NN 36/2020 (25.3.2020.)

Ministarstvo zdravstva

Na temelju ¢lanka 11. stavka 5. Zakona o nabavi i posjedovanju oruzja gradana (»Narodne
novinex, broj 94/2018), uz prethodnu suglasnost ministra nadleznog za poslove hrvatskih
branitelja, ministar zdravstva donosi

PRAVILNIK O ZDRAVSTVENIM PREGLEDIMA ZA UTVRDIVANJE ZDRAVSTVENE SPOSOBNOSTI
ZA DRZANJE | NOSENJE ORUZJA

|. OPCE ODREDBE
Clanak 1.
(1) Ovim se Pravilnikom propisuju:

1. nacini postupak obavljanja zdravstvenih pregleda, popis bolesti i zdravstvenih stanja koja su
zapreka za drzanje i noSenje oruzja

2. nacinvodenja evidencije i medicinske dokumentacije i sadrzaj uvjerenja o izvrSenom
zdravstvenom pregledu.

(2) Nadzor nad radom zdravstvenih ustanova, trgovackih drustava koja obavljaju djelatnost
medicine rada i privatnih ordinacija medicine rada u kojima se utvrduje zdravstvena sposobnost
za drzanje i noSenje oruzja propisan je posebnim zakonom kojim se regulira zdravstvena zastita.

I1. OBAVLJANJE ZDRAVSTVENIH PREGLEDA
Clanak 2.

(1) Zdravstveni pregled kojim se utvrduje zdravstvena sposobnost za drzanje i noSenje oruzja (u
daljnjem tekstu: zdravstveni pregled) moze biti:

- zdravstveni pregled koji se obavlja radi izdavanja Uvjerenja o zdravstvenoj sposobnosti za
drzanje i noSenje oruzja (u daljnjem tekstu: Uvjerenje)

—izvanredni zdravstveni pregled kojeg obavlja vlasnik oruzja za kojeg se opravdano sumnja da
viSe nije zdravstveno sposoban za drzanje i noSenje oruzja

—izvanredni zdravstveni pregled obavlja i osoba Cija je zdravstvena sposobnost razlicito
ocijenjena u jednoj ili viSe zdravstvenih ustanova.

(2) Na izvanredni zdravstveni pregled vlasnika oruzja zaklju¢kom upucuje policijska uprava
odnosno policijska postaja Ministarstva unutarnjih poslova (u daljnjem tekstu: nadlezno tijelo)
sukladno ¢lanku 16. Zakona o nabavi i posjedovanju oruzja gradana.

(3) Osobi koja nije prilozila zakljucak iz stavka 2. ovoga ¢lanka da je osoba upucena na izvanredni
zdravstveni pregled, Uvjerenje smatrat ¢e se nevazecéim.

Clanak 3.
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(1) Prije poCetka zdravstvenog pregleda iz Clanka 2. stavka 1. ovoga Pravilnika, osoba koja ¢e
pristupiti zdravstvenom pregledu, a koja se lijeCi, mora prethodno pribaviti misljenje svoga
izabranog lije¢nika obiteljske/opée medicine (u daljnjem tekstu: izabrani lije¢nik) i miSljenje
izabranog doktora medicine specijalista psihijatrije s popisom verificiranih bolesti i stanja i
popisom terapije koju osoba uzima te koje na dan pocetka zdravstvenog pregleda nije starije od
30 dana.

(2) Misljenja iz stavka 1. ovoga ¢lanka izabrani lije¢nici izdaju na obrascu Ciji su izgled i sadrzaj
utvrdeni u Prilogu 1. i Prilogu Il. koji su tiskani uz ovaj Pravilnik i ¢ine njegov sastavni dio.

(3) Prilikom zdravstvenih pregleda iz ¢lanka 2. stavka 1. ovoga Pravilnika, specijalist medicine
rada mora zatraziti uvid u zdravstvenu dokumentaciju osobe na pregledu, a koja je pohranjena
kod njegovog izabranog lije¢nika, drugih doktora medicine ili u drugim zdravstvenim ustanovama
ili trgovackim drustvima.

(4) 1zjavu o pristanku pristupu medicinskoj dokumentaciji kao i o pristanku na obavljanje
probirnog testa na droge i testa na alkohol, osoba na pregledu potpisuje u karton zdravstvenog
pregleda.

(5) Osoba koja nije potpisala izjavu iz stavka 4. ovoga ¢lanka ne moze pristupiti zdravstvenom
pregledu za drzanje i noSenje oruzja.

Clanak 4.
Zdravstveni pregledi obvezno obuhvacéaju:

— prethodno pribavljeno misljenje izabranog doktora primarne zdravstvene zastite - lije€nika
obiteljske/opée medicine,

- prethodno pribavljeno misljenje izabranog doktora medicine specijalista psihijatrije -
specijalista psihijatrije kod kojeg se osoba lijeCi

anamnestiCke podatke,
klinicki pregled i pretrage:
1. antropometrijske podatke

2. klini¢ki nalaz: koze i vidljivih sluznica, glave i vrata, prsnog koSa i plu¢a, sréanozilnog sustava,
trbuha i trbusnih organa, mokra¢nog sustava, lokomotornog sustava i kraljeznice,

3. orijentacijsko ispitivanje osjeta sluhai ravnoteze,
4. EKG u mirovanju,
5. laboratorijske pretrage (krvna slika, glukoza u krvi, GGT, urin),

6. probirni test na droge i probirni test na alkohol - kada to odrede specijalist medicine rada i/ili
specijalist psihijatar/neuropsihijatar.

oftalmoloski pregled: anamneza, vanjski pregled oka i adneksa oka, palpaciju, pregled oCne
pozadine, ispitivanje vidnih sposobnosti (oStrine vida na daljinu i na blizinu, binokularnog vida,
osjeta za boju, forije, fuzije, dubinskog i perifernog vida),

psihijatrijski pregled: anamneza i psihicki status,



psihologijska obrada:

1. zdravstveni pregled obuhvacéa: utvrdivanje kognitivnih, senzomotori¢kih i psihomotori¢kih
sposobnosti i procjenu osobina li¢nosti, s posebnim naglaskom na emocionalnu stabilnost i
opéu adaptiranost,

2. u slugaju izvanrednog zdravstvenog pregleda, osim utvrdivanja kognitivnih, senzomotoric¢kih i
psihomotori¢kih sposobnosti i procjene osobina li¢nosti, s posebnim naglaskom na
emocionalnu stabilnost i opéu adaptiranost, psiholog moze napraviti i proSirenu obradu, ovisno
o razlozima izvanrednog zdravstvenog pregleda.

Clanak 5.

(1) Zdravstvene preglede obavljaju: doktor medicine, specijalist medicine rada/sporta; doktor
medicine, specijalist oftalmolog i doktor medicine, specijalist psihijatar ili neuropsihijatar te
psiholog. Nakon lije¢ni¢kog pregleda svaki od specijalista odredene specijalnosti koji je
sudjelovao u pregledu i psiholog koji je obavio psihologijsku obradu, daju ocjenu o zdravstvenoj
sposobnosti za drzanje i noSenje oruzja (u daljnjem tekstu: ocjena zdravstvene sposobnosti).

(2) Uvjerenje potpisuje doktor medicine, specijalist medicine rada u ovlastenoj zdravstvenoj
ustanovi, trgovackom drustvu ili privatnoj ordinaciji medicine rada.

Clanak 6.

(1) Nalaze klinickog pregleda i pretraga upisuje doktor medicine, specijalist medicine
rada/sporta u karton zdravstvenog pregleda — zdravstvena sposobnost za drzanje i noSenje
oruzja (u daljnjem tekstu: karton zdravstvenog pregleda).

(2) Doktor medicine, specijalist oftalmolog upisuje nalaz u poseban obrazac Oftalmoloski
pregled — zdravstvena sposobnost za drzanje i noSenje oruZzja koji je sastavni dio kartona
zdravstvenog pregleda.

(3) Doktor medicine, specijalist psihijatar ili neuropsihijatar upisuje nalaz u poseban obrazac
Psihijatrijski pregled — zdravstvena sposobnost za drzanje i noSenje oruzja koji je sastavni dio
kartona zdravstvenog pregleda.

(4) Psiholog upisuje nalaz u posebni obrazac Psihologijska obrada — zdravstvena sposobnost za
drzanje i noSenje oruzja koji je sastavni dio kartona zdravstvenog pregleda.

(5) Nalaz—i proSirene medicinske obrade — pregleda i pretraga upisuju se u poseban obrazac -
ProsSirena medicinska obrada koji je sastavni dio kartona zdravstvenog pregleda.

Clanak 7.

Ako je za donoSenje konaCne ocjene zdravstvene sposobnosti potrebna dodatna obrada i
misljenje specijaliste drugih specijalnosti pregledana osoba ¢e biti upuc¢ena istima, ovisno o
indikaciji.

I1l.ZDRAVSTVENE ZAPREKE
Clanak 8.

Za drzanje i noSenje oruzja sposobna je osoba za koju se zdravstvenim pregledima iz ¢lanka 4.
ovoga Pravilnika utvrdi da je tjelesno i duSevno zdrava, odnosno da nema zdravstvene zapreke
(bolesti i bolesna stanja) koja ju ¢ine zdravstveno nesposobnom za drzanje i noSenje oruzja.



Clanak 9.

(1) Zdravstvenom zaprekom za drzanje i noSenje oruzja u zdravstvenim pregledima, smatraju se
(bolesti i bolesna stanja navedena su prema Medunarodnoj klasifikaciji bolesti -10 i DSM-V ako
naruSavaju funkcionalnu sposobnost i bitno utje€u na sigurno rukovanje oruzjem:

Novotvorine

1. Primarne i sekundarne zlo¢udne novotvorine koje s obzirom na sijelo i/ili funkcionalnu
aktivnost i/ili morfologiju i/ili dovode do promjene funkcionalnih sposobnosti i utjec¢u na sigurno
rukovanje oruzjem,

Endokrine bolesti, bolesti prehrane i bolesti metabolizma

1. diabetes mellitus — osim medicinski kontroliranih slu¢ajeva koji su regulirani. Specijalisti
interne medicine, subspecijalisti dijabetolozi, obvezni su na traZzenje specijalista medicine
rada/sporta utvrditi da li je zdravstveno stanje ili terapija koju uzima zbog lijeCenja Sec¢erne
bolesti, zapreka za sigurno rukovanje oruzjem,

2. tezi oblici hipertireoze i hipotireoze,

3. izrazit adipozitet, koji utjece na funkcionalnu sposobnost i bitno utjeCe na sigurno rukovanje
oruzjem,

4. ostale bolesti i stanja endokrinog sustava koji naruSavaju funkcionalnu sposobnosti bitno
utjeCu na sigurno rukovanje oruzjem,

Dusevni poremecaji i poremecaji ponasanja

1. Organski i simptomatski dusevni poremecaji (uzrokovani mozdanom disfunkcijom)
(demencija, organski amnesticki sindrom, delirij i ostali duSevni poremecaiji izazvani oStecenjem
mozga i fizickom bolesc¢u),

2. DuSevni poremecaji i poremecaji ponasanja uzrokovani uzimanjem psihoaktivnih tvari — osim
u osoba sa stabilnom remisijom (kod poremecaja uzrokovanih alkoholom najmanje 12 mjeseci,
drogama najmanje 24 mjeseca, a kod poremecaja uzrokovanih ostalim psihoaktivnim tvarima
najmanje 12 mjeseci), bez klini¢ki znacajnih smetnji ili oSte¢enja u socijalnom i radnom
funkcioniranju, uz obvezni kontrolni pregled

3. Shizofrenija, shizotipni, sumanuti i ostali psihoti¢ni poremecaiji,

4. Afektivni poremecaji (poremecaiji raspolozenja) — manicni, depresivni, bipolarni, saili bez
psihoti¢nih simptoma, kao i recidivirajuc¢i sindromi koji bitno utje¢u na sigurno rukovanje
oruzjem, a koji se ne mogu uspjesno regulirati terapijom. Ako se mogu regulirati terapijom,
nesposobni su samo onda kada je sama terapija kontraindikacija za sigurno rukovanje oruzjem,

5. Neurotski poremecaji vezani za stres (tezi anksio-depresivni, fobi¢no-anksiozni, disocijativni,
opsesivno-kompulzivni i recidivirajuci, kroni¢ni postraumatski poremecaj, dok se ne mogu
uspjesno regulirati terapijom,

6. Poremecaji licnosti i ponasSanja, disocijalni poremecaj licnosti, osim blagih i slabije izrazenih
poremecaja koji ne utjeCu na sigurno rukovanje oruzjem,

7. DusSevna zaostalost.

8. Namjerno samoozljedivanje.



9. Nasilni¢ko ponasSanije.
Zapreke iz podrucja psihologije:

1. intelektualna insuficijencija ispod donje granice prosjeka deficit specifi¢nih kognitivnih
sposobnosti koje se ocituju kao smetnje, smanjenje ili odsutnost paznje i koncentracije, te
poremecaji percepcije, misljenja i pamcéenja

2. psihomotorni i senzomotorni poremecaji koji se ocituju kao senzomotorna usporenost i
nekoordiniranost, smanjena vizualno- -motorna koordinacija

3. izraZzene devijacije osobnosti (emocionalna i socijalna nezrelost, neprilagodeno ponasanje,
anksioznost, agresivnost i druga psihopatoloSka stanja na podrugju licnosti).

Bolesti neuroloSkog sustava

1. Posljedice upalnih bolesti CNS-a i ostalog Ziv€anog sustava koje naruSavaju funkcionalnu
sposobnost i bitno utjecu na sigurno rukovanje oruzjem,

2. Sistemne atrofije koje prije svega zahvacaju srediSnji ziv€ani sustavy,

3. Poremecaji koordinacije, rigor, tremor, koreotiCni i atetoti¢ni pokreti, piramidne i
ekstrapiramidne bolesti, multipla skleroza, parkinsonova bolest, paralize i paraliticki sindromi
koji narusSavaju funkcionalnu sposobnost i bitno utje€u na sigurno rukovanje oruzjem,

4. Alzheimerova bolest i druge degenerativne bolesti i poremecaji zivEanog sustava,

5. Multipla skleroza i ostale demijelinizirajuée bolesti srediSnjeg ziv€anog sustava koji
naruSavaju funkcionalnu sposobnost i bitno utje€u na sigurno rukovanje oruzjem,

6. Epilepsija i status epilepticus, osim epilepsije u medicinski kontroliranim sluCajevima u
kojima se napadaji ne pojavljuju najmanje 18 mjeseci bez antiepilepticke terapijeili s
kontinuiranom antiepileptickom terapijom odrzavanja bez nuspojava koje mogu umanijiti
psihofizicke sposobnosti za sigurno rukovanje oruzjem. Specijalist neurolog — epileptolog
obvezan je ustanoviti tip epilepti¢kog napada, procijeniti moguénost ponovnog napada,
propisati odgovarajucu terapiju, a sve zbog osiguranja sigurnog rukovanja oruzjem,

7. Drugi gubici svijesti — sinkope koji narusavaju funkcionalnu sposobnosti bitno utjecu na
sigurno rukovanje oruzjem,

8. Teski oblici migrene i kronicnih glavobolja koji narusavaju funkcionalnu sposobnosti bitno
utjeCu na sigurno rukovanje oruzjem,

9. Cerebrovaskularne bolesti i sindromi u vezi s njima koji narusavaju funkcionalnu sposobnost
osim ako se terapijom ili na drugi nacin ne moze osigurati sigurno rukovanje oruzjem,

10. Poremecdaji spavanja, narkolepsija, katapleksija,

11. Opstrukcijski apneji¢ki sindrom — Ako se sumnja da pati od umjerenog ili ozbiljnog
opstrukcijskog apnejickog sindroma (temeljem procjene prekomjerne dnevne pospanosti s
pomocéu Epworthove ljestvice pospanosti i rizika za opstrukcijski apnejicki sindrom temeljem
pozitivnog rezultata na upitniku STOP-BANG) bit ¢e upuéen da traZi dodatni ovlasteni medicinski
savjet od certificiranog somnologa prije odobrenja za rukovanje oruzjem. Certificirani somnolog
je obvezan utvrditi vrstu poremecaja disanja tijekom spavanja, stupanj opstrukcijskog
apneji¢kog sindroma (umjerenim opstrukcijskim apneji¢kim sindromom smatra se sluc¢aj u



kojemu je broj apnejai hipopneja po satu, odnosno indeks apneja — hipopneja, izmedu 15i 29,
dok se ozbiljnim opstrukcijskim apnejickim sindromom smatra slucaj u kojem indeks apneja —
hipopnejaiznosi 30 ili viSe). Somnolog je obvezan propisati odgovarajucu terapiju nakon
postavljene dijagnoze opstrukcijskog apnejickog sindroma, te procijeniti u¢inkovitost terapije a
sve zbog osiguranja sigurnog upravljanja vozilom. U svrhu sigurnog rukovanja oruzjem
preporucaju se povremeni zdravstveni pregledi u vremenskim razmacima od najviSe tri godine
radi utvrdivanja razine pridrzavanja lije¢enja (obveznim ocitanjem elektroni¢kog zapisa s
memorijske kartice uredaja) i potrebe za nastavkom lije¢enja i daljnjim pomnim pra¢enjem.

12. Poremecaji Zivaca, ziv€anih korijena i pleksusa koji naruSavaju funkcionalnu sposobnosti
bitno utje€u na sigurno rukovanje oruzjem,

13. Polineuropatije i ostali poremecaji perifernoga Ziv€anog sustava koji narusavaju
funkcionalnu sposobnost i bitno utje€u na sigurno rukovanje oruzjem,

15. Bolesti mioneuralne veze i misi¢a, progresivne bolesti miSi¢a koji naruSavaju funkcionalnu
sposobnost i bitno utjecu na sigurno rukovanje oruzjem,

16. Cerebralna paraliza i ostali paraliti¢ni sindromi, osim paraliti¢nih sindroma koji ne utjeCu na
sigurno rukovanje oruzjem,

17. Uporaba lijekova koji utje€u na psihofizi¢ke sposobnosti i na sposobnosti rukovanja oruzjem,

18. Ostali poremecaji zivEanog sustava koji narusavaju funkcionalnu sposobnost i bitno utjeCu
na sigurno rukovanje oruzjem.

Vidne sposobnosti, bolesti oka i o¢nih adneksa

1. Ostrina vida oba oka, sa ili bez korekcije, manja od 0,8 u zbroju, uz uvjet da jedno oko ima
ostrinu vida najmanje 0,5. Ako se ta oStrina vida postize korekcijom dioptrija ne smije biti veca
od 8,0 po oku s tim da je vidno polje oba oka potpuno uredno i da se korekcija dobro podnosi.
Ako osoba ima samo jedno oko, oStrina vida tog oka, sa ili bez korekcije mora biti najmanje 0,7,

2. Prirodene ili steCene bolesti, stanja i funkcionalna odstupanja oka i adneksa oka te operativni
zahvati koji prema tezini bolesti utjeCu na vidnu ostrinu navedenu pod ¢l. 9, stavka f, podstavak
1,

Bolesti uha i mastoidnog nastavka

1. OStecenje sluhajednogili oba uha vec¢e od 60dB na frekvencijama 500, 1000 i 2000 Hz, bez
slusnog amplifikatora,

2. Simptomatsko oStecenje vestibularnog sustava i poremecaj ravnoteze, ostale bolesti i stanja
organa sluha i ravnoteze koji narusavaju funkcionalnu sposobnosti bitno utje€u na sigurno
rukovanje oruzjem,

Bolesti srcai ostale bolesti cirkulacijskog sustava prirodene ili steCene, stanja i funkcionalna
odstupanja koja utje€u na sigurno rukovanje oruzjem.

1. angina pektoris dok se terapijom ili drugim oblicima lijeCenja ne postigne stabilno stanje pri
kojem je sigurno rukovanje oruzjem,

2. akutni infarkt miokarda, osim nakon Sto je proSlo najmanje Sest mjeseci od infarkta i uspjesno
provedene rehabilitacije, bez posljedica koje narusavaju funkcionalnu sposobnost i bitno utje¢u
na sigurno rukovanje oruzjem,



3. AV blokom drugog stupnja tipa Mobitz Il kada naruSava funkcionalnu sposobnosti bitno
utjeCe na sigurno rukovanje oruzjem,

4. atrioventrikulski AV blok tre¢eg stupnjaili izmjeni¢nim blokom lijeve i desne grane, osim u
slu¢aju ugradenog trajnog elektrostimulatora srca, s urednom sréanom funkcijom redovito
pracenom kod nadleznog kardiologa,

5. bradiaritmija: bolest sinusnog ¢vora i poremecaji provodnog sustava srca s anamnezom jedne
ili viSe epizoda sinkope, osim u medicinski kontroliranim slu¢ajevima i kada je od posljednje
sinkope protekao period od minimalno Sest mjeseci,

6. tahiaritmija (supraventrikulske i ventrikulske aritmije) sa strukturnom bolesti srca osim kad
naruSava funkcionalnu sposobnost i bitno utjeCu na sigurno rukovanje oruzjem,

7. ventrikulska tahikardija, osim u kontroliranih slu¢ajeva sa ili bez ugradenog kardioverter
defibrilatora,

8. ugraden kardioverter defibrillator (ICD). U medicinski kontroliranim slu¢ajevima zdravstvena
sposobnost za rukovanje oruzjem moze se uspostaviti nakon proteka od minimalno sedam dana
od ugradnje/zamjene, te minimalno nakon Sest mjeseci od posljednje isporuke Soka,

9. ostali poremecaiji ritma i bolesti srca s poremecéajima svijesti, koji se ne mogu terapijski
regulirati, naruSavaju funkcionalnu sposobnost i bitno utje€u na sigurno rukovanje oruzjem,

10. perkutana koronarna intervencija (PCl s/bez ugradnje stenta) osim u medicinski
kontroliranim slu¢ajevima i nakon proteka od minimalno trideset dana od intervencije,

11. aortokoronarne premosnice (CABG) osim u medicinsko kontroliranim slu¢ajevima, nakon
proteka od minimalno Sest mjeseci od intervencije, nadlezni specijalist moze utvrditi da stanje
vise ne utjeCe na sposobnost sigurnog rukovanja oruzjem,

12. Brugada sindrom sa sinkopom ili prekinuta iznenadna sréana smrt,

13. bolest sréanog zaliska s aortnom insuficijencijom, aortna stenoza, mitralna insuficijencija ili
mitralna stenoza osim ako ne naruSava funkcionalnu sposobnost i ne utje€e na sigurno
rukovanje oruzjem,

14. zatajenje srca: NYHAIIL. ili IV. ili s istisnom frakcijom (EF) manjom od 35%,

15. kirurski zahvat na sréanom zalisku, osim u medicinski kontroliranim slu¢ajevima i ukoliko ne
naruSava funkcionalnu sposobnost i ne utje€e na sigurno rukovanje oruzjem,

16. stanje nakon perikarditisa sa znacima konstrikcije, dok narusava funkcionalnu sposobnost i
bitno utjeCe na sigurno rukovanje oruzjem,

17. neregulirana arterijska hipertenzija s komplikacijama ili hipertenzija tre¢eg stupnja koja
naruSava funkcionalnu sposobnost i bitno utjeCe na sigurno rukovanje oruzjem,

18. sindrom dugoga QT intervala sa sinkopom, torsade des pointes ili QTc interval > 500 ms,

19. hipertrofi¢na kardiomiopatija s anamnezom sinkope ili ako su prisutna najmanje dva
sljedeca zdravstvena stanja: debljina stjenke lijeve klijetke (LV) > 3 cm, prolazna ventrikulska
tahikardija, obiteljska anamneza iznenadne smrti (srodstvo u prvom koljenu), izostanak porasta
krvnog tlaka pri fizickom naporu,



20. ostale kardiomiopatije koje naruSavaju funkcionalnu sposobnost i bitno utje€u na sigurno
rukovanje oruzjem,

21. ugradnja uredaja za mehanicku potporu srcu,

22. transplantacija srca, koja naruSava funkcionalnu sposobnost i bitno utjece na sigurno
rukovanje oruzjem,

23. aneurizma prsne i trbusne aorte ako je najveéi promjer aorte veci od 5,5 cm i takav da se
predvida znatan rizik od nagle rupture i iznenadnog dogadaja koji naruSava funkcionalnu
sposobnosti bitno utje€e na sigurno rukovanje oruzjem,

24. izrazena stenoza karotidne arterije, osim u medicinski kontroliranim slu¢ajevima i kada
nadlezni specijalist utvrdi da ne utjeCu na sposobnost sigurnog rukovanje oruzjem,

Bolesti diSnog sustava, koje naruSavaju funkcionalnu sposobnosti bitno utje€u na sigurno
rukovanje oruzjem.

Bolesti probavnog sustava, koje narusavaju funkcionalnu sposobnost i bitno utje€u na sigurno
rukovanje oruzjem.

Bolesti koze i potkoznog tkiva, koje naruSavaju funkcionalnu sposobnost i bitno utjeCu na
sigurno rukovanje oruzjem.

Bolesti miSi¢no-koStanog sustava i vezivnog tkiva

1. Deformiteti, kontrakture ili nedostatak, koji oStecuju funkciju, dijela ili cijelog ekstremiteta
urodeni ili steceni defekti udova koje remete urednu funkciju lokomotornog sustava i bitno
utjeCu na sigurno rukovanje oruzjem

Bolesti urinarnog sustava, prirodene ili steCene koje naruSavaju funkcionalnu sposobnost i bitno
utjeCu na sigurno rukovanje oruzjem.

Ostale bolesti, prirodene malformaciji i deformacije, simptomi, abnormalni klini¢ki nalazi,
posljedice ozljeda, otrovanja i ostalih vanjskih uzroka koje utjecu na sigurno rukovanje oruzjem.

—Trajne funkcionalne posljedice uzrokovane dugotrajnim iiscrpljuju¢im bolestima.

(2) U slucaju iz stavka 1. podstavka 3. ovoga Clanka, posebno ¢e se uzeti u obzir misljenje
izabranog doktora medicine specijalista psihijatrije kod kojeg se osoba lijeCi te s obzirom na
tezinu, oblik, trajanje i ostale okolnosti bolesti individualno utvrditi naruSava li ona u konkretnom
slucaju funkcionalnu sposobnost i bitno utjeCe na sigurno rukovanje oruzjem.

IV. OCJENA ZDRAVSTVENE SPOSOBNOSTI
Clanak 10.

Ocjena zdravstvene sposobnosti donosi se najkasnije u roku od 5 dana od pocetka zdravstvenog
pregleda, a najkasnije u roku od 30 dana ako je potrebna prosirena medicinska obrada ili kod
izvanrednog zdravstvenog pregleda.

Clanak 11.

(1) Ocjena zdravstvene sposobnosti mozZe biti:



—sposoban — ako su svi specijalisti odredene specijalnosti i psiholog koji su sudjelovali u
zdravstvenom pregledu dali ocjenu: zdravstveno sposoban za drzanje i noSenje oruzja

—nesposoban — ako i jedan od specijalista odredene specijalnosti ili psiholog koji je sudjelovao u
zdravstvenom pregledu dao ocjenu: zdravstveno nesposoban za drzanje i noSenje oruzja.

(2) Kod ocjene zdravstvene sposobnosti na Uvjerenju obvezno se navodi broj zaklju¢ka na
temelju kojega je osoba upucena na izvanredni zdravstveni pregled.

(3) Kod ocjene zdravstvene sposobnosti »nesposoban, u kartonu zdravstvenog pregleda
obvezno se navodi ¢lanak i toCka ovoga Pravilnika na temelju koje je dana ocjena, te Sifra prema
10. Medunarodnoj klasifikaciji bolesti.

(4) O ocjeni zdravstvene sposobnosti izvjeS¢uje se:
- pregledana osoba

— Hrvatski zavod za javno zdravstvo — sluzba za medicinu rada za one osobe koje su upuéene na
zdravstveni pregled na temelju ¢lanka 16. Zakona o nabavi i posjedovanju oruzja gradana

—nadlezno tijelo ako je ocjena zdravstvene sposobnosti »nesposoban« i/ili ako je uputilo
vlasnika oruzja na izvanredni zdravstveni pregled

—izabrani lije€nik.

(5) Kod ocjene zdravstvene sposobnosti »nesposoban«, ponovni zdravstveni pregled nije mogué
prije isteka roka od tri mjeseca.

(6) Pregledana osobaili nadlezno tijelo koje nije zadovoljno izdanim Uvjerenjem, nakon
prethodno obavljenog pregleda, u drugostupanjskom postupku moze u roku od 15 dana od dana
primitka Uvjerenja uputiti Drugostupanjskom zdravstvenom povjerenstvu zahtjev za
preispitivanjem ocjene zdravstvene sposobnosti osobe kojoj je izdano uvjerenje.

V. MEDICINSKA DOKUMENTACIJA
Clanak 12.

(1) Ocjena zdravstvene sposobnosti upisuje se u Uvjerenje koje izdaje ovlastena zdravstvena
ustanova, trgovacko drustvo ili privatna ordinacija medicine rada/sporta.

(2) Izgled i sadrzaj Uvjerenja utvrdeni su u Prilogu lll. koji je tiskan uz ovaj Pravilnik i ini njegov
sastavni dio.

Clanak 13.

(1) U ovlastenoj zdravstvenoj ustanovi, trgovackom drustvu i/ili privatnoj ordinaciji medicine
rada/sporta vodi se upisnik obavljenih zdravstvenih pregleda i pohranjuju kartoni zdravstvenih
pregleda.

(2) Izgled i sadrzaj kartona zdravstvenog pregleda iz stavka 1. ovoga ¢lanka utvrdeni su u Prilogu
IV. koji je tiskan uz ovaj Pravilnik i ¢ini njegov sastavni dio.

(3) Ovjerena preslika Uvjerenja pohranjuje se u Kartonu zdravstvenog pregleda iz stavka 1. ovoga
Clanka.

Clanak 14.



Medicinsku dokumentaciju iz ¢lanka 13. ovoga Pravilnika, kao i svu ostalu dokumentaciju na
temelju koje je dana ocjena iz ¢lanka 11. ovoga Pravilnika, ovlaStena zdravstvena ustanova,
trgovacko drustvo i privatna ordinacija medicine rada/sporta obvezni su ¢uvati sukladno
odredbama posebnoga zakona kojim se propisuje ¢uvanje arhivskog i registraturnog gradiva.

Clanak 15.

Danom stupanja na snagu ovoga Pravilnika prestaje vaziti Pravilnik o zdravstvenim pregledima za
utvrdivanje zdravstvene sposobnosti za drzanje i noSenje oruzja (»Narodne novinex, broj
22/2013).

Clanak 16.

Ovaj Pravilnik stupa na snagu osmoga dana od dana objave u »Narodnim novinamac.
Klasa: 011-02/19-02/113 Urbroj: 534-02-1-1/2-20-1 Zagreb, 19. oZujka 2020.

Ministar izv. prof. dr. sc. Vili Bero§, dr. med., v.r.

PRILOG I.

MISLJENJE IZABRANOG LIJECNIKA OBITELJSKE/OPCE MEDICINE

ZDRAVSTVENA USTANOVA - TRGOVACKO DRUSTVO

ORDINACIJA PRIVATNE PRAKSE (Pecat)

Sifra zdravstvene ustanove - trgovackog drustva

ordinacije privatneprakse:/_/_/_/_/_/_[/ [/ 7

Ime i prezime izabranog lije¢nika:

MISLJENJE IZABRANOG LIJECNIKA OBITELJSKE/OPCE MEDICINE

Na temelju ¢lanka 14. stavka 2. Zakona o nabavi i posjedovanju oruzja gradana (»Narodne
novinex, broj 94/2018), a na trazenje:

Ime, prezime: Ime oca/majke:

Datumrodenja:/__/__ / /

oB/_/_/_ /1 J [/ J 1 [/ 1 1 J [/

PrebivaliSte i adresa stanovanja:

izdaje se ovo miSljenje radi zdravstvenog pregleda u ovlastenoj zdravstvenoj ustanovi ili
ordinaciji kojim se utvrduje zdravstvena sposobnost za drzanje i noSenje oruzja.

Navedenoj osobiizabrani sam lijeCnik obiteljske/opée medicine od (godina): godine.

Uvidom u zdravstveni karton i prileze¢u medicinsku dokumentaciju navedene osobe, koji se
nalazi u ovoj ordinaciji, osoba je bolovala od sljedecih bolesti i zdravstvenih problema (godina,
dijagnoza, duzina bolovanjaili lijeCenja, koriStenje lijekova ako ih je morala duze vremena
redovito uzimati i eventualne trajne posljedice)



(potpis i faksimil izabranog lijeCnika
obiteljske/opée medicine)

PRILOG II.

MISLJENJE IZABRANOG DOKTORA MEDICINE SPECIJALISTA PSIHIJATRIJE
ZDRAVSTVENA USTANOVA - TRGOVACKO DRUSTVO

ORDINACIJA PRIVATNE PRAKSE (Pecat)

Sifra zdravstvene ustanove - trgovaékog drustva

ordinacije privatneprakse:/_/_/_/_/_[/_[/_[_[_/

Ime i prezime izabranog lije¢nika:

MISLJENJE IZABRANOG DOKTORA MEDICINE SPECIJALISTA PSIHIJATRIJE

Na temelju ¢lanka 14. stavka 2. Zakona o nabavi i posjedovanju oruzja gradana (»Narodne
novinex, broj 94/2018), a na trazenje:

Ime, prezime: Ime oca/majke:

Datumrodenja:/__/__ / /

oB/_/_ /4 /4 J [/ J J [/ 1 1 J | /

PrebivaliSte i adresa stanovanja:

izdaje se ovo miSljenje radi zdravstvenog pregleda u ovlastenoj zdravstvenoj ustanovi ili
ordinaciji kojim se utvrduje zdravstvena sposobnost za drzanje i noSenje oruzja.

1. Popis verificiranih bolesti (dijagnoza, vremensko razdoblje lijeCenja, duzina bolovanja)

2. Popis terapije (popis lijekova)

3. Stanje: (opis zdravstvenog stanja)



Nakon Sto sam na temelju ¢lanka 3. stavka 1. i ¢lanka 9. stavka 2. Pravilnika o zdravstvenim
pregledima za utvrdivanje zdravstvene sposobnosti za drzanje i noSenje oruzja (»Narodne
novine« broj 36/2020) izvrSio uvid u zdravstveni karton i prilezeé¢u medicinsku dokumentaciju, te
psihijatrijski pregledao pacijenta i pri tome uzeo u obzir tezinu, oblik, trajanje kao i ostale
okolnosti bolesti, duljinu lije€enja i koriStenje lijekova, misljenja sam da bolest kod pacijenta:

O NE NARUSAVA funkcionalnu sposobnost i neée bitno utjecati na sigurno rukovanje oruzjem
O NARUSAVA funkcionalnu sposobnost i bitno ée utjecati na sigurno rukovanje oruzjem
U g (potpis i faksimil izabranog doktora medi

specijalista psihijatrije)

PRILOG IIl.
UVJERENJE O ZDRAVSTVENOJ SPOSOBNOSTI ZA DRZANJE | NOSENJE ORUZJA

(Ovlastena zdravstvena ustanova, trgovacko drustvo ili ordinacija — za obavljanje zdravstvenih
pregleda radi utvrdivanja zdravstvene sposobnosti za drzanje i noSenje oruzja)

Mati¢ni broj:
Broj:
Datum (dan/mjesec/godina): /__/__/ /

Mjesto pregleda:

Vrsta zdravstvenog

oregleda: O izdavanja Uvjerenja o zdravstvenoj sposobnosti za drzanje i noSenje oruzja

0 izvanredni zdravstveni pregled, broj zaklju€ka nadleznog tijela

Na temelju ¢lanka 14. stavka 2. Zakona o nabavi i posjedovanju oruzja gradana (»Narodne
novinex, broj 94/2018), i ¢lanka 5. Pravilnika o zdravstvenim pregledima za utvrdivanje
zdravstvene sposobnosti za drzanje i noSenje oruzja izdaje se

UVJERENJE O ZDRAVSTVENOJ SPOSOBNOSTI ZA DRZANJE | NOSENJE ORUZJA

Ime, prezime: Ime oca/majke: __

Datumrodenja:/__/__/ /



oB/_/ /1 [/ [/ [/ 1 [/ 1 1 | [ /

Mjesto i drzava rodenja:

PrebivaliSte i adresa stanovanja:

Na temelju miSljenja izabranog lije¢nika obiteljske/opée medicine i miSljenja izabranog doktora
medicine specijalista psihijatrije, osobne izjave pregledane osobe, klinic¢kog pregleda i pretraga,
oftalmoloSkog pregleda, psihijatrijskog pregleda i psihologijske obrade pregledana osoba je
zdravstveno

SPOSOBNA NESPOSOBNA za drzanje i noSenje oruzja

Uvjerenje se izdaje u svrhu: [1], [2], [3]

Pregledana osoba ili nadlezno tijelo koje nije zadovoljno izdanim uvjerenjem o zdravstvenoj
sposobnosti za drzanje i noSenje oruzja, moze u roku od 15 dana od dana primitka Uvjerenja
uputiti zahtjev za preispitivanjem ocjene zdravstvene sposobnosti drugostupanjskom
zdravstvenom povjerenstvu, Zagreb, (adresa sjedista)

Potpis i faksimil doktora medicine, specijalista medicine rada/sporta
M.P.
PRILOG IV.

KARTON ZDRAVSTVENOG PREGLEDA — ZDRAVSTVENA SPOSOBNOST ZA DRZANJE | NOSENJE
ORUZJA

(Ovlastena zdravstvena ustanova, trgovacko drustvo ili ordinacija — za obavljanje zdravstvenih
pregleda radi utvrdivanja zdravstvene sposobnosti za drzanje i noSenje oruzja)

Maticni broj:
Broj:
Datum upisa (dan/mjesec/godina): /__/__ / /

Mjesto pregleda:

izdavanja Uvjerenja o zdravstvenoj sposobnosti za drzanje i noSer

Vrsta zdravstvenog pregleda: O ..
oruzja
Prvi puta Da 0 Ne [
O izvanredni zdravstveni pregled

broj rjeSenja nadleznog tijela

KARTON ZDRAVSTVENOG PREGLEDA ZDRAVSTVENA SPOSOBNOST ZA DRZANJE | NOSENJE
ORUZJA

Ime, prezime: Ime oca/majke:




Spol: OO muski Ozenski Drzavljanstvo:

Datumrodenja:/__/__/ /
OoB/_/_J/_ 1 _J_ T J_J_J_/_ 1 [/ 1 1/

Mjesto i drzava rodenja: Telefonili GSM:

PrebivaliSte i adresa stanovanja:

Bracno stanje: Zanimanje:

Posao koji obavlja:

Zaposlen U kod: Nezaposlen

Umirovljenik [ starosna mirovina U invalidska mirovina [

Istovjetnost osobe utvrdena je na temelju osobne iskaznice/putovnice (podcrtaj jednu od
navedenih isprava) broj: izdane u:

OSOBNA ANAMNEZA | IZJAVA OSOBE NA PREGLEDU

Da li ste ikada imali ikoji od navedenih zdravstvenih poremecaja (bolesti) ili od njih bili lije¢eni?

Zdravstveni problem

1. Problemi s o€imaiili vidom

2. Problemi sa sluhom

3. Problemi odrzavanja ravnoteze
4. Poviseni krvni tlak

5. Bolesti srcai krvnih zZila

6. Astma ili kroni¢ni bronhitis

7. Bolesti krvi

8. Seéerna bolest

9. Bolesti StitnjaCe

10. Bolesti probavnog sustava

11. Bolesti bubregaili krv u urinu



12. KozZne bolesti

13. Alergije

14. Novotvorine (tumori)

15. Operacije

16. Migrene/UCestale i jake glavobolje

17. Gubitak svijesti iz bilo kojeg razloga

18. Vrtoglavice ili omaglice

19. Neuroloski poremecaiji/epilepsija mozdani udar/drugo
20. Bolesti miSi¢no-koStanog sustava koji zahtijevaju uporabu lijekova
21. Ozljede glave/druge ozljede

22. DuSevni poremecaiji

23. Poku8aj samoubojstva

24. Poremecaji pamcenja

25. Problemi sa spavanjem

26. Zlouporaba alkohola/droga/lijekova

27. Prijam u bolnicu

Ako je odgovor na neko od prethodnih pitanja bio »Da«, upisati detalje (ako nema dovoljno
prostora, podatke napisati na poseban list papira, po potrebi priloZiti preslike medicinske i druge
dokumentacije).

Dodatna pitanja:

28. Da li ste ikada lijeceni u bolnici?




9. Da li ste ikada proglaseni zdravstveno nesposobnim za drzanje i noSenje oruzja (Uvjerenje o .
zdravstvenoj sposobnosti za drzanje i noSenje oruzja)?
30. Da li ste ikada upuceni na izvanredni zdravstveni pregled zbog opravdane sumnje da viSe .
niste zdravstveno sposobni za drzanje i noSenje oruzja?
31. Da li ve¢ imate oruzani list za drzanje ili oruzani list za drzanje i noSenje oruzja? O
32. Da li znate da imate ikakvih medicinskih problema, bolesti ili bolesnih stanja? O
33. Da li ste odsluzili vojsku ili bili sudionik Domovinskog rata? O
Napomena:
Da
34. Dali trenutno ili povremeno uzimate ikakve prepisane ili neprepisane lijekove? O
Ako da, navedite koje lijekove, svrhu i doziranje:
Dalli je netko u VaSoj obitelji bolovao ili je lijeCen od: Da
Seéerne bolesti 0
Dusevnih poremecaja i poremecéaja ponasanja uzrokovanih uzimanjem psihoaktivnih tvari (alkohol, .
droga i ostale psihoaktivne tvari)
DusSevnih bolesti O
Drugih bolesti O

Izabrani lijeCnik obiteljske/opée medicine:

Ime, prezime:

Adresa ordinacije:

Ja dolje potpisani potvrdujem da je moja navedena osobna izjava istinita, za to snosim moralnu,
materijalnu i kaznenu odgovornost, i suglasan sam da se sva moja medicinska dokumentacija




koja se nalazi kod izabranog lijeCnika obiteljske/op¢e medicine, drugih doktora medicine ili u
drugim zdravstvenim ustanovama na traZzenje dostavi:

, dr. med., specijalist medicine rada/sporta.

Izjavljujem da nisam uzimao i da ne uzimam droge i pristajem na obavljanje probirnog testa na
droge.

Potpis osobe na pregledu:

KLINICKI PREGLED

MJERENJA:
Visina cm Tezina kg BMI
Dinamometrija Saka (na trazenje): D L

KLINICKI NALAZ:

Koza i vidljive sluznice:

Glavaivrat:

Prsni kos:

Pluca:

Srcei krvne zZile:

Puls: /min Krvni tlak: / mmHg

Trbuh i trbusni organi:

Urogenitalni sustav:

Kraljeznica:

Muskulatura:

Udovi:

Neuroloski:

Napomena: Ako nema dovoljno prostora — detaljan opis nalaza napisati na poseban list papira.
FUNKCIONALNE PRETRAGE

Orijentacijsko ispitivanje sluha i ravnoteze:

EKG:

OSTALI NALAZI:
Laboratorij: E: x1012/L L: x109/L Hematokrit Glukoza u krvi: mmol/L

Urin:

OSTALI PREGLEDI | PRETRAGE:



(Nakon uvida u originalnu medicinsku dokumentaciju, potrebne preslike uloZiti u karton
zdravstvenog pregleda)

OCJENA ZDRAVSTVENE SPOSOBNOSTI:

Potpis i faksimil doktora medicine, specijalista medicine rada/sporta
OCJENA ZDRAVSTVENE SPOSOBNOSTI ZA DRZANJE | NOSENJE ORUZJA:
DR. MED., SPECIJALIST MEDICINE RADA/SPORTA:

DR. MED., SPECIJALIST OFTALMOLOG:

DR. MED., SPECIJALIST PSIHIJATAR/

PSIHOLOG:

(sposoban, nesposoban) (potpis, faksimil)

OCJENA ZDRAVSTVENE SPOSOBNOSTI ZA DRZANJE | NOSENJE ORUZJA

Temeljem misljenja izabranog lije¢nika obiteljske/opée medicine, osobne izjave pregledane
osobe, klinickog pregleda i pretraga, oftalmolosSkog pregleda, psihijatrijskog pregleda i
psihologijske obrade pregledana osoba je zdravstveno

SPOSOBNA NESPOSOBNA

Nesposoban: Clanak tocka: Pravilnika o zdravstvenim pregledima za utvrdivanje
zdravstvene sposobnosti za drzanje i noSenje oruzja

Sifra prema MKB-10:

Datum ocjene zdravstvene sposobnosti (dan/mjesec/godina): /__/__ / /
Potpis i faksimil specijalista medicine rada/sporta
Upoznat-a sam s ocjenom zdravstvene sposobnosti za drzanje i noSenje oruzja

Upoznat-a sam s moguénoS¢u podnosSenja zahtjeva za preispitivanjem ocjene zdravstvene
sposobnosti drugostupanjskom zdravstvenom povjerenstvu povodom izdanog Uvjerenja o
zdravstvenoj sposobnosti za drzanje i noSenje oruzja u roku od 15 dana od dana primitka
uvjerenja.

Potpis pregledane osobe:

Broj:

Datum pregleda (dan/mjesec/godina): /__/___/ /

Mjesto pregleda:

Vrsta zdravstvenog pregleda: O izdavanja Uvjerenja o zdravstvenoj sposobnosti za drzanje i noSenje oru



Prvi puta Da 0 Ne [

O izvanredni zdravstveni pregled

broj rjeSenja nadleznog tijela

KARTON ZDRAVSTVENOG PREGLEDA ZDRAVSTVENA SPOSOBNOST ZA DRZANJE | NOSENJE
ORUZJA

OFTALMOLOSKI PREGLED

Ime, prezime: Ime oca/majke:

Datumrodenja:/__/__/ /

Istovjetnost osobe utvrdena je na temelju osobne iskaznice/putovnice (podcrtaj jednu od
navedenih isprava) broj: izdane u:

Anamneza:

Vanjski pregled oka i adneksa oka:
Palpacija:

Pregled o¢ne pozadine:

OStrina vida na daljinu:

Desno sc cc
Lijevo sc cc
Binokularno sc cc

Ostrina vida na blizinu:

Desno sc cc

Lijevo sc cc

Binokularno sc cc
Fuzija:

Dubinski vid:



Periferni vid:

Osjet za boje:

Ostale pretrage:

NAPOMENE | PREPORUKE:

OCJENA ZDRAVSTVENE SPOSOBNOSTI:

Potpis i faksimil dr. med., specijalista oftalmologa
Broj:

Datum pregleda (dan/mjesec/godina): /__/__/ /

Mjesto pregleda:

izdavanja Uvjerenja o zdravstvenoj sposobnosti za drzanje i no$

Vrsta zdravstvenog pregleda: O
gpreg oruzja
Prvi puta Da 0 Ne [
O izvanredni zdravstveni pregled

broj rjeSenja nadleznog tijela

KARTON ZDRAVSTVENOG PREGLEDA ZDRAVSTVENA SPOSOBNOST ZA DRZANJE | NOSENJE
ORUZJA

PSIHIJATRIJSKI PREGLED

Ime, prezime: Ime oca/majke:

Datumrodenja:/__/__/ /

Istovjetnost osobe utvrdena je na temelju osobne iskaznice/putovnice (podcrtaj jednu od
navedenih isprava) broj: izdane u:

Anamneza (duSevne bolesti, duSevnih poremecaja i poremecaja ponasanja uzrokovanih
uzimanjem psihoaktivnih tvari — alkohol, droge i ostale psihoaktivne tvari, psihijatrijsko lije¢enje
ambulantno i/ili bolni¢ko, ostalo):

Psihicki status (vanjski izgled, drzanje, ponaSanje i reagiranje; verbalni i psihi¢ki kontakt; izraz
lica, mimika i gestikulacija; svijest i orijentiranost; afekt, raspolozenje i volja; psihomotorika;
opazanje; pamcéenje, zapamdivanje i sje¢anje; misljenje formalno i sadrzajno i rasudivanje;
inteligencija, Skolsko znanje, informiranost i iskustvo; nagon, socijalna prilagodljivost, licnost):

NAPOMENE | PREPORUKE:

OCJENA ZDRAVSTVENE SPOSOBNOSTI:



Potpis i faksimil dr. med., specijalista psihijatra ili neuropsihijatra
Broj:

Datum pregleda (dan/mjesec/godina):/__/__ / /

Mjesto pregleda:

Vrsta zdravstvenog pregleda: O izdavanja Uvjerenja o zdravstvenoj sposobnosti za drzanje i noSenje oru

Prvi puta Da 0 Ne [

O izvanredni zdravstveni pregled

broj rjeSenja nadleznog tijela

KARTON ZDRAVSTVENOG PREGLEDA ZDRAVSTVENA SPOSOBNOST ZA DRZANJE | NOSENJE
ORUZJA

PSIHOLOGIJSKA OBRADA

Ime, prezime: Ime oca/majke:

Datumrodenja:/__/__/ /

Istovjetnost osobe utvrdena je na temelju osobne iskaznice/putovnice (podcrtaj jednu od
navedenih isprava) broj: izdane u:

Kognitivhe sposobnosti:

Procjena osobina linosti:

Psihologijski intervju:

Ostalo:

NAPOMENE | PREPORUKE:

OCJENA ZDRAVSTVENE SPOSOBNOSTI:

Potpis i faksimil psihologa

Broj:

Datum pregleda (dan/mjesec/godina): /__/___/ /

Mjesto pregleda:

Vrsta zdravstvenog pregleda: O izdavanja Uvjerenja o zdravstvenoj sposobnosti za drzanje i noSenje ort

Prvi puta Da 0 Ne [



O izvanredni zdravstveni pregled

broj rjeSenja nadleznog tijela

KARTON ZDRAVSTVENOG PREGLEDA ZDRAVSTVENA SPOSOBNOST ZA DRZANJE | NOSENJE
ORUZJA

PROSIRENA MEDICINSKA OBRADA

Ime, prezime: Ime oca/majke:

Datumrodenja:/__/__/ /

Istovjetnost osobe utvrdena je na temelju osobne iskaznice/putovnice (podcrtaj jednu od
navedenih isprava) broj: izdane u:

UPUCUIJE SE:

TRAZI SE:

NALAZ | MISLJENJE (ako nema dovoljno prostora na prednjoj stranici — koristiti prostor na
poledini, po potrebi priloziti nalaze):

NAPOMENE | PREPORUKE:
Potpis i faksimil
[1] Izdavanja oruznog lista

[2] Izdavanja odobrenja za obavljanje djelatnosti propisanih Zakonom o nabavi i posjedovanju
oruzja gradana

[3] Izdavanje dopusnice za neposredno rukovanje vatrenim oruzjem

Izvor: https://narodne-novine.nn.hr/clanci/sluzbeni/2020_03_36_766.html



