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Посебен дел за адвокати и медијатори 
 
 
Закони во кои има одредби значајни за остварување на правата и заштитата на 

децата со попреченост: 
 

1. Устав на Република Македонија, Службен весник на Република Македонија број 52 

од 22.11.1991 год. (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=538),  
 

2. Декларација за заштита на децата, (20 ноември 1959) 
(http://amos.org.mk/gradenje_lokalni_kapaciteti/megunarodni6.htm) 

 

3. Конвенција за заштита на децата (http://okno.mk/sites/default/files/011‐ 

Konvencija‐za‐pravata‐na‐deteto.pdf) 
 

СОЦИЈАЛНА ЗАШТИТА 
  

1. Закон за социјалната заштита (пречистен текст), Службен весник на Република 
Македонија број 148 од 29.10.2013 година, последна промена од 04.08.2014 Службен 

весник на Р.М. број 116 (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=4642 )  
  
2. Закон за придонеси од задолжително социјално осигурување (основен текст),   
Службен весник на Р.М. број 142 од 10.11.2008 година, (измени и дополнувања 
Службен весник на Р.М. број 64/09, 156/09, 166/10, 53/11, 185/11, 44/12, 15/13, 170/13, 
97/14), последна промена Службен весник на Р.М. број 113 од 29.07.2014 
(http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=847 )  
 

ПЕНЗИСКО И ИНВАЛИДСКО ОСИГУРУВАЊЕ 
  

3. Закон за пензиското и инвалидското осигурување (основен текст), Службен весник 
на Р.М. број 98 од 01.08.2012 год. (измени и дополнувања Службен весник на Р.М. број 

166/12, 15/13, 170/13, 43/14, 44/14 и 97/14), последна промена Сл. Весник на Р.М. 113 од 
29.07.2014 г. (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=6378 )  
 

4. Закон за инвалидски организации (пречистен текст), Службен весник на Р.М.   
број 54 од 15.04.2013 г. (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=810)  
 

РАБОТНИ ОДНОСИ 
  

5. Закон за работни односи (пречистен текст), Службен весник на Република 

Македонија број 34 од 17.02.2014 година, последна промена Службен весник на Р.М. број 

113 од 29.07.2014 (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=285)  
  
6. Закон за вработување на инвалидни лица (основен текст), Службен весник на Р.М. 

http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=538
http://amos.org.mk/gradenje_lokalni_kapaciteti/megunarodni6.htm
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број 44 од 02.06.2000 година, последна промена Службен весник на Р.М. број 136   
од 03.10.2011 (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=608)  
 

ЗДРАВСТВО 
  

7. Закон за здравствената заштита (пречистен текст), Службен весник на 
Република Македонија број 10 од 17.01.2013 година, (измени и дополнувања 
Службен весник на Република Македонија број 87/13 и 164/13), последни промени 
Службен весник на Р.М. број 43 од 04.03.2014 и Одлука на Уставен суд од 11.06.2014   
(http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=6286) 

 

8.  Закон за здравственото осигурување (пречистен текст), Службен весник на 
Република Македонија број 65 од 29.05.2012 година, (измени и дополнувања Службен 
весник на Република Македонија број 16/13, 187/13, 43/14, 44/14, 97/14), последна 

промена Службен вениск на Република Македонија број 113 од 29.07.2014 
(http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=618) 
 

9.  Закон за јавно здравје (основен текст), Службен весник на Република Македонија 

број 22 од 15.02.2010 година, последна промена Службен весник на Р.М. број 136 од 
03.10.2011 (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=4796)  
  
10. Закон за ментално здравје (основен текст), Службен весник на Р.М. број 71 од   
08.06.2006 год. (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=680)  
  
11. Закон за заштита на правата на пациентите (основен текст), Службен весник на 

Република Македонија број 82 од 08.07.2008 година (измени и дополнувања Службен 

весник на Република Македонија број 12/2009), последна промена Службен весник на 

Р.М. број 53 од 14.04.2011 (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=805)  

 

ОБРАЗОВАНИЕ 
  

12. Закон за основното образование (основен текст), Службен весник на Република 

Македонија број 103 од 19.08.2008 година, Закон за изменување и дополнување на 
Законот за основното образование, Службен весник на Република Македонија број 135  

од 10.09.2014 год. (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=829);  
  
13. Закон за средното образование (пречистен текст), Службен весник на Република 
Македонија број 52 од 11.07.2002 година, Закон за изменување и дополнување на 
Законот за основното образование, Службен весник на Р.Македонија број 135 од 
10.09.2014 год. (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=470); 

  
14. Закон за бирото за развој на образованието (основен текст), Службен весник на 
Република Македонија, број 37 од 28.03.2006 година, Закон за изменување и дополнување 
на Закон за бирото за развој на образованието, Службен весник на Р.М.,  

http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=618
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број 41 од 27.02.2014 год. (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=651); 
   
15. Закон за педагошката служба (основен текст), Службен весник на Република 
Македонија, број 18 од 14.02.2011 година, Закон за изменување и дополнување на 
Законот за педагошката служба, Службен весник на Р.М., број 41 од 27.02.2014 год. 
(http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=5491);  
  
16. Закон за ученичкиот стандард (основен текст), Службен весник на Република 
Македонија, број 52 од 04.07.2005 година, Закон за изменување и дополнување на 
Законот за ученичкиот стандард, Службен весник на Република Македонија, број 41 од  

27.02.2014 год.(http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=271);  
  
17. Закон за употреба на знаковниот јазик (основен текст), Службен весник на Р.М.,   
број 05 од 21.08.2009 год.(http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=4677);  
 

 

ДРУГИ ЗАКОНИ 
  
18. Закон за спречување и заштита од дискриминација (основен текст), Сл. Весник на 
Р.М., број 50 од 13.04.2010 г. (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=4846); 
  

19. Закон за семејство (пречистен текст), Службен весник на Р.М., број 83 од 
24.11.2004 год., Закон за изменување и дополнување на Законот за семејство, 
Службен весник на Р.Македонија, бр. 83 од 24.11.2004 год. 
(http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=500) 
   
20. Закон за заштита на децата (основен текст) Службен весник на Р.М., број 23 од 

14.02.2013  (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=6503); 
  
21. Царински закон ‐ Сл. весник на РМ бр.39/2005 од 30.05.2005 година, 

(http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=438) 

 

22. ЗАКОН ЗА ДАНОКОТ НА ДОДАДЕНА ВРЕДНОСТ ‐ Сл. весник на РМ бр.44/1999 од  
16.07.1999 година (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=112) 
   
23. ЗАКОН ЗА ПЕРСОНАЛНИОТ ДАНОК НА ДОХОД ‐ Сл. весник на РМ бр.80/1993 од  
30.12.1993 година (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=491) 
   
24. ЗАКОН ЗА ДАНОКОТ НА ДОБИВКА ‐ Сл. весник на РМ бр.80/1993 од 30.12.1993   
година (http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=541)   
  

http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=651
http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=4846
http://www.pravo.org.mk/documentDetail.php?id=112


4 

 

 

Постапка за утврдување на видот и степенот на попреченост 
 

 
ЗАКОН ЗА СОЦИЈАЛНА ЗАШТИТА 

 
Член 203 

  
Центарот врз основа на наод и мислење од стручен орган донесува решение 

за видот и степенот на попреченост и го евидентира лицето со пречки во развојот.  
Постапката за утврдување на видот и степенот на попреченост се уредува со 
Правилник за оцена на видот и степенот на попреченост на лицата во менталниот или 
телесниот развој, што со акт го определува министерот, во согласност со министерот 
за образование и наука и министерот за здравство.  
Трошоците за постапката за добивање на наод и мислење за оцена на видот и 
степенот на попреченост паѓаат на товар на центарот за социјална работа, доколку не 
се на товар на Фондот за здравствено осигурување. 
 
Правилник за начинот за остварување на правото на мобилност или слепило, потребната 
документација, составот на првостепената и второстепената комисија за давање на наод 

и мислење за потребата за остварување на ова право, формата и содржината на наодот 
и мислењето и водењето на евиденција за издадените наоди 

  
– Службен весник на РМ, бр.40 од 14.03.2013 год. 

(http://www.mtsp.gov.mk/WBStorage/Files/pravilnik_slepilo.pdf ) 

 
Член 1  

Со овој правилник се пропишува начинот за остварување на правото на 
мобилност или слепило, потребната документација, составот на првостепената и 
второстепената комисија за давање на наод и мислење за потребата за остварување 
на ова право, формата и содржината на наодот и мислењето и водењето на 
евиденција за издадените наоди. 

Член 2  
Како лице со 100% телесен инвалидитет во смисла на овој правилник се смета 

лице кај кое што постои локомоторна дисфункција и кое што своите основни биолошки 
и социјални потреби ги извршува само со помош на инвалидска количка без 
придружник освен во случаи кога истото има умерена, тешка или најтешка ментална 
попреченост, односно лице со: 
‐ системски атрофии кои што примарно го зафаќаат централниот нервен систем;  
‐ екстрапирамидални заболувања и заболувања на движењето;   
‐ други дегенеративни болести на нервниот систем;   
‐ демиелинизирачки болести на централниот нервен систем;   
‐ полиневропатии и други заболувања на периферниот нервен систем;   
‐ болести на мионевралната спојка на мускул;   
‐ хемиплегија;   
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‐ параплегија;   
‐ тетраплегија;   
‐ секвели од цереброваскуларна болест;   
‐ секвели од изгореници, корозии и смрзнатини;   
‐ системски заболувања на сврзното ткиво;   
‐ стекнат недостиг на долен екстремитет;   
‐ присуство на ортопедски зглобни имплантанти на нога;   
‐ секвели од повреди на долен екстремитет;  
-воспалителни полиартропатии;   
‐ полиартроза;   
‐ системски заболувања на сврзното ткиво или   
‐ секвели од полиомиелит и редуцирани дефекти на долен екстремитет.  
  

Член 3 
  

Како потполно слепо лице во смисла на овој правилник се смета лице кај кое 
што постои оштетување на видот од 98 до 100%, односно лице кое што:  

  
‐ потполно го изгубило осетот за вид (амауроза);   
‐ остатокот на острината на видот на подоброто око со најдобра можна корекција изнесува 
до 0,02 (броење на прсти на далечина од 1 метар) или помалку;   
‐ остатокот на острината на видот на подоброто око со најдобра можна корекција е од  

0,02 до 0,05;   
‐ остатокот на централниот вид на подоброто око со најдобра можна корекција е до 
0,14 со намалување на видното поле до 10 степени или   
‐ постои концентрично намалување на видното поле на двете очи со видно поле со 
ширина од 5 до 10 степени околу централната фиксацијска точка.  
  

Член 4 
  

Барање за остварување на право на додаток за мобилност или слепило се 
поднесува од страна на барателот на образец кој се печати на хартија во бела боја со 
А4 формат, кој содржи: назив на органот до кој што се поднесува барањето, наслов на 
барањето, податоци за подносителот на барањето, содржина на барањето, 
наведување на прилози, место за датум на поднесување и за потпис на подносителот 
на барањето. Барањето од став 1 на овој член е дадено во прилог бр. 1 и е составен 
дел на овој правилник.   
Кон барањето од став 1 на овој член се приложува:  
  
‐ медицинска документација во оригинал или копија заверена кај нотар;   
‐ увид од важечка лична карта за државјани на Република Македонија, дозвола за 
постојан престој на странецот, лична карта за признат бегалец или лична карта за лице 
под хуманитарна или супсидијарна заштита и   
‐ фотокопија од трансакциска сметка.  
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Правилник за начинот за остварување на правото на додаток за глувост, потребната 
окументација, составот на првостепената и второстепената комисија за давање на 
наод и мислење за потребата за остварување на ова право, формата и содржината 
на наодот и мислењето и водењето на евиденција за издадените наоди ‐ Службен 

весник на РМ, бр.150 од 14.10.2014 год.  
(http://www.mtsp.gov.mk/content/pdf/pravilnicisocijalna/Pravilnik%20dodatok%20gluvost. 

pdf) 

 

Член 1  
Со овој правилник се пропишува начинот за остварување на правото на 

додаток за глувост, потребната документација, составот на првостепената и 
второстепената комисија за давање на наод и мислење за потребата за остварување 
на ова право, формата и содржината на наодот и мислењето и водењето на 
евиденција за издадените наоди. 
 

Член 2  
Правото на додаток за глувост се остварува со поднесување на барање и 

потребната документација, до месно надлежниот центар за социјална работа. 
 

Член 3  
Како тотално глуво лице, во смисла на овој правилник, се смета лице кај кое 
оштетувањето на слухот е поголемо од 80 дб во говорнофрекфентното подрачје и кое 
со слушен аплификатор не може целосно да го перципира вербалниот говор. 
 

Член 4  
Барање за остварување на право на додаток за глувост се поднесува од страна 

на барателот на образец кој се печати на хартија во бела боја со А4 формат, кој 
содржи: назив на органот до кој што се поднесува барањето, наслов на барањето, 
податоци за подносителот на барањето, содржина на барањето, наведување на 
прилози, место за датум на поднесување и за потпис на подносителот на барањето. 

  
Член 5 

Потребна документација за остварување на правото на додаток за глувост е:  
1. важечка лична карта на граѓанинот на Република Македонија, лична карта за 
постојан престој на странец, лична карта за признат бегалец или лична карта за лице 
под супсидијарна заштита, која се доставува само на увид за докажување на 
идентитетот и државјанството;   
2. медицинска документација во оригинал или копија заверена кај нотар и   
3. трансакциска сметка на подносителот на барањето.  

Ако си родител на дете со пречки во развојот имаш право на поддршка од 

заедницата каде што живееш. Твоето дете има право да биде вклучено во заедницата и се 

што се прави треба да го обезбеди ова во најголема можна мера. Твоето дете не смее да 
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биде: малтретирано, понижувано и злоставувано и не смее да биде дискриминирано. 
 
Правилник за оцена на специфичните потреби на лицата со пречки во физичкиот или 

психичкиот развој, „Службен весник на РМ“ бр 30/2000  
(http://zapovim.mk/dokumenti/propisi/%D0%9F%D1%80%D0%B0%D0%B2%D0%B8%D0%BB%D0%BD%D0%B8  
%D0%BA%20%D0%B7%D0%B0%20%D0%BE%D1%86%D0%B5%D0%BD%D0%B0%20%D0%BD%D0%B0%20%D1  
%81%D0%BF%D0%B5%D1%86%D0%B8%D1%84%D0%B8%D1%87%D0%BD%D0%B8%D1%82%D0%B5%20%D0 

%BF%D0%BE%D1%82%D1%80%D0%B5%D0%B1%D0%B8.pdf) 

 

 

Член 1  
Co овој правилник се уредува видот и степенот на пречките во физичкиот или 

психичкиот развој; стручните профили на членовите на стручниот орган што дава наод 
и мислење за оцена на специфичните потреби на првостепениот и второстоепениот 
орган за лица со пречки во физичкиот или психичкиот развој; начинот на оценување 
на специфичните потреби и водењето на евиденцијата и установата што ќе дава наод 
и мислење. 

 
Член 2  

Co оцена на специфичните потреби заради физичките или психичките 
пречки во развојот се опфаќаат лица до 26‐годишна возраст. 

  
            Член 3 

Стручниот орган кој дава наод и мислење за видот и степенот на попреченоста 
во физичкиот или психичкиот развој и за специфичните потреби прави листа на 
специфични потреби согласно Законот за детска заштита, Законот за социјална 
заштита, Законот за здравствена заштита, Законот за вработување и осигурување во 
случај на невработеност, како и специфичните потреби во сите степени на 
образование, овој правилник и другите акти. 
Оцената на специфичните потреби се однесува за сите лица со пречки во физичкиот 
или во психичкиот развој наведени во глава 4 од овој правилник, а која специфична 
потреба ќе ја користи лицето зависи од видот и степенот на попреченоста во 
физичкиот или психичкиот развој или со комбинирани пречки. 
  

Член 4 
Лицата со пречки во физичкиот или психичкиот развој кои имаат специфични 

потреби се: 
 
1. Лица со оштетен вид (слабовидни и слепи);   
2. Лица со оштетен слух (наглуви и глуви);   
3. Лица со пречки во гласот, говорот и јазикот;   
4. Телесно инвалидни лица;   
5. Ментално ретардирани лица (лесно, умерено, тешко и длабоко);   
6. Аутистички лица;   
7. Хронично болни лица и   
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8. Лица со повеќе видови на пречки (лица со комбинирани пречки во развојот).  
 

Член 5  
Co пречки во видот се сметаат слабовидни и слепи лица.   
Слабовидно се смета лице кое на подоброто око со корекционо стакло има 

острина на видот помала од 40% (0,4) и лице кое на подоброто око со корекционо 
стакло има острина на видот поголема од 40% (0,4), но кај кое се предвидува извесно 
влошување на видот.   

Слепо се смета лице кое на подоброто око со корекционо стакло има острина 
на видот до 10% (0,10) и лице со централен вид на подоброто око со корекционо 
стакло до 25% (0,25), на кое видното поле му е стеснето до 20 степени. Според 
степенот на попреченоста слепите лица се распоредуваат во три групи и тоа:  

  
‐ лице кое потполно го изгубило осетот за светло (амауроза); ‐ лице кое на подоброто 
око со корекционо стакло има остаток на видот до 5% (0,05)   
или лице кое на подоброто око со корекционо стакло има остаток на видот помалку од 
10% (0,10) или има видно поле стеснето до 20 степени.   
‐ лице кое на подоброто око со корекционо стакло има остаток на видот помалку од 
10% (0,10) и лице со централен вид на подоброто око со корекционо стакло до 25% 
(0,25) и кое има видно поле стеснето до 20 степени.  
  

Практично слепо лице се смета лице со толку намалена функционална 
способност на органот за вид која не му овозможува воспитание и образование 
претежно по визуелен пат.  

 
Член 6 

Лицата со оштетен слух, во зависност од степенот на оштетувањето, се делат на 
глуви и наглуви.  
 
1. За наглуви се сметаат оние лица кај кои оштетувањето на слухот на подоброто уво е 
од 25 дб до 80 дб и кои потполно или делумно го развиле вербалниот говор. Според 
степенот на оштетувањето на слухот, времето кога настанало оштетувањето и 
степенот на говорната развиеност, наглувите лица ги распоредуваме: 
   

а. Лица со лесно оштетување на слухот од 25 дб до 40 дб. Овие лица можат 
спонтано да развијат вербален говор.   
б. Лица со умерено оштетување на слухот од 40 дб до 60 дб кои пред оштетувањето 
спонтано го развиле говорот.   
Лица со умерено оштетување на слухот од 40 дб до 60 дб се и лица кај кои 
оштетувањето на слухот настанало пред да го развијат говорот, а како последица 
имаат делумно развиен говор.  
в. Лица со тешко оштетување на слухот од 60 дб до 80 дб кои спонтано го развиле 
говорот пред да настане оштетувањето.  
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г. Лица со тешко оштетување на слухот од 60 дб до 80 дб кај кои оштетувањето на 
слухот настанало пред да го развијат говорот, а потоа го развиле со систематски 
сурдоаудиолошки третман.  
д. Лица со тешко оштетување на слухот од 60 дб до 80 дб се и оние лица кај кои 
оштетувањето на слухот настанало пред да го развијат говорот, а кои во моментот на 
оцената на специфичните потреби имаат недоволно развиен говор. 
  
2. За глуви се сметаат оние кај кои оштетувањето на слухот е поголемо од 80 дб и 
кои и со слушен аплификатор не можат целосно да го перцепираат вербалниот говор. 
Глувите лица се делат на практично глуви и тотално глуви. Практично глувите лица со 
слушен аплификатор можат да слушаат одделни супресегменти од говорот. Тотално 
глувите лица имаат потполно згасната слушна перцепција. Според времето на 
настанувањето и степенот на развојот на говорот, овие лица се распоредуваат:  
  
а. Лица кои пред оштетувањето на слухот го развиле вербалниот говор и во времето 
на оцената на специфичните потреби добро говорат.   
б. Лица кои пред оштетувањето на слухот не го развиле спонтано вербалниот говор, а 
потоа со интензивен и систематски сурдоаудиолошки третман го постигнале тоа.   
в. Лица кои го изгубиле слухот пред да го развијат вербалниот говор и во моментот на 
распоредувањето имаат недоволно изграден говор или се без говор.  

 
  
3. Лица со комбинирани пречки кај кои примарно оштетување е оштетувањето на 
слухот се определуваат специфични потреби во зависност од видот и степенот на 
пречките.  
  
Децата со слушно оштетување определени во овој член, по детектирањето на 
слушното оштетување, како и децата со кохлеарен имплант и други се опфаќаат со 
задолжителна сурдоаудиолошка рехабилитација во специјални установи и служби 
верифицирани за оваа дејност, со цел процесот на десурдизација и демутизација да се 
реализира пред нивното упатување во основното образование 
 

Член 7  
Co пречки во говорот и гласот се оние лица чиј говор не одговара на нивната 

возраст, или не е разбирлив, граматички и синтактички неизграден, со конвулзивни 
пречки во механизмот и автоматизмот на говорот, заради што им е потребен 
логопедски третман и лекување.  

  
Според видот и степенот, пореметувањата во вербалната комуникација, лицата 
се распоредуваат во следните групи:   
‐ лице со потполно отусуство на говорот ‐ алалија;  
‐ лице со патолошки говорен развој;  
‐ лице со тешка назализација ‐ ринолалија;   
‐ лице со отсуство и тешко оштетување на гласот ‐ афонија и дисфонија;  
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‐ лице со тешко оштетен говор поради детска парализа;  
‐ лице со аутизам;   
‐ лице со оштетен или изгубен порано стекнат говор ‐ афазија и дисфазија; 
‐ лице со комбинација на гope наведените пречки.  
 

 
Лица со поблаги облици на пречки наведени во ставот 2 на овој член, како и 

лица со дислалии (неправилен изговор на гласовите), дислексии и дисграфии (пречки 
во пишувањето и читањето) не се распоредуваат. 
  

Член 8 
 Телесна инвалидност според овој правилник е состојба на намалување или 
губење на функционалната способност на еден или повеќе делови на телото со што 
значително се намалува способноста на лицето во задоволувањето на основните 
животни потреби. 
Во зависност од специфичните потреби што се јавуваат како последица на вакви 
промени на организмот, телесната инвалидност може да биде тешка, потешка и 
најтешка. 
  
‐ Тешка телесна инвалидност се јавува во оние случаи кога лицето може самостојно да 
ги задоволува своите потреби со соодветни ортопедски помагала или адаптација на 
физичката средина.  
  
‐ Потешка телесна инвалидност постои кога лицето може самостојно да ги задоволува 
своите потреби само со помош од друго лице.  
  
‐ Најтешка телесна инвалидност кога лицето има потреба од постојана грижа и нега во 
задоволување на основните биолошки и социјални потреби.  
 

Член 9 
Хронично болни лица  
  
1. Лица со најтешки облици на хронични заболувања и сериозно нарушена 
здравствена состојба се лица со срцеви заболувања, хемофилија, дијабетес, леукемија, 
потежок облик на бронхијална астма, хемиплегија, параплегија, артритис, реуматизам 
и лица на дијализа.   
2. Лица со пореметувања на психомоториката:  
  
‐ прва група: пореметување на психомоториката како резултат на дисхармоничен тек 
на развојот на психомоторниот спрег;   
‐ втора група: пореметување на психомоториката како резултат на забавен развој на 
пооделни структури на психомоторниот спрег;   
‐ трета група: пореметување на психомоториката во склоп на општите емоционални 
пореметувања и пореметувања на интелигенцијата. 
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Член 10 

Ментален хендикеп е состојба на забавен или непотполн психички развој кој 
особено се карактеризира со нарушување на оние способности кои се појавуваат во 
текот на развојниот период и кои придонесуваат за општото ниво на интелигенцијата, 
како што се когнитивните, говорните, моторните и социјалните способности.   

Лицата со пречки во психичкиот развиток се распоредуваат како лица со лесен, 
умерен, тежок и длабок ментален хендикеп.  
  
1. Лица со лесен ментален хендикеп се карактеризираат со благо намалување на 
нивото на интелектуалните, говорните, јазичните, моторните и социјалните 
способности. Зборуваат со извесно задоцнување, но сепак најголемиот број од нив 
можат да го користат говорот во секојдневниот живот.  
  

На правилно стандардизираните тестови за интелигенција, за лица со лесни 
пречки во психичкиот развиток карактеристичен е ориентационен коефициент на 
интелегенција во рамките од 50 до 69.  
  
2. Лица со умерен ментален хендикеп покажуваат забавен развој и ограничени 
достигнувања во доменот на развојот и употребата на говорот и јазикот, моторните 
способности и грижата за себе.  
 
На правилно стандардизираните тестови за интелегенција, лица со умерени пречки 
во психичкиот развиток за карактеристичен е ориентационен коефициент на 
интелегенција во рамките од 35 до 49. 
 
3. Лица со тежок ментален хендикеп се слични на умерено ментално хендикепираните по 

клиничката слика, присуство на органска етиологија и придружни оштетувања. Постои 

значително ограничување на достигнувањето во областа на говорот и јазикот, моторните 
способности грижата за себе. Поголем број од лицата имаат изразени моторни и/или 

други придружни пречки кои укажуваат на присуство на значајно оштетување или 
пореметување во развојот на централниот нервен систем.  
  
На правилно стандардизираните тестови за интелигенција, коефициентот на 
интелигенција ориентационо се движи во рамките од 20 до 34.  
 

4. Лица со длабок ментален хендикеп се карактеризираат по изразито ограничената 
способност за разбирање и прифаќање на барањата или упатствата, имаат зачувана 
способност за многу рудиментарни форми на невербална комуникација. Голем дел од 
нив се полуподвижни или неподвижни, неспособни за волева контрола на 
сфинктерите. Поседуваат мали или скоро никакви способности да се грижат за себе, 
поради што им е потребна постојана помош и надзор.  
  
На правилно стандардизираните тестови за интелигенција, кај лица со длабоки пречки 
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во психичкиот развиток коефициентот на интелигенција е под 20.   
 
  

Член 11 
Лица со аутизам и лица со други перварзивно развојно ратројство кој се 

карактеризира со квалитативно оштетување на реципрочните социјални интеракции, 
на невербалната, вербалната комуникација и имагинација и ограничен број на 
активности и интересирања. Тој може да биде пропратен со најразличен степен на 
ментална ретардација, различни неуролошки знаци, епилепсија и различни 
бихевиорални синдроми на агресија, автоагресија, деструктивност и напади на гнев.  
  

Член 12 
Лица со повеќе видови на пречки (со комбинирани пречки) во развојот се 

сметаат лицата кај кои се присутни по две или повеќе видови на пречки во развојот 
наведени во овој правилник.  
  

Член 13 
Пред започнување на постапката за утврдување на видот и степенот на 

попреченост на физичкиот или психичкиот развиток и оценката на специфичните 
потреби, претходи откривање и пријавување на лицата со пречки во физичкиот или 
психичкиот развој и на ризично родените деца што го врши здравствена установа 
(породилиште, развојно советувалиште, детски диспанзер и други установи од 
примарната здравствена заштита), установа од социјална заштита, установа од детска 
заштита, установа од образованието, родителот, старателот и др. 
   

Член 17 
Наодот за видот и степенот на попреченоста во физичкиот или психичкиот 

развој и оценка на специфичните потреби и мислењето на стручното лице, стручниот 
орган ги исполнува на образец бр. 1 и 2, односно стручното лице.  
  

Член 18  
Bo утврдувањето на наодот и мислењето и определувањето на специфичните 

потреби учествува и родителот односно старателот на лицето со пречки во физичкиот 
или психичкиот развој. 

 
Член 19 

По потреба на сите лица со пречки во физичкиот или психичкиот развој им се 
овозможува да бидат упатени на повторно дијагностицирање доколку за тоа се 
достави барање од лицето, родителот, односно старателот, од социјалната односно 
воспитнообразовната установа и од одделни стручни лица вклучени во процесот на 
третманот на овие деца, заради промена во условите на живеење со што можат да 
побараат преоценка на специфичните потреби. 
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Член 20 

За лицата на кои им се определени специфичните потреби согласно овој 
правилник до 26‐годишна возраст им се признава право на специфичните потреби за 
натамошно користење. 
  

Член 21 
Центарот за социјална работа во општината води евиденција за лицата со 

пречки во физичкиот или психичкиот развој.  
Евиденцијата се води во книга за евиденција на лицата со специфични потреби. 

Книгата за евиденција се води според образец број 3 што е составен дел на овој 
правилник.  

Центарот за социјална работа ја користи утврдената листа на специфични потреби. 

Во книгата за евиденција не смее ништо да се брише. Прецртаните зборови мораат да 

останат читливи. Евентуалните измени се заверуваат со потпис на овластеното лице. 

 
Член 22 

Податоците од книгата за евиденција, како и податоците од поединечни стручни 
наоди за видот и степенот на попреченоста, можат да бидат достапни само на 
заинтересираните стручни установи и стручни лица кои преземаат соодветни мерки за 
успешно вклучување во општествениот живот и работа на лицата со пречки во 
физичкиот или психичкиот развој. 
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1. Здравство 
 

ЗАКОНОТ ЗА ЗДРАВСТВЕНОТО ОСИГУРУВАЊЕ 
 

Лекување во странство 
 

Член 30 

 
Осигуреното лице може да користи болничко лекување во странство со 

одобрение на Фондот, ако е во прашање заболување кое не може да се лекува во 
Републиката, а во земјата во која осигуреникот се упатува постои можност за успешно 
лекување на тоа заболување.  

Осигуреното лице под условите утврдени во ставот 1 на овој член, може да 
користи во странство и здравствени услуги на контролни прегледи кои се однесуваат 
на веќе извршено болничко лекување во странство одобрено од страна на Фондот, а 
кои не можат да се извршат во Република Македонија 

 
 

ПРАВИЛНИК ЗА НАЧИНОТ НА КОРИСТЕЊЕ НА ЗДРАВСТВЕНИ УСЛУГИ НА 
ОСИГУРЕНИТЕ ЛИЦА ВO СТРАНСТВО ‐ Сл. весник бр.88 од 20.06.2013 год. 

(http://www.fzo.org.mk/default.asp?ItemID=90CFA9E7EDB08B4CB954A6A9D7EA00A2 ) 
 

 
Член 1  

Co овој правилник се утврдува начинот на користење на болничко лекување на 

осигурените лица во странство, начинот на користење на двојазични обрасци за упатување 
на лекување во странство со земји со кои е склучен или превземен Договор за социјално 
осигурување и во кој е регулирана можноста за упатување на лекување во странство, 
постапката за склучување на договори со странските болници, начинот на користење на 

здравствени услуги во приватна здравствена установа во Република Македонија, 
здравствени услуги на осигурениците кои се упатени на привремена работа во странство 
или кои привремено престојуваат во странство по друг основ, итна медицинска помош на 
осигурените лица кои привремено престојуваат во странство, најповолните цени на 
здравствени услуги во странство, како и надоместувањето на патните трошоци и 
трошоците за пренос на посмртни останки на умрено лице.  

Покрај услугите од став 1 на овој член осигуреното лице може да користи во 
странство и здравствени услуги на контролни прегледи кои се однесуваат на веќе 
извршено болничко лекување во странство, одобрено од страна на Фондот, а кои не можат 
да се извршат во Република Македонија.  

Како контролни прегледи во странство се сметаат и прегледи во врска со проверка 
на функционалноста на веќе вградени инпланти и нивна поправка и/ или замена на дел од 
имплантот во странска здравствена установа која го вградила инплантот или во овластен 
сервисер во странство, доколку таа услуга не може да се изврши во Република 
Македонија. 
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Постапка за остварување на право на болничко лекување во странство 
 

 
Член 2  

Постапката за упатување на лекување во странство се поведува по барање на 
осигуреното лице.  

За малолетните лица и лицата лишени од деловна способност, барањето го 
поднесува родителот, посвоителот или старателот. 
 

Член 3  
Барањето од член 2 на овој правилник се поднесува до Фондот за здравствено 

осигурување на Македонија (во натамошниот текст: Фонд) или преку подрачната служба 
на Фондот во местото каде што подносителот на барањето е пријавен во 
задолжително здравствено осигурување. 

Кон барањето од член 2 на овој правилник осигуреното лице поднесува: 
  

‐ предлог за упатување на лекување во странство од соодветната универзитетска 
клиника во Скопје;   
‐ потребната медицинска и друга документација за текот на лекувањето во 
здравствените установи во Републиката.  
  

Осигуреното лице на кое му е утврдено својство на дете со посебни потреби 
кон барањето од член 2 на овој правилник поднесува решение од Министерството за 
труд и социјална политика ‐ Центар за социјални работи.  
 

Придружник 

 
Член 12  

 На осигуреното лице на кого при патување на лекување во странство му е 
неопходно потребна медицинска и друга помош, кој е глувонем, слеп, неподвижен, на 
дете до 18 години возраст од животот и лице кое поради одредени физички и 
психички причини не може сам да патува, може да му се одобри придружник, 
односно стручен придружник при одење и враќање. 

  
 По исклучок од став 1 на овој член за придружник на дете до 3 години возраст 
може да му се одобри сместување во болничка здравствена установа за сето време на 
болничкото лекување.   
 

Жалба  
 

Член 16  
Против решението на Фондот, осигуреното лице може да поднесе жалба, во 
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согласност со член 31 став 16 од Законот за здравственото осигурување.   
Управниот одбор на Фондот одлучува за жалбите со донесување на решение 

согласно член 17 од овој правилник.   
 
 
Постапка за продолжување на лекувањето и признавање на дополнителни трошоци  
 

Член 19  
Лекувањето во странство, осигуреното лице го остварува најдолго во траење 

утврдено со решението.   
Ако во текот на лекувањето на осигуреното лице постојат оправдани причини 

за продолжување на истото на предлог на странската здравствена установа во која 
осигуреното лице се лекува и доколку за лекувањето настанат дополнителни трошоци, 
Фондот може да му признае право на продолжување на одобреното лекување и 
надомест на дополнителните трошоци за лекувањето по спроведување на постапка. 
Постапката за продолжување на лекувањето во странската здравствена установа и 
признавањето на дополнителни трошици за лекувањето од став 2 на овој член се 
спроведува врз основа на:  

  
‐ барање за продолжување на лекување во странство и/или признавање на 
дополнителни трошоци за лекувањето, кое се поднесува согласно став 1 на член 3 од 
овој правилник;   
‐ предлог на странската здравствена установа за медицинската оправданост за 
продолжување на лекувањето како и временскиот период на продолженото 
лекување, со понудена цена за истото;   
‐ потребната медицинска документација и друга документација за текот на 
лекувањето во странската здравствена установа и оценка и мислење од првостепената и 
второстепената лекарска комисија на Фондот за потребата од продолжување на 
болничкото лекување во странската здравствена установа и/или потребата од признавање 
на дополнителните трошоци за лекувањето.  
‐ Во случај ако странската здравствена установа на осигуреното лице навремено односно 
во текот на лекувањето не му ги обезбеди сите потребни документи наведени во став 3 на 
овој член, истото може да поднесе барање за продолжување на лекувањето како и 
надомест на дополнителни трошоци за лекувањето, најдоцна во рок од 6 месеци од денот 
на отпуштањето од странската здравствена установа. 
 
 

Трошоци за болничко лекување во странство 
 

Член 21  
Врз основа од извештајот и документацијата од член 20 на овој правилник, 

Фондот изготвува пресметка за спроведеното болничко лекување во странство. 
Како трошоци за болничко лекување во странство се сметаат: 
  

1) трошоците за извршеното болничко лекување, односно за контролен преглед во 
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странската здравствена установа, вклучувајќи ги и трошоците за сместување и исхрана 
во болничката здравствена установа;   
2) трошоците за превоз на осигуреното лице, односно одобрениот придружник;   
3) трошоците за лекови набавени според предлогот во отпусното писмо на странската 
здравствена установа, неопходни за периодот до враќањето во земјата;   
4) патни и дневни трошоци за стручниот придружник.  

  
Како трошоци за болничко лекување според став 2 точка 1 на овој член се 

сметаат и трошоците за сместување и исхрана на одобрениот придружник на дете до 3 
години возраст од член 12 став 2 на овој правилник.  

Висината на трошоците за болничко лекување во странство се утврдуваат 
според доставената фактура.  

Осигуреното лице согласно член 32 став 2 од законот учествува со лични 
средства во вкупните трошоци од став 2 точките 1, 2 и 3 и став 3 на овој член.  

Од учество со лични средства во вкупните трошоци се ослободуваат деца со 
посебни потреби, според прописите за социјална заштита, согласно член 34 став 1 
алинеја 2 од законот.  

Својството на дете со посебни потреби осигуреното лице го докажува со 
решение од надлежниот Центар за социјална работа при Министерството за труд и 
социјална политика. 

   
Патни трошоци 

 
Член 22  

На осигуреното лице упатено на болничко лекување во странство и на 
одобрениот придружник им припаѓаат патни трошоци во висина на стварните 
трошоци за превоз, за одење и враќање, намалени за партиципацијата утврдена во 
член 14 од овој правилник. 

 
 

Закон за здравственото осигурување 
  
Постапка за остварување на правата од задолжителното здравствено осигурување  
 

Член 31  
Во постапката за остварување на правата и обврските утврдени со овој закон се 

применуваат одредбите од Законот за општата управна постапка, ако со овој закон 
поинаку не е определено.  

За остварување на правата утврдени со овој закон се применуваат одредбите 
за застареност од Законот за облигационите односи. 
 

                Правата од задолжителното здравствено осигурување во прв степен се 
остваруваат во Фондот, врз основа на уредно поднесено барање во пишана или 
електронска форма. Поднесување на барањето во електронска форма се врши преку 
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веб порталот на Фондот со користење на електронски потпис со валиден дигитален 
сертификат од електронската здравствена картичка, комплентирано со потребна 
документација. Барањето во пишана форма се поднесува секој работен ден во текот на 
работното време на Фондот. Барањето во електронска форма може да се поднесе и 
надвор од работното време и во неработни денови, а рокот за постапување по 
барањето започнува да тече од првиот нареден работен ден. 
  
 Образецот на барањето од ставот 2 на овој член и потребната документација 
која се доставува кон барањето, Фондот ги утврдува со општ акт.  
Решение во прв степен за правата од задолжителното здравствено осигурување 
донесува Фондот во рок од 30 дена од денот на предавањето на уредно и 
комлетирано барање.  
 Во случаите кога со одредбите на овој закон и подзаконските акти донесени врз 
основа на овој закон, на донесувањето на решението од ставот 4 на овој член, му 
претходи утврдување на фактичката состојба за која е потребно и мислење од 
лекарските комисии на Фондот, Фондот е должен да донесе решение во рок од 45 
дена од денот на приемот на уредно и комплетирано барање.  
 Против решението донесено во прв степен, осигуреното лице има право на 
жалба до министерот за здравство во рок од 15 дена од денот на приемот на 
решението. Решението по жалба министерот за здравство или од него овластено лице 
мора да го донесе најдоцна во рок од 60 дена од денот на приемот на жалбата.  
 Против конечното решение на министерот за здравство или од него овластено 
лице може да се води управен спор.  

Во постапките за остварување на правото од членот 30 став 1 од овој закон во прв 
степен одлучува директорот на Фондот врз основа на мислењата на првостепена, односно 

второстепена лекарска комисија за лекување во странство.  
Првостепената лекарска комисија за лекување во странство ја формира директорот на 
Фондот и ја сочинуваат членови и заменици.  

Членовите на првостепената лекарска комисија за лекување во странство 
доставуваат мислење до директорот на Фондот во рок од 14 дена, а во итни случаи во 
рок од еден работен ден од приемот на комплетно барање за остварување на правото 
од членот 30 став 1 од овој закон.  

Позитивното мислење од првостепената лекарска комисија за лекување во 
странство задолжително го преиспитува второстепена лекарска комисија за лекување 
во странство во рок од седум дена по приемот на мислењето, и мислењето од 
второстепената лекарска комисија за лекување во странство е конечно.  

Второстепената лекарска комисија за лекување во странство ја формира 
Управниот одбор на Фондот и ја сочинуваат членови и заменици.  

Составот, начинот на работа и надоместокот за работата на првостепената и 
второстепената лекарска комисија за лекување во странство ја утврдува Управниот одбор 
на Фондот со општ акт на кој министерот за здравство дава согласност. 

 Против решението во постапките за остварување на правото од членот 30 став 1 од 
овој закон, донесено во прв степен, осигуреното лице има право на жалба до Управниот 
одбор на Фондот во рок од 15 дена од денот на приемот на решението Решението по 



19 

 

 

жалба Управниот одбор на Фондот мора да го донесе најдоцна во рок од 30 дена врз 
основа на мислење од второстепената лекарска комисија за лекување во странство.  

Против конечното решение на Управниот одбор на Фондот може да се води 
управен спор.
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ЗАКОН ЗА ЗДРАВСТВЕНОТО ОСИГУРУВАЊЕ 
 
  

Член 7 

Децата на осигуреникот се здравствено осигурени:  
1) до навршување на 18‐годишна возраст, a по тие години само ако се на редовно 
школување, но најдоцна до навршувањето на 26 години;   
2) кога се на вонредно школување, ако поради природата на болеста не се во можност 
редовно да ја посетуваат наставата и   
3) ако се или станат неспособни за самостоен живот и работа во смисла на прописите на 

пензиското и инвалидското осигурување, односно за социјалната заштита, ако 

осигуреникот ги издржува ‐ за сето време додека трае таквата неспособност.  

 
Основни здравствени услуги 

 
Член 9  

Основните здравствени услуги од член 8 на овој закон се: 
  

а) во примарната здравствена заштита: 
 
1) здравствени услуги заради утврдување, следење и проверување на здравствената 
состојба;   
2) преземање на стручно медицински мерки и постапки за унапредување на 
здравствената состојба, спречување, сузбивање и рано откривање на болестите и 
други нарушувања на здравјето;   
3) укажување на итна медицинска помош, вклучувајќи и превоз со санитетско возило 
кога е тоа неопходно;   
4) лекување во ординација, односно во домот на корисникот;   
5) здравствена заштита во врска со бременост и породување;   
6) спроведување на превентивни, терапевтски и рехабилитациони мерки;   
7) превенција, лекување и санирање на болестите на устата и забите и   
8) лекови според листата на лекови што со општ акт ја утврдува Фондот на кој 
министерот за здравство дава согласност;  
 
б) во специјалистичко‐консултативната здравствена заштита:  
  
1) испитување и утврдување на заболувањата, повредите и здравствената состојба;   
2) спроведување на специјализирани дијагностички, терапевтски и рехабилитациони 
постапки и   
3) протези, ортопедски и други помагала, помошни и санитетски справи и материјали 
и забнотехнички средства според индикации утврдени со општ акт на Фондот на кој 
министерот за здравство дава согласност;  
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в) во болничката (краткотрајна и долготрајна здравствена заштита):  
  
1) испитување и утврдување на здравствената состојба, лекување, рехабилитација, 
нега, сместување и исхрана во болнички услови;   
2) лекови според листата на лекови што со општ акт ја утврдува Фондот на кој 
министерот за здравство дава согласност, како и помошни материјали кои служат за 
примена на лековите и санитетските и друг материјал потребен за лекување и 
3) сместување и исхрана на придружник при неопходно придружување на дете до 
тригодишна возраст, додека е на болничко лекување, но најмногу до 30 дена 
Основните здравствени услуги од ставот 1 на овој член Фондот ги обезбедува на 
осигурените лица во здравствените установи утврдени со мрежата на здравствени 
установи, во која се врши здравствената дејност, согласно со прописите од областа на 
здравствената заштита, во висина на утврдени цени со општ акт на Фондот, на кој 
министерот за здравство дава согласност  

Осигуреното лице може да оствари право на протези, ортопедски и други 
помагала, помошни и санитетски справи и материјали и забнотехнички средства под 
услов здравственото осигурување да траело непрекинато најмалку шест месеци пред 
настапување на потребата, освен во случаите на повреда на работа и професионално 
заболување.  

Фондот со општ акт поблиску ги определува, начинот на остварувањето на 
правата на здравствени услуги, како и спроведување на здравствената заштита, на кој 
министерот за здравство дава согласност. 
  
 

Здравствени услуги кои не се опфатени со задолжителното здравствено 
осигурување 

 
 

Член 10  
Co задолжителното здравствено осигурување не се опфатени здравствените услуги 
извршени во здравствени установи кои се надвор од мрежата на здравствени 
установи, во која се врши здравствената дејност, како и:  
2) користење на повисок стандард на здравствени услуги над утврдените 
стандарди;   
3) бањско климатско лекување;  
3‐а) магнетна и ласерска терапија при користење на физикална терапија;  
4) медицинска рехабилитација на дегенеративни заболувања според општ акт 
утврдено од министерот за здравство, освен за деца до 18‐годишна возраст;  

5) лекови кои не се опфатени со листите на лекови од член 9 на овој закон;   
6) протези, ортопедски и други помагала, помошни и санитетски справи и материјали 
и забнотехнички средства кои не се опфатени со задолжителното здравствено 
осигурување или се изработени од надстандарден материјал;   
8) специјалистичко‐консултативни и болнички здравствени услуги без упат од 
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избраниот лекар и здравствени услуги и права кои произлегуваат од извршени 
здравствени услуги во здравствени установи каде што фондот не го обезбедил 
вршењето на такви здравствени услуги, освен правата кои произлегуваат од областа 
на работните односи;   
12) набавка на нови протетски и ортопедски справи и други помагала пред 
утврдениот рок;   
14) лекување во странство, ако лекувањето е извршено без одобрение од Фондот;   
22) други здравствени услуги кои според овој закон не паѓаат на товар на средствата 
на Фондот.  
 

ПРАВА НА ПАРИЧНИ НАДОМЕСТОЦИ 
 

Член 12  
Bo рамките на задолжителното здравствено осигурување се обезбедува право 

на парични надоместоци и тоа: 
  

1) право на надоместок на плата за време на привремена спреченост за работа поради 

болест и повреда и за време на отсуство од работа поради бременост, раѓање и 
мајчинство;  

2) право на надоместок на патни трошоци. 

 

Право на надоместок на плата за време на привремена спреченост за работа поради 
болест и повреда 

 
Член 13 

Право на надоместок на плата за време на привремена спреченост за работа 
поради болест и повреда можат да остварат осигурениците од член 5 став 1 точки 1, 2 
и 3 на овој закон, во случај на: 
1) болест и повреда надвор од работа;  
2) повреда на работа и професионална болест;   
3) лекување и медицинско испитување;   
4) негување на болно дете до тригодишна возраст;   
5) негување на болен член на потесно семејство над тригодишна возраст, но најмногу 
до 30 дена;   
6) неопходно придружување на болно лице упатено на преглед или лекување надвор 
од местото на живеење;   
7) неопходно придружување на болно дете до тригодишна возраст додека е на 
болничко лекување, но најмногу до 30 дена;   
8) доброволно давање на крв, ткиво или орган и   
9) изолираност заради спречување на зараза.  

  
Надоместокот на плата во случаите од став 1 на овој член припаѓа од првиот ден на 

спреченоста за работа и трае цело време додека трае спреченоста за работа, a ce 

исплатува за деновите за кои се остварува плата според прописите за работни односи. 
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Услови за остварување на правото на надоместок на плата 

 
Член 15  

Осигурениците од членовите 13 и 14 на овој закон можат да остварат право на 
надоместок на плата, ако ги исполнуваат и следниве услови: 

  
1) ако здравственото осигурување траело најмалку шест месеци непрекинато пред 
настапување на случајот, освен во случаите на повреда на работа и професионално 
заболување, како и за осигуреникот од членот 5 став 1 точки 1, 2 и 3 од овој закон, чиј 
брачен другар бил упатен на работа во странство во рамките на меѓународно‐техничка 
соработка, просветно‐културна и научна соработка, во дипломатски и конзуларни 

претставништва, на стручно усовршување или образование со согласност и за потребите 
на работодавачот и по тој основ му мирува работниот однос, доколку во рок од 30 дена од 
денот на престанувањето на работата на неговиот брачен другар во странство се врати на 

работа кај работодавачот кај кој му мирува работниот однос;  

  
2) придонесот за задолжителното здравствено осигурување редовно да се уплатува 
или со задоцнување од најмногу 60 дена и  
  
3) оцената за привремена спреченост за работа ја дал избраниот лекар, 
односно лекарската комисија.  
  

По исклучок од ставот 1 точка 1 на овој член, на осигуреникот на кој му мирува 

работниот однос поради користење неплатено родителско отсуство, придонесот за 

здравствено осигурување се плаќа преку програма на Министерството за здравство и за 

периодот во кој му мирува работниот однос заради неплатено родителско отсуство, 

се смета дека нема прекин во остварувањето на правата од задолжителното 
здравствено осигурување.  

Осигуреникот од ставот 2 на овој член не поднесува изјава за остварените 
приходи во претходната година согласно со прописите за придонесите од 
задолжителното социјално осигурување.  

За осигуреникот од ставот 2 на овој член Министерството за здравство 
пресметува и уплатува придонес за задолжително здравствено осигурување на 
основица за пресметка и плаќање на придонеси во висина од 50% од просечно 
исплатената месечна плата по работник во Републиката објавена во јануари во 
тековната година според податоците на Државниот завод за статистика.  

По исклучок од ставот 1 точка 2 на овој член осигуреникот до 29 годишна 
возраст, за кој со Законот за вработувањето и осигурување во случај на невработеност 
е предвидено ослободување од плаќање на придонесите од задолжителното 
социјално осигурување, остварува надоместок на плата без уплата на придонесот за 
задолжително осигурување за периодот за кој е ослободен од плаќање на 
придонесите од задолжителното социјално осигурување. 
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Плаќање на учество 
 

Член 32  
Осигурените лица учествуваат со лични средства при користењето на 

здравствени услуги и лекови, но најмногу до 20% од просечниот износ на вкупните 
трошоци на здравствената услуга, односно лековите.  

За здравствените услуги за одобрено лекување во странство, осигуреното лице 
учествува со 20% од вкупните трошоци. 
 

Член 33  
Осигурените лица учествуваат до 50% од утврдената цена на протезите, 

ортопедските и други помагала и санитетски средства, изработени од стандарден 
материјал, согласно со член 9 став 1 точка 3 под б на овој закон.  
Висината на учеството од став 1 на овој член ја утврдува Фондот со општ акт на кој 
министерот за здравство дава согласност. 
 

Ослободување од учество 
 

Член 34 

Од учеството утврдено во член 32 на овој закон се ослободуваат: 
 

‐ децата со посебни потреби, според прописите за социјална заштита;   
‐ корисници на постојана парична помош, лицата сместени во установи за социјална 
заштита и во друго семејство, според прописите за социјална заштита, освен за 
лековите од листата на лекови издадени на рецепт во примарната здравствена 
заштита и за лекувањето во странство;   
…   

За осигурените лица кои остваруваат месечен нето приход во семејството 
помал од просечната плата во Републиката во претходната година, како и за одредени 
возрасни групи, Фондот со општ акт, на кој министерот за здравство дава согласност, 
ќе определи понизок износ за ослободување од плаќање на партиципација од износот 
утврден во став 1 алинеја 4 на овој член. 
 

Член 35 
Од учеството утврдено во член 33 на овој закон се ослободуваат децата до 18‐  

годишна возраст и осигурените лица кои имаат потреба од протези за долни и 
горниекстремитети,слушни протези, ортооптички помагала и инвалидска количка и 
од медицински помагала за функција на физиолошките празнења. 
 

Референти цени 
 

Член 63‐а  
Референтна цена е максимален износ кој Фондот го надоместува и со кој износ 

се обезбедува снабдување со лекови, ортопедски и други помагала. 
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ПРЕКРШОЧНИ САНКЦИИ 

 
Член 84  

Глоба од 3.000 до 5.000 евра во денарска противвредност ќе се изрече за 
прекршок на здравствена установа, ако: 

  
3)спротивно на одредбите на овој закон или на општ акт на Фондот ги скуси или ги 
ограничи правата што му припаѓаат на осигуреникот; 8)спротивно на одредбите на 
овој закон или на општ акт на Фондот наплати услуга,материјални трошоци или лекови, 
односно учество кога тоа не е предвидено, наплати повисоко учествоод утврденото или не 
наплати учество кога тоа е предвидено. За прекршокот од став 1 на овој член глоба од 600 
до 1.000 евра во денарска противвредност ќе се изрече и на одговорното лице во 
здравствената установа. 
  

За прекршокот од став 1 на овој член глоба од 600 до 1.000 евра во денарска 
противвредност ќе се изрече и на здравствениот работник во здравствена установа кој 
го сторил прекршокот. 
 
Член 84‐а  

Глоба во износ од 2.500 до 5.000 евра во денарска противвредност ќе се 
изрече за прекршок на здравствената установа и правното лице кое врши изработка, 
издавање и сервисирање на ортопедски и други помагала, ако: 
‐ ...   
договори здравствени услуги, а не ги обезбеди или нецелосно ги обезбеди на 
осигурените лица, им наложува на осигурените лица сами да купуваат лекови и 
медицински потрошен материјал и За прекршокот од ставот 1 на овој член глоба во 
износ од 500 до 1.000 евра во денарска противвредност ќе се изрече и на одговорното 
лице на здравствената установа.    
   

За прекршокот од ставот 1 на овој член глоба во износ од 500 до 1.000 евра во 
денарска противвредност ќе се изрече и на здравствениот работник, кој го сторил 
прекршокот.  
 

Дел IV‐a КАЗНЕНИ ОДРЕДБИ 
 

Член 86‐б  
Лекар и член на првостепената, односно второстепената лекарска комисија на 

Фондот кои ќе овозможат осигуреник да оствари право од здравствено осигурување по 

основ на болест или неспособност за работа, што според закон или друг пропис не му 

припаѓа, ќе се казни со парична казна или со затвор од шест месеци до три години. Со 

казната од ставот 1 на овој член ќе се казнат и лекар и член на првостепената односно 

второ степената комисија на Фондот кои ќе оневозможат осигуреник да оствари право 
од здравствено осигурување по основ на болест или неспособност за работа, што 
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според закон или друг пропис му припаѓа. 
 

Закон за заштита на правата на пациентите 
Сл. весник на РМ бр 82/2008, Измени и дополнувања 28.01.2009, 14.04 2014 

  
ПРАВА НА ПАЦИЕНТИТЕ 

 
Член 5  

Пациентот ги има правата пропишани со овој или со друг закон или со 
ратификуван меѓународен договор, конвенции, декларации и други меѓународни 
документи што се однесуваат на заштитата на правата на пациентите.  

Пациентот има право на остварувањето на правата, пропишани со овој закон, 
без дискриминација заснована врз пол, раса, боја на кожата, јазик, вера, политичко 
или кое и да е друго мислење, национално или социјално потекло, припадност на 
национално малцинство, материјална положба, потекло по раѓање, сексуална 
ориентација или кој и да е друг статус.  

Пациентот има право на грижа, лекување и рехабилитација што се во 
согласност со неговите поединечни потреби и способности и што ја унапредуваат 
состојбата со неговото здравје, со цел да го достигне највисокото можно лично ниво 
на здравје, согласно со достапните методи и можности на медицината, а во согласност 
со прописите од областа на здравствената заштита и здравственото осигурување. 
Личноста и достоинството на секој пациент мора да се почитува.  

Пациентот има право за време на престојот во здравствената установа на лична 
сигурност. 
 

Право на пациентот на учество во одлучувањето 
 

Член 6  
Правото на пациентот на учество во одлучувањето го опфаќа правото на 

информираност и правото на прифаќање или одбивање на определена медицинска 
интервенција.  

Правото на пациентот на учество во одлучувањето може да се ограничи по 
исклучок само кога тоа е оправдано со здравствената состојба на пациентот, во 
случаите и на начин уредени со овој закон. 
 

Право на информираност 
 

Член 7  
Пациентот има право, во сите фази на здравствената заштита, да биде 

потполно информиран за: 
  

1) својата здравствена состојба, вклучително и за медицинската процена на 
резултатите и исходот на одредена медицинска интервенција, како и нејзините 
најчесто очекувани компликации;   
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2) препорачаните медицински интервенции, како и планираните датуми за нивно 
спроведување (програма за третман и рехабилитација);   
3) можните предности и ризици при спроведувањето, односно поради 
неспроведувањето на препорачаните медицински интервенции; 
4) своето право на одлучување за препорачаните медицински интервенции;   
5) можните замени за препорачаните медицински интервенции;   
6) причините за евентуалните разлики на постигнатиот резултат од медицински 
интервенции во однос на очекуваниот;  
7) текот на постапката при укажувањето на здравствената заштита;   
8) препорачаниот начин на живеење и   
9) правата од здравствената заштита и здравствено осигурување, како и постапката за 
остварување на тие права.  
 

Член 9  
Пациентот има право да побара второ стручно мислење за својата здравствена 

состојба, под услови пропишани со прописите за здравствена заштита и здравствено 
осигурување за давање на првото стручно мислење.  

Второто стручно мислење од ставот 1 на овој член, на усно или писмено барање на 

пациентот, е должен да го даде секој здравствен работник со најмалку иста стручна 

подготовка, како и таа на здравствениот работник кој го дал првото стручно мислење, а кој 

непосредно не учествувал во првичната медицинска интервенција над пациентот. 
 

Член 11  
Право на информација има и пациент со трајно намалена способност за 

расудување, во согласност со неговата физичка, ментална и психичка состојба, како и 
неговиот старател или законски застапник. 
 

Право на прифаќање и одбивање на определена медицинска интервенција 
 

Член 14  
Пациентот има право да прифати или да одбие определена медицинска 

интервенција, освен во случаите на медицински интервенции чие одложување или 
непреземање би го загрозило животот и здравјето на пациентот, односно животот и 
здравјето на други лица или би предизвикало привремено или трајно оштетување на 
неговото здравје, односно здравјето на други лица.  

Прифаќањето или одбивањето на определена медицинска интервенција 
пациентот го изразува со потпишување на изјава.  

Слепо лице, глуво лице кое не знае да чита, немо лице кое не знае да пишува и 
глувонемо лице, прифаќањето или одбивањето на определена медицинска 
интервенција го врши со изјава дадена пред двајца сведоци. 
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Заштита на пациент кој не е способен да даде изјава 
 

Член 15  
За пациентот кој не е при свест, за пациентот кој е примен во здравствена 

установа без негова согласност, за деловно неспособен или малолетен пациент, освен 
во случаи на неодложна медицинска интервенција, изјавата од членот 14 на овој закон 
ја потпишува неговиот родител, законскиот застапник, односно старателот.  

Во интерес на пациентот, лицето од ставот 1 на овој член може да ја повлече 
изјавата до почетокот на интервенцијата на ист начин на кој таа е дадена.  

Во случај кога интересите на пациентот од ставот 1 на овој член и неговиот 

родител, законскиот застапник, односно старателот се спротивставени, здравствената 

установа е 

должна веднаш да го извести надлежниот Центар за социјални работи кој решава 
според начелото на итност. 
 

Член 16  
Ако заради итноста на состојбата не може да се добие согласност од родителот, 

законскиот застапник, односно старателот од членот 15 став 1 на овој закон, пациентот 
ќе биде подложен на медицинска интервенција само во случај кога заради 
непреземање на таа интервенција непосредно би бил загрозен неговиот живот, 
односно животот на други лица или би бил во сериозна и непосредна опасност од 
тешко оштетување на неговото здравје, односно здравјето на други лица.  

Интервенцијата од ставот 1 на овој член може да се спроведе без изјава за 
согласност на родителот, законскиот застапник, односно старателот на пациентот само 
додека трае непосредната опасност. 
 

Заштита на правата на пациент над кој се врши научно истражување 
 

Член 17  
За вршење на научно истражување над пациент, неопходно е да се даде 

свесна, јасна и доброволна согласност од пациентот.  
Согласноста на пациентот, во смисла на овој закон, е писмена, датирана и 

потпишана од пациентот изјава за согласност за учество во одредено научно 
истражување, дадена врз основа на прецизни и на разбирлив начин дадени информации 
за природата, важноста, последиците и ризиците на истражувањето. За деловно 
неспособен или малолетен пациент, изјава за согласност дава неговиот родител, законски 
застапник или старател, со одобрение на надлежниот центар за социјални работи.  

Пациентот или неговиот родител, законскиот застапник или старателот во 
интерес на пациентот можат да ја повлечат согласноста од ставот 2 на овој член во 
секое време, на начин на кој таа била дадена. 
 

Член 20  
Научното истражување над пациент на кој му е одземена деловната способност, 

пациент кој не е во состојба да расудува, како и над малолетен пациент може да се 
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преземе само доколку се исполнети условите од членот 19 на овој закон и ако: 

  
1) резултатите од истражувањето можат да придонесат кон стварната и непосредна 
корист за здравјето на пациентот;  
2) е добиена изјава за согласност од родителот, законскиот застапник, односно старателот, 
како и одобрение на надлежниот Центар за социјални работи и 

3) пациентот не се противи на истражувањето. 
  

По исклучок од ставот 1 точка 1 на овој член, во случај кога истражувањето не 

може да даде резултати од непосредна корист за пациентот, истото може да се одобри 

под условите пропишани во ставот 1 точка 2 на овој член, со тоа што целта на 

истражувањето да биде постигање на резултати што можат да бидат од корист на 

пациентот или други пациенти од иста старосна група или пациенти со иста болест и 

истражувањето да опфаќа минимален ризик и минимално оптоварување за пациентот. 

 
Пристап кон медицинското досие 

 
Член 22 

Пациентот има право да биде информиран дека за него се води медицинското 
досие и има право на увид во тоа досие.  

Пациентот има право на свој трошок во реален износ да добие извод или 
копија на податоци и документи од медицинското досие од ставот 1 на овој член.  

Пациентот има право да бара појаснување на податоците од медицинското 
досие што се однесуваат на него.  

Податоците од медицинското досие се ажурираат на начин што обезбедува при 
внесот на нови податоци, да можат да се утврдат првично внесените податоци. 
 

Право на доверливост 
 

Член 25  
Пациентот има право на доверливост (тајност) на личните и медицинските 

податоци, кои мора да се чуваат во тајност и после неговата смрт, во согласност со 
прописите за заштита на личните податоци.  

По исклучок од ставот 1 на овој член, податоците за пациентот од ставот 1 на 
овој член можат да бидат откриени, ако: 
‐ пациентот даде писмена согласност,   
‐ се неопходни за медицинска интервенција на пациентот во друга установа,   
‐ се неопходни за обработка пропишана со закон, од страна на здравствена установа 
што обезбедува здравствени услуги на пациентот,   
‐ се искористат во историски, научни, истражувачки или едукативни цели, под услов 
идентитетот на пациентот да не може да се открие и   
‐ тоа е во согласност со друг закон со цел за заштита на животите, безбедноста или 
здравјето на други лица.  
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Право на самоволно напуштање на здравствена установа 
 

Член 27  
Пациентот има право самоволно да ја напушти болничката здравствената установа, 

освен во случаите пропишани со друг закон, како и во случаите кога тоа би било штетно за 
неговото здравје или здравјето или безбедноста на други лица.  

Во случајот од ставот 1 на овој член пациентот е должен да даде писмена 
изјава или усна изјава пред двајца присутни сведоци кои ја потпишуваат изјавата за 
намерата на пациентот да ја напушти установата.  

Писмената изјава од ставот 2 на овој член се приложува во медицинското 
досие на пациентот.  

Податокот за самоволното напуштање на здравствената установа без најава, 
надлежниот здравствен работник е должен да го запише во медицинското досие на 
пациентот.  

Ако тоа го налага здравствената состојба на пациентот, надлежниот здравствен 
работник е должен за напуштањето на здравствената установа од страна на пациентот 
без најава, да го извести лицето од членот 25 став 6 на овој закон, а во случаи 
пропишани со други прописи и надлежните органи. 

  
  Ако пациентот е неспособен за расудување, односно е малолетно лице, 
здравствената установа е должна за самоволното напуштање без најава да го 
извести неговиот родител, законскиот застапник, односно старателот, како и 
Центарот за социјална работа. 

Ако пациентот е неспособен за расудување или е малолетно лице, а изразил 
желба или намера своеволно да ја напушти болничката здравствена установа, 
установата има право да го задржи на лекување доколку напуштањето би било 
штетно за неговото здравје до моментот на известување на неговиот родител, 
законски застапник, старател, како и Центарот за социјални работи. 
 

Право на приватност 
 

Член 28  
Пациентот има право на услови што обезбедуваат приватност при 

медицинските интервенции, а особено при укажувањето на личната нега.  
Медицинска интервенција или укажување на лична нега може да се примени само во 
присуство на оние лица кои се неопходни за извршување на интервенцијата, односно 
укажување на негата, освен ако пациентот се согласи да биде поинаку. 
  
Пациентот сместен во болничка здравствена установа има право: 
1) да биде сместен во одвоени простории од пациент со различен пол; 
2) малолетен пациент да биде сместен одвоено од полнолетен пациент;  
3) да поседува предмети за лична употреба за облекување, обезбедување на лична 
хигиена, како и за други лични и неопходни потреби, во согласност со неговата 
здравствена состојба и  
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4) за сместување различно од точките 1 и 2 на овој став пациентот може да даде 
писмена согласност. 
 

Пациенти со ментална болест 
  

Член 30 
Пациентите со ментална болест, покрај правата и обврските утврдени со овој закон, 
ги  
имаат правата и обврските утврдени со Законот за ментално здравје. 
 
 
ДОЛЖНОСТИ НА ЗДРАВСТВЕНИТЕ УСТАНОВИ И ЗДРАВСТВЕНИТЕ РАБОТНИЦИ 

И СОРАБОТНИЦИ 
 

Член 32 

Се забранува секој облик на мачење, нечовечко или понижувачко однесување и 
казнување на пациентот. 
  
Се забранува вршење на научни истражувања на пациенти и вклучување на пациент 
во медицинска настава без изречна согласност на пациентот предвидена во членот 17 
став 2 од овој закон. 
  
Се забранува преземање на зафати на човековиот геном за други освен превентивни, 
дијагностички и терапевтски цели и без соодветно генетско советување. 
Се забранува дискриминација на пациентот. 
  
Се забранува цензура или отворање на писмените документи на пациентот, како и 
набљудување на неговата комуникација со лица надвор од здравствената установа. Се 

забранува ангажман на пациенти доколку тој не е дел од неговата рехабилитација и 
ресоцијализација во функција на реактивирање на неговите социјални вештини. 

  
Се забранува преземање на медицински интервенции без согласност на пациентот, 
родителот или неговиот законски застапник, освен во случај кога таквите медицински 
интервенции се неопходни за да се спречи смрт или влошување на здравствената 
состојба на пациентот. 
 
Се забранува упад, односно мешање во приватниот и семејниот живот на пациентот 
освен или доколку постои согласност на пациентот и оправданост од аспект на 
вршењето на медицинската интервенција. 
 

Член 33 
Здравствената установа е должна да:  
1) му обезбеди лична сигурност на пациентот за време на престојот во здравствената 
установа;   
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2) го информира пациентот за правата од здравствената заштита и здравственото 
осигурување и постапката за остварување на тие права;   
3) го информира пациентот, во сите фази на здравствената заштита во согласност со 
членот 7 од овој закон;   
4) му ги даде на пациентот информациите пропишани со овој закон на начин 
пропишан со членот 8 од овој закон;   
5) го информира пациентот за имињата, стручната подготовка и специјализацијата на 
здравствените работници кои му укажуваат непосредно здравствена заштита;   
6) го извести Центарот за социјални работи во случаите од членот 15 став 3 на овој 
закон;   
7) води медицинско досие за пациентот;   
8) му обезбеди на пациентот информација и увид во медицинското досие, 
појаснување на податоците од медицинското досие што се однесуваат на него, извод 
или копија на податоци и документи од медицинскиото досие во согласност со членот 
22 од овој закон;   
9) ги ажурира податоците во медицинското досие на начин што обезбедува, при 
внесот на нови податоци, да можат да се утврдат првично внесените податоци;   
10) во случај на смрт на пациентот, ако тоа пациентот за време на својот живот изречно не 
го забранил, овозможи право на увид во медицинското досие од членот 22 на овој закон 
на брачниот или вонбрачниот другар на пациентот, полнолететно дете, родител, 
полнолетен брат или сестра на пациентот, како и законскиот застапник, односно 
старателот на пациентот, како и да им овозможи извод или копија на документи од 
медицинското досие на пациентот во согласност со членот 23 од овој закон;   
11) обезбеди доверливост (тајност) на личните и медицинските податоци на пациентот 
што се однесуваат на здравствениот статус на пациентот, медицинската, односно 
клиничката состојба, дијагнозата, прогнозата и третманот, како и сите други информации 
од лична природа, дури и по неговата смрт, во согласност со прописите за чување на 

професионална и деловна тајна, како и за заштита на личните податоци;   
12) обезбеди чување на човековите субстанци од кои може да се идентификува 
пациентот на начин уреден со членот 25 став 5 од овој закон;   
13) даде информација за приемот на пациентот во болничка здравствена установа, како и 
за неговата здравствена состојба во согласност со членот 25 став 6 од овој закон;   
14) му овозможи на пациентот прием на посетители во текот на престојот во болничка 
здравствена установа, во согласност со куќниот ред на здравствената установа, 
односно да забрани посета на одредено лице или лица, во согласност со членот 26 
став 2 точка 1 од овој закон;   
15) му овозможи на пациентот да прима и испраќа пошта и да води телефонски 
разговори на свој трошок;   
16) му овозможи на пациентот да следи радио и телевизиски програми во рамките на  

можностите на здравствената установа;  
17) му овозможи на пациентот да учествува, по свој избор во верски активности во 
рамките на можностите на здравствената установа;   
18) му овозможи на пациентот да користи викенд‐отсуство во согласност со неговата 
здравствена состојба;  
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19) го истакне на видливо место куќниот ред;   
20) го извести родителот, законскиот застапник, односно старателот на пациентот, 
како и Центарот за социјална работа за самоволното напуштање без најава, во случаи 
кога пациентот е неспособен за расудување, односно е малолетно лице;   
21) му овозможи на пациентот услови што обезбедуваат приватност при прегледот, 
односно лекувањето, а особено при укажувањето на личната нега;   
22) овозможи медицинската интервенција, односно медицинската нега да се укаже 
само во присуство на оние лица кои се неопходни за извршување на интервенцијата, 
освен ако пациентот се согласи да биде поинаку;   
23) овозможи пациентот сместен во здравствена установа да биде одвоен од пациент 
со различен пол;   
24) овозможи малолетен пациент сместен во здравствена установа да биде одвоен од 
полнолетен пациент и   
25) овозможи пациентот сместен во здравствена установа да поседува предмети за 
лична употреба за облекување, обезбедување на лична хигиена, како и за други лични 
и неопходни потреби во согласност со неговата здравствена состојба.  
 

Член 34  
Здравствената установа е должна за приемот на пациент веднаш да ги извести 

родителите, законските застапници или други лица од кругот на лицата кои живеат во 
заедничко домаќинство со пациентот, односно лицата определени во согласност со 
членот 25 став 6 од овој закон.  

Во случаите на прием на пациент со ментална болест се применуваат и 
одредбите од Законот за ментално здравје. 
 

Член 36  
Здравствената установа е должна веднаш да го отпушти пациентот ако преку својот 

стручен тим утврди дека состојбата со здравјето на пациентот е подобрена до степен да 
може да се упати на натамошен третман и нега во заедницата во која живее.  

 Пациентот од ставот 1 на овој член при отпуштањето задолжително се 
информира за состојбата со неговото здравје и се упатува за остварување на права во 
системот на здравствена заштита на ниво на заедницата во која живее. 
 
 

Комисија за унапредување на правата на пациентите во општината 
 

Член 39  
Со цел за унапредување на правата на пациентот, општината, како и градот 

Скопје формираат постојана комисија за унапредување на правата на пациентите, во 
согласност со прописите од областа на локалната самоуправа 
 

Член 42  
Комисијата, за подрачјето на општината за која е формирана, односно градот 

Скопје, ги врши следниве работи: 
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1) унапредување на правата на пациентите и нивната заштита;   
2) ја следи и проценува состојбата со заштитата на правата на пациентите;   
3) предлага мерки за подобрување на заштитата на правата на пациентите до 
надлежните органи;   
4) соработува со надлежните органи;   
5) разгледува поплаки од пациенти и предлага преземање на мерки до надлежни 
органи;   
6) бара стручна експертиза ако оцени дека е тоа неопходно за утврдување на 
состојбатa;   
7) води евиденција за поединечни поплаки на пациентите, како и на мерките 
преземени за заштита на правата на пациентите;   
8) подготвува и поднесува годишен извештај за заштита на правата на пациентите пред 
советот на општината, односно градот Скопје;   
9) издава информации, промотивен и друг материјал со цел за унапредување на 
правата на пациентите и   
10) врши и други работи пропишани со овој закон.  
  

Комисијата донесува деловник за својата работа со кој поблиску се уредува 
начинот на работа. 
 

Член 45  
Министерството за здравство во здравствена установа во која се сместуваат 

пациенти назначува советник за заштита на правата на пациентите од редот на 
вработените во Министерството за здравство, со должност да: 

  
1) дава правни совети и правна помош на пациентите во однос на остварувањето и 
заштитата на нивните права;   
2) разгледува усни и писмени поплаки од пациенти и дава мислење за нивно 
решавање до директорот на здравствената установа;   
3) посредува во мирното решавање на прашањата меѓу пациентот и здравствениот 
работник што произлегуваат од усна поплака;   
4) води досие за секоја усна или писмена поплака на пациентите, како и на други 
поведени правни постапки за заштита на права на пациенти на таа здравствена 
установа кое, по завршување на постапката, станува составен дел од медицинското 
досие на пациентот;   
5) ги информира и обучува здравствените работници во здравствената установа за 
остварувањето на правата на пациентите во согласност со овој закон и   
6) врши и други задачи со цел за заштита на правата на пациентите во здравствената 
установа во согласност со овој закон.  
  

Здравствената установа од ставот 1 на овој член е должна на видно и лесно 
достапно место да го истакне текстот на овој закон.   

Здравствената установа од ставот 1 на овој член е должна да определи на 
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лесно достапно место и јасно означи “Канцеларија на советникот за заштита на 
правата на пациентите”, како и да му ги овозможи на советникот од ставот 1 на овој 
член сите потребни услови за извршување на неговите обврски.  
 

Член 46  
За извршување на обврските од членот 44 на овој закон, здравствена установа 

во која не се сместуваат пациенти е должна да: 
 

1) дава правни совети и правна помош на пациентите во однос на остварувањето и 
заштитата на нивните права;   
2) разгледува усни и писмени поплаки од пациенти и да дава мислење за нивно 
решавање до директорот на здравствената установа;   
3) посредува во мирното решавање на прашањата меѓу пациентот и здравствениот 
работник што произлегуваат од усна поплака;   
4) води досие за секоја усна или писмена поплака на пациентите, како и на други 
поведени правни постапки за заштита на правата на пациентите на таа здравствена 
установа кое, по завршување на постапката, станува составен дел од медицинското 
досие на пациентот;   
5) ги информира и обучува здравствените работници во здравствената установа за 
остварувањето на правата на пациентите во согласност со овој закон и   
6) врши и други задачи со цел за заштита на правата на пациентите во здравствената 
установа.  
  

Здравствената установа од ставот 1 на овој член е должна на видно и лесно 
достапно место да го истакне текстот на овој закон.  
 

Член 47  
Пациентот има право лично, преку неговиот родител, законскиот застапник, 

односно старателот на усна поплака до директорот на здравствената установа ако му е 
повредено правото. 
 

Член 48  
Пациентот има право лично, преку неговиот родител, законскиот застапник, 

односно старателот и на писмена поплака до директорот на здравствената установа, 
во рок од 15 дена од денот на повредата на правото или од сознавањето за повреда 
на правото. Директорот на здравствената установа е должен да ги испита наводите во 
поплаката и во рок од 15 дена од денот на приемот на поднесокот да го извести 
пациентот или неговиот законски застапник. 
 

Член 49  
Пациентот, во врска со грижата, лекувањето и рехабилитацијата во 

здравствената установа има право лично, преку неговиот родител, законскиот 
застапник, односно старателот да поднесува претставки, предлози и други поднесоци 
до Министерството за здравство, надлежните органи и други институции.  
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Министерството за здравство е должно во рок од 15 дена да ги испита 
наводите во претставката и да го извести пациентот или неговиот законски застапник . 
Претставките и другите поднесоци од ставот 1 на овој член се упатуваат и добиваат 
преку здравствената установа. 
 

Член 50  
Министерот за здравство овластува лице за заштита на правата на пациентите 

од редот на државните службеници во Министерството за здравство.  
Работите и задачите на лицето од ставот 1 на овој член се уредуваат со 

актот за систематизација на Министерството за здравство. 
 

Член 51 
Министерот за здравство формира Државна комисија за унапредување на 

правата на пациентите.  
Членовите на Комисијата од ставот 1 на овој член се избираат од редот на 

пациентите, невладините организации, медиумите, стручните лица во областа на 
заштитата на правата на пациентите, како и од Министерството за здравство. 
Комисијата ги врши следниве работи: 
 
1) презема активности за унапредување на правата на пациентите и нивната заштита;   
2) ја следи и проценува состојбата со заштитата на правата на пациентите на 
територијата на целата држава;   
3) ги следи меѓународните документи во областа на заштитата на правата на 
пациентите;   
4) предлага мерки за подобрување на заштитата на правата на пациентите до 
министерот за здравство;   
5) соработува со народниот правобранител и други надлежни органи;   
6) соработува со комисиите за заштита и промоција на правата на пациентите 
формирани од страна на општините;   
7) дава мислења, препораки и предлози на надлежните тела и органи за 
унапредување на заштитата на правата на пациентите;   
8) бара стручна експертиза ако оцени дека тоа е неопходно за утврдување на 
одредена состојба;   
9) подготвува и публикува полугодишен и годишен извештај за заштита на правата на 
пациентите за територијата на целата држава;   
10) публикува информации, промотивен и друг материјал со цел за унапредување на 
заштита на правата на пациентите и   
11) врши и други работи од значај за промоција на правата на пациентите и нивната 
заштита .   
 
Комисијата донесува деловник за својата работа со кој поблиску се уредуваат 
организацијата и начинот на работа.  
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Заштита на правата на пациентите во областа на здравственото осигурување 
 

Член 52  
Фондот за здравствено осигурување на Македонија (во натамошниот текст: 

Фондот) е должен да обезбеди остварување и заштита на правата на осигурените 
пациенти од здравственото осигурување согласно со прописите од областа на 
здравственото осигурување.  

Фондот од ставот 1 на овој член е должен да дава стручна помош на 
осигурените пациенти при остварувањето и заштитата на нивните права од 
здравственото осигурување.  

За целите од ставот 2 на овој член Фондот во секоја подрачна единица е 
должен да определи, на лесно достапно место и јасно да означи “Канцеларија за 
стручна помош на осигурените пациенти при остварувањето и заштитата на нивните 
права од здравственото осигурување”, како и да ги овозможи сите потребни услови за 
работа на канцеларијата. 
 

Судска заштита на правата на пациентите  
 

Член 53 
Пациентот има право на судска заштита за сторена повреда на неговото право на 

начин и во постапка утврдена со закон. 
 

Член 54 

Надзор над примената на овој закон врши Министерството за здравство. 
 

Член 55  
Инспекциски надзор над спроведувањето на овој закон врши Државниот 

санитарен и здравствен инспекторат согласно со закон. 
 

Член 57  
Во вршењето на надзорот од членот 55 на овој закон Државниот санитарен и 

здравствен инспекторат има право и должност на здравствената установа и на 
здравствениот работник и соработник да им забрани: 

  
1) преземање на зафати на човековиот геном за други освен превентивни, дијагностички и 
терапевтски цели и без соодветно генетско советување;  

2) дискриминација на пациентот;   
3) цензура или отворање на писмените документи на пациентот, како и набљудување на 
неговата комуникација со лица надвор од здравствената установа;   
4) ангажман на пациенти доколку тој ангажман не е дел од неговата рехабилитација и 

ресоцијализација што се во функција на реактивирање на неговите социјални вештини;   
5) преземање на медицински интервенции без согласност на пациентот, неговиот 
родител или неговиот законски застапник, освен во случај кога таквите медицински 
интервенции се неопходни за да се спречи смрт или влошување на здравствената 
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состојба на пациентот и   
6) упад, односно мешање во приватниот и семејниот живот на пациентот освен или 
доколку постои согласност на пациентот и оправданост од аспект на вршењето на 
медицинската интервенција.  
  

Член 58  
Во вршењето на надзорот од членот 55 на овој закон Државниот санитарен и 

здравствен инспекторат има право и должност на пациентот за време на престојот во 
здравствената установа, во согласност со состојбата на неговото здравје да му нареди 
да:  

  
1) даде вистинити и доволни податоци за својата здравствена состојба;   
2) им помага активно на здравствените работници кои му укажуваат здравствена 
заштита;   
3) постапува според советите на здравствените работници за негова нега, третман 
и рехабилитација;   
4) ги почитува правилата за однесување, односно објавениот куќен ред во 
здравствената установа, пропишани со општ акт на установата;   
5) прифати ангажман, доколку е тој дел од неговата рехабилитација и 
ресоцијализација во функција на реактивирање на неговите социјални вештини и   
6) го почитува професионалното и човечко достоинство на здравствените работници.  
  

Член 59  
 
 Во вршењето на надзорот од членот 55 на овој закон Државниот санитарен и 
здравствен инспекторат има право и должност на здравствената установа да и 
нареди да:  
  
1) му обезбеди лична сигурност на пациентот за време на престојот во здравствената 
установа;   
2) го информира пациентот за правата од здравствената заштита и здравственото  

осигурување и постапката за остварување на тие права;  
3) го информира пациентот во сите фази на здравствената заштита во согласност со 
членот 7 на овој закон;   
4) му ги даде на пациентот информациите пропишани со овој закон на начин 
пропишан со членот 8 од овој закон;   
5) го информира пациентот за имињата, стручната подготовка и специјализацијата на 
здравствените работници кои му укажуваат непосредно здравствена заштита;   
6) го извести Центарот за социјални работи во случаите од членот 15 став 3 на овој 
закон;   
7) води медицинско досие за пациентот;   
8) му обезбеди на пациентот, односно на лицата утврдени со членот 23 од овој закон, 
увид во медицинското досие, појаснување на податоците од медицинското досие што 
се однесуваат на него, како и извод или копија на податоци и документи од 
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медицинското досие во согласност со членот 22 став 2 од овој закон;   
9) ги остварува правата од членот 23 ставови 1, 2 и 3 на овој закон од страна на лицата 
утврдени со членот 23 од овој закон и под условите што се пропишани со истиот член;   
10) обезбеди доверливост на личните и медицинските податоци и по смртта на 
пациентот, во согласност со прописите за заштита на личните податоци;   
11) даде информација за приемот на пациентот во болничка здравствена установа, како и 
за неговата здравствена состојба во согласност со членот 25 став 6 од овој закон;   
12) овозможи прием на посетители во текот на престојот во болничка здравствена 
установа, во согласност со куќниот ред на здравствената установа, односно да забрани 
посета на одредено лице или лица, во согласност со членот 26 став 2 точка 1 од овој 
закон;   
13) му овозможи на пациентот да прима и испраќа пошта и прави телефонски 
разговори на свој трошок;   
14) му овозможи на пациентот да следи радио и телевизиски програми во рамките на 
можностите на здравствената установа;   
15) му овозможи на пациентот да учествува, по свој избор во верски активности во 
рамките на можностите на здравствената установа;   
16) му овозможи на пациентот да користи викенд‐отсуство во согласност со неговата 
здравствена состојба;   
17) го извести лицето од членот 25 став 6 на овој закон, а во случаи пропишани со други 
прописи и надлежните органи за напуштањето на здравствена установа од страна на 
пациентот, без најава, ако тоа го налага здравствената состојба на пациентот;   
18) го извести родителот, законскиот застапник, односно старателот на пациентот, како   
и Центарот за социјална работа за самоволното напуштање без најава, во случаи кога 
пациентот е неспособен за расудување, односно е малолетно лице;   
19) да му овозможи на пациентот услови што обезбедуваат приватност при прегледот, 
односно лекувањето, а особено при укажувањето на личната нега;   
20) да овозможи медицинската интервенција, односно медицинска грижа да се 
примени само во присуство на оние лица кои се неопходни за извршување на 
интервенцијата, односно медицинската грижа, освен ако пациентот се согласи или 
бара да биде поинаку;   
21) овозможи пациентот сместен во здравствена установа да биде одвоен од пациент 
со различен пол;  
22) овозможи малолетен пациент сместен во здравствена установа да биде одвоен од 
полнолетен пациент;  
23) овозможи пациентот сместен во здравствена установа да поседува предмети за 
лична употреба за облекување, обезбедување на лична хигиена, како и за други 
лични и неопходни потреби, во согласност со неговата здравствена состојба;   
24) за приемот на пациент веднаш да ги извести родителите, законските застапници или 
други лица од кругот на лицата кои живеат во заедничко домаќинство со пациентот, 
односно лицата определени во согласност со членот 25 став 6 од овој закон;   
25) по приемот и распоредувањето на пациентот да спроведе постапка за 
дијагностицирање, третман и рехабилитација на пациентот;   
26) стручниот тим од членот 35 став 1 на овој закон да подготви поединечна програма 
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за третман и рехабилитација во писмена форма за пациентот, во која задолжително 
треба да се предвидат контролни прегледи, заради тековно утврдување на состојбата 
со здравјето на пациентот;   
27) го отпушти пациентот веднаш, ако стручниот тим од членот 35 став 1 на овој закон 
утврди дека состојбата со здравјето на пациентот е подобрена до степен да може да 
се упати на натамошен третман и нега во заедницата;   
28) задолжително да го информира пациентот при отпуштањето за состојбата со 
неговото здравје и да го упати за остварување на права во системот на здравствена 
заштита на ниво на заедницата;   
29) ги извести родителите, законскиот застапник, старателот или другите лица од кругот на 
лицата кои живеат во заедничко домаќинство, односно лицата определени во согласност 
со членот 25 став 6 од овој закон за отпуштањето на пациентот;   
30) болничката здравствена установа да ги формира внатрешните контролни тела од 
членот 37 на овој закон, како и   
31) да преземе други мерки пропишани со овој закон.  
 

Член 64  
Глоба во износ од 700 до 1.400 евра во денарска противвредност ќе му се 

изрече за прекршок на правното лице, ако: 
 
1) не му обезбеди лична сигурност на пациентот (член 33 став 1 точка 1);   
2) не го информира пациентот за правата од здравствената заштита и здравственото 
осигурување и постапката за остварување на тие права (член 33 став 1 точка 2);  
3) не го информира пациентот, во сите фази на здравствената заштита во согласност со 
членот 7 на овој закон (член 33 став 1 точка 3);   
4) не му ги даде на пациентот информациите пропишани со овој закон на начин 
пропишан со членот 8 став 1 од овој закон (член 33 став 1 точка 4);   
5) не го извести Центарот за социјални работи во случаите од членот 15 став 3 на овој 
закон (член 33 став 1 точка 6);   
6) не води медицинско досие за пациентот (член 33 став 1 точка 7);   
9) во случај на смрт на пациентот, ако тоа пациентот за време на својот живот 
изречно не го забранил, не овозможи право на увид во медицинското досие од 
членот 22 на овој закон на брачниот или вонбрачниот другар на пациентот, 
полнолетно дете, родител, полнолетен брат или сестра на пациентот, како и 
законскиот застапник односно старателот на пациентот, како и да им овозможи 
извод или копија на документи од медицинското досие на пациентот во согласност 
со членот 23 од овој закон (член 33 став 1 точка 10); 11) не обезбеди чување на 
човековите субстанци од кои може да се идентификува пациентот на начин уреден со 
членот 25 став 5 од овој закон (член 33 став 1 точка 12);  
12) не даде информација за приемот на пациентот во болничка здравствена установа, 
како и за неговата здравствена состојба во согласност со членот 25 став 6 од овој 
закон (член 33 став 1 точка 13);   
13) не му овозможи на пациентот прием на посетители во текот на престојот во 
болничка здравствена установа, во согласност со куќниот ред на здравствената 
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установа, односно да забрани посета на одредено лице или лица, во согласност со 
членот 26 став 2 точка 1 од овој закон (член 33 став 1 точка 14);   
14) не му овозможи на пациентот да прима и испраќа пошта и да води телефонски 
разговори на свој трошок (член 33 став 1 точка 15), во рамките на можностите и 
куќниот ред;   
15) не му овозможи на пациентот да следи радио и телевизиски програми во рамки на 
можностите и куќниот ред на здравствената установа (член 33 став 1 точка 16);   
16) не му овозможи на пациентот да учествува, по свој избор во верски активности во 

рамките на можностите и куќниот ред на здравствената установа (член 33 став 1 точка 17);   
17) не му овозможи на пациентот да користи викенд‐отсуство во согласност со 
неговата здравствена состојба (член 33 став 1 точка 18);   
18) не го истакне на видливо место куќниот ред (член 33 став 1 точка 19);   
19) не го извести родителот, законскиот застапник, односно старателот на пациентот, 
како и Центарот за социјална работа за самоволното напуштање без најава, во случаи 
кога пациентот е неспособен за расудување, односно е малолетно лице (член 33 став 1 
точка 20);  
20) не му овозможи на пациентот услови што обезбедуваат приватност при прегледот, 
односно лекувањето, а особено при укажувањето на личната нега (член 33 став 1 точка 

21);   
21) не овозможи медицинската интервенција, односно медицинската нега да се укаже 

само во присуство на оние лица кои се неопходни за извршување на интервенцијата, 
освен ако пациентот се согласи да биде поинаку (член 33 став 1 точка 22);   
22) не овозможи пациентот сместен во здравствена установа да биде одвоен од 
пациент со различен пол (член 33 став 1 точка 23);   
23) не овозможи малолетен пациент сместен во здравствена установа да биде одвоен 
од полнолетен пациент (член 33 став 1 точка 24);   
24) не овозможи пациентот сместен во здравствена установа да поседува предмети за 
лична употреба за облекување, обезбедување на лична хигиена, како и за други лични 
и неопходни потреби во согласност со неговата здравствена состојба (член 33 став 1 
точка 25),   
25) за приемот на пациент веднаш не ги извести родителите, законските застапници 
или други лица од кругот на лицата кои живеат во заедничко домаќинство со 
пациентот, односно лицата определени во согласност со членот 25 став 6 од овој закон 
(член 34 став 1);   
27) стручниот тим од членот 35 став 1 на овој закон не подготви поединечна програма 
за третман и рехабилитација во писмена форма за пациентот, во која задолжително 
треба да се предвидат контролни прегледи, заради тековно утврдување на состојбата 
со здравјето на пациентот (член 35 став 2);   
28) веднаш не го отпушти пациентот ако стручниот тим од членот 35 став 1 на овој закон 

утврди дека состојбата со здравјето на пациентот е подобрена до степен да може да се 

упати на натамошен третман и нега во заедницата (член 36 став 1);  
29) пациентот од членот 36 став 1 на овој закон при отпуштањето задолжително не го 
информира за состојбата со неговото здравје и да се упати за остварување на права во 
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системот на здравствена или социјална заштита на ниво на заедницата (член 36 став 2);   
30) за отпуштањето на пациентот не ги извести родителите, законските застапници или 
другите лица од кругот на лицата кои живеат во заедничко домаќинство, односно лицата 
определени во согласност со членот 25 став 6 од овој закон (член 36 став 3) и   
31) болничката здравствена установа не формира внатрешни контролни тела од членот 
36 на овој закон (член 37 став 1).  
  

Прекршочна санкција глоба од 350 до 700 евра во денарска противвредност ќе 
му се изрече за прекршокот од ставот 1 на овој член и на одговорното лице во 
правното лице.  
  

Член 65  
Глоба во износ од 250 до 500 евра во денарска противвредност ќе му се 

изрече за прекршок на здравствениот работник кој непосредно врши медицинска 
интервенција, ако:  
  
1) не се грижи за реализацијата на правата на пациентот пропишани со овој закон, при 
преземањето на медицинските интервенции (член 38 став 1 точка 1);   
2) не му ги даде на пациентот информациите од членот 7 став 1 точки 1 до 8, како и 
членот 10 на овој закон (член 38 став 1 точка 3);   
3) не даде второ стручно мислење во случаите и под условите пропишани со членот 9 
став 2 од овој закон (член 38 став 1 точка 4);   
4) не ја почитува волјата на пациентот во врска со информациите и медицинските 
интервенции, изразена во согласност со овој закон (член 38 став 1 точка 5);   
5) не даде информации во согласност со членот 17 став 2 од овој закон, во случаи на 
научно истражување (член 38 став 1 точка 6);   
6) не обезбеди доверливост на податоците што се однесуваат на здравствениот статус 
на пациентот, медицинската, односно клиничката состојба, дијагнозата, прогнозата и 
третманот, како и сите други информации од лична природа, дури и по неговата смрт, 
во согласност со прописите за чување на професионална и деловна тајна, како и за 
заштита на личните податоци (член 38 став 1 точка 7);   
7) не ја приложи писмената изјава од членот 27 став 2 на овој закон во медицинското 
досие на пациентот (член 38 став 1 точка 8);   
8) не го запише во медицинското досие на пациентот податокот за самоволното 
напуштање на здравствената установа без најава (член 38 став 1 точка 9);   
9) не го извести лицето од членот 25 став 6 на овој закон, а во случаи пропишани со 
други прописи и надлежните органи за напуштањето на здравствената установа од 
страна на пациентот, без најава, ако тоа го налага здравствената состојба на пациентот 
(член 38 став 1 точка 10) и   
10) не воспостави хумани (човечки) релации со пациентот засновани врз етички и 
деонтолошки принципи (член 38 став 1 точка 11).  
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Член 65‐а  
Глоба во износ од 1.500 до 3.000 евра во денарска противвредност ќе му се 

изрече за прекршок на правното лице, ако:  
  
1) не му обезбеди на пациентот информација и увид во медицинското досие, појаснување 

на податоците од медицинското досие што се однесуваат на него, извод или копија на 

податоци и документи од медицинското досие во согласност со членот  

22 од овој закон (член 33 став 1 точка 8);  
2) не ги ажурира податоците во медицинското досие на начин што обезбедува при 
внесот на нови податоци да можат да се утврдат првично внесените податоци (член 33 
став 1 точка 9);   
3) не обезбеди доверливост (тајност) на личните и медицинските податоци на 
пациентот кои се однесуваат на здравствениот статус на пациентот, медицинската, 
односно клиничката состојба, дијагнозата, прогнозата и третманот, како и сите други 
информации од лична природа, дури и по неговата смрт во согласност со прописите за 
чување на професионална и деловна тајна, како и за заштита на личните податоци 
(член 33 став 1 точка 11) и   
4) по приемот и распоредувањето на пациентот не спроведе постапка за дијагностика, 
третман и рехабилитација на пациентот (член 33 став 1).   
За прекршоците од ставот 1 на овој член, на правното лице покрај глобата предвидена 
со овој член, му се изрекува и дополнителна санкција забрана на вршење одделна 
дејност.  
  
 Глоба во износ од 500 до 1.000 евра во денарска противвредност ќе му се 
изрече за прекршокот од ставот 1 на овој член и на одговорното лице во правното 
лице.   
 За прекршоците од ставот 1 на овој член, на одговорното лице во правното 
лице, покрај глобата предвидена со овој член му се изрекува и дополнителна санкција 
забрана за вршење дејност професија или должност.  
  

Член 65‐б  
Прекршочната постапка за прекршоците предвидени во овој закон ја води 

надлежниот суд.   
Пред поднесување на барање за прекршочна постапка за прекршоците 

предвидени во овој закон, Министерство за здравство води постапка за порамнување 
согласно со Законот за прекршоците. 
 
 
1.3 Плаќање за користење на здравствени услуги 
  

ЗАКОН ЗА ЗДРАВСТВЕНО ОСИГУРУВАЊЕ 
 

Член 32  
Осигурените лица учествуваат со лични средства при користењето на 
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здравствени услуги и лекови, но најмногу до 20% од просечниот износ на вкупните 
трошоци на здравствената услуга, односно лековите.  

За здравствените услуги за одобрено лекување во странство, осигуреното лице 
учествува со 20% од вкупните трошоци, но не повеќе од 200 евра во денарска 
противвредност.  

Висината на учеството од став 1 на овој член во фиксен износ, обратно 
пропорционално од цените на услугите, ја утврдува Фондот со општ акт на кој 
министерот за здравство дава согласност. 
 

Член 33  
Осигурените лица учествуваат до 50% од утврдената цена на протезите, 

ортопедските и други помагала и санитетски средства, изработени од стандарден 
материјал, согласно со член 9 став 1 точка 3 под б на овој закон.  

Висината на учеството од став 1 на овој член ја утврдува Фондот со општ акт на 
кој министерот за здравство дава согласност. 
  

Ослободување од учество 
 

Член 34 

Од учеството утврдено во член 32 на овој закон се ослободуваат: 
  
‐ осигурените лица за лекарски преглед кај избраниот лекар и итна медицинска 
помош на повик;   
‐ децата со посебни потреби, според прописите за социјална заштита;   
‐ корисници на постојана парична помош, лицата сместени во установи за социјална 

заштита и во друго семејство, според прописите за социјална заштита, освен за 
лековите од листата на лекови издадени на рецепт во примарната здравствена 
заштита и за лекувањето во странство;   

‐ душевно болни лица сместени во психијатриски болници и ментално ретардирани 
лица без родителска грижа и   

‐ осигурените лица кои во текот на една календарска година платиле учество во 
специјалистичко ‐ консултативната и болничката здравствена заштита, освен за 
лековите од листата на лекови издадени на рецепт во примарната здравствена 
заштита и за лекувањето во странство, во износ повисок од 70% од просечната 
остварена месечна плата во Републиката во претходната година.   

За осигурените лица кои остваруваат месечен нето приход во семејството 
помал од просечната плата во Републиката во претходната година, како и за одредени 
возрасни групи, Фондот со општ акт, на кој министерот за здравство дава согласност, 
ќе определи понизок износ за ослободување од плаќање на партиципација од износот 
утврден во став 1 алинеја 4 на овој член.   

Надлежниот државен орган, кој е обврзник за пресметка и уплата на 
придонесот за задолжителното здравствено осигурување, на здравствената установа и 
ги надоместува средствата за ослободување од учеството утврдено во ставот 1 алинеи 
2, 3 и 4 од овој член.  
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Член 35 

Од учеството утврдено во член 33 на овој закон се ослободуваат децата до 18‐ 
годишна возраст и осигурените лица кои имаат потреба од протези за долни и горни 
екстремитети, слушни протези, ортооптички помагала и инвалидска количка и од 
медицински помагала за функција на физиолошките празнења.  
  

Член 36  
Средствата од учеството на осигуреното лице со лични средства во цената на 

здравствените услуги, освен за лековите од Листата на лекови кои паѓаат на товар на 
Фондот и се издаваат на рецепт во примарната здравствена заштита, се плаќаат во 
здравствената установа и се приход на здравствената установа, а Фондот врши 
контрола на наплатените средства.   

Правото се остварува со поднесување барање до Фондот.  
 
 

Закон за здравствената заштита 
  

Здравствена дејност на примарно ниво 
 

Член 30 

(1) Здравствена дејност на примарно ниво опфаќа: 
  

1)откривање и лекување на болести и повреди, давање на здравствена и акушерска 
нега и спроведување на медицинска рехабилитација на пациенти, која согласно со 
разграничувањето на работата спаѓа во примарно ниво;  
2)спроведување на посебни програми за хронични болни и стари лица;  
3)здравствена дејност за областа на сексуалното и репродуктивното здравје; 

4)здравствена дејност за потребите на децата и училишната младина; 

5)здравствена дејност од областа на здравјето и безбедноста при работа; 
6)спроведување на превентивни програми и мерки кај децата, младината, жените, 
вработените и старите лица и други посебно загрозени групи, односно групи кои се 
посебно изложени на определени здравствени ризици и спроведување скрининг 
програми за откривање на факторите на ризик за настанување на болест, односно за 
рано откривање на првите знаци на болеста, освен оние скрининзи за кои се 
определени здравствени установи на други нивоа;  
7)упатување на пациенти во здравствени установи на секундарно и терцијарно ниво и 
координирање на нивниот третман;  
8)спречување, откривање и лекување на болести на устата и забите и спроведување на 
забно‐протетичка рехабилитација;  
9)здравствен третман и медицинска рехабилитација на возрасни, деца и младинци со 
посебни потреби;  
10)патронажна дејност;  
11)имунизација; 
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12)здравствена нега и акушерска нега;  
13)лекување и здравствен третман во домот на пациентот; 14)итна медицинска и 
стоматолошка помош;  
15)утврдување на привременото отсуство од работа и упатување на осигурените лица 
за вештачење на фондовите за социјални осигурувања;  
16)вршење на услуги од лабораториската медицина;  
17)препишување на лекови и  
18)фармацевтска дејност. 
 
(2) Фармацевтската дејност од ставот (1) точка 18 на овој член се врши согласно со 

овој закон и прописите од областа на лековите и медицинските помагала. 
  

Субјекти кои вршат здравствена дејност на примарно ниво 
  

Член 31  
Здравствената дејност од членот 30 од овој закон во мрежата на примарно 

ниво се врши во ординации и поликлиники, заботехнички лаборатории, здравствени 
домови и аптеки. 
  

Избран лекар 

Член 32 

(1)Во мрежата на примарно ниво пациентот избира лекар (во натамошниот текст: 
избран лекар).  
(2)Избран лекар е доктор на медицина, специјалист по општа медицина, специјалист по 
семејна медицина, специјалист по училишна медицина, специјалист по медицина на 
трудот кога врши работи на семеен, односно општ лекар, специјалист по педијатрија, 

специјалист по гинекологија и акушерство и доктор на стоматологија. 

(3)Избраниот лекар ги врши особено следниве работи:  
‐ги третира пациентите согласно со нивната здравствена состојба и со стручните 
упатства, што го обезбедува со амбулантски здравствен третман и третман во домот, 
‐врши превентивни услуги и спроведува мерки и активности утврдени со програми за 
унапредување и зачувување на здравјето на пациентите,  
‐пропишува лекови согласно со прописите од областа на задолжителното здравствено 
осигурување,  
‐учествува во спроведување на тимски форми во дејностите од примарната здравствена 

заштита, во обезбедувањето итна медицинска помош и во заменувањето во случај на 

болест и одмори,  

‐лекарски прегледи, советувања и други видови на здравствени услуги со цел за 
утврдување, проверување и следење на здравствената состојба, што, по правило, се 
остварува во ординацијата на избраниот лекар, а по потреба и во домот на пациентот, 
‐превентивни мерки и активности со цел за унапредување на здравствената состојба, 
спречување, сузбивање и рано откривање на болести и други нарушувања на 
здравјето,  
‐ја утврдува оправданоста на привремена спреченост од работа заради болест, 
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повреди, придружба или изолација и отсуството од работа заради бременост, раѓање 
и мајчинство (родителство),  
‐утврдува потреба за превоз со санитетско возило во итни случаи, организира превоз 
со санитетско возило (самостојно, во соработка со други лекари или со најблиската 
организирана служба за итна помош) и ја оценува оправданоста за придружување на 
пациентот,  
‐ги упатува пациентите во Фондот согласно со прописите од областа на 
задолжителното здравственото осигурување,  
‐ги упатува пациентите во Фондот за пензиско и инвалидско осигурување на 
Македонија согласно со прописите од областа на пензиското и инвалидското 
осигурување, 
 ‐го следи спроведувањето на здравствениот третман на пациентот што го вршат 
специјалисти, 
‐ја прибира, ја води и ја чува медицинската документација на пациентот согласно со 
прописите од областа на евиденциите во здравството и ‐извршува други задачи 
согласно со прописите од областа на задолжителното здравствено осигурување. 
 
 

1.4 Ментално здравје Закон за Ментално здравје 

 

Член 3  
Заштитата на лицата со ментална болест се заснова на обезбедување на 

најдобра грижа, лекување и рехабилитација во согласност со тековните достигнувања 
во областа и во рамките на расположливите средства, соодветна на поединечните 
потреби на лицето, со отсуство на каква било психичка и физичка злоупотреба, со 
целосен респект на достоинството на неговата личност и во негов најдобар интерес. 
  

Права и обврски на лицата со ментална болест во здравствените установи 
 

Член 13  
Лицето со ментална болест сместено во здравствена установа, покрај општите 

права уредени со овој закон, има посебни права и обврски за време на престојот во 
здравствената установа. 
 

Член 14  
 
Лицето со ментална болест од членот 13 на овој закон, за време на престојот во 
здравствената установа ги има и следниве права:  
1) да биде работно ангажирано и да прима надоместок за работата, ако установата 
стекнува приход од неговата работа;   
2) да биде сместено во одвоени простории од лице од различен пол;   
3) малолетно лице да биде сместено одвоено од полнолетно лице;   
4) на лични контакти со лица од установата или други лица; 
5) да прима и испраќа пошта и прави телефонски разговори;   
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6) да следи радио и телевизиски програми во рамки на можностите на здравствената 
установа;   
7) да поседува предмети за лична употреба за облекување, обезбедување на лична 
хигиена, како и за други лични и неопходни потреби во согласност со состојбата на 
неговото ментално здравје;   
8) да учествува по свој избор во верски активности во рамки на можностите на 
здравствената установа;   
9) да користи викенд‐отсуство во согласност со состојбата на неговото ментално 
здравје доколку тоа условите го дозволуваат, освен ако не се работи за притворено 
лице со ментална болест и   
10) лична сигурност.  
 

Член 15  
Лицето со ментална болест за време на престојот во здравствена установа 

треба, во согласност со состојбата на неговото ментално здравје: 
  
1) да постапува според советите на здравствените работници за негова нега, третман и 
рехабилитација;   
2) да ги почитува правилата за однесување во здравствената установа и   
3) да прифати работен ангажман, доколку тој е дел од неговата рехабилитација.  
 

Член 16  
Лице со ментална болест може да се прими во која било болничка здравствена 

установа во следниве случаи: 
 
1) ако се согласило на нега, третман и рехабилитација или за прием;   
2) врз основа на судска одлука и   
3) во случаи кога какво било одложување на нега, третман или рехабилитација или за 
прием заради моментната состојба со неговото ментално здравје може да доведе до 
смрт или непоправлива штета по неговото здравје, сериозна самоповреда или 
повреда на други, како и предизвикување на сериозна материјална штета.  
  

IV. Обврски на здравствените установи и здравствените работници и соработници 
 

Член 17  
Здравствената установа при приемот на лице со ментална болест е должна да 

го утврди неговиот идентитет, врз основа на податоците во личната карта и 
здравствената легитимација.   

Податоците за лицето од ставот 1 на овој член при приемот се воведуваат во 
евиденција согласно со прописите за евиденција во областа на здравството. 
   

Член 18  
Здравствена установа е должна податоците за денот и часот на приемот на 

лицето со ментална болест, идентитетот, медицинскиот упат, извештаите за состојбата 
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со менталното здравје, планот и програмата за третман и рехабилитација, како и други 
документи во врска со состојбата со менталното здравје на лицето да ги евидентира, 
комплетира и чува на начин кој обезбедува нивна тајност и заштита согласно со 
прописите за заштита на личните податоци.   

Податоците од ставот 1 на овој член здравствената установа може да ги достави 
до друг лекар ако тоа е неопходно за натамошниот третман и нега на лицето со 
ментална болест, до службените лица во надлежниот центар за социјална работа, како 
и до други надлежни државни органи, на нивно писмено барање.  
  

Член 20 
Се забранува секој облик на мачење, нечовечко или понижувачко однесување 

и казнување.  
Се забранува вршење на клинички или експериментални истражувања на лице 

со ментална болест . 
Се забранува стерилизација на лице со ментална болест.  
Се забранува дискриминација врз основа на полот, јазикот, верата, политичкото 

или друго уверување, националното или социјалното потекло, сродството, имотната и 
општествената положба или некој друг статус на лицето со ментална болест.  

Се забранува цензура или отворање на писмените документи на лицето со 
ментална болест, како и набљудување на неговата комуникација со лица надвор од 
здравствената установа.  

Се забранува ангажирање на лице со ментална болест за вршење на работните 
задачи на персоналот во здравствената установа.  

Се забранува преземање на медицински и хируршки зафати, како и 
електроконвулзивна терапија без согласност на лицето со ментална болест или 
неговиот законски застапник, освен во случај кога таквите зафати и терапии се 
неопходни за да се спречи смрт или влошување на здравствената состојба на лицето 
со ментална болест. 
 

Член 22  
Здравствената установа е должна за приемот на лице со ментална болест 

веднаш да ги извести родителите, законските застапници или други лица од кругот на 
лицата кои живеат во заедничко домаќинство со лицето со ментална болест.  

Лицето не смее да се смести во здравствена установа без негова согласност или 
без одлука на надлежниот суд, кој во рок од 48 часа треба да донесе одлука. 
 

Член 23  
Здравствената установа е должна, по приемот и распоредувањето на лицето со 

ментална болест да определи стручен тим за третман и рехабилитација на лицето со 
ментална болест.  

Стручниот тим од ставот 1 на овој член е должен да подготви поединечна 
програма за третман и рехабилитација во писмена форма за лицето со ментална 
болест. Програмата за третман од ставот 2 на овој член има за цел да се подобри 
здравствениот статус на лицето со ментална болест најмалку до мера лицето да се 
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оспособи за нега и третман во заедницата.  
Ако лицето од ставот 1 на овој член претходно било сместено во здравствена 

установа, претходното сместување не смее да претставува основа за донесување на 
одлука за повторно сместување на лицето во здравствена установа.  

Во програмата задолжително треба да се предвидат контролни прегледи 
најмалку на период од еден месец, заради утврдување на состојбата со ментално 
здравје на лицето. 
 

Член 24  
Здравствената установа е должна да го отпушти лицето со ментална болест ако 

стручниот тим од членот 23 став 1 на овој закон утврди дека состојбата со менталното 
здравје на лицето е подобрена до степен да може да се упати на натамошен третман и 
нега во заедницата.  

Лицето од ставот 1 на овој член при отпуштањето задолжително се информира 
за состојбата со неговото ментално здравје и се упатува за остварување на права во 
системот на здравствена или социјална заштита на ниво на заедницата. 

Здравствената установа е должна да ги извести родителите, законските 
застапници или другите лица од кругот на лицата кои живеат во заедничко 
домаќинство за отпуштање на лицето со ментална болест.  

Здравствената установа е должна да го отпушти лицето со ментална болест кое е 
сместено без негова согласност само врз основа на одлука на надлежниот суд, донесена 
врз основа на мислењето на стручниот тим од членот 23 став 1 на овој закон. 

 

V. Заштита на правата на лицата со ментална болест  
 

Член 25  
Здравствената установа е должна да дава правни совети и правна помош на 

лицата со ментална болест во однос на остварувањето и заштитата на нивните права. 
 

Член 26  
Лицата со ментална болест имаат право, лично или преку нивниот законски 

застапник, на усна поплака до директорот на здравствената установа ако им е повредено 
правото. 

 
Член 27  

Лицата со ментална болест имаат право лично или преку нивниот законски 
застапник и на писмена поплака до директорот на здравствената установа, во рок од 
осум дена од денот на повредата на правото или од сознавањето за повреда на 
правото.  

Директорот на здравствената установа е должен да ги испита наводите во 
поплаката и во рок од 15 дена од денот на приемот на поднесокот да го извести за 
наодите лицето со ментална болест или неговиот законски застапник. 
 

Член 28  
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Лицата со ментална болест во врска со грижата, лекувањето и рехабилитацијата 
во здравствената установа има право лично или преку нивниот законски застапник да 
поднесуваат претставки и други поднесоци до Министерството за здравство, 
надлежните органи и други институции.  

Министерството за здравство е должно во рок од 30 дена да ги испита 
наводите во поплаката и да го извести лицето со ментална болест или неговиот 
законски застапник.  

Претставките и другите поднесоци од ставот 1 на овој член се упатуваат и 
добиваат преку здравствената установа. 
 

Член 29  
Лицето со ментална болест има право на судска заштита за сторена повреда на 

неговото право на начин и во постапка утврдена со закон. 
  

Надзор над спроведувањето на законот 
 

Член 38  
Надзор над примената на овој закон врши Министерството за здравство. 

Инспекцискиот надзор над спроведувањето на овој закон го врши Државниот 
санитарен и здравствен инспекторат согласно со закон. 
 

Член 39  
Во вршењето на надзорот од членот 38 став 2 на овој закон Државниот 

санитарен и здравствен инспекторат има право и должност да: 
  
1) забрани лице со ментална болест од членот 13 на овој закон да биде работно 
ангажирано без надоместок за работата, ако здравствената установа стекнува приход 
од неговата работа;   
2) забрани лице со ментална болест да биде сместено во иста просторија со лице од 

спротивен пол;  
 

3) забрани малолетно лице да биде сместено со полнолетно лице;   
4) забрани лице со ментална болест да се прими во болничка здравствена установа без 

негова согласност, освен ако лицето се прима врз основа на членот 15 став 1 точки 2 
и 3 од овој закон;  

5) нареди да му се овозможат лични контакти на лице со ментална болест со лица од 
здравствената установа или други лица;   
6) нареди да се овозможи прием и испраќање на пошта и водење на телефонски 
разговори на лице со ментална болест;   
7) нареди да се овозможи следење на радио и телевизиски програми на лице со 
ментална болест во рамките на можностите на здравствената установа;   
8) нареди да се овозможи на лице со ментална болест поседување на предмети за лична 
употреба за облекување, обезбедување на лична хигиена, како и за други лични и 
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неопходни потреби во согласност со состојбата на неговото ментално здравје;   
9) нареди да се овозможи на лице со ментална болест учество, по сопствен избор, во 
верски активности во рамки на можностите на здравствената установа;   
10) нареди да се овозможи на лице со ментална болест викенд‐отсуство во согласност 
со состојбата на менталното здравје на лицето доколку тоа условите го дозволуваат, 
освен ако не се работи за притворено лице со ментална болест;   
11) нареди обезбедување на услови за лична сигурност на лице сместено во 
здравствена установа;   
12) нареди здравствената установа да дава информации на лицето со ментална болест 
од членот 19 на овој закон, ако со тоа не се предизвикува нарушување на состојбата 
со неговото ментално здравје;   
13) нареди на здравствената установа за приемот на лице со ментална болест веднаш 
да ги извести родителите, законските застапници или други лица од кругот на лицата 
кои живеат во заедничко домаќинство со лицето со ментална болест, односно ако 
лицето е сместено во здравствена установа без негова согласност, да го извести 
надлежниот суд;   
14) нареди здравствената установа, по приемот и распоредувањето на лицето со 
ментална болест, да определи стручен тим за третман и рехабилитација на лицето со 
ментална болест;   
15) нареди на здравствената установа да подготви поединечна програма за третман и 
рехабилитација во писмена форма за лицето со ментална болест со предвидени 
контролни прегледи најмалку на период од еден месец, заради утврдување на 
состојбата со менталното здравје на лицето;   
16) нареди здравствената установа да го отпушти лицето со ментална болест ако 
стручниот тим од членот 23 став 1 на овој закон утврди дека состојбата со менталното 
здравје на лицето е подобрена до степен да може да се упати на натамошен третман 
и нега во заедницата;   
17) нареди здравствената установа да го информира лицето од членот 24 став 1 на 
овој закон при отпуштањето за состојбата со неговото ментално здравје, да го упати за 
остварување на права во системот на здравствена или социјална заштита на ниво на 
заедницата, како и да ги извести родителите, законските застапници или другите лица 
од кругот на лицата кои живеат во заедничко домаќинство за отпуштање на лицето со 
ментална болест;   
18) нареди здравствената установа да дава правни совети и правна помош на лицата со 
ментална болест во однос на остварувањето и заштитата на нивните права и   
19) нареди спроведување и на други мерки на заштита на правата на лицата со 
ментална болест пропишани со овој закон.  
 

IX. Казнени одредби  
 

Член 40  
Со парична казна од 150.000 до 300.000 денари ќе се казни за прекршок 

правното лице, ако: 
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1) не го утврди идентитетот на лицето со ментална болест при неговиот прием во 
здравствената установа (член 17 став 1);   
2) не води евиденција за податоците за лицето со ментална болест кое е примено во 
здравствената установа (член 17 став 2);   
3) не ги чува како службени документи од доверлива природа податоците за денот и 
часот на приемот на лицето со ментална болест, идентитетот, медицинскиот упат, 
извештаите за состојбата со менталното здравје, планот и програмот за третман и 
рехабилитација, како и други документи во врска со состојбата со менталното здравје 
на лицето (член 18 став 1);   
4) ги достави податоците од членот 18 став 1 на овој закон до друг лекар, до службените 
лица во надлежниот центар за социјална работа, како и до други надлежни државни 

органи без нивно писмено барање (член 18 став 2);   
5) преземе кој било облик на мачење, нечовечко или понижувачко однесување и 
казнување или не го обезбеди правото на лична сигурност на лицето со ментална 
болест (член 20 став 1);   
6) врши клинички или експериментални истражувања на лице со ментална болест  
(член 20 став 2); 
7) изврши стерилизација на лице со ментална болест (член 20 став 3);   
8) врши дискриминација врз основа на полот, јазикот, верата, политичкото или друго 
уверување, националното или социјалното потекло, сродството, имотната и 
општествената положба или некој друг статус на лицето со ментална болест (член 20 
став 4);   
9) врши цензура или отворање на писмените документи на лицето со ментална болест, 
како и ако ја набљудува неговата комуникација со лица надвор од здравствената 
установа (член 20 став 5);   
10) ангажира лице со ментална болест за вршење на работните задачи на персоналот 
во здравствената установа (член 20 став 6);   
11) презема медицински и хируршки зафати, како и електроконвулзивна терапија без 

согласност на лицето со ментална болест или неговиот законски застапник, освен во случај 
кога таквите зафати и терапии се неопходни за да се спречи смрт или влошување на 
здравствената состојба на лицето со ментална болест (член 20 став 7);   
12) не даде информации на лицето со ментална болест од членот 19 на овој закон, а 
притоа со тоа не се предизвикува нарушување на состојбата со неговото ментално 
здравје (член 21);   
13) не ги извести родителите, законските застапници или други лица од кругот на 
лицата кои живеат во заедничко домаќинство за приемот на лице со ментална болест 
во здравствена установа (член 22 став 1);   
14) не го извести надлежниот суд за сместување на лице со ментална болест во 
здравствена установа без негова согласност (член 22 став 2);   
15) не определи стручен тим и не подготви поединечна програма за третман и рехаби‐ 
литација во писмена форма за лице со ментална болест веднаш по неговиот прием и 
сместувањето во здравствената установа (член 23 ставови 1 и 2);  
16) донесе одлука за повторно сместување на лице со ментална болест вo 
здравствената установа исклучиво врз основа на тоа што лицето претходно било 
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сместено во здравствена установа (член 23 став 4);  
17) во програмата не предвиди контролни прегледи најмалку на период од еден месец, 

заради утврдување на состојбата со ментално здравје на лицето (член 23 став 5);   
18) не го отпушти лицето со ментална болест кога ќе утврди дека состојбата со 
менталното здравје на лицето е подобрена до степен да може да се упати на 
натамошен третман и нега во заедницата (член 24 став 1);   
19) не го информира лицето со ментална болест при отпуштањето за состојбата со 
неговото ментално здравје или не го упати за остварување на права во системот на 
здравствена или социјална заштита на ниво на заедницата (член 24 став 2);   
20) не ги извести родителите, законските застапници или другите лица од кругот на 
лицата кои живеат во заедничко домаќинство за отпуштање на лицето со ментална 
болест (член 24 став 3);   
21) не го отпушти лицето со ментална болест кое е сместено без негова согласност врз 
основа на одлука на надлежен суд (член 24 став 4);   
22) не им дава правни совети и правна помош на лицата со ментална болест во однос 
на остварувањето и заштитата на нивните права (член 25);   
23) не обезбеди услови на лицата со ментална болест да поднесуваат претставки и 
други поднесоци до надлежните органи и други институции (член 28);   
24) не обезбеди услови на лицата со ментална болест за поднесување на усна и 
писмена поплака до директорот на здравствената установа, ако им е повредено 
правото (членови 26 и 27);   
25) не се испитаат наводите во поплаката и во рок од 15 дена од денот на приемот на 
поднесокот не се извести лицето со ментална болест или неговиот законски застапник 
(член 27 став 2) и   
26) на заболено осудено лице не му се обезбедат услови да бара специјалистички 
лекарски преглед на свој трошок, доколку таков преглед не определи лекарот во 
установата (член 32).   

Со парична казна од 20.000 до 50.000 денари ќе се казни за прекршокот од 
ставот 1 на овој член и одговорното лице во правното лице.   

Покрај паричната казна од ставот 1 на овој член на правното лице ќе му се 
изрече мерка на безбедност забрана за вршење на дејност од шест месеца до две 
години. На одговорното лице во правното лице за дејствијата од ставот 1 на овој член 
ќе му се изрече мерка на безбедност забрана за вршење на должност во траење од 
три месеца до една година.   

Со парична казна од 20.000 до 50.000 денари ќе се казни за прекршок од ставот 
1 на овој член и физичко лице.   

На физичко лице за дејствијата од ставот 1 точки 5, 6, 7, 8, 9, 10 и 11 на овој 
член ќе му се изрече мерка на безбедност забрана за вршење на професија.  
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1.5 Ортопедски помагала 
 

Закон за здравственото осигурување 
  

Основни здравствени услуги  
 

Член 9  
Основните здравствени услуги од член 8 на овој закон се: а) во примарната 

здравствена заштита: 
 
1) здравствени услуги заради утврдување, следење и проверување на здравствената 
состојба; ... и  
3) протези, ортопедски и други помагала, помошни и санитетски справи и материјали 
и забнотехнички средства според индикации утврдени со општ акт на Фондот на кој 
министерот за здравство дава согласност; ...  

Осигуреното лице може да оствари право на протези, ортопедски и други 
помагала, помошни и санитетски справи и материјали и забнотехнички средства под 
услов здравственото осигурување да траело непрекинато најмалку шест месеци пред 
настапување на потребата, освен во случаите на повреда на работа и професионално 
заболување. 
  

Член 33  
Осигурените лица учествуваат до 50% од утврдената цена на протезите, 

ортопедските и други помагала и санитетски средства, изработени од стандарден 
материјал, согласно со член 9 став 1 точка 3 под б на овој закон. 
 

Ослободување од учество 
 

Член 34 

Од учеството утврдено во член 32 на овој закон се ослободуваат:  
‐ осигурените лица за лекарски преглед кај избраниот лекар и итна медицинска 
помош на повик;   
‐ децата со посебни потреби, според прописите за социјална заштита;  
 

Член 35  
Од учеството утврдено во член 33 на овој закон се ослободуваат децата до 

18‐годишна возраст и осигурените лица кои имаат потреба од протези за долни и 
горниекстремитети,слушни протези, ортооптички помагала и инвалидска количка и од 
медицински помагала за функција на физиолошките празнења. 
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ПРАВИЛНИК ЗА ИНДИКАЦИИТЕ ЗА ОСТВАРУВАЊЕ НА ПРАВО НА ОРТОПЕДСКИ И 
ДРУГИ ПОМАГАЛА  

(http://www.fzo.org.mk/WBStorage/Files/pravilnik04.pdf) 
  

I. ОПШТИ ОДРЕДБИ 
 

Член 1  
Со овој правилник се утврдуваат индикациите врз основа на кои се остварува 

право на протези, ортопедски и други помагала, помошни и санитетски справи и 
материјали и заботехнички средства (во понатамошен текст: ортипедски и други помагала) 

изработени од стандарден материјал, начинот на остварување, како и висината на 

учеството на осигурените лица во цената на тие помагала. 
 

Член 2  
Осигуреното лице може да оствари право на ортопедско и друго помагало на товар 

на средствата на Фондот за здравствено осигурување на Македонија (во понатамошен 
текст Фондот) според индикациите утврдени со овој правилник и Списокот на 

ортопедските и други помагала изработени од стандарден материјал (во понатамошен 
текст: Списокот на ортопедски и други помагала), кој е составен дел на овој правилник. 

 

II. ИНДИКАЦИИ И ВИДОВИ НА ПОМАГАЛА 
 
A. ОРТОПЕДСКИ ПОМАГАЛА 

  
1. Протези за раце и нозе 

 
Член 3 

Осигуреното лице остварува право на протеза за рака или за нога, во случај кога му 
недостасува дел или цела рака или нога, со сите составни делови кои овозможуваат 
целосна функција на протезата, според Списокот на ортопедски и други помагала.  
Со протезата осигуреното лице остварува право на естетска ракавица за рака, односно 
на навлаки (чорапи) за чунката за ногата, како составен дел на протезата.  

Осигуреното лице кое користи навлаки (чорапи) за чунка на ногата, може да 
користи до 6 навлаки (чорапи), годишно. 
 

Член 4  
Протезите за раце и нозе се изработуваат од стандардни материјали: пластична 

маса, дрво, кожа, филц, метал и гума, зависно од видот на протезите и нивната функција. 

 

Член 5  
Осигуреното лице на кое му недостасуваат двете раце и кое според 

индикациите неможе да користи протези од член 3 и 4 на овој правилник може да 
оствари право на миоелектронска протеза.  

По исклучок од став 1 на овој член, осигуреното лице на кое му недостасува 

http://www.fzo.org.mk/WBStorage/Files/pravilnik04.pdf
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една рака, а другата рака е потполно одземена или деформирана и заради тоа не е во 
функција, може да оствари право на миоелектронска протеза.  

Миоелектронската протеза, може да се одобри на осигуреното лице по 
навршени шест години возраст.  

Правото на миоелектронска протеза се остварува врз основа на оценка и наод 
на Лекарската комисија на Фондот по претходно набавено конзилијарно мислење за 
можноста од нејзината примена и функција. 
 

Член 6  
 Осигуреното лице кое прв пат остварува право на трајна протеза, има право и на 
имедијантно лежиште за протезата, заради прилагодување на чунката за протезата. 

 

Член 7  
Рокот на траењето на протезите од член 3 и 5 од овој правилник изнесува:  
За протезите за раце: 

‐ за осигурени лица , деца до 7 годишна возраст ‐ 7 месеци;   
‐ за осигурени лица, деца над 7 до 18 годишна возраст ‐ 18 месеци;   
‐ за осигурени лица над 18 до 65 годишна возраст ‐ 36 месеци;   
‐ за осигурени лица над 65 годишна возраст ‐ 36 месеци.  

За протезите за нозе: 
‐ за осигурени лица , деца до 7 годишна возраст ‐ 7 месеци;  
‐ за осигурени лица, деца над 7 до 18 годишна возраст ‐ 12 месеци;   
‐ за осигурени лица над 18 до 65 годишна возраст ‐ 36 месеци;   
‐ за осигурени лица над 65 годишна возраст ‐ 36 месеци.  
  

2. Ортопедски средства ‐ ортози 
 

Член 8  
Право на ортопедски средства‐ортози осигуреното лице има во случај кога тие 

помагала му се потребни за овозможување на потпирање, растоварување, спречување 
на деформации, исправање на постојните деформации и контролирање на несакани 
движења.  

Како ортопедски средста ‐ортози во смисла на став 1 на овој член се сметаат: 
надколени ортози, коленски ортози, подколени ортози, ортози за горните 
екстремитети, ортози за рбетен столб и корективни ортози според Списокот на 
ортопедски и други помагала. 
 

Член 9  
Ортопедските средства ‐ортози се изработуват од стандарден материјал и тоа 

од метал, кожа, пластична маса, гума и текстил. 
 

Член 10  
Рокот на траењето на ортопедските средства (ортози) од член 8 од овој 

правилник изнесува: 
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‐ за осигурени лица, деца до 7 годишна возраст ‐ 12 месеци;   
‐ за осигурени лица, деца над 7 до 18 годишна возраст ‐ 14 месеци;   
‐ за осигурени лица над 18 до 65 годишна возраст ‐ 24 месеци;   
‐ за осигурени лица над 65 годишна возраст ‐ 36 месеци.  
  

3. Инвалидски колички 
 

Член 11  
Право на инвалидска количка на рачен погон (од собен тип), осигуреното лице може 

да оствари кога: 
 
1) се ампутрани двете нозе над колената;   
2) се ампутирани двете нозе под колената кога протезата е медицински 
контраиндицирана;   
3) ампутирана е едната нога каде што поради прогресивното заболување и 
предвидувањето дека може да дојде до влошување на другата нога и неможе да се 
овозможи одење и со употребата на протезата;   
4) поради одземеност на долните екстремитети, ако и покрај употребата на друго 
помагало поголемиот дел од времето го поминува во количка;   
5) поради дегенеративни и воспалителни процеси на големите зглобови на долните 
екстремитети, движењето е намалено односно оневозможено;   
6) целосно му се одземени раката и ногата од едната страна а оспособувањето да 
може да стои е контра индицирано од други медицински причини (болно срце и др.);   
7) е ампутирана една нога, ако поради општата слабост на организмот не е во состојба 
да се движи.  
  

На осигуреното лице кое заради индикациите од став 1 на овој член, 
поголемиот дел од времето го минува во кревет, може да му се одобри инвалидска 
количка со тоалетен додаток.  
  

Член 12  
На осигуреното лице му се одобрува стандардна инвалидска количка која е 

наведена во Списокот на ортопедски и други помагала со потребните додатоци, во 
зависност од функционалниот статус.   

Според анатомските и физиолошките особини на осигуреното лице, на кое не 
му одговара стандардана количка од собен тип, има право на инвалидска количка по 
специјална нарачка.   

Како стандардна инвалидска количка во смисол на став 1 и 2 на овој член се 
смета количка изработена од метал, кожа, пластична маса, гума и текстил и која има 
наслони за раце на расклопување, одморалишта за нозете на расклопување и 
можност за расклопување на количката со кочници.  
  

Член 13  
Осигуреното лице има право само на една собна инвалидска количка на рачен 



59 

 

 

погон. По исклучок од став 1 на овој член осигуреното лице кое е во работен однос, или 

врши дејност врз основа на која е осигурено, како и на децата кои се на редовно 

школување до 18, односно 26 годишна возраст, покрај собна инвалидска количка има 

право и на теренска инвалидска количка на рачен погон.  
По исклучок од став 2 на овој член, на осигуреното лице наместо теренска 

инвалидска количка на рачен погон може да му се одобри инвалидска количка на 
електромоторен погон ако поради функционалниот статус на рацете и нозете неможе 
активно да покренува количка на рачен погон, ако Лекарската комисија на Фондот 
оцени дека е способно сигурно и самостојно да ја управува. 
 

Член 14  
Осигуреното лице на кое му е одобрена инвалидска количка од било кој вид 

има право само на едно антидекубитално перниче. 
 

Член 15  
Рокот на траењето на инвалидските колички изнесува најмалку 60 месеци, а за 

деца до 18 години ‐ 36 месеци а на антидекубиталното перниче најмалку 36 месеци. 
 

Член 16  
По престанокот на употребата од користењето на инвалидската количка, 

осигуреното лице односно член на неговото семејство се должни количката да ја вратат на 
Фондот. 
 

 

4. Ортопедски чевли 
 

Член 17  
Осигуреното лице кое неможе да употребува конфекциски чевли може да остварува 

право на ортопедски чевли, изработени по мерка во случај на следните индикации: 

 
1) пократка нога повеќе од 2,5 см;   
2) деформации на скочниот зглоб или стопалото поради исчашување, скршеници или 

коскени израстоци од поголеми размери, освен деформацијата како последица на Halus 

valgus;   
3) елефантазија на долните екстремитети;   
4) парализирано или паретично стопало;   
5) дегенеративни промени на коските и зглобовите од стопалата кои се последица од:  

a) вродени аномалии  
б) повреди на стопалото и 

в) деформирани стопала при Rheumatoid arthtritis.  
6) состојба после ампутација на најмалку три прсти или палецот на едното или на 
двете стопала, како последица на повреда;  
7) деформации на стопало при мускулни дистрофии и миопатии;   
8) состојба после делумна ампутација на стопалото или ампутација на долен 
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екстремитет во состав на адекватна протеза.  
  

Член 18  
На децата до навршена 18 годишна возраст, кои неможат да употребуваат 

конфекциски чевли можат да остварат право на ортопедски чевли изработени по 
мерка, во случај на следните индикации:  
  
1) пократка нога за 1,5 см или повеќе;   
2) деформирано стопало од типот на еквиновалгус поради вроден недостаток на 
фибула;   
3) деформирано стопало од типот на еквиноварус поради вроден недостаток на тибија;   
4) вродено криво стапало од типот на pes equinovarus kongenitus и pes varoaduktus;   
5) вродено криво стапало од типот pes planovalgus kongenitus 
поради:  

a) tallus vertikalis   
б) рскавична или коскена коалиција на коските и зглобовите на стопалото  

 
6) вродено криво стапало од типот на pes excavatus, pes varoexcavatus и Fridrajhovo 

стопало;   
7) вродено расцепено стопало ‐ pes fissus;   
8) вродено неразвиено стопало‐hypoplasio pedis со голема разлика компарирана со 
друго стопало;  
9) вродени аномалии на прстите:  

a) digitus superduktus 

б) digutus malleus или kontractus 

в) голем многу развиен палец (mega hallux). 
 

Член 19  
Како ортопедски чевли во смисла на член 17 и 18 од овој правилник не се 

сметаат чевлите произведени во сериско производство, на кои им е додадена само 
ортопедска влошка. 
 

Член 20  
Ортопедски чевли можат да се одобрат на осигурено лице како составен дел на 

друго помагало при: 
 
1) потреба од ортопедски апарат (ортоза) каде чевлите се составен дел на апаратот;   
2) потреба од метална сандала или ортопедски апарат со метална сандала;   
3) потреба од вештачко стопало;   
4) ампутиран дел од нога или доножјето, а осигуреното лице не користи ортопедски 
апарати;  
5) ампутација на долен екстремитет во состав на адекватна протеза.  

 
Член 21  
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Ортопедските чевли се изработуваат од кожа, со соодветни додатоци кои се 
вградени во ортопедските чевли. 

 
Член 22  

Роковите на траењето на ортопедските чевли од член 17, 18 и 20 од овој 
правилник изнесуваат: 

 
‐ за осигурени лица, деца до 7 годишна возраст ‐ 6 месеци;   
‐ за осигурени лица, деца над 7 до 18 годишна возраст ‐ 8 месеци;   
‐ за осигурени лица над 18 до 65 годишна возраст ‐ 12 месеци;   
‐ за осигурени лица над 65 годишна возраст ‐ 12 месеци. 
  

5. Ортопедски влошки 
 

Член 23  
Осигуреното лице до навршена 18 годишна возраст, кое користи сериски 

произведени чевли, има право на ортопедски влошки во случај на: Pes planus, Pes 
planovalgi, Calcar calcanei, Morbus Sever, Morbus Kohler, Metatarzalgia Morton и 
Скратување на ногата до 1,5 см.   

Рокот на траењето на ортопедските влошки изнесува 6 месеци.  
  

6. Еластични чорапи 
 

Член 24  
Осигуреното лице може да оствари право на еластични чорапи (надколеници 

или доколеници), во случај на постоперативно лекување на долните екстремитети за 
превенција на тромбемболизмот.  

Осигуреното лице правото од став 1 на овој член го остварува само еднаш, за 
еден оперативен третман. 
  

7. Помошни помагала (бандажерски средства) 
 

Член 25  
Осигуреното лице може да оствари право на помошни помагала според Списокот на 

ортопедски и други помагала, ако тие му се потребни од медицински причини и тоа: 

 

1) троножен односно четвороножен бастун;   
2) патерици односно одалка ако со тие помагала се овозможува или се подобрува 
движењето;   
3) појаси и утеги за различни типови на хернија;   
4) вештачка дојка, во случај на ампутација на дојка на осигурено лице ‐ жена.  
  

Член 26  
Рокот на траењето на помошните помагала од член 25 став 1 точките 1 и 2 на 
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овој правилник изнесува најмалку 60 месеци, за помагалата од член 25 точка 3 
најмногу 12 месеци, а за помагалото од став 1 точка 4 на истиот член изнесува 24 
месеци.  

  
8. Останати помагала и санитарни справи  

 
Член 27  

Осигуреното лице може да оствари право на други помагала и санитарни справи и 
тоа:   
1) дводелен систем за уростома ‐ 10 плочки и 30 кеси, или едноделен систем за уростома ‐ 
60 самолепливи кеси месечно, кога по современите методи на лекувањето неможе да се 
регулира со своеволно празнење на мочниот меур, паста за нивелирање на подлогата, а 
по потреба и појас за фиксирање на дводелниот систем;   
2) дводелен систем за колостома и илеостома ‐ 10 плочки и 60 кеси за измет или 
едноделен систем за колостома или илеостома ‐ 60 самолепливи кеси месечно, кога 

цревото се празни преку вештачки отвор на стомачниот ѕид, паста за нивелирање на 
подлогата, а по потреба и појас за фиксирање на дводелниот систем;  

3) ендотрахијална канила за осигурено лице за кое е извршена трахетомија;   
4) постојан катетар (4 парчиња годишно) за лице кај кое не постои можност за 
празнење на мочниот меур по пат на слободна дренажа;   
5) Нелатон катетер (120 месечно) за лице кај кое не постои можност за своеволно 
празнење на мочниот меур;   
6) распрскувач и инхалатор за лице кое боледува од долготрајно респираторно 
заболување со постојани дишни тегоби, само за деца до 18 годишна возраст и само 
еднаш;   
7) гумено црево за вештачко хранење за осигурено лице кое се храни по вештачки пат 
преку отвор на ѕидот од желудникот.  
 

Член 28  
Рокот на траењето на помагалата и санитарните справи од членот 27 на овој 

правилник изнесува: 
  

-Дводелен систем за уростома (10 плочки и 30 кеси) или едноделен систем за 
уростома (60 самолепливи кеси) ‐ месечно;  
-Појас за фиксирање на дводелен систем за уростома ‐ 6 месеци; 
-Дводелен систем за колостома и илеостома (10 плочки и 60 кеси за измет) или 
едноделен систем за колостома и илеостома (60 самолепливи кеси) - месечно;  
-Појас за фиксирање на дводелен систем за колостоми и илеостоми ‐ 6 
месеци;  
-Паста за нивелирање на подлогата ‐ месечно  
-Еднотрахијална канила 

a) метална ‐ 12 месеци  
б) гумена (пластична) ‐ 6 месеци 

-Постојан катетар ‐ 3 месеци Нелатон катетер (120 комада месечно)  
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-Распрскувач и инхалатор ‐ трајно  
-Гумено црево за вештачка исхрана ‐ 3 месеци 

 
B. ОЧНИ ПОМАГАЛА 

 
Член 29 

Осигуреното лице може да оствари право на следните очни помагала: 
1) очила,   
2) контактни леќи,   
3) очни призми,   
4) интраокуларни лентикули‐Се брише „Службен весник на РМ“ бр.41/2003,   
5) очни протези,   
6) други очни помагала.  
  

1. Очила 
 

Член 30  
Право на очила (стакла без рамки), со обични монофокални стакла со диоптрија, 

може да оствари осигурено лице кога е потребно за корекција на видната функција во 
случај на кратковидост, далековидост и астегматизам, со поголема јачина од 1 диоптер.   

Како очила во смисла на став 1 на овој член, не се сметаат очилата за кои на 
осигуреното лице му е индицирана потреба по наполнети 40 години живот поради 
физиолошко слабеење на видната функција ‐ presbiopija.   

Право на очила од случаите на став 1 на овој член, со бифокални стакла може 
да оствари осигурено лице ‐ дете до навршена 18 годишна возраст со страбизам кои се 
неопходни од тераписки причини.   

По исклучок од став 1 на овој член осигурено лице може да острави право на 
очила со специјален систем на стакла (телекскопски) во случај на висок степен на 
слабовидност, кога острината односно јачината на видот на двете очи неможе да се 
подобри со стаклата од став 1 на овој член.   

Осигуреното лице во случаите од став 1 на овој член може да оставри право на 
очила со млечни стакла само во случај на моноокуларна афакија.   

Осигуреното лице во случаите од став 1 на овој член може да оствари право на 
очила со темни стакла со диоптрија во случај на:  

  
1) заболување на предниот сегмент на окото поради skleritis, keratitis, iritis и 
iridociklitis;  
2) заболување на очното дно или на очниот нерв поради chorioiditis, horioretinitis, 
retinitis, nevritis, nevroretinitis, атрофија на очниот нерв и ablatio retinae.  
  

2. Контактни леќи 
 

Член 31  
Осигуреното лице може да оствари право на контактни леќи (меки, тврди и 
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полутврди) во случај на: 
 

1) кератоконус и кератоглобус;   
2) анизометропија поголема од 3,5 диоптри;   
3) анизоастигматизам поголем од 3,5 диоптри, кај кои со коректруно стакло неможе да се 
постигне острина на видот поголема од 0,5 диоптри, а исклучена е функционална 
амблиопија, односно со контактни леќи се постигнува подобра видна функција;   
4) прогресивна миопија која се корегира со корективно стакло појако од 6 диоптри кај 
деца до 18 годишна возраст во тераписки цели (тврди и полутврди леќи);  
5) во случај на изгореници и потешки повреди на рожницата, заштитно и тераписки 
(меки контактни леќи). 
  

3. Очни призми 
 

Член 32 

Осигуреното лице може да оствари право на очни призми само во случај на: 
1) по оперативен третман на страбизам;  
2) лекување на слабовидни деца со ексцентрична фиксација;   
3) лекување на паралитичен страбизам.  
 

Член 33 

Се брише „Службен весник на РМ“ бр. 41 од 25 јуни 2003 година. 
  
5. Очни протези  

Член 34  
Осигуреното лице оставрува право на очни протези:  

1) полна ‐ во случај на anoftalmus; 
2) лушпеста ‐ во случај на делумно отстранување на атрофија на очното јаболко; и  
3) орбитална ‐ во случај кога поради недостаток на синото јаболче постои наградување 
на надворешните делови на окото.  

  
Член 35  

Стандарден материјал од кој се изработуваат очните протези се: пластична маса, 
стакло, порцелан или некоја друга материја погодна за овој вид помагала.   

Ако стандардната форма и големина на очната протеза не одговара на формата и 
големината на коњуктивната вреќичка се изработува очна протеза по мерка. 
 

6. Други очни помагала 
 

Член 36  
Осигуреното лице кај кое острината на видот на двете очи е помала од 0,05 

диоптри (практично слепо лице) може да оствари право на долг бел стап за слепо лице. 
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(1) Ортооптички помагала 
 

Член 37  
Како ортооптичко помагало во смисла на член 35 од Законот за здравственото 

осигурување се сметаат очните помагала кои се неопходни за развивање на видната 
функција до пубертетот, спречување на рецидив на слабовидност и прогресија на 
рефракциска аномалија на осигурените лица до 18 годишна возраст.  
 

(2) Рокови на траење на очните помагала 
 

Член 38 

Роковите на траење на очните помагала изнесуваат: 
‐ за деца до 10 годишна возраст ‐ 12 месеци;  
‐ за деца над 10 до 18 годишна возраст ‐ 24 месеци;   
‐ за останатите осигурени лица ‐ 36 месеци;   
‐ за долг бел стап ‐ 60 месеци  
  

V. СЛУШНИ ПОМАГАЛА 
 

Член 39  
Осигуреното лице може да оствари право на слушен апарат (амплификатор) кај 

кое постои обострана трајна загуба на слухот над 40 децибели во говорната 
фрекфренција од 500, 1000 и 2000 Hz а со помош на слушното помагало може да се 
постигне задоволителна говорна и слушна комуникација.  

По исклучок од став 1 на овој член, слушен апарат може да се одобри и на 

осигугено лице кое има обострана загуба на слухот под 40 децибели во следните случаи. 

 

1) деца од предучилишна возраст над 1 година ако со оглед на менталната состојба и 
степенот на оштетувањето на слухот, може да се очекува развој на говорот при 
спроведување на стручна рехабилитациона постапка со слушно помагало;  

2) деца на школување ако со слушниот апарат им се овозможува следење на настава;   
3) тешко наглуви деца во случаите кога може да се олесни следењето на наставата во 
специјални одделенија за наглуви деца или во заводи ‐ домови за такви деца.  
  

По исклучок од став 1 и 2 на овој член, на децата од став 2 на овој член ако 
имаат оштетување на слухот на двете уши, ако тоа е неопходно може да им се одобри 
слушен апарат за двете уши.   

Слушен апарат не се доделува на наполно глуви лица.  
  

Член 40  
Осигурените лица кои се наполно глуви (практично глуви) кај кои постои 

обострана трајна загуба на слухот и кај кои со употреба на слушен апарат 
(амплификатор) не може да се постигне задоволителна говорна и слушна 
комуникација имаат право од вградување на кохлеарен имплант врз основа на 
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конзилијарно мислење од соодветната клиника.   
Осигурените лица кои имаат вграден кохлеарен имплант имаат право на 

подесување (фитинг) на апаратот и потрошен материјал 30 батерии месечно и приклучок.   
При набавката на потрошниот материјал и приклучокот осигурените лица 

учествуваат со 10 % во вкупните трошоци на потрошниот материјал.  
  

Член 41  
Слушен апарат се доделува врз основа на наод и мислење од здравствена 

организација која врши дејност за уво нос и грло и која има услови за вршење на 
аудиометриски испитувања како и услови за стручна проверка за разбирливост на 
говорот со помош на слушен апарат.  
 

Член 42  
Под условите утврдени во член 39 на овој Правилник, осигуреното лице има 

право на една од стандардните форми на слушен апарат и тоа:  
  

1) џепен слушен апарат со гајтан, за лица со изразито тешка редукција на слухот 
поради возраст, оштетен вид или невролошки заболувања;   
2) слушен апарат вграден во очила за воздушна или коскена спроводливост кај лица со 
одредени заболувања на надворешното и средното уво (атрезија) на надворешен 
слушен канал, хронични воспалителни процеси на средното уво и после радикална 
трепанација на темпоралната коска;  
3) задушен слушен апарат кај сите видови нарушување на слух.   
4) Канален слушен апарат кај сите видови на оштетување на слухот на деца до 
навршена 18 годишна возраст.  
  

Како стандарден слушен апарат во смисла на став 1 на овој член се подразбира 
слушен апарат кој е составен од слушно помагало, влошка за спроводливост адаптирана 
на ушниот канал, пластична цевка за поврзување на влошката и слушното помагало, 
акумулаторски или обични батерии, полнач на акумулаторски батерии, прибор за 
одржување на слушното помагало и електричен кабел кај џепните слушни помагала.   

Рокот на траење на слушен апарат изнесува за деца до наполнета 7 годишна 
возраст 24 месеци, за лица над 7 годишна возраст до 18 години 36 месеци, а за 
останатите рокот на траењето е 60 месеци.  
  

Член 43 
Кога осигуреното лице бара да му се признае слушен апарат поинаков од 

стандардните апарати утврдени во член 42 од овој правилник Фондот ги поднесува 
трошоците до висината на цената на стандардниот слушен апарат. 
 
  

Г. ПОМАГАЛА ЗА ОВОЗМОЖУВАЊЕ НА ГЛАСЕН ГОВОР 
 

Член 44  
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Осигуреното лице може да оствари право на апарат за овозможување на гласен 
говор (вештачки грклан) врз основа на вештачки вибратор (микрофон) доколку трајно 
ја загубило способноста за говор ако со тестирање се утврди дека со помош на таков 
апарат може да се постигне задоводителен рехабилитационен ефект, а учењето на 
езофарингиален говор не дало задоволителен резултат.  

Апаратот на осигуреното лице се доделува врз основа на наод и мислење на 
клиниката за болести на уво, нос и грло, која го препишува ова помагало. 
 

Член 45  
Апаратот за овозможување на глас и говор му се одобрува на осигуреното лице 

само еднаш. 
  

Д. ЗАБОТЕХНИЧКИ И ЗАБНО ПРОТЕТИЧКИ СРЕДСТВА 
 

Член 46  
Осигуреното лице може да оствари право на следниве заботехнички и забно 

протетички средства: 
 

1) подвижни акрилатни парцијални и тотални протези; 
2) ортодонски акрилатни апарати (подвижни);  
3) оптуратори;   
4) шини за имобилизација при траума;   
5) едноделни леани фасетирани крунички.  
  

Член 47  
Подвижни акрилатни тотални и парцијални протези се одобруваат во случај 

кога недостигаат крајните два молара (едностарно или двострано) во една или во 
обете вилици.  
  

Член 48  
Ако на осигуреното лице му недостигаат повеќе од три заба еден до друг по 

правило се изработува подвижна акрилатна протеза.  
 

Член 49  
Ортодонски апарати (подвижни) може да се одобрат на осигурени лице ‐ деца 

до 18 годишна возраст во случај на пореметена оклузија, артикулација и естетика.  
  

Член 50  
Оптуратор може да се одобри на осигурено лице во случај на вродени и 

стекнати аномалии на коскеното и мекото ткиво.   
 

Член 51  
Шини за имобилизација може да се одобри на осигурено лице во слуачај на 

имобилизација по траума. 
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Член 52  

Едноделни леани фасетирани крунички можат да се одобрат на осигурено лице 
‐ дете до 18 годишна возраст, во случај на траума.  
  

Член 53  
Како стандарден материјал за избаротка на заботехнички и забнопротетички 

средства, во смисла на овој правилник се смета акрилатот.  
  

Член 54 
Рокот на траење на сите заботехнички и забнопротетички средства изнесува 

најмалку 60 месеци, освен за ортодонски апарати од членот 49 на овој правилник. 
Ортодонските помагала од членот 49 на овој правилник се издаваат во зависност од 
потребата која ја утврдува лекар стоматолог ‐ ортодонт, но најмногу до 3 апарати до 
навршена 18 годишна возраст.  

По истекот на рокот на траење утврден во став 1 на овој член, на осигуреното 
лице може да му се одобри ново заботехничко или забнопротетичко средство, само 
ако лекарот утврди дека дотогашното средство станало неупотребливо.  

Оправданоста на изработувањето на ново протетско средство пред истекот на 
рокот ја цени Лекарската комисија на Фондот. 
 
  

II. НАЧИН НА ОСТВАРУВАЊЕ НА ОРТОПЕДСКИ И ДРУГИ ПОМАГАЛА 
 

Член 55  
Осигуреното лице правото на ортопедско и друго помагало го остварува врз 

основа на потврда за потреба од ортопедско помагало, што ја издава лекар 
специјалист од соодветна специјалност.  

По исклучок од став 1 на овој член, за помагалата утврдени во член 27 од овој 
правилник, осигуреното лице правото го остварува врз основа на потврда издадена од 
избраниот лекар на предлог од лекар специјалист од соодветната специјалност. 
Обрасците на потврдите за потребата од ортопедско помагало се составен дел на овој 
правилник и тоа: 

 
‐ Образец ПОП ‐ Потврда за потреба од ортопедско помагало ‐ формат А4/2;  
‐ Образец СЛП ‐ Потврда за потрба од слушно помагало ‐ формат А4/2;   
‐ Образец ПГП ‐ Потврда за потреба од помагало за овозможување на гласен говор ‐ А4/2   
‐ Образец ПОЧП ‐ Потврда за потреба од очно помагало ‐ формат А4/2;   
‐ Образец ПЗП ‐ Потврда за потреба од заботехничко и забнопротетичко помагало ‐ 
формат А4/2.   

Потврдата од став 1 на овој член ги содржи сите потребни медицински и 
технички елементи на помагалото според медицинските индикации и видот на 
помагалото што се издава.   

Осигуреното лице има право на едно помагало од ист вид за одредена 
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индикација. На една потврда за потребата од ортопедското помагало на осигуреното 
лице може да му се препише само еден вид помагало за одредена индикација, во 
потребните количини утврдени во Списокот на ортопедските помагала.  
 

Член 56  
Потврдите за ортопедското помагало ги заверува подрачната служба на Фондот 

според местото на осигурување на осигуреното лице.  
  

Член 57  
За ортопедските и другите помагала од членовите 5,13 став 3 и 54 став 4 од овој 

правилник, потврдата за потребата од ортопедското помагало се заверува по претходно 
прибавено мислење од Првостепената лекарска комисија на Фондот.  

 
Член 58  

Фондот води евиденција на издадените ортопедски и други помагала и за 
роквите на нивното траење.  
  

Член 59 
Осигуреното лице, врз основа на заверената потврда за потребата од ортопедско 

помагало, одобреното помагало го превзема од правното лице кое изработува или 
набавува ортопедски помагала, со кое Фондот има склучено Договор.  

Со Договорот од став 1 на овој член поблиску се уредуваат условите за 
изработка, роковите, минималниот квалитет за изработка на помагалото, 
стандардниот материјал од кој се изработува, гарантните рокови, одржувањето на 
помагалото во и надвор од гарантниот рок и друго. 
 

Член 60  
За обезбедување на ортопедски помагала од член 59 на овој член, Фондот 

склучува договори со правните лица ако: 
‐ услугите што ги врши се во рамките на дејноста за која е регистрирано;   
‐ постојат услови за вршење на соодветната дејност (простор, опрема, кадар и сл);   
‐ се платени придонесите за задолжително здравствено осигурување;   
‐ негува добри деловни односи;   
‐ ако ортопедското помагало има одобрение за пуштање во промет (регистрација), 
доколку е тоа утврдено со Законот за лековите, помошните средства и медицински 
помагала.   

Договорите од став 1 Фондот ги склучува во рамките на утврдените буџетски 
средства за таа намена, по доставена понуда за склучување на договор придружена со 
потребна документација, со важност на договорот за тековната година.   

Референтните цени на ортопедските помагала периодично се утврдуваат од 
страна на Фондот.  
  

Член 61  
Осигуреното лице остварува право на ортопедско и друго помагало во рокови 
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на траење утврдени со овој правилник според возрасни групи на осигурените лица. 
Рокот на траењето почнува да тече од денот на испораката на ортопедското и друго 
помагало.  
  

Член 62  
За ортопедските и други помагала, на осигуреното лице може да му се одобри 

поправка на помагалата, замена на делови и ново помагало од ист вид и пред истекот 
на утврдениот рок на траењето на помагалото, ако помагалото стане неупотребливо 
поради анатомски, физиолошки или функционални промени кај осигуреното лице.  

Потребата од ново помагало од ист вид пред истекот на утврдениот рок на 
траење на помагалото, ако помагалото станало неупотребливо поради анатомски, 
физиолошки или функционални промени кај осигуреното лица ја цени Лекарската 
комисија на Фондот.   

Осигуреното лице не може да оствари право на ново помагало во пропишаниот 
рок на траење, ако поради намерно оштетување или грубо невнимание го оштети или 
уништи помагалото.  
 
  

III. УЧЕСТВО НА ОСИГУРЕНИТЕ ЛИЦА ВО ЦЕНАТА НА ОРТОПЕДСКИТЕ И ДРУГИ 
ПОМАГАЛА 

 
Член 63 

 
Висината на учеството на осигурените лица во цената на ортопедските и други 

помагала се утврдува на 10% од цената на ортопедските и други помагала, освен за 

надколени и подколени ортози за кои висината на учеството изнесува 100,00 денари по 

ортоза и за корсет платнен лумбален со фишбајни и корсет платнен лумбален со метални 

шини, за кои учеството изнесува 50% од вредноста на корсетот.  
Од учеството во став 1 на овој член се ослободени осигурените лица од член 35 

од Законот за здравственото осигурување и член 37 од овој правилник. 
 

Член 64  
За наплатеното учество Организацијата која врши изработка односно набавка на 

ортопедското и друго помагало, на осигуреното лице му издава потврда. Потврдата од 
став 1 на овој член содржи: број на потврдата, презиме и име на осигуреното лице, 
матичен број, број на здравствената легитимација, број на дневникот на издадени 

ортопедски и други помагала, износ на наплатено учество, дата, потпис на овластено 

лице и печат на организацијата што го издала ортопедското помагало. 
 

Член 65  
Контрола на спроведувањето на член 63 и 64 од овој правилник обезбедуваат 

директорот на организацијата која го издава ортопедското и друго помагало и Фондот 
за здравствено осигурување на Македонија. 
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Член 66  
Овој правилник влегува во сила осмиот ден од денот на објавувањето во 

„Службен весник на Република Македонија“. 
 

3. Образование 
 

2.1 Право на образование 
  

Закон за основното образование 
 

Член 6  
 
 За учениците со посебни образовни потреби се обезбедуваат соодветни услови 
за стекнување на основно воспитание и образование во редовните и посебните 
основни училишта и имаат право и на индивидуална помош за стекнување на 
основното образование и воспитание. 
 

Член 10 

(1) Основното образование се организира и остварува во основно училиште.   
(2) Основно образование се организира и остварува и во здравствени установи, 
социјални установи, казнено‐поправни и воспитно‐поправни установи, согласно со 
овој закон.   
(3) Основното образование за учениците со посебни образовни потреби се организира 
и остварува во посебни основни училишта и во посебни паралелки при редовните 
основни училишта.   
(5) Државните основни училишта кои ги основа Владата, се основаат за остварување на 

наставен план и програми за основно образование на одредени ученици за кои државата 

има посебен интерес (училишта за ученици со посебни образовни потреби).  
 

Член 30  
(1) Наставниот план и програми за основно образование на ученици со посебни 
образовни потреби во посебните училишта и посебните паралелки во основните 
училишта ги утврдува министерот, на предлог на Бирото.   
(2) За учениците со посебни образовни потреби задолжителните и изборните 
предмети се реализираат со прилагодените програми според нивните посебни 
образовни потреби.  
 

Член 37  
(1) Наставниот план и програми во основното училиште се изработуваат според трите 
воспитно‐образовни периоди (во натамошниот текст: периоди), и тоа:   
‐ од прво до трето одделение,  
‐ од четврто до шесто одделение и   
‐ од седмо до деветто одделение.  
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(2) Со прилагодените или посебните програми за основното воспитание и образование 
за учениците со посебни образовни потреби во посебните училишта и посебните 
паралелки во основните училишта, периодите можат да се одредат и поинаку од оние 
утврдени во ставот (1) на овој член.  
 

Член 39 

(1) Наставниот час трае 40 минути.   
(2) Наставниот час за учениците со посебни образовни потреби може да трае пократко 
од наставниот час од ставот (1) на овој член, доколку тоа е утврдено со наставниот 
план и програмите.  
 

Член 41 
(1) Наставата во основното училиште се изведува по одделенија, паралелки и наставни 
групи со ученици од исто одделение.   
(2) Одделението е воспитно‐образовна целина во која се обработуваат наставните 
програми според наставниот план за една учебна година. Учениците од исто 
одделение се распоредени по паралелки.   
(3) Паралелка се формира од ученици од исто одделение.   
(4) Бројот на ученици во паралелката е од 24 до 34.   
(5)Паралелка може да се формира и со помалку од 24 ученици по добиена согласност 
од основачот.  
(6)Основачот може да формира паралелка од ставот (5) на овој член по претходно 
позитивно мислење од Министерството.  
(7) Во основното училиште може да се формира и комбинирана паралелка, по 
правило, од ученици од прво до трето одделение, со ученици од четврто и петто 
одделение или со ученици од шесто до деветто одделение, по добиена согласност од 
основачот.   
(8) Основачот може да формира комбинирана паралелка од ставот (7) на овој член по 
претходно позитивно мислење од Министерството.   
(9) Кога не може да се организира наставата по одделенија во паралелки за учениците 
во здравствени установи, социјални установи, казнено‐поправни или воспитно‐ 
поправни установи, основното училиште организира индивидуална или групна 
воспитно‐образовна работа.   
(10) Бројот на учениците со посебни образовни потреби во паралелка го утврдува 
министерот.  
 

Член 42  
(1) Воспитно‐образовната работа во основното училиште опфаќа настава и други 
облици на организирана работа со учениците.   
(2) Наставата во прво одделение ја изведува наставник по одделенска настава, педагог 
или наставник за предучилишно воспитание.   
(3) Наставата во второ и трето одделение ја изведува наставник по одделенска настава 
или педагог.   
(4) За изведување на наставата по англиски јазик од прво до трето одделение се 
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вклучува наставник по англиски јазик.   
(5) Наставата во четврто одделение ја изведува наставник по одделенска настава или 
педагог, освен за наставата по англиски јазик и за наставата по македонски јазик за 
учениците од припадниците на заедниците кои наставата ја остваруваат на јазик и 
писмо различни од македонскиот јазик и неговото кирилско писмо.   
(6) Наставата во петто одделение продолжува да ја изведува наставник по одделенска 
настава или педагог, освен за наставата по англиски јазик и за наставата по македонски 
јазик за учениците од припадниците на заедниците кои наставата ја остваруваат на јазик и 
писмо различни од македонскиот јазик и неговото кирилско писмо, а по природни науки и 
техничко образование се вклучуваат и предметни наставници.   
(7) Бројот на часовите на одделенскиот наставник по задолжителните предмети во 
петто одделение не може да биде помал од 20 часа во неделата вклучувајќи го часот 
на одделенската заедница.   
(8) Наставата од шесто до деветто одделение ја изведуваат предметни наставници.  
 (9) Во паралелките во кои има ученици со посебни образовни потреби може да се 

ангажира и дефектолог за работа со учениците со посебни образовни потреби. 
 

Член 50  
(1) Родителот има право да го запише детето во основното училиште во реонот во кој 
живее или каде што постојано престојува.   
(2) Родителот може да го запише детето во друго основно училиште во истиот или друг 
реон ако за тоа има согласност од училиштето во кое се запишува.   
(3) Списокот на децата од реонот за запишување во основното училиште се добива од 
надлежните служби во единицата на локалната самоуправа кои водат евиденција на 
постојаните и привремените жители.   
(4) Списокот од ставот (3) на овој член содржи име и презиме и година на раѓање на 
детето.   
(5) Во текот на школувањето ученикот може да премине во друго основно училиште 
ако има согласност од училиштето во коешто преминува.   
(6) Одредбите од ставовите (1) и (2) на овој член не се однесуваат на децата со 
посебни образовни потреби.  
 

Член 51  
(1) Родителот има право детето со посебни образовни потреби да го запише во 
основно училиште, освен во случаите кога посебните образовни потреби на детето се 
такви што тоа треба да следи настава во посебно основно училиште.   
(2) Начинот и условите за запишувањето на учениците со посебни образовни потреби 
во основните училишта го утврдува министерот, по предлог на Бирото.  
 

Член 53  
Забрането е телесно и психичко малтретирање на ученикот. 

 
Член 58  

(1) На ученикот кој наполнил 16 години му престанува обврската за редовно основно 
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образование со истекот на учебната година.   
(2) По исклучок, од ставот (1) на овој член, по барање на родителот или ученикот, а по 
мислење на училишниот педагог или психолог, ученикот кој наполнил 16 години може 
да го продолжи образованието до навршување на 17 години.   
(3) Ученикот од ставот (2) на овој член го задржува статусот на ученик ако го продолжи 
школувањето како возрасен ученик, согласно со закон.   
(4) На ученикот со посебни образовни потреби кој наполнил 20 години му престанува 

обврската за редовно основно образование со истекот на учебната година.  
 

Член 61  
(1) Ученикот има право на бесплатен превоз ако местото на живеење е оддалечено 
најмалку два километри од најблиското основно училиште.   
(2) Учениците со посебни образовни потреби и лицата за нивна придружба имаат 
право на бесплатен превоз без оглед на оддалеченоста на нивното место на живеење 
до основното училиште.  
(3) Начинот на организирањето на бесплатниот превоз на учениците, учениците со 
посебни образовни потреби и лицата за нивна придружба, од местото на живеење до 
основното училиште, го утврдува министерот. 
 

Член 68  
(1)Во првиот период, знаењето на ученикот кој наставата ја следи во посебните 
основни училишта се оценува описно.  
(2)Во вториот и третиот период, знаењето на ученикот кој наставата ја следи во 
посебните основни училишта може да се оценува описно и бројчано во зависност од 
видот на попреченоста на ученикот. 
 

Член 79  
(1) Воспитно‐образовната работа во посебните училишта и посебните паралелки во 
основните училишта ја остваруваат наставници, дефектолози, библиотекари, 
воспитувачи, училишни педагози и психолози со соодветно високо образование.   
(2) Видот на стручната подготовка на лицата кои остваруваат воспитно‐образовна 
работа во посебните училишта и посебните паралелки во основните училишта се 
уредува со норматив за наставен кадар во посебните училишта и посебните паралелки 
во основните училишта, што го утврдува министерот.  
 

Член 145  
(1) За организирано остварување на интересите на учениците во основното училиште од 
родителите на учениците се формира совет на родители на училиштето.   
(2) Во советот на родители има по еден претставник од секоја паралелка којшто го 
избираат родителите на родителскиот состанок на паралелката.   
(3) Првото свикување на советот на родители го врши директорот на училиштето.   
(4) Советот на родители:   
‐ дава мислење за предлогот на програмата за развој на основното училиште и за 
годишната програма за работа,   
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‐ расправа за извештајот за работата на училиштето,  
‐ предлага програми за подобрување на стандардите за наставата,   
‐ дава согласност на предлозите на директорот за воведување повисоки стандарди,   
‐ разгледува жалби на родителите во врска со воспитно‐образовната работа,   
‐ избира претставници во училишниот одбор на основното училиште и   
‐ врши други работи утврдени со статутот на училиштето.  
 

ПРЕКРШОЧНИ ОДРЕДБИ  
 

Член 172  
(1) Глоба во износ од 2.000 евра во денарска противвредност ќе му се изрече за 
прекршок на основното училиште, ако:  
...‐задолжителните и изборните предмети за учениците со посебни образовни потреби 
се реализираат спротивно на членот 30 став (2) од овој закон, ‐не го организира 
прифаќањето и заштитата, како и продолжен престој на учениците (член 33 ставови (1) 
и (2)),  
‐не ги запознае учениците и родителите преку брошура со одделни делови од 
програмата за работа, правата и должностите на учениците и организацијата на 
работата во училиштето (член 36), 
‐издаде јавни исправи спротивно на членот 101 став (2) од овој закон и ‐не склучи 
соодветно осигурување за одговорност од предизвикана штета (член167). 
  
(2)Глоба во износ од 1.000 евра во денарска противвредност ќе му се изрече на 
директорот на основното училиште за прекршокот од ставот (1) на овој член. 

  
(4)Глоба во износ од 200 евра во денарска противвредност ќе му се изрече за 
прекршок на родителот, односно старателот ако ученикот не е запишен во рокот 
утврден во членот 47 став (1) од овој закон. 
  
(5) Глоба во износ од 200 до 250 евра во денарска противвредност ќе му се изрече на 
родителот, односно на старателот за прекршок ако не се јави во утврдениот термин за 
советување по втората упатена покана (член 64‐а став (2)).  
  
(6) Глоба во износ од 500 до 700 евра во денарска противвредност ќе му се изрече на 
родителот, односно на старателот за прекршок, ако не се јави во утврдениот термин за 
советување по третата упатена покана (член 64‐а став (2)).  
  
(7) Глоба во износ од 1.000 евра во денарска противвредност ќе му се изрече за прекршок 

на родителот, односно старателот ако не му овозможи на своето дете да ја исполни 

обврската за задолжително основно образование и воспитание (член 5).  
 

Член 172‐а  
(1) Глоба во износ од 2.500 до 3.000 евра во денарска противвредност ќе му се изрече 
за прекршок на основното училиште, ако:  
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‐во основното училиште се врши дискриминација (член 2 став (2)), 
‐воспитно‐образовната работа не се изведува согласно со членот 9 од овој закон, ‐не 
внесува податоци во интегрираната база на податоци (член 15‐а), ‐се организира 
подрачно училиште без одлука на основачот и претходно позитивно мислење од 
министерот (член 20 став (2)),  
‐не користи информатичко‐комуникациски технологии во наставата (член 25 став (6)); 
‐годишната програма за работа не ја достави до основачот, Бирото и Државниот 
просветен инспекторат во определениот рок (член 35 ставови (4) и (7)), ‐не го оствари 
вкупниот број наставни денови (член 38 став (2)),  
‐се организира комбинирана паралелка без добиена согласност од основачот (член 41 

став (7)),  
‐организира паралелка со помалку од 24 ученици без добиена согласност од основачот 

(член 45 став (5)), 
‐основното училиште навреме не организира и не изврши запишување на ученици 

(член 46 став (1)),  
‐не ги опфати учениците од својот реон (член 46 став (2)), ‐запише ученици од друг 
реон или друга општина без да има слободни места (член 46 

став (3)),  
‐не го извести овластениот просветен инспектор на општината за децата кои не се 
запишани, односно кои неоправдано не го посетуваат училиштето повеќе од 30 дена 

(член 52), 
‐професионалното усовршување се остварува преку неакредитирани програми (член 

91 став (3)),  
‐не се води или се води и издава педагошката документација спротивно на членовите 
99 и 100 од овој закон и ‐постапи спротивно на членот 126 став (1) алинеи 2 и 3 од овој 
закон. 
 
 (2)Глоба во износ од 1.500 евра во денарска противвредност ќе му се изрече на 

директорот на основното училиште за прекршокот од ставот (1) на овој член. 
 

Член 172‐б  
(1) Глоба во износ од 3.500 до 4.000 евра во денарска противвредност ќе му се изрече 
за прекршок на основното училиште, ако:  
‐се организира политичко и верско организирање и дејствување и се истакнуваат 
партиски и верски обележја (член 11), ‐започне со работа пред утврдување на 
исполнувањето на условите за почеток со  
работа и пред донесување на решение за верификација (член 19 став (2)),  
‐ја прекине воспитно‐образовната работа спротивно на членот 38 став (6) од овој 
закон,  
‐се врши телесно и психичко малтретирање на ученикот (член 53), 
 
‐изврши избор на наставници и стручни соработници спротивно на одредбите од 
членовите 80, 82 и 84 на овој закон,  
‐постапи спротивно на членот 85 ставови (6),(7),(8) и (9) од овој закон,  
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‐се врши телесно или психичко малтретирање на наставник, стручен соработник или 
воспитувач (член 86 став (5)), ‐на наставникот не му издаде ново решение за работно 
време (член 95 став (2)),  
‐по извршена вонредна интегрална евалуација не ги отстрани причините за 
нарушувањето на воспитно‐образовниот процес (член 127 став (1)),  
‐не донесе програма за развој на училиштето согласно со членот 146 од овој закон, ‐не 
спроведе самоевалуација на училиштето (член 147) и 

‐не овозможи вршење на надзор над законитоста и инспекциски надзор (член 168). 
  
(2)Глоба во износ од 2.500 евра во денарска противвредност ќе му се изрече на 
директорот на основното училиште за прекршокот од ставот (1) на овој член.  
(3)Глоба во износ од 1.500 евра во денарска противвредност ќе му се изрече на 
наставникот на основното училиште за прекршокот од ставот (1) алинеи 1, 3, 4 и 12 на 
овој член.  
(4)Глоба во износ од 1.000 евра во денарска противвредност ќе му се изрече на 
родителот, односно старателот ако родителот, односно старателот или неговото дете 
врши телесно или психичко малтретирање на наставник, стручен соработник или 
воспитувач (член 86 став (5)). 
 

Член 186  
Со денот на влегувањето во сила на овој закон, Заводот за рехабилитација на деца 

со оштетен слух “Кочо Рацин” ‐ Битола, Посебното основно училиште “Иднина” ‐ Скопје, 

Јавната установа за згрижување деца со воспитно‐социјални проблеми ‐ Скопје, Јавната 
установа ‐ Завод за рехабилитација на деца и младинци ‐ Скопје, Јавната установа – Завод 
за згрижување, воспитување и образование на деца и младинци “Ранка Милановиќ” ‐ 

Скопје, Посебното училиште за основно образование на децата попречени во психичкиот 

развиток “Д‐р Златан Сремец” ‐ Скопје, Јавната установа ‐ Завод за заштита и 

рехабилитација “Бања Банско” ‐ Струмица, Посебното основно училиште за ученици со 
посебни воспитно ‐ образовни потреби “Св. Климент Охридски” ‐ Ново Село и Посебното 

основно училиште со ученички дом “Маца Ѓорѓиева Овчарова” ‐ Велес на кои не се 

пренесени основачките права на општината, продолжуваат со работа како државни 

основни училишта, согласно со одредбите на овој закон. 
 

Закон за средното образование  
 

Член 32 

Средното образование се остварува преку планови и програми за: 
‐ гимназиско образование;  
‐ стручно образование;   
‐ средно уметничко образование и   
‐ средно образование за ученици со посебни образовни потреби.  
 

Член 39  
Во средното образование за ученици со посебни образовни потреби се 
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образуваат ученици според сообразени програми за соодветни занимања односно 
образовни профили или за работно оспособување.  

Во зависност од следењето на сообразените програми за соодветни занимања, 
односно образовни профили учениците со посебни образовни потреби можат да 
полагаат државна матура или завршен испит. 
 

Член 40  
Во средното образование за ученици со посебни образовни потреби се 

вклучуваат ученици кои се евидентирани и распоредени според видот и степенот на 
пречките во развојот.  

Поблиски прописи за бројот на ученици со посебни образовни потреби во 
групите донесува министерот. 
 

Член 41‐а  
(1) За ученикот кој е со статус на редовен ученик во јавно средно училиште се 
организира бесплатен превоз до училиштето, ако ученикот не се смести во ученички 
дом.   
(2) Ученикот од ставот (1) на овој член има право на бесплатен превоз ако местото на 
живеење е оддалечено најмалку 2,5 километри од средното училиште во кое ученикот  

е запишан и ја посетува наставата и ако избраната струка и профил не е застапена во 
општината во која ученикот живее.   
(3) За ученикот кој користи сместување и исхрана во ученички дом не се организира 
бесплатен превоз до дома за време на викендите, освен за учениците со посебни 
образовни потреби.   
(4) Ученикот со посебни образовни потреби и лицето за негова придружба имаат право на 

бесплатен превоз без оглед на оддалеченоста на нивното место на живеење до 
државното средно училиште во кое ученикот е запишан и ја посетува наставата.   
(5) Начинот на организирањето на бесплатниот превоз на учениците, учениците со 
посебни образовни потреби и лицата за нивна придружба, од местото на живеење до 
јавното средно училиште, го утврдува министерот. 
 

Член 42  
Запишувањето во општинските средни училишта, односно средните училишта на 

Градот Скопје се врши по пат на конкурс кој го објавува Министерството во средствата за 

јавно информирање најдоцна до 31 март, по претходно доставени предлози од 

општините и Градот Скопје.  
Запишувањето во државно училиште се врши по пат на конкурс кој го објавува 

Министерството во средствата за јавно информирање најдоцна до 31 март. 
Конкурсите од ставовите 1 и 2 на овој член се објавуваат во средствата за јавно 
информирање што се издаваат на македонски јазик и во средствата за јавно 
информирање што се издаваат на јазик различен од македонскиот јазик, а на кои се 
изведува наставата во средното образование.  

При запишувањето во прва година учениците се определуваат за образование 
на одреден план и програма.  
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Во прва година во јавното училиште како редовен ученик може да се запише лице кое 
не е постаро од 17 години, а ученик со посебни образовни потреби да не е постаро од 
25 години.  

Доколку во јавното училиште за запишување во прва година на образование се 
пријават повеќе ученици од утврдениот број во објавениот конкурс од ставовите 1 и 2 
на овој член, по претходно мислење на јавното училиште, се применуваат 
дополнителни критериуми за запишување.  

Како дополнителни критериуми од став 5 на овој член се утврдуваат дипломи 
од меѓународни и републички натпревари, резултатите од екстерното проверување 
запишани во свидетелство за завршена година и квалификационен испит на знаење.  

Случаите на примената на утврдените дополнителни критериуми од ставовите 
5 и 6 на овој член, како и определувањето на соодветни дипломи за запишување на 
учениците во прва година на образование во јавните училишта, поблиску ги 
пропишува министерот.  

Поблиски услови и критериуми за запишување на ученици во јавните училишта 
се утврдуваат со конкурсите од ставовите 1 и 2 на овој член. 
 

Член 51  
Телесното казнување и психичкото малтретирање на ученикот е забрането. 

 
Член 109‐а  

(1)Глоба во износ од 3.500 до 4.000 евра во денарска противвредност ќе му се изрече 
за прекршок на средното училиште, ако: 
  
‐дозволи организирање и дејствување на политички партии и верски организации во 
средното училиште и изведува верско образование и се истакнат партиски и верски 
обележја (член 7),  
‐користи печат со несоодветна содржина за заверка на јавните исправи (член 8),  
‐започне со вршење на дејноста пред донесувањето на решение за исполнетоста на 
условите за почеток со работа и вршење на дејноста (член 19),  
‐остварува план и програма што не е донесена од Министерство за образование и 
наука (член 22), 
‐не го оствари годишниот фонд на часови утврден со планови и програми (член 24),  
‐не донесе годишна програма за работа (член 29),  
‐не спроведе самоевалуација на училиштето (член 29‐а став (1)),  
‐не донесе програма за развој на училиштето (член 29‐а став (2)), 
 ‐телесно казни ученик, односно психички го малтретира (член 51),  
‐изврши избор на наставници и стручни соработници во настава спротивно на условите 

утврдени со овој закон (членови 59 и 60),  
‐се врши телесно или психичко малтретирање на наставник или стручен соработник 
(член 69‐а став (3)) и 

‐по извршената вонредна интегрална евалуација не ги отстрани причините за 
нарушувањето на воспитно‐образовниот процес (член 89‐б став (1)). 
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(2)Глоба во износ од 2.500 евра во денарска противвредност ќе му се изрече за 
прекршок на директорот на средното училиште за дејствијата од ставот (1) на овој 
член. 
  
(3)Глоба во износ од 1.500 евра во денарска противвредност ќе му се изрече за 
прекршок на наставникот во средното училиште за дејствијата од ставот (1) алинеи 1, 5 
и 9 на овој член. 
  
(4)Глоба во износ од 1.000 евра во денарска противвредност ќе му се изрече на 
родителот, односно старателот ако родителот, односно старателот или неговото дете 
врши телесно или психичко малтретирање на наставникот или стручниот соработник 
(член 69‐а став (3)). 
  
(5)На средното училиште и на директорот на средното училиште за дејствијата од 
ставот (1) алинеја 3 на овој член, покрај предвидената глоба може да му се изрече и 
прекршочна санкција привремена забрана за вршење на дејност во времетраење кое 
не може да биде пократко од една ниту подолго од пет години, сметајќи од денот на 
правосилноста на одлуката. 
 

ЗАКОН ЗА УЧЕНИЧКИОТ СТАНДАРД 
 

Член 2  
Ученичкиот стандард се остварува во јавни установи за ученички стандард кои 

се организираат како јавен ученички дом (општински, односно ученички дом на градот 
Скопје и државен дом) и приватен дом, како и преку стипендирање на учениците. 
 

Член 3  
Секој редовен ученик, под еднакви услови утврдени со овој закон, има право 

да престојува во ученички дом. 
 

Член 8  
Под ученички стандард, во смисла на овој закон, се подразбира обезбедување 

на сместување, исхрана, стипендии, како и задоволување на работните, културните, 
воспитно‐образовните, информативните, спортско‐рекреативните и други заеднички 
потреби на учениците.  

Ученичкиот стандард е организирана дејност преку која се овозможуваат и 
остваруваат материјални и други услови за воспитание и образование на учениците, 
стипендирање и друго. 
 

Член 9  
Ученички дом е установа која на учениците им обезбедува сместување, 

исхрана, воспитно‐образовна работа, грижа за здравјето, културно‐забавни, спортско‐ 
рекреативни и други активности.  

Ученички дом за ученици од средното образование може да се основа како 
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самостоен правен субјект или во состав на средно училиште.  
Доколку ученик не може да се смести во ученички дом, општината од каде што 

доаѓа ученикот може да организира сместување во приватен ученички дом или 
семејство. 
 

Член 24  
Воспитно‐образовната дејност во ученичките домови се организира и изведува 

во воспитни групи и индивидуално.  
Бројот на учениците во воспитната група во ученичките домови не може да 

биде помал од 20 и поголем од 34 ученици.  
Воспитната група може да се формира и со помал број ученици, по претходно 

добиена согласност од основачот во согласност со Државниот просветен инспекторат.  
Бројот на учениците во воспитната група за ученици со посебни 

воспитно‐образовни потреби изнесува до осум, а со комбинирани пречки до шест 
ученика.  

Воспитна група за ученици со посебни воспитно‐образовни потреби може да се 
формира и со помал, односно поголем број ученици, по претходно добиена согласност 
од основачот во согласност со Државниот просветен инспекторат. 
 

ПРЕКРШОЧНИ ОДРЕДБИ 
 

Член 82  
(1) Глоба во износ од 2.000 до 2.500 евра во денарска противвредност ќе му се изрече 
за прекршок на воспитувачот или друг работник, ако: 
‐ телесно казни ученик, односно психички го малтретира и   
‐ педагошката документација и евиденција ја води спротивно од овој закон.  
 

2.4 Бенефиции 
 

Член 41‐а  
(1) За ученикот кој е со статус на редовен ученик во јавно средно училиште се 
организира бесплатен превоз до училиштето, ако ученикот не се смести во ученички 
дом.   
(2) Ученикот од ставот (1) на овој член има право на бесплатен превоз ако местото на 
живеење е оддалечено најмалку 2,5 километри од средното училиште во кое ученикот 
е запишан и ја посетува наставата и ако избраната струка и профил не е застапена во 
општината во која ученикот живее.   
(3) За ученикот кој користи сместување и исхрана во ученички дом не се организира 
бесплатен превоз до дома за време на викендите, освен за учениците со посебни 
образовни потреби.   
(4) Ученикот со посебни образовни потреби и лицето за негова придружба имаат право на 
бесплатен превоз без оглед на оддалеченоста на нивното место на живеење до државното 
средно училиште во кое ученикот е запишан и ја посетува наставата.   
(5) Начинот на организирањето на бесплатниот превоз на учениците, учениците со 
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посебни образовни потреби и лицата за нивна придружба, од местото на живеење до 
јавното средно училиште, го утврдува министерот. 

 

3. Социјална заштита 

 

3.1 Парични бенефиции  
Закон за заштита на децата („Сл.Весник на Република Македонија“ бр. 23/2013) 

 
Член 6 

(1) Права за заштита на децата, во смисла на овој закон, се: 
1) детски додаток;  
2) посебен додаток;   
3) еднократна парична помош за новороденче;   
4) родителски додаток за дете и   
5) партиципација.  
 

ПРАВА ЗА ЗАШТИТА НА ДЕЦАТА 
 

1. Детски додаток 
 

Член 21  
Детски додаток е право на детето и се обезбедува како паричен надоместок за 

покривање на дел од трошоците во подигање и развој на детето. 
 

Член 22  
(1) Право на детски додаток се обезбедува на дете, државјанин на Република Македонија, 
кое е на редовно школување во Република Македонија.   
(2) Правото на детски додаток може да го оствари еден од родителите на детето, 
старател или лице на кое со решение на надлежниот центар за социјална работа му е 
доверено детето и живее во семејство со него (во натамошниот текст: корисникот) под 
услови утврдени со овој закон.   
(3) Корисникот треба да биде државјанин на Република Македонија со постојано 
место на живеење во Република Македонија последните три години пред 
поднесување на барањето.   
(4) Корисникот правото на детски додаток може да го оствари само по еден основ.  
 

Член 23  
Странски државјанин кој има живеалиште на територијата на Република 

Македонија може да оствари детски додаток за дете согласно со овој закон и 

меѓународните договори ратификувани согласно со Уставот на Република Македонија. 
 

Член 24  
Детски додаток се остварува во зависност од возраста на детето и 
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материјалната состојба на семејството. 
 

Член 25  
(1) Право на детски додаток се обезбедува на дете до наполнување на 18 години живот  
и доколку детето од училишна возраст е на редовно школување, и тоа:  

  
‐ на дете кое е редовен ученик во основно училиште до завршувањето на 
школувањето за толку години колку што трае редовното школување, заклучно до 31 
август во годината и   
‐ на дете кое е редовен ученик во средно училиште за секоја учебна година заклучно 
со 31 август во годината но најдолго до наполнување на 18 години живот. 
 
(2) На дете на кое му престанало својството на редовен ученик не му следува детски 
додаток и правото му престанува од првиот ден на наредниот месец по престанување 
на тоа својство.  
  
(3) Дете кое наполно и трајно или за подолго од една година ќе остане неспособно за 
работа пред наполнети 15 години од животот или за време на редовното школување, 
има право на детски додаток за време на траењето на неспособноста на детето, но 
најдолго до 18 години живот.  
  
(4) Како наполно и трајно неспособно за работа се смета и дете на кое му е признато 
право на работно оспособување се до неговото успешно завршување, но најдолго до 
наполнување на 18 години живот. 
  
(5) По исклучок од ставот (1) на овој член право на детски додаток има дете кое 
поради болест или повреда е спречено редовно да ја посетува наставата и заради 
таквата спреченост вонредно го продолжува образованието согласно со закон.  
 

Член 26  
(1) Детски додаток следува за децата кои родителот ги издржува и тоа за деца родени 
во брак или вон брак, посвоени деца, како и за внуци, браќа, сестри и за други деца 
земени на издржување.   
(2) За децата земени на издржување, детски додаток следува и кога тие имаат 
родители, ако:   
‐ родителите им се наполно или трајно неспособни за работа, ‐ се на издржување 
казна затвор, ‐ им е одземено родителското право и   
‐ родителите се на редовно школување.   
(3) Детскиот додаток од ставот (2) на овој член следува во случај кога и родителите и 
децата немаат имот или приходи од кои децата можат да се издржуваат.   
(4) Детски додаток следува и за дете кое е без родителска грижа, а е сместено во 
згрижувачко семејство.  
 

Член 27  
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(1) Материјалната состојба на семејството се утврдува врз основа на приходите кои ги 
остварува семејството и бројот на членовите на семејството.  
  
(2) Приходи врз основа на кои се утврдува материјалната состојба на семејството се 
сметаат приходите остварени по сите основи на сите членови на семејството како 
приход на семејството, и тоа:  
  
‐ плата и надоместоци на плата (намалени за придонесите утврдени со закон),  
‐ пензиски примања согласно со закон,  
‐ паричен надоместок за невработени лица,  
‐ постојана парична помош,  
‐ социјална парична помош,  
‐ приходи по основ на имот и имотни права, по основ на вршење самостојна дејност, 
по основ на вршење занаетчиска дејност и други на данок подложни приходи (од 
авторски права, права од индустриска сопственост, договор за дело, вештачење, 
повремени приходи),  
‐ приходи по основ на вршење земјоделска дејност кој претставува катастарски приход   
кој служел како основица за утврдување на данокот од приход од земјоделска 
дејност,  
‐ приходи по основ на привремена работа во странство, 
‐ примања остварени во странство на работници деташирани во странство,   
‐ алиментација и стипендии и   
‐ цивилна инвалиднина.  
  
(3) Како приход во смисла на ставот (2) на овој член не се сметаат посебен додаток, 
надоместоци за телесно оштетување, паричен надоместок за помош и нега од друго 
лице, еднократна парична помош, еднократна парична помош за новороденче, 
родителски додаток за дете, приходите на згрижувачкото семејство, паричен 
надоместок за трошоците за згрижено лице во згрижувачко семејство, помош во 
случај на елементарни непогоди, субвенции по основ на вршење на земјоделска 
дејност како единствено занимање и алиментација која ја дава родителот за издршка 
на детето од разведен брак.  
  
(4) При утврдување на правото на детски додаток, вкупно остварените приходи во 
претходната година од ставот (2) алинеи 1, 2, 3, 4, 5, 8, 9, 10 и 11 на овој член и вкупно 
остварените приходи од претпретходната година од ставот (2) алинеи 6 и 7 на овој 
член на сите членови на семејството, поединечно се собираат и се делат со 12, 
односно на онолкумесеци за колку се остварени.  
  
(5) Просечните месечни приходи на семејството од ставот (4) на овој член се делат со 
бројот на членови на семејството.  
 

Член 28  
(1) Семејство во смисла на овој закон го сочинуваат брачните, односно вонбрачните 
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другари, децата родени во брак, вон брак или посвоени, посиноци, внуци без 
родители земени на издржување и малолетни браќа и сестри (доколку немаат 
родители и се без средства за егзистенција), кои сочинуваат заедница на живеење, 
стопанисување и трошење.   
(2) По исклучок од ставот (1) на овој член за член на семејство не се сметаат лицата на 
кои државата им обезбедила целосно бесплатно издржување, кои престојуваат 
најмалку шест месеци во странство или се наоѓаат на издржување на казна затвор.  
 

Член 29  
(1) Право на детски додаток има дете во семејство чии приходи по сите основи по член на 

семејство изнесуваат до 2.490 денари, а за дете на самохран родител изнесуваат дo4.980 

ден.   
(2) Износите од ставот (1) на овој член се усогласуваат со порастот на трошоците на 
живот за претходната година објавени од Државниот завод за статистика во јануари за 
тековната година.  
 

Член 30 

Детски додаток не следува за:  
‐ дете кое поради воспитување, школување или оспособување е во завод или установа во 
кои целосно бесплатно е згрижено за време додека е во заводот или установата и  

‐ дете државјанин на Република Македонија за кое родителот остварил право на 

детски додаток согласно со прописите на друга држава.  
 

Член 31 

 (1) Висината на детскиот додаток изнесува за:  
1) дете од предучилишна возраст и за дете ученик во основно училиште 716 денари и   
2) дете ученик во средно училиште до наполнување на 18 години живот 1.136 денари.   

(2) За децата наполно и трајно неспособни за работа висината на детскиот додаток се 
определува на следниов начин за:   

1) дете наполно и трајно неспособно за работа до навршени 15 години живот 716 
денари и   

2) дете наполно и трајно неспособно за работа над 15 години живот до 
наполнување на 18 години живот 1.136 денари.   

(3) Вкупниот месечен износ на детски додаток за децата за кои родителот го остварил 
правото изнесува 1.800 денари.   
(4) Износите од ставовите (1) и (2) на овој член и вкупниот месечен износ од ставот (3) 
на овој член се усогласуваат со порастот на трошоците на живот за претходната година 
објавени од Државниот завод за статистика во јануари за тековната година.   
(5) Со преминувањето на детето од основно во средно училиште се променува 
висината на детски додаток од првиот месец на учебната година.   
(6) По исклучок од ставот (5) на овој член за дете кое наполно и трајно или за подолго 
од една година ќе стане неспособно за работа пред наполнети 15 години живот или за 
време на редовното школување, како и за дете на кое му е признато право на работно 
оспособување висината на детски додаток се променува од наредниот месец по 
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наполнување на 15 години живот.  
 

2. Посебен додаток  
 

Член 32  
(1) За дете со специфични потреби кое има пречки во телесниот или менталниот развој 
или комбинирани пречки во развојот до 26 години живот се обезбедува посебен 
додаток како паричен надоместок.   
(2) Наод, оцена и мислење за потребата од остварување на посебен додаток дава 
стручен орган за оцена на видот и степенот на попреченоста на лицата во менталниот 
или телесниот развој.  
 

Член 33  
Дете со пречки во развојот и со специфични потреби, во смисла на овој закон, е 

дете со: 
‐ тешки, потешки или најтешки пречки во телесниот развој,   
‐ умерена, тешка или длабока ментална попреченост,   
‐ најтешки облици на хронични заболувања,   
‐ најтежок степен на оштетување на видот, слухот или говорот (слепо лице и практично 
слепо лице, практично глуво и тотално глуво лице, лице со потполно отсуство на 
говорот, лице со тешко оштетен говор поради детска парализа, лице со аутизам и лице 
со оштетен или изгубен порано стекнат говор) и   
‐ повеќе видови на пречки (комбинирани) во развојот.  
 

Член 34  
(1) Право на посебен додаток има еден од родителите на детето, старател или лице на 
кое со решение на надлежниот центар за социјална работа му е доверено детето и 
живее во семејството со него, со постојано место на живеење во Република 

Македонија, ако е детето државјанин на Република Македонија со постојано место на 
живеење во Република Македонија до навршени 26 години живот, доколку не е 
институционално згрижено на товар на државата.  
(2) Право на посебен додаток има и лице со статус на признаен бегалец и лице под 
супсидијарна заштита, кое има дете со пречки во развојот и со специфични потреби 
под услови утврдени со овој закон. 
 

Член 35 

(1) Висината на посебниот додаток изнесува 4.202 денари.   
(2) Износот на посебниот додаток од ставот (1) на овој член се зголемува за 50% и 
изнесува 6.303 денари за самохран родител кој има дете со специфични потреби кое 
има пречки во телесниот или менталниот развој или комбинирани пречки во развојот 
до 26 години живот.   
(3) Износите од ставовите (1) и (2) на овој член се усогласуваат со порастот на 
трошоците на живот за претходната година објавени од Државниот завод за 
статистика, во јануари за тековната година.  
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Член 35‐а  

За самохран родител на дете за кое се остварува право на посебен додаток, во 
смисла на овој закон, се смета родител на: 

 
‐ дете кое го издржува, ако другиот родител е починат,   
‐ дете кое по смртта на еден родител остварило право на семејна пензија, а другиот 
родител е во работен однос,   
‐ дете кое по смртта на еден родител остварило право на семејна пензија, а другиот 
родител не е во работен однос,   
‐ дете од разведен брак ако родителот кај кого детето живее не живее во брачна, 
односно вонбрачна заедница,  
‐ дете на кое едниот родител е непознат и   
‐ дете на кое едниот родител се води за исчезнат.  
 

5. Партиципација  

 

Член 40 

(1) Во зависност од материјалната состојба на семејството се обезбедува 
партиципација во трошоците за згрижување и воспитание и одмор и рекреација на 
деца во јавна установа за деца.   
(2) Партиципацијата од ставот (1) на овој член се обезбедува во цената на услугата по 
дете што ја плаќа родителот.   
(3) Партиципацијата се обезбедува од Буџетот на Републиката.  
 

6. Постапка за остварување на права за заштита на децата 
 

Член 41  
(1) Постапката за остварување, односно продолжување на правото за заштита на деца се 
поведува по поднесено барање на родителот, односно старателот на детето.   
(2) Барањето за остварување на право за заштита на децата од членот 6 став (1) од овој 
закон, освен за правото од точката 5, со потребна документација во прилог се 
поднесува до центарот за социјална работа надлежен за подрачјето на кое 
подносителот на барањето има живеалиште, а за еднократна парична помош за  
новороденче и за родителски додаток за дете до центарот надлежен за подрачјето на 
кое мајката има постојано место на живеење.  
(3) Центарот за социјална работа ќе ги користи личните податоци на подносителот за 
потребите на постапката, во согласност со прописите за заштита на личните податоци.   
(4) Документацијата (уверенијата, потврдите и друго) за факти за кои органот на 
државната управа или друг субјект надлежен за решавање води службена евиденција, ќе 
се смета дека подносителот на барањето ја има поднесено со барањето, доколку 
надлежниот центар за социјална работа може да ја прибави по службена должност.   
(5) Податоците за фактите, како и соодветна документација за кои службена 
евиденција води центарот за социјална работа, службеното лице кое ја води 
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постапката ги обезбедува по службена должност и се смета дека подносителот на 
барањето ги има поднесено со барањето.   
(6) Начинот на прибавувањето и размената на личните податоци на подносителот на 
барањето, а кои се потребни во постапката за решавање на барањето се врши во 
согласност со прописите за заштита на личните податоци.   
(7) Формата и содржината на образецот на барањето и потребната документација за 
остварување на правото од ставот (2) на овој член ги пропишува министерот кој 
раководи со органот на државната управа надлежен за заштита на децата (во 
натамошниот текст: министерот).  
 

Член 42  
(1) По барање за остварување, односно продолжување на правото за заштита на 
децата од членот 6 од овој закон, освен за правото од точката 5, решава центарот за 
социјална работа надлежен за подрачјето на кое подносителот на барањето има 
живеалиште, а за еднократна парична помош за новороденче и за родителски додаток 
за дете решава центарот надлежен за подрачјето на кое мајката има постојано место 
на живеење.   
(2) По жалба против решението на центарот за социјална работа од ставот (1) на овој 
член решава министерот.   
(3) Жалбата не го одложува извршувањето на решението.  
 

Член 43  
(1) Центарот за социјална работа издава потврда и уверение за статусот на корисникот 
на правата за заштита на децата од членот 6 став (1) точки 1, 2, 3 и 4 од овој закон 
согласно со службената евиденција, во рок од десет дена од денот на поднесувањето 
на барањето.   
(2) По барање на центарот за социјална работа правните и физичките лица се должни 
да дадат податоци што претставуваат доказ за остварување на правата на децата 
утврдени со овој закон.  
 

Член 44  
Остварувањето на едно од правата за заштита на децата, не го исклучува 

користењето на друго право согласно со овој закон. 
 

Член 45  
Поднесувачот на барањето е одговорен за вистинитоста на податоците во 

барањето. 
   

Член 46  
(1) Доколку надлежниот центар за социјална работа од членот 42 став (1) од овој закон не 
донесе решение за остварување на правото, односно не донесе решение за одбивање на 

барањето во рок пропишан од 60 дена, освен за правото од членот 6 став 1 точка 3 од овој 

закон кој изнесува 30 дена, подносителот на барањето има право во рок од три 

работни дена по истекот на тој рок да поднесе барање до писарницата на директорот 
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на центарот за социјална работа за донесување на решение и директорот да донесе 

решение.   
(1) Формата и содржината на барањето од ставот (1) на овој член ги пропишува 
министерот.   
(2) Кон барањето за донесување на решението од ставот (1) на овој член подносителот на 
барањето доставува и копија од барањето од членот 42 од овој закон.   
(3) Директорот на центарот за социјална работа е должен во рок од пет работни дена од 
денот на поднесувањето на барањето од ставот (1) на овој член до писарницата на 
директорот да донесе решение со кое барањето за остварување на правото (детски 
додаток, посебен додаток, еднократна парична помош за новороденче и родителски 
додаток за дете) е уважено или одбиено. Доколку директорот нема писарница, барањето 
се поднесува во писарницата на седиштето на центарот за социјална работа.   
(4) Доколку директорот на центарот за социјална работа не донесе решение во рокот 
од ставот (4) на овој член, подносителот на барањето може да го извести Државниот 
управен инспекторат во рок од пет работни дена.   
(5) Државниот управен инспекторат е должен во рок од десет дена од денот на 
приемот на известувањето од ставот (5) на овој член да изврши надзор во центарот за 
социјална работа дали е спроведена постапката согласно со закон и во рок од три 
работни дена од денот на извршениот надзор да го информира подносителот на 
барањето за преземените мерки.   
(6) Инспекторот од Државниот управен инспекторат по извршениот надзор согласно со 
закон донесува решение со кое го задолжува директорот на центарот за социјална 
работа во рок од десет дена да одлучи по поднесеното барање, односно да го одобри 
или одбие барањето и да го извести Државниот управен инспекторат за донесениот 
акт. Кон известувањето се доставува копија од актот со кој одлучил по поднесеното 
барање.   
(7) Доколку директорот на центарот за социјална работа не одлучи во рокот од ставот 7  
на овој член, инспекторот ќе поднесе барање за поведување на прекршочна постапка 
за прекршок утврден во Законот за управната инспекција и ќе определи дополнителен 
рок од пет работни дена, во кој директорот на центарот за социјална работа ќе одлучи 
по поднесеното барање за што во истиот рок ќе го извести инспекторот за донесениот 
акт. Кон известувањето се доставува копија од актот со кој одлучил по поднесеното 
барање. Инспекторот во рок од три работни дена да го информира подносителот на 
барањето за преземените мерки.   
(9) Доколку директорот на центарот за социјална работа не одлучи и во 
дополнителниот рок од ставот (8) на овој член, инспекторот во рок од три работни 
дена ќе поднесе пријава до надлежниот јавен обвинител и во тој рок ќе го информира 
подносителот на барањето за преземените мерки.   
(10) Доколку инспекторот не постапи по известувањето од ставот (6) на овој член, 

подносителот на барањето во рок од пет работни дена има право да поднесе приговор до 

писарницата на директорот на Државниот управен инспекторат. Доколку директорот 

нема писарница, барањето се поднесува во писарницата на седиштето на Државниот 

управен инспекторат.  
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(11) Директорот на Државниот управен инспекторат е должен во рок од три работни 
дена од денот на приемот да го разгледа приговорот од ставот (10) на овој член и 
доколку утврди дека инспекторот не постапил по известувањето од подносителот на 
барањето согласно со ставовите (6) и (7) на овој член, да поднесе барање за 
поведување на прекршочна постапка за прекршок утврден во Законот за управната 
инспекција за инспекторот и да определи дополнителен рок од пет работни дена во 
кој инспекторот ќе изврши надзор во надлежниот орган дали е спроведена постапката 
согласно со закон и во рок од три работни дена од денот на извршениот надзор да го 
информира подносителот на барањето за преземените мерки.   
(12) Доколку инспекторот не постапи и во дополнителниот рок од ставот (11) на овој 
член, директорот на Државниот управен инспекторат ќе поднесе пријава до 
надлежниот јавен обвинител против инспекторот и во рок од три работни дена ќе го 
информира подносителот на барањето за преземените мерки.   
(13) Во случајот од ставот (12) на овој член директорот на Државниот управен 
инспекторат веднаш, а најдоцна во рок од еден работен ден, ќе овласти друг 
инспектор да го спроведе надзорот веднаш.   
(14) Во случаите од ставот (13) на овој член директорот на Државниот управен 
инспекторат во рок од три работни дена ќе го информира подносителот на барањето 
за преземените мерки.   
(15) Доколку директорот на Државниот управен инспекторат не постапи согласно со 
ставот (11) на овој член, подносителот на барањето може да поднесе пријава до 
надлежниот јавен обвинител во рок од осум работни дена.   
(16) Доколку директорот на центарот за социјална работа не одлучи во рокот од ставот 

9 на овој член, подносителот на барањето може да поведе управен спор пред 
надлежниот суд.   
(17) Постапката пред Управниот суд е итна.  
 

 

ПРАВИЛНИК ЗА ЛИСТАТА ЗА ВИДОВИТЕ НА ТЕЛЕСНИТЕ ОШТЕТУВАЊА ВРЗ ОСНОВА 
НА КОИ СЕ СТЕКНУВА СО ПРАВОТО НА ПАРИЧЕН НАДОМЕСТОК И ПРОЦЕНТИТЕ НА 

ТИЕ ОШТЕТУВАЊА – Сл.Весник 88/2004 од 13.12.2004 година. 
(http://www.slvesnik.com.mk/Issues/BE7D39B09AE13C4A9F40014F2CAD7927.pdf) 

 
 

Член 1  
Со овој правилник се утврдуваат листата на телесните оштетувања, видовите на 

телесните оштетувања врз основа на кои се стекнува со правото на паричен 
надоместок и процентите на тие оштетувања. 
 

Член 2  
Телесните оштетувања што се основа за стекнување на правото на паричен 

надоместок за телесно оштетување и процентите за тие оштетувања, во смисла на овој 
правилник, се следните: 

  

http://www.slvesnik.com.mk/Issues/BE7D39B09AE13C4A9F40014F2CAD7927.pdf
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ЛИСТА НА ТЕЛЕСНИТЕ ОШТЕТУВАЊА 
 

I. ГЛАВА, УСНА ПРАЗНИНА И ВРАТ 
 

А. Череп и лице 
  
1. Скалпирање (губиток на поголем дел или потполн недостаток на косматиот дел на 
поглавината) ‐ 30‐40% 

2. Дефект на черепот после траума над 3 цм во потесен пречник без евидентни 
жаришни симптоми ‐ 30% Како дефект на черепот се подразбира недостаток на дел од 
коската на черепот.   
3. Нагрденост на лицето, според степенот ‐ 30‐50%  
  

Се изземаат полесните оштетувања на естетскиот изглед на лицето. Под 
нагрденост на лицето се подразбираат потешки промени на лицето што делуваат 
непријатно и го отежнуваат контактот со околината. 
 
4. Потполн губиток на една ушна школка ‐ 30%  
5. Губиток на поголем дел или потполн губиток на обете ушни школки ‐40%   
6. Губиток и нарушувања на носот:   

а) губиток на меки делови со рскавица ‐ 30%  
б) губиток на меки делови, со деформитет или недостаток на коскени делови кои 
доведуваат до трајно нарушување на респираторната функција од лесен и среден 
степен ‐ 40%  
в) губиток на меки делови, со деформитет или недостаток на коскени делови кои 

доведуваат до трајно нарушување на респираторната функција од тежок степен ‐ 
50% 

 Степенот на нарушувањето на респираторната функција на носот се одредува со 
методот на риноманометрија според стандардна процедура. 
 

Б. Усна празнина и врат 
  

7. Неможност да се отвори устата (растојание помеѓу горните и долните заби до 1,5 см, 
поради што е потребна употреба на течна храна) ‐ 50%   
8. Оштетување на вилицата, јазикот, непцата, фарингсот и ларингсот (дефекти, загуби 
или функционални нарушувања):   
а) со нарушен говор ‐ 30‐40%  
б) со губиток на говорот ‐ 70%  
в) со отежната исхрана ‐ 40‐50%   
г) со отежната исхрана и со нарушен говор ‐ 50‐60%  

д) со отежната исхрана и со губиток на говорот ‐ 80%  
9. Трајно носење на канила после трахеотомија ‐ 60%   
10. Ларингектомија:   
а) делумна ‐ 60%  
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б) тотална ‐ 80% 

  
II. КРАНИЈАЛНИ НЕРВИ, СЕТИЛО ЗА ВИД И СЕТИЛО ЗА СЛУХ 

 
А. Кранијални нерви 

  
1. Одземеност ‐ птоза на едниот или обата очни капаци која не може по хируршки пат 
да се отстрани:   
 а) доколку поголем дел од зеницата е покриен ‐ 30% 
 б) доколку зеницата е потполно покриена ‐ 70%  

  
2. Потполна или делумна одземеност или лезија на булбомоторите кои се инервирани 
од окуломоториус, трохлеарис и абдуценс со појава на диплопии кои се докажани 
објективно:   
а) на едното око ‐ 30‐40%  
б) на двете очи ‐ 40‐50%  

 
3. Потполна еднострана одземеност на фациалис без можност за затворање на окото ‐   
30%  
 
4. Обострана одземеност на фациалис: 
а) делумна ‐ 30%  
б) целосна ‐ 50%  
  
5. Изолирана одземеност на тригеминус:   
а) делумна ‐ 30% (со кератитис невропаралитика) 
б) целосна ‐ 40%  
 
6. Потполна одземеност на акцесориус ‐ 40% 
  

Комбинираните одземености и лезии на V, VI, IX, X и XII кранијален нерв се 
опфатени со заедничко име “булбарна парализа”, се оценуваат како лезии на 
мозочното стебло и псевдобулбарни парализи според точка 9 од III глава на оваа 
листа. 
 

Б. Сетило за вид 
  

7. Губиток на двете очи, потполн губиток на видот на двете очи или многу големо 
намалување на видот (острината на видот на подоброто око помала од 0,05) ‐ 100%   
8. Големо намалување на видот на двете очи ако видната острина на подоброто око е 
0,4 или помалку, према вкупното намалување на видот ‐ 30‐90%   
9. Губиток на едното око или потполн губиток на видот на едното око, со намалена 
видна острина на другото око (ако острината на видот на другото око е 0,05 и помала)‐ 
50‐90%  
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Под острина на вид се подразбира острината на видот што се добива со 

употреба на корекциони стакла. Процентот на телесното оштетување од точка 8 и 9 се 
определува според табелата:  
  

ПОСЛАБО ОКО 
  

Доколку острината на видот е изразена со две децимали, вториот децимал се 
занемарува, освен за острина на вид од 0,05 или 0,00. Острината на видот помала од 
0,1, а поголема од 0,05 се оценува како видна острина од 0,05.  
  
10. Губиток на едното око или губење на видот на едното око, ако острината на видот 
на другото око е поголема од 0,5 ‐ 30%.   
 

Под практичен губиток на едно око се подразбира и ако острината на видот е 
помала од 0,05.  
  
11. Изолирани хемианопсии од траен карактер (освен квадрантни биназални и горни 
темпорални)   
а) билатерални хемианопсии ‐ 30%  

б) хомонимни хемианопсии ‐ 50%  
в) долни хоризонтални хемианопсии ‐ 50%  
  
12. Концентрично стеснување на видното поле на двете очи од органски карактер:   
а) 30° до 21°‐ 50%  
б) 20° до 11° ‐ 60% 

в) 10° и помалку ‐ 90% 
 

В. Сетило за слух и вестибуларни синдроми 
 

13. Потполн губиток на слухот на двете уши ‐ 70%  
 

Како потполн губиток на слухот се смета губитокот на слухот над 95% според 
Fowler‐ Sabin‐ овата метода. 
  
14. Обострано тешко оштетување на слухот над 90%, според Fowler‐Sabin метода ‐ 60%  
  
15. Обострана тешка наглувост:   
а) вкупен губиток на слухот над 70%, а до 90% според Fowler‐ Sabin‐ овата метода ‐ 50%  
б) вкупен губиток на слухот од 60% до 70%, според Fowler Sabin‐ овата метода ‐ 40% 

16. Изолиран некомпензиран вестибуларен синдром од траен карактер ‐ 30%  
 

Се изземаат вестибуларните синдроми што се здружени со нарушувања на 

централниот нервен систем поради повреда или заболување на мозокот и мозочното 
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стебло, па таквите случаи се оценуваат во смисла на точка 9 од глава III на оваа листа. 

 

 

III. МОЗОК, МОЗОЧНО СТЕБЛО И РБЕТЕН МОЗОК 
 

1. Делумна моторна одземеност на една рака или нога ‐ 40‐60%  
2. Потполна моторна одземеност на една рака или нога ‐ 80%   
3. Делумна моторна одземеност на една страна на телото ‐ 40‐80%  
 
Не се земаат предвид дискретни пирамидни дефицити. 
   
4. Потполна моторна одземеност на една страна на телото, параплегии, триплегии и 
квадриплегии ‐ 100%  
  
5. Моторни, сензорични или комбинирани афазии, делумни или потполни, според 
степенот:   
а) без нарушување на читањето и пишувањето ‐ 30‐70% 
 б) со нарушување на читањето и пишувањето ‐ 50‐90%  

 
6. Екстрапирамидни синдроми (со јасни клинички знаци):   
а) еднострани, според степенот ‐ 40‐60% б) 

обострани, според степенот ‐ 50‐100% 

  
7. Трауматски епилепсии (клинички или електроенцефалогрфски докажани, зависно 
од обликот, зачестеноста на кризите и психичките промени):  
  
а) без изразени психички промени ‐ 40%  

б) со полесни психички промени ‐ 50‐60% 
 в) со потешки психички промени ‐ 70‐90%  

  
8. Органски трајни нарушувања после краниоцеребрални повреди (според тежината на 
невролошките и психичките испади) ‐ 30‐100% 
   
9. Последици од заболувања или од повреда на ЦНС (мозокот, мозочното стебло и 
рбетниот мозок) што не се наведени во ниедна точка од оваа глава, според тежината 
на невролошките растројувања ‐ 30‐100%  

Oдредбите од точка 1 до 6 на оваа глава се применуваат на заболувања и 
повреди.   

Одредбите од точка 7 и 8 на оваа глава се применуваат на последици од 
повреди.  

Одредбите од точка 8 и 9 на оваа глава се однесуваат и на булбарните и на 
псевдобулбарните парализи, дифузните и другите лезии и нарушувањата на ЦНС, како 
и на сите други растројувања на тој систем што не се наведени во одредбите од точка 
1 до 7 на оваа глава.  
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Одредбите од точка 9 на оваа глава се однесуваат и на последиците од 
заболување или на последиците од повреди на рбетниот мозок што не се опфатени со 
одредбите од точка 1 до 8 на оваа глава.  

При определувањето на процентот на телесното оштетување за тие случаи се 
зема предвид и функцијата на сфинктерот. Процентот на телесното оштетување, во 
смисла на точка 8 и 9 од оваа глава, со оглед на големиот распон, се определува по пат 
на аналогија според степенот на оштетувањето на функциите од точка 1 до 7 на оваа 
глава.  
  

IV. СПИНАЛНИ НЕРВИ, НЕВРОМУСКУЛАРЕН СИСТЕМ И КОЖА 
  

А. Спинални нерви 
  

1. Оштетување на брахијалниот плексус:   
а) потполна одземеност на брахијалниот плексус ‐ 80% 
б) делумна одземеност на брахијалниот плексус ‐ 40‐60%  
в) одземеност на радијалисот или медијанусот ‐ 30‐40%  

  
Степенот на телесното оштетување кај делумната одземеност на брахијалниот 

плексус се оценува зависно од клиничкиот и електродијагностичкиот наод. Потполната 
одземеност на радијалисот или медијанусот се оценува со 40%, а делумната со 30%.  
 
г) потполна одземеност на улнарисот ‐ 30%  
 
Доколку кај состојбите од точка 1 под б) и в) од оваа глава се утврдат и значителни 

трофички промени, каузалгии (при оштетување на медијанусот), утврдениот процент 
може да се зголеми за 10%. 
  
2. Оштетување на лумбосакралниот плексус:  
а) одземеност на феморалисот ‐ 40%   
б) потполна одземеност на долниот и горниот глутеален нерв ‐ 40% 
в) одземеност на ишијадикусот ‐ 50%  
г) одземеност на тибијалисот или перонеусот ‐ 30%  
  

Делумните одземености на нервите на феморалисот и ишијадикусот се 
оценуваат во соодветен понизок процент. Како делумна одземеност на спиналните 
нерви се сметаат клинички и електродијагностички јасни функционални нарушувања 
(испади), а не се земаат предвид дискретните лезии.  
  

Б. Мускули и невромускуларен систем  
1. Мускулни дистрофии, спинални мускулни атрофии, полимиозити и дерматомиозити, 
како и други претежно мускулни заболувања, зависно од степенот на намалувањето 
или загубата на функцијата ‐ 30‐100%.   
`За да се определи процентот на телесното оштетување за мускулните и 
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невромускулните заболувања и оштетувања, неопходно е да постои комплетна 
медицинска документација (клиничка, електрофизиолошко испитување, наод за 
тестирање на мускулите, а евентуално и ензимско испитување и биопсија). Процентот 
на телесното оштетување за оштетување на мускулните функции, со оглед на 
големиот распон, се определува аналогно на оштетувањето на функциите на нервниот  
систем и зглобовите.  
  

В. Кожа 
  

 Последици од изгореници на кожата над 25% зафатени површини за вратот и 
трупот што доведуваат до нагрденост и до функционални пречки кои се одредуваат по 
системот деветки ‐ 40‐70%  
  

V. БЕЛИ ДРОБОВИ И СРЦЕ  
 

А. Бели дробови 
  

1. Трајно намалување на функцијата на белите дробови како последица на повреда или 
болест при оштетување на белодробната функција од потежок степен:   
а) без знаци на оптоварување на десното срце ‐ 50‐60%  
б) со знаци за оптоварување на десното срце ‐ 70‐100%  
 

2. Губиток на едно белодробно крило:   
а) без промени на спротивниот хемиторакс и без знаци на оптоварување на десното 
срце ‐ 60%  
б) со промени на спротивниот хемиторакс или со оштетување на белодробната  
функција од тежок степен и со изразени знаци за оптоварување на десното срце ‐ 70‐ 
100%  
  
3. Губиток на една белодробна резенка (состојба после лобектомија) со оштетување на 
белодробната функција од среден степен ‐ 30‐40%  
  
4. Професионални белодробни заболувања (пнеумокониози, професионална 
бронхијална астма и др.):   
а) со трајно оштетување на белодробната функција од среден степен ‐ 40‐60%  
б) со трајно оштетување на белодробната функција од тежок степен и со знаци 
за трајно оптоварување на десното срце ‐ 70‐100%  
 

При определувањето на степенот на оштетувањето на белодробната функција  
потребно е да се одреди која фаза е нарушена (вентилација, дистрибуција на 
вентилацијата, дифузија, перфузија), како и степенот на оштетувањето. 
  

Како појдовна основа се користат вредностите на основните спирометриски 
параметри (VC, FEV1 и Tiffeneau index), а за прецизирање на состојбата на белите 
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дробови се користат дополнителни иследувања (глобална спирометрија, рендгенграм 
наб елите дробови и срцето, телесна плетизмографија, неспецифични и специфични 
бронхопровокативни тестови, дифузиски капацитет, ергометриско тестирање и др).  

Под нарушување на респираторната функција се подразбира трајното 
намалување на белодробната функција мерено со следните параметри:  

Процентите на намалувањето на белодробната функција се сметаат во однос на 
референтните вредности (European Community for Steel and Coal ‐ ECSC од 1993 год). 

 
Б. Срце 

  
5. Потешки состојби после прележан инфаркт на миокардот според степенот на 
оштетувањето на срцевата функција ‐ 50‐100% Наведениот распон во проценти се 
применува доколку после прележаниот инфаркт постои хронична коронарна 
инсуфициенција, анеуризма на срцето, перфорација на септумот или нарушување на 
ритамот или спроводливоста, што треба да се докаже со електрокардиограм, 
ехокардиографија, 24‐часовно Холтер‐ЕКГ, рендгенограм, коронарен стрес тест, 
коронарографија и др.  
  
6. Оштетувања на срцето поради траума или извршена операција што се докажува со 
горенаведените методи ‐ 50‐100%  
  
7. Срцеви мани според степенот на оштетувањето на срцевата функција што треба да 
се докаже со горенаведените методи ‐ 50‐90% За проценка на функционалната 
состојба на срцето се применува ехокардиографијата (вредност на ежекционата 
фракција ‐ EF > 70%; 50 ‐69% и < 50%) и функционалната класификација по NYHA во 
однос на толеранцијата на физичкиот напор (класа I ‐ IV). Кај оштетувањата на срцевата 
функција од полесен степен телесното оштетување се оценува со 50‐60%, кај 
оштетувањето на срцевата функција од среден степен со 70‐80%, а каj оштетување на 
срцевата функција од тежок степен телесното оштетување изнесува повеќе од 80%.  
  

VI. ГОРНИ ЕКСТРЕМИТЕТИ 
  

1. Потполн губиток на раката во рамото, или губиток на раката во ниво на 
надлактицата со чкунка покуса од 14 см мерено од акромионот или со непогодна 
чкунка за протеза, или губиток на раката во нивото на надлактицата или лактот со 
вкочанетост или со контрактура на рамениот зглоб во неповолна положба:  
  
а) доминантна рака ‐ 80%  
б) недоминантна рака ‐ 70%   

Под непогодна чкунка за протеза на надлактицата се смета чкунка на која 
постојат трофични промени, постојани отоци, ткивни дефекти, фистули, болни 
невриноми, деформитети и екстремна атрофија на мускулите.   

Неповолна положба на рамениот зглоб е абдукција над 80 степени, аддукција 
под 60 степени, антефлексија над 20 степени или ретрофлексија.  
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2. Губиток на раката во ниво на надлактицата или лактот, со добра чкунка и функционално 

исправен рамен зглоб, или губиток на раката во ниво на подлактицата со чкунка покуса 

од 10 см (мерено од олекранонот) или со непогодна чкунка за протеза, или губиток на 

раката во ниво на подлактицата со вкочанетост или контрактура на рамениот или 

лакотниот зглоб во неповолна положба ‐ 70%. 

Неповолна положба на лакотниот зглоб е положбата кога лактот се наоѓа во 

испружена положба или под агол поголем од 120 степени или помал од 80 степени. 

  
3. Губиток на раката во ниво на подлактицата со добра чкунка и со функционално 
исправен рамен и лакотен зглоб ‐ 60%  
  
4. Губиток на шепа, или на сите прсти од шепата ‐ 60%  

  
5. Губиток на прстите од шепата:   
а) губиток на четири прсти на шепа, освен палецот ‐ 50%  
б) губиток на палецот, показалецот и еден прст од шепа ‐ 40%  
в) губиток на палецот со метакарпалната коска ‐ 40%  
г) губиток на палецот и показалецот на шепа ‐ 40%  
д) губиток на палецот и два прста на шепа, освен показалецот ‐ 40%  
ѓ) губиток на показалецот и два прста на шепа, освен палецот ‐ 40%  
е) губиток на палецот на шепата ‐ 30%  
ж) губиток на палецот и еден прст на шепата освен показалецот ‐ 30%  
з) губиток на показалецот и еден прст на шепата, освен палецот ‐ 30%  
ѕ) губиток на средниот, домалиот и малиот прст на шепата ‐ 30%  
 
6. Губиток на фаланги:  
а) губиток на една фаланга на палецот и по две фаланги на другите четири прсти на 
шепата ‐ 40%  
б) губиток на една фаланга на палецот и по две фаланги на показалецот и две фаланги  
на уште два прста на шепата ‐ 40%  
в) губиток на една фаланга на палецот и по две фаланги на средниот, домалиот и 
малиот прст на шепата ‐ 30% 

г) губиток по две фаланги на четири прста на шепата, освен палецот ‐ 30% 
 
 7. Губиток на девет фаланги на прстите на едната или на обете шепи ‐ 30%  
 

За секој натамошен губиток на три фаланги на прстите на рацете се додава 10%.  
Одредбата од точка 7 на оваа глава се применува само на случаите на губиток 

на фаланги или прсти на шепата што не се опфатени со точка 4, 5 и 6 од оваа глава. 
Фаланга на прст се смета како загубена ако чкунката на фалангата е покуса од 
половина. Прстот се смета како загубен ако чкунката на проксималната фаланга е 
покуса од половина. 
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8. Нарушувања на рамениот зглоб:  
а) вкочанетост на рамениот зглоб во поповолна положба ‐ 30%Поволна положба на 
рамениот зглоб се смета во абдукција од 70 до 80 степени со антефлексија во 20 
степени.  
б) вкочанетост на рамениот зглоб во неповолна положба ‐ 40%Неповолна положба е 
абдукција над 80 степени, аддукција или ретрофлексија.  
в) контрактура на рамениот зглоб со сочувана абдукција под хоризонталата ‐ 30%  
г) лабав рамен зглоб, нерепонирано исклучување во рамениот зглоб со ограничување 
на функцијата ‐ 40%  
 
9. Псевдоартроза на хумерусот ‐ 50% 

 
Псевдоартрозите се оценуваат без оглед на можноста за носење апарати.  
 
10. Нарушувања на лакотниот зглоб:  
а) вкочанетост на лакотниот зглоб во поволна положба ‐ 30% 

б) вкочанетост на лакотниот зглоб во неповолна положба ‐ 40%  
в) контрактура на лакотниот зглоб со движења можни само во неповолна положба ‐ 
30%  
г) разлабавен лакотен зглоб со потребен апарат ‐ 40%  
 

Поволна положба на лакотниот зглоб постои кога лакотот се наоѓа под агол од 
90 до 120 степени, а подлактицата се наоѓа во средна положба во пронација и 
супинација.  

Неповолна положба на лакотниот зглоб постои кога лактот е во испружена 
положба или под агол поголем од 120 степени или помал од 90 степени, а 
подлактицата во пронација или супинација. 
  
11. Псевдоартроза на подлактицата:  
а) ако се зафатени обете коски ‐ 40%  

б) ако е зафатен само радиусот ‐ 30%  
 

Псевдоартрозите се оценуваат без оглед на можноста за носење апарат.  
  
12. Вкочанетост на подлактицата:   
а) во пронациона положба ‐ 30%  
б) во супинациона положба ‐ 40%  

Вкочанетост на подлактицата постои кога изведувањето на супинација и 
пронација зависи од положбата. Средната положба се смета за поволна и е 
помала од 30%.  
 
13. Вкочанетост на рачниот зглоб:  
а) во неповолна положба на воларната флексија ‐ 40%  
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б) во неповолна положба дорзалната флексија или на улнарната или радијалната 
девијација ‐ 30%  
в) во поволна положба на обата зглоба ‐ 30% 

 
Како неповолна положба на рачниот зглоб се смета дорзалната флексија над 30 

степени или воларната над 20 степени, или девијација, радијална над 20 степени или 
улнарна над 30 степени.  

Поволна положба на рачниот зглоб е положбата меѓу 30 степени на дорзална 
флексија и 20 степени на радијална и до 30 степени на улнарна девијација. Степенувањето 
на положбата на рачниот зглоб е извршено од нултата како почетна положба. Нулта 
положба е кога шаката е во продолжување на оската на подлактицата. 

  
14. Вкочанетост на сите метакарпофалангеални и интерфалангеални зглобови од 
вториот до петтиот прст:   
а) во поволна положба на едната шепа ‐ 30%  
б) неповолна положба на едната шепа ‐ 40%  
в) во неповолна положба на обете шепи ‐ 70%  

  
Поволна положба на шепата постои доколку со палецот можат да се допрат 

јаболчињата на вкочанетите прсти.  
  
15. Потешки контрактури на четири прсти или на пет прсти, евентуално комплицирани 
со анкилоза на одделни зглобови, според тежината односно сочуваноста на 
глобалната функција на шаката:   
а) на едната шепа ‐ 30‐40%  
б) на обете шепи ‐ 50‐70%  

  
Како потешки контрактури на прстите се сметаат контрактурите што 

оневозможуваат фаќање на предмети со прстите,читање и пишување.  
  
16. Потполна неупотребливост на целата шепа ‐ 80%  

  
Одредбата од точка 16 на оваа глава се применува само во случаите што не се 

опфатени со точка 1 до 15 од оваа глава. 
Како вкочанетост на зглоб се смета потполна вкочанетост или ако движењата 

се можни само до 15 степени најмногу.  
Доколку при телесните оштетувања на горните екстремитети од точка 8 до 16 

на оваа глава постојат истовремено и позначителни трофични промени, постојани 
отоци, фистули, ткивни дефекти или болни невриноми процентот на телесното 
оштетување се зголемува за 10%.  

Како недостаток на прст се смета потешка контрактура или анкилоза на прст, 
доколку истовремено постои и недостаток на некој прст на истата рака.  

Доколку на едната рака постојат повеќе телесни оштетувања во смисол на оваа 
глава, вкупниот процент не може да биде поголем од процентот што се применува за 
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ампутација. 
 
 

VII. ДОЛНИ ЕКСТРЕМИТЕТИ 
  

1. Губиток на ногата во колкот или загуба на ногата во ниво на натколеницата со чкунка 
покуса од 12 цм мерено од големиот трохантер, губиток на ногата во ниво на 
потколеницата со вкочанетост или контрактура на зглобот на колкот во неповолна 
положба или губиток на ногата во ниво на натколеницата со непогодна чкунка за 
протеза ‐ 80%  

Под неповолна положба на зглобот на колкот се подразбира флексија под 160 
степени, абдукција и аддукција над 10 степени во надворешна или внатрешна 
ротација.  

  
2. Губиток на ногата во нивото на натколеницата со функционално исправна чкунка и 
зглоб на колкот или губиток на ногата во коленото со непогодна чкунка за протеза или 
со функционално неисправен зглоб на коленото ‐ 30‐50%  
  
3. Губиток на ногата во коленото со функционално исправна чкунка и зглоб на колкот или 
губиток на ногата во ниво на потколеницата со вкочанетост или со контрактура на зглобот 
на коленото или на колкот во неповолна положба или губиток на ногата во ниво на 
потколеницата со непогодна чкунка или чкунка покуса од 8 см ‐ 60%  
 

4. Губиток на обете потколеници со чкунки непогодни за протези 100%   
Чкунка непогодна за протеза претставува чкунката на која што постојат трофички 
промени, постојани отоци, ткивни дефекти, болни невриноми, деформитети, опсежни 
лузни и екстремна атрофија на мускулите. 
  
5. Губиток на ногата на ниво на потколеницата со функционално исправна чкунка, 
зглоб на колкот и зглоб на коленото ‐ 50%  
  
6. Губиток на ногата на ниво на стапалото:   

а) Губиток на ногата на ниво на стапалото (Pirogoff, Chopart или Syme) со непогодна 
чкунка ‐ 50%  

б) Губиток на ногата на ниво на стапалото (Pirogoff, Chopart или Syme) со 
функционално исправна чкунка ‐ 40%  

в) Губиток на ногата на ниво на стапалото (exarticulatio tarsometatarsalis sec. Lisfranc) 
со непогодна чкунка ‐ 40%  

г) Губиток на ногата на ниво на стапалото (Lisfranc) со непогодна чкунка ‐ 40% Чкунка на 
стапалото непогодна за протеза претставува чкунката на која што постојат  
трофички промени, постојани отоци, ткивни дефекти, болни невриноми, деформитети 
и лузни. 
 
7.Нарушувања на колкот:  
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а) Вкочанетост на зглобот на колкот во поволна положба ‐ 40%  
Под поволна положба на колкот се подразбира флексија од 170 до 160 степени, 

абдукција или аддукција до 10 степени и неутрална положба. 
б) Вкочанетост на зглобот на колкот во неповолна положба ‐ 50‐70%  

Под неповолна положба на зглобот на колкот се подразбира флексија под 160 
степени,абдукција и аддукција над 10 степени во надворешна или внатрешна 
ротација.  

Поголем процент во рамките на наведениот распон се применува доколку 
вкочанетоста на зглобот на колкот е во поизразен агол кој повеќе ја попречува 
функцијата на ногата. 
  
в) Ограничена подвижност на зглобот на колкот ‐ 30‐50%  

Процентот во рамките на наведениот распон се применува при потешките 
контрактури од различна етиологија, како и на состојбите после артропластика.  

Кај ограничувањата на зглобот на колкот во насоката на абдукција, аддукција и 
ротација на една третина од нормалната подвижност телесното оштетување изнесува 30%, 
кај намалената подвижност на зглобот на колкот во сите насоки за половина од 
нормалната подвижност 40%, додека кај намалената подвижност на зглобот на колкот во 
сите насоки повеќе од една половина од нормалната подвижност 50%. 

  
8. Псевдоартроза на фемурот: 
а) Врат на фемурот ‐ 60%  
б) Фемур ‐ 50%  
  
Псевдоартрозата се оценува без оглед на можноста за носење на апарат.  
  
9. Нарушувања на зглобот на коленото:   
а) Вкочанетост на зглобот на коленото во поволна положба ‐ 30%  

Поволна положба на зглобот на коленото е под агол од 175 до 150 степени. 
 б) Вкочанетост на зглобот на коленото во поволна положба ‐ 40‐60%  
Процентот од 40% се применува при вкочанетост на зглобот на коленото во испружена 
положба или под агол од 150 до 120 степени, 50% при вкочанетост на коленото под 
агол од 120 до 90 степени, додека 60% се применува при вкочанетост на коленото под 
агол помал од 90%.  
в)Ограничена подвижност на зглобот на коленото од поголем степен според 
анатомското и функционалното оштетување (контрактури од различна етиологија)‐30%  
Ограничена подвижност на зглобот на коленото постои кога екстензијата е помала од 
150 степени, а флексијата е можна до 90%. 
г) Изразено разлабавен зглоб на коленото со неопходно носење на апарат ‐ 40% 
  
10. Псевдоартроза на потколеницата (тибија или обете коски) ‐ 50%  
Псевдоартрозата се оценува без оглед на можноста за носење на апарат.  
  
11. Лошо зарасната скршеница на потколеницата со деформација на стопалото, 
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атрофија на мускулите и оток ‐ 30‐40% 
   
12. Скратување на ногата (апсолутно):  
а) од 4 до 7 цм ‐ 30% 

б) 7 до 12 цм ‐ 40% 

в) над 12 цм ‐ 60%  
Апсолутното скратување на ногата се мери од spina iliaca ventralis односно од големиот 
трохантер доколку постојат промени на карлицата до долниот раб на внатрешниот 
малеолус. 
  
13. Вкочанетост на стапалото: 

 а) Во поволна положба ‐ 30%  

б) Во неповолна положба ‐ 40% 

 
Како поволна положба на вкочанетост на стапалото се подразбира положбата на 
стапалото во плантарна флексија од 95 до 100 степени во средна положба на 
инверзија и еверзија. 
  
14. Деформација на стапалото како последица од скршеница на малеолусот, петната 
коска, тарзалните или метатарзалните коски ‐ 30‐40%  
 
15. Хроничен остеомиелитис на ногата со фистула или функционални пречки ‐ 30‐40%  
  
16. Потполна неупотребливост на ногата во случаите кога утврденото нарушување не е 
предвидено во некоја друга точка од оваа листа ‐ 30‐40%  
  
17. Нарушувања на циркулацијата на ногата со појави што се последица од тие 
нарушувања ‐ 30‐40%  
 

Одредбата од оваа точка се применува при болестите на крвните садови и на 
нарушувањата на циркулацијата од траен карактер што значително ја отежнуваат 
функцијата на подолго одење и стоење (ендартеритис облитеранс, тромбофлебитис со 
оток или улцери, компресивни појави кај анеуризмите, елефантијаза, Sudeck‐ов 
синдром како трајна последица, како и состојби после обемни изгореници).   

Доколку при функционалните нарушувања при телесните оштетувања на 
долните екстремитети од точка 1 до 16 истовремено постојат и значителни трофички 
промени, постојани отоци, фистули, ткивни дефекти или болни невриноми процентот 
на телесното оштетување се зголемува за 10%.   

Доколку на едната нога постојат повеќе оштетувања во смисолот на оваа листа 
вкупниот процент не може да биде поголем од процентот што се применува при 
ампутација.   

Псевдоартрозите се оценуваат без оглед на носењето на апарат.   
Под вкочанетост на зглобот се подразбира потполната вкочнетост или движења 

на зглобот вкупно до 15 степени.  
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VIII. НАРУШУВАЊА, НАМАЛУВАЊЕ ИЛИ ГУБИТОК НА ФУНКЦИЈАТА НА 
РБЕТНИОТ СТОЛБ 

  
1. Потполн губиток на функцијата на поединечен динамичен вертебрален сегмент  
 
а) Потполн губиток на функцијата на еден сегмент од цервикалната регија ‐ 30%  
 

При потполн губиток на функцијата на секој нареден динамичен сегмент од 

цервикалниот дел на рбетниот столб, процентот на телесното оштетување се 

зголемува за 10%.   
Еден вертебрален динамичен сегмент се состои од два соседни прешлени и од 

целокупното меко ткиво што ги поврзува (интервертебралниот диск и сите лигаменти). 
Како потполн губиток на функцијата на еден сегмент се подразбира завршната фаза во 
текот на дегенеративниот процес на одделен динамичен сегмент.   

Како поим “потполн губиток на функцијата на еден динамичен сегмент” се 
подразбираат последиците од сите процеси што доведуваат до потполн губиток на 
функцијата на еден сегмент (конгенитални, системски, дегенеративни и трауматски), 
со заболувања какви што се: хемивертебра, кифосколиоза, спондилолистеза, морбус 
Бехтерев, саниран спондилитис, фрактури, спондилитис анкилозанс, артхритис 
реуматоидес, гонартрози, Шерманова болест и др.   

Потполниот губиток на функцијата на еден динамичен сегмент се докажува со 

клинички преглед и со стандардни и функционални радиовертеброграми. Со 

функционалните радиовертеброграми (во максимална инклинација и реинклинација) се 

докажува потполната неподвижност во еден сегмент во смисол на завршна фаза.  

 
б) Торакална кифоза ‐ 30%  
 

Под фиксирана торакална кифоза се подразбира потполн губиток на функцијата 
надеформираниот среден дел на рбетот од аркуираната кифоза (главно при 
анкилозантниот спондилитис М. Бехтерев и патолошки облици на Шермановата 
болест и др.). 

Сите торакални прешлени се ценат како еден функционален динамичен 
сегмент.  
 
в) Потполн губиток на функцијата на еден сегмент од лумбалната регија (завршна 

фаза)‐30%  
При потполниот губиток на функцијата на секој нареден динамичен 

вертебрален сегмент од лумбалниот дел на рбетниот столб, процентот на телесното 
оштетување се зголемува за 10% 
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IX. ОРГАНИ ЗА ВАРЕЊЕ 
  

1. Поголемо стеснување на хранопроводот, според степенот ‐ 40‐50%  
 

Под поголемо стеснување на хранопроводот се смета стеснувањето при кое при 
езофагоскопскиот преглед нема проодност за бужијата над бројот 20. Степенот на 
телесното оштетување се определува според обемот на стеснувањето и 
функционалните нарушувања. 
  
2. Состојба после пластична операција на хранопроводот како последица на повреда 
или заболување ‐ 50%  
  
3. Некомпензирана состојба после пластична операција на хранопроводот, според 
функционалните нарушувања и степенот на потхранетост повеќе од 20% од 
стандардната телесна тежина ‐ 60‐80%  
  
4. Трајна гастростомија поради повреда или заболување:   
а) Без нарушување на општата состојба ‐ 50% 
б) Со нарушување на општата состојба, нарушена функција на желудникот и 
потхранетост повеќе од 20% од стандардната телесна тежина ‐ 60‐80% 

  
5. Некомпензирана состојба после ресекција на желудникот во зависност од 
функционалните нарушувања, нарушувањата на општата состојба и потхранетоста 
повеќе од 20% од стандардната телесна тежина ‐ 60‐80%  
 

Степенот на телесното оштетување кај некомпензираната состојба после 
ресекција на желудникот се определува според видот и интензитетот на 
нарушувањата (Dumping синдром, ulcus pepticum jejuni или потежок степен на 
анемија), нарушувањата на општата состојба и степенот на потхранетост.  
 
6. Некомпензирана состојба после обемни цревни ресекции со значителни реперкусии врз 

општата состојба и со потхранетост повеќе од 20% од стандардната телесна тежина‐ 60%  
  
7. Постојан анус претернатуралис ‐ 80%  

  
8. Трајни анални и перианални фистули кои што не можат да се отстранат по хируршки 
пат ‐ 40%  
  
9. Губиток на аналниот сфинктер:   
а) Без пролапс на цревата ‐ 50%  
б) Со пролапс на цревата ‐ 60% 

  
10.Трајно оштетување на функцијата на црниот дроб од потежок степен поради болест 
или повреда ‐ 50‐80%  



106 

 

 

 
Под тешко оштетување на функцијата на црниот дроб се подразбира состојбата 

на црниот дроб со трајно променети патолошки наоди во клинички, лабораториски и 
функционален смисол (портална хипертензија, портална енцефалопатија, асцитес, 
езофагеални варикси, пораст на серумскиот амонијак).  
 

Сите оштетувања на црниот дроб со траење поголемо од 3 години се сметаат за 
трајни. 
  

X. УРОГЕНИТАЛНИ ОРГАНИ 
 

А. Мочни органи 
  

1. Губиток на еден бубрег поради болест, на здрав бубрег поради донаторство или губиток 
на функцијата на еден бубрег при нормална функција на другиот бубрег ‐ 30%  
 

2. Функционално оштетување на преостанатиот бубрег:   
а) полесен степен ‐ 40‐60%  
б) потежок степен ‐ 70‐100% 

  
Процентот на телесното оштетување се определува според вредноста на клиренсот на 
креатининот. Според новиот SI систем клиренсот на креатинин се смета во мл/сек, 
наместо во мл/мин на следниот начин: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Освен клиренсот на креатининот при оценката на степенот на телесно 
оштетување поради оштетена функција на бубрезите предвид се земаат и други 
параметри, како вредноста на уреата, наодите од нативната Ртг, интравенската 
урографија, ултразвучните и радиоизотопните иследувања и др. 
  
3. Функционално оштетување на обата бубрега од потежок степен ‐ 50‐100%  
 
Процентот на телесното оштетување се одредува според можностите за лекување:  
а) можна медикаментозна терапија ‐ 60‐80%  
б) неопходна трајна дијализа ‐ 100%   
в) неопходна трансплантација, после која состојбата на трансплантираниот бубрег е: 
‐ со компензирана функција ‐ 50%  
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‐ со декомпензирана функција ‐ 100%  
 
4. Потполна и постојана инконтиненција на урината или трајна цистостомија ‐ 70%  

  
5. Трајно скврчување на мочниот меур со капацитет до 50 ссм ‐ 50% 

   
6. Состојба после пластична операција на мочниот меур ‐ 50%  

  
7. Трајно стеснување на уретрата со отежнато мокрење поради промена исклучиво на 
уретрата ‐ 30‐50%  
  
8. Трајни и иноперабилни мочни фистули со постојано течење ‐ 70%  
  

Доколку врз основа на другите клинички и други испитувања постојат 
несомнени докази за функционално оштетување на преостанатиот или на обата 
бубрега, а креатинин клиренсот е сеуште сочуван, степенот на телесното оштетување 
треба да се определи според одредбите на точката 2 а), односно според точката 3 а). 
 
 

Б. Генитални органи 
 

9. Губиток на поголем дел или на целиот пенис ‐ 60%  
 

10. Губиток на обата тестиса:   
а) Кај машките над 60‐годишна возраст ‐ 30% б) 

Кај машките под 60‐годишна возраст ‐ 50% 

  
Под губиток на обата тестиса се смета отстранувањето на обата тестиса по хируршки или 

друг пат или потполно уништување на нивната функција со зрачење. 

 

11. Губиток на обата јајника:  
а) Кај жените над 45‐годишна возраст ‐ 30%  
б) Кај жените под 45‐годишна возраст ‐ 50% 

  
Под губиток на обата јајника се смета отстранувањето на обата јајника по хируршки 
пат или потполно уништување на нивната функција со зрачење. 
 
12. Губиток на обата јајника и матката:  
а) Кај жените над 45‐годишна возраст ‐ 40%  
б) Кај жените под 45‐годишна возраст ‐ 60% 

  
Под губиток на обата јајника и матката се смета нивното отстранувањето по хируршки 
пат или потполно уништување на нивната функција со зрачење. 
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13. Ампутација на дојка:  
а) ампутација на дојка, еднострано ‐ 30%  
б) ампутација на дојка, обострано ‐ 50%  
в) ампутација на дојка, еднострано радикално ‐ 40%  
г) ампутација на дојка, обострано радикално ‐ 60% 

 

 

XI. ОПРЕДЕЛУВАЊЕ НА ПРОЦЕНТОТ, АКО ПОСТОЈАТ ДВЕ ИЛИ ПОВЕЌЕ 
ТЕЛЕСНИ ОШТЕТУВАЊА 

  
1. Доколку постојат две или повеќе телесни оштетувања предвидени во овој 
правилник, вкупниот процент на телесните оштетувања се определува со зголемување 
на најголемиот процент на поединечното телесно оштетување, и тоа:   
а) по 20% за секое натамошно телесно оштетување кое изнесува 50 или повеќе 
проценти; 
 б) по 10% за секое натамошно телесно оштетување кое изнесува 40 или 30 проценти.   
2. Процентот на телесните оштетувања на парните органи од главите I до X од овој 
правилник, може да се зголеми за 10%, ако за одделни оштетувања на тие органи со 
овој правилник не е предвиден посебен процент.   
3. Вкупниот процент на телесното оштетување определен според точка 1 и 2 од оваа 
глава не може да премине 100%.  
 
  
3.1.2 Детето има право на постојана парична помош (како соуживател со примателот 
на постојана парична помош) и на еднократна парична помош и помош во натура. 
Износот на еднократната парична помош или помош во натура може да изнесува до 
15.000 денари за потребите на детето со посебни потреби кое би можело да оствари 
право на сместување во установа за социјална заштита.  
  
3.1.3 Парична помош може да прима самохран родител кој има дете со посебни 
потреби Правото на парична помош го остварува самохран родител кој се грижел за 
детето до неговата 26 годишна возраст, во континуитет од наредните 15 години, без 
истото да биде сместено во установа за социјална заштита, кој е невработен и не 
користи право на пензија, по наполнување на 62 години на живот за жена, односно 64 
години на живот за маж.  
  

Висината на паричната помош од ставот 1 на овој член изнесува 8.000 денари, 
усогласена со порастот на трошоците на живот за претходната година објавени од 
Државниот завод за статистика во јануари за тековната година.   

Правото на парична помош на самохран родител се остварува со поднесување на 

барање и потребната документација до месно надлежниот центар за социјална работа. 

Хуманитарни здруженија, здруженија, верски заедници и нивни здруженија, религиозни 

групи и други непрофитни организации, можат да даваат одредени услуги  на лица кои се 

наоѓаат во социјален ризик и на кои им е потребна помош, доколку имаат претходна 



109 

 

 

согласност. 
 

 

 

ЗАКОН ЗА СОЦИЈАЛНА ЗАШТИТА  
 

Член 30  
Правото на домашна нега и помош се обезбедува на старо, изнемоштено и 

лице со телесна попреченост и лице со умерена, тешка и длабока ментална 
попреченост, кое не е во состојба да се грижи за себе и поради тоа му е потребна нега 
и помош во задоволувањето на егзистенцијалните потреби.  

Домашната нега и помош на лицето од ставот 1 на овој член се обезбедува и 
кога тоа живее во семејство. 
 

Член 31 

Правото на дневно згрижување во дневен центар се обезбедува на: 
‐ старо, изнемоштено лице и друго возрасно лице,   
‐ лице со умерена и тешка попреченост во менталниот развој и на лице со телесна 
попреченост кое не може само да се грижи за себе,   
‐ дете со телесна попреченост,   
‐ дете на улица,   
‐ лице кое употребува, односно злоупотребува дроги и други психотропни супстанции 
и прекурзори и на членовите на неговото семејство и   
‐ лице кое злоупотребува алкохол или се лекува од зависнот од алкохол и на 
членовите на неговото семејство.   

Помошта во дневно згрижување за лицата од ставот 1 на овој член, односно 
дневно и привремено прифаќање и згрижување за лицата од ставот 2 на овој член, се 
обезбедува и тогаш кога тие живеат во семејство.  
  

Член 32  
Право на сместување во згрижувачко семејство, според овој закон, има лице 

кое нема услови за живеење во своето семејство или од други причини му е потребно 
сместување во згрижувачко семејство.   

Правото на сместување во згрижувачко семејство од ставот 1 на овој член се 
обезбедува на:   
‐ дете без родители и дете без родителска грижа до оспособувањето за самостоен 
живот и работа, а најдоцна до завршување на средно образование односно шест 
месеци по завршување на средното образование, ако не постојат можности 
згрижувањето и воспитанието да се обезбеди на друг начин,   
‐ дете со воспитно‐социјални проблеми (злоставувано, занемарено и социјално 
необезбедено дете) и дете жртва на семејно насилство,  
‐ малолетен сторител на кривично дело или прекршок,   
‐ лице со умерени и тешки пречки во менталниот развој, лице со длабоки пречки во 
менталниот развој и лице со трајна телесна попреченост на кое му е потребно трајно 
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згрижување и нега и   
‐ старо лице, возрасно лице со телесна попреченост и лице со пречки во менталниот 
развој кое не е во состојба само да се грижи, а поради станбената и семејната положба 
нема можност да му се обезбеди заштита на друг начин.  
  

Член 40 
Право на организирано живеење со поддршка има лице со ментална или 

телесна попреченост, деца без родители и родителска грижа и деца со 
воспитно‐социјални проблеми, преку самостојно и организирано живеење во посебна 
станбена единица со постојана или повремена помош од стручни или други лица во 
остварување на основните животни потреби, социјални, работни, културни, 
рекреативни и други потреби.  

Нивото на поддршката се определува во согласност со потребите, видот и 
степенот на попреченоста на корисникот.  

Поддршката за организирано живеење може да ја организира центарот, 
установата која сместува лица од ставот 1 на овој член и здружение, согласно со 
членот 157 на овој закон.  

Поблиските услови за стандардите во поглед на потребен простор, опрема и 
стручен кадар, нивото на поддршка, начинот и програмата за остварување на 
поддршката ги утврдува министерот. 

  
3.1. Право на оспособување за работно‐производна активност 

 
Член 42  

Право на оспособување за работно‐производна активност има лице со умерени 
и тешки пречки во менталниот развој.   

Правото на оспособување за работно‐производна активност опфаќа упатување во 

установа за социјална заштита или во друго правно лице кое ги исполнува потребните 

услови, надоместок на трошоци за сместување и исхрана, надоместок на трошоци за 
оспособување за работно‐производна активност и надоместок на трошоци за превоз.  

Наод и мислење за способноста за оспособување за работно‐произоводна 

активност на децата и младинците со умерени и тешки пречки во менталниот развој, дава 
органот надлежен за оцена на посебните потреби на децата и младинците со пречки во 

развојот, во согласност со актот за оцена на видот и степенот на попреченоста на лицата во 
менталниот или телесниот развој од членот 203 ставови 2 и 3 на овој закон.  

 
3.2. Право на сместување во установа за социјална заштита 

 
Член 43  

Право на сместување во установа за социјална заштита, има лице кое нема 
соодветни услови за живеење во своето семејство или од други причини му е 
потребно сместување во установа за социјална заштита, а не може да се примени друг 
облик на социјална заштита. 

Право на сместување во установа за социјална заштита, се обезбедува на: 
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‐ дете без родители и дете без родителска грижа до оспособувањето за самостоен 
живот и работа, а најдоцна до завршувањето на средното образование, ако не 
постојат можности згрижувањето и воспитанието да се обезбеди на друг начин,   
‐ дете со воспитно‐социјални проблеми, занемарено, запоставено, злоставувано и 
материјално необезбедено дете и дете жртва на семејно насилство,   
‐ дете со нарушено поведение,   
‐ бремена жена еден месец пред породувањето и самохран родител со дете до 
тримесечна возраст,   
‐ лице со умерени и тешки пречки во менталниот развој упатено на оспособување за 
работно‐производна активност, лице со длабоки пречки во менталниот развој и лице со 
трајна телесна попреченост на кое му е потребно трајно згрижување и нега,   
‐ старо лице, возрасно лице со телесна попреченост и лице со пречки во менталниот 

развој кое не е во состојба само да се грижи, а поради станбената и семејната положба 

нема можност да му се обезбеди заштита на друг начин и ‐ лице барател на право на 

азил.  
Децата од ставот 2 алинеи 1, 2 и 3 на овој член можат да се сместат во ученички 

дом или друга установа за која центарот ќе оцени дека установата може да обезбеди 

чување, згрижување, воспитание, образование и нормален развој на детето. 

 

4. Права на парична помош од социјална заштита 
 

Член 44 
Права на парична помош од социјална заштита се: 
‐ социјална парична помош,  
‐ постојана парична помош,   
‐ парична помош на лице кое до 18 години возраст имало статус на дете без родители 
и родителска грижа,   
‐ парична помош на мајка која родила четврто дете,   
‐ парична помош на згрижувач,   
‐ паричен надоместок за помош и нега од друго лице,   
‐ еднократна парична помош и помош во натура,   
‐ надоместок на плата за скратено работно време поради нега на дете со телесни или 
ментални пречки во развојот,   
‐ додаток за глувост,   
‐ парична помош на самохран родител кој има дете со пречки во развојот,   
‐ парична помош за социјално домување,   
‐ право на здравствена заштита и   
‐ додаток за слепило и мобилност.   

4.1. Социјална парична помош 
 

Член 45  
Право на социјална парична помош има лице способно за работа и 

домаќинство, материјално необезбедено и кое според други прописи не може да 
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обезбеди средства за егзистенција.  
Како домаќинство во смисла на ставот 1 од овој член се подразбира заедница на 

членови на семејството и други роднини меѓу кои не постои законска обврска за 
меѓусебно издржување, кои заеднички придонесуваат, стопанисуваат и трошат.  

Подносител, односно носител на правото на социјална парична помош е 
невработено лице, кое активно бара работа согласно со Законот за вработувањето и 
осигурување во случај на невработеност.  

Агенцијата за вработување на Република Македонија ‐ надлежниот центар за 
вработување е должен по службена должност да доставува еднаш месечно до 
центарот список на корисници на социјална парична помош кои активно бараат 
работа.  

Лице кое е на издржување на казна затвор подолго од 30 дена или е сместено 
во згрижувачко семејство, во установа за социјална заштита или друга установа со 
решение на центарот за социјална работа, не се смета за член на домаќинството за тој 
период. 
 

Член 47  
Висината на социјалната парична помош за носителот на правото изнесува 

2.334 денари (во натамошниот текст: основица).  
За секој следен член на домаќинството основицата се зголемува за коефициент 

0,37, а најмногу до пет члена. 
Висината на социјалната парична помош од ставот 1 на овој член, се усогласува 

со порастот на трошоците на живот за претходната година, објавени од Државниот 
завод за статистика во јануари за тековната година и претставува основица за висината 
за социјална парична помош за наредната година.  

Во случај кога порастот на трошоците на живот за претходната година се со 
негативен предзнак, не се врши усогласување на основицата.  

Правото на социјална парична помош се исплатува како разлика меѓу 
утврдениот износ на социјалната парична помош и вкупните приходи по сите основи 
на сите членови на домаќинството. 
 

Член 48  
Висината на социјалната парична помош се утврдува во зависност од периодот 

на користење на правото, и тоа: 
‐ во првите три години, во висина утврдена во членот 47 на овој закон и   
‐ по истекот на третата година, во висина од 50% од утврдената висина, согласно со 
членот 47 на овој закон.  
  

Член 60  
Постојаната парична помош се обезбедува за носителот на правото и друг член 

на семејството како соуживател на помошта, неспособен за работа.  
Право на постојана парична помош како соуживател има и дете до навршени 

18 години живот или до 26 години живот, ако е на редовно школување.  
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Член 61  
Висината на постојаната парична помош изнесува:   

‐ за носителот на правото 3.502 денари,   
‐ за еден соуживател висината на правото за носителот се зголемува за коеф. 0,40 и   
‐ за два и повеќе соуживатели висината на правото за носителот се зголемува за 
коефициент 1,0.   
 

Висината на правото од ставот 1 алинеја 1 на овој член се усогласува со 
порастот на трошоците на живот за претходната година, објавени од Државниот завод 
за статистика, во јануари за тековната година и претставува висина на правото на 
постојана парична помош за носителот за наредната година.  

Во случај кога порастот на трошоците на живот за претходната година се со 
негативен предзнак, не се врши усогласување на висината на постојаната парична 
помош. 

   
Паричен надоместок за помош и нега од друго лице 

 
Член 72  

Право на паричен надоместок за помош и нега од друго лице има лице над 
26‐годишна возраст, со умерени, тешки и длабоки пречки во менталниот развој, лице 
со потешка и најтешка телесна попреченост, потполно слепо лице, како и лице со 
трајни промени во здравствената состојба, на кое му е неопходна помош и нега од 
друго лице заради тоа што не може само да ги задоволува основните животни 
потреби, доколку ова право не може да го оствари врз основа на други прописи.   

Право на паричен надоместок за помош и нега од друго лице може да оствари 
лице чиј годишен нето приход по сите основи изнесува најмногу до вкупниот годишен 
износ на просечни нето месечни плати исплатени за секој месец за претходната година.  

Центарот врши задолжителен увид во домот на подносителот на барањето заради 

утврдување на фактичката состојба и изготвува записник за основаноста на барањето за 

остварување на правото на паричен надоместок за помош и нега од друго лице, кој 

има влијание врз остварувањето на правото.  
Висината на паричниот надоместок за помош и нега од друго лице се утврдува 

во зависност од обемот на потребата за помош и нега од друго лице. 
 

Член 73  
Потреба од помош и нега од друго лице во поголем обем има лице со тешки и 

длабоки пречки во менталниот развој, лице со потешка и најтешка телесна 
попреченост, потполно слепо лице, како и лице со трајни промени во здравствената 
состојба, поради што не може само да ги задоволува основните животни потреби, не 
може ниту со помош на ортопедски помагала самостојно да се движи во станот или 
надвор од станот, самостојно да се храни, облекува, да ја одржува личната хигиена, 
ниту да ги врши основните физиолошки потреби.  

Потреба од помош и нега од друго лице во помал обем има лице со умерени 
пречки во менталниот развој и лице кое поради трајни промени во здравствената 
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состојба не може без помош од друго лице во потполност да ги задоволува основните 
животни потреби.  

Потреба од помош и нега од друго лице од ставовите 1 и 2 на овој член, има и 
лице кое поради привремени промени во здравствената состојба без помош на 
ортопедски помагала не може да ги задоволи основните животни потреби.  

При утврдување на обемот на потребата за помош и нега од друго лице се зема 
во предвид и бартеловиот индекс, кој е составен дел на мислењето издадено од 
матичниот лекар на подносителот на барањето. 
 

Член 74  
Висината на паричниот надоместок за помош и нега од друго лице во поголем 

обем изнесува 4.185 денари, усогласена со порастот на трошоците на живот за 
претходната година, објавени од Државниот завод за статистика, во јануари за 
тековната година.  

Висината на паричниот надоместок за помош и нега од друго лице во помал 
обем изнесува 3.702 денари, усогласена со порастот на трошоците на живот за 
претходната година, објавени од Државниот завод за статистика, во јануари за 
тековната година.  

Правото на паричниот надоместок за помош и нега од друго лице мирува за 
време додека лицето е згрижено подолго од 30 дена во здравствена или друга 
установа со решение на центарот. 
  

Член 75  
Потребата за помош и нега од друго лице со наод, оцена и мислење, ја 

утврдува стручна комисија која може да биде при јавна установа која во рамките на 
својата дејност третира проблеми од областа на психофизичкиот развој на лица со 
одреден вид на попреченост или во друго правно лице.  

Право на паричен надоместок за помош и нега од друго лице, по исклучок од 
ставот 1 на овој член, има лице над 26 години возраст со тешки и длабоки пречки во 
менталниот развој, лице со потешка и најтешка телесна попреченост, како и потполно 
слепо лице чиј вид и степен на попреченост е утврдена со наод, оцена и мислење на 
стручен орган, издаден во постапка согласно со општиот акт од членот 203 ставови 2 и 
3 на овој закон и решение на центарот за социјална работа.  

За потребата за помош и нега од друго лице се доставува конзилијарно мислење и 

наод од најмалку тројца лекари специјалисти од соодветни специјалности, издадено од 

клиничките болници, Градска општа болница „8 ми Септември“‐Скопје, ЈЗУ–

Универзитетска клиника по хируршки болести „Св.Наум Охридски“‐Скопје и 

Универзитетски клиники.  
По исклучок на став 3 од овој член се доставува отпусно писмо со 

специјалистички извештај и/или друга медицинска документација.  
Формата и содржината на конзилијарното мислење со наод, медицинската 

документација, како и надоместокот за издавање на конзилијарно мислење со наод 
поблиску го пропишуваат министерот за здравство во соработка со министерот за труд 
и социјална политика. 
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Надоместок на плата за скратено работно време поради нега на дете со телесни или 

ментални пречки во развојот 
 

Член 82 

Правото на надоместок на плата за скратено работно време поради нега на 
дете со телесни или ментални пречки во развојот и со најтешки облици на хронични 
заболувања, утврдено со Законот за работните односи, се остварува во центарот. 

 Висината на надоместокот на плата од ставот 1 на овој член изнесува 4.800 
денари, усогласена со порастот на трошоците на живот за претходната година, 
објавени од Државниот завод за статистика, во јануари за тековната година.  

Придонесите и другите обврски ќе се пресметуваат и наплатуваат согласно со 
Законот за пензиското и инвалидското осигурување.  

Социјалните придонеси ќе се пресметуваат и плаќаат согласно со Законот за 
придонеси од задолжително социјално осигурување.  

Министерот со општ акт го определува начинот, образецот на барањето и 
документацијата за остварување на правото од ставот 1 на овој член. 
  

Додаток за слепило и мобилност 
 

Член 84‐а  
Правото на додаток за слепило се обезбедува за потполно слепо лице со 

навршени 26 години, а правото на додаток за мобилност се обезбедува за лице со 
навршени 26 години, со 100% телесен инвалидитет кое самостојно користи инвалидска 
количка или лице со квадриплегија или со умерени, тешки и длабоки пречки во 
менталниот развој кое користи инвалидска количка со придружник, поради создавање 
на услови за изедначување на нивните можности за вклучување во секојдневниот 
живот во заедницата на овие лица.  

Месечниот износ на додатокот од ставот 1 на овој член изнесува 7.000 денари, 
усогласен со порастот на трошоците на живот за претходната година, објавени од 
Државниот завод за статистика, во јануари за тековната година и истиот се обезбедува 
од Буџетот на Република Македонија.  

Лицата од ставот 1 на овој член не можат да остварат право на додаток за 
слепило или мобилност, ако користат право на цивилна или воена инвалиднина, 
согласно со закон. Правото на додаток за слепило и мобилност се остварува од денот 
на поднесувањето на барањето, а врз основа на конзилијарно мислење потпишано од 
тројца лекари специјалисти или врз основа на наод и мислење донесени од страна на 
првостепена комисија за утврдување на правото на додаток за слепило или 
мобилност, којашто ги утврдува видот и степенот на оштетувањето и потребата за 
остварување на ова право. Во постапката по жалба против наодот и мислењето на 
првостепената комисија за остварување на право на мобилност или слепило, наод и 
мислење дава второстепена комисија. 

Правото на додаток на слепило и мобилност се остварува врз основа на 
конзилијарно мислење и наод од најмалку тројца лекари специјалисти од соодветните 
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специјалности од терцијарна здравствена установа (Универзитетски клиники во Скопје).  
Во постапка по жалба против решението на центарот одлучуваат тројца лекари 
специјалисти од соодветните специјалности од терцијарна здравствена установа 
(Универзитетски клиники во Скопје) кои не го донеле конзилијарното мислење во прв 
степен.  

Министерот за труд и социјална политика во соработка со министерот за 
здравство го пропишува начинот за остварување на правото на слепило и мобилност, 
потребната документација, составот на лекарите специјалисти од став 5 и 6 на овој 
член, формата и содржината на конзилијарното мислење како и надоместокот за 
издавање на конзилијарно мислење.  

Право на додаток на слепило и мобилност може да оствари лице чиј годишен 
нето приход по сите основи изнесува најмногу до вкупниот годишен износ на просечни 
нето месечни плати исплатени за секој месец за претходната година. 

  
4.11. Додаток за глувост 

 
Член 84‐б  

Правото на додаток за глувост се обезбедува за тотално глуво лице со 
навршени 26 години коешто има потполно згасната слушна перцепција и истото не 
може да ги задоволи своите животни потреби без толкувач на знаковен јазик.   

Правото на додаток за глувост се остварува врз основа на конзилијарно мислење и 
наод од најмалку тројца лекари специјалисти од соодветните специјалности од терцијарна 
здравствена установа (Универзитетски клиники во Скопје).   

Во постапка по жалба против решението на центарот одлучуваат тројца лекари 
специјалисти од соодветните специјалности од терцијарна здравствена установа 
(Универзитетските клиники во Скопје) кои не го донеле конзилијарното мислење во 
прв степен.   

Право на додаток за глувост може да оствари лице чиј годишен нето приход по 
сите основи изнесува најмногу до вкупниот годишен износ на просечни нето месечни 
плати исплатени за секој месец за претходната година.   

Месечниот износ на додатокот од ставот 1 на овој член изнесува 4.000 денари, 
усогласен со порастот на трошоците на живот за претходната година објавени од 
Државниот завод за статистика во јануари за тековната година и истиот се обезбедува 
од Буџетот на Република Македонија.   

Министерот за труд и социјална политика во соработка со министерот за 
здравство го пропишува начинот за остварување на правото на глувост, потребната 
документација, составот на лекарите специјалисти од ставови 2 и 3 на овој член, 
формата и содржината на конзилијарното мислење како и надоместокот за издавање 
на конзилијарно мислење.  

  
4.12. Право на парична помош на самохран родител кој има дете со пречки во 

развојот 
 

Член 84‐в 
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Право на парична помош има самохран родител кој има дете со пречки во 

развојот. Правото на парична помош го остварува самохран родител кој се грижел за 

детето до неговата 26 годишна возраст, во континуитет од наредните 15 години, без 

истото да биде сместено во установа за социјална заштита, кој е невработен и не користи 

право на пензија, по наполнување на 62 години на живот за жена, односно 64 години 

на живот за маж.  
Правото од ставот 1 на овој член не може да се оствари доколку на 

самохраниот родител му било одземено родителското право над детето.  
Висината на паричната помош од ставот 1 на овој член изнесува 8.000 денари, 

усогласена со порастот на трошоците на живот за претходната година објавени од 
Државниот завод за статистика во јануари за тековната година.  

Министерот го пропишува начинот на остварување на правото на парична 
помош на самохран родител кој има дете со пречки во развојот и потребната 
документација за остварување на ова право. 
 
 

 
ПРАВИЛНИК ЗА НАЧИНОТ НА ОСТВАРУВАЊЕ НА ПРАВОТО НА ПАРИЧНА ПОМОШ НА 

САМОХРАН РОДИТЕЛ КОЈ ИМА ДЕТЕ СО ПРЕЧКИ ВО РАЗВОЈОТ И ПОТРЕБНАТА 
ДОКУМЕНТАЦИЈА ЗА ОСТВАРУВАЊЕ НА ОВА ПРАВО – Сл.Весник број 9/2014 од 

16.01.2014 година  
(http://www.mtsp.gov.mk/content/pdf/pravilnik_roditel.pdf) 

 

 
Член 1  

Со овој правилник се пропишува начинот на остварување на правото на 
парична помош на самохран родител кој има дете со пречки во развојот и потребната 
документација за остварување на ова право. 
 

Член 2  
Правото на парична помош на самохран родител кој има дете со пречки во 

развојот (во натамошниот текст: самохраниот родител) се остварува со поднесување на 

барање и потребната документација до месно надлежниот центар за социјална 
работа.  
 

Член 3 

Како дете со пречки во развојот во смисла на овој правилник се смета дете со: 
‐ тешки и најтешки пречки во телесниот развој,  
‐ умерена, тешка и длабока ментална попреченост,   
‐ најтежок степен на оштетување на видот, слухот или говорот (слепо лице и практично 
слепо лице, практично глуво и тотално глуво лице),   
‐ лице со аутизам и   
‐ лице со повеќе видови на пречки (комбинирани).  

http://www.mtsp.gov.mk/content/pdf/pravilnik_roditel.pdf
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Член 4  

Потребна документација за остварување на правото на парична помош на 
самохраниот родител е: 

  
1. важечка лична карта на граѓанинот на Република Македонија, лична карта за 
постојан престој на странец, лична карта за признат бегалец или лична карта за лице 
под супсидијарна заштита, која се доставува само на увид за докажување на 
идентитетот и државјанството;   
2. извод од матична книга на родените за самохраниот родител;   
3. извод од матична книга на родените за детето;   
4. извод од матична книга на венчаните;   
5. потврда од надлежен суд дека на самохраниот родител не му е одземено 
родителското право над детето;   
6. потврда од Агенција за вработување на Република Македонија, за статус на 
невработено лице за самохраниот родител;   
7. потврда од Фондот за пензиско и инвалидско осигурување на Република Македонија 

дека самохраниот родител, по наполнување на 62 години на живот за жена односно 64 

години на живот за маж, не користи право на пензија и  

8. наод, оцена и мислење на стручен орган за видот и степенот на попреченост 

(решение од надлежен центар за социјална работа за видот и степенот на попреченост 

во менталниот и телесниот развој). 

  
Документите од став 1 алинеи 2, 3, 4, 5, 6 и 7 на овој член, центарот ги 

прибавува по службена должност по пат на размена на податоците по електронски пат 
со надлежните институции или во писмена форма, по претходно дадената писмена 
согласност на подносителот за користење на неговите лични податоци во постапката 
за остварување и користење на правото на парична помош на самохран родител кој 
што има дете со пречки во развојот.  

Писмената согласност на подносителот за користење на неговите лични 
податоци во постапката за остварување и користење на правото на парична помош на 
самохран родител кој што има дете со пречки во развојот се дава на образец ‐ Изјава, 
кој е даден во прилог бр. 1 и е составен дел на овој правилник.  

Писмената согласност од став 3 на овој член се печати на хартија во бела боја со 
А4 формат и содржи: име и презиме на подносителот на барањето, единствен матичен 
број на граѓанинот, место и адреса на живеење, број, датум и орган кој ја издал 
личната карта, содржина на изјавата и место за потпис на подносителот на барањето и 
стручниот работник. 

 
Член 4  

Центарот за социјална работа проверува дали детето било сместено во 
установа за социјална заштита. 
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Член 5  
Центарот за социјална работа барањето за прибавување на податоци за факти 

за кои службена евиденција води друг државен орган, односно друг субјект кој води 
регистар на податоци, по дадената согласност од странката за користење на нејзините 
лични податоци во постапката за остварување на правото на парична помош на 
самохран родител кој има дете со пречки во развојот, го поднесува на образец ‐ 
Барање за прибавување на податоци по службена должност, кој е даден во прилог бр. 
2 и е составен дел на овој правилник.  

Барањето од став 1 на овој член се печати на хартија во бела боја со А4 формат 
и содржи: податоци за центарот за социјална работа кој поднесува барање за размена 
на податоци по електронски пат со надлежните институции или во писмена форма во 
постапката за остварување на правото на парична помош на самохран родител кој има 
дете со пречки во развојот, податоци за службеното лице кое постапува по барањето 
на странката во институцијата која бара податоци, предмет на барањето на странката 
доставено до центарот за социјална работа надлежен за решавање на барањето и 
согласност од странката која што поднесува барање.  

Институцијата која дава одговор по поднесеното барање, одговорот го 
доставува до центарот за социјална работа на образец ‐ Одговор на барањето за 
прибавување на податоци по службена должност, кој е даден во прилог бр. 3 и е 
составен дел на овој правилник.  

Одговорот од став 3 на овој член се печати на хартија во бела боја со А4 формат 
и содржи: податоци за институцијата која доставува податоци за кои води службена 
евиденција, податоци за службеното лице кое доставува одговор и податоци за 
странката за која се доставуваат податоците. 
 

3.4 Сместување во мал групен дом 
  

Процедурата за сместување на лица во мал групен дом е опишана во ЗАКОНОТ 
ЗА СОЦИЈАЛНА ЗАШТИТА И ВО ПРАВИЛНИКОТ ЗА НАЧИНОТ, ВИДОТ И БРОЈОТ НА 
СТРУЧНИТЕ ЛИЦА ЗА ДАВАЊЕ НА ГРИЖА ЗА СМЕСТЕНИТЕ ЛИЦА, ПРОСТОРНИТЕ 
УСЛОВИ И ОПРЕМАТА ЗА ЖИВЕЕЊЕ ВО МАЛ ГРУПЕН ДОМ Затоа што членовите се 
пообемни, тука е сумиран почетокот на постапката за сместување во мал групен дом: 
 
1. Пред да се поведе постапка за сместување во мал групен дом, мора да се добие 
наод и мислење за оцена на психо‐физичките способности (процедура опишана во 
друг дел од правилникот и во друг правилник), па врз основа на таа класификација 
следува:   
2. Граѓанинот, односно неговиот законски застапник, старател поднесува барање до 
Центарот за социјална работа за подрачјето на кое подносителот на барањето има 
живеалиште или престојувалиште, за центарот да донесе решение.  
  

По жалбата против решението на центарот решава министерот.   
Жалбата не го одложува извршувањето на решението.  
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3.Центарот во постапката за остварување на право на сместување во мал групен дом, 
е должен да донесе решение во рок од 60 дена од денот на поднесувањето на 
барањето со потребната документација.  
 
 

ПРАВИЛНИК ЗА НАЧИНОТ, ВИДОТ И БРОЈОТ НА СТРУЧНИТЕ ЛИЦА ЗА ДАВАЊЕ НА 
ГРИЖА ЗА СМЕСТЕНИТЕ ЛИЦА, ПРОСТОРНИТЕ УСЛОВИ И ОПРЕМАТА ЗА ЖИВЕЕЊЕ ВО 

МАЛ ГРУПЕН ДОМ  
(http://www.google.com/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=1&ved=0CBwQFjAA&url=http%3A%2F% 

2Fwww.mtsp.gov.mk%2FWBStorage%2FFiles%2Fpravilnik_mal_grupen_dom.doc&ei=gpRYVJiEDYT8PMO5gdgE 

&usg=AFQjCNHBkcsHsnzeuwsM2i6vw29C6oPTZw) 

 

 

Член 2  
Во мал групен дом се сместува лице по направена проценка на неговите 

потреби и изготвен план и програма за индивидуална работа од страна на стручен тим 
во надлежниот центар за социјална работа.  

За спроведување на планот и програмата за индивидуална работа во центарот 
за социјална работа се назначува одговорен стручен работник.  

Стручните лица во малиот групен дом еднаш месечно доставуваат извештај за 
секое згрижено лице, до надлежниот центар за социјална работа.  

Врз основа на редовно следење се врши оценување на реализирањето на 
планот и програмата за индивидуална работа и истиот се прилагодува согласно со 
потребите на корисникот. 
 

Член 3  
Стручните лица во малиот групен дом, за секоја промена во поглед на 

згрижувањето, личноста, правата и интересите на згриженото лица во најкраток можен 

рок го известат центарот за социјална работа на чија територија се наоѓа малиот групен 

дом. 
 

Член 4  
Стручните лица во малиот групен дом треба да добијат соодветна едукација 

(почетна и континуирана) според програма изготвена и спроведена од ЈУ Завод за 
социјални дејности, согласно Законот за социјална заштита. 
 

Член 5  
За спроведување на социјална интеграција на сместените лица, организирање 

на слободни активности, помош во совладување на школските и други активности, 
може да се ангажираат волонтери, кои имаат соодветна обука и да се оствари 
соработка со соодветно здружение на граѓани.  

Врз основа на утврдени потреби, третман со психолог, физиотерапевд, логопед 
или друго стручно лице може да се обезбеди во други соодветни институции. 
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I. Начин на обезбедување на згрижување за деца без родители и без 

родителска грижа 
  

Член 6 
Во мал групен дом во кој се сместуваат деца без родители и без родителска 

грижа се обезбедува задоволување на основните животни потреби како што се 
домување, исхрана, одржување на лична хигиена, обезбедување на облека, нега и 
грижа за здравјето, воспитување и образование, спроведување на слободни 
активности и игра со детето, вклучување на децата во предучилишна установа, 
следење на школските и воншколските активности на детето, а во соработка со 
надлежниот центар за социјална работа пружање на помош за оспособување на 
детето за самостоен живот по напуштање на домот. 
  

II. Начин на обезбедување на згрижување за деца со воспитно‐социјални 
проблеми 
  

Член 12 
Во мал групен дом во кој се сместуваат деца и помлади полнолетниици со 

воспитно социјални проблеми се обезбедува задоволување на основните животни 
потреби како што се домување, воспитување и образование, исхрана, одржување на 
лична хигиена, обезбедување на облека, нега и грижа за здравјето, спроведување на 
работни активности, организирање на слободното време, помош во учењето, водење 
грижа за училишните и вонучилишните активности, а во соработка сонадлежниот центар 
за социјална работа се остварува процесот на ресоцијализација и пружање на помош за 
оспособување на детето за самостоен живот по напуштање на домот. 

 
III. Начин на обезбедување на згрижување за деца и возрасни лица со 

пречки во менталниот или телесниот развој 
 

Член 19 

Во мал групен дом одделно во посебен објект се сместуваат деца и возрасни 
лица со пречки во менталниот или телесниот развој.  

Во мал групен дом од став 1 на овој член се обезбедува задоволување на 
основните животни потреби како што се домување, исхрана, одржување на лична 
хигиена, обезбедување на облека, нега и грижа за здравјето, рехабилитација и 
организирање на слободното време, а во соработка со надлежниот центар за 
социјална работа се остварува процесот на социјална интеграција и пружање на 
помош за оспособување на корисникот за самостоен живот по напуштање на домот. 
 

Член 25  
На корисниците потребно е да им се обезбеди користење на услуги од здравствена 

заштита, образование, медицинска и психо‐социјална рехабилитација во согласност со 

возраста, видот и степенот на попреченост и индивидуалните потреби на корисникот. 



122 

 

 

 

3.5 Градинки 
  

Закон за заштита на децата („Службен весник на Р.М.“ бр. 23/2013) 
 

IV. ДЕТСКА ГРАДИНКА 

 
Член 57  

(1) Дејноста која се врши во рамките на згрижување и воспитание на деца од 
предучилишна возраст може да се остварува во детска градинка.   
(2) Детска градинка може да обезбедува престој и исхрана и за деца над шест години, 
односно од поаѓање во основно училиште до десет години возраст. 
  

Член 58  
Детската градинка може да биде основана како јавна детска градинка и детска 

градинка во приватна сопственост.  
  

Член 60  
(1) Детската градинка запишува и прима деца врз основа на пријави преку целата 
година.   
(2) Ако во детската градинка од ставот (1) на овој член има пријавено поголем број на деца 
отколку што има слободни места, за приемот решава комисија за прием на деца.   
(3) Составот и начинот на работа на комисијата од ставот (2) на овој член, како и 
поблиските критериуми за прием на деца во градинката ги утврдува управниот одбор 
на градинката во согласност со советот на општината и советот на општината во градот 
Скопје, а министерството за јавна детска градинка основана од Владата.   
(4) Комисијата ја именува директорот.   
(5) По жалба против решението на комисијата решава градоначалникот на општината 
и општината во градот Скопје, а министерот за јавна детска градинка основана од 
Владата.   
(6) Комисијата од ставот (2) на овој член е надлежна да решава и за остварување на 
правото за партиципација.  
  

Член 63  
(1) Дејноста на детската градинка се остварува според програми за остварување на 
дејноста согласно со членот 168 од овој закон.   
(2) Детската градинка е должна на родителите да им ги претстави програмите кои ги 
изведува, нивните цели, содржини и методи на работа.   
(3) Родителите имаат право за своите деца во детските градинки да избираат 
програми за згрижување и воспитание на децата.   
(4) Детската градинка според времетраењето остварува програми за: 
‐ целодневен престој,  
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‐ полудневен престој,  
‐ скратени програми, 
 ‐ пилот програми и  
‐ вонинституционални форми за активности со деца.  
  
(5) Детската градинка може да остварува и програма за продолжен престој за деца 
според потребите и работното време на корисниците на овие услуги.   
(6) Програмите за целодневен престој траат од 9 до 11 часа и може да се изведуваат 
предпладне, попладне, целодневно или наизменично.   
(7) Програмите за полудневен престој траат од 4 до 6 часа и може да се изведуваат 
предпладне, попладне или наизменично.   
(8) Скратените програми траат од 260 до 600 часа годишно.  
(9) Програмите за целодневен престој и програмите за полудневен престој се 
наменети за деца на возраст до поаѓање во основно училиште и опфаќаат згрижување 
и воспитување на децата.   
(10) Скратените програми се наменети за деца на возраст од три до шест години, 
односно до поаѓање во основно училиште и опфаќаат згрижување и воспитување на 
децата со или без исхрана на децата.   
(11) Скратените програми се наменети и за деца на подолготрајно болничко лекување.   
(12) Вонинституционални активности се кратки програми во траење од три часа 
дневно коишто можат да опфатат игри, игровни активности, креативни работилници, 
детски работилници од подрачјето на културата и уметноста, спортски активности, 
наменети за деца на возраст од три години до поаѓање во основно училиште и се 
организираат и изведуваат од јавните детски градинки по добиено одобрение од 
министерот по мислење на Бирото за развој на образованието.   
(13) Пилот ‐ програми се програми со посебни педагошки принципи кои се изведуваат 
во јавни детски градинки по добиено одобрение од министерот по мислење на Бирото 
за развој на образованието. 
  

Член 64  
(1) Детските градинки во зависност од возраста на децата и должината на престојот 
својата работа ја организираат во групи.   
(2) Работата во детската градинка се организира во зависност од возраста на децата 
во хомогени групи, и тоа:  
 

1) до 12 месеци од шест до осум деца; 

2) над 12 до 18 месеци од осум до десет деца; 

3) над 18 месеци до две години од десет до 12 деца; 

4) над две до три години од 12 до 15 деца; 

5) над три до четири години од 15 до 18 деца; 

6) над четири до пет години од 18 до 20 деца и 

7) над пет до шест години од 20 до 25 деца. 
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(3) По исклучок од ставот (2) на овој член, во зависност од возраста на децата, 
може да се организира: 

 

1) хетерогена група  

‐ до две години од десет до 12 деца и 

‐ од две години до поаѓање во основно училиште од 18 до 20 деца; 

2) комбинирана група  

‐ од 12 месеци до поаѓање во основно училиште од 15 до 20 деца; 

3) група деца со пречки во развојот од пет до осум деца и 

4) група деца од шест години, односно од поаѓање во  

‐ основно училиште до десет години од 20 до 30 деца. 

   
(4) Во групите од ставовите (2) и (3) точки 1 и 2 на овој член може да се вклучи едно 
дете со лесни пречки во менталниот развој или телесна попреченост, во кој случај 
бројот на децата во групите се намалува за две деца.   
(5) По исклучок, во зависност од условите за работа, потребата на децата и родителите или 

програмите за остварување на дејноста, јавната детска градинка во групите може да има 

поголем број на деца, односно помал број на деца од бројот на деца утврдени во 

ставовите (2) и (3) на овој член за што согласност дава основачот на установата. 

(6) По исклучок, во зависност од условите за работа, потребата на децата и 
родителите или програмите за остварување на дејноста, приватната детска градинка 
во групите може да има помал број на деца од бројот на деца утврдени во ставовите 
(2) и (3) на овој член за што согласност дава основачот на установата.   
(7) Во детската градинка активностите се изведуваат на македонски јазик и кирилско 
писмо.   
(8) За децата на припадниците на другите заедници воспитно‐образовните активности 
во детските градинки се изведуваат на јазикот на соодветната заедница за група деца, 
согласно со одредбите од овој закон.   
(9) Доколку постои интерес за изведување на активности и на други јазици, воспитно‐ 
образовните активности во детски градинки може да се изведуваат за група деца 
согласно со одредбите од овој закон.  
  

Член 65  
(1) Детска градинка организира згрижување и воспитание на деца со пречки во 
менталниот развој или телесна попреченост, сообразно на видот и степенот на 
попреченоста.   
(2) Како деца со пречки во менталниот развој или телесна попреченост се сметаат слепи и 
слабовидни деца, глуви и наглуви деца, деца со пречки во говорот, деца со телесна 
инвалидност, како и деца со тешкотии во однесувањето и личноста.   
(3) Згрижувањето и воспитанието на децата со лесна попреченост во менталниот развој и 
телесна попреченост од ставот (2) на овој член, кои имаат потреба од прилагодено 
изведување на програмите за предучилишни деца со дополнителна стручна помош или со 
прилагодени програми се организира во редовните групи.   
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(4) Згрижувањето и воспитанието на децата со умерена попреченост во менталниот 
развој или телесна попреченост од ставот (2) на овој член се организира во посебни 
групи според посебните програми.  
  

IV. ЦЕНТАР ЗА РАН ДЕТСКИ РАЗВОЈ  
 

Член 68  
(1) Дејноста која се врши во рамките на згрижување и воспитание на деца од 
предучилишна возраст може да се остварува и во центар за ран детски развој.   
(2) Центар за ран детски развој може да биде основан од општината, општината во 
градот Скопје, Владата и домашно или странско физичко или правно лице.   
(3) Центар за ран детски развој спроведува програма за ранo учење и развој на деца 
од предучилишна возраст од три до шест години, односно до поаѓање во основно 
училиште.  
  

Член 74  
(1) Работата во центарот за ран детски развој се организира во хетерогени групи со 
број на деца во група од десет до 20 деца.   
(2) Доколку во групата од ставот (1) на овој член се опфатени деца на возраст од три до 
четири години максималниот број на деца е 15 деца во група, а доколку во групата 
има деца со посебни потреби, но не повеќе од две деца во група, максималниот број 
на деца е 12 деца во група.   
(3) По исклучок, во зависност од условите за работа, потребата на децата и родителите 
или програмите за остварување на дејноста, приватнниот центар за ран детски развој 
може да има помал број на деца од бројот на деца утврдени во ставовите (1) и (2) на 
овој член, за што согласност дава основачот на установата. 
  

3.6 Одмор и рекреација 
  

Закон за заштита на децата („Службен весник на Република Македонија“ бр. 
23/2013) 

 
Член 7 

Облици на заштита на децата, во смисла на овој закон, се: 
1) згрижување и воспитание на деца од предучилишна возраст; 
2) одмор и рекреација на деца и  
3) други облици на заштита.  

  
Член 16  

(1) Згрижување и воспитание на децата се организира и обезбедува во јавни и 
приватни установи за деца.   
(2) Установи за згрижување и воспитание на деца се детски градинки и центри за ран 
детски развој и можат да бидат јавни (државни, општински и на општината во градот 
Скопје) и приватни.   
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(3) Згрижување и воспитание на деца може да се организира и остварува и во други 
установи и просторни услови, под услови утврдени со овој закон.  
  

Член 17  
(1) Згрижување и воспитание на деца од предучилишна возраст е облик на заштита на 
деца што го сочинуваат сите правни и физички лица на територијата на Република 
Македонија чија основна дејност е вршење работи поврзани со згрижување и 
воспитување на деца од предучилишна возраст.   
(2) Под правни лица од ставот (1) на овој член се подразбираат:  
‐ детски градинки,  
‐ центри за ран детски развој и   
‐ агенции за давање услуги за чување и нега на деца од предучилишна возраст.   
 

Член 18  
(1) Одмор и рекреација на децата се организира и обезбедува во јавни и приватни 
установи за деца.   
(2) Установи за одмор и рекреација на деца се јавни (државно детско одморалиште, 
општинско детско одморалиште и детско одморалиште на градот Скопје) и приватно 
детско одморалиште.   
 

Член 93  
(1) Одмор и рекреација може да се организира и за деца со пречки во развојот.   
(2) Одмор и рекреација за деца со пречки во развојот се организира според посебни 
програми.  
 

ЗАШТИТНИ МЕХАНИЗМИ ‐ ЗСЗ ПОСТАПКА ЗА ОСТВАРУВАЊЕ НА ПРАВА ОД 
СОЦИЈАЛНА ЗАШТИТА 

 
1. Постапка за социјална заштита  

Член 181 

 
По барањето за остварување на право од социјална заштита во прв степен 

решава центарот надлежен за подрачјето на кое подносителот на барањето има 
живеалиште или престојувалиште.  

По жалбата против решението на центарот решава министерот. Жалбата не го 
одложува извршувањето на решението. 
 

Член 182  
Постапката за остварување на право од социјална заштита се поведува по барање 

на граѓанинот, односно неговиот законски застапник, старател или по службена должност. 

Центарот постапката по службена должност ја поведува по сопствена 
иницијатива, по иницијатива на граѓанин, надлежен орган или други органи и 
организации, кога тоа е во интерес на граѓанинот или кога постои интерес на трети 
лица. 
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Член 183  

Центарот во текот на постапката за остварување на правата од социјална 
заштита изготвува план за индивидуална работа со корисникот.  

Во планот за индивидуална работа со корисникот од ставот 1 на овој член се 
определуваат целите што се планира да се постигнат и мерките и активностите што се 
преземаат за помош на корисникот и членовите на неговото семејство, носителите на 
мерките и времето за нивно спроведување.  

При изготвувањето на планот за индивидуална работа со корисникот од ставот 
1 на овој член, центарот соработува со корисникот и членовите на неговото семејство, 
а по потреба и со други лица и институции.  

План за индивидуална работа со корисникот од ставот 1 на овој член не се 
изготвува за корисници на парична помош, утврдени со овој закон. 
 

Член 184  
Центарот постапката за остварување на правата од социјална заштита ја 

спроведува со интердисциплинарна тимска работа, освен во постапката за 
остварување на право на парични права од социјална заштита. 
 

Член 185  
Како службена документација која во текот на постапката ја изготвува и по која 

одлучува центарот, покрај документацијата утврдена со закон, се смета и план за 
индивидуална работа со корисникот, листа на корисникот, наод и мислење на стручен 
работник и на стручен тим.  

Центарот за социјална работа е должен да ја изготви службената 
документација од ставот 1 на овој член во рок од 60 дена од денот на започнувањето 
на постапката. Наод и мислење на стручен работник и лист на корисник не се изготвува 
за корисници на правото на паричен надоместок за помош и нега од друго лице. 
 

Член 186  
По барање на центарот правните и физичките лица се должни да достават 

податоци и документација што претставуваат докази за остварување на правата на 
корисниците утврдени со овој закон. 
 

Член 187  
Пред да одлучува за правата од социјална заштита центарот на граѓанинот му 

укажува стручна помош при поднесувањето на барањето и за можноста да остварува 
права врз основа на други прописи. 
 

Член 188  
Во постапката за остварување на правата од социјална заштита се применуваат 

одредбите на Законот за општа управна постапка, доколку со овој закон поинаку не е 
определено. 
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Член 189  
Право на парична помош од социјална заштита се остварува од денот на 

поднесувањето на барањето.  
Правото на парична помош од социјална заштита престанува со денот на 

престанокот на условите за користење на правото. 
 

Член 190  
Подносителот на барањето е одговорен за вистинитоста на податоците во 

барањето. 
Подносителот на барањето, односно неговиот законски застапник или старател е 

должен надлежниот центар да го извести за секоја промена на фактите или околностите 
кои биле основа за признавање на правото од социјална заштита, најдоцна во рок од 15 
дена од денот кога настанале тие промени.  

Ако подносителот на барањето, односно неговиот законски застапник или 
старател не постапи согласно со ставовите 1 и 2 на овој член, му престанува правото. 
 

Член 191  
Центарот по службена должност повремено, а најмалку еднаш годишно го 

преиспитува постоењето на фактите и условите за стекнување и користење на правото од 

социјална заштита и доколку утврди дека истите се променети, донесува ново решение. 
 

Член 192  
На подносителот на барањето кој се нашол во положба од социјален ризик 

надвор од подрачјето на кое има живеалиште, центарот надлежен за тоа подрачје ќе 
му обезбеди соодветно право на социјална заштита.  

За подносителот на барањето кој на територијата на Република Македонија 
нема живеалиште, месната надлежност се утврдува според престојувалиштето.  

За подносителот на барањето со непознато место на живеење, надлежен е 
центарот на подрачјето на кое лицето се затекнало. 
 

Член 193  
Ако подносителот на барањето е малолетно лице, месната надлежност се 

одредува според живеалиштето, односно престојувалиштето на родителите или 
старателот.  

За малолетното лице чии родители не живеат заедно, месната надлежност се 
одредува според местото на живеење на родителот на кого детето му е доверено на 
чување и воспитание.  

За малолетното лице чии родители не живеат заедно, а постапката за доверување 
на детето на чување и воспитување кај еден од родителите не е спроведена, надлежен е 

центарот на подрачјето на кое детето се нашло во положба од социјален ризик.  
Ако родителите на малолетното лице не се познати, односно ако го напуштиле 

детето или се со непознато живеалиште, односно престојувалиште, надлежен е 
центарот на подрачјето на кое детето се нашло во положба од социјален ризик. 
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Член 194  
Ако околностите врз основа на кои била одредена месната надлежност 

согласно со овој закон се изменат, постапката ќе ја продолжи месно надлежниот 
центар.  

Ако во текот на постапката или во текот на користење на правото, барателот, 
односно корисникот на правото од социјална заштита го промени живеалиштето, центарот 
е должен целокупниот предмет да го достави до надлежниот центар во новото 
живеалиште, кој има обврска во рок од 15 дена да одлучи за правата на корисникот. 
 

Член 195  
Во случај на судир за месната надлежност, центарот кој ја започнал постапката, 

е должен до завршувањето на судирот да ги преземе неодложните работи заради 
непосредна заштита на корисникот. 

Судирот од ставот 1 на овој член го решава Министерството. 
 

Член 196  
Центарот издава потврда или уверение за статусот на корисникот на социјална 

заштита согласно со службената евиденција во рок од десет дена од денот на 
поднесувањето на барањето.  
 

Член 197 

Центарот во постапката за остварување на право на социјална парична помош, 
постојана парична помош, парична помош на лице кое до 18 години возраст имало 
статус на дете без родители и родителска грижа, парична помош на мајка која родила 
четврто дете, паричен надоместок за помош и нега од друго лице, еднократна парична 
помош и помош во натура, надоместок на плата за скратено работно време поради 
нега на дете со телесни или ментални пречки во развојот, парична помош за социјално 
домување, право на додаток за слепило и мобилност, сместување во згрижувачко 
семејство, мал групен дом, организирано живеење со поддршка, установа за 
социјална заштита е должен да донесе решение во рок од 60 дена од денот на 
поднесувањето на барањето со потребната документација.  
 

Член 198  
Доколку центарот не донесе решение, односно не донесе решение за 

одбивање на барањето во рокот од членот 197 на овој закон, подносителот на 
барањето има право во рок од три работни дена да поднесе барање до писарницата 
на директорот на центарот и директорот да донесе решение.  

Формата и содржината на образецот на барањето од ставот 1 на овој член го 
пропишува министерот.  

Кон барањето за донесување на решение од ставот 1 на овој член, 
подносителот на барањето поднесува копија од барањето од членот 197 на овој закон.  

Директорот на центарот е должен во рок од пет работни дена од денот на 
поднесувањето на барањето од ставот 1 на овој член до писарницата на центарот да 
донесе решение од членот 197 на овој закон со кое ќе го уважи или одбие барањето. 
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Доколку директорот нема писарница барањето се поднесува во писарницата на 
седиштето на центарот.  

Доколку директорот на центарот не донесе решение во рокот од ставот 4 на 
овој член, подносителот на барањето може да го извести Државниот управен 
инспекторат во рок од пет работни дена.  

Државниот управен инспекторат е должен во рок од десет дена од денот на 
приемот на известувањето од ставот 5 на овој член да изврши надзор во центарот за 
социјална работа дали е спроведена постапката согласно со закон и во рок од три работни 
дена од денот на извршениот надзор да го информира подносителот на барањето.  

Инспекторот од Државниот управен инспекторат по извршениот надзор 
согласно со закон донесува решение со кое го задолжува директорот на центарот во 
рок од десет дена да одлучи по поднесеното барање, односно да го уважи или одбие 
барањето и да го извести инспекторот за донесениот акт. Кон известувањето се 
доставува копија од актот со кој одлучил по поднесеното барање.  

Доколку директорот на центарот не одлучи во рокот од ставот 7 на овој член, 
инспекторот ќе поднесе барање за поведување прекршочна постапка за прекршок 
утврден во Законот за управната инспекција и ќе определи дополнителен рок од пет 
работни дена, во кој директорот на центарот ќе одлучи по поднесеното барање за што 
во истиот рок ќе го извести инспекторот за донесениот акт. Кон известувањето се 
доставува копија од актот со кој одлучил по поднесеното барање. Инспекторот во рок 
од три работни дена го информира подносителот на барањето за преземените мерки. 
Доколку директорот на центарот не одлучи и во дополнителниот рок од ставот 8 на 
овој член инспекторот во рок од три работни дена ќе поднесе пријава до надлежниот 
јавен обвинител и во тој рок го информира подносителот на барањето за преземените 
мерки. 

Доколку инспекторот не постапи по известувањето од ставот 5 на овој член, 
подносителот на барањето во рок од пет дена има право да поднесе приговор до 
писарницата на директорот на Државниот управен инспекторат. Доколку директорот 
нема писарница, приговорот се поднесува во писарницата на седиштето на Државниот 
управен инспекторат.  

Директорот на Државниот управен инспекторат е должен во рок од три 
работни дена од денот на приемот да го разгледа приговорот од ставот 10 на овој член 
и доколку утврди дека инспекторот не постапил по известувањето од подносителот на 
барањето од ставот 5 на овој член или не поднесе пријава согласно со ставот 9 на овој 
член, директорот на Државниот управен инспекторат ќе поднесе барање за 
поведување прекршочна постапка за прекршокот утврден во Законот за управната 
инспекција на инспекторот и ќе определи дополнителен рок од пет работни дена во 
кој инспекторот ќе изврши надзор во центарот дали е спроведена постапката согласно 
со закон и во рок од три работни дена од денот на извршениот надзор да го 
информира подносителот на барањето за преземените мерки.  

Доколку инспекторот не постапи и во дополнителниот рок од ставот 11 на овој 
член, директорот на Државниот управен инспекторат ќе поднесе пријава до 
надлежниот јавен обвинител против инспекторот и во рок од три работни дена ќе го 
информира подносителот на барањето за преземените мерки.  
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Во случајот од ставот 12 на овој член, директорот на Државниот управен 
инспекторат веднаш, а најдоцна во рок од еден работен ден, ќе овласти друг 
инспектор да го спроведе надзорот веднаш.  

Во случајот од ставот 13 на овој член, директорот на Државниот управен 
инспекторат во рок од три работни дена ќе го информира подносителот на барањето 
за преземените мерки.  

Доколку директорот на Државниот управен инспекторат не постапи согласно 
со ставот 11 од овој член, подносителот на барањето може да поднесе пријава до 
надлежниот јавен обвинител во рок од осум работни дена.  

Доколку директорот на центарот не одлучи во рок од ставот 8 на овој член, 
подносителот на барањето може да поведе управен спор пред надлежниот суд. 
Постапката пред Управниот суд е итна.  

Подзаконскиот акт од ставот 2 на овој член се донесува во рок од 15 дена од 
денот на влегувањето во сила на овој закон.  

По донесувањето на подзаконскиот акт истиот веднаш, а најдоцна во рок од 24 
часа се објавува на веб страницата на Министерството за труд и социјална политика. 
 

Член 198‐а  
Министерот во постапката за утврдување на исполнетост на условите за 

почеток со работа на установа за социјална заштита, впишување на здружение во 
регистарот на здруженија од областа на социјалната заштита и издавање дозвола за 
самостојно вршење на работи од социјална заштита како професионална дејност од 
физичко лице, е должен да донесе решение во рок од 60 дена од денот на 
поднесувањето на барањето со потребната документација.  

Министерот во постапката по жалба против решението на центарот од членот 
197 на овој закон, е должен да донесе решение во рок од 60 дена од денот на 
поднесување на жалбата.  
 

Член 198‐б 

Доколку министерот не донесе решение, односно не донесе решение за 
одбивање на барањето во рокот од членот 198‐а став 1 на овој закон, подносителот на 
барањето има право во рок од три работни дена да поднесе барање до писарницата 
на министерот и министерот да донесе решение.  

Формата и содржината на образецот на барањето од ставот 1 на овој член ги 
пропишува министерот.  

Кон барањето за донесување на решение од ставот 1 на овој член, 
подносителот на барањето поднесува копија од барањето на членот 198‐а став 1 од 
овој закон. Министерот е должен во рок од пет работни дена од денот на 
поднесувањето на барањето од ставот 1 на овој член до писарницата на министерот, 
да донесе решение со кое барањето од членот 198‐а став 1 на овој закон е уважено 
или одбиено. Доколку министерот нема писарница, барањето се поднесува во 
писарницата на Министерството.  

Доколку министерот не донесе решение во рокот од ставот 4 на овој член, 
подносителот на барањето може да го извести Државниот управен инспекторат во 
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рок од пет работни дена.  
Државниот управен инспекторат е должен во рок од десет дена од денот на 

приемот на известувањето од ставот 5 на овој член да изврши надзор во 
Министерството дали е спроведена постапката согласно со закон и во рок од три 
работни дена од денот на извршениот надзор да го информира подносителот на 
барањето.  

Инспекторот од Државниот управен инспекторат по извршениот надзор 
согласно со закон донесува решение со кое го задолжува министерот во рок од десет 
дена да одлучи по поднесеното барање, односно да го уважи или одбие барањето и 
да го извести инспекторот за донесениот акт. Кон известувањето се доставува копија 
од актот со кој одлучил по поднесеното барање.  

Доколку министерот не одлучи во рокот од ставот 7 на овој член, инспекторот 
ќе поднесе барање за поведување прекршочна постапка за прекршок утврден во 
Законот за управната инспекција и ќе определи дополнителен рок од пет работни 
дена, во кој министерот ќе одлучи по поднесеното барање за што во истиот рок ќе го 
извести инспекторот за донесениот акт. Кон известувањето се доставува копија од 
актот со кој одлучил по поднесеното барање. Инспекторот во рок од три работни дена 
го информира подносителот на барањето.  

Доколку министерот не одлучи и во дополнителниот рок од ставот 8 на овој член, 

инспекторот во рок од три работни дена ќе поднесе пријава до надлежниот јавен 
обвинител и во тој рок го информира подносителот на барањето.  

Доколку инспекторот не постапи по известувањето од ставот 5 на овој член, 
подносителот на барањето во рок од пет работни дена има право да поднесе приговор 
до писарницата на директорот на Државниот управен инспекторат. Доколку 
директорот нема писарница, пригооворот се поднесува во писарницата на седиштето 
на Државниот управен инспекторат.  

Директорот на Државниот управен инспекторат е должен во рок од три работни 

дена од денот на приемот да го разгледа приговорот од ставот 10 на овој член и доколку 

утврди дека инспекторот на постапил по известувањето од подносителот на барањето од 

ставот 5 на овој член или не поднесе пријава согласно со ставот 9 на овој член, директорот 
на Државниот управен инспекторат ќе поднесе барање за поведување прекршочна 

постапка за прекршок утврден во Законот за управната инспекција на инспекторот и ќе 

определи дополнителен рок од пет работни дена во кој инспекторот 

ќе изврши надзор во Министерството дали е спроведена постапката согласно со закон 
и во рок од три работни дена од денот на извршениот надзор да го информира 
подносителот на барањето за преземените мерки.  

Доколку инспекторот не постапи и во дополнителниот рок од ставот 11 на овој 
член, директорот на Државниот управен инспекторат ќе поднесе пријава до 
надлежниот јавен обвинител против инспекторот и во рок од три работни дена ќе го 
информира подносителот на барањето.  

Во случајот од ставот 12 на овој член, директорот на Државниот управен 
инспекторат веднаш, а најдоцна во рок од еден работен ден, ќе овласти друг 
инспектор да го спроведе надзорот веднаш.  

Во случајот од ставот 13 на овој член, директорот на Државниот управен 
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инспекторат во рок од три работни дена ќе го информира подносителот на барањето.  
Доколку директорот на Државниот управен инспекторат не постапи согласно со 

ставот 11 од овој член, подносителот на барањето може да поднесе пријава до 
надлежниот јавен обвинител во рок од осум работни дена.  

Доколку министерот не одлучи во рок од ставот 8 на овој член, подносителот 
на барањето може да поведе управен спор пред надлежниот суд. 

Постапката пред Управниот суд е итна.  
Подзаконскиот акт од ставот 2 на овој член се донесува во рок од 15 дена од 

денот на влегувањето во сила на овој закон.  
По донесувањето на подзаконскиот акт истиот веднаш, а најдоцна во рок од 24 

часа се објавува на веб страницата на Министерството за труд и социјална политика. 
 

Член 198‐в  
Доколку министерот не донесе решение во рокот од членот 198‐а став 2 на овој 

закон, подносителот на жалбата може да го извести Државниот управен инспекторат 
во рок од пет работни дена.  

Државниот управен инспекторат е доложен во рок од десет дена од денот на 
приемот на известувањето од ставот 1 на овој член да изврши надзор во Министертвото 
дали е спроведена постапката согласно со закон и во рок од три работни дена од денот на 
извршениот надзор да го информира подносителот на жалбата.  

Инспекторот од Државниот управен инспекторат по извршениот надзор 
согласно закон донесува решение со кое го задолжува министерот во рок од десет 
дена да одлучи по жалбата, односно да ја уважи или одбие жалбата и да го извести 
инспекторот за донесениот акт. Кон известувањето се доставува копија од актот со кој 
одлучил по поднесената жалба.  

Доколку министерот не одлучи во рокот од ставот 3 на овој член, инспекторот 
ќе поднесе барање за поведување прекршочна постапка за прекршок утврден во 
Законот за управната инспекција и ќе определи дополнителен рок од пет работни 
дена, во кој министерот ќе одлучи по поднесената жалба за што во истиот рок ќе го 
извести инспекторот за донесениот акт. Кон известувањето се доставува копија од 
актот со кој одлучил по поднесената жалба. Инспекторот во рок од три работни дена го 
информира подносителот на жалбата за преземените мерки.  

Доколку министерот не одлучи и во дополнителниот рок од ставот 4 на овој 
член, инспекторот во рок од три работни дена ќе поднесе пријава до надлежниот јавен 
обвинител и во тој рок го информира подносителот на жалбата за преземените мерки. 
Доколку инспекторот не постапи по известувањето од ставот 1 на овој член, 
подносителот на жалбата во рок од пет дена има право да поднесе приговор до 

писарницата на директорот на Државниот управен инспекторат.  
Доколку директорот нема писарница, приговорот се поднесува во писарницата 

на седиштето на Државниот управен инспекторат.  
Директорот на Државниот управен инспекторат е должен во рок од три 

работни дена од денот на приемот да го разгледа приговорот од ставот 6 на овој член 
и доколку утврди дека инспекторот не постапил по известувањето од подносителот на 
жалбата од ставот 1 на овој член или не поднесе пријава согласно со ставот 5 на овој 
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член, директорот на Државниот управен инспекторат ќе поднесе барање за 
поведување на прекршочна постапка за прекршок утврден во Законот за управната 
инспекција на инспекторот и ќе определи дополнителен рок од пет работни дена во 
кој инспекторот ќе изврши надзор во Министерството дали е спроведена постапката 
согласно со закон и во рок од три работни дена од денот на извршениот надзор да го 
информира подносителот на жалбата за преземените мерки.  

Доколку инспекторот не постапи и во дополнителниот рок од ставот 7 на овој 
член, директорот на Државниот управен инспекторат ќе поднесе пријава до 
надлежниот јавен обвинител против инспекторот и во рок од три работни дена ќе го 
информира подносителот на жалбата за преземените мерки.  

Во случајот од ставот 8 на овој член, директорот на Државниот управен 
инспекторат веднатш, а најдоцна во рок од еден работен ден, ќе овласти друг 
инспектор да го спроведе надзорот веднаш.  

Во случајот од ставот 9 на овој член, директорот на Државниот управен 
инспекторат во рок од три работни дена ќе го информира подносителот на жалбата за 
преземените мерки.  

Доколку директорот на Државниот управен инспекторат не постапи согласно со 
ставот 7 од овој член, подносителот на жалбата може да поднесе пријава до 
надлежниот јавен обвинител во рок од осум работни дена.  

Доколку министерот не одлучи во рок од ставот 4 на овој член, подносителот 
на жалбата може да поведе управен спор пред надлежниот суд. 

Постапката пред Управниот суд е итна.  
Подзаконскиот акт од ставот 2 на овој член се донесува во рок од 15 дена од 

денот на влегувањето во сила на овој закон.  
По донесувањето на подзаконскиот акт истиот веднаш, а најдоцна во рок од 24 

часа се објавува на веб страницата на Министерството за труд и социјална политика. 
 

Член 198‐г  
Министерот со општ акт ги пропишува начинот, потребната документација и 

обрасците на барањата во постапката за утврдување на исполнетост на условите за 

почеток со работа на установа за социјална заштита, впишување на здружение во 

регистарот на здруженија од областа на социјалната заштита и издавање на дозвола за 

самостојно вршење на работи од социјална заштита како професионална дејност од 

физичко лице. 
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4. РАБОТНИ ОДНОСИ 

 
4.1 Бенефиции за родителите на деца со пречки во развојотво работниот однос  

 
ЗАКОН ЗА СОЦИЈАЛНА ЗАШТИТА чл. 82 

  
4.7. Надоместок на плата за скратено работно време поради нега на дете со телесни 

или ментални пречки во развојот 
 

Член 82 

 
Правото на надоместок на плата за скратено работно време поради нега на дете со 

телесни или ментални пречки во развојот и со најтешки облици на хронични заболувања, 

утврдено со Законот за работните односи, се оставрува во центарот. Висината на 
надоместокот на плата од ставот 1 на овој член изнесува 4.800 денари, усогласена со 
порастот на трошоците на живот за претходната година, објавени од Државниот завод за 
статистика, во јануари за тековната година.  

Придонесите и другите обврски ќе се пресметуваат и наплатуваат согласно со 
Законот за пензиското и инвалидското осигурување.  

Социјалните придонеси ќе се пресметуваат и плаќаат согласно со Законот за 
придонеси од задолжително социјално осигурување.  

Министерот со општ акт го определува начинот, образецот на барањето и 
документацијата за остварување на правото од ставот 1 на овој член. 
 
 

ЗАКОН ЗА РАБОТНИ ОДНОСИ 
  

Скратено работно време на родител на дете со развојни проблеми и посебни 
образовни потреби 

 
Член 169 

 
(1) Еден од родителите на дете со развојни проблеми и посебни образовни потреби 
има право да работи со половина од полното работно време ако двајцата родители се 
во работен однос или ако родителот е самохран, врз основа на наод од надлежна 
лекарска комисија, ако детето не е сместено во установа за социјално‐здравствено 
згрижување.  
(2) Скратеното работно време од ставот (1) на овој член се смета како полно работно 
време, а правото на надомест на плата се исплатува според прописите за социјална 
заштита. 
 

чл. 112 
(1) Работникот има право на надоместок на платата за целото време на отсуство во 
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случаите и во траење определени со закон, како и во случаите кога не работи од 
причини на страната на работодавачот.  
(2) Работодавачот е должен да му исплати надоместок на платата во случаите на отсутност 
од работа поради користење на годишниот одмор, платениот вонреден одмор, 
дообразување, со закон определени празници и од работа слободните денови и во 
случаите кога работникот не работи од причини на страна на работодавачот.   
(3) Работодавачот исплаќа надоместок на платата и во случаите на неспособност на 
работникот за работа поради негова болест или повреди до 30 дена, а над 30 дена се 
исплаќа на товар на здравственото осигурување. Во случај на отворање на ново 
боледување во рок од три дена од престанокот на претходното боледување, 
работодавачот има право да побара од првостепената лекарска комисија да го 
потврди новото боледување или да го продолжи прекратеното старо боледување.  
(4) По исклучок од ставот (3) на овој член, во случај на неспособност на работникот за 
работа поради повреди настанати заради необезбедување на мерките утврдени со 
прописите од областа на безбедност и здравје при работа од страна на работодавачот, 
работодавачот исплаќа надоместок на плата и над 30 дена, врз основа на записник од 
органот на државната управа надлежен за работите од областа на инспекцијата на 
трудот. Во записникот од извршениот увид кај работодавачот инспекторот на трудот е 
должен да наведе дали конкретната повреда е поради непреземање мерки за 
безбедност и здравје при работа од страна на работодавачот. Примерок од записникот 
инспекторот на трудот доставува и до Фондот за здравствено осигурување на 
Македонија.   
(5) Во случаите од ставот (4) на овој член, надоместокот на плата за привремените 
агенциски работници кои со договор за отстапување преку Агенцијата за привремени 
вработувања се отстапени кај работодавач корисник, обврската за исплата на 
надоместокот на плата е на товар на работодавачот корисник.   
(6) Работодавачот може да исплати на товар на другиот обврзник надоместок за платата, 

исто така, и во случај ако така е одредено со закон или друг пропис.   
(7) Ако работникот не може да ја врши работата поради виша сила, има право на 
половина од платата, на која инаку би имал право, ако би работел.   
(8) Ако со овој закон или друг закон поинаку не е одредено, на работникот му припаѓа 
надоместок на платата во висина од неговата просечна плата од последните 12 
месеца. Доколку работникот во тој период не примал плата, му припаѓа надомест во 
висина на најниската плата.   
(9) Работодавачот е должен да му исплати на работникот надоместок на плата за 
денови и часови, колку што изнесува работната обврска на работникот на денот кога 
заради оправдани причини не работи.   
(10) Во случај на прекин на работниот процес од деловни причини, работодавачот е 
должен на работникот да му издаде решение и да му плати 70% од платата за период 
до три месеца во тековната година.   
 

Член 122  
(1) Работникот кој работи помалку од полното работно време (скратено работно 
време) во согласност со прописите за пензиско и инвалидско осигурување 
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(инвалидност), прописите за здравствено осигурување (медицинска рехабилитација) и 
остварува права од задолжителното социјално осигурување кога би работел со полно 
работно време.   
(2) Работникот од ставот (1) на овој член, кој работи помалку од полното работно 
време, има право на плаќање за работата според стварните работни обврски, како и 
други права и обврски од работниот однос како работникот кој работи полно работно 
време, ако со овој закон поинаку не е определено.   
 

Скратено работно време во посебни услови 
 

Член 122‐а  
(1)На работникот кој работи на особено тешки, напорни и штетни по здравјето работи, 
а чие штетно влијание врз неговото здравје, односно работна способност не може во 
целост да се отстрани со заштитни мерки, работното време му се скратува сразмерно 
на штетното влијание врз неговото здравје, односно работна способност, во согласност 
со закон и колективен договор.  
(2)При остварување право на плата и другите права од работен однос, скратеното работно 

време од ставот (1) на овој член се изедначува со полното работно време.  
(3)Како особено тешки, напорни и штетни по здравјето работи се сметаат: особено 
тешка физичка работа; работа под зголемен атмосферски притисок; работа под 
зголемена бучавост; работа во вода или влага; работа изложена на јонизирачки 
зрачења; работа со болни од заразни болести и со заразни материјали; работа на 
хируршки интервенции во операциони сали; работа во областа на психијатријата; 
работа со лица со најтешки пречки во психичкиот развиток; работа во судска 
медицина и патолошка анатомија; работа со нагризувачки материјали; работа на 
летачки персонал; балетски изведби; музичари на дувачки инструменти; играорци и 
оперски солисти; работа во близина на напон или под напон и работа на височина или 
длабочина.  
(4)Одобрение за работа со скратено работно време од ставот (3) на овој член дава 
министерот надлежен за работите од областа на трудот, врз основа на претходно 
прибавено мислење од здравствена установа која врши дејност медицина на трудот и 
мислење од инспекција на трудот.  
(5)Барање за покренување на постапка за добивање на одобрение за работа со 
скратено работно време може да поднесе работникот или синдикалната организација 
до работодавачот.  
(6)Здравствената установа која врши дејност медицина на трудот и инспекцијата на 
трудот мислењето од ставот (4) на овој член го доставуваат врз основа на претходно 
изготвен и доставен елаборат од работодавачот.  
(7)Барање за добивање одобрение за работа со скратено работно време поднесува 
работодавачот до министерството надлежно за работите од областа на трудот.  
(8)Кон барањето за добивање одобрение од ставот (4) на овој член работодавачот 
доставува мислење од здравствена установа која врши дејност медицина на трудот и 
мислење од инспекција на трудот.  
(9)Доколку инспекцијата на трудот утврди дека постојат условите од ставот (1) на овој 



138 

 

 

член, со решение ќе му нареди на работодавачот да покрене постапка за утврдување 
на скратено работно време.  
(10)Работникот кој работи на работи од ставот (1) на овој член не смее да работи на 
тие работи прекувремено, ниту може да се вработи кај друг работодавач на истите 
работи, за времето за кое работи со скратено работно време. 
 

ПРАВИЛНИК ЗА ОПРЕДЕЛУВАЊЕ НА НАЧИНОТ НА ОСТВАРУВАЊЕ НА ПРАВОТО НА 
НАДОМЕСТОК НА ПЛАТА ЗА СКРАТЕНО РАБОТНО ВРЕМЕ ПОРАДИ НЕГА НА ПОТЕШКО 

ХЕНДИКЕПИРАНО ДЕТЕ ‐ Сл.Весник број 9/2014 од 16.01.2014год, 
(http://www.slvesnik.com.mk/Issues/19e1f84657da4b4289f63da47ac2afe8.pdf) 

  
 

Член 1 
Право на надоместок на плата за скратено работно време поради нега на 

потешко хендикепирано дете се остварува со поднесување на барање до Центарот за 
социјална работа на подрачјето каде подносителот има живеалиште. 
 

Член 2 
Кон барањето од член 1 на овој правилник се приложуваат следните документи: 
 

‐ извод од матична книга на родените за лицето кое бара да го оствари ова право;   
‐ извод од матична книга на родените на детето;  
‐ решение од првостепениот орган ‐ Центарот за социјална работа за видот и степенот 
на попреченоста на детето во физичкиот или психичкиот развој и специфичните 
потреби;   
‐ решение од работодавателот за користење на правото на скратено работно време 
согласно законот; и   
‐ решение за заснован работен однос на неопределено време на двата родитела, 
самохран родител или старател.  
 

Член 3 
Потешко хендикепирано дете се смета дете со: 
‐ оштетен вид (потполно слеп);   
‐ оштетен вид (слабовидно ако со физичкото оштетување не е во состојба само да се 
движи и опслужува);  
‐тешки и трајни пречки иди оштетувања на локомоторниот систем и со тешки телесни 
деформитети;  
‐ потешки мускуларни заболувања и оштетувања (церебрална парализа, мускулна 
дистрофија и мултипна склероза);  
‐тешки и најтешки пречки во психичкиот развој;   
‐повеќе видови комбинирани пречки во развојот ако истото, неможе само да се 
опслужува; и   
‐ аутистично дете.  
 

http://www.slvesnik.com.mk/Issues/19e1f84657da4b4289f63da47ac2afe8.pdf


139 

 

 

Член 4 
За промените кои ќе имаат влијание на губење на правото на надоместок на 

плата за скратено работно време поради него на потешко хендикепирано дете, во рок 
од 15 дена од нивното настанување се известува Центарот за социјална работа. 
 

 

4.2 Пензии  
Детето има право на семејна пензија. За да добие семејна пензија треба да се 

поведе постапка пред Фондот за пензиско и инвалидско осигурување кој се наоѓа во 
местото на последното осигурување. 
 

Семејна пензија 
 

 Член 70 

Семејна пензија можат да остварат членовите на семејството: 
1) брачниот другар;   
2) децата (родени во брак или надвор од брак или посвоени; посиноците кои ги 
издржувал осигуреникот, внучињата и други деца без родители кои ги издржувал 
осигуреникот) и   
3) родителите (таткото и мајката, очувот и маќеата) и посвоителот, што ги издржувал 
осигуреникот.   
 

Член 71  
Членовите на семејството стекнуваат право на семејна пензија ако умрениот 

осигуреник:   
1) наполнил најмалку пет години стаж на осигурување или најмалку десет години 
пензиски стаж или  
2) ги исполнил условите за старосна или инвалидска пензија, или   
3) бил корисник на старосна или инвалидска пензија.   

Ако смртта на осигуреникот настанала како последица од повреда на работа 
или од професионална болест, членовите на семејството стекнуваат право на семејна 
пензија, без оглед на должината на пензискиот стаж на осигуреникот. 
 

Член 75 

Дете стекнува односно користи право на семејна пензија:  
1) до наполнети 15 години живот, а ако е на школување до наполнети 26 години живот 
или   
2) ако пред смртта на осигуреникот, односно корисникот на пензија кој го издржувал 
било неспособно за работа или таквата неспособност настанала во рок од една година 
од денот на смртта на осигуреникот, односно корисникот на пензија.   
 

Ако школувањето на детето е прекинато поради болест, правото на семејна 
пензија може да се стекне, односно му припаѓа и за време на боледувањето до 
наполнети 26 години живот како и над тие години, но најмногу за толку време колку 
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што е изгубено од редовното школување поради болест.   
На детето кое го прекинало школувањето заради отслужување на воениот рок 

семејната пензија му се исплатува и за тоа време.   
Ако во текот на користењето на правото на семејната пензија детето стане 

неспособно за работа трајно го задржува правото на семејна пензија.   
Детето ‐ инвалид има право на семејна пензија по престанок на работниот 

однос.  
 
ПРАВИЛНИК ЗА СОСТАВОТ И НАЧИНОТ НА РАБОТА НА КОМИСИЈАТА ЗА ЗАДОЛЖИТЕЛЕН 

КОНТРОЛЕН ПРЕГЛЕД НА КОРИСНИК НА ВРЕМЕНА ИНВАЛИДСКА ОДНОСНО СЕМЕЈНА 
ПЕНЗИЈА ‐ Службен весник на Р.М.бр 30/2006 од 13.03.2006 год. 

(http://www.slvesnik.com.mk/Issues/1C0A7D4D0023D74F9615CF6DDB706389.pdf) 

 

Член 1  
Со овој правилник се уредува составот и начинот на работа на Комисијата за 

задолжителен контролен преглед на времената инвалидска односно семејна пензија 
(во натамошниот текст: Комисијата), како и начинот на донесување и содржината на 
наодот, оцената и мислењето, донесен во постапката за задолжителен контролен 
преглед. 
 

Член 2  
(1) Комисијата се состои од три члена ‐ лекари специјалисти, од кои еден е претседавач 
на Комисијата, од редот на лекарите.   
... (5) Задолжителниот контролен преглед не можат да го вршат исти лица, кои 
претходно учествувале во постапката за утврдување на инвалидност, односно 
неспособност за работа.   
 

Член 4  
(1) Комисијата од член 1 на овој правилник, донесува наод, оцена и мислење во постапка 

за задолжителен контролен преглед, на корисник на времена инвалидска односно 
семејна пензија (во натамошниот текст: корисникот на пензија), по основ на утврдена 
инвалидност, односно неспособност за самостоен живот и работа.   
(2) Задолжителниот контролен преглед од ставот 1 на овој член се врши врз основа на 
медицинска документација и непосреден преглед на корисникот на пензија.  
 (3) Непосредниот преглед на корисникот на пензија може да се изврши и во неговиот 
дом, во здравствената организација во која се наоѓа на лекување, како и на други 
места во седиштето, или надвор од седиштето на Комисијата. 
 

Член 7  
(1) Задолжителен контролен преглед на корисникот на пензија се врши по 
доставување на предметот од Комисијата за утврдување на комплетност и уредност на 
документацијата, по претходно обезбеден предлог за утврдување на инвалидност, 
односно неспособност за работа со наод и мислење за здравствената состојба и за 
работната способност на осигуреникот од надлежен матичен лекар, со дадена 

http://www.slvesnik.com.mk/Issues/1C0A7D4D0023D74F9615CF6DDB706389.pdf
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согласност на лекарската комисија на Фондот за здравствено осигурување на 
Македонија.   
(2) По предметите за кои е утврдено дека се со комплетна и уредна документација, 
Комисијата го одредува денот на прегледот на корисникот на пензија и го повикува на 
непосреден преглед, најдоцна во рок од 10 дена од доставување на предметот.   
(3) Во поканата за контролен преглед од став 1 на овој член се известува корисникот на 
пензија за правните последици од член 154, став 2 од Законот за пензиското и 
инвалидското осигурување.   
 

Член 8  
Во постапката на задолжителен контролен преглед, Комисијата, утврдува дали 

кај корисникот и понатаму постои инвалидност или поради влошување, односно 
подобрување на здравствената состојба настанала промена во инвалидноста, или 
корисникот на пензија е способен за вршење на својата работа пред настанување на 
инвалидноста, односно способен за самостоен живот и работа.  
 

Член 9  
На денот на задолжителниот контролен преглед, Комисијата врши непосреден 

лекарски преглед на корисникот и донесува наод, оцена и мислење на образец „Наод, 
оцена и мислење за задолжителен контролен преглед“ (образец бр. 4‐а), кој е 
составен дел на овој правилник.   
 

Член 10  
Наодот, оцената и мислењето од член 8 на овој правилник содржи:   

1) Лични податоци на корисникот: име, татково име и презиме, ден, месец, година и 
место на раѓањето, единствен матичен број на граѓанинот и адреса на постојаното 
место на живеење;  
2) податоци за претходниот наод и мислење за утврдена инвалидност, односно 
неспособност за работа: презиме и име на лекарите специјалисти кои учествувале во 
постапката за утврдување на инвалидност, односно неспособност за работа, број на 
составот на комисијата, архивски број и датум на наодот, оцената и мислењето и 
мислењето на Комисијата за оцена на работна способност;  
3) опис на работното место на кое корисникот на инвалидска пензија бил распореден 
непосредно пред настанување на инвалидноста;  
4) промени во здравствената состојба;  
5) дијагноза на главната болест и шифра на дијагноза на болеста и споредните болести; 
6)мислење дали кај корисникот и понатаму постои инвалидност или поради 
влошување,односно подобрување на здравствената состојба настанала промена во 
инвалидноста, или корисникот на пензија е способен за вршење на својата работа пред 
настанување на инвалидноста, односно способен за самостоен живот и работа;  
7) образложение на наодот, оцената и мислењето за задолжителен контролен преглед. 
 

Член 11  
Комисијата во рок од два дена по донесувањето на наодот, оцената и 
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мислењето од извршениот задолжителен контролен преглед, предметот да го достави 
до Комисијата за преоцена ‐ ревизија на наод, оцена и мислење за утврдување на 
инвалидност, односно неспособност за работа. Комисијата е должна да постапи по 
забелешките дадени во постапка на преоцена ‐ ревизија и да донесе нов наод. 
 

Член 12  
По донесувањето на наодот, оцената и мислењето Комисијата го враќа 

предметот на надлежната подрачна единица, односно Централата на Стручната 
служба на Фондот, за донесување на решение за инвалидска, односно семејна 
пензија. 
 

ЗАКОН ЗА ПЕНЗИСКО И ИНВАЛИДСКО ОСИГУРУВАЊЕ  
 

Член 15  
(1)Со задолжително пензиско и инвалидско осигурување врз основа на инвалидност и 
телесно оштетување причинети со повреда на работа или професионална болест 
осигурени се:  
1)учениците и студентите кога вршат практична работа за време на школувањето, 
односно студирањето;  
2)лицата на издржување казна затвор, малолетнички затвор и на издржување на 

воспитна мерка во воспитно‐поправен дом за време на редовна работа што ја вршат 
во текот на издржувањето на казната, односно мерката;  
3)здравствените работници со високо образование кои стекнуваат работно искуство за 
полагање на стручен испит и  
4)невработените лица за време на стручно оспособување и професионална 
рехабилитација. 
  
(2)Одредбите од ставот (1) точка 1 на овој член се однесуваат и на државјаните на 
Република Македонија кои согласно со важечките прописи се упатени на школување 
во странство.  
(3) Одредбите од ставот (1) точка 1 на овој член се однесуваат и на странски државјани 
кои се наоѓаат на школување во Република Македонија ако државата чии државјани се 
тие, исто така, постапува со државјаните на Република Македонија доколку со 
ратификуван меѓународен договор поинаку не е определено. 
 

Член 16  
Со задолжително пензиско и инвалидско осигурување врз основа на 

инвалидност и телесно оштетување причинети со повреда се осигуруваат и лицата кај 
кои повредата настанала со учество: 

  
1)во акции за спасување или одбрана од елементарни непогоди или несреќи; 
2)на работно ангажирање на корисници на социјална помош;  
3)на обука по покана на органите на одбраната;  
4)во давање помош на органите за внатрешни работи во вршење на нивната службена 
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должност;  
5)на културно‐уметнички манифестации и натпревари, организирани од културни и 

други институции;  
6)на натпревари во физичка и техничка култура, организирани од спортски и други 
институции; 
7)во волонтерска активност согласно со закон;  
8)на спортист аматер согласно со закон и 

9)на професионален спортист кој има склучено професионален договор со 
професионален спортски клуб. 
  

Права врз основа на инвалидност  
 

Инвалидност  
 

Член 38  
(1)Инвалидност постои кога кај осигуреникот, поради промена во здравствената состојба 
која не може да се отстрани со лекување или со медицинска рехабилитација, работната 
способност е трајно намалена за повеќе од половина во споредба со физички и психички 
здрав осигуреник со исто или слично образование и способност.  
(2)Инвалидноста од ставот (1) на овој член се утврдува според следниве категории: 
1)категорија I ‐ доколку работната способност на осигуреникот е намалена за повеќе 
од 80% постои трајно губење на работната способност (општа неспособност за работа) 
и 2)категорија II ‐ доколку работната способност на осигуреникот е намалена за повеќе 
од 50%, а најмногу до 80% (професионална неспособност за работа).  
(3)Доколку работната способност на осигуреникот е намалена за 50% во споредба со 
физички и психички здрав осигуреник со исто или слично образование и способност 
поради што не може да ги извршува работните задачи со полно работно време, може 
да работи со скратено работно време или да биде распределен на друга соодветна 
работа согласно со прописите кои се однесуваат на работните односи и колективниот 
договор.  
(4)Инвалидност во смисла на ставовите (1), (2) и (3) на овој член може да настане 
поради болест, повреда надвор од работа, повреда при работа или професионални 
болести.  
(5)Работите за кои се оценува работната способност на осигуреникот ги опфаќаат сите 
работи кои одговараат на неговите телесни и психички способности, а се смета дека 
одговараат на неговите досегашни работи.  
(6)Работата за која се оценува работната способност на носителот на семејно 
земјоделско стопанство ја опфаќа работата врз основа на која е задолжително 
осигурен согласно со овој закон.  
 

Повреда при работа 
 

Член 39  
(1)Како повреда при работа, во смисла на овој закон, се смета повредата на 
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осигуреникот причинета со непосредно и краткотрајно механичко, физичко или 
хемиско дејство, како и повредата причинета со нагли промени на положбата на 
телото, ненадејно оптоварување на телото или со други промени на физиолошката 
состојба на организмот, ако таквата повреда причински е врзана со вршењето на 
работите на работното место.  
(2)Како повреда при работа се смета и повредата причинета на начинот од ставот (1) 
на овој член што осигуреникот ќе ја претрпи на редовниот пат од станот до местото на 
работата или обратно, на патот преземен заради извршување на работни задачи и на 
патот преземен заради стапување на работа, доаѓање на работа од одмор или отсуство 
прекинати по налог на работодавачот, како и користење право на професионална 
рехабилитација според овој закон.  
(3)Како повреда при работа се смета и заболувањето на осигуреникот што настанало 
непосредно и како исклучителна последица на некој несреќен случај или виша сила за 
време на вршењето на работата или во врска со неа. 
 (4)Како повреда при работа се смета и повредата што ќе ја претрпи осигуреникот во 
вршењето на работите од членовите 15 и 16 од овој закон. 
  

Професионална болест  
 

Член 40  
(1)Професионални болести, во смисла на овој закон, се определени болести 
причинети со подолго непосредно влијание на процесот и условите на трудот врз 
работната способност на осигуреникот.  
(2)Правилникот за листата на професионалните болести го донесува министерот за 
труд и социјална политика 
.  

Инвалид на трудот  
 

Член 41  
Инвалид на трудот, во смисла на овој закон, е осигуреникот кој врз основа на 

инвалидност ги остварува правата од пензиското и инвалидското осигурување. 

 
Професионална рехабилитација 

 
Член 42  

Кога кај осигуреникот е утврдена професионална неспособност за работа, се 
утврдува преостанатата работна способност, ако со оглед на неговата здравствена 
состојба, години на живот, образование и способност, може со професионална 
рехабилитација да се оспособи за работа со полно работно време на друга работа. 
  
 

Права врз основа на преостаната работна способност 
 

Член 43  
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(1)Право на професионална рехабилитација има осигуреник кај кој ќе настане инвалидност 
пред навршени 50 години живот ако според преостанатата работна способност може да се 
оспособи за друга работа со полно работно време.  
(2)Инвалид на трудот кој стекнал професионална рехабилитација се оспособува за вршење 
на друга соодветна работа за која е потребна стручна подготовка која одговара на 

работите што ги вршел на својата работа пред настанувањето на инвалидноста.  
(3)По исклучок од ставот (1) на овој член професионална рехабилитација може да се 
обезбеди за друга работа за која е потребна стручна подготовка повисока од онаа која 
одговара на работите кои осигуреникот ги вршел пред настанувањето на 
инвалидноста, ако таквото оспособување е оправдано со оглед на стручноста, 
годините на живот, работното искуство и склоностите и ако постои реална можност за 
вработување по завршено оспособување. 
 

Член 44  
Право на професионална рехабилитација има осигуреникот од членот 11 став 

(1) точки 1 и 2 од овој закон кај кој постои професионална неспособност за работа. 
 

Член 45  
(1) Ако професионалната неспособност за работа е настаната како последица на 
повреда надвор од работа или болест, осигуреникот има право на професионална 
рехабилитација доколку има пензиски стаж кој му покрива најмалку една третина на 
периодот од наполнети најмногу 20 години живот до денот на настанувањето на 
инвалидноста (работен век), сметајќи го работниот век на полни години.   
(2) Ако професионалната неспособност за работа настанала поради повреда на работа 
или професионална болест, осигуреникот има право на професионална 
рехабилитација без оглед на должината на пензискиот стаж.  
  

Член 46 
 (1)Осигуреник со право на професионална рехабилитација, кој во рок од шест месеци од 
денот на конечноста на решението за признавање на правото не е упатен на 
професионална рехабилитација, Фондот го упатува на преглед кај Комисијата за оцена на 

работната способност поради повторна оцена на преостанатата работна способност.  
(2) На преглед поради повторна оцена на преостанатата работна способност ќе се упати и 
осигуреник со право на професионална рехабилитација, кога Фондот ќе оцени дека 
нема да може да се оспособи за работа на претходно одредената работа.   
(3)Иницијатива за преглед на осигуреникот во случаите од ставовите (1) и (2) на овој 
член може да даде и работодавачот.   
 

Член 47  
(1)Осигуреникот кој стекнал право на професионална рехабилитација, од денот на 
настанувањето на инвалидноста до денот на почетокот на професионалната 
рехабилитација, за време на професионалната рехабилитација и од денот на 
завршетокот на професионалната рехабилитација до вработувањето на соодветното 
работно место, има право на надоместок на плата во висина на инвалидската пензија 
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во случај на професионална неспособност за работа. Висината на инвалидската пензија 
се определува во случај на повреда на работа или професионална болест во висина од 
80% од пензиската основица за определување на инвалидската пензија, а во случај на 
повреда надвор од работа или болест во висина на инвалидска пензија настаната 
поради професионална неспособност за работа.   
(2)Надоместокот на плата од ставот (1) на овој член му припаѓа на инвалидот на трудот 
најдолго 12 месеци.   
(3)Кога професионалната рехабилитација се извршува надвор од престојувалиштето на 
инвалидот на трудот, а не може да се обезбеди постојан превоз од живеалиштето до 
местото каде што се извршува професионалната рехабилитација, за инвалидот се 
обезбедува сместување и храна или надоместок за сместување и храна за време на 
професионалната рехабилитација во друго место кое го одредува Фондот со општ акт. 

  
Член 48  

Професионална рехабилитација се врши под услови и на начин по кој се 

оспособуваат и другите работници кај работодавачот или во центарот за 
рехабилитација.  

 
Член 49  

Ако осигуреникот се вработи или ако ги исполни условите за остварување 
право на старосна, инвалидска или семејна пензија правото на паричен надоместок му 
престанува. 
  

Паричен надоместок за телесно оштетување  
 

Член 69  
(1)Телесно оштетување постои кога кај осигуреникот ќе настане загубување, 
посуштествено оштетување или позначителна онеспособеност на одделни органи или 
делови од телото што ја отежнува нормалната активност на организмот и бара 
поголем напор во остварувањето на животните потреби, без оглед на тоа дали 
причинува или не причинува инвалидност.  
(2)Осигуреникот кај кого телесно оштетување ќе настане за време на траењето на 
осигурување се стекнува со право на паричен надоместок за телесно оштетување под 
истите услови во поглед на пензискиот стаж под кои се здобива со правото на 
инвалидска пензија.  
(3)Правилникот за Листата за видовите на телесните оштетувања врз основа на кои се 
стекнува со правото на паричен надоместок и процентите на тие оштетувања гo 
донесува министерот за труд и социјална политика, по претходно прибавено мислење 
од Институтот за медицина на трудот. 
 

Член 70  
(1)Право на паричен надоместок за телесно оштетување осигуреникот стекнува 
независно од тоа дали се стекнал и користи и некое друго право од пензиското и 
инвалидското осигурување.  
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(2)Осигуреникот не стекнува право на паричен надоместок за телесно оштетување од 
30% до 40% според листата на телесни оштетувања, кое настанало како последица на 
болест или повреда надвор од работата, за телесно оштетување кое постоело пред 
стапувањето во работен однос, како и за подоцнежното влошување на тоа телесно 
оштетување. По исклучок кога пред стапувањето во работен однос постоело телесно 
оштетување на еден од парните органи, а подоцна настапи оштетување на другиот 
истоветен орган, осигуреникот стекнува право на паричен надоместок за телесно 
оштетување на двата органи.  
 

Член 71  
Висината на паричниот надоместок за телесно оштетување се определува 

според утврдениот процент на телесното оштетување од следниве основици:  
‐9% од просечната плата остварена во Републиката во претходната година кога 
телесното оштетување е предизвикано со повреда на работа или со професионална 
болест и  
‐7% од просечната плата остварена во Републиката во претходната година кога 

телесното оштетување е предизвикано со болест или повреда надвор од работата. 
 

Член 72  
(1)Ако постојат две или повеќе телесни оштетувања вкупниот процент се определува 
на тој начин што на поголемиот процент се додава, и тоа по:  

1)20% за секое натамошно телесно оштетување од 50% или 
повеќе  
2)10% за секое натамошно телесно оштетување од 40% и 30%. 

  
(2)Ако телесните оштетувања постоеле поради различни причини процентот ќе се 
определи според ставот (1) на овој член, а паричниот надоместок ќе се определи од 
основицата на поголемиот процент на телесното оштетување.  
(3)Вкупниот процент на телесното оштетување по ставот (1) точки 1 и 2 на овој член не 
може да изнесува повеќе од 100%. 
 

Член 73  
На корисникот на паричен надоместок за телесно оштетување во случај на 

влошување на постојното телесно оштетување или нов случај на телесно оштетување, 
му се определува паричен надоместок според новиот, односно вкупниот процент на 
телесно оштетување. 
 

Член 74  
Ако осигуреникот за ист случај на телесно оштетување стекне право на паричен 

надоместок за телесно оштетување по прописите на пензиското и инвалидското 

осигурување и право на инвалиднина како мирновремен воен инвалид по прописите за 

воените инвалиди, може да користи само едно од тие права, по сопствен избор. 
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5. ЦАРИНА  
 

ЦАРИНСКИ ЗАКОН ОСЛОБОДУВАЊЕ ОД ПЛАЌАЊЕ НА УВОЗНИ ДАВАЧКИ 
 

Член 194 

Од плаќање увозни давачки се ослободуваат: 
  
5) инвалиди, за специјална опрема и технички помагала што ги користат непосредно 
за живот и работа, како и за резервни делови за користење на таквата опрема и 
помагала, освен патнички автомобили, доколку ги донесат или добијат од странство 
заради лична употреба;   
6) инвалиди од I и II категорија, кои по спроведената професионална рехабилитација 
се оспособени за одредена дејност, за опрема за вршење на таа дејност која не се 
произведува во Република Македонија;   
 

Член 195  
Од плаќање увозни давачки се ослободени:   
7) инвалидски организации на специфична опрема, уреди, инструменти и технички 
помагала, освен патнички автомобили, како и резервни делови и потрошни 
материјали за таа опрема, уреди, инструменти и технички помагала.  
 
 

ЗАКОН ЗА ДАНОКОТ НА ДОДАДЕНА ВРЕДНОСТ 
 

V. ДАНОЧНИ СТАПКИ 
  

ПОВЛАСТЕНА ДАНОЧНА СТАПКА 
 
 

Член  30 

(1) Повластената даночна стапка од 5% се применува врз прометот и увозот на: 
  
12. Mедицинска опрема, помагала и други уреди чијашто намена е за олеснување или 

третирање на инвалидност исклучиво за лична употреба од страна на инвалидни лица; 
 

ЗАКОН ЗА ПЕРСОНАЛНИОТ ДАНОК НА ДОХОД 
 

Член 6 

Данок на доход не се плаќа на примањата по основа на:  
8) надоместок за инвалидност, плата и пензија на инвалидно лице; 
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ДАНОК НА ДОБИВКА  
Б. Даночни ослободувања кои се пропишани за посебни категории на даночни 
обврзници, регулирани со прописите со кои се регулира нивното основање и 
работење:  
•Заштитните друштва, за вработување на инвалидизирани лица (согласно одредбите 
од Законот за вработување на инвалидни лица); 
 
 

ПРЕГЛЕД НА ПОВЛАСТЕНИ ДАНОЧНИ СТАПКИ  
(http://www.ujp.gov.mk/e/plakjanje/povlasteni_danocni_stapki_pregled?ddv_tip_na_proizv 

od_id=11&page=2) 

 
 

ЗАКОН ЗА СПРЕЧУВАЊЕ И ЗАШТИТА ОД ДИСКРИМИНАЦИЈА 
 

Член 3  
Се забранува секоја директна или индиректна дискриминација, повикување и 

поттикнување на дискриминација и помагање во дискриминаторско постапување врз 
основа на пол, раса, боја на кожа, род, припадност на маргинализирана група, етничка 
припадност, јазик, државјанство, социјално потекло, религија или верско уверување, 
други видови уверувања, образование, политичка припадност, личен или општествен 
статус, ментална и телесна попреченост, возраст, семејна или брачна состојба, имотен 
статус, здравствена состојба или која било друга основа која е предвидена со закон 
или со ратификуван меѓународен договор. 
 

Член 34  
(1) Лицето кое смета дека поради дискриминација му е повредено некое право е 
oвластено да поднесе тужба пред надлежен суд.   
(2) Во постапката соодветно се применуваат одредбите од Законот за парничната 
постапка.   
(3) Постапката е итна.  
 

Месна надлежност 
 

Член 35  
Во постапката за заштита од дискриминација месно е надлежен, покрај судот за 

општа месна надлежност и судот на чие подрачје е седиштето, односно живеалиштето 
на тужителот. 
 

Тужба 

Член 36  
(1) Со тужбата од членот 34 став (1) на овој закон може да се бара: 
 
 1) да се утврди дека тужениот го повредил правото на тужителот на еднаков третман, 
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односно дејствието коешто го презел или пропуштил може непосредно да доведе до 
повреда на правата на еднаквост во постапувањето;   
2) да се забрани преземање дејствија со кои се крши или може да се прекрши правото 
на тужителот на еднакво постапување, односно да се извршат дејствија со кои се 
отстранува дискриминацијата или нејзините последици;   
3) да се надомести материјалната и нематеријалната штета причинета со повреда на 
правата заштитени со овој закон и   
4) да се објави во медиумите пресудата со која е утврдена повреда на правата на 
еднакво постапување на трошок на тужениот.  
  
(2) Барањата од ставот (1) на овој член може да се истакнат заедно со барањата за 
заштита на други права за кои се одлучува во парнична постапка, ако сите барања се 
во меѓусебна врска и ако ист суд е стварно надлежен за нив, без оглед дали за тие 
барања е пропишано решавање во општа или во посебна парнична постапка.  
 

Товар на докажување 

Член 38  
(1) Ако странката во судска постапка тврди дека согласно со одредбите на овој закон и 
е повредено нејзиното право на еднакво постапување е должна да ги изнесе сите 

факти и докази кои го оправдуваат нејзиното тврдење.  
Докажувањето дека немало дискриминација паѓа на товар на спротивната странка.  
(2) Одредбата од ставот (1) на овој член не се применува во прекршочната и казнената 
постапка.  
  

VII. ПРЕКРШОЧНИ ОДРЕДБИ 
  

Член 42  
(3) Глоба во износ од 400 до 600 евра во денарска противвредност ќе се изрече за 
прекршок на секој оној кој повикува или поттикнува на дискриминација и помага во 
дискриминаторско постапување врз основа на дискриминаторска основа (член 3).   
(4) Глоба во износ од 600 до 800 евра во денарска противвредност ќе се изрече за 
прекршокот од ставот (1) на овој член на одговорното лице во правното лице, државен 
орган, органот на единицата на локалната самоуправа или орган со јавни овластувања 
или на поединец кој во вид на регистрирано занимање врши определна дејност.   
(5) Глоба во износ од 800 до 1.000 евра во денарска противвредност ќе се изрече за 
прекршокот од ставот (1) на овој член на правното лице.  
 

Член 43  
(1) Глоба во износ од 400 до 600 евра во денарска противвредност ќе се изрече за 
прекршок на секој оној кој ќе го повреди достоинството на одредено лице или 
создавање заканувачка, непријателска, понижувачка или застрашувачка средина, 
пристап или практика (член 7).   
(2) Глоба во износ од 600 до 800 евра во денарска противвредност ќе се изрече за 

прекршокот од ставот (1) на овој член на одговорното лице во правното лице, државен 
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орган, органот на единицата на локалната самоуправа или орган со јавни овластувања 

или на поединец кој во вид на регистрирано занимање врши определна дејност.   
(3) Глоба во износ од 800 до 1.000 евра во денарска противвредност ќе се изрече за 
прекршокот од ставот (1) на овој член на правното лице. 
 
 


