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ISPLATA ZARADA PRIMARIJUSIMA, SUBSPECIJALISTIMA | MAGISTRIMA U
PRIMARNOJ ZDRAVSTVENOJ ZASTITI

Pre nekoliko godina smo ustanovili da u mnogim zdravstvenim ustanovama u
Srbiji postoji nepravilnost u vezi isplate zarada odredenim kategorijama zaposlenih
lekara. Nepravilnost se sastoji u tome da se doktorima, koji nose stru¢na i nau¢na
zvanja (primarijusi, magistri i subspecijalisti) ne isplacuje zarada na osnovu istih,
zakonom odredenih kriterijuma i ovo vazi isklju€ivo za one Kkoji rade na primarnom
nivou zdravstvene zastite. Njima se uskracuju prava na zaradu prema odgovarajucoj
grupi iz Uredbe o koeficijentima i plata im se tako umanjuje za zna€ajnu sumu novca,
a isto tako i doprinosi za zdravstveno i penziono osiguranje.

Paznju nam je skrenula €injenica da postoji razlika izmedu zdravstvenih ustanova
u Srbiji, kao i da postoje samo dva nacina za isplatu plata ovim zaposlenima: (sada)
koeficijent 26,13 ili 29,32.

Kada smo postavljali pitanje: zasto je to tako, dobili smo odgovor koji upucuje na
razliito tumacenje Uredbe o koeficijentima. Prema ovim tumacenjima, postoje dva
razloga za smanjenje: 1) ,nejasno” definisane kategorije lekara u prvoj grupi
koeficijenata u Uredbi; 2) cCinjenica da ovi lekari rade na primarnom nivou
zdravstvene zastite, pa se iz nekog razloga njihova znanja i zvanja ne kvalifikuju
tako da budu podjednako vredna kao na sekundarnom i tercijarnom nivou.

Tada nam se samo nametnulo sledece pitanje: Zasto se, uopse tumaci
Uredba, kada ona ima snagu zakona, a za sve zakone vazi princip: da se ne tumace,
vec¢ se neposredno primenjuju? Na ovo pitanje nismo mogli da dobijemo odgovor,
pa smo sopstvenim istrazivanjem dosli do odredenih rezultata i zaklju€aka.

Najvedi broj direktora je smanjio koeficijente u periodu 2006.- 2007. godine. Posto
je tada ova pojava postala upadljiva, mi smo zapoceli aktivnosti na istrazivanju
razloga za ovakvo postupanje.

Trazili smo tumecnje statusa ovih lekara od nadleznih institucija, a u domu
zdravlja ,Vozdovac® i od Suda. Kada uporedimo ova tumacenja, vidi se da se ona u
potpunosti poklapaju sa nasim prvobitnim stavom: Primarijusi, subspecijalisti i
magistri koji rade u specijalisticCkoj delatnosti za koju su magistrirali imaju
zakonsko pravo da im se visina koeficijenta za obracun dohotka obracunava
prema prvoj grupi Uredbe o koeficijentima za zaposlene u zdravstvu u koju su
jedino i svrstani i koje koeficijente su u kontinuitetu primali jo§ od trenutka
donosenja Uredbe o koeficijentima.

NaSe blagovremene i argumentovane sugestije menadzmentima zdravstvenih
ustanova da se koriguje ova finansijska nepravda, nailazila je na ,zid", a teZzina nasih
argumenata je umanjivana razliitim opstrukciama koje su usmerene na
onemogacavanje rada i narusavanje ugleda nase institucije (SLFS).

Rukovodeci se €injenicom da je osnovna uloga sindikata: borba za radno-pravni
status zaposlenih, morali smo da insistiramo na uspostavljanju zakonitosti.

Zakon nije prekrSen samo u domenu obrauna koeficijenata, ve¢ je ucinjena jo$
veca nepravda time $to je napravljena apsolutna diskriminacija medu lekarima koji
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rade na razli¢itim nivoima zdravstvene zastite, iako su zakonski uslovi za sticanje
ovih zvanja identi¢ni za sve, reSenje o njima donosi ista komisija Ministarstva
zdravlja, a uniformne diplome se izdaju na istom mestu.

Detaljnom analizom uslova za nastanak ove vrste diskriminacije do$li smo do
sledecih rezultata:

-Direktori koji su ranije pravilno obracunavali koeficijente, prestali su to da ¢ine na
osnovu usmene direktive koja je stigla sa jedne od najviSih instanci (iako na prvi
pogled nije jasno zasto bi neko to traZio i kakve realne koristi ima od toga).

-Ko nije odmah poslusao direktivu, ,dobio” je kao pretnju Nadzornu inspekciju
Fonda. Ove inspekcije, u redovnoj proceduri funkcioniSu tako $to vr§e nadzor nad
potrodnjom sredstava. U ustanovu dolaze po nalogu pradstavnika lokalne
samouprave. Posle izvrSenog nadzora, ova komisija izdaje reSenje, kojim se
konstatuje nacin potrosnje finansijskih sredstava. Ova komisija u svom resenju jasno
definiS8e nepravilnosti i ima isklju€ive ingerencije da prema nadenom definisanom
stanju, da predlog da se protiv odredenih ustanova sprovede odgovarajuci postupak
(a za rad ustanove je odgovoran direktor).

Nadzorne komisije koje su obilazile domove zdravlja u periodu 2006.-2007.godine,
su iz nepoznatih razloga radile suprotno svojim ingerencijama. One 1) nisu jasno
definisale nepravilnosti; 2) nisu nalagale lokalnoj samoupravi da sprovede zakonske
postupke, ve¢ nalagale direktoru da u odredenom vremenskom roku vrati neku sumu
sredstava na budzetski raun; 3) davale usmene direktive direktorima da, nakon
njihovog izlaska iz ustanove obavezno smanje koeficijente za obracun plata
primarijusima, subspecijalistima i magistrima u domovima zdravlja (prilog: reSenje
nadzorne inspekcije u DZ Vozdovac, koje je prezentovano i na sudu) 4) a
sacinjenim Zapisnicima kao zvani¢nim dekumentima o izvr§enoj kontroli i nadenom
stanju, nisu konstatovali da postoje nepravilnosti kod primene Kkoeficijenata
subspecijalista, primarijusa i magistara !

-Zatim su ovi direktori umanijivali koeficijente. Posto nisu imali zakonsku osnovu
za ovakve postupke, dalje su krSili zakon tako $to su zaposlenima smanjivali plate
bez ikakve odluke, reSenja ili pismenog obrazlozenja, pa ¢ak i bez izmene uslova
rada u aneksima ugovora o radu, $to je zakonska obaveza.

Sindikat lekara i farmaceuta Srbije nije na8ao modus za korekciju ovih
nepravilnosti, pa je koristio mogucnosti koje su mu date u koriS¢enju pravnih
sredstava. Zbog ovakvih aktivnosti je SLFS dozZivljavao sve vecu opstrukciju u svom
radu, uklju€ujuci i podrSsku nelegalnoj grupi izbacenih ¢lanova (na celu sa dr
Draganom Cveti¢em), koja se pozicionirala u sistemu iskljucivo zahvaljujuéi podrsci
najvisih zvanicnika iz oblasti zdravstva i socijalne zastite.

-Sindikat lekara i farmaceuta u DZ Vozdovac je finansijski podrzao tuzbu grupe
lekara iz ove ustanove, jer intervencija kod Inspekcije rada nije dala nikakve
rezultate (kao ni krivicna prijava protiv direktora doma zdravlja zbog grubog krsenja
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odredbi Zakona o radu prilikom smanjenja koeficijenata). 1z takti¢kih razloga ovaj
spor je podeljen na Cetiri procesa, od kojih su dva reSena u korist tuzilaca. Medutim,
direktor ove ustanove i dalje ne poStuje principe isplate koeficijenata, pa tako ni
sudsku presudu, iako je prema reSenju Suda isplatio retroaktivno razliku u
koeficijentima, kamatu, doprinose, kao i sudske troSkove, Sto je dovelo do
bespotrebnog gubitka zna¢ajne sume sredstava ustanove.

Tako smo dosli do potrebe da trazimo intervenciju institucija za zastitu prava
gradana, kako bi se njihovom intervencijom postiglo izjednacenje statusa svih lekara
u Srbiji zaposlenih u primarnoj zastiti, kao i zakonska ravnopravnost sa kolegama iz
sekundarnog i tercijarnog nivoa.

Uz intrervenciju Kancelarije Poverenika za informacije od javnog znacaja i
uzorak od Sesnaest domova zdravlja u Beogradu od kojih smo trazili decidiranu
informaciju o postojanju odluke ili drugog zakonskog akta na osnovu koga je
smanjen koeficijent, doneli smo zaklju¢ak da zakonska osnova nigde nije postojala,
a da su zdravstvene ustanove postupale po usmenim direktivama.

Ovakvim postupanjem napravljena je diskriminacija, kako izmedu lekara iz
razliCitih ustanova na primarnom nivou, tako i izmedu lekara na razli¢itim nivoima
zdravstvene zastite.

Takode smo dokazali da ovo krSenje ljudskih prava nije bilo pojedinac¢no i
sporadi¢no veé se ispoljilo kao pojava, $to ukazuje na neophodnost intervencije
ovlasc¢enih republi¢kih institucija.

Dodatna otezavajuca okolnost su sudske presude koje su ispoStovane samo u
segmentu koji se odnosi na retroaktivnost, a da su prava koja iz njih proistiCu i
nadalje ostala uskraéena, ¢ime je i Sud kao institucija izvrgnut ruglu, a ova profesija
koja se bori za radni status ostavljena u ubedenju da ne postoji nacin da se u nasoj
sredini ostvare ljudska i profesionalna prava koja nam, navodno, garantuju pisani
zakoni.

Osim toga, postupanja pojedinih visokih institucija koje reguliSu radne odnose u
zdravstvu i vode zdravstvenu politiku, a najviSe ponasSanje menadzZera zdravstvenih
ustanova, konstantno podsti¢u sumnju na korupciju i zloupotrebu.

Osecamo, zato, obavezu da vas o svim okolnostima oko ove pojave obavestimo i
zamolimo da u okviru svojih ingerencija i svojom intervencijom pomognete u
prevzilazenju ovakvog stanja potpunog nepoverenja prema pravnim institutima.

Mislimo da biste tako pomogli da mnogi sistemski problemi budu re$eni u jednom
aktu, kao i da obezbedite u buducénosti veéu disciplinu onih koji upravljaju
zdravstvom, vece poStovanje zakonskih regulativa i ve¢e poverenje zaposlenih.

SSLFS,
Beograd, 2011.



