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Na osnovu člana 15. Zakona o principima lokalne samouprave u Federaciji Bosne i Hercegovine 

(„Službene novine Federacije BiH“, br. 49/06 i 51/09), člana 50. stav (1) tačka 5. Statuta Općine Novo 

Sarajevo („Službene novine Kantona Sarajevo“ br. 5/20 – prečišćeni tekst i 20/20 - ispravka), člana 5. 

tačka (4) Odluke o osnivanju Zdravstvenog savjeta na području Općine Novo Sarajevo ("Službene 

novine Kantona Sarajevo", broj 19/21), i člana 4. Pravilnika o standardima i kriterijima za odabir 

članova Zdravstvenog savjeta ("Službene novine Kantona Sarajevo", broj 25/21) Općinska načelnica, 

raspisuje  

 

PONOVNI JAVNI POZIV  

za izbor članova Zdravstvenog savjeta Općine Novo Sarajevo 

 

 

I - PREDMET JAVNOG POZIVA  

U cilju ostvarivanja i unapređenja prava pacijenata, kao i društvene brige za zdravlje na području Općine 

Novo Sarajevo osnovan je Zdravstveni savjet.  

Budući da Javnim pozivom za izbor članova Zdravstvenog savjeta Općine Novo Sarajevo od 

05.05.2025. godine nisu popunjene pozicije predstavnika koji trebaju sačinjavati Zdravstveni savjet 

objavljuje se Ponovni javni poziv za izbor članova Zdravstvenog savjeta Općine Novo Sarajevo, i to za: 

- predstavnika komora iz oblasti zdravstva - jedan član; 

- predstavnika sindikata zdravstvenih ustanova – jedan član; 

 

II – OPIS POSLOVA  

Zdravstveni savjet obavlja sljedeće poslove: 

• predlaže i evaluira sprovođenje zdravstvene zaštite na području jedinice lokalne samouprave; 

• daje mišljenje na planove i programe zdravstvene zaštite za područje lokalne samouprave, te 

predlaže mjere za poboljšanje dostupnosti i kvaliteta zdravstvene zaštite za područje lokalne 

samouprave, te predlaže mjere za poboljšanje dostupnosti i kvaliteta zdravstvene zaštite na svom 

području; 

• prati primjenu propisa na području jedinice lokalne samouprave koji se odnose na zaštitu prava i 

interesa pacijenata, uposlenih i zdravstvenih radnika; 

• organizuje obrazovne kurseve za građanstvo iz poznavanja materije o pravima pacijenata i postojeće 

legislative; 
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• daje preporuke za organizaciju kurseva u zdravstvenim ustanovama radi upoznavanja rukovodstva 

i zdravstvenih radnika s konceptom prava pacijenata, legislativom i odgovarajućim nužnim 

promjenama u zdravstvenim ustanovama; 

• prati povrede pojedinačnih prava pacijenata na području jedinice lokalne samouprave; 

• predlaže preduzimanje mjera za zaštitu i unapređenje prava pacijenata i zdravstvenih radnika na 

području jedinice lokalne samouprave; 

• bez odgađanja obavještava zdravstveni savjet u kantonalnom ministarstvu o slučajevima težih 

povreda prava pacijenata koji mogu ugroziti život ili zdravlje pacijenata i zdravstvenih radnika; 

• podnosi Općinskom vijeću i kantonalnom ministarstvu godišnji izvještaj o svom radu; 

• obavještava javnost o povredama prava pacijenata i zdravstvenih radnika; 

• obavlja i druge poslove predviđene Zakonom o pravima, obavezama i odgovornostima pacijenata 

(„Službene novine Federacije BiH“, broj 40/10). 

  

III – USLOVI  

Kandidat za člana Zdravstvenog savjeta, treba da ispunjava sljedeće uslove: 

• da je punoljetni državljanin Bosne i Hercegovine, 

• da ima prijavljenu adresu prebivališta na području Općine Novo Sarajevo; 

• da je član udruženja/nevladine organizacije/sindikata/komore registrovane po važećim 

zakonskim propisima; 

• da ima minimalno 3 (tri) godine radnog iskustva u oblasti u kojoj se kandidira; 

 

IV - POTREBNA DOKUMENTACIJA  

Prijava treba da sadrži kraću biografiju kandidata, u kojoj je navedena adresa i kontakt telefon, a uz koju 

je potrebno priložiti sljedeće dokaze o ispunjavanju uslova: 

• da je državljanin Bosne i Hercegovine (dokaz: uvjerenje o državljanstvu ne starije od šest 

mjeseci);  

• Dokaz da ima prijavljenu adresu prebivališta na području Općine Novo Sarajevo (dokaz: CIPS 

prijava); 

• Dokaz o radnom iskustvu izdat od strane institucije, ustanove, udruženja, nevladine organizacije 

ili sindikata kojom dokazuje kvalifikaciju; 

• Potvrdu ili preporuku izdatu od strane institucije, ustanove, udruženja, nevladine organizacije 

ili sindikata; (dokaz: original ili ovjerena fotokopija certifikata, uvjerenja ili potvrde relevantne 

institucije koja ga izdaje); 

• Izjava kandidata da je saglasan da se njegovi lični podaci, kao i dostavljena dokumentacija mogu 

obrađivati dok za to postoje objektivni razlozi. 
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Dokumenti koji se dostavljaju moraju biti originali ili ovjerene kopije ne starije od šest mjeseci. 

Predata dokumentacija neće se vraćati podnosiocima prijave. 

 

V - ROK ZA PODNOŠENJE PRIJAVA 

Ponovni javni poziv ostaje otvoren 15 (petnaest) dana od dana objavljivanja u dnevnim novinama i web 

stranici Općine Novo Sarajevo www.novosarajevo.ba. 

Nepotpune i neblagovremene prijave ne uzimaju se u razmatranje. 

 

VI - NAČIN PRIJAVE 

Prijave sa traženom dokumentacijom podnose se lično ili poštom preporučeno, na adresu: Općina Novo 

Sarajevo, Općinska načelnica, Komisija za izbor članova Zdravstvenog savjeta, sa naznakom: "Prijava 

na Ponovni javni poziv za izbor članova Zdravstvenog savjeta Općine Novo Sarajevo– ne otvaraj“, ulica 

Zmaja od Bosne broj 55, 71 000 Sarajevo. 

 

Broj: 15-33-1-747/25 

Sarajevo, 12.06.2025. godine 

OPĆINSKA NAČELNICA 

 

 Prof. dr. Benjamina Karić 
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