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- SVIMA -

Predmet: Postupanje kod propisivanja potro$nog materijala za pomagala koja su propisana prije
pocetka primjene novog Pravilnika

- uputa, daje se

Postovani,

Ukoliko je osiguranoj osobi propisan respirator, koncentrator kisika ili pulsni oksimetar prije
pocetka primjene novog Pravilnika, koji se jo§ uvijek nalaze u zakonski propisanom vremenskom
roku, a nema ih na novom Popisu pomagala, mogu na teret Hrvatskog zavoda za zdravstveno
osiguranje (u daljnjem tekstu: Zavod) dobiti pripadajuéi potrosni materijal, kompatibilan originalnom
pomagalu, bez obzira da li se potroSni materijal nalazi pod zasti¢enim imenom na Popisu pomagala.

Osigurana osoba treba poslati zahtjev za odobrenjem potro§nog materijala, te ga uz priloZenu
medicinsku dokumentaciju poslati na Lije¢ni¢ko povjerenstvo Direkcije Zavoda. Nakon isteka
vremenskog roka na koji je spomenuti uredaj propisan, propisuje se novo pomagalo s Popisa
pomagala, ukljucujuéi i pripadajuci potro$ni materijal, kompatibilan originalnom pomagalu s Popisa
pomagala.

S postovanjem,




