BOSNA | HERCEGOVINA BOCHA U XEPLIETOBHHA
Konkurencijsko vijece Konkypenuyujcu cagjem

RJESENJE

po Zahtjevu Zupanijske farmaceutske komore Zenitko-dobojske Zupanije, Zenica protiv
Zavoda zdravstvenog osiguranja i reosiguranja Federacije Bosne i Hercegovine, Sarajevo i
Zavoda zdravstvenog osiguranja Zenic¢ko-dobojske Zupanije, Zenica

Sarajevo
listopad, 2014. godine



BOSNA | HERCEGOVINA BOCHA U XEPLIETOBHHA
Konkurencijsko vijece Konkypenuyujcu cagjem

Broj: 03-26-3-03-60-11/14
Sarajevo, 9.10. 2014. godine

Na temelju ¢lanka 25. stavak 1) tocka e) i ¢lanka 41. stavak (1) tocka a), a u svezi s ¢lankom 4. stavak
(1) tocka b) i €) Zakona o konkurenciji («Sluzbeni glasnik BiHy, br. 48/05, 76/07 i 80/09) i ¢lankom
105. stavak (2) i 108. stavak (1) Zakona o upravnom postupku (,,Sluzbeni glasnik BiH*“, br. 29/02,
12/04, 88/07, 93/09 i 41/13), u postupku pokrenutom po Zahtjevu za pokretanje postupka Zupanijske
farmaceutske komore Zenicko-dobojske Zupanije, ulica Crkvice, Aneks B b.b., 72 000 Zenica
podnesenom putem odvjetnika Edina H. Hrnjiéa, 1. ulica b.b., 72 230 Zep&e protiv Zavoda
zdravstvenog osiguranja i reosiguranja Federacije Bosne i Hercegovine, Trg Heroja 14, 71 000
Sarajevo i Zavoda zdravstvenog osiguranja Zeni¢ko-dobojske Zupanije, Aska Bori¢a 28 b, 72 000
Zenica, Konkurencijsko vijete na 97. (devedesetsedmoj) sjednici odrzanoj dana 9. listopada 2014.
godine, donijelo je

RJESENE

1. Prihvada se Zahtjev Zupanijske farmaceutske komore Zeni¢ko-dobojske Zupanije, ulica Crkvice,
Aneks B b.b., 72 000 Zenica protiv Zavoda zdravstvenog osiguranja i reosiguranja Federacije
Bosne i Hercegovine, Trg Heroja 14, 71 000 Sarajevo, podnesen radi utvrdivanja postojanja
zabranjenog sporazuma iz ¢lanka 4. stavak (1) tocka €) Zakona o konkurenciji kao utemeljen.

2. Ocjenjuje se da ¢lanak 13. Modela ugovora kao sastavnog dijela Jedinstvene metodologije kojom
se blize utvrduju kriteriji i mjerila za zakljuCivanje ugovora izmedu nadleznog Zavoda
zdravstvenog osiguranja i zdravstvene ustanove (,,Sluzbene novine FBiH*“, br. 34/13 i 90/13)
predstavlja kr$enje ¢lanka 4. stavak (1) tocka e) Zakona o konkurenciji.

3. Odredbe ¢lanka 13. Modela ugovora iz tocke (2) izreke ovoga RjeSenja su niStavne (ex lege), u
smislu ¢lanka 4. stavak (2) Zakona o konkurenciji.

4. Odbija se Zahtjev Zupanijske farmaceutske komore Zeni¢ko-dobojske Zupanije, ulica Crkvice,
Aneks B b.b., 72 000 Zenica, protiv Zavoda zdravstvenog osiguranja Zeni¢ko-dobojske Zzupanije,
Aska Borica 28 b, 72 000 Zenica, podnesen radi utvrdivanja postojanja zabranjenog sporazuma iz
¢lanka 4. stavak (1) tocke b) Zakona o konkurenciji kao neutemeljen.

5. Ocjenjuje se da je Odluka o izmjeni odluke o visini naknade sa ugovornim ljekarnama Zavoda
zdravstvenog osiguranje Ze-Do Zupanije, broj: 01-100-9-85/14 od 27.1.2014. godine sukladna sa
Zakonom o konkurenciji.

6. Obvezuje se Zavod zdravstvenog osiguranja i reosiguranja Federacije Bosne i Hercegovine, Trg
Heroja 14, 71 000 Sarajevo da Zupanijskoj farmaceutskoj komori Zeni¢ko-dobojske Zupanije,
ulica Crkvice, Aneks B b.b., 72 000 Zenica nadoknadi troSkove postupka u iznosu od 2.040,00
KM (dvijetisucecetrdeset konvertibilnih maraka) u roku od 8 (osam) dana od dana primitka
ovoga Rjesenja.

7. Ovo Rjesenje je konacno i bit ¢e objavljeno u «Sluzbenom glasniku BiH», sluzbenim glasilima
entiteta i Brcko Distrikta Bosne i Hercegovine.



ObrazloZenje

Konkurencijsko vijece je dana 6.3.2014. godine, zaprimilo Zahtjev za pokretanje postupka pod
brojem: 03-26-3-03-11/14 (u daljnjem tekstu: Zahtjev) Zupanijske farmaceutske komore Zenicko-
dobojske zupanije, ulica Crkvice, Aneks B b.b., 72 000 Zenica (u daljnjem tekstu: Komora ili
Podnositelj zahtjeva) putem zastupnika, odvjetnika Edina H.Hrnji¢a, 1.ulica b.b., 72 230 Zep&e protiv
Zavoda zdravstvenog osiguranja i reosiguranja Federacije Bosne i Hercegovine (u daljnjem tekstu:
ZZOiR FBiH),Trg Heroja 14, 71 000 Sarajevo i Zavoda zdravstvenog osiguranja Zenicko-dobojske
zupanije, Aska Bori¢a 28 b, 72 000 Zenica (u daljnjem tekstu: ZZO Ze-Do zupanije), zbog sumnje o
postojanju zabranjenog sporazuma iz Clanka 4. stavak 1. tocka b) i e¢) Zakona o konkurenciji
(,,Sluzbeni glasnik BiH*, br. 48/05, 76/07 i 80/09) (u daljnjem tekstu Zakon) kao i donoSenja RjeSenja
o privremenoj mjeri u smislu ¢lanka 40. Zakona.

Uvidom u podneseni Zahtjev, Konkurencijsko vijece je utvrdilo da isti nije kompletan i uredan, u
smislu ¢lanka 28. Zakona, te je zatraZilo dopunu istog u smislu ¢lanka 31. stavak (1) Zakona aktom
broj: 03-26-3-03-1-11/14 od 12. ozujka 2014. godine.

Podnositelj zahtjeva je dopunio isti i trazenu dokumentaciju dostavio podneskom broj: 03-26-3-03-2-
11/14 zaprimljenim dana 24. ozujka 2013. godine.

Navedenim zahtjevom, Podnositelj zahtjeva u ime svojih ¢lanova je kao zabranjeni sporazum oznaéio
Jedinstvenu metodologiju kojom se blize utvrduju kriteriji i mjerila za zaklju¢ivanje ugovora izmedu
nadleznog Zavoda zdravstvenog osiguranja i zdravstvene ustanove (,,Sluzbene novine FBiH®, br.
34/13 i 90/13) (u daljnjem tekstu: Jedinstvena metodologija), te Odluke o izmjeni odluke o visini
naknade sa ugovornim ljekarnama Zavoda zdravstvenog osiguranje Ze-Do zupanije, broj: 01-100-9-
85/14 od 27.1.2014. godine (u daljnjem tekstu: Odluka).

Kompletiranjem Zahtjeva, Konkurencijsko vijeée je Podnositelju zahtjeva izdalo Potvrdu o primitku
kompletnog i urednog Zahtjeva, u smislu ¢lanka 28. stavak (3) Zakona, broj: 03-26-3-03-3-11/14
dana 10. travnja 2014. godine.

1. Stranke u postupku

Stranke u postupku su Zupanijska farmaceutska komora Zeni¢ko-dobojske Zupanije, ulica Crkvice,
Aneks B b.b., 72 000 Zenica kao Podnositelj zahtjeva i subjekti protiv kojih je pokrenut postupak
Zavod zdravstvenog osiguranja i reosiguranja Federacije Bosne i Hercegovine, Trg Heroja 14, 71 000
Sarajevo i Zavod zdravstvenog osiguranja Zeni¢ko-dobojske Zupanije, Aska Borica 28 b, 72 000
Zenica.

1.1. Zupanijska farmaceutska komora Zeni¢ko-dobojske Zupanije — ,,Podnositelj zahtjeva ili
Komora*

Zupanijska farmaceutska komora Zeni¢ko-dobojske Zupanije, 72 000 Zenica, Bosna i Hercegovina
upisana je u sudski registar kod Opc¢inskog suda u Zenici, pod mati¢nim brojem: 43-05-0001-13 dana
18.1.2013. godine, sa sjedistem ulica Crkvice, Aneks B b.b., 72 000 Zenica, registrirana da obavlja
djelatnosti strukovnih ¢lanskih organizacija i kao takva predstavlja strukovnu udrugu magistara
farmacije sa podruéja Zeni¢ko-Dobojske Zupanije.

1.2. Zavod zdravstvenog osiguranja i reosiguranja Federacije Bosne i Hercegovine — ZZOIiR
FBiH*“ — Protivna strana



Zavod zdravstvenog osiguranja i reosiguranja Federacije Bosne i Hercegovine, 71000 Sarajevo,
Bosna i Hercegovina, je pravna osoba koja je osnovana Zakonom o zdravstvenom osiguranju (,,SI.
novine Federacije BiH, broj: 19/06,76/08, 05/09, 32/09, 51/09, 09/10 i 36/10), te Statutom Zavoda
zdravstvenog osiguranja i reosiguranja Federacije Bosne i Hercegovine (,,S1. novine Federacije BiH*,
broj: 69/05), kojim se blize odreduju pitanja od znacaja za njegovo ostvarivanje djelatnosti.

1.3. Zavod zdravstvenog osiguranja Zeni¢ko-dobojske Zupanije — ,,ZZO Ze-Do Zupanije—
Protivna strana

Zavod zdravstvenog osiguranja Zeni¢ko-dobojske Zupanije, 72 000 Zenica, Bosna i Hercegovina ¢iji
je osniva¢ Zeni¢ko-dobojska Zupanija, osnovan je Zakonom o osnivanju javne ustanove Zupanijski
zavod za zdravstveno osiguranje (,,Sluzbene novine Zenic¢ko-dobojske Zzupanije” br. 11/97, 2/98 i
11/98). ZZO Ze-Do zupanije ima Svojstvo pravne osobe sa pravima, obvezama i odgovornostima
utvrdenim Zakonom o zdravstvenom osiguranju (,,Sluzbene novine Federacije BiH” br. 30/97,7/02 i
70/08), Zakonom o Zavodu zdravstvenog osiguranja Zeni¢ko-dobojske zupanije i Statutom Zavoda.

2. Pravni okvir predmetnog postupka

Konkurencijsko vijee je u tijeku postupka primijenilo odredbe Zakona, Odluke o utvrdivanju
mjerodavnog trziSta (,,Sluzbeni glasnik BiH*, br. 18/06 i 34/10) i odredbe Zakona o upravnom
postupku (,,Sluzbeni glasnik BiH*, br. 29/02, 12/04, 88/07, 93/09 i 41/13), u smislu ¢lanka 26.
Zakona.

Konkurencijsko vije¢e je primijenilo i odredbe Zakona o zdravstvenoj zastiti (,,SluZzbene novine
Federacije BiH” br. 46/10 i 75/13), Zakona o zdravstvenom osiguranju (,,Sluzbene novine Federacije
BiH” br. 30/97,7/02, 70/08 i 48/11), Zakona o ljekarni¢koj djelatnosti (,,SluZzbene novine Federacije
BiH” br. 40/10), Odluke 0 utvrdivanju osnovnog paketa zdravstvenih prava (,,Sluzbene novine
Federacije BiH” br. 21/09), Odluke o standardima i normativima zdravstvene zaStite iz obveznog
zdravstvenog osiguranja (,,Sluzbene novine Federacije BiH” br. 5/03, 18/04, 36/05, 57/07, 53/08 i
6/11), Naredbe o standardima i normativima zdravstvene zastite iz obveznog zdravstvenog osiguranja
u pogledu ljekarni¢ke djelatnosti (,,Sluzbene novine Federacije BiH” br. 36/05), Pravilnik o
odredivanju visine veleprodajne i maloprodajne marze lijekova (,,Sluzbene novine Federacije BiH*,
br. 40/02, 50/02, 15/06 i 9/08), kao i odredbe Zakona o doprinosima (,,Sluzbene novine Federacije
BiH*, br. 35/98, 16,37/01, 1/02, 17/06 i 14/08) i Kolektivhog ugovora o pravima i obvezama
poslodavaca i uposlenika u oblasti zdravstva na teritoriju FBiH (,,Sluzbene novine Federacije BiH®,
broj 61/07).

3. Mjerodavno trziste

Mjerodavno trziste, u smislu ¢lanka 3. Zakona, te ¢l. 4. i 5. Odluke o utvrdivanju mjerodavnog trzista
(;,Sluzbeni glasnik BiH, br. 18/06 i 33/10) ¢ini trziste odredenih proizvoda/usluga koji su predmet
obavljanja djelatnosti na odredenom zemljopisnom trzistu.

Prema odredbi ¢lanka 4. Odluke o utvrdivanju zemljopisnog trzista, mjerodavno trziste proizvoda
obuhvata sve proizvode i/ili usluge koje potrosaci smatraju medusobno zamjenjivim s obzirom na
njihove bitne znacajke, kvalitetu, namjenu, cijenu ili nacin uporabe.

Prema odredbi ¢lanka 5. Odluke o utvrdivanju mjerodavnog trzista, mjerodavno zemljopisno trziste
obuhvaca cjelokupan ili znacajan dio teritorija Bosne i Hercegovine na kojoj gospodarski subjekti
djeluju u prodaji i/ili kupovini mjerodavne usluge pod jednakim ili dovoljno ujednac¢enim uvjetima

i koji to trziste bitno razlikuju od uvjeta konkurencije na susjednim zemljopisnim trzistima.

Mjerodavno trziste usluga predmetnoga postupka je trziSte pruzanja usluga opskrbe lijekova sa
esencijalne liste na teret sredstava zavoda zdravstvenog osiguranja.



Mjerodavno zemljopisno trziste predmetnoga postupka je podrucje Zeni¢ko — dobojske Zupanije,
budu¢i da Podnositelj zahtjeva, odnosno njegovi ¢lanovi pruZaju usluge na podrucju navedene
Zupanije.

Slijedom navedenog, mjerodavno trziste predmetnog postupka je utvrdeno kao trziSte pruZanja usluga
snabdijevanja lijekova sa esencijalne liste na teret sredstava Zavoda zdravstvenog osiguranja na
podrucju Zenicko-dobojske zupanije.

4. Postupak po Zahtjevu za pokretanje postupka

U Zahtjevu Podnositelj zahtjeva opisuje ¢injeni¢no stanje i okolnosti koje su razlog za podnoSenje
Zahtjeva, te ukratko navodi slijedece:

da je Podnositelj zahtjeva Zupanijska farmaceutska komora Zeni¢ko-dobojske Zupanije, ulica
Crkvice, Aneks B b.b., 72 000 Zenica koja predstavlja strukovnu udrugu magistara farmacije
sa podrucja Zeni¢ko-Dobojske zupanije, a koja je osnovana na osnovu Odluke o osnivanju
Zupanijske farmaceutske komore Zeni¢ko-Dobojske Zupanije, broj: 01-02/12 od 31.7.2012.
godine i RjeSenja o registraciji, broj: 043-0-Reg-12-000800 od dana 17.1.2013. godine;

da je Komora osnovana u cilju ofuvanja i zaStite magistara, zadovoljavanja stru¢nih i osobnih
potreba i organiziranog nastupa magistara farmacije i gospodarskih subjekata farmaceutske
djelatnosti prema nadleznim drzavnim i drugim organima, zdravstvenim ustanovama,
proizvoda¢ima i dobavljadima u oblasti farmaceutike, odnosno drugim gospodarskim
subjektima, kao i radi zadovoljavanja drugih potreba od znaéaja za ovu profesiju;

da je ¢lankom 222. stavak 1. to¢ka 7. Zakona o zdravstvenoj zastiti utvrdeno da komore
zastupaju interese svojih ¢lanova kod sklapanja ugovora sa Zavodom zdravstvenog
osiguranja, a da je tockom 10. istoga ¢lanka utvrdeno da komore sudjeluju pri utvrdivanju
standarda i normativa zdravstvenih usluga;

da se Podnositelj zahtjeva kontinuirano u obavljanju svoje registrirane djelatnosti susrece sa
nezakonitim djelovanjem Zzupanijskih i federalnih organa, koji posredno ili neposredno
dovode u pitanje opstanak Podnositelja zahtjeva, odnosno njegovih ¢lanova, privatnih i javnih
zdravstvenih ustanova iz oblasti farmacije (u daljnjem tekstu: Ljekarne);

da se to naroCito odnosi na Jedinstvenu metodologiju, kojom se blize utvrduju kriteriji i
mjerila za zaklju€ivanje ugovora izmedu nadleznog Zavoda zdravstvenog osiguranja i
zdravstvene ustanove (,,Sluzbene novine FBiH“, br. 34/13 i 90/13) (u daljnjem tekstu:
Jedinstvena metodologija), te Odluke o izmjeni odluke o visini naknade sa ugovornim
Ljekarnama Zavoda zdravstvenog osiguranje Ze-Do Zupanije, broj: 01-100-9-85/14 od
27.1.2014. godine (u daljnjem tekstu: Odluka), te prema misljenju Podnositelja zahtjeva
predstavljaju zabranjeni sporazum;

da je Jedinstvenu metodologiju utvrdio ZZOIR FBiH po prethodnom pribavljenom misljenju
zavoda zdravstvenog osiguranja zupanije, kao i uz prethodnu suglasnost ministra zdravstva
Federacije Bosne i Hercegovine, bez sudjelovanja Podnositelja zahtjeva i zupanijskih komora
uopce iako je ¢lankom 222, stavak 1. tocka 10. utvrdeno da komore sudjeluju pri utvrdivanju
standarda i normativa zdravstvenih usluga, koja je postala obvezuju¢a za Podnositelja
zahtjeva;

da je Jedinstvena metodologija u suprotnosti sa Zakonom o obligacionim odnosima, Zakonom
o0 doprinosima, Kolektivnim ugovorom o pravima i obvezama poslodavaca i uposlenika u
oblasti zdravstva na teritoriju Federacije Bosne i Hercegovine, Zakona o ljekarnickoj
djelatnosti, te zbog Cinjenice da se ne uvazava zakonitost trziSta u suprotnosti je sa Zakonom
0 konkurenciji;

da je Prilog broj 1: Anex 3D, a radi se o modelu ugovora o pruzanju farmaceutskih usluga
osiguranim licima Zzupanije (u daljnjem tekstu: Model ugovora) koji je sastavni dio
Jedinstvene metodologije sa obvezom primjene kod zaklju¢enja ugovora, jednostrano



sacinjen bez sudjelovanja druge ugovorne strane, odnosno Ljekarni, pa je iz tih razloga u
suprotnosti sa odredbama ¢lanka 26. Zakona o obligacionim odnosima;

da se ¢lankom 8. navedenog Modela ugovora trazi navodenje imena odgovornih osoba
Ljekarne, a takav zahtjev nema zakonskog uporista i namece poslodavcu dodatnu obvezu koja
nije u svezi sa predmetom sporazuma;

da se ¢lankom 13. Modela ugovora obvezuje Ljekarna na primjenu Kolektivnog ugovora o
pravima i obvezama poslodavaca i uposlenika u oblasti zdravstva na teritoriju Federacije
Bosne i Hercegovine, iako se ovaj kolektivni ugovor odnosi samo na uposlenike u javnim
zdravstvenim ustanovama, kako je utvrdeno njegovim ¢lankom 1., §to takoder predstavlja
nametnute dodatne obveze, a suprotno Zakonu o konkurenciji;

da se istim ¢lankom odreduje da doprinos za zdravstveno osiguranje za sve uposlenike ne
moze biti nizi od doprinosa obracunatog na prosje¢nu placu u Federaciji Bosne i Hercegovine
prema posljednjem objavljenom podatku Federalnog zavoda za statistiku, $to je u suprotnosti
sa poglavljem IV (oshovica doprinosa) Zakona o doprinosima i protivi se ekonomskoj logici i
evidentno je da je na Stetu Ljekarni;

da se radi o dodatnoj obvezi prema Zakonu o konkurenciji, koja po svojoj prirodi ili
obi¢ajima u trgovini nije u svezi sa predmetom sporazuma i nije sukladna sa ¢lankom 4.
stavak 1. tocka e) Zakona;

da ¢lanak 13. stavak 2. Modela ugovora nema zakonskog uporista i predstavlja nametanje
dodatne obveze koja se odnosi na obvezu prijavljivanja promjene uposlenog kadra, dakle i
imena odgovornog magistra farmacije koje nije u svezi sa predmetom sporazuma i predstavlja
administrativnu barijeru, te da se ¢lankom 15. utvrduje naknada po receptu, koji ¢e zavodi
odredivati samostalno, a bez prethodno izvrSene analize takvih uéinaka i sudjelovanja
Ljekarni kao ugovorne strane;

da se ¢lankom 17. zabranjuje obraCunavanje maloprodajne marze, dok se ¢lankom 20.
odreduje rok od 90 dana za placanje po ispostavljenim fakturama koji je upitan iz aspekta
ekonomske mo¢i ljekarni;

da se ¢lanci 15., 17., i 20. odnose na placanje lijekova sa esencijalne liste koji bi za pacijenta
trebali biti besplatni, a ljekarne bi kod prometovanja istih morale imati bar pokrivene osnovne
troskove koji se stvaraju njihovim prometovanjem;

da iz navedenih odredaba proistice da naknadu po receptu placa pacijent, a ljekarnama je
ukinuta marza kojom su dosada pokrivale tro§kove prometovanja ovim lijekovima, a rok
placanja od 90 dana, koji je trenutno u praksi i do sedam mjeseci predstavljaju tesko
nametnute obveze;

da na ovaj nadin ljekarne izravno od veledobavljaca nabavljajuju lijekove i stvaraju
financijske obveze prema sebi uz obvezu i pla¢anja PDV-a po stopi od 17% do 10. u mjesecu,
te da Sto je veéi broj mjeseci odgode placanja od strane zavoda, to je vece angaziranje
sredstava ljekarne zbog izmirenja obveza po PDV-u i stvaranja vecih dugova prema
dobavljac¢ima;

da se cjelokupni troSak prometovanja lijekova sa Esencijalne liste prenosi na ljekarne;

da se poglavljem XXIV i XXV Jedinstvene metodologije i ¢lankom 23. Modela ugovora
utvrduje pravo zavoda na vrSenje kontrole kao i vidovi kontrole koji nepotrebno i bez
zakonskog upori$ta zahtjevaju od Ljekarni nepotrebno dostavljanje podataka o poslovanju, §to
predstavlja dodatnu obvezu i nije sukladno ¢lanku 4. stavak 1. to¢ka e) Zakona;

da je kontrola rada Ljekarni i prometa farmaceutskim proizvodima regulirana Zakonom o
inspekcijama Federacije Bosne i Hercegovine (,,Sluzbene novine FBiH“, br. 69/05),
Zakonom o ljekarnickoj djelatnosti (,,Sluzbene novine FBiH®“, br. 40/10) i Pravilnikom o
naCinu provodenja farmaceutsko — inspekcijskog nadzora (,,Sluzbeni glasnik BiH®, br.
23/11);

da navedenim zakonskim i podzakonskim aktima zavodi zdravstvenog osiguranja nisu
ovlasteni na provodenje inspekcijskog nadzora, nego da je to isklju¢iva nadleznost
zupanijskih i federalnih farmaceutskih inspektora;

da je primjenjujuci Jedinstvenu metodlogiju, ZZO Ze-Do zupanije dana 27.1.2014. godine
donio Odluku broj: 01-100-9-85/14, gdje se stavom I, utvrduje da ,lIzdavanje lijekova sa
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Esencijalne liste Zavod ¢e ugovornoj ljekarni placati naknadu u visini 1,11 KM bez PDV-a po
realiziranom receptu, $to iznosi 1,30 KM sa PDV-om®;

e da se stavkom Il Odluke iskljucuje obra¢un marZe na realizirani recept, a stavkom IV se
utvrduje da se navedena Odluka primjenjuje od 1.3.2014. godine;

e da se radi o pokusaju jedne ugovorne strane da nametne bez pravnog osnova drugoj
ugovornoj strani uvjete koje u pravilu treba da odreduje trziste i u suprotnosti je sa ¢lankom 4.
stavak 1. tocka b) Zakona;

e da ¢e svi sudionici u prometu lijekova sa Esencijalne liste pretrpjeti ozbiljne Stete;

Kao dokaze za svoje navode, Podnositelj zahtjeva je prilozio i slijedece kopije originala:

- pregled problematike poslovanja u ljekarnickom sektoru Ze-do zupanije na primjeru ZU
“Zeni — lijek” Zenica,

- prikaz poslovanja ljekarni: “Medifarm”, “Jelahpfarm”, PZU “Kofarm” Zenica, PZU
“Avicena”, JU “Apoteke Sarajevo”, PZU “Medika” Kakanj, JU apoteka “Zdravlje” Zenica i
JU “Narodna apoteka Maglaj”,

- fotokopije zakljucenih ugovora za 2013. godinu Ljekarni sa ZZO Ze-Do kantona.

Podnositelj zahtjeva smatra da sve Ljekarne koje imaju rjeSenje za obavljanje ljekarni¢ke djelatnosti i
koje su registrirane za obavljanje te djelatnosti imaju pravo bez bilo kakvih dodatnih uvjeta i
ogranicenja prometovati sa lijekovima sa Esencijalne liste.

Takoder smatraju da ZZOiR FBiH, odredbama Jedinstvene metodologije posebno utjece na trziste
lijekova na naéin da onemoguéava prometovanje lijekovima sa Esencijalne liste Ljekarnama, koje ne
potpisu ugovor u formi kako je to odredeno navedenom Metodologijom, $to onemogucéava slobodan
pristup svim zainteresiranim ljekarnama mjerodavnom trzistu lijekovima sa Esencijalne liste i dovodi
u neravnopravan polozaj u ostvarivanju prihoda onih Ljekarni koje ne potpiSu ugovor sa zavodom
zdravstvenog osiguranja u formi kako to predvida Jedinstvena metodologija.

Navedena Metodologija je ograniéila pravo izbora svakoj Ljekarni, odnosno slobodan ulazak Ljekarni
na mjerodavno trziSte, te nepotrebno ograni¢ila broj Ljekarni u kojima korisnici usluga mogu
realizirati svoje pravo dobivanja lijekova na teret nov¢anih sredstava zdravstvenog osiguranja.

Iz svega navedenog proizilazi da navedeni subjekti svojim €injenjem i ne¢injenjem, zajednickim i
pojedina¢nim djelovanjem, izriitim i preSutnim dogovorima, kao i pojedina¢nim aktima, spreavaju
trzi$nu konkurenciju na mjerodavnom trzistu, a na Stetu Ljekarni.

Podnositelj zahtjeva predlaze da Konkurencijsko vijece, nakon sprovedenog postupka, utvrdi
postojanje zabranjenih sporazuma sukladno odredbama ¢lanka 4. stavak 1. tocka b) i €) Zakona i
zabrani svako daljnje postupanje prijavljenih koji narusava trzisnu konkurenciju na Stetu Podnositelja
zahtjeva te donese RjeSenje o privremenoj mjeri sukladno ¢lanku 40. Zakona.

Analiziraju¢i Zahtjev i dokumentaciju koju je Podnositelj zahtjeva dostavio uz isti, Konkurencijsko
vijece je ocijenilo da nije mogucée bez provedenog postupka utvrditi postojanje povreda Zakona na
koje Podnositelj zahtjeva ukazuje, te je na 86. sjednici odrzanoj dana 10. travnja 2014. godine,
sukladno ¢lanku 32. stavak (2) Zakona, donijelo Zakljuc¢ak o pokretanju postupka broj: 03-26-3-03-5-
11/14 (u daljnjem tekstu: Zakljucak), radi utvrdivanja zabranjenog konkurencijskog djelovanja, u
smislu ¢lanka 4. stavak 1. tocke (b) i (€) Zakona.

Sukladno ¢lanku 33. Zakona, Konkurencijsko vije¢e je Zahtjev i Zaklju¢ak dostavilo na odgovor
ZZOIiR FBiH aktom broj: 03-26-3-03-11-11/14 i ZZO Ze-Do Zupanije aktom broj: 03-26-3-03-10-
11/14 dana 10. travnja 2014. godine



Konkurencijsko vije¢e je dostavilo Zakljucak Podnositelju zahtjeva, aktom broj: 03-26-3-03-9-11/14
dana 10. travnja 2014. godine.

ZZOiR FBiH je zatrazio produljenje roka za dostavljanje odgovora na Zakljuc¢ak i Zahtjev i traZzene
dokumentacije aktom broj: 03-26-3-03-12-11/14 zaprimljen dana 16. travnja 2014. godine kao i ZZO
Ze-Do zupanije aktima broj: 03-26-3-03-13-11/14 zaprimljenim dana 23. travnja 2014. godine i broj:
03-26-3-03-15-11/14 dana zaprimljenim 5. svibnja 2014. godine.

Konkurencijsko vije¢e je navedene zahtjeve utvrdilo opravdanim, i sukladno ¢lanku 33. stavak 4.
Zakona, odobrilo produljenje roka za dodatnih 20 (dvadeset) dana ZZOiR FBiH aktom broj: 03-26-3-
03-14-11/14 od 17. travnja 2014. godine i za dodatnih 8 (osam) dana ZZO Ze-Do Zupanije aktom broj:
03-26-3-03-16-11/14 od 8. svibnja 2014. godine.

ZZOiR FBiH u odobrenom roku dostavio je odgovor na Zahtjev i Zaklju¢ak Konkurencijskom vijeéu,
podneskom zaprimljenim pod brojem: 03-26-3-03-17-11/14 dana 12. svibnja 2014. godine, u kojem
su u potpunosti osporili navode Podnositelja Zahtjeva i naveli slijedece:

e da je pravni temelj za donoSenje Jedinstvene metodologije sadrzan u ¢lanku 52. stavak 2.
Zakona o zdravstvenoj zastiti kao i tocki XIII stavak 4. Odluke o utvrdivanju osnovnog
paketa zdravstvenih prava;

e da su prilikom izrade dokumenta Jedinstvene metodologije sudjelovali predstavnici svih
zupanijskih zavoda zdravstvenog osiguranja, te predstavnici Ministarstva zdravstva FBiH i
Zavoda za javno zdravstvo FBiH, kako bi se na temelju zajednickih prijedloga i usuglasenih
stavova osigurala podrska kod donoSenja ovog akta koji predstavlja jedan od temeljnih
preduvjeta za ujednac¢avanje ostvarivanja prava osiguranih osoba u Federaciji BiH;

e da je Jedinstvena metodologija donesena suglasno zakonskim ovlastima, s ciljem
priblizavanja i ujednaCavanja kriterija za ugovaranje sa zdravstvenim ustanovama, odnosno
privatnim praksama, u okviru kojih su i ljekarne neovisno od oblika svojine tj. vlasniStva, §to
je do tada bilo razli¢ito utvrdeno po pojedinim Zupanijskim zavodima zdravstvenog
osiguranja, a $to je dovodilo u neravnopravan polozaj osigurane 0sosbe ¢ijim se sredstvima
financira zdravstvena zastita u okviru obveznog zdravstvenog osiguranja, te je iz tih razloga
bila i utvrdena obveza donosenja Jedinstvene metodologije;

e da Jedinstvena metodologija osim kriterija i mjerila za zaklju¢ivanje ugovora sadrzi izmedu
ostalog i Model ugovora izmedu zavoda zdravstvenog osiguranja i zdravstvenih ustanova po
razinama i vrsti zdravstvene zastite u okviru koje je i Model ugovora izmedu zavoda
zdravstvenog osiguranja i ljekarni o pruzanju farmaceutskih usluga osiguranim osobama
Zupanije;

e da navedeni modeli ugovaranja predstavljaju minimalni polazni temelj za ugovaranje
pruzanja zdravstvenih usluga izmedu Zzupanijskih zavoda zdravstvenog osiguranja i ugovornih
ljekarni, sa napomenom da ¢e svaka zupanija urediti svoje specificnosti, kako i nalaze tocka I
stavak 2. Jedinstvene metodologije;

e da je suglasno ¢lanku 99. Zakona o zdravstvenom osiguranju utvrdeno da zupanijski zavodi
zdravstvenog osiguranja obavljaju poslove ugovaranja sa zdravstvenim ustanovama i
privatnim zdravstvenim radnicima;

e da se Jedinstvenom metodologijom ne ureduju standardi i normativi zdravstvenih usluga vec¢
se samo referira na primjenu vaze¢ih standarda i normativa suglasno Odluci o standardima i
normativima zdravstvene zaStite iz obveznog zdravstvenog osiguranja kao i Naredbi o
standardima i normativima zdravstvene zaStite iz obveznog zdravstvenog osiguranja u
pogledu ljekarni¢ke djelatnosti;

e da suglasno ¢lanku 52. Zakona o zdravstvenoj zastiti odnosno tocki XIII stavak 4. Odluke o
osnovnom paketu, Jedinstvenu metodologiju utvrduje Federalni zavod zdravstvenog
osiguranja uz prethodnu pribavljenu suglasnost federalnog ministra zdravstva i mi$ljenja



zavoda zdravstvenog osiguranja zupanije te da nije propisana obveza sudjelovanja u
donosenju iste niti Podnositelja zahtjeva kao ni zupanijskih komora uopce;

da shodno tome nije postojala obveza da se o Jedinstvenoj metodologiji pribavlja misljenje
Komore, jer Jedinstvena metodologija ne ureduje standarde i normative, ve¢ blize kriterije i
mjerila Kkoji predstavljaju obvezni minimalni polazni temelj za ugovaranje pruzanja
zdravstvenih usluga iz obaveznog zdravstvenog osiguranja;

da je Naredbom o standardima i normativima zdravstvene zastite iz obveznog zdravstvenog
osiguranja u pogledu ljekarni¢ke djelatnosti precizirano da je na 5000 stanovnika potrebno
osigurati jedan (1) farmaceutski tim koji ¢ine jedan (1) magistar farmacije i 0,5 farmaceutski
tehnicar, te da je prema zvani¢nom statistickom podatku o broju stanovnika u Zeni¢ko-
dobojskoj Zzupaniji, potrebno osigurati 80 farmaceutskih timova, dok prema zvani¢nim
podacima u istoj Zupaniji registrirane ljekarne imaju 156 farmaceutskih timova, §to zna¢ajno
prevazilazi potreban broj kada je u pitanju obezbjedivanje farmaceutske djelatnosti
financirane sredstvima obveznog zdravstvenog osiguranja;

da ljekarne pored asortimana esencijalnih lijekova koji se financiraju na teret obveznog
zdravstvenog osiguranja $§to je predmet Modela ugovora, prometuju i asortimanom
komercijalnih lijekova na koji napla¢uju maloprodajnu marzu u iznosu do 25%, a suglasno
Pravilniku o odredivanju visine veleprodajne i maloprodajne marze lijekova (,,Sluzbene
novine Federacije BiH“, br. 40/02, 50/02, 15/06 i 9/08), te pored toga ostvaruju rabate,
financijske i naturalne, od strane veledrogerija, i to i za esencijalne i komercijalne lijekove,
kao i ¢injenica da Zakonom uopce nije limitiran rabat za esencijalne lijekove;

da je Jedinstvena metodologija donesena na temelju vazecih standarda i normativa koju
donosi Federalno ministarstvo zdravstva u posebnom postupku;

da Model ugovora predstavlja minimalnu polaznu osnovu za izradu pojedina¢nih ugovora u
ovoj oblasti, te da ljekarne bez obzira na oblik vlasniStva slobodno odlu¢uju da li da pristupe
ugovornom odnosu sa zavodom ili ne, te da se ¢lanak 26. Zakona o obligacionim odnosima
odnosi na to kada je ugovor zakljuéen odnosno ima pravno dejstvo;

da Aneks 3 D Modela ugovora kao prilog Jedinstvene metodologije ni u kom pogledu ne
sprjecava konkurenciju ljekarni na odredenom podrucju ve¢ samo inicira priblizno iste uvjete
ugovaranja uz uvazavanje specifi¢nosti Zupanija po temelju obveznog zdravstvenog
osiguranja tj. iz sredstava koja predstavljaju javni prihod zupanijskih zavoda;

da ¢lanak 8. Modela ugovora izmedu zavoda zdravstvenog osiguranja i ljekarni koji se odnosi
na navodenje imena odgovornih osoba ljekarni ima zakonsko uporiste koje je u svezi sa
predmetom ugovora i ne radi se o dodatnoj nego o propisanoj obvezi za obavljanje
ljekarnicke djelatnosti koja se obavlja na teret obveznog zdravstvenog osiguranja, odnosno
¢lankom 18. Zakona o ljekarnickoj djelatnosti decidno je utvrdeno da rukovodilac ljekarne
mora biti magistar farmacije koji ispunjava zakonom propisane uvjete iz ¢lanka 33. ovog
Zakona, te da je ¢lankom 38. stavak 1. istog zakona propisano ko smije izdavati lijekove.
Takoder Naredbom o standardima i normativima zdravstvene zastite iz obveznog
zdravstvenog osiguranja u pogledu ljekarni¢ke djelatnosti propisani su standardi i normativi
kojima su izmedu ostalog utvrdeni sastav tima, broj timova u odnosu na broj stanovnika i
obveza ugovaranja usluga ljekarni¢ke djelatnosti sa zavodom zdravstvenog osiguranja
Zupanije i to po jedinici usluge;

da u svezi ¢lanka 13. Modela ugovora koji se odnosi na primjenu Kolektivnog ugovora o
pravima i obvezama poslodavaca i uposlenika u oblasti zdravstva na teritoriju Federacije BiH
sukladno ¢lanku 52. Zakona o zdravstvenoj zastiti propisano je da se ugovaranje o pruzanju
zdravstvenih usluga odnosno programa zdravstvene zastite, u okviru kojeg je i ljekarni¢ka
djelatnost, vrsi pod jednakim uvjetima za zdravstvene ustanove neovisno od oblika vlasniStva
a po istim kriterijima utvrdenim Jedinstvenom metodologijom. Prema tome odluku o
ugovaranju sa zdravstvenim ustanovama donosi nadlezni zavod zdravstvenog osiguranja pri
¢emu, uvazavajuci zakonske odredbe pa i Jedinstvenu metodologiju sa modelima ugovora, ne
pravi razliku izmedu zdravstvenih ustanova u javnom i privatnom sektoru odnosno privatnih
zdravstvenih radnika koji obavljaju privatnu praksu;



da s obzirom na isti status zdravstvenih ustanova (neovisno od oblika vlasnistva) i zdravstveni
radnici uposleni u zdravstvenim ustanovama obavljaju zdravstvenu djelatnost ukljucujuéi i
ljekarni¢ku djelatnost pod istim uvjetima $to podrazumjeva primjenu Kolektivhog ugovora o
pravima i obvezama poslodavaca i uposlenika u oblasti zdravstva na teritoriju Federacije BiH,
te da farmaceutska komora osnovana kao strukovna udruga farmaceuta i farmaceutskih
tehnicara u cilju zastite njihovih interesa ne moze praviti razliku izmedu uposlenika ove
struke u javnom i privatnom sektoru;

da se primjenom Kolektivnog ugovora osigurava socio-ekonomska sigurnost svih uposlenika
u zdravstvu ukljucujuéi i farmaceutsku djelatnost, a posebno $to se u konkretnom sluc¢aju radi
o financiranju programa iz sredstava obveznog zdravstvenog osiguranja odnosno javnih
prihoda po kom oshovu se mora osigurati jednakopravnost svih uposlenika koji sudjeluju u
realizaciji tih programa;

da obzirom na obvezu primjene Kolektivhog ugovora, a u cilju socio-ekonomske sigurnosti
uposlenika, prosjecna plata uposlenika farmaceutskog tima obracunata prema odredbama
kolektivnog ugovora trebalo bi iznositi viSe od iznosa prosjeéne plate u Federaciji BiH, te da
je iz tih razloga u ¢lanku 13. navedenog Modela ugovora utvrdeno da doprinos za obvezno
zdravstveno osiguranje za sve uposlenike u prosjeku ne moze biti nizi od dopirnosa
obracunatog na prosje¢nu platu u Federaciji BiH prema posljednjem objavljenom podatku
Federalnog zavoda za statistiku;

da je uoceno da ljekarne, a naro€ito u privatnom vlasnistvu, isplacuju nize place od propisanih
kolektivnim ugovorom, a uposlenike alimentiraju na drugi nacin, putem naknada za koje se
po zakonu ne uplaéuje dopirnos, te navedeno postupanje je na Stetu uposlenika kao i na Stetu
zavoda zdravstvenog osiguranja i ostalih fondova za koje se uplaéuje doprinos;

da komore kao strukovne udruge, uklju¢ujuéi i Farmaceutsku komoru ne mogu utjecati na
formiranje cijena zdravstvenih usluga koje se formiraju iz obveznog zdravstvenog osiguranja,
a koje ugovaraju zupanijski zavodi zdravstvenog osiguranja, $to je striktno propisano u ¢lanku
222. alineja 6. Zakona o zdravstvenoj zastiti, po kojem komore kao strukovne udruge
zdravstvenih profesionalaca ne mogu davati misljenje kod definiranja cijena iz obveznog
zdravstvenog osiguranja, nego samo kod definiranja cijena iz dobrovoljnog zdravstvenog
osiguranja;

da ¢lanak 13. stavak 2. Modela ugovora, imaju¢i u vidu odredbe Zakona o ljekarni¢koj
djelatnosti, ne predstavlja dodatnu obvezu za ugovornu ljekarnu, odnosno opravdano je da
zavod zdravstvenog osiguranja kao financijer farmaceutskih usluga ima uvid u zaposleni
kadar ugovorne ljekarne odnosno uvid u promjene istog;

da u svezi navoda Podnositelja zahtjeva koji se ti¢u ¢lanka 15. Aneksa 3 D Modela ugovora
koji se odnosi na utvrdivanje naknade po receptu koji ¢e zavod odredivati samostalno, bez
prethodno izvrSene analize takvih ucinaka i sudjelovanja Ljekarni kao ugovorne strane su u
potpunosti neutemeljeni, obzirom da je Jedinstvenom metodologijom utvrdeno da ¢e za
izdavanje lijekova na recept ugovornoj ljekarni placati naknadu u visini najmanje od 1 KM;
da je razlog za ovakvu formulaciju utvrdivanja cijene farmaceutske usluge vaze¢i Tarifnik
zdravstvenih usluga, koji je donio Upravni odbor Federalnog zavoda zdravstvenog osiguranja
suglasno ¢lanku 100. Zakona o zdravstvenom osiguranju i u kojem je utvrdeno da izdavanje
lijeka na recept u ugovornoj ljekarni iznosi 1 bod, koji se mnozi sa vrijedno$¢u boda u iznosu
od 0,80 KM, te kada se ovome doda PDV u iznosu od 17%, onda cijena izdavanja lijeka na
recept iznosi cca 1KM;

da je u dosadasnjoj praksi Zupanije cijena koStanja farmaceutske usluge u ugovornim
ljekarnama bila razli¢ito utvrdena, odnosno na pocetku svake kalendarske godine upravni
odbori Zupanijskih zavoda zdravstvenog osiguranja donosili su odluke o cijeni koStanja
farmaceutske usluge suglasno svojim financijskim planovima, te je i bila razli¢ito odredena
jedinica farmaceutske usluge, tako da se u pojedinim Zupanijama ista placala kroz
maloprodajnu marzu (npr. Ze-Do Zupanija), a uglavnom je u ostalim Zupanijama financirana
kroz cijenu koStanja farmaceutskog tima, dok u nekim Zupanijama kroz naknadu za izdati
recept koja je opet bila razli¢ita od zupanije do Zupanije;
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da Jedinstvena metodologija sada ureduje da se na cijelom teritoriju Federacije BiH
realizacija programa ljekarnicke djelatnosti financira putem plac¢anja po usluzi odnosno po
realiziranom receptu, naravno samo za lijekove koji se financiraju sredstvima obveznog
zdravstvenog osiguranja;

da Jedinstvenom metodologijom nije odredena maksimalna granica iznosa ove cijene,
odnosno predvidena najniza cijena naknade za izdavanje lijeka na recept, a koja je sukladna
sa vaze¢im Tarifnikom cijena zdravstvenih usluga, nije limitirana;

da je na ovaj nacin Jedinstvenom metodologijom ostavljena moguénost Zupanijskim
zavodima zdravstvenog osiguranja da u postupku ugovaranja sa ljekarnama ugovore i visu
cijenu za izdavanje lijeka na recept, a ovisno od financijskih sredstava obveznog osiguranja
kojim raspolazu;

da u svezi navoda koji se ti¢u ¢lanka 17. Modela ugovora kojim se zabranjuje obrac¢unavanje
maloprodajne marze, isti¢emo da Se potpisivanjem ugovora ljekarna obvezala da ¢e placanje
farmaceutske usluge biti kroz nakanadu za izdavanje lijeka na recept, te ukoliko bi se ljekarni
dozvolilo da naplacuje i marzu na razliku cijene kostanja lijeka koju snosi osiguranik, onda
bi to predstavljalo dvostruko pla¢anje, i po marzi i po izdatom receptu, $to je neprihvatljivo;
da u svezi navoda iz Zahtjeva za pokretanje postupka koji se ti¢u ¢lanka 20. Aneksa 3 D
Modela ugovora koji se odnosi na rok pla¢anja od 90 dana za placanje po ispostavljenim
fakturama koji je upitan sa aspekta ekonomske moci ljekarne, napominjemo da je suglasno
odredbama Zakona o obligacionim odnosima ugovorna strana ovlastena da utvrduje uvjete
placanja, te da u BiH niti jednim propisom nije preciziran rok placanja, te je s tim u Svezi
utvrdeni rok placanja od 90 dana primjeren i realan uvaZavajuéi nacin obezbjedivanja
sredstava obveznog zdravstvenog osiguranja iz kojih se finacira nabavka lijekova sa
esencijalne liste kao i naknada farmaceutske usluge, a koji su predmet ovog ugovora;

da su odredbe navedenog Modela ugovora zasnovane na zakonima i drugim propisima iz ove
oblasti, a predstavljaju minimalnu polaznu osnovu za izradu pojedina¢nih ugovora o
ugovaranju farmaceutskih usluga izmedu nadleZnog zavoda i ljekarne (¢lankom 3. Modela
ugovora utvrduje se djelatnost ugovorne ljekarne, a $to je sukladno sa ¢lankom 4. i 6. Zakona
0 ljekarni¢koj djelatnosti; ¢lankom 4. navedenog Modela ugovora ureduje se obveza pracenja
potro$nje lijekova, a $to je sukladno sa ¢lankom 50. stavak 1. alineja 6. Zakona o ljekarni¢koj
djelatnosti; ¢lankom 5. navedenog Modela ugovora regulira se vodenje odgovarajucih
evidencija, a $to je sukladno sa ¢lankom 50., 51.,52. i 53. Zakona o ljekarni¢koj djelatnosti a u
svezi sa Clankom 26. Zakona o evidencijama u oblasti zdravstva; ¢lankom 6. navedenog
Modela ugovora navodi se sjediste ugovorne ljekarne i njenih organizacionih jedinica sa
naznacenjem radnog vremena koje je duZzna postivati; ¢lankom 7. stavak 2. navedenog
Modela ugovora odreduje se da ¢e ljekarna obezbjediti neprekidno snabdijevanje lijekovima u
trajanju od 24 sata, ukoliko Ministarstvo zdravstva zupanije odredi kao dezurnu ljekarnu, a
Sto je sukladno sa ¢lankom 56. Zakona o ljekarnickoj djelatnosti; ¢lankom 8. navedenog
Modela ugovora navedena je odgovorna osoba u ljekarni, a $to je sukladno sa odredbama
Pravilnika o blizim uvjetima u pogledu prostora, opreme i kadra, kriterijima za osnhivanje i
obavljanje ljekarnicke djelatnosti u svim ustrojstvenim oblicima, kao i nacinu i postupku
njihove verifikacije; ¢lankom 10. navedenog Modela ugovora utvrdene su obveze odgovorne
osobe ljekarne u pogledu izdavanja lijeka na recept, a Sto je sukladno sa ¢l. 37., 38., i 39.
Zakona o ljekarni¢koj djelatnosti, kao i odredbama Pravilnika o uvjetima za propisivanje i
izdavanje lijekova u prometu na malo; ¢l. 14, 15, 16. i 17. navedenog Modela ugovora
utvrdeni su uvjeti i nadini placanja farmaceutske usluge od strane zavoda prema ugovornoj
ljekarni; ¢1. 22. i 23. navedenog Modela regulirano je pracenje, evaluacija i kontrola
izvrSavanja ugovora od strane zavoda jer Zavod suglasno Zakonu o zdravstvenoj zastiti,
posebno Zakonu o obligacionim odnosima ima pravo kontrole izvrSenja ugovora, a radi
utvrdivanja da 1li za uloZena sredstva dobiva adekvatnu uslugu koja je predmetom ovog
ugovora; ¢lankom 24. navedenog Modela ugovora regulirani su uobicajeni slucajevi raskida
ugovora, kao §to su: ako komora oduzme licencu za rad magistru farmacije, a $to je uvjet za
njegov samostalan rad u struci suglasno ¢lanku 148. Zakona o zdravstvenoj zastiti; u slu¢aju
prestanka rada ljekarne, u slucaju neizvrsavanja ugovorom predvidenih obveza i dr.);
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da u svezi navoda iz Zahtjeva za pokretanje postupka koji glase ,,Poglavljem XXIV i XXV
Jedinstvene metodologije i ¢lankom 23. Modela utvrduje se pravo Zavoda na vr$enje kontrole
kao i vidovi kontrole koji nepotrebno i bez zakonskog uporista zahtijevaju od Ljekarni
nepotrebno dostavljanje podataka o poslovanju §to predstavlja dodatnu obvezu i nije suglasno
sa Clankom 4. stavak 1. to¢ka e) Zakona, moramo ista¢i da se u tocki XXIV i XXV
Jedinstvene metodologije kao i u ¢lanku 23. Ancksa 3 D Modela ugovora izmedu zavoda
zdravstvenog osiguranja i ljekarni nigdje ne navodi inspekcijski nadzor, nego kontrola
izvr$enja zakljucenog ugovora odnosno kontrola od strane zavoda zdravstvenog osiguranja u
provodenju obveza Ljekarne koje proizilaze iz ugovora;

U svezi navoda iz Zahtjeva za pokretanje postupka koji se konkretno ticu Odluke o izmjeni
Odluke o visini naknade ugovornim ljekarnama Zavoda zdravstvenog osiguranja Ze-Do
zupanije, broj: 01-100-9-85/14 od 27.1.2014. godine, smatramo da su neutemeljeni;

da je u cijelosti neutemeljen prijedlog Komore kojim se trazi donoSenje RjeSenja 0
privremenoj mjeri tj. obustave primjene Jedinstvene metodologije i Odluke o izmjeni Odluke
0 visini naknade ugovornim ljekarnama Zavoda zdravstvenog osiguranja Ze-Do Zupanije,
broj: 01-100-9-85/14 od 27.1.2014. godine jer se njihov prijedlog zasniva na hipotetickim
konstrukcijama o navodnom Stetnom utjecaju na gospodarske subjekte, te da bi se
donoSenjem privremene mjere fakticki stavila van snage vazeca Jedinstvena metodologija i
Odluka, a poSto ne postoji niti jedan drugi dokumenat koji regulira ovu materiju, to bi znacilo
da za vrijeme trajanja ove privremene mjere, ne bi uopcée postojao temelj za ostvarivanje
jednog od najbitinijih segmenata zdravstvene za$tite stanovniStva, a to je osiguranje
dostupnosti stanovnistvu odnosno osiguraniku lijekova sa esencijalne liste;

da bi se obustavom primjene Jedinstvene metodologije, koja je utvrdila najmanju cijenu
kostanja farmaceutske usluge u iznosu od 1 KM i koja nije limitirana, do$lo do nesagledive
Stete i za ljekarne i za korisnike esencijalnih lijekova, jer bi onda Zavodi mogli ugovoriti ovu
naknadu i ispod 1 KM, te time ugroziti dostupnost lijekova stanovnistvu;

da smatraju da Konkrencijsko vije¢e nije nadleZzno za donoSenje odluka kojim se utvrduje
pruzanje farmaceutskih usluga na teritoriju Federacije BiH jer se trziSte zdravstvenih usluga,
pa i farmaceutskih usluga, koje se financiraju iz sredstava obveznog osiguranja ne utvrduje na
temelju djelovanja trziSnih zakonitosti, te da zdravstvene odnosno farmaceutske usluge
pruzaju zdravstvene ustanove koje nemaju status gospodarskih subjekata u smislu ¢lanka 2.
Zakona o konkurenciji, jer ¢lankom 1. Zakona o ustanovama, ustanove se osnivaju i za
obavljanje djelatnosti zdravstva, ako cilj obavljanja djelatnosti nije stjecanje dobiti;

da je ¢lankom 43. stavak 7. Zakona o konkurenciji kojima je utvrdeno da ¢e Konkurencijsko
vijee u donoSenju svojih odluka imati u vidu stanoviste i praksu europskih institucija,
ukazujemo da je u praksi Europskog suda pravde zauzet jasan stav da se pravila o
konkurenciji ne primjenjuju na aktivnosti koje su povezane sa vrSenjem javne funkcije te da
je Federalni zavod donio Jedinstvenu metodologiju a Zavod zdravstvenog osiguranja Ze-Do
zupanije Odluku, na temelju zakonskih ovlastenja i sukladno Zakonu o zdravstvenoj zastiti, i
to u okviru utvrdene zdravstvene politike i sa jasnim ciljem zastite zdravlja stanovnistva, §to
znaci da su Jedinstvena metodologija i navedena Odluka, u svezi sa kojim Konkurencijsko
vije¢e vodi predmetni postupak, doneseni od strane drzavnih organa kao ovlastenih institucija
u vrSenju javne funkcije, Takoder, Federalni zavod zdravstvenog osiguranja i reosiguranja i
Zavod zdravstvenog osiguranja Ze-Do zupanije ne moze Se smatrati privrednim subjektom iz
¢lanka 4. stavak 1. Zakona o konkurenciji;

da je mjerodavno i stanoviste izrazeno u odluci Europskog suda pravde u sluc¢aju Poucet &
Pistre (spojeni slu¢ajevi C-159/91 i 160/91), gdje je Sud zauzeo stav da ,,Zdravstveni fondovi
i organizacije koje su ukljuCene u menadzment sustava socijalne zastite, vrSe iskljucivo
socijalnu funkciju, te da je ta aktivnost bazirana na principu nacionalne solidarnosti i u
potpunosti je neprofitna, i u tom smislu ta aktivnost je neekonomska i organizacije kojima je
povjerena ta aktivnost nisu gospodarski subjekti u smislu ¢lanka 85 (§to odgovara ¢lanku 4.
Zakona o konkurenciji), te postupanje Federalnog zavoda zdravstvenog osiguranja i Zavoda
zdravstvenog osiguranja Ze-Do zupanije predstavlja aktivnost nadleznih institucija koje su
bazirane na principu nacionalne solidarnosti i koja je u potpunosti neprofitna;
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da je ¢lankom 221. Zakona o zdravstvenoj zaStiti radi oCuvanja i zaStite interesa svoje
profesije predvidena moguénost osnivanja strukovnih udruga, te da komore koje predstvljaju
udruge magistara farmacije i farmaceutskih tehnicara (javnih i privatnih ljekarni) imaju
vladajuéi poloZaj na trziStu roba i/ili usluga jer imaju zajedno trzisni udjel vec¢i od 80%, §to je
sankcionirano ¢lankom 9. stavak 4. Zakona o konkurenciji, te da takvo ponoSanje komore, na
neki nacin predstavlja pokus$aj monopolskog ponasanja i nametanja uvjeta za sklapanje
ugovora;

da zavodi zdravstvenog osiguranja iskazuju neprofitni interes i usmjereni su na osiguranje §to
veéeg opsega prava za osiguranike za raspolozivi javni novac, dok je na drugoj strani
farmaceutska komora koja zastupa interese magistara farmacije i farmaceutskih tehnicara, a
preko istih interese ljekarni i privatne ljekarnicke prakse ¢iji je jedan od ciljeva i ostvarenje
profita, te da je potpuno legitimno pravo kupca farmaceutskih usluga (zavod zdravstvenog
osiguranja) da dobije uslugu po §to nizoj cijeni;

da Jedinstvenom metodologijom, a u svezi prava osiguranih osoba, nisu nametnuta nikakva
ograni¢enja u pogledu pojedinih ljekarni, nego su sve ljekarne stavljene u isti medusobni
polozaj, te omogucena njihova medusobna konkurencija, te treba prije svega uvaziti ¢injenicu
da se radi o financijskim sredstvima koja imaju karakter javnih prihoda, te da zupanijski,
odnosno federalni zavod zdravstvenog osiguranja upravljajuéi istim nastoji osigurati jednaku
ili bar priblizno jednaku razinu prava za sva osigurana lica u Federaciji BiH, $to je i cilj
Jedinstvene metodologije;

da Jedinstvenom metodologijom i Odlukom nisu povrijedeni principi Zakona o konkurenciji,
a niti iste imaju odlike zabranjenog sporazuma u smislu ¢lanka 4. istoga zakona;

da predlazu da Konkurencijsko vije¢e BiH, suglasno svojim nadleznostima iz ¢lanka 42.
Zakona, a nakon razmatranja odgovora, te provedenog postupka po Zahtjevu donese RjeSenje
kojim ¢e se podneseni Zahtjev odbiti;

Uz predmetni odgovor na Zaklju¢ak Zavod zdravstvenog osiguranja i reosiguranja FBIH je prilozio i
slijedece kopije:

,, Pregled podataka o visini naknada za izdavanije lijekova na recept koju financira zupanijski
ZZ0 ugovornim ljekarnama na teret sredstava obveznog osiguranja u 2013. i 2014. godini*

ZZ0 Ze-Do zupanije u odobrenom roku dostavio je odgovor na Zahtjev i Zaklju¢ak Konkurencijskom
vije¢u, podneskom zaprimljenim pod brojem: 03-26-3-03-15-11/14 dana 5. svibnja 2014. godine i
brojem: 03-26-3-03-18-11/14 od 19. svibnja 2014. godine, u kojem su naveli slijedece:

da vezano za aktuelnu problematiku primjene Jedinstvene metodologije na farmaceutsku
djelatnost, Upravni odbor ZZO Ze-Do zupanije na sjednici odrzanoj dana 29.4. 2014. godine
donio je Odluku o obustavi primjene Jedinstvene metodologije broj: 01-100-11-148/14 i
Odluku o potpisivanju ugovora sa ljekarnickom djelatnos$¢u po starim uvjetima do okonéanja
postupka pred Konkurencijskim vije¢em;

da su od Farmaceutske komore Ze-Do zupanije dobili uvjerenje da ¢e povuci zahtjev protiv
ZZ0O Ze-Do zupanije, s obzirom da su odustali od primjene Jedinstvene metodologije do
okoncanja postupka pred Konkurencijskim vijeCem odnosno nisu je uopce ni primjenjivali u
2014. godini kod ugovaranja sa ljekarnama;

da su dosli do informacije da je Federalno ministarstvo zdravstva aktom broj: 01-37-2955/14
od 25. travnja 2014. godine koji su dostavili Komori magistara farmaceuta Federacije BiH
sacinilo prijedlog incijative za Izmjenu Jedinstvene metodologije;

Uz predmetni odgovor na Zakljuc¢ak ZZO Ze-Do zupanije je priloZzio i slijedece kopije:

Odluku Upravnog odbora broj: 01-100-7-71/13 od 4.12.2013. godine,
Odluku Upravnog odbora broj: 01-100-8-75/13 od 27.12.2013. godine,
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Odluku Upravnog odbora broj: 01-100-9-85/14 od 27.1.2014. godine,

Odluku Upravnog odbora broj: 01-100-10-122/14 od 26.2.2014. godine,

Odluku Upravnog odbora broj: 01-100-11-148/14 od 29.4.2014. godine,

spisak javnih i privatnih ljekarni¢kih ustanova koji djeluju na podruéju Ze-Do Zupanije Sa
kojima Zavod zdravstvenog osiguranja ima zaklju¢ene ugovore,

primjerke zaklju¢enih ugovora sa ljekarnama

podatke o broju realiziranih recepata i prihodima za 2011, 2012. i 2013. godinu.

Podnositelj zahtjeva, je podneskom zaprimljenim pod brojem: 03-26-3-03-34-11/14 od 9.6.2014.
godine, na dostavljeni odgovor Zavoda zdravstvenog osiguranja i reosiguranja FBiH i Zavoda
zdravstvenog osiguranja Ze-Do Zupanije, dao slijedece izja$njenje:

da u cjelosti ostaju kod svih ¢injeni¢nih navoda i pravnih kvalifikacija zbog Cinjenice da
pomenuti odgovori nisu ni na koji nac¢in doveli u sumnju istinitost i Cinjenica i pravne
kvalifikacije iz njihovog zahtjeva;

da iz dostavljenih odgovora jasno se zanemaruje ¢injenica da je Jedisntvena metodologija
obvezujuc¢eg karaktera, da u potpunosti oblikuje ugovore koji ¢e se zakljuCivati bez
sudjelovanja druge ugovorne strane, odnosno ljekarni, pa samim time predstavlja nametanje
dodatnih i neuobicajenih obveza drugoj ugovornoj strani bez njene suglasnosti;

da se zanemaruje Cinjenica da se radi o Jedinstvenoj metodologiji koja je stupila na snagu i
ima obvezu primjene od 1.1.2014. godine, te da je Zupanijski zavod zdravstvenog osiguranja
Ze-Do zupanije prije navedenog datuma pokusao nametnuti ugovore sukladno sa pomenutom
metodologijom, ali da je suoen sa otporom podnositelja zahtjeva odlozio njenu primjenu do
odluke Konkurencijskog vijeca;

da Zavod zdravstvenog osiguranja i reosiguranja FBiH svojim o¢itovanjem $alje poruku da je
pokuSaj nametanja potpune kontrole rada ljekarni, kako u financijskom tako i u svakom
drugom smislu sa negativnim ué¢incima po krajnjeg korisnika odnosno gradanina;

da se u odgovoru Zavoda zdravstvenog osiguranja i reosiguranja FBiH navodi da je problem
$to u Ze-do zupaniji postoji 156 farmaceutskih timova a potrebno je samo 80, mislimo da ovo
ne moze biti Stetno za krajnje korisnike, za zdravu konkurenciju na trzistu, ali Zavod valjda
vidi u tome razlog da je ovakvom metodologijom oteZan rad ljekarni, ¢ini ga neisplativim i
svodi na onaj broj koji bi prema njihovom misljenju i ,,standardu® trebao biti;

da su nesuvisli komentari koji se odnose na nelogi¢nost da ljekarne koje zastupa komora
pokrecu postupak pred Konkurencijskim vijecem a doborovoljno su pristupile i potpisale
ugovor sa Zavodom te time preuzele obveze, jer naime nisu potpisani ugovori sa sadrzinom
koja je propisana Jedinstvenom metodologijom, ve¢ je prakticno produzeno vazenje ranijih
ugovora do odluke Konkurencijskog vijeca;

da u dijelu odgovora kojim se pokusava opravdati zahtjev iz Jedinstvene metodologije da se
imenom i prezimenom odrede magistri farmacije za rad svake smjene je u svakom slucaju
neuspjesno, jer se clankom 18. i 33. Zakona definira na na¢in da ne postoji obveza ljekarni da
se Zavodima zdravstvenog osiguranja dostavljaju personalni podaci odgovornih magistara
farmacije;

da Zavod ne odustaje od pokuSaja pravdanja nezakonite visine doprinosa za zdravstveno
osiguranje pravdaju¢i to neutemeljenim insinuacijama da ljekarne u privatnom vlasnistvu
isplacuju nize pla¢e od propisanih Kolektivnim ugovorom, pritom zaboravljaju¢i da se
Kolektivni ugovor o pravima i obvezama poslodavaca i uposlenika u oblasti zdravstva na
teritoriju Federacije BiH odnosi samo na uposlenike u javnim zdravstvenim ustanovama,
kako je to utvrdeno ¢lankom 1. tog ugovora;

da se zanemaruje ¢injenica da Zakon 0 doprinosima regulira oblast doprinosa i da samim tim
to ne moze biti predmet Jedinstvene metodologije, koja propisujuéi visinu doprinosa na ovaj
nacin situira dodatnu obvezu ljekarnama, koja po svojoj prirodi ili obi¢ajima u trgovini nije u
svezi sa predmetom sporazuma i nije sukladna sa ¢lankom 4. stavak (1) to¢ka e) Zakona;

da u svezi navoda koji se odnose na moguénost Zupanijskih zavoda zdravstvenog osiguranja
da u postupku ugovaranja sa ljekarnama ugovore i visu cijenu za izdavanje lijeka na recept
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ovisno od financijskih sredstava obveznog zdravstvenog osiguranja kojim raspolazu i navoda
koji se odnosi na ¢lanak 17. Modela ugovora kojim se zabranjuje obra¢un maloprodajne
marze, isticu da se potpisivanjem ugovora ljekarna obvezala da ¢e placanje farmaceutske
usluge biti kroz naknadu za izdavanje lijeka na recept te ukoliko bi se ljekarni dozvolilo da
naplacuje i marzu na razliku cijene kostanja lijeka koju snosi osiguranik, onda bi to
predstavljalo dvostruko placanje, $to je neprihvatljivo, iz ¢ega se moze zakljuéiti da Zavodu
uopée nije vazan financijski u¢inak koji ¢e navedeni naéin distribucije lijekova imati na
ljekarne i krajnjeg korisnika, nego isklju¢ivo po interese Zavoda, te da se Jedinstvenom
metodologijom marza zabranjuje, a placanje po receptu odnosno njegovu visinu odreduje
isklju¢ivo Zavod u svoju korist §to je neprihvatljivo;

e da kada su u pitanju rokovi placanja, isti se ponovo elaboriraju isklju¢ivo iz aspekta interesa
Zavoda, te se i navodi da u BiH nijednim propisom nije preciziran rok plac¢anja, te utvrdeni
rok placanja od 90 dana je primjeren i realan uvazavajuéi nacin obezbjedivanja sredstava
obveznog zdravstvenog osiguranja iz kojih se vrsi nabavka lijekova sa esencijalne liste kao i
naknada farmaceutske usluge, a koji su predmet ovog ugovora, te na ovaj nacin se pokusava
Konkurencijsko vijete dovesti u zabludu i osporiti utemeljenost zahtjeva, bez da se
pojasnjava tehnika nabavke lijekova, financijskog zaduZenja ljekarni, obveza za placanje
PDV-a, troskova distibucije lijekova i kona¢no naplata od zavoda zdravstvenog osiguranja,
kao i da su stvari tehnicki postavljene sasvim drugadije i na Stetu ljekarni, jer su ljekarne tu
dobavljac¢i lijekova koje se zaduzuju kod veledobavljaca, imaju obvezu pla¢anja PDV-a
svakog mjeseca, komunalne i druge troskove koje se odnose na uposlenike a koji se stvaraju
tokom distribucije lijekova. Da tek nakon proteka navedenog roka ljekarne imaju moguénost
da se regresiraju od Zavoda, gdje takoder dolazi do problema zbog Cestih kaSnjenja u
dozna¢avanju sredstava, zbog Cega ljekarne zapadaju u financijske poteskoce;

e da je sasvim neutemeljeno pozivanje na Zakon o javnim ustanovama, te odluke Europskog
suda pravde i upucivanje na funkcioniranje ZZOiR FBiH i ZZO Ze-Do Zzupanije, kao
aktivnosti koje su bazirane na principu nacionalne solidarnosti i koja je u potpunosti
neprofitna, zbog cinjenice da uposlenici a pogotovo menadZzement navedenih zavoda
ostvaruje izuzetno visoke profite koji nisu ni u kakvoj svezi sa nacionalnom solidarnosc¢u;

e da Sto se tie oCitovanja ZZO Ze-Do Zupanije, jasno je da su privremeno odlozili primjenu
Jedinstvene metodologije do dono$enja odluke Konkurencijskog vijeca, ali su i dalje pasivno
legitimirani zbog ¢&injenice da je Jedinstvena metodologija obvezujuéa i da je Zavod
sudjelovao u kreiranju njenog sadrzaja.

5. Usmena rasprava

S obzirom da se radi o postupku sa strankama sa suprotnim interesima, u svrhu prikupljanja novih
dokaza i pruzanja mogucénosti strankama da se izjasne o Cinjenicama i okolnostima, koje su od
vaznosti za donoSenje konaénog rjeSenja, Konkurencijsko vijece je, sukladno ¢lanku 39. Zakona,
zakazalo usmenu raspravu za dan 21.7.2014. godine. (poziv dostavljen punomo¢niku Podnositelja
zahtjeva aktom broj: 03-26-3-03-47-11/14, ZZOiR FBiH aktom broj: 03-26-3-03-45-11/14 i ZZO Ze-
Do Zupanije aktom broj: 03-26-3-03-46-11/14, dana 20.6.2014. godine).

Na usmenoj raspravi koja je odrzana u prostorijama Konkurencijskog vijeca, ispred Podnositelja
zahtjeva je prisustvovao punomocénik, odvjetnik Edin H. Hrnji¢, ispred ZZOiR FBiH — Jasna Hasi¢-
Slijepcevi¢ dipl. pravnik, zamjenik direktora, Zilha Ademaj, diplomirani ekonomista i Ranko Tosi¢,
diplomirani pravnik, kao i predstavnici ZZO Ze-Do zupanije - Hasa Begi¢, dipl. pravnik, uposlenica
ZZ0O Ze-Do zupanije i Petar Marunovi¢, dipl oec, uposlenik ZZO Ze-Do Zupanije (zapisnik broj: 03-
26-3-03-49-11/14).

Tijekom usmene rasprave Podnositelj zahtjeva se izjasnio da u cijelosti ostaje kod Zahtjeva i dopune
Zahtjeva. Pored toga u raspravi je u bitnom izjavio slijedece:
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da naglasava samo bitne ¢injenice koje se odnose na Jedinstvenu metodologiju kojom se blize
utvrduju kriteriji i mjerila za zakljucivanje ugovora izmedu nadleznog Zavoda zdravstenog
osiguranja i zdravstvene ustanove, objavljene u sluzbenim novinama FBiH broj 34 dana
3.5.2013. godine, sa obveznom primjenom najkasnije 1.1.2014. godine sukladno izmjenama i
dopunama Jedinstvene metodologije;

da se u uvodnom dijelu Jedinstvene metodologije izmedu ostalog navodi da je ista donesena
po prethodno pribavljenom misljenju ZZO Zupanije, $to u sustini opredjeljuje Podnositelja
Zahtjeva da kao pasivno legitimiranu stranu odredi i ZZO Ze-Do zupanije;

da zbog ¢injenice da je Jedinstvena metodologija stupila na snagu i sa obveznom primjenom
od 1.1.2014. godine, a shodno ¢lanku 1. ona predstavlja obvezni minimalni polazni temelj za
ugovaranje pruzanja usluga zdravstvene zaStite beznacajna je Cinjenica da je ZZO Ze-Do
zupanije odlozio primjenu Jedinstvene metodologije do odluke Konkurencijskog vijeca jer se
radi o obvezuju¢em pravnom aktu koji je na snazi i sa obveznom primjenom od 1.1.2014.
godineg;

da se Poglavljem 14. izmedu ostalog propisuje da su sadrzaji i forma ugovora utvrdeni
modelima ugovora, koji su sastavni dio Jedinstvene metodologije. 1z navedenog se moze
zakljuciti samo da Jedinstvena metodologija, i modeli ugovora predstavljaju jedinstvenu
pravnu cjelinu sa obvezuju¢om primjenom od 1.1.2014. godine;

da su shodno tome, Podnositelju zahtjeva nametnuti elementi ugovora kao obvezujuéi iz
Modela ugovora odnosno Priloga br. 1. Aneks 3.D, koji po svojoj su$tini predstavljaju
zabranjeni sporazum i nametanje jedne ugovorne strane, bez pravnog temelja, drugoj strani
uvjeta koje u pravilu treba da odreduje trziSte, a koji su poblize nabrojani u Zahtjevu i
njegovoj dopuni;

da Podnositelj zahtjeva ni u jednom trenutku nije osporio pravni temelj donosenja Jedinstvene
metodologije, osporavan je naéin donoSenja Jedinstvene metodologije, u kojem je bila
isklju¢ena Farmaceutska komora, jer da je komora bila konzultirana tada bi imali manje
problema. lako predstavlja minimalni polazni temelj, ali on je ujedno i obvezujuéi, te
odreduje i rok placanja, i dobavljade. Takoder, da je dat rok placanja u Ze-Do Zupaniji od
sedam mjeseci, te se postavlja pitanje koja ljekarna moze placati sedam mjeseci PDV. Na
¢injenicu da se povecao broj ljekarni, da ih je previSe, smatramo da to treba biti prednost, da
postoji vise ljekarni u blizini;

da je u njihovom Zahtjevu i u dopuni sve obrazlozeno. Minimalni polazni temelj je
obvezujuéi, i iz tih razloga smatramo da je nametnut izvan nekih normi trzista. Na kraju lijek
je roba, iako specificna roba. Ali ovo bi trebao biti signal nekome, to da su konkurenti na
trzistu lijekova, javne i privatne ljekarne, ustale zajednicki protiv Jedinstvene metodologije;

da se o€ituje o izjaSnjenju predstavnika ZZO Ze-Do Zupanije: ,,Predmetna odluka sporna je
zbog Cinjenice da Se istom prejudicira visina naknade sa pozivom na Jedinstvenu
metodologiju, a da prethodno nije zavrSen odnosno nije ni poe0 postupak ugovaranja
isporuke lijekova sa esencijalne liste za 2014. godinu (govorimo o odluci s kraja prosle
godine). Pokusali su jedinstvenom odlukom izvu¢i samo cijenu i nametnuti je prije pocetka
postupka zakljucivanja ugovora. Dakle pristupilo se selektivnoj primjeni Jedinstvene
metodologije, odnosno samo u segmentu cijene. Pa je i zbog same te ¢injenice takva odluka
izvuCena iz konteksta cjelokupne metodologije, neprihvatljiva. Samo pozivanje na
Jedinstvenu metodologiju u ovoj odluci bio je signal za podnositelja Zahtjeva da c¢e
sukcesivno doc¢i do primjene i drugih pojedinih odredaba Jedinstvene metodologije, odnosno
ugovora koji se odnose na ljekarne, §to je za podnositelje Zahtjeva neprihvatljivo iz razloga
navedenih u Zahtjevu i dopuni;
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e da u svezi osporavane metodologije, u kojoj su odredeni opéi uvjeti a ti se uvjeti dalje
definiraju pojedina¢nim aktima, ugovorima i sl. navedena metodologija okvirno krsi odredbu
¢l. 4. st. 1. pod e) kod cijene, te kod visine doprinosa na koji se odnosi ¢lanak 13.
metodologije kojim se ljekarna obvezuje da ¢e primjenjivati Kolektivni ugovor o pravima i
obvezama uposlenika iz oblasti zdravstva na teritoriju FBiH, a doprinos za obvezno
zdravstveno osiguranje za sve uposlenike u prosjeku ne moze biti nizi od doprinosa
obracunatog na prosjeénu placu u FBiH objavljenu u posljednjem statistickom izvjeséu
Federalnog zavoda za statistiku;

e da u svezi prethodnog razdoblja kada je bila ugovorena marza od 16%, Zavod bi ponudio
visinu marze bez prethodnog pregovaranja, te da su tek na kraju 2013. godine odrZana
pregovaranja i dogovoranja usljed ¢ega je Zavod odlucio da ugovori budu identi¢ni onim iz
prethodnog razdoblja sa marzom od 16%;

e da u svezi slicnosti odredbe ¢lanka 23. Modela Ugovora — Prilog br. 1 ANNEX 3D
Jedinstvene metodologije i odredbe ugovora koje su ljekarne zakljucivale u prethodnom
razdoblju koja se odnosi na pravo Zavoda na kontrolu izvrSenja ugovora od strane ljekarne,
smatraju da je u potpunosti iskoriSten stari model ugovora uz ¢injenicu da je donesen novi
¢lanak, koji trajanje ugovora dovodi u svezu sa dono$enjem odluke Konkurencijskog vijeca.

e da i nakon provedene javne rasprave Podnositelj ostaje kod navoda iz Zahtjeva i dopune
Zahtjeva jer su ti navodi pravno i ¢injeni¢no utemeljeni, i predlazu da Konkurencijsko vijeée
usvoji sve zahtjeve. Takoder, naglasavaju ¢injenicu da njihovo ukazivanje kako u zahtjevu,
njegovoj dopuni, kao i na raspravi, na odredene neuskladenosti Jedinstvene metodologije sa
pojedinim odredbama zakona, nije bilo s ciljem da Vije¢e odlucuje o njegovoj neuskladenosti,
$to mu nije nadleznost, ve¢ iz razloga Sto smatraju da rjeSenja unesena u metodologiji, a koja
Su U suprotnosti sa odredenim zakonskim normama, po svojim posljedicama stvaraju
nepovoljnije uvjete za Podnositelja zahtjeva od onih koje imaju drugi sudionici na trzistu.
Pojedina¢ne neusuglaSenosti i posljedice ranije su pismeno obrazlozene.

Predstavnik ZZOIiR FBiH izjasnio se da u potpunosti ostaje kod odgovora na Zahtjev jer su dono$enje
ove metodologije u postupku njegove izrade podrzali uglavnom svi Zupanijski ZZO, te u bithom
naveo sljedece:

e da postoji zakonski temelj za donoSenje jedinstvene metodologije, a to je ¢lanak 52. stavak 2.
Zakona o zdravstvenoj zastiti, sluzbene novine FBiH broj 46/10 gdje je decidno utvrdeno da
se ovom metodologijom utvrduju blizi kriteriji i mjerila za zakljucivanje ugovora izmedu
nadleznog zavoda zdravstvenog osiguranja (misli Se Zupanijskog, odnosno Federalnog
zavoda) i zdravstvene ustanove, jer su i ljekarne zdravstvene ustanove, odnosno privatnog
zdravstvenog radnika, odnosno privatne ljekarne. U smislu ¢lanka 1. ovoga Zakona te kriterije
utvrduje Federalni zavod zdravstvenog osiguranja i reosiguranja, po prethodno pribavljenim
miSljenjima ZZO Zupanije i suglasnost Federalnog ministra. Takoder je Odlukom o
utvrdivanju osnovnog paketa totkom XIII stavak 3. SI. novine FBiH br. 21/09, a koji je
donio Parlament FBiH, utvrdena obveza donoSenja Jedinstvene metodologije $to predstavlja
pravni okvir;

e da je u c¢lanku 1. Jedinstvene metodologije, kojom se blize utvrduju kriteriji i mjerila
istaknuto da isti predstavljaju minimalni polazni osnov za ugovaranje pruzanja usluga
zdravstvene zaStite sa ciljem ujednacavanja uvjeta u koriStenju zdravstvene zaStite iz
obveznog zdravstvenog osiguranja, kao i zaklju€ivanja ugovora izmedu ZZO Zupanija i
Federacije (u daljnjem tekstu nadlezni Zavodi) i zdravstvenih ustanova odnosno privatnih
zdravstvenih radnika kao $to je utvrdeno ¢l. 52. Zakona o zdravstvenoj zastiti.
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da se osigurana lica, shodno ¢l. 1. Zakona o zdravstvenom osiguranju (takoder Federalni
propis) osiguravaju na obvezno =zdravstveno osiguranje, na nacelima uzajamnosti i
solidarnosti obvezno u okviru zupanije, radi ostvarivanja prava na zdravstvenu zastitu, u koje
podrazumijevaju i pravo na lijekove sa esencijalne liste.

da sredstva obveznog zdravstvenog osiguranja, koja pod uvjetima utvrdenim Zakonom,
uplacuju osigurana lica, predstavljaju javni prihod i isklju¢ivo se mogu koristiti za
zadovoljenje potreba i zdravstvene zastite u slucaju nastalih rizika koji ugrozavaju zdravlje i
zivote osiguranih lica.

da Jedinstvenom metodologijom, odnosno kriterijima danim u ovoj metodologiji, kao
minimum uvjeta, nisu naruSeni konkurentski postupci, u konkretnom slucaju ljekarne,
odnosno sve druge zdravstvene ustanove mogu pod jednakim uvjetima ugovarati sa
nadleznim ZZO lijekove sa esencijalne liste, uz propisanu naknadu za farmaceutsku uslugu
koja metodologijom ni u kom slu¢aju nije limitirana, ve¢ je utvrdena kao najniza (iznos od
najmanje 1 konvertibilne marke) s tim da u postupku ugovaranja, ugovorne strane dogovaraju
visinu te usluge na razini zupnijskih ZZO, ali uvazavajuci financijsku mo¢ nadleznog ZZO.

da je Zakonom o zdravstvenoj zastiti dana mogucnost formiranja privatnih i javnih
zdravstvenih ustanova, pa i ljekarni, naravno pod jednakim uvjetima propisanim Zakonom o
zdravstvenoj zastiti, Zakonom o ljekarnickoj djelatnosti, kao i drugim propisima Kkoji
reguliraju ovu oblast.

da se mozZe osnovati privatna ljekarna pod odredenim propisanim uvjetima, i da ona posluje
pod istim uvjetima kao javna (drzavna) ljekarna. Osniva¢ je taj koji je pored prava koja
ostvaruje po temelju osnivanja odredenog pravnog subjekta, u ovom sluéaju ljekarne, duzan
preuzeti i sve obveze koje proizilaze iz oshivanja takvog subjekta.

da nov¢anu naknadu za farmaceutsku uslugu nisu promjenili na zahtjev udruge ve¢ da su
zupanijski ZZO trazili da bude jedinstvena naknada i da iznosi 1 KM, te da farmaceutska
usluga i njena cijena obuhvataju samo lijekove koji se izdaju na recept, dakle lijekovi sa liste,
kao i da je cijena tog izdavanja lijeka varijabilna od Zzupanije do Zzupanije, a u metodologiji
decidno stoji da cijena farmaceutske usluge za izdavanje lijekova sa esencijalne liste iznosi
najmanje jednu KM po receptu, a Zupanijski zavodi mogu utvrditi viSe u ovisnosti od
financijskih mogucnosti, obzirom da se sredstva obveznog zdravst. osiguranja prema Zakonu
0 zdravstv. osiguranju ubiru na razini zupanijskih ZZO, a ne na razini FBiH.

da je na taj nacin data moguénost Zupanijama da sami odrede visinu farmaceutske usluge,
odnosno iznos koji moze biti viSe od jedne KM, ali ne ispod, naglasavamo ovisno o
financijskim moguénostima Zupanijskih ZZO. Ovo je cijena naknade ljekarnama za izdavanje
lijeka na recept, i ova naknada ni na koji nacin ne utjeCe na cijenu lijeka, cijena lijeka je
nabavna cijena po kojoj se lijek nabavlja. Cijena lijeka nije isto §to i naknada za farmaceutsku
uslugu kod izdavanja lijekova na recept sa esencijalne liste.

da cijenu lijeka odreduje proizvoda¢, a naknada za farmaceutsku uslugu ne utjece na cijenu
lijeka, te da je prije donosenja metodologije, cijena naknade bila ispod jedne KM, u pojedinim
Zupanijama te je suStina U tome da se bilo koja ljekarna ne moze financirati samo sa
pruzanjem usluge izdavanja lijekova samo sa esencijalne liste, nego i komercijalnom
prodajom lijekova.

da je namjera ove metodologije bila da ujednaci visinu ovih naknada, za izdavanje lijeka na
recept sa esencijalne liste (u daljnjem tekstu: lijekovi sa liste), ali i nacin financiranja svih
farmaceutskih usluga, na podrucju cijele FBiH, a s namjerom da se ujednace prava svih
osiguranika na zdravstvenu zastitu u FBiH.

18



da u Tarifi zdravstvenih usluga, koja je vaze¢a na podruc¢ju FBiH, ima utvrdenu cijenu za
izdavanje lijekova na recept, u visini jednog boda, jer je Tarifa izrazena u bodovima, a
vrijednost boda je 0,8 KM. Po nasoj zvani¢noj Tarifi cijena od 0,8 KM je uvecana za PDV,
§to iznosi oko 0,93 KM, to je ispod jedne KM. Zupanije su ranije financirale placanje ove
usluge po razli¢itim cijenama, neki ¢ak i gotovo dvije KM,

da u svezi ugovaranja minimalne naknade farmaceutske usluge za lijekove sa liste, prvo, ako
bi placali i naknadu i marzu, bilo bi to duplo placanje, a drugo u FBiH za 2013. godinu
prometovano je nesto preko 314 miliona KM za lijekove. Od toga su 182 miliona lijekovi koji
se financiraju na recept (lijekovi sa liste), a komercijalno prometovani lijekovi su 132 miliona
KM. Dakle ti komercijalni lijekovi sudjeluju sa oko 43% u ukupnom prometu i na njih se
obracunava marza. Za lijekove sa esencijalne liste se utvrduje ova naknada.

da naknadu za farmaceutske usluge ne placaju gradani, ve¢ ZZO Zupanije, te zvanian
podatak za 2013. godine kaze da su ZZO i ustanove koje pruzaju zdravstvenu zastitu,
iskazale gubitak u poslovanju od 66,5 miliona. Zdravstvene ustanove u privatnom sektoru,
koje ne predstavljaju ni 15 % u odnosu na kapacitete zdravstvenih ustanova u javnom sektoru,
su iskazale profit od preko 20 miliona KM.

da je u isklju¢ivoj nadleznosti Zupanijskih ZZO nabavna vrijednost lijeka kao i nacin
obracunavanja usluge za izdavanje lijeka jer Zupanijski ZZO svake godine donose svoje
esencijalne liste, koje bi trebale biti uskladene sa Federalnom esencijalnom listom, te nisu svi
ZZO uskladili svoje liste sa Federalnom. Zupanijski zavodi provode natje¢aj po Zakonu o
javnim nabavama za nabavu lijekova te je negdje bilo u vidu marze, a negdje se obracunavala
i naknada. Farmaceutska usluga je sada u prosjeku oko 1,3 KM, a ranije je cijena bila oko 0,8
KM uveéana za PDV.

da naknada za farmaceutsku uslugu izdavanja lijekova na recept nije oblik marze, te da je
ovom naknadom uklju¢en samo rad da se izda recept, odnosno prodita Sta piSe na receptu,
izda lijek 1 eventualno ocita bar kod.

da je marza drugo, ona je odredena pravilnikom na federalnoj razini i iznosi oko 8% za
maloprodaju, a 25% za veleprodaju, i ona se plac¢a kod nabave lijeka. Pravilnik o odredivanju
visine veleprodajne i maloprodajne marze odreduje iznos marze.

da Stite javna sredstva i da su sada izjednacili javne i privatne ustanove u Svezi primjene
Kolektivnog ugovora po pitanju visine naknada i placa.

da se ovdje ne radi o izradi standarda, ve¢ da je rije¢ 0 metodologiji, te da i kada su uradeni
standardi Farmaceutska komora nije stavila prigovor na iste. Po tim standardima utvrdena je
jedna ustanova na 5000 osoba. Za Ze-Do zupaniju bi prema standardima i normativima
trebalo biti 80 farmaceutskih timova, a ima 156 farmaceutskih timova. Ne mogu sredstva koja
su javna sredstva, koja su namijenjena za plac¢anje djelatnosti za 80 ustanova, rasporediti Se na
156 ustanova, i da se osigura da svi pozitivno posluju i da budu zadovoljni.

da smatraju da ¢e Konkurencijsko vije¢e objektivno sagledati stanje stvari u ovom predmetu i
da ¢e odbiti Zahtjev Kantonalne komore farmaceutske ZDK, uz napomenu da se Jedinstvena
metodologija primjenjuje u svim segmentima zdravstvene zastite, pa je simptomati¢no da
samo jedna farmaceutska komora kao strukovna udruga u =zastiti ljekarni a ne ¢lanova
(magistara farmacije, ljekarnika) istice prigovor na ovaj akt koji je donijelo drzavno tijelo.
farmacije, nego su to osobe ili drzavna tijela, koja kao osnivaci nisu poduzeli sve obveze koje
im zakon kao osnivac¢ima nalaze, nego Zele da kroz nacin osnivanja farmaceutske ustanove
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ostvare profit ili ekstra profit, a na ustrb osiguranika zavoda koji uplacuju zdravstvena
osuiguranja.

e da je Jedinstvena metodologija osnov za donosSenje financijskih programa financijske zastite
za cjelokupnu zdravstvenu djelatnost. Programom zdravstvene zastite se definira u svakoj
zdravstvenoj djelatnosti, sadrzaj i opseg usluga, i vrijednost programa.

e da je osnovica za doprinos bruto plata zaposlenika, te da je ova osnovica od najmanje
prosjecne pla¢e u FBiH utvrdena zato $to smo u obvezi primjenjivati kolektivni ugovor u
se kolektivni ugovor primjenjuje jednako i na privatne i na javne ljekarne. Prema standardima
jedan farmaceutski tim ¢ine magistar farmacije i pola radnog vremena farmaceutskog
tehniCara. Najniza plata magistra farmacije je 1220 KM, a sa svim dodacima oko 1500 KM
neto. Placa tehniCara je oko 796 KM bez dodataka na osnovnu placu, sa doprinosima nesto
preko 900 KM. Prosjec¢na placa farmaceutskog tima je prema standardima i normativima, kao
i kolektivnom ugovoru, znatno veca nego §to je prosjecna pla¢a u FBiH, a mi ne traZzimo da se
ispla¢uju doprinosi na prosje¢nu pla¢u farmaceutske djelatnosti, vec¢ trazimo da se doprinosi
placaju na prosje¢nu placu iz FBiH (Sto je povoljnije za vlasnike ljekarni), te na taj na¢in mi
pokusavamo zastititi ¢lanove farmaceutske komore (magistre farmacije i tehnicare), a ranije je
bio slu¢aj da magistri farmacije imaju jako niske plate. Isplacivane su manje place u
privatnom sektoru samo da bi se izbjeglo placanje doprinosa za zdravstveno osiguranje iz
kojeg se financiraju i lijekovi sa esencijalne liste.

e da u svezi neujednadene primjene Jedinstvene metodologije (2013. i 2014. godina) od strane
zupanijskih ZZ0-a koja se odnosi na uslugu plac¢anja izdavanja lijekova na recept koja treba
da iznosi najmanje 1 KM bez PDV-a, odnosno neki jo§ uvijek primjenjuju marzu, drugi ne,
oni nemaju nikakav utjecaj na zupanijske ZZO zato je donoSenje Jedinstvene metodologije
bilo propisano i zakonom o zdravstvenoj zastiti.

e (da nema marze u vecini Zupanija, da postoji u Ze-Do Zupaniji, ali je ta visina marze sada u
potpunoj koliziji sa vaZze¢im propisima. Metodologija jo$ nije primijenjena u Livnu i u Zenici,
$to su Konkurencijskom vijeéu prezentirali u tabelarnom prikazu koji su dali uz njihov
odgovor kroz izjasnjenje.

e da suglasno navodima i ¢injenicama iznesenim tijekom javne rasprave predlazu
Konkurencijskom vije¢u, da donese rjeSenje kojim ¢e se Zahtjev podnositelja za pokretanje
ovog postupka, tj. Zupanijske farmaceutske komore Ze-Do zupanije, odbiti kao neutemeljen,
jer ne postoje elementi za ocjenu Jedinstvene metodologije kao zabranjenog sporazuma, u
smislu Zakona o konkurenciji, jer ista i ne predstavlja sporazum dvije strane, ve¢ dokument
koji je donijelo nadlezno drzavno tijelo.

ZZ0Q Ze-Do 7upanije u potpunosti podrzava stavove svih ovdje prisutnih predstavnika ZZOFBiH i u
bitnom navodi sljedece:

e da je prema njihovom miSljenju Jedinstvena metodologija donesena sukladno sa vaze¢im
propisima u FBiH te da je razlog za$to je ZZO Ze-Do Zupanije morao odustati od primjene
Jedinstvene metodologije do konac¢ne odluke Konkurencijskog vijeca to Sto je Zupanijska
farmaceutska komora Zenica ucjenjivala zavod u smislu da ni jedna ljekarna na Ze-Do
Zupaniji ne smije potpisati ugovor sa Zavodom prema vazecoj metodologiji, i zbog toga da
ne bi doveli osigurane osobe na podru¢ju ZDK u situaciju da ostanu bez lijekova sa
esencijalne liste Upravni odbor ZZO Ze-Do zupanije je donio Odluku broj 01-100-11-148/14
od 29. 4. 2014. godine.
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da su bili u situaciji, kada su htjeli primijeniti metodologiju da dovedu 340 000 lica na
podrucju Ze-Do zupanije bez lijekova sa esencijalne liste.

da su predstavnici zupanijske farmaceutske komore Ze-Do zupanije trazili da se odgodi
primjena Jedinstvene metodologije, te da ¢e povucéi zahtjev protiv ZZO Ze-Do Zzupanije.

da su ugovori zaklju¢eni pod uvjetima iz 2013. godine, da ljekarne iako je mjesec srpanj one i
dalje koriste 16% marze, i one profitiraju u odnosu na ono §to je propisano Jedinstvenom
metodologijom.

da na tvrdnju Podnositelja zahtjeva da je rije¢ o zabranjenom sporazumu, konstatiraju da je
Jedinstvena metodologija akt a ne zabranjeni sporazum, te da nema sporazuma Kkoji je
potpisan na osnovu metodologije.

da se Jedinstvena metodologija odnosi na kompletan teritorij FBiH i na pruzanje kompletne
zdravstvene zastite, pa izmedu ostalog u jednom segmentu i na pruzanje ljekarnic¢kih usluga.
Ovim aktom se ureduju odnosi za pruzanje usluga iz svih oblasti zdravstvene zast. Osiguranik
iz Ze-Do zupanije na ovaj nacin moze imati istu razinu zaStite kao $to to ima bilo koji drugi
osiguranik iz FBiH.

da na podruc¢ju Ze-Do Zupanije ne postoji kr§enje Zakona o konkurenciji, postojeca odluka na
koju se Podnositelj poziva je povucena i stavljena van snage, do okon¢anja postupka.

da Odluka nije odgodena samo do donoSenja rjeSenja, ve¢ do donoSenja rjeSenja
Konkurencijskog vijeca ili do eventualne izmjene Jedinstvene metodologije.

da je direktor ZZO sa menadzmentom Cesto odrzavao sastanke sa farmaceutskom komorom i
ljekarnicima, i svake godine su bili sastanci prije potpisivanja ugovora, i da sada imaju slucaj
da su ljekarne u Ze-Do zupaniji u povoljnijoj situaciji nego druge u FBiH koje primjenjuju
Jedinstvenu metodologiju.

da se ZZO Ze-Do zupanije prilikom donoSenja Odluke o visini naknade u iznosu 1,11 KM
bez PDV-a po realizovanom receptu rukovodio sa prilivom doprinosa u Fond, odnosno
sukladno sa financijskim sredstvima, te iako su imali stalne zalbe od strane Komore, isli su
do financijskog maksimuma do kojeg su mogli, te da ovi su novi ugovori zaklju¢eni od
1.1.2014. godine pa do eventualnog donoSenja nove metodologije, ili donoSenja rjeSenja
Konkurencijskog vijeca.

da smatraju da ne postoji zabranjeni sporazum u smislu Zakona o konkurenciji, ni u odnosu
na Jedinstvenu metodologiju, a ni na Odluku njihovog Upravnog odbora koja je osporavana, a
koja je trenutno stavljena van snage. Zavod nije odlucio da je stavi van snage u jednom
kratkom razdoblju, vec¢ je ta odluka donesena nakon dugih sastanaka sa komorom, i nakon $to
ih je komora ucijenila da nece potpisati ugovore S njima, i niko od njenih ¢lanova se nije
prijavio da potpise ugovor. Sustina svih njihovih postupaka je bila da se obezbijedi
dostavljanje lijekova za njihove osiguranike.

Tijekom rasprave Podnositelj zahtjeva je izmijenio Zahtjev na nacin da je odustao od Zahtjeva za
donosenje privremene mjere, u smislu c¢lanka 40. Zakona, dok ostaje pri Zahtjevu koji se odnosi na
utvrdivanje postojanja zabranjenog sporazuma, iz clanka 4. stavak (1) tocke b) i e) Zakona, Sto je
utvrdeno i Zapisnikom sa navedene usmene rasprave broj: 03-26-3-03-49-11/14 od dana 21.7.2014.
godine, i o cemu je Konkurencijsko vijec¢e donijelo poseban Zakljucak, te se na temelju istog nije
odlucivalo u izreci ovoga Rjesenja.
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6. Prikupljanje podataka od treéih osoba

Tijekom postupka radi utvrdivanja svih mjerodavnih ¢injenica, u smislu odredbi ¢lanka 35. stavak (1)
tocke a) 1 ¢) Zakona, Konkurencijsko vijeée je prikupljalo podatke i dokumentaciju i od drugih
tijela/institucija koje nisu stranke u postupku.

Slijedom navedenog, Konkurencijsko vije¢e je zatrazilo podatke i dokumentaciju od svih drugih
zupanijskih zavoda zdravstvenog osiguranja (devet) koji se odnose na:

- miSljenja koje su bili duzni dostavili Upravnom vijecu ZZOiR Federacije Bosne i
Hercegovine za potrebe utvrdivanja Jedinstvene metodologije, kojom se blize utvrduju
kriteriji i mjerila za zaklju¢ivanje ugovora izmedu nadleznog Zavoda zdravstvenog osiguranja
i zdravstvene ustanove, te njegove izmjene i dopune (,,Sluzbene novine FBiH®, br. 34/13 i
90/13),

- da li primjenjuju navedenu metodologiju u dijelu koji se odnosi da se “Za izdavanje lijekova
na recept Zavod ¢e ugovornoj ljekarni pla¢ati naknadu u visini od najmanje 1 KM.",

- podatke o donesenim Odlukama o vrijednosti naknade za uslugu po realiziranom receptu sa
ugovornim ljekarnama za 2013. i 2014. godinu,

- broj ugovornih ljekarni sa kojim imaju zaklju¢ene ugovore za izdavanje lijekova na recept i

- broj izdatih lijekova na recept sa Liste lijekova koji se propisuju i izdaju na teret sredstava
Zavoda zdravstvenog osiguranja za 2013. godinu kao i prihod od realiziranih recepata.

Slijedom navedenog, na akt Konkurencijskog vije¢a broj: 03-26-3-03-20-11/14 od 27. svibnja 2014,
Zavod zdravstvenog osiguranja Unsko-sanske Zzupanije podneskom broj: 03-26-3-03-32-11/14 od
6.6.2014. dostavio je odgovor, gdje su naveli izmedu ostalog da su dali svoju suglasnost na navedenu
metodologiju, da je primjenjuju u dijelu koji se odnosi na naknadu za farmaceutsku uslugu ugovornim
ljekarnama, da ta naknada iznosi 1,30 KM + PDV po receptu, da imaju zaklju¢ene ugovore sa 36
ljekarni (javne i privatne) te da je u 2013. godini propisano i izdano 1.402.488 (pakiranja) lijekova,
odnosno realizirano 740.792 recepta (na jedan recept moze Se propisati viSe od 1 pakiranja lijeka), te
da su ostvarene naknade po osnovu ralizovanih recepata iznosile 1.127.986,27 KM $to predstavlja
prihod ugovornih ljekarni;

Zavod zdravstvenog osiguranja Posavske zupanije, podneskom broj: 03-26-3-03-38-11/14 od
12.6.2014. je dostavio odgovor na akt Konkurencijskog vije¢a broj: 03-26-3-03-21-11/14 od 27.
svibnja 2014. gdje su naveli izmedu ostalog da primjenjuju Jedinstvenu metodologiju u dijelu koji se
odnosi na naknadu za farmaceutsku uslugu ugovornim ljekarnama, da ta naknada iznosi 1 KM + PDV
po receptu, da imaju zakljuene ugovore sa 8 ljekarni (javne i privatne) te da je u 2013. godini
propisano i izdano 148.116,00 lijekova, odnosno realizirano 106.522,00 recepta, te da su ostvarene
naknade po osnovu raliziranih recepata iznosile 124.631,00 KM S§to predstavlja prihod ugovornih
ljekarni, dok je troSak nabave lijekova iznosio 1.255.371,00 KM;

Zavod zdravstvenog osiguranja Zapadno-hercegovacke Zupanije, podneskom broj: 03-26-3-03-41-
11/14 od 16.6.2014. godine dostavio je odgovor na akt Konkurencijskog vijeca broj: 03-26-3-03-22-
11/14 od 27. svibnja 2014. godine, gdje su naveli izmedu ostalog da nisu dali izri¢itu suglasnost niti
pozitivno misljenje na primjenu Jedinstvene metodologije, da primjenjuju Jedinstvenu metodologiju u
dijelu koji se odnosi na naknadu za farmaceutsku uslugu ugovornim ljekarnama, da ta naknada iznosi
1,50 KM sa uklju¢enim PDV-0m) po receptu, da imaju zakljucene ugovore sa 20 ljekarni te da je u
2013. godini prema njihovoj procjeni (nije obraden 12. mjesec) propisano i izdano 312.000,00
recepata, te da su ostvarene naknade po osnovu raliziranih recepata iznosile 547.560,00 KM S§to
predstavlja prihod ugovornih ljekarni;

Zavod zdravstvenog osiguranja Bosansko-podrinjske zupanije, podneskom broj: 03-26-3-03-31-11/14
od 5.6.2014. godine dostavio je odgovor na akt Konkurencijskog vijec¢a broj:03-26-3-03-23-11/14 od
27. svibnja gdje su naveli izmedu ostalog da su dali prethodnu suglasnost na primjenu Jedinstvene
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metodologije, da primjenjuju Jedinstvenu metodologiju u dijelu koji se odnosi na naknadu za
farmaceutsku uslugu ugovornim ljekarnama, da ta naknada iznosi 1,10 KM + PDV po receptu, da
imaju zakljuCene ugovore sa 3 ljekarne te da je u 2013. godini propisano i izdano 210.575,00
recepata, te da su ostvarene naknade po osnovu raliziranih recepata iznosile 231.632,50 KM §to
predstavlja prihod ugovornih ljekarni;

Zavod zdravstvenog osiguranja Tuzlanske zupanije, podneskom broj: 03-26-3-03-33-11/14 od
9.6.2014. godine dostavio je odgovor na akt Konkurencijskog vije¢a broj: 03-26-3-03-24-11/14 od 27.
svibnja 2014. godine gdje su naveli izmedu ostalog da su dali prethodnu suglasnost na primjenu
Jedinstvene metodologije ali ne i na Odluku o njenoj izmjeni, da primjenjuju Jedinstvenu
metodologiju u dijelu koji se odnosi na naknadu za farmaceutsku uslugu ugovornim ljekarnama, da ta
naknada iznosi 1 KM (sa PDV-om) po receptu, da imaju zaklju¢ene ugovore sa 58 ljekarni te da je u
2013. godini propisano i izdano 2.237.010 recepata odnosno 4.014.628 pakiranja razli¢itih oblika
lijekova;

Zavod zdravstvenog osiguranja Srednje-bosanske zupanije, podneskom broj: 03-26-3-03-42-11/14 od
16.6.2014. godine dostavio je odgovor na akt Konkurencijskog vije¢a broj: 03-26-3-03-25-11/14 od
27. svibnja 2014. godine gdje su naveli izmedu ostalog da su dali prethodnu suglasnost na primjenu
Jedinstvene metodologije, da jos uvijek ne primjenjuju Jedinstvenu metodologiju, pa samim time ni u
dijelu koji se odnosi na naknadu za farmaceutsku uslugu ugovornim ljekarnama u visini od najmanje
1 KM, da ta naknada iznosi 1,20 KM (sa PDV-om) po receptu, da imaju zaklju¢ene ugovore sa 34
ljekarne te da je u 2013. godini propisano i izdano 846.481 recepata;

Zavod zdravstvenog osiguranja Hercegovacko-neretvanske zupanije podneskom broj: 03-26-3-03-48-
11/14 od 26.6.2014. godine dostavio je odgovor na akte Konkurencijskog vije¢a broj: 03-26-3-03-26-
11/14 od 27. svibnja 2014. godine i broj: 03-26-3-03-44-11/14 od 20. lipnja 2014. godine, gdje su
naveli izmedu ostalog da nisu dali prethodnu suglasnost na primjenu Jedinstvene metodologije, da ta
naknada iznosi 1,50 KM (sa uracunatim PDV-om) po receptu, te da ljekarnama pripada naknada za
uslugu naplaéivanja radne takse u visini od 50% za svako slijedece pakiranje, ukoliko je na jedan
recept propisano vise od jednog pakiranja, da imaju zaklju¢ene ugovore sa 38 ljekarni te da je u 2013.
godini propisano i izdano 934.758 recepata te da su ostvarene naknade po osnovu realiziranih recepata
iznosile 1.599.543,52 KM $to predstavlja prihod ugovornih ljekarni;

Zavod zdravstvenog osiguranja zupanije Sarajevo, podneskom broj: 03-26-3-03-40-11/14 od
13.6.2014. godine dostavio je odgovor na akt Konkurencijskog vije¢a broj: 03-26-3-03-27-11/14 od
27. svibnja, gdje su naveli izmedu ostalog da nisu dali prethodnu suglasnost na primjenu Jedinstvene
metodologije, da jo§ uvijek ne primjenjuju Jedinstvenu metodologiju u dijelu koji se odnosi na
naknadu za farmaceutsku uslugu ugovornim ljekarnama u visini od najmanje 1 KM, da je ta naknada
po realiziranom receptu definirana ¢lankom 20. stavak (5) Odluke o utvrdivanju veceg opsega
zdravstvenih prava kao i osnovama, kriterijima, mjerilima za ugovaranje po oshovu obveznog
zdravstvnog osiguranja sa zdravstvenim ustanovama sa podrudja Zupanije Sarajevo (,,SluZbene
novine Zupanije Sarajevo®, br. 37/09), da imaju zakljuene ugovore sa 157 ljekarni te da je u 2013.
godini propisano i izdano 4.129.185,00 recepata te da su ostvarene naknade po osnovu realiziranih
recepata iznosile 67.946.611,83 KM sto predstavlja prihod ugovornih ljekarni;

Zavod zdravstvenog osiguranja Zupanije 10, podneskom broj: 03-26-3-03-35-11/14 od 11.6.2014.
godine dostavio je odgovor na akt Konkurencijskog vijeca broj: 03-26-3-03-28-11/14 od 27. svibnja
2014. godine, gdje su naveli izmedu ostalog da su dali prethodnu suglasnost na primjenu Jedinstvene
metodologije, da jo§ uvijek ne primjenjuju Jedinstvenu metodologiju u dijelu koji se odnosi na
naknadu za farmaceutsku uslugu ugovornim ljekarnama, da ta naknada iznosi 10% marZze na
veleprodajnu cijenu lijeka, da imaju zakljuéene ugovore sa 8 ljekarni te da je u 2013. godini propisano
i izdano 345.187 recepata i da je za iste placena marza u iznosu od 224.428,36 KM;

Konkurencijsko vijee je zatrazilo, aktom broj: 03-26-3-03-29-11/14 od 27. svibnja od Federalnog
ministarstva zdravlja podatke o o suglasnostima koje su bili duzni dostaviti Upravnom vije¢u ZZOIiR
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Federacije Bosne 1 Hercegovine za potrebe utvrdivanja Jedinstvene metodologije, koji su podneskom
broj: 03-26-3-03-30-11/14 od 3.6.2014. godine dostavili trazenu dokumentaciju.

7. Utvrdivanje ¢injeni¢nog stanja

Nakon sagledavanja mjerodavnih ¢injenica, dokaza i dokumentacije dostavljene od stranaka u
postupku, ¢injenica iznijetih na usmenoj raspravi, kao i podataka i dokumentacije mjerodavnih
institucija, Konkurencijsko vijece je utvrdilo slijedece:

e da Podnositelj zahtjeva, Zupanijska farmaceutska komora Zenitko-dobojske Zupanije,
predstavlja strukovnu udrugu magistara farmacije sa podruc¢ja Zeni¢ko-Dobojske Zzupanije i
da su njene ¢lanice i javne i privatne ljekarne;

e da je ZZOiR FBiH utvrdio Jedinstvenu metodologiju na osnovu prethodno pribavljenog
mi$ljenja zavoda zdravstvenog osiguranja Zzupanija i uz prethodnu suglasnost ministra
zdravstva Federacije Bosne i Hercegovine;

e da je zakonski temelj za donoSenje Jedinstvene metodologije bio ¢lanak 52. stavak 2. Zakona
o zdravstvenoj zastiti ("Sluzbene novine Federacije BiH", broj 46/10) i tocke XIII st. 3. i 4.
Odluke o utvrdivanju osnovnog paketa zdravstvenih prava ("Sluzbene novine Federacije
BiH", broj 21/09);

e da se Jedinstvenom metodologijom blize utvrduju kriteriji i mjerila koji predstavljaju obvezni
minimalni polazni osnov za ugovaranje pruzanja usluga zdravstvene zatite s ciljem
ujednacavanja uvjeta u koriStenju zdravstvene zastite iz obveznog zdravstvenog osiguranja,
kao 1 zaklju¢ivanja ugovora izmedu Zavoda zdravstvenog osiguranja i reosiguranja Federacije
Bosne i Hercegovine, odnosno Zupanijskih zavoda zdravstvenog osiguranja (u daljnjem
tekstu: nadlezni zavodi zdravstvenog osiguranja) i zdravstvene ustanove odnosno privatnog
zdravstvenog radnika;

e da je Jedinstvenom metodologijom propisano da nadlezni zavodi zdravstvenog osiguranja,
kriterije 1 mjerila utvrdene Jedinstvenom metodologijom izmedu nadleznog zavoda
zdravstvenog osiguranja i zdravstvene ustanove odnosno privatnog zdravstvenog radnika
mogu dopunjavati prema specifi¢nostima koja karakteriSu podrucja u kojima su nadlezni, a
Sto ¢e definirati njihovim aktima;

e da je Jedinstvenom metodologijom koju je utvrdilo Upravno vije¢e ZZOiR bilo propisano da
¢e ZZO za izdavanje lijekova na recept ugovornoj ljekarni placati nakandu u visini 1 KM sa
PDV-om po svakom receptu;

e da je stupanjem na snagu lzmjena i dopuna Jedinstvene metodologije prestala vaziti Odluka o
privremenoj obustavi primjene Jedinstvene metodologije;

e da je Izmjenama i dopunama Jedinstvene metodologije propisano da ¢e ZZO za izdavanje
lijekova na recept ugovornoj ljekarni placati naknadu u visini od najmanje 1 KM sa PDV-om
po svakom receptu. Subjekti ugovaranja bili su duzni poceti sa primjenom Jedinstvene
metodolgije najkasnije od 1.1.2014. godine;

e da je sastavni dio Jedinstvene metodologije Prilog broj 1: Anex 3 D Model ugovora o
pruzanju farmaceutskih usluga osiguranim osobama zupanije;

e da su temelji za zakljucivanje ugovora sadrzani u Zakonu o zdravstvenoj zastiti, Zakonu o
zdravstvenom osiguranju, Zakonu o javnim nabavama BiH, Zakonu o sustavu pobolj$anja
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kvalitete, sigurnosti i akreditacija u zdravstvu, Odluci o osnovnom paketu zdravstvenih prava,
Odluci o standardima i normativima zdravstvene zaStite iz obveznog zdravstvenog osiguranja,
Financijskim planovima nadleznih zavoda zdravstvenog osiguranja;

da je ¢lankom 8. Modela ugovora propisano da je potrebno navesti odgovornu osobu ljekarne
kao i broj farmaceutskih timova;

da je ¢lankom 13. Modela ugovora propisana primjena Kolektivnog ugovora o pravima i
obvezama poslodavaca i uposlenika u oblasti zdravstva na teritoriju FBiH , a da doprinos za
obvezno zdravstveno osiguranje za sve uposlenike u prosjeku ne moze biti nizi od doprinosa
obrac¢unatog na prosjecnu placu u FBiH prema posljednjem objavljenom podatku Federalnog
zavoda za statistiku kao i prijava promjene kadra;

da je ¢lankom 15. Modela ugovora propisano da se za izdavanje lijekova na recept utvrduje
naknada po receptu i da se odnosi na sve recepte bez obzira da li za lijek koji se izdaje Zavod
placa u cjelosti ili djelomic¢no;

da je ¢lankom 17. Modela ugovora propisano da za lijekove koji se nalaze na pozitivnoj listi
lijekova a imaju utvrdeno sudjelovanje osiguranika u cijeni, Ljekarna ne moze obracunavati
maloprodajnu marZu na razliku u cijeni koju snosi osiguranik 0sobno;

da je ¢lankom 20. Modela ugovora propisano da se zavod obvezuje da ¢ée ispostavljenu
fakturu platiti u roku do 90 dana;

da je poglavljem XXIV i XXV Jedinstvene metodologije i ¢lankom 23. Modela ugovora
propisano da Zavod ima pravo kontrole provodenja obveza ljekarne koje proizilaze iz ovog
ugovora kao i da Zavod zadrZava pravo jednostranog raskida ugovora bez otkaznog roka
ukoliko se uo¢ene nepravilnosti ne otklone u danom roku;

da je Pravilnikom o odredivanju visine veleprodajne i maloprodajne marze lijekova
(,,Sluzbene novine FBiH*, br. 40/02, 50/02,15/06, 9/08) u ¢lanku 2. stavak (3) propisano da
maloprodajna marza lijekova u ljekarnama iznosi maksimalno do 25% na nabavnu cijenu
lijeka;

da visinu naknade koja se plac¢a ugovornoj ljekarni odreduju odnosno donose odluku o njoj
Upravni odbori zavoda zdravstvenog osiguranja zupanija;

da vecina zavoda zdravstvenih osiguranja zupanija primjenjuje Jedinstvenu metodologiju u
dijelu koji se odnosi na visinu naknade ugovornim ljekarnama i krece se u rasponu od 1KM
do 1,50 KM;

da ZZO Ze-Do zupanije izmedu ostalih nadleznosti obavlja i poslove ugovaranja sa svim
zainteresiranim javnim i privatnim zdravstvenim ustanovama o snabdijevanju lijekovima sa
Liste lijekova koji se mogu propisivati i izdavati na teret sredstava obveznog zdravstvenog
osiguranja;

da je Upravni odbor ZZO Ze-Do zupanije donio Odluku o izmjeni Odluke o visini naknade
primjenjujuéi odredbe Jedinstvene metodologije sa po¢etkom primjene od 1.3.2014. godine;

da navedena Odluka nije nikad stupila na snagu, odnosno Odlukom ZZO Ze-Do Zupanije
broj: 01-100-10-122/14 od 26.2.2014 godine odloZena je njena primjena za dva mjeseca i
Odlukom broj: 01-100-11-148/14 od 29.4.2014. godine odlozena je njena primjena do
okoncanja postupka pred Konkurencijskim vijecem,
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e da je Odlukom ZZO Ze-Do Zupanije koja je predmet postupka bila utvrdena naknada u visini
od 1,11 KM bez PDV-a po realiziranom receptu i da se iskljuéuje obraun marze za
realizirani recept;

e na podruéju Ze-Do zupanije ljekarni¢ku djelatnost obavljaju i privatne i javne ljekarne koje
izdaju lijekove koje se propisuju na teret sredstava obveznog zdravstvenog osiguranja na
osnovu Ugovora o snabdijevanju lijekova sa Liste lijekova koji se mogu propisivati i izdavati
na teret sredstava obveznog zdravstvenog osiguranja zakljucenim sa ZZO, a zakljuceni
Ugovori su tipskog karaktera,

e da je ZZO Ze-Do Zupanije produljio vazenje ugovora za 2013. godinu zakljucenih sa
ljekarnama, $to je regulirano aneksima ugovora, do okonéanja postupka pred
Konkurencijskim vije¢em.

8. Ocjena dokaza

Clanak 4. stavak (1) tocka b) Zakona odreduje se da su zabranjeni sporazumi, ugovori, pojedine
odredbe sporazuma ili ugovora, zajedni¢ka djelovanja, izriciti i preSutni dogovori gospodarskih
subjekata, kao i odluke i drugi akti gospodarskih subjekata (u daljnjem tekstu: sporazumi) koji za cilj i
posljedicu imaju sprjeCavanje, ograniCavanje ili naruSavanje trziSne konkurencije na mjerodavhom
trzistu, a koji se odnose na ograniCavanje i kontrolu proizvodnje, trzista, tehni¢kog razvitka ili
ulaganja.

Clanak 4. stavak (1) to¢ka e) Zakona odreduje da su zabranjeni sporazumi, ugovori, pojedine odredbe
sporazuma ili ugovora, zajednic¢ka djelovanja, izriciti i preSutni dogovori gospodarskih subjekata, kao
i odluke i drugi akti gospodarskih subjekata (u daljnjem tekstu: sporazumi) koji za cilj i posljedicu
imaju sprjeavanje, ograni¢avanje ili naruSavanje trzi$ne konkurencije na mjerodavnom trzistu, a koji
se odnose na zaklju¢ivanje takvih sporazuma kojima se druga strana uvjetuje da prihvati dodatne
obveze koje po svojoj prirodi ili obiajima u trgovini nisu u svezi s predmetom sporazuma.

Clankom 2. stavak (1) tocka b) Zakona je propisano da se njegove odredbe primjenjuju i na organe
drzavne uprave i lokalne samouprave, kada posredno ili neposredno sudeluju ili utjecu na trziste,
odnosno kada svojim djelovanjem sprje¢avaju, ograni¢avaju ili narusavaju trziSnu konkurenciju na
mjerodavnom trzistu.

Konkurencijsko vijece je analizom odredbi Modela ugovora koji se odnose na primjenu Kolektivnog
ugovora i visinu doprinosa za obvezno zdravstveno osiguranje, koje za sve uposlenike u prosjeku ne
mogu biti nizi od doprinosa obracunatog na prosjecnu platu u FBiH prema posljednjem objavljenom
podatku Federalnog zavoda za statistiku, utvrdilo da isti nisu sukladni sa odredbama ¢lanka 4. stavka
(1) tocke e) Zakona. Naime, ovom odredbom bi se privatnim ljekarnama nametala dodatna obveza
koja po svojoj prirodi ili obi¢ajima u trgovini nije u Svezi sa predmetom sporazuma jer se sam Model
ugovora odnosi na reguliranje odnosa vezano za pruzanje farmaceutskih usluga osiguranicima
Zupanije, & ovom odredbom se neizravno odreduje visina place uposlenika u ljekarni.

Obveza primjene odredbi predmetnog Kolektivnog ugovora obvezujuca je za uredenje prava, obveza i
drugih pitanja za uposlenike u javnom zdravstvenom sektoru Federacije Bosne i Hercegovine koji
pristupe istom, te bi primjena na gospodarske subjekte osnovane isklju¢ivo privatnim kapitalom te
propisana obveza privatnim ljekarnama predstavljala prijetnju izravnog utjecaja na njihovo
poslovanje.
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Na temelju ovako utvrdenog cinjeni¢nog stanja, Konkurencijsko vije¢e je zakljucilo da odredba
Modela ugovora koja se odnosi na primjenu Kolektivhog ugovora i na visinu doprinosa za obvezno
zdravstveno osiguranje za sve uposlenike po svojoj prirodi nije u svezi sa predmetom samog Modela
ugovora, te stoga predstavlja zabranjeni sporazum u smislu ¢lanka 4. stavak (1) tocke ¢) Zakona.

Slijedom navedenoga, Konkurencijsko vijeée je odlucilo kao u tocki 1. izreke ovoga Rjesenja.

Clankom 13. Modela ugovora kojim je propisana primjena Kolektivnog ugovora o pravima i
obvezama poslodavaca i uposlenika u oblasti zdravstva na teritoriju FBiH, a da doprinos za obvezno
zdravstveno osiguranje za sve uposlenike u prosjeku ne moze biti niZi od doprinosa obracunatog na
prosjecnu placu u FBiH prema posljednjem objavljenom podatku Federalnog zavoda za statistiku $to
predstavlja krSenje Zakona o doprinosima (poglavlje IV- osnovica doprinosa) kao i prijava promjene
kadra, te prema Podnositelju zahtjeva predstavlja krSenje ¢lanka 4. stavak 1. tocka e) Zakona,
Konkurencijsko vije¢e je analizom odredbe 13. Modela ugovora koja se odnosi na primjenu
Kolektivnog ugovora i visinu doprinosa za obvezno zdravstveno osiguranje, koji za sve uposlenike u
prosjeku ne mogu biti nizi od doprinosa obra¢unatog na prosje¢nu placu u FBiH prema posljednjem
objavljenom podatku Federalnog zavoda za statistiku, utvrdilo da isti nisu sukladni sa odredbama
¢lanka 4. stavak (1) to¢ke e) Zakona. Naime, ovom odredbom bi se privatnim ljekarnama nametala
dodatna obveza koja po svojoj prirodi ili obi¢ajima u trgovini nije u svezi sa predmetom sporazuma.

Obzirom da je Konkurencijsko vije¢e utvrdilo da odredba ¢lanka 13. Modela ugovora koja se odnosi
na primjenu Kolektivnog ugovora, kao i da doprinos za obvezno zdravstveno osiguranje za sve
uposlenike u prosjeku ne moze biti nizi od doprinosa obratunatog na prosje¢nu pla¢u u FBiH prema
posljednjem objavljenom podatku Federalnog zavoda za statistiku, predstavlja zabranjeni sporazum u
smislu ¢lanka 4. Zakona, ista se smatra niStavom (ex lege), u smislu ¢lanka 4. stavak (2) Zakona.

Dok u svezi prijave promjene kadra Konkurencijsko vije¢e nije moglo utvrditi da je u suprotnosti sa
Zakonom o konkurenciji.

Imajuci u vidu navedeno, Konkurencijsko vijeée je odlucilo kao u tockama (2) i (3) izreke ovoga
Rjesenja.

Odlukom o izmjeni odluke o visini naknade sa ugovornim ljekarnama Zavoda zdravstvenog
osiguranja Ze-Do zupanije, broj: 01-100-9-85/14 od 27.1.2014. godine, u kojem je u stavku I.
utvrdeno da za izdavanje lijekova sa Esencijalne liste Zavod ¢e ugovornoj ljekarni placati naknadu u
visini od 1,11 KM bez PDV-a, §to po realiziranom receptu iznosi 1,30 KM sa PDV-om, a stavkom I
se iskljuCuje obra¢un marZe na realizirani recept, sa pocetkom primjene od 1.3.2014. godine, gdje
Podnositelj zahtjeva smatra da je navedena odredba u suprotnosti sa ¢lankom 26. Zakona o
obligacionim odnosima te da se radi o pokuSaju jedne ugovorne strane da nametne bez pravnog
temelja drugoj ugovornoj strani uvjete koje u pravilu treba da odreduje trziste i u suprotnosti su sa
¢lankom 4. stavak 1. to¢ka b) Zakona, Konkurencijsko vijece je konstatiralo da je navedena Odluka
donesena primjenjuju¢i odredbe Jedinstvene metodologije kojom je propisana da naknada po
realiziranom receptu ne smije biti ispod 1 KM bez PDV-a i da se isklju¢uje obracun marze, da je
ovako odredena i utvrdena visina naknade jednaka za sve ljekarne bez obzira na oblik vlasni$tva koje
zele da stupe u ugovorni odnos sa ZZO Ze-Do zupanije te samim time nije obvezna i da se Odluka
trenutno ne primjenjuje.

Na temelju uvida i analize svih ¢injenica i dokaza iznesenih u ovom postupku, kako pojedina¢no, tako
i u njihovoj medusobnoj svezi Konkurencijsko vijece je konstatiralo da ZZO Ze-Do Zupanije, svojim
postupanjem nije zaklju¢io zabranjeni sporazum iz ¢lanka 4. stavak (1) tocka b) Zakona, da Odluka o
izmjeni odluke o visini naknade sa ugovornim ljekarnama Zavoda zdravstvenog osiguranja Ze-Do
Zupanije, broj: 01-100-9-85/14 od 27.1.2014. godine ne predstavlja zabranjeni sporazum iz ¢lanka 4.
stavak (1) tocka b) Zakona.
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Imajudéi u vidu navedeno, Konkurencijsko vijece je odlucilo kao u tocki 4. i 5. izreke Rjesenja.

Vezano za navode Podnositelja zahtjeva, da je trebao sudjelovati u izradi Jedinstvene metodologije,
jer je ¢lankom 222. stavak 1. to¢ka 10) Zakona o zdravstvenoj zastiti propisano da komore sudjeluju
pri utvrdivanju standarda i normativa zdravstvenih usluga, Konkurencijsko vijece je konstatiralo da
Jedinstvena metodologija ne predstavlja standarde i normative ve¢ utvrduje kriterije i mjerila koja
predstavljaju minimalni polazni osnov za ugovaranje pruzanja usluga zdravstvene zastite.

Nadalje, navodi Podnositelja zahtjeva koje se odnose na to da je Model ugovora jednostrano sacinjen
bez sudjelovanja Ljekarni, sto je suprotno ¢lanku 26. Zakona o obligacionim odnosima, konstatirano
je da se navedeni ¢lanak odnosi na zaklju¢enje ugovora kada ugovorne strane treba da se usuglase o
bitnim sastojcima ugovora, a ovdje je rije¢ 0 Modelu ugovora.

U svezi odredbe Jedinstvene metodologije koja se odnosi na visinu naknade od najmanje 1 KM bez
PDV-a po realiziranom receptu, koje ¢e nadlezni zavodi zdravstvenog osiguranja Zzupanije ispla¢ivati
ugovornim ljekarnama, Konkurencijsko vije¢e je konstatiralo da utvrdena naknada ne predstavlja
ograni¢avanje u smislu Zakona, odnosno navedenom odredbom odreden je minimum ispod kojeg
zavodi zdravstvenog osiguranja zupanije ne smiju ugovarati visinu naknade po realiziranom receptu
koju ¢e ispla¢ivati ugovornim ljekarnama.

Clankom 8. Modela ugovora propisano je da je potrebno navesti odgovornu osobu ljekarne kao i broj
farmaceutskih timova, gdje Podnositelj zahtjeva navodi da ova odredba nema zakonskog uporista,
Konkurencijsko vijece je konstatiralo da je ¢lankom 18. Zakona o ljekarnickoj djelatnosti predvideno
da svaka ljekarna kao i njena organizaciona jedinica mora imati rukovodioca ljekarne koji je
odgovoran za stru¢ni rad u ljekarni, te navedena odredba ne predstavlja zabranjeni sporazum u smislu
¢lanka 4. Zakona.

Clankom 15. Modela ugovora propisano je da se za izdavanje lijekova na recept utvrduje naknada po
receptu i da se odnosi na sve recepte bez obzira da li za lijek koji se izdaje Zavod plac¢a u cjelosti ili
djelomi¢no, gdje Podnositelj zahtjeva navodi da se navedenim ¢lankom daje pravo Zavodu da cijenu
odreduje samostalno a bez prethodno izvrSene ekonomske analize i sudjelovanja Ljekarni kao
ugovorne strane, Konkurencijsko vije¢e je konstatiralo da Upravni odbori zavoda zdravstvenog
osiguranja Zupanije na pocetku svake fiskalne godine rukovodeéi se godisnjim planom prihoda i
rashoda za financiranje potreba iz obveznog zdravstvenog osiguranja, donose Odluku o visini naknade
koje ¢e ispladivati ugovornim ljekarnama, primjenjujuci odredbe Jedinstvene metodologije da visina
naknade ne smije biti ispod 1KM bez PDV-a, te da visina navedene naknade nije limitirana i zavisi i
od raspolozivih financijskih sredstava zavoda.

Clankom 17. Modela ugovora propisano je da za lijekove koji se nalaze na pozitivnoj listi lijekova a
imaju utvrdeno sudjelovanje osiguranika u cijeni, Ljekarna ne moze obracunavati maloprodajnu
marzu na razliku u cijeni koju snosi osiguranik osobno, gdje Podnositelj zahtjeva navodi da se ovim
¢lankom zabranjuje obra¢unavanje maloprodajne marze kojom su ljekarne u prethodnom razdoblju
pokrivale troskove prometovanja sa lijekovima, Konkurencijsko vijece je konstatiralo da s obzirom da
je ¢lankom 15. navedenog Modela ugovora propisana naknada po realiziranom receptu koja ne moze
biti ispod 1KM bez PDV-a, dok je na osnovu Pravilnika 0 0 izmjenama pravilnika o odredivanju
visine veleprodajne i maloprodajne marze lijekova propisano da iznosi maksimalno do 25% na
nabavnu cijenu lijeka odnosno moze biti i niza od navedene, kao i ¢injenica da maloprodajna marza i
naknada za izdavanje recepta su dva razlicita pojma, proizilazi da ¢e iznos naknade od najmanje 1
KM bez PDV-a po realiziranom receptu, kada se iskaze u procentualnom iznosu, uvijek predstavljati
iznos do 25%, a u nekim slucajevima i vise od 25%, sve u ovisnosti od cijene lijeka koji je propisan
na receptu.

Clankom 20. Modela ugovora propisano je da se zavod obvezuje da ¢e ispostavljenu fakturu platiti u
roku do 90 dana, gdje Podnositelj zahtjeva navodi da je rok placanja od 90 dana po ispostavljenim
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fakturama upitan sa aspekta ekonomske moci ljekarni te predstavljaju nametnute obveze koje nisu u
svezi sa predmetom sporazuma, Konkurencijsko vije¢e na osnovu utvrdenih ¢injenica nije moglo
utvrditi da je isto sporno u smislu odredbi ¢lanka 4. Zakona, odnosno navedenom odredbom odreden
je maksimalan broj dana, te moze biti i manji broj dana od navedenih;

Poglavljem XXIV i XXV Jedinstvene metodologije i ¢lankom 23. Modela ugovora propisano je da
Zavod ima pravo kontrole provodenja obveza ljekarni koje proizilaze iz ovog ugovora kao i da Zavod
zadrzava pravo jednostranog raskida ugovora bez otkazog roka ukoliko se uoCene nepravilnosti ne
otklone u danom roku, gdje prema Podnositelju zahtjeva predstavlja dodatnu obvezu u smislu ¢lanka
4. stavak 1. tocka e) Zakona, odnosno da zavodi zdravstvenog osiguranja nisu ovlaSteni na vrSenje
inspekcijskog nadzora, nego je to iskljuc¢iva nadleznost Zupanijskih i federalnih farmaceutskih
inspektora sukladno sa Zakonom o ljekarni¢koj djelatnosti (,,Sluzbene novine Federacije BiH” br.
40/10), Zakonom o inspekcijama Federacije Bosne i Hercegovine (,,Sluzbene novine Federacije BiH”
br. 69/05) i Pravilnikom o naéinu provodenja farmaceutsko — inspekcijskog nadzora (,,Sluzbeni
glasnik BiH” br. 23/11), Konkurencijsko vije¢e je konstatiralo da se zakonske odredbe navedenih
propisa ne mogu primjeniti na odredbu ovog ¢lanka Modela ugovora s obzirom da se radi o kontroli
izvrSenja obveza od strane ugovorne ljekarne na koje se obvezala potpisivanjem ugovora.

Konkurencijsko vijeée je konstatiralo da na temelju Modela ugovora nije zaklju¢en nikakav ugovor,
pa je samim time izostala posljedica ovog postupka, odnosno nije se moglo utvrditi da je posljedica
sprjeCavanje, ograni¢avanje ili narusavanje konkurencije na trzistu.

9. Troskovi postupka

Clankom 105. stavak 1. Zakona o upravnom postupku je propisano da u pravilu svaka stranka snosi
svoje troskove postupka (koji uklju¢uju i troSkove za pravno zastupanje), a ¢lankom 105. stavak 2.
istog Zakona je propisano da kada u postupku sudjeluju dvije ili viSe stranaka sa suprotnim
interesima, stranka koja je izazvala postupak, a na ¢iju je Stetu postupak okoncan, duzna je protivnoj
stranci nadoknaditi opravdane troskove koji su nastali u postupku.

Prema ¢lanku 105. stavak (3) Zakona o upravnom postupku, troSkovi za pravno zastupanje
nadoknaduju se samo u sluc¢ajevima kad je takvo zastupanje bilo nuzno i opravdano.

Sukladno sa odredbom ¢lanka 105. Zakona o upravnom postupku punomocnik Podnositelja zahtjeva
je dostavio zahtjev za nadoknadu tro§kova postupka u iznosu od 5.655,00 KM podneskom broj: 03-
26-3-03-50-11/14 od dana 25.7.2014. godine, dopunu zahtjeva u iznosu od 500,00 KM podneskom
broj: 03-26-3-03-53-11/14 od dana 1.8.2014. godine i ispravku zahtjeva za nadoknadu troskova
podneskom broj: 03-26-3-03-59-11/14 od dana 11.9.2014. godine, u ukupnom iznosu od 5.155,00 KM.

Ostale stranke u postupku, nisu trazile troskove postupka.

Podnositelj zahtjeva je u predmetnom postupku uplatio administrativnu pristojbu na Zahtjev u iznosu
od 1.000,00 KM, sukladno ¢lanku 2. Tarifni broj 106. stavak (1) tocka f) i administrativiu pristojbu
na Zaklju¢ak u iznosu od 500,00 KM, sukladno sa ¢lankom 2. Tarifni broj 108. stavak (1) tocka b)
Odluke o visini administrativnih pristojbi u svezi sa procesnim radnjama pred Konkurencijskim
vije¢em ("Sluzbeni glasnik BiH", br. 30/06 1 18/11).

Pored toga, odvjetnicki troSkovi zastupanja Podnositelja zahtjeva nisu utvrdeni sukladno sa ¢lankom
18. Tarife 0 nagradama i naknadi troskova za rad odvjenika Federacije Bosne i Hercegovine
("Sluzbene novine FBiH", broj 22/04 i 24/04), koji propisuje visinu odvjetnic¢kih troskova u upravnom
postupku.

29



Podneske, koje je Podnositelj zahtjeva naveo u svom troSkovhiku, a kojima je vrSena dopuna
Zahtjeva, a koji predstavljaju sastavni dio Zahtjeva, Konkurencijsko vije¢e nije prihvatilo kao
opravdane troskove postupka.

Konkurencijsko vije¢e je utvrdilo da Podnositelj zahtjeva ima pravo na tro§kove za administrativnu
pristojbu na Zahtjev u iznosu od 1.000,00 KM i administrativnu pristojbu na Zakljuc¢ak u iznosu od
500,00 KM, a u skladu sa navedenim ¢lankom 18. Tarife o nagradama i naknadi troSkova za rad
odvjetnika Federacije Bosne i Hercegovine i troskove za sadinjavanje Zahtjeva u iznosu od 240,00
KM, te troskove zastupanja na usmenoj raspravi u iznosu od 300,00 KM, §to ukupno iznosi 2.040,00
KM.

Imajuéi u vidu sve navedeno, kao i cinjenicu da je Podnositelj zahtjeva djelimicno uspio sa svojim
zahtjevom i da je postupak okoncan na Stetu Zavoda zdravstvenog osiguranja i reosiguranja
Federacije Bosne i Hercegovine, odluceno je kao u tocki 6. izreke ovoga RjeSenja.

10. Pouka o pravnom lijeku
Protiv ovoga Rjesenja nije dopusten priziv.

Nezadovoljna stranka moZe pokrenuti upravni spor pred Sudom Bosne i Hercegovine u roku
od 30 dana od dana primitka, odnosno objave ovoga RjeSenja.

Predsjednica

Maida Campara

Dostaviti:

- Odvjetnik Edin H.Hrnji¢, l.ulica b.b., 72230 Zepfe — punomoénik “ Zupanijske
farmaceutske komore Zeni¢ko-dobojske Zupanije ”-a - Podnositelj zahtjeva

- Zavod zdravstvenog osiguranja i reosiguranja Federacije Bosne i Hercegovine, Trg Heroja
14, 71 000 Sarajevo

- Zavod zdravstvenog osiguranja Zeni¢ko-dobojske Zupanije, Aska Boric¢a 28 b, 72 000 Zenica

- uspis

- pismohrana Konkurencijskog vije¢a
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