном обрасцу обавјештава надлежног носиоца осигурања, те ако надлежни носилац утврди оправданост за већи 

     обим здравствене заштите, издаје образац проширеног права, на основу којег Фонд здравственог осигурања Републике Српске издаје нови 

     болеснички лист са већим правом.       

                                                                                                               М. П.   Потпис овлашћеног лица 

 

ЗДРАВСТВЕНА ЗАШТИТА КОРИСТИ СЕ ПО ОСНОВУ 

УГОВОРА О СОЦИЈАЛНОМ ОСИГУРАЊУ СА 

 
_____________________________________________________________ 

 

хитне/неопходне здравствене заштите     (1) 

одобрен наставак лијечења због пуне здравствене заштите ради: (2) 

медицинска средства  вриједности веће од 300 КМ (3) 

медицинске рехабилитације (4) 

 

 

 

 


