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Vašim aktom broj 01-04-20702-56/20 od 19.06.2020 godine proslijedili ste nam
~~~~~~~~~~~~ incijativu koju je zastupnica Smiljana ~~~~~~~~~ pokrenula na 26. Radnoj
sjednici Skupštine Kantona Sarajevo održanoj 16.06.2020. godine u okviru ~~~~~~dnevnog
reda ~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~pitanja, inicijative i odgovori". Zastupnica Smiljana ~~~~~~~~
pokrenula je incijativu da se u JU Dom zdravlja Kantona Sarajevo obezbijedi prijem sedam
defektologa, jer trenutno JU Dom zdravlja Kantona Sarajevo nema zaposlenih defektologa,
te " ~~~~~~~~~velike potrebe stanovništva uslovljene ratnim dejstvima, te velikim brojem
moždanih udara i drugih bolest iz opisa posla defektologa".

S tim u vezi, obavještavamo Vas da Zavod zdravstvenog osiguranja Kantona
Sarajevo na osnovu ugovora o pružanju zdravstvene zaštite osiguranicima Kantona
Sarajevo, JU Dom zdravlja Kantona Sarajevo obezbjectuje naknadu koja se za svaku godinu
~~~~~~~~Finansijskim planom Zavoda. Izmjene ugovorene naknade po osnovu ~~~~~~~~~
broja finansiranih radnika vrše se na osnovu saglasnosti Ministarstva zdravstva Kantona
Sarajevo i Vlade Kantona Sarajevo datih zdravstvenoj ustanovi za prijem novih
zaposlenika, uz uslov da su prethodno Finansij skim planom Zavoda osigurana dodatna
sredstva za ovu namjenu.

S poštovanjem,

Dostaviti:
1.Naslovu
2. Služba za plan i ugovoranje
3.a/a
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