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PRIJEDLOG
ZA DONOSENJE ZAKONA O
IZMJENAMA | DOPUNAMA
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ORGANA | TKIVA
U SVRHU LIJECENJA
po skracenom postupku

Predlazemo da se ovaj zakon
donese po skracenom postupku,
saglasno ¢lanu 172. Poslovnika o radu
Predstavnickog doma Parlamenta
Federaciie Bosne i Hercegovine
("Sluzbene novine Federacije BiH", br.
69/07 i 2/08), jer nije u pitanju sloZen i
obiman zakon koji zahtijeva redovnu
proceduru.

Federalno ministarstvo
zdravstva zaprimilo je Inicijativu
UdruZenja dijaliznih bolesnika Zenicko-
dobojskog kantona koja se odnosi na
izmjene i dopune Zakona o
transplantaciji organa i tkiva u svrhu
ljecenja (,Sluzbene novine Federacije
BiH”, broj 75/09). Navedenom
Inicijativom ukazuje se na odredene
nedostatke Zakona o transplantaciji
organa i tkiva u svrhu lije¢enja u smislu
da isti bitho ograni¢ava mogucnosti
darivanja organa i koristenja istih u
svrhu  transplantacije.  UdruZenje,
takoder, skrece paznju na posebno
nepovoljan poloZaj dijaliznih
pacijenata, teske uvjete u kojima se
dijaliza odvija, te na dinjenicu da se
broj ovih pacijenata stalno povecava
na podru¢ju Federacije Bosne i
Hercegovine (u dallem  tekstu:
Federacija BiH). Osim toga, UdruZenje
ukazuje i na finansijske aspekte
kostanja dijalize. Uzimajuc¢i u obzir
navedeno, UdruZenje napominje da je
potrebno intervenirati na postojeci
Zakon na nacin da se predvidi tzv.
Lpretpostavljeni pristanak”, ¢ime bi se
osiguralo da je dozvoljeno uzimati
organe i tkiva sa umrle osobe radi
presadivanja u svrhu lijec¢enja pod



uvijetom da se darovatelj za
Zivota nije tome izricito protivio.

Federalno ministarstvo
zdravstvo ocitovalo se na Inicijativu
UdruZenja dijaliznih bolesnika Zenicko-
dobojskog kantona, podrZavajuci istu,
sa napomenom da ce dostavljeni
prijedlozi biti predoceni Komisiji za
transplantacijsku medicinu Federalnog
ministarstva zdravstva, radi
razmatranja. S tim u vezi, Federalno
ministarstvo zdravstva, Inicijativu je
predocilo navedenoj Komisiji, koja je
podrzala predloZene izmjene i dopune.

Imajudi u vidu naprijed
navedeno, Federalno ministarstvo
zdravstva pripremilo je Zakon o
izmjenama i dopunama Zakona o0
transplantaciji organa i tkiva u svrhu
lijecenja.

Kako se ne radi o obimnim
izmjenama i dopunama zakonskog
teksta, predlazemo se da se isti usvoji
po skracenom postupku, a saglasno
¢lanu 172. Poslovnika o radu
Predstavnickog doma Parlamenta
Federacije BiH.



ZAKON O IZMJENAMA | DOPUNAMA ;
ZAKONA O TRANSPLANTACIJI ORGANA | TKIVA U SVRHU LIJECENJA

Clan 1.
U Zakonu o transplantaciji organa i tkiva u svrhu lijeCenja (,Sluzbene novine
Federacije BiH”, broj 75/09) (u daljem tekstu: Zakon) u ¢lanu 6. stav 1. alineja 4. rije€
,SU” zamjenjuje se rijecju: ,nisu”.

Clan 2.
U Clanu 7. stav 2. iza rijeCi: ,zdravstvenom osiguranju“ briSe se zarez i stavlja
tacka, a rijeCi: ,kao i Odluci o utvrdivanju osnovnog paketa zdravstvenih prava
("Sluzbene novine Federacije BiH", broj 21/09).“, briSu se.

) Clan 3.
Clan 30. mijenja se i glasi: }
"Clan 30.
Dozvoljeno je uzimati organe i tkiva sa umrle osobe radi presadivanja u svrhu
lije€enja pod uvjetom da se darovatelj za zivota nije tome protivio u pismenom obliku.

Pisanu izjavu o nedarivanju organa i tkiva poslije smrti u svrhu lije€enja iz
stava 1. ovog Clana punoljetna osoba sposobna za rasudivanje daje izabranom
ljeCniku primarne zdravstvene zastite ili nadleznom kantonalnom ministarstvu
zdravstva, odnosno Ministarstvu.

Slijepa osoba, gluha osoba koja ne zna citati, nijema osoba koja ne zna pisati i
gluhoslijepa osoba daje izjavu o nedarivanju organa i tkiva u svrhu lijeCenja
izabranom lije€niku primarne zdravstvene zastite, pred dva svjedoka uz pomoc
zakonskog zastupnika, odnosno staratelja.

Pisana izjava o nedarivanju organa i tkiva iz st. 2. i 3. ovog ¢lana moze se
opozvati u svakom trenutku.

Do uspostavljanja registra osoba koje nisu saglasne sa darovanjem organa i
tkiva poslije smrti iz ¢lana 6. stav 1. alineja 4, kao i ¢lana 45. stav 1. tacka 4. Zakona,
dozvoljeno je uzimati organe i tkiva sa umrle osobe radi presadivanja u svrhu
lijeCenja, samo uz pisani pristanak bracnog ili izvanbratnog druga, punoljetnog
djeteta, roditelja, punoljetnog brata ili sestre umrle osobe.”

Clan 4.

Clan 31. mijenja se i glasi:

,Clan 31.

Pisanu izjavu o nedarivanju organa i tkiva iz ¢lana 30. st. 2. i 3. Zakona
izabrani doktor medicine primarne zdravstvene zastite, odnosno nadlezno
kantonalno ministarstvo, dostavlja Ministarstvu, odnosno Centru i ista predstavlja
profesionalnu tajnu.

Ministar ¢e posebnim propisom utvrditi sadrzaj obrasca, nacin i postupak
dostavljanja, nacin vodenja evidencije, te postupak opoziva izjave o nedarivanju
organa i tkiva iz ¢lana 30. stav 2. Zakona.*

Clan 5.
U ¢lanu 35. iza stava 1. dodaje se novi stav 2. koji glasi:



.lzuzetno od stava 1. ovog Clana sve bolniCke zdravstvene ustanove
obavezne su uc€estvovati u pribavljanju i o€uvanju organa za presadivanje ukljuCujuci
pripremu, dojavu i optimalno zbrinjavanje darivatelja, te procjenu obiljezja darivatelja i
organa.”

Clan 6.
U Clanu 37. stav 1. taCka 6. rijeC: ,transplantacije” zamjenjuje se rijeCju:
,eksplantacije®, a u tacki 7. briSu se rijeCi: , organa i“.
Iza stava 1. dodaje se novi stav 2. koji glasi:
,Eksplantaciju organa u zdravstvenoj ustanovi za eksplantaciju smije obavljati

samo eksplantacijski tim transplantacijskog centra kojem je za obavljanje djelatnosti
presadivanja, odnosno uzimanja jednog ili viSe organa dato odobrenje ministra.”

Clan 7.
U Clanu 45. u stavu 1. tacka 4. rijeCi: ,koje su” zamjenjuju se rijeCima: ,koje
nisu”.

Clan 8.
U clanu 58. stav 1. alineja 8. mijenja se i glasi: ,sadrzaj obrasca, nacin i
postupak dostavljanja, nacdin vodenja evidencije, te postupak opoziva izjave o
nedarivanju organa i tkiva (¢lan 31. stav 2.).”

Clan 9.
U Clanu 59. stav 1. rijeCi: "koje su” zamjenjuju se rijeCima: ,koje nisu”, a stav 2.
se briSe.

Clan 10.
Ovaj zakon stupa na snagu osmog dana od dana objavljivanja u ,Sluzbenim
novinama Federacije BiH".



Obrazlozenje
Prijedloga zakona o izmjenama i dopunama
Zakona o transplantaciji organa i tkiva u svrhu lije€enja

| - USTAVNI OSNOV

Ustavni osnov za donoSenje ovog zakona sadrzan je u Poglavlju lll ¢lan 2.
pod b) i ¢lanu 3. Ustava Federacije Bosne i Hercegovine.

Prema navedenim odredbama predvidena je podijeljena ovlast federalne viasti
I kantona u oblasti zdravstva, s tim da:

- federalna vlast ima pravo utvrdivati politiku i donositi zakone koji se ti€u ove
ovlasti (¢lan Il 3. stav 3);

- kantoni imaju pravo utvrdivati politiku i provoditi zakone (Clan Il 3. stav 4.);

- U skladu sa potrebama ovlastenja u oblasti zdravstva ostvaruju se od strane
kantona koordinirano od federalne vlasti (Clan 1l 3. stav 1.), pri Eemu federalna viast
uzima u obzir razliCite situacije u pojedinim kantonima i potrebu za fleksibilnoS¢u u
provodeniju (Clana Ill 3. stava 3.).

Saglasno navedenim ustavnim nadleznostima, Federalno ministarstvo
zdravstva pribavilo je misljenja nadleznih kantonalnih ministarstava za oblast
zdravstva na Nacrt zakona o izmjenama i dopunama Zakona o transplantaciji organa
i tkiva u svrhu lijeCenja. Takoder, o Nacrtu zakona su se ocitovali Ured Vlade
Federacije Bosne i Hercegovine za zakonodavstvo i uskladenost sa propisima
Evropske unije, Federalno ministarstvo pravde, kao i Federalno ministarstvo
finansija.

Il - RAZLOZI ZA DONOSENJE

Federalno ministarstvo zdravstva zaprimilo je Inicijativu UdruzZenja dijaliznih
bolesnika Zenicko-dobojskog kantona koja se odnosi na izmjene i dopune Zakona o
transplantaciji organa i tkiva u svrhu lije€enja (,Sluzbene novine Federacije BiH”, broj
75/09). Navedenom Inicijativom ukazuje se na odredene nedostatke Zakona o
transplantaciji organa i tkiva u svrhu lijeCenja u smislu da isti bitho ograniCava
moguénosti darivanja organa i koriStenja istih u svrhu transplantacije. UdruzZenje,
takoder, skreCe paznju na posebno nepovoljan polozZaj dijaliznih pacijenata, teske
uvjete u kojima se dijaliza odvija, te na Cinjenicu da se broj ovih pacijenata stalno
povecava na podru¢ju Federacije Bosne i Hercegovine (u daljem tekstu: Federacija
BiH). Osim toga, Udruzenje ukazuje i na finansijske aspekte koStanja dijalize.
Uzimajuéi u obzir navedeno, Udruzenje napominje da je potrebno intervenirati na
postojeCi Zakon o transplantaciji organa i tkiva u svrhu lijeCenja na nacin da se
osigura tzv. ,pretpostavljeni pristanak”, Cime bi se osiguralo da je dozvoljeno uzimati
organe i tkiva sa umrle osobe radi presadivanja u svrhu lije€enja pod uvjetom da se
darovatelj za Zivota nije tome izri€ito protivio.

Inicijativom se upozorava i da Bosnha i Hercegovina, odnosno Federacija BiH
raspolaze stru¢nim timovima koji su osposobljeni za provodenje transplantacije, ali
da iste postojeéi Zakon ograniCava jer ne predvida ,pretpostavljeni pristanak”, ¢ime bi
se proSirio krug mogucih darivatelja, sto u konacnici vodi ve¢im Sansama da se
osigura odgovarajuci organ za potrebe transplantacije.

Bitno je ista¢i da je spomenutu Inicijativu razmatrao Odbor za zdravstvo
PredstavniCckog doma Parlamenta Federacije BiH na svojoj sjednici odrzanoj



22.07.2013.godine. S tim u vezi, Ministarstvo je zaprimilo ZakljuCke Odbora za
zdravstvo prema kojima ovaj Odbor podrzava Inicijativu Udruzenja dijaliznih
bolesnika ZeniCko-dobojskog kantona, te trazi od Vlade Federacije BiH i nadleznog
ministarstva da se izjasne o predmetnoj Inicijativi.

Aktom broj: 02-37-3951/13 od 19.07.2013.godine upuéenim Vladi Federacije
BiH, Federalno ministarstvo zdravstvo ocCitovalo se na Inicijativu Udruzenja dijaliznih
bolesnika ZeniCko-dobojskog kantona, podrzavajuci istu, sa napomenom da ce
dostavljeni prijedlozi biti predoCeni Komisiji za transplantacijsku medicinu Federalnog
ministarstva zdravstva, a radi razmatranja. S tim u vezi, Federalno ministarstvo
zdravstva, Inicijativu je predoCilo navedenoj Komisiji, koja je podrzala predlozene
izmjene i dopune.

Treba napomenuti da danas vecina evropskih zemalja ima zakone iz oblasti
transplantacije bazirane na pretpostavljenom pristanku kada je rijeC o presadivanju
organa i tkiva sa umrle osobe u svrhu lijeCenja, $to se pokazalo najucinkovitijim i
najprakticnijim rjieSenjem.

Imajuci u vidu naprijed navedeno, Federalno ministarstvo zdravstva pripremilo
je Zakon o izmjenama i dopunama Zakona o transplantaciji organa i tkiva u svrhu
ljeCenja. Kako se ne radi o obimnim izmjenama i dopunama zakonskog teksta,
predlazemo da se isti usvoji po skracenom postupku, a saglasno cClanu 172.
Poslovnika Predstavnickog doma Parlamenta Federacije BiH ("Sluzbene novine
Federacije BiH", br. 69/07 i 2/08).

lIl - OBRAZLOZENJE PRAVNIH RJESENJA

Clanom 1. ovog Zakona predvidena je izmjena u &lanu 6. u alineji 4., i to rije&i:
,2darovanjem” da se zamjenjuju rijecju: ,nedarovanjem?”.

Clanom 2. vr$i se izmjena u ¢&lanu 7. gdje se u stavu 2. bridu rijeéi: ,kao i
Odluci o utvrdivanju osnovnog paketa zdravstvenih prava ("Sluzbene novine
Federacije BiH", broj 21/09)“ jer su iste nepotrebne s obzirom na to da je ve¢ naprijed
u istom stavu data uputa na propise iz oblasti zdravstvenog osiguranja.

Clanom 3. ovog Zakona mijenja se &lan 30. Zakona o transplantaciji organa i
tkiva u svrhu lijeCenja, na nacCin da je dozvoljeno uzimati organe i tkiva sa umrle
osobe radi presadivanja u svrhu lije€enja pod uvjetom da se darovatelj za Zivota nije
tome protivio u pismenom obliku. Stavom 2. ovog ¢lana propisano je da pisanu izjavu
0 nedarivanju organa i tkiva poslije smrti u svrhu lijeCenja punoljetna osoba sposobna
za rasudivanje daje izabranom lije€niku primarne zdravstvene zastite. Takoder,
slijepa osoba, gluha osoba koja ne zna (Citati, nijema osoba koja ne zna pisati i
gluhoslijepa osoba izjavu o nedarivanju organa i tkiva poslije smrti u svrhu lije¢enja
daje izabranom lije¢niku primarne zdravstvene zastite, pred dva svjedoka uz pomoc¢
zakonskog zastupnika, odnosno staratelja. Ovim je ¢lanom predvideno da se pisana
izjava 0 nedarivanju organa i tkiva moZe opozvati u svakom trenutku. Do
uspostavljanja registra osoba koje nisu saglasne sa darovanjem organa i tkiva poslije
smrti iz Clana 6. stav 1. alineja 4, kao i Clana 45. stav 1. taCka 4. zakona, dozvoljeno
je uzimati organe i tkiva sa umrle osobe radi presadivanja u svrhu lije€enja, samo uz
pisani pristanak bracnog ili izvanbracnog druga, punoljetnog djeteta, roditelja,
punoljetnog brata ili sestre umrle osobe. Clan 30. se mijenja iz razloga opisanih
naprijed u dijelu ObrazloZenja “Razlozi za donoSenje”.

Clanom 4. vr§i se izmjena ¢&lana 31. Zakona. Tako je sada propisano da
pisanu izjavu o nedarivanju organa i tkiva iz ¢lana 30. st. 2. i 3. ovog zakona izabrani



doktor medicine primarne zdravstvene zastite, odnosno nadlezno kantonalno
ministarstvo, dostavlja Ministarstvu, odnosno Centru i ista predstavlja profesionalnu
tajnu. Takoder, ministar ¢e posebnim propisom utvrditi sadrzaj obrasca, nacin i
postupak dostavljanja, nalin vodenja evidencije, te postupak opoziva izjave o
nedarivanju organa i tkiva iz ¢lana 30. stav 2. ovog zakona.

Clanom 5. predvideno je da se u ¢lanu 35. dodaje novi stav 2. na nagin da se
izuzetno od stava 1. propisuje da su sve bolnicke zdravstvene ustanove obavezne
uCestvovati u pribavljanju i o€uvanju organa za presadivanje ukljuCujuci pripremu,
dojavu i optimalno zbrinjavanje darivatelja, te procjenu obiljezja darivatelja i organa.
Cilj ove dopune jeste ukljuCiti sve bolnicke ustanove u prikupljanje organa od
mozdano mrtvih osoba, odnosno u program kadaveri¢ne transplantacije.

Clanom 6. vrsi se ispravka tacke 6. stava 1. &lana 37. Zakona gdje se rije¢:
Lransplantacije” zamjenjuje rije€ju ,eksplantacije” iz razloga Sto je naCinjena greska u
osnovnom tekstu Zakona. Takoder, u tacki 7. istoga €lana briSu se rijeci: ,organa i,
kao suviSne. U istom Clanu dodaje se stav 2. prema kojem eksplantaciju organa u
zdravstvenoj ustanovi za eksplantaciju smije obavljati samo eksplantacijski tim
transplantacijskog centra kojem je za obavljanje djelatnosti presadivanja, odnosno
uzimanja jednog ili viSe organa dato odobrenje ministra. Naime, potrebno je
intervenirati na ¢lan 37. u predlozenom smislu iz razloga Sto eksplantaciju organa ne
moze obavljati svaki hirurg. Uzimanje organa moraju obavljati osobe koje su za to
osposobljene, a njih nema mnogo. Zbog toga bi bili odredeni mobilni timovi koji bi isli
u bolnicu u kojoj postoji osoba sa dijagnostificiranom mozdanom smrc¢u i obavili bi
ekplantaciju.

Clanom 7. ovog zakona vr$i se izmjena u &lanu 45. u stavu 1. tacka 4., i to na
nacin da se rijeCi: ,koje su” zamjenjuju rijeCima: ,koje nisu”, a radi uskladivanja sa
novom odredbom ¢lana 30. Zakona.

Clanom 8. mijenja se &lan 58. stav 1. alineja 8. Zakona na nadin da ista treba
da glasi: ,sadrzaj obrasca, nacin i postupak dostavljanja, nacin vodenja evidencije, te
postupak opoziva izjave o nedarivanju organa i tkiva. Navedeno je potrebno iz
razloga greSke u nazivu podzakonskog akta koja je nacinjena u osnovnom tekstu
Zakona, a koja se ovom prilikom korigira.

Clanom 9. vrsi se uskladivanje ¢lana 59. Zakona sa novom odredbom &lana
30. Zakona, dakle rijeci: "koje su” zamjenjuju se rije€ima: ,koje nisu”, a stav 2. se
briSe.

Clanom 10. propisano je da ovaj zakon stupa na snagu osmog dana od dana
objavljivanja u ,Sluzbenim novinama Federacije BiH”.

IV — MISLJENJA

Federalno ministarstvo zdravstva uputilo je Nacrt zakona o izmjenama i
dopunama Zakona o transplantaciji organa i tkiva u svrhu lije€enja nadleznim
kantonalnim ministarstvima za oblast zdravstva, a radi davanja misljenja. Takoder,
saglasno Poslovniku o radu Vlade Federacije Bosne i Hercegovine (,Sluzbene
novine Federacije BiH", br. 6/10, 37/10 i 62/10), Zakon je upuéen na misljenje Uredu
Vlade Federacije Bosne i Hercegovine za zakonodavstvo i uskladenost sa propisima
Evropske unije, Federalnom ministarstvu pravde, kao i Federalnom ministarstvu
finansija.

S tim u vezi, treba istaci da su zaprimljena pozitivna misljenja na Nacrt zakona
od strane Federalnog ministarstva pravde i Federalnog ministarstva finansija, zatim



od Ministarstva zdravstva i socijalne politike Unsko-sanskog kantona, Ministarstva
zdravstva, rada i socijalne skrbi Zapadno-hercegovackog kantona, Ministarstva
zdravstva Tuzlanskog kantona, Ministarstva za socijalnu politiku, zdravstvo, raseljena
lica i izbjeglice Bosansko-podrinjskog kantona, Ministarstva zdravstva Zenicko-
dobojskog kantona i Ministarstva zdravstva Kantona Sarajevo.

Ministarstvo zdravstva i socijalne politike Srednjobosanskog kantona dostavilo
je misljenje Udruzenja/Udruge dijaliziranih i transplantiranih bolesnika SBK/KSB Vitez
na Nacrt zakona o izmjenama i dopunama Zakona o transplantaciji organa i tkiva u
svrhu lijeCenja. Navedeno UdruzZenje predlaZze da se uzimanje organa i tkiva u svrhu
ljeCenja moZe provoditi i u sluaju srodniCke i nesrodniCke veze, te da se stav 2.
Clana 20. brise. Takoder, predlazu dopunu Zakona ¢lanom 23a. prema kojem bi se
uvela obaveza zdravstvene ustanove u mjestu prebivaliSta darivatelja organa da vrsi
redovnu kontrolu njegovog zdravstvenog stanja, minimalno jednom godiSnje.
Medutim, zaprimljena Inicijativa Udruzenja dijaliznih bolesnika Zeni¢ko-dobojskog
kantona ne odnosi se na transplantaciju sa zZivog darivatelja, dok se misljenje
UdruZenja/Udruge dijaliziranih i transplantiranih bolesnika SBK/KSB Vitez odnosi
upravo na transplantacije sa zivog donora. Treba napomenuti da je Ministarstvo,
saglasno Inicijativi, uputilo Nacrt zakona sa izmjenama i dopunama samo u vezi sa
.pretpostavljenim pristankom“, o ¢€emu su i dostavljena misSljenja nadleznih
kantonalnih ministarstava. Ministarstvo je stava da u ovom trenutku nije potrebno
mijenjati Clan 20. Zakona kako je to predloZeno, s obzirom na to da se radi o
transplantaciji druge vrste, pri ¢emu bi izmjene i dopune u tom dijelu zahtijevale Sire
stru¢ne konsultacije. Takoder, treba cijeniti da nesrodniCka transplantacija otvara
cijeli niz drugih pitanja vezanih za zloupotrebu doniranja organa i sl. o ¢emu bi se
morao posti¢i konsenzus kako struke, tako i svih nadleznih subjekata uklju¢enih u
izradu i donoSenje Zakona.

Isto ministarstvo dostavilo je i ocitovanja Ljekarske/Lije¢nicke komore
Srednjobosanskog kantona/Kantona SrediSnja Bosna Travnik, kao i odcitovanje
Komore zdravstvenih tehni¢ara Srednjobosanskog kantona/Kantona SrediSnja Bosna
Travnik prema kojima ove Komore nemaju sugestija i prijedloga za izmjene i dopune.

Ministarstvo zdravstva, rada i socijalne politike Posavskog kantona dostavilo je
misljenje prema kojem je neprihvatljiv ¢lan 3. Nacrta zakona jer se uzima u obzir
.pretpostavljeni pristanak®, te da ne postoji opravdanost za izmjene i dopune zakona.

Ministarstvo rada, zdravstva, socijalne skrbi i prognanih Hercegbosanskog
kantona, takoder je stava da je €lan 3. Nacrta zakona neprihvatljiv jer se uzima u
obzir ,pretpostavljeni pristanak®. Prema misljenju tog Ministarstva svaka osoba mora
odluciti zeli li ili ne Zeli darovati svoje organe i tkiva, a ne pretpostavljati da ona to
zeli.

Ured Vlade Federacije Bosne i Hercegovine za zakonodavstvo i uskladenost
sa propisima Evropske unije je stava da je potrebno preispitati predvideno rjeSenje
Clana 3. Nacrta zakona, cijeneci da se predmetnim ¢lanom utvrduje pretpostavljeni
pristanak, odnosno dozvoljava uzimanje organa i tkiva sa umrle osobe pod uvjetom
da se darovatelj za Zivota nije tome izriCito protivio. Prema misljenju Ureda
dobrovoljnost mora biti izri€ita i vezana za iskljuCivi pristanak osobe kojoj se organi
uzimaju (akt broj: 07-02/1-37-817/13 od 01.10.2013.godine).

U vezi sa miSlienjem Ministarstva zdravstva, rada i socijalne politike
Posavskog kantona, Ministarstva rada, zdravstva, socijalne skrbi i prognanih
Hercegbosanskog kantona, kao i spomenutog komentara Ureda Vlade Federacije
Bosne i Hercegovine za zakonodavstvo i uskladenost sa propisima Evropske unije
bitno je istaci da je Federalno ministarstvo zdravstva postupilo po Inicijativi Udruzenja



dijaliznih bolesnika Zenitko-dobojskog kantona, uvazavajuci i prethodne strucne
stavove o vaznosti sistema tzv. ,pretpostavljenog pristanka“ za primjenu nacela
koristi za zajednicu, odnosno javnog interesa, te pritom uzimajuci u obzir i nacelo
dobrovoljnosti, odnosno slobodno izraZzene volje svakog pojedinca. Tako se ¢lanom
3. ovog Zakona mijenja ¢lan 30. Zakona o transplantaciji organa i tkiva u svrhu
ljeCenja, na nacin da je dozvoljeno uzimati organe i tkiva sa umrle osobe radi
presadivanja u svrhu lijeCenja pod uvjetom da se darovatelj za zivota nije tome
protivio u pismenom obliku. Stavom 2. ovog ¢lana propisano je da pisanu izjavu
o nedarivanju organa i tkiva poslije smrti u svrhu lije€enja punoljetna osoba
sposobna za rasudivanje daje izabranom lije€niku primarne zdravstvene
zastite. Takoder, slijepa osoba, gluha osoba koja ne zna Citati, nijema osoba koja ne
zna pisati i gluhoslijepa osoba izjavu o nedarivanju organa i tkiva poslije smrti u svrhu
lijeCenja daje izabranom lijeCniku primarne zdravstvene zastite, pred dva svjedoka uz
pomoC zakonskog zastupnika, odnosno staratelja. Ovim je c¢lanom, takoder,
predvideno da se pisana izjava o nedarivanju organa i tkiva moze opozvati u svakom
trenutku. Do uspostavljanja registra osoba koje nisu saglasne sa darovanjem organa
i tkiva poslije smrti iz €lana 6. stav 1. alineja 4, kao i Clana 45. stav 1. taCka 4. ovog
zakona, dozvoljeno je uzimati organe i tkiva sa umrle osobe radi presadivanja u
svrhu lije€enja, samo uz pisani pristanak bracnog ili izvanbracnog druga, punoljetnog
djeteta, roditelja, punoljetnog brata ili sestre umrle osobe. |z navedenih rjeSenja
neupitno je postivanje volje svakog gradanina u smislu saglasnosti za uzimanje
organa i tkiva u svrhu lijeCenja.

Naime, u proteklih 50 godina presadivanje organa postalo je Sirom svijeta
prihvacena i uspjeSna metoda lijeCenja, koja je stotinama hiljada bolesnika omogudila
najvecu terapijsku dobrobit. Treba imati u vidu da je svaki gradanin potencijalni
davatelj, no on je u isto vrijeme i potencijalni primatelj organa; postoje vecéi izgledi da
nekome zatreba transplantirani organ nego da ¢e njegov organ trebati nekom
drugom. IstiC¢emo da se organi i tkiva od mrtve osobe mogu uzeti samo u slucaju
dokazane mozdane smrti, a na nacin propisan podzakonskim aktom donesenim na
osnovu Zakona o transplantaciji organa i tkiva u svrhu lije€enja. Mozdana smrt je
definirana kao definitivni i nepovratni prestanak svih mozdanih funkcija (mozdanoga
stabla i hemisfera mozga), a zbog potpunog i konacnog prestanka mozdane
cirkulacije. Mozdana smrt dokazuje se kako kliniCkim testovima, tako i potvrdnim
instrumentalnim dijagnostickim metodama od strane tima stru¢njaka koji ne smiju
uCestvovati ni na koji nacin u transplantacijskim postupcima.

Kao $to je istaknuto i u razlozima za donoSenje Zakona, veéina evropskih
zemalja ima zakone iz oblasti transplantacije bazirane na pretpostavljenom
pristanku kada je rije¢ o presadivanju organa i tkiva sa umrle osobe u svrhu
lije€enja, Sto se pokazalo najucinkovitijim i najprakti¢nijim rjeSenjem jer se
time poveéava mogucénost za lije€enje transplantacijom. Takve zdravstvene
sisteme imaju, primjerice, Austrija, Spanija, Luksemburg, Finska, Poljska, Portugal,
Belgija, Francuska, Madarska, Norveska, Hrvatska i mnoge druge zemlje.

Tzv. "pretpostavljeni pristanak” podrazumijeva da svaka osoba za Zivota moze
dati izjavu o nedarovanju svojih organa i tkiva u svrhu lije€enja, ¢ime se iskljuCuje iz
mogucnosti da njeni organi i tkiva budu koriSteni nakon smrti za lijeCenje drugih
osoba. Time osoba iskazuje svoju odluku o nedarivanju svojih organa u svrhu
ljeCenja. Direktiva 2010/45/EU Evropskog parlamenta i Vije¢a od 7. jula 2010.godine
o standardima kvalitete i sigurnosti ljudskih organa namijenjenih za transplantaciju
utvrduje obavezu drZzava na posStivanje nacCela dobrovoljnosti (¢lan 13. stav 1.).
Drzave Clanice ovo naCelo mogu zadovoljiti zakonskim rjeSenjem koje je usmjereno
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na “informirani pristanak”, kako je to regulirano vaze¢im Zakonom iz ove oblasti, ili
pak rieSenjem koje je usmjereno na "pretpostavljeni pristanak”. Bitno je istadi da je i u
jednom i u drugom sluc€aju osigurana mogucnost da se gradani za Zivota izjasne o
darovanju, odnosno nedarovanju organa i tkiva poslije smrti u svrhu lije€enja.

Treba podsijetiti da je transplantacija organa medicinski postupak odstranjenja
tkiva ili organa iz tijela zive ili preminule osobe kako bi se oni presadili u tijelo
primatelja, da bi se time primatelju omogucilo produzenje ili spasavanje Zivota
(Parker & Parker 2003.). Donacija organa je eticki ili pravni postupak kojim se osoba
darivatelja slaze da se medicinski postupak odstranjenja organa izvrSi na njoj i
presadi u tijelo druge osobe (Wright et al. 2008.). U javnosti se ta dva termina i
postupka izjednaCavaju, pa se termin donacija (ili darivanje) organa koristi i za
postupke presadivanja organa s mrtve osobe. U slu€aju presadivanja organa s
mrtve osobe koriste se dvije pravne definicije ili pretpostavke, odnosno
socijalno-medicinska nacela. Prema prvoj definiciji (sistemu) takav se postupak
presadivanja s tijela mrtve osobe moze obaviti iskljuCivo ako je osoba za zivota dala
wsinformirani pristanak® (informed consent), odnosno ako je koristila postupak opt-
in, tj. postupak svjesnog uklju¢enja u red osoba koje Zele darivati svoje dijelove tijela
nakon smrti. Prema drugoj definiciji (socijalno-medicinsko-pravnom sistemu) da se
postupak transplantacije nakon smrti ne bi obavio na njoj, osoba mora potpisati
pravni dokument kojim trazi da se to nakon njezine smrti ne €ini. Takav sistem
zovemo opt-out, a nacCelo djelovanja osobe - ,pretpostavijeni pristanak*
(presumed consent), jer se pretpostavlja da je osoba koja takav dokument nije
potpisala, saglasna da se nakon njezine smrti takav postupak presadivanja organa s
njezina tijela smije obaviti. Posebno treba ista¢i da se oba pristanka, i informirani i
pretpostavljeni, zasnivaju na dobivenim informacijama, kao i religijskim, etiCkim i
moralnim stavovima svakog pojedinca, a $to podrazumijeva diseminaciju svih vidova
informacija (stru€nih, zakonskih, religijskih). Bez obzira na pozitivne zakonske
propise koji omogucuju darivanje organa, ako se Clanovi porodice umrle osobe
izriCito protive darivanju organa, njihova se Zelja poStuje. Porodica koja je upoznata s
pozitivnim stavom preminule osobe o darivanju dijelova tijela nakon smrti, uglavhom
posStuje zelju umrlog i ne protivi se eksplantaciji. Gradani bi trebali donijeti odluku
vezanu uz darivanje organa poslije smrti, te o0 svom stavu informirati svoje bliznje.

S tim u vezi, presadivanje organa zahtijeva Siroku podrSku i obavijeStenost
javnosti o vaznosti darivanja organa i tkiva nakon smrti u svrhu lije€enja. Broj osoba
koje Cekaju na presadivanje mnogo je veci od broja organa ili tkiva za presadivanije,
te je nedostatak organa glavni ograni€avajuci faktor dostupnosti te metode lije¢enja
veéem broju pacijenata. Medutim, dosada$nja praksa je pokazala da, iako se rade
odredene transplantacije, transplantacijski program nije ni blizu dosegao rezultate
uporedive sa drugim zemljama u Evropi. Razvoj transplantacijskog programa
zasnovanog na zakonskim propisima, jasnim stru¢nim standardima, svijesti javnosti,
ali i zdravstvenih profesionalaca u skladu sa medunarodnim dokumentima iz ove
oblasti, je imperativ svake drzave, a u cilju spaSavanja mnogih Zivota, ali i
predupredenja trgovine organima i ljudima (Madridska i Istanbulska deklaracija).

Ono $to se javlja kao problem vezan za informiranu saglasnost i regulaciju
transplantacije organa i tkiva odnosi se na dobrovoljnost, tj. ,informirani pristanak® na
davanje i primanje organa. Pristanak se razliito odnosi na presadivanje organa i
tkiva jo$ za Zivota, odnosno u sluéaju smrti. Ziva se osoba moze konsultirati i od nje
se u normalnim uvjetima i okolnostima moze dobiti informirani pristanak, tj. odluka o
tome Zeli li prihvatiti ili dati vlastiti organ za transplantaciju. Kada je rije¢ o mrtvim
osobama, tj. odlukama pojedinaca o tome Sto Ce se raditi s njihovim tijelima nakon
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smrti, podaci o broju darivatelja organa u drzavama svijeta koje vode statistike
pokazuju kako je broj potencijalnih darivatelja organa za transplantaciju u pravilu
bitno veci kada drZzave prihvate tzv. sistem pretpostavljenog pristanka, nego u slucaju
nacionalnog sistema informiranog pristanka, a $to se vidi i iz sljedece tabele:

Broj donatora u razli¢itim donacijskim sistemima:

I
$
©
8

99 .

100

.|
oa 8s 9
optan

HE ocotout

Anteil der Spender (in Prozent)
o5 8 8 5838438
kY
I
I
B
P PR B R ©

Niederlandes

USh
Schweden
Belgien
Portugal
Frankreichy
Ungarn
Ostereich

Danemark |
Deutschland |~

Grobbrtanmien |

Svijetlije kolone oznagavaju broj donatora u sistemu informiranog pristanka, a tamnije broj donatora u
sistemu pretpostavljenog pristanka.

*Izvor: Gigerenzer, G.: Bauchentscheidungen, Snaga intuicije, prema: Johnson, E. J., D. G. Goldstein:
»Do defaults save lives?« Science 302 (2003), p. 1338 f.

RazliCita su objaSnjenja za ovakve rezultate. Jedno od objasnjenja je da ¢e
svaka osoba prije pristupiti proceduri izjaSnjavanja o nedarivanju, nego proceduri o
darivanju. Drugo Sto se ispostavilo jeste Cinjenica da je vrlo teSko i da zahtijeva velika
sredstva, vodenje registra darivatelja. Treba istaéi da vecina zemalja koje imaju u
svom zakonu ,pretpostavljeni pristanak® preporucuju razgovor sa porodicom, koja ¢e
jasno prenijeti i izraziti stav umrlog, $to je ve¢ i sadrzano u osnovnom tekstu Zakona.

Treba naglasiti da je sistem pretpostavljenog pristanka bio predstaviljen i pri
usvajanju vazeCeg Zakona o transplantaciji organa i tkiva u svrhu lijeCenja
(2009.godine). Tacnije, zakonska rjeSenja su ponudena u alternativnom obliku na
izjaSnjenje Parlamentu Federacije Bosne i Hercegovine (,informirani pristanak® ili
Jpretpostavljeni pristanak®). Medutim, tada je zakonodavac usvojio rijeSenje koje se
odnosi na ,informirani pristanak®.

Imajuci u vidu sve naprijed navedeno, Federalno ministarstvo zdravstva je
pripremilo Nacrt zakona o izmjenama i dopunama Zakona o transplantaciji organa i
tkiva u svrhu lije€enja. Isti se zasniva kako na potrebama i stavovima pacijenata, tako
i na uobiCajenoj praksi evropskih zemalja, Ciji sistemi se baziraju na
Jpretpostavljenom pristanku®. Ovakva forma pristanka zadovoljava primjenu nacela
koristi za zajednicu, ali i naCela dobrovoljnosti koje utvrduje Direktiva 2010/45/EU, a
koje podrazumijeva postivanje prava svakog pojedinca na odluku o tome Sta Ce se
Ciniti s njegovim tijelom i dijelovima tijela u slu€aju smrti.

V — FINANSIJSKA SREDSTVA
Za provodenje ovog zakona nisu potrebna finansijska sredstva niti iz

Federalnog budzeta, a niti iz budzeta kantona.
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TEKST
ODREDABA ZAKONA O TRANSPLANTACIJI
ORGANA | TKIVA U SVRHU LIJECENJA
KOJE SE MIJENJAJU ILI DOPUNJAVAJU

(,,Sluzbene novine Federacije BiH”, broj 75/09)

Clan 6.

U svrhu provodenja uzimanja i presadivanja organa i tkiva u svrhu lijeCenja,
federalni organ odreden ovim zakonom duzan je osigurati sljedece:

« utvrdivanje jedinstvenog federalnog transplantacionog programa,

e vodenje registra osoba koje Cekaju na presadivanje organa i tkiva u svrhu
lije€Cenja (u daljnjem tekstu: federalna lista ¢ekanja),

« vodenje registra zdravstvenih ustanova ovlaSc¢enih za obavljanje
transplantacijske djelatnosti,

« vodenje registra osoba koje su saglasne sa darovanjem organa i tkiva poslije
smrti,

« vodenje federalne evidencije obavljenih presadivanja organa i tkiva u svrhu
lije€enja, te evidencije o pracenju njihovih rezultata,

e vodenje federalnog registra ozbiljnih Stetnih dogadaja i ozbiljnih Stetnih
reakcija u vezi sa uzimanjem, pohranjivanjem ili presadivanjem organa i tkiva,

e vodenje evidencije o razmjeni organa i tkiva u okviru medunarodne i
meduentitetske saradnje,

e vodenje drugih evidencija u vezi sa darovanjem i presadivanjem organa i tkiva
u svrhu lijecenja,

« uspostavljanje, rad i odrzavanje informacionog sistema kojim se osigurava
tacnost, cjelovitost, azurnost, transparentnost i sljedivost svih podataka u vezi
sa uzimanjem i presadivanjem organa i tkiva u svrhu lijecenja.

Federacija osigurava finansijska sredstva za poslove iz svoje nadleznosti
odredene ovim zakonom, kao i podzakonskim aktima donijetim na osnovu ovog
zakona.

Federalno ministarstvo zdravstva (u daljnjem tekstu: Ministarstvo) poduzet ¢ée
sve mjere, osigurati uvjete i izvrsiti potrebne radnje radi izvr§enja duznosti Federacije
iz stava 1. ovog €lana.

Za obavljanje poslova iz stava 1. ovog ¢lana formira se Centar za
transplantacijsku medicinu (u daljnjem tekstu: Centar), kao federalna upravna
organizacija koja je u sastavu Ministarstva.

Clan 7.

Svi drzavljani Bosne i Hercegovine, sa stalnim prebivaliStem u Federaciji, a
koji imaju status osiguranika, u smislu odredbi propisa 0 zdravstvenom osiguranju,
imaju jednake mogucnosti uklju€ivanja na federalnu listu ¢ekanja, te im se garantira
jednaka dostupnost zdravstvenim uslugama koje se obavljaju s ciliem presadivanja
organa ili tkiva u svrhu lijeCenja.

Izuzetno od stava 1. ovog ¢lana, na federalnu listu ¢ekanja mogu biti ukljuceni
i drzavljani Bosne i Hercegovine sa prebivaliStem u Federaciji koji nemaju status
zdravstvenog osiguranika, pod uvjetima utvrdenim propisima o zdravstvenom
osiguranju, kao i Odluci o utvrdivanju osnovnog paketa zdravstvenih prava
("Sluzbene novine Federacije BiH", broj 21/09).
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Clan 30.

Dozvoljeno je uzimati organe i tkiva sa umrle osobe radi presadivanja u svrhu
ljeCenja, samo ako se darovatelj za Zivota saglasio sa darovanjem organa i tkiva
poslije smrti.

Pisanu izjavu o darovanju organa i tkiva iz stava 1. ovog Clana punoljetna
osoba sposobna za rasudivanje daje izabranom lije€niku primarne zdravstvene
zastite.

Slijepa osoba, gluha osoba koja ne zna ditati, nijema osoba koje ne zna pisati i
gluhoslijepa osoba daje izjavu o darovanju organa i tkiva iz stava 1. ovog Clana
izabranom lije€niku primarne zdravstvene zastite uz prisustvo svjedoka.

Pisana izjava o darovanju organa i tkiva iz st. 1, 2. i 3. ovog €lana mozZe se
opozvati u svakom trenutku.

Do uspostavljanja registra osoba koje su saglasne sa darovanjem organa i
tkiva poslije smrti iz Clana 6. stav 1. alineja 4., kao i Clana 45. stav 1. taCka 4. ovog
zakona, dozvoljeno je uzimati organe i tkiva sa umrle osobe radi presadivanja u
svrhu lijeCenja, samo uz pisani pristanak bra¢nog ili vanbra¢nog druga, punoljetnog
djeteta, roditelja, punoljetnog brata ili sestre umrle osobe.

Clan 31.

Pisanu izjavu o darovanju organa i tkiva iz Clana 30. stav 2. ovog zakona
izabrani lije¢nik primarne zdravstvene zastite dostavlja Ministarstvu, odnosno Centru
i ista predstavlja profesionalnu tajnu.

Ministar ¢e posebnim propisom utvrditi sadrZzaj obrasca, nacin i postupak
dostavljanja, nacCin vodenja evidencije, te postupak opoziva izjave o darovanju
organa i tkiva iz ¢lana 30. stav 2. ovog zakona.

Clan 35.

Uzimanjem, presadivanjem i razmjenom organa, odnosno uzimanjem,
pohranjivanjem i presadivanjem tkiva, kao i imunogenetskom obradom i testovima za
odredivanje podudarnosti tkiva primatelja i darovatelja bave se samo one
zdravstvene ustanove odnosno laboratorije koje ispunjavaju uvjete utvrdene ovim
zakonom, kao i propisima donijetim na osnovu ovog zakona, te koje imaju odobrenje
za vrienje djelatnosti izdato od ministra.

Clan 37.
Zdravstvene ustanove za eksplantaciju organa i tkiva obavljaju sljedece
poslove i zadatke:

1. KliniCku evaluaciju potencijalnih darovatelja organa i tkiva;

2. dijagnostiku mozdane smrti;

3. sprjeCavanje mogucnosti prenosa bolesti, odnosno infekcija;

4. utvrdivanje funkcionalnosti organa i tkiva;

5. upoznavanje porodice umrlog ili bliznjih srodnika sa eksplantacijom;

6. osiguranje vitalnosti organa darovatelja i u intenzivnoj terapiji i tokom
transplantacije;

7. eksplantaciju organa i tkiva.
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Centar za transplantacijsku medicinu

hwn

N o

9.

Clan 45.
Centar iz ¢lana 6. stav 4. ovog Zakona obavlja sljedece poslove i zadatke:
prikuplja i obraduje podatke vezane uz provodenje jedinstvenog federalnog
transplantacionog programa;
sacinjava jedinstvenu federalnu listu ¢ekanja;
sacinjava listu mogucih primatelja organa i tkiva u cilju lijeCenja;
vodi registar osoba koje su saglasne sa darovanjem organa i tkiva poslije
smrti;
vodi federalnu evidenciju obavljenih presadivanja organa i tkiva u cilju
lijeCenja, evidenciju o prac¢enju njihovih rezultata, te izvjeStava Ministarstvo o
obavljenim eksplantacijama i transplantacijama organa i tkiva;
vodi registar ozbiljnih Stetnih dogadaja i ozbiljnih Stetnih reakcija;
vodi evidenciju o razmjeni organa i tkiva u okviru medunarodne i
meduentitetske saradnje;
najmanje jednom godiSnje, a prema potrebi i ¢eS¢€e, dostavlja Ministarstvu
izvjeStaje o radu Centra;
obavlja i druge poslove iz svog djelokruga rada.
Za provodenje zadataka iz stava 1. ovog ¢lana, Centar osigurava 24 ¢asovnu

dezurnu sluzbu.

Izgled i oblik registara, odnosno evidencija iz stava 1. tac. 4., 5., 6. i 7. ovog

Clana ureduje se propisom ministra.

Clan 58.
Ministar ¢e, u roku od 12 mjeseci od dana stupanja na snagu ovog zakona,

donijeti posebne propise za provodenje ovog zakona kojim ¢e se urediti:

kriterije za dodjelu organa i tkiva, uvjete za izbor najprimjerenijeg primatelja,
kao i nacin vodenja federalne liste ekanja (Clan 9. stav 3.),

nacin prikupljanja, Cuvanja i saopstavanja osobnih podataka darovateljima i
primateljima organa i tkiva u svrhu lije€enja (Clan 13. stav 4.),

sadrZaj obrasca saglasnosti iz ¢lana 14. stav 5. i Clana 23. stav 5. ovog
zakona,

kriterije za testiranje darovatelja u pogledu bolesti koje se mogu prenositi
presadivanjem (Clan 15. stav 3.),

postupak prikupljanja, pohranjivanja i upotrebe mati¢nih celija periferne krvi
(Clan 27. stav 3.),

nacin, postupak i medicinske kriterije za utvrdivanje mozdane smrti osoba Ciji
se organi i tkiva mogu uzimati radi presadivanja u svrhu lije€enja (¢lan 28. stav
2.),

postupak obavjeStavanja o mozdanoj smrti osoba koje dolaze u obzir kao
darovatelj organa i tkiva (€lan 29. stav 5.),

sadrzaj obrasca, nacin i postupak o darovanju organa i tkiva (Clan 31. stav
2.),

blizi uvjeti prostora, opreme i kadra, kao i postupak verifikacije za zdravstvene
ustanove iz Clana 36. ovog zakona (Clan 41. stav 3.),

izgled i oblik registara, odnosno evidencija iz ¢lana 45. stav 1. ta¢. 4.,5.,6.i 7.
ovog zakona,

standarde za osiguranje sigurnosti i kvaliteta organa namijenjenih za lije€enje
(Clan 49. alijena 1.),
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o standarde sigurnosti i kvalitete za donaciju, prikupljanje, obradu, Cuvanje i
skladiStenje i distribucije tkiva i ¢elija (Clan 49. alineja 2.),

e sistem pracenja i obavjeStavanje o ozbiljnim Stetnim dogadajima i ozbiljnim
Stetnim reakcijama, te sistem povlacenja iz primjene tkiva koja su izazvala ili
mogu izazvati ozbiljan Stetni dogadaj i ozbiljnu Stetnu reakciju (¢lan 49. alineja

3.,
e nacin izvjeStavanja o ozbiljnim Stetnim dogadajima i ozbiljnim Stetnim
reakcijama, te o nacinu vodenja evidencije i rokovima izvjeStavanja

Ministarstva, odnosno Centra o ozbiljnim Stetnim dogadajima i ozbiljnim

Stetnim reakcijama (Clan 49. alineja 4.)

e nacin vodenja medicinske dokumentacije i evidencija obavljenih uzimanja i
presadivanja organa i tkiva (Clan 49. alineja 5.),

e« nacin ostvarivanja saradnje sa srodnim stranim, medunarodnim i
meduentitetskim organizacijama u cilju razmjene organa i tkiva radi
presadivanja (Clan 49. alineja 6.),

e nacin i postupak rada koordinatora za uzimanje i presadivanje organa i tkiva
(¢lan 50. stav 6.),

« djelokrug, nacin rada i sastav Komisije za transplantacijsku medicinu (¢lan 51.
stav 2.),

« rad i nadzor nad zdravstvenim ustanovama ili dijelovima zdravstvenih
ustanova sa bankama tkiva (Clan 55. stav 5.).

Svi propisi iz stava 1. ovog Clana ¢e sadrzavati odredbe koje garantiraju
jednake moguénosti, zabranjuju diskriminaciju na osnovu spola i osiguravaju da
statistiCki podaci i informacije koje se prikupljaju, evidentiraju i obraduju budu
razvrstani po spolu.

StatistiCki podaci i informacije iz stava 2. ovog €lana mogu biti dostupni
javnosti samo kao zbirni podaci, dok se za osobne podatke o primatelju i darovatelju,
kao i o njihovom zdravstvenom stanju garantira anonimnost i povjerljivost.

Do donosenja propisa iz stava 1. ovog €lana, osim odredbi koje su suprotne
ovom zakonu, primjenjivat ¢e se provedbeni propisi iz oblasti uzimanja i presadivanja
organa i tkiva u svrhu lijeCenja koji su se primjenjivali na teritoriji Federacije do dana
stupanja na snagu ovog zakona.

Clan 59.

Odredba ¢lana 30. stav 5. ovog zakona, primjenjivat ¢e se do uspostavljanja
registra osoba koje su saglasne sa darovanjem organa i tkiva poslije smrti, odnosno
u roku do pet godina od dana stupanja na snagu ovog zakona.

Po isteku roka iz stava 1. ovog Cc¢lana na prijedlog Komisije za
transplantacijsku medicinu, ministar ¢e sagledati potrebu produzZenja utvrdenog roka
o ¢emu odluku donosi Parlament Federacije Bosne i Hercegovine.
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