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Uputstvo

za primjenu Ugovora o socijalnom osiguranju izmedu
Bosne i Hercegovine [ Republike Hrvatske

Ugovor o socljainom osiguranju izmedu Bosne | Hercegovine | Republike
Hrvatske stuplo je na snagu | primjenjuje se od 01.11.2001.godins.

Njegovim odredbama su regulisana prava | obaveze osiguranika Bosne |
Hercegovine | R Hrvatske po osnovu socijalnog osiguranja kad se nalaze na
podrutju druge dr2ave ugovornice.

Radl bliZeg objadnjenja pojedinih odredaba Ugovora i njegovog
provodenja zakljuéen je i Administrativni sporazum o provedbi Ugovora |
utvrdeni su dvojeziSni obrasci potrebni za vodenje postupka | ostvarivanje prava.

. Zdravstvena zatita hrvatskih
osigurantka u BiH

Na osnovu Ugovora o socijalnom osiguranju izmedu Bosne | :
Hercegovine i Republike Hrvatske prava iz zdravstvenog osiguranja obezbjeduju
se u Bosni { Hercegovini odnosno Federaciji BiH.

1. hrvatskim osiguranicima (drZavijanima BiH | RH) i &lanavima njihovih
porodica za vrijeme priviemenog boravka u F BiH;

2. &lanovima porodice hrvatskih osiguranika (dréavijana BiH zaposienih
U R Hrvatskoj) kojl stalno borave /prebivaju/ u F BiH;

3. korisnicima penzija R Hrvatske | &lanovima njihovih porodica koji
stalno borave /prebivaju/ u F BiM;
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Za ove kategorije hrvatskil osiguranika kojima su na osnovu batesniékqg
lista prudene i obradunate zdravstvene usluge u F BiH, izvriiti obradun stvarnih
troékova na obrascima BH/HR-10.

U obrasce BH/HR-10 unijeti sve troskove koji su nastali pruZanjem
zdravstvene zastite hrvatskim osiguranicima kao i ljekove. Da ovakve fakiure ne
bl lutale | da ne bi teretile nage zavode zdravstvenog osiguranja, obzirom da tako
nastale trodkove snos! hrvatski zavod zdravstvenog osiguranja, potrebno je sve
recepts i fakiure oznaditi naznakom po Ugovoru sa R Hrvatskom.

Obratun stvarnih troskova se vr§i tromjesedno, obrasci popunjavaju u tri
primjerka od kojih se dva primjerka dostavijaju Federalnom zavodu zdravstvenog
oslguranja.

2.13. Zdravstvena zadtita clanova porodica hrvatskih osiguranika
kojl stalno borave u F BiH | korisnika hrvatskih penzija |
¢lanova njihovih porodica koji stalno borave u F BiH

_ Clanovima porodica hrvatskih osiguranika koji stalno borave u F BiH
korisnicima hrvatskih penzija i &lanavima njihovih porodica koji staino borave u F
BiH obezbjeduje se zdravstvena zastita u obimu, vrsti | na na&in predvidenom

;ngzmgam o zdravstvenom osiguranju F BIH i podzakonskim aktima a na terst

Krug &lanova porodica koji imaju pravo | trajanje  prave cdreduje se
hrvatskim propisima.

Radi koritenja prava na zdravstvenu zaStitu ovim kategorijama
osiguranika podruéni ured HZZO izdaje potvrdu o pravu na davanje na obrascu
HR/BH-5 u dva primjerka.

Poslovnica kantonalnog zavoda zdravstvenog osiguranja kada dobije
obrazac HR/BH-5 popunjava odjeljak B obrasca | odmah vraéa jedan primjerak
hrvatskom zavodu zdrvstvenog osigurana.
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{l. Zdravstvena zaétita osiguranika Iz
F BIH u Republicl Hrvatsko]

1. Osiguranici iz Federacije BiH koji odlaze na privremenl boravak u R
Hrvatsku duZni su radi koriStenja hitne zdravstvene zastite u R Hrvatskoj da za
sebe i &lanove svoje porodice pribave obrazac BH/HR-3. Obrazac BH/HR-3
izdaje nadleZna poslovnica zavoda 2zdravsivenog osiguranja u skladu sa
postupkom predvidenim Pravilnkkom o naginu koriStenja zdrastvene zastitu u
inostranstvu.

Dakle, obrazac moZe dobiti samo ono osigurano lice za koje je utvrdeno
da ne boluje od akutnih oboljenja iii da ne boluje od hronidnih oboljenja koje
zahfjeva dule lijeSenje | stalan nadzor jekara.

Na osnovu ovog obrasca HZZO izdaje osiguranom licu koje posjeduje
ovaj obrazac bolesnitki list za sludaj koritenja zdravstvene zaktite u R Hrvatska].

Potvrda se izdaje jednom godi§nje u trajanju od 30 dana i to samo za
hithu medicingku pomodg.

Potvrda se popunjava u dva primjerka od kojih jedan ostaje u posiovnici

uz zahtjev | drugu medicinsku dokumentaciju a jedan primjerak se daje
osiguraniku.

2. 1 3. Za $lanove porodice bosanskog osiguranika koji stalno borave u R+
Hrvatsko] kao | za korisnike bosanske penzije | i
staino borave u R Hirvatskoj obezbjeduje se zdravstvena zadtita po_hrvatskim
propisima a na teret zavoda zdrvstvenog osiguranje u BIH.

i A

Radi_koriftenja zdtvstvene zastite ovim kategorijama osiguranika
poslovnica zavoda zdrvstvenog osliguranja izdaje ob H/HR-5 0
pravu na davanje za viileme pre’W%a iSta u R Hrvatsko] u dva primjerka.

Posnovnica zavoda zdravstvenog osiguranja korisnicima BIH penzija ovu
potvrdu_[zdaje iakon podnesanie prjave M-T od strane 10 BiH.

Sve $to je reCeno u odjelfku | tadka 2. i 3. ovog uputstva analogno vaii | za
ove kategorile osiguranika,
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