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С П П П Ш Т Е Н И Е 
ЗА ДАВАТЕЛИТЕ НА ЗДРАВСТВЕНИ УСЛУГИ ВП БПЛНИЧКА ЗДРАВСТВЕНА ЗАШТИТА ЗА 

ЗДРАВСТВЕНИ УСЛУГИ КПИ НЕ СЕ ВРШАТ ВП ЈАВНИТЕ ЗДРАВСТВЕНИ УСТАНПВИ И ЗА КПИ 
ФПНДПТ НЕМА СКЛУЧЕНП ДПГПВПР СП ПРИВАТНИ ЗДРАВСТВЕНИ УСТАНПВИ ПП 

РЕФЕРЕНТНИ ЦЕНИ     
 

Спгласнп  Закпнпт за здравственп псигуруваое  и  Правилникпт за начинпт на кпристеое на 
здравствени услуги на псигурените лица вп странствп,  дпкплку здравствените услуги не се 
вршат вп јавните здравствени устанпви пд бплничката здравствена заштита, а се вршат вп 
приватните здравствени устанпви вп Република Македпнија сп кпи Фпндпт нема склученп 
дпгпвпр истипт мпже да склучи рамкпвен дпгпвпр сп пвие здравствени устанпви. 
 
Сп цел да се пвпзмпжи на псигурените лица правптп на лекуваое вп странствп да гп пстварат 
и вп приватни здравствени устанпви пд бплничка здравствена заштита вп Република 
Македпнија, Фпндпт Ве известува дека заппчна ппстапка за случуваое на дпгпвпр сп 
заинтересираните здравствените устанпви  за 2013 гпдина. 
 
Сп рамкпвните дпгпвпри за здравствени услуги ќе се пвпзмпжи лекуваоетп вп приватните 
здравствени устанпви вп Македпнија дпкплку истите ппнудат ппппвплна цена за 
лекуваоетп за пациентите кпи инаку би се лекувале вп странствп. Рамкпвните дпгпвпри за 
здравствени услуги се склучуваат врз база на ппнудените здравствени услуги пд приватните 
здравствени устанпви. 
 
Ппнудите за склучуваое на дпгпвпр придружени сп кпмплетна дпкументација, се 
дпставуваат вп централната служба  на Фпндпт за здравственп псигуруваое на Македпнија 
сп назнака„ Ппнуда за склучуваое на рамкпвен дпгпвпр за здравствени услуги“. 
Рпкпт на дпставуваое на ппнудите е заклучнп сп 31.12.2012 гпдина.Текстпт на ппнудата сп 
пптребната дпкументација  за склучуваое на нпви дпгпвпри е пбјавена на веб страницата на 
Фпндпт: www.fzo.org.mk. 

 
 
 

 

 

 

 
 
 
 
 
 

http://www.fzo.org.mk/


Адреса: Македонија бб, 1000 Скопје 
Тел.:  02 3289 000 
Централа.:  02 3289 000 
Факс:  02 3289 048 
Е-пошта:  info@fzo.org.mk 

 

Б А Р А О Е 
пд здравствена устанпва вклучена вп мрежата 

за склучуваое на рамкпвен  дпгпвпр за 2013 гпдина 
 
Здравствена устанпва _____________________________________________ 

сп седиште вп ___________________, населенп местп __________________ 

ул.______________________________ бр._____ телефпн _______________, застапувана пд 

директпрпт_________________________. 

 
Ви дпставуваме бараое за склучуваое на дпгпвпр за извршуваое и плаќаое на здравствени услуги на 
псигурени лица вп Фпндпт  кпи не се вршат вп јавни здравствени устанпви пд бплничка здравствена 
заштита а се вршат вп приватни здравствени устанпви   вп Република Македпнија 
 
Бараоетп се пднесува за дејнпста __________________________________. 
 
 

I. ППДАТПЦИ ЗА ЗДРАВСТВЕНАТА УСТАНПВА 
 
 

ЕМБС Шифра на дејнпста Дата на пријавуваое 
 

 
 
_________________________   __________________________ 
 
Единствен Данпчен брпј    Банка деппнент 
 
_________________________________   ________________________ 
 
          С метка     Електрпнска ппшта на ЗУ (е-маил на ЗУ) 
_________________                                                    _________________________________ 
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ППТРЕБНИ ДПКУМЕНТИ ЗА СКЛУЧУВАОЕ НА РАМКПВЕН ДПГПВПР ВП БПЛНИЧКА ЗДРАВСТВЕНА 
ЗАШТИТА 
 
 
 
ЗА ЗДРАВСТВЕНАТА УСТАНПВА 
 

1. Кппија пд кпнечнп решение издаденп пд Министерствптп за здравствп; 
2. Текпвна спстпјба на правнптп лице пд Централен регистар,не ппстара пд 30 дена сп 

задплжителна пререгистрација вп здравствени устанпви; 
 
 
ЗА ВРАБПТЕНИТЕ ВП ЗДРАВСТВЕНАТА УСТАНПВА 

 
1. Списпк на стручнипт медицински кадар кпј ќе ги извршува здравствените услуги  сп  наведена 

специјалнпст/ субспецијалнпст 
 

  
Вп прилпг : -Фптпкппие пд пптребната дпкументација за здравствената устанпва и за врабптените вп 
здравствената устанпва  
  

Директпр, 
_____________________ 

Име и презиме 
М.П. 
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 ППДАТПЦИ ЗА ЗДРАВСТВЕНАТА УСТАНПВА СП  РАБПТНИ ЕДИНИЦИ   

 
 

Пснпвни ппдатпци за здравствена устанпва 

1 Назив на здравствена устанпва  

2 Улица – Адреса  

3 Населенп местп  

4 Телефпнски брпј  

5 Email адреса  

6 Дејнпст  

7 ЕМБС  

8 Шифра на дејнпста  

9 Датум на пснпваое   

10 Датум на решение за птппчнуваое на рабпта пд МЗ  

11 Брпј на решение за птппчнуваое на рабпта пд МЗ  

12 Единствен данпчен брпј  

13 Банка деппнент  

11 Жирп сметка  

Листа на рабптни единици на ПЗУ 

1 Назив  

2 Адреса  

3 Дејнпст  

   

1 Назив  

2 Адреса  

3 Дејнпст  

   

1 Назив  

2 Адреса  

3 Дејнпст  

   

1 Назив  

2 Адреса  

3 Дејнпст  

 *Овие ппдатпци се внесуваат пнплку пати кплку штп има рабптни 
единици. 

 

 
Директпр, 

_____________________ 
Име и презиме 

М.П. 


