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        На основу члана 192. тачка 36. Статута Медицинског факултета у Новом Саду од 30.06.2011. 

године, Наставно-научно веће на 14. седници одржаној  25.04.2014. године  донео је 

 

                      ПРАВИЛНИК ОРГАНИЗОВАНОГ СПОРТСКОГ ТАКМИЧЕЊА    

СТУДЕНАТА МЕДИЦИНЕ  И СРОДНИХ ФАКУЛТЕТА „МЕДЕЦИНИЈАДА“ 

 

ОПШТЕ ОДРЕДБЕ 

Члан 1. 

      Овим правилником се утврђују права и дужности факултета организатора 

Медицинијаде као и свих учесника Медицинијаде. 

               Одредбе овог правилника прихватиле су и  својим потписима потврдили представници 

спортских секција или одговарајућих тела свих факултета учесника. 

Члан 2. 

.    Медицинијада је организовано спортско такмичење студената медицинских и сродних 

факултета са подручја Републике Србије, Републике Црне Горе и Републике Српске. 

              Под сродним факултетима се сматрају факултети који имају сличну сферу интересовања 

са медицином, а немају довољан број истих факултета на територији своје земље да би се 

удружили у независно такмичење. Ту спадају: стоматолошки, фармацеутски, дефектолошки и 

ветеринарски факултети. 

              Медицинијади могу присуствовати  и представници медицинских и сродних факултета са 

територије бивше СФРЈ, који могу да учествују у званичном такмичењу или делу такмичења. 

 Медицинијада се одржава једном годишње у трајању од 5-7 дана, у период април-мај. 

Члан 3. 

 Спортови који су заступљени на Медицинијади су: 

а) екипни спортови: мали фудбал (мушкарци и жене), кошарка (мушкарци и жене), одбојка 

(мушкарци и жене), рукомет (мушкарци и жене), 

б) појединачни спортови: стрељаштво, стони тенис, тенис, пливање, шах и атлетика. 



 
 
 
 
 

Члан 4. 

 Сваки спортски турнир се одиграва по пропозицијама које су садржане у оквиру овог 

документа, а по мање или више измењеним званичним међународним правилима за тај спорт. 

 Сваки спорт се одиграва у посебном турниру чије су пропозиције саставни део овог 

правилника. 

 

ДУЖНОСТИ ФАКУЛТЕТА ОРГАНИЗАТОРА МЕДИЦИНИЈАДЕ 

Члан 5. 

 Организатор Медицинијаде је дужан  

- да пронађе адекватно место за одржавање игара са неопходним смештајним капацитетима 

и спортским објектима за несметано одржавање такмичења у наведеним спортовима. 

-  да се побрине да сви учесници Медицинијаде буду смештени у истом месту, односно 

истом комплексу, а факултети учесници да поштују  одлуку организатора при одбиру 

смештаја. 

 У случају да није могуће сместити све учеснике у исти објекат, организатор је дужан да 

обезбеди адекватан и редован превоз на тој деоници. 

- да до краја марта у години када се одржава Медицинијада, обавести све факултете 

учеснике о месту и времену одржавња Медицинијаде, као и о цени. 

-  да уговори одржавање Медицинијаде са установом домаћина Медицинијаде и да за то 

потпише одговарајућу гаранцију. 

 Организатор има право да, осим пансионског дела који сваки факултет учесник плаћа 

установи домаћину или факултету организатору путем жиро рачуна, да наплати котизацију у 

готовини од сваког појединачног учесника Медицинијаде. 

-  да обезбеди несметано одвијање свих спортова у смислу обезбеђивања спортских терена , 

адекватних и повезаних термина, спортских реквизита, одговарајућих службених лица и 

комесара за поједине спортове. 

-  да пре одржавања Медицинијаде  одржи два конститутивна састанка са представницима 

свих факултета, на којима ће их упознати са током припрема за Медицинијаду. 

-  да оформи инфо-деск, пулт у близини рецепције тако да свима буде доступан, на којем ће 

се током целог дана моћи добити подаци о такмичарском и вантакмичарском делу 

Медицинијаде. 

-  да обезбеди јединствен начин обележавања и идентификације учесника Медицинијаде. 

      -    да обезбеди сталан и адекватан медицински надзор на теренима током целог дана. 



 
 
 
 
      -  да обезбеди судије за сваки спорт посебно, који ће бити барем републичког ранга. Није 

дозвољено да једна врста судије суди неки други спорт. 

 

ДУЖНОСТ ФАКУЛТЕТА УЧЕСНИКА МЕДИЦИНИЈАДЕ 

Члан 6. 

 Факултети учесници су дужни :.  

-  да у највећој могућој мери сарађују са организатором Медицинијаде, 

-  да се одазивају на састанке, да поштују рокове и дају исправне податке о својој експедицији. 

-  да најкасније 20 дана пред Медицинијаду,  доставе листу свих учесника, са спортом у којем се 

такмиче, са бројем индекса. Листа мора бити оверена печатом факултета. 

- сваки факултет је дужан да пријави и колико му треба нетакмичарских места, за пријатеље 

факултета, госте или организаторе са сваког факултета. 

-  приликом уплаћивања факултет је дужан да се придржава датих рокова. 

Члан 7. 

        Дужности студената учесника Медицинијаде регулисане су Правилима понашања учесника 

Медицинијаде, који је саставни део овог правилника, чије одредбе су обавезујуће за све студенте, 

учеснке медецинијаде. 

       Сваки учесник Медецинијаде је дужан да пре узимања учешћа на медицинијади потпише 

изјаву о поштовању Правила понашања учесника медицинијаде, под пуном моралном 

,материјалном и кривичном одговорношћу. 

       

СИСТЕМ ТАКМИЧЕЊА 

Члан 8. 

 ЗА ЕКИПНЕ СПОРТОВЕ 

1. Екипни спортови се одигравају по лигашком систему. 

2. Укупан број екипа учесника уколико је већи од 4, дели у две групе, жребањем, са 

носиоцима групе у виду прошлогодишњег рангирања. 

3. Унутар сваке групе одиграва се турнир по једноструком бод систему и тиме се екипе 

класификују од првог до последњег места. 

4. Првопласирани једне групе се сусреће са другопласираним из друге групе у следећем 

нивоу такмичења. 

5. Финалног дана такмичења  одигравају се (обавезно) утакмице за треће место и финале. 

 



 
 
 
 
6. Уколико је број пријављених екипа мањи од 5 тада се од свих екипа формира једна група у 

којој се игра турнир по једноструком бод систему и прво и другопласирана екипа играју финале, а 

треће и четвртопласирана играју за треће место. 

7. Тачан опис такмичења у појединим спортовима, уколико се разликује од овог дела је у 

оквиру пропозиција за тај спорт. 

8. Ако је број екипа које учествују  5 онда се праве две гупе, где једна има 3 а друга 2 екипе, 

са тим што последње пласиране екипе разигравају улазак у полуфинале. 

 

 ЗА ПОЈЕДИНАЧНЕ СПОРТОВЕ 

1. Систем такмичења у највећој мери зависи од броја пријављених екипа и он ће 

благовремено а на основу добијених података са одговарајућих факултета бити утврђен и 

прослеђен свим заинтересованим факултетима пре такмичења. 

2. Тачан опис система такмичења дат је код сваког спорта посебно. 

 

КАЛЕНДАР ТАКМИЧЕЊА 

 

Члан 9. 

 Организатор је дужан да, пошто добије све неопходне информације о учесницима на 

такмичењу, а најкасније након извођења жреба да оформи календар такмичења. 

  Жребање ће се извршити на првом састанку, уочи почетка игара, на коме ће бити 

присутни представници свих факултета учесница.  

У колико домаћин не испуни своје обавезе, те се због тога сатница промени, организатор је дужан 

да у сарадња са такмичарском комисијом учини да најмањи могући број дуела буде померен. 

Члан 10. 

 После сваког такмичарског дана, организатор прави билтен са одиграним утакмицама, 

резултатима, табелама и одлукама комесара, као и  распоред сутрашњег такмичења. Билтен и 

распоред морају бити објављени  током вечери на одговарајућем месту. 

 

 



 
 
 
 
 

НАЧИН БОДОВАЊА И УТВРЂИВАЊЕ РЕДОСЛЕДА ЕКИПА 

 

Члан 11. 

 Начин бодовања и утврђивање редоследа екипа је дефинисан у пропозицијама сваког 

спорта појединачно. 

 

ПРАВО УЧЕШЋА 

Члан 12. 

 Право учешћа на Медицинијади у својству такмичара има  лице које је редован студент   

основних и последипломских студија. Право учешћа немају: дипломирани студенти (осим оних 

који су дипломирали између две Медицинијаде), пријатељи и сраданици факултета, ванредни 

студент, студент прве године факултета који имају више од 25 година или мање од једног 

положеног испита (а нису уписали прву годину студија у току текуће године), асистенти и 

наставници факултета и др. 

Члан 13. 

  Право учешћа студент потврђује показивањем индекса и акредитационе легитимације 

такмичарској комисији за одређени спорт, пред сваки почетак утакмице. 

 Акредитациона легитимација је документ који пошто је одобрен и издат, постаје 

учесникова легитимација за учешће на Медицинијади. Акредитациине легитимације се издају тек 

пошто су сви финансијски захтеви од стране тог факултета испуњени. 

Члан 14. 

 Факултет организатор има право да тражи од свих факултета учесника спискове свих 

студената. Списак учесника Медицинијаде се упоређује  са датим списком у циљу адекватније 

контроле учесника у такмичарском делу програма Медицинијаде. 

Члан 15. 

 Сваки факултет има право да поведе у оквиру своје експедиције неограничен број 

нетакмичара. Тим  особама ће се издати посебне акредитационе легитимације помоћу којих ће 

моћи да присуствују свим такмичењима и догађајима на Медицинијади, али неће имати право 

наступа за неку од екипа. У ову групу спадају и тренери, службени представници, пријатељи и 

гости факултета, “доајени” Медицинијаде, вође пута исл. 

 



 
 
 
 
 

РУКОВОЂЕЊЕ ТАКМИЧЕЊЕМ 

Члан 16. 

 Такмичењем руководи Такмичарска комисија. Такмичарска комисија има 3 члана, 

представника прошлогодишњег, овогодишњег и наредног организатора Медицинијаде. 

 Комисијом председава председник Такмичарске комисије. 

 Задатак такмичарске комисије је обезбеђивање насметаног одржавања свих спортских 

такмичења, у сарадњи са комесарима такмичења у појединим спортовима. 

Члан 17. 

 Организатор је дужан да именује једну  особу за сваки спорт као комесара. Његов задатак 

је  да надгледа такмичење, региструје одигране утакмице, формира табеле и одређује санкције 

према неким екипама. 

Члан 18. 

             Комесар ради заједно са такмичарском комисијом.  На крају свког такмичарског дана 

комесар и комисија заједно региструју утакмице и отклањају евентуалне неправилности. Комесар 

има за записничким столом улогу делегата, односно прати и контролише рад записничког стола и 

брине се да се утакмица одвија регуларно.  

              Комесар одобрава, у складу са пропозицијама Медицинијаде наступе појединих играча. 

Он има право да у складу са пропозицијама не дозволи наступ некоме од играча. Комесар разматра 

и разрешава жалбе, прави извештај за билтен тога дана, табелу са пласманом екипа и распоред 

сутрашњих утакмица, и то доставља организатору такмичења благоврмено истог дана тако да 

организатор може да обавести све заинтересоване о одлукама комесара. 

 

ПРЕКРШАЈИ И КАЗНЕ 

Члан 19. 

 Учесници Медецинијаде имају право жалбе Такмичарској комисији одмах по одигравању 

утакмице у року од једног сата од завршетка утакмице. 

        Такмичарска комисија заседа тек на захтев комесара појединог спорта. 

 Жалба на неку утакмицу се потврђује одмах по одигравању утакмице, за на то 

одговарајућем месту на записнику, а писменим извештајем комесару турнира у року од један сат 

по завршетку утакмице. У извештају треба  да буду кратко изнете објективне околности због којих 



 
 
 
 
је по мишљењу екипе која улаже жалбу, дошло до нерегуларности као и предлог решења 

нерегуларности.  

Члан 20. 

 Комесар са Такмичарском комисијом  разматра жалбу и  доносе одлуку. Уколико се жалба 

усвоји, утакмица се поништава и екипа против које је поднета жалба губи службеним резултатом. 

Уколико се жалба одбаци, утакмица се региструје службеним резултатом. 

СЛУЖБЕНА ЛИЦА 

Члан 21. 

 У службена лица убрајају се: чланови организационог одбора, чланови такмичарске 

комисије, комесари такмичења појединих спортова, чланови дисциплинске комисије и судије. 

 Њихова права и дужности регулисани су у одговарајућим одредбама  овиг правилника. 

 

 

ПРОПОЗИЦИЈЕ КОШАРКАШКОГ ТУРНИРА НА МЕДИЦИНИЈАДИ 

 

 

Члан 22. 

 

         Сваки факултет има право да пријави једну екипу у свакој конкуренцији, која  броји 12 

чланова.    Такмичење се одвија по правилима игре које утврђује Међународна кошаркашка 

федерација (ФИБА), пропозицијама  Медицинијаде као одредбама овог правилника. Такмичењем 

у оквиру Медицинијаде управља комесар турнира за кошарку. 

 

Члан 23. 

 

          Првенство се игра по једноструком бод систему. Бодовање се врши у складу са службеним 

правилима игре, односно, победник добија два бода, поражени један бод, а екипа не добија ни 

једнан бод ако се утакмица изгуби без борбе, односно службеним резултатом. 

 

Члан 24. 

 

         По пријављивању екипа учесника турнира, Такмичарска комисија на челу са комесаром 

турнира дели екипе према носиоцима група, пласманом од претходне године. Подела се врши 

јавним жребањем. Пошто се сусретну, међусобно све екипе из једне групе и добију њихов 

пласман, укрштају се четири првопласиране екипе на начин који је одлучен жребом. Победници 

полуфинала се састају у финалу. У случају да у групи имају исти број бодова, поступа се у складу 

са службеним правилима игре. 

Члан 25. 

 

      Утакмице се играју по унапред утврђеном календару такмичења. 

      Организатор Медицинијаде је дужан да обезбеди техничке услове који одговарају службеним 

правилима кошаркашке игре. Организатор је дужан да за сваку утакмицу обезбеди четири 



 
 
 
 
кошаркашке лопте, две штопеице, семафор за вођење резултата и блок званичних записника. Од 

службеним лица, двојицу регистрованих кошаркашких судија, записничара и једног помоћног 

судију за мерење главног времена и напада од 24 секунде, као и комесара такмичења. 

 

 

Члан 26. 

 

         Сви записници се сачињавају у три примерка, од којих први остаје комесару, друга два 

добијају капитени екипа. 

         Свака екипа има право да на клупама има по једног службеног представника (тренера) који је 

правилно уписан у записник и има своја права и дужности као члан екипе. Уколико таквог члана 

нема, капитен одређује стартну петорку и потписује записник. Током утакмице, капитен тражи 

тајмаут или измене, од записничког стола или директно од судија, ако је у игри. 

 

Члан 27. 

 

           Утакмице се играју из четири четвртине по 8 минута, где се главно време током целе 

утакмице зауставља само приликом слободних бацања и тајмаута. Утакмице за прво и треће место 

се играју чисто 4x8 минута. Полуфиналне и финалне утакмице суде три судије на терену. 

            Свака екипа има право на један тајмаут у трајању од једног минута на полувремену и по 

један у сваком евентуалном продужетку. 

         Екипе су дужне да буду на терену за игру, у спортској опреми 10 минута пре званичног 

почетка утакмице. Тада капитен предаје записничком столу листу играча са њиховим 

акредитацијама и индексима. Уколико се било која екипа не појави са стартном петорком на 

терену за игру, после времена предвиђеног за почетак утакмице, та екипа губи утакмицу 

службеним резултатом (20:0) и не добија и један бод у пласману. 

 

Члан 28. 

 

         Сви играчи једне екипе су дужни да буду обучени у мајице исте боје, односно дресове. 

Пожељно је да играчи имају бројеве на дресовима. 

        Дужност и права комесара регулисана су основним пропозицијама Медицинијаде. 

         Судија и комесар имају право да на основу досуђене Д грешке суспендују неког играча на 

једној или више утакмица. Судија има право да санкционише свако недисциплиновано понашање 

публике, играча и службених лица на адекватан начин, у складу са правилима игре. 

       У случају жалбе, поступа се по пропозицијама Медицинијаде. 

 

 

 

ПРОПОЗИЦИЈЕ ТУРНИРА У ФУТБАЛУ НА МЕДИЦИНИЈАДИ 

Члан 29. 

       Сваки факултет има право да пријави једну екипу у мушкој и једну екипу у женској 

конкуренцији, која броји дванаест играча (10+2 голмана) максимално. 

       Утакмицу почињу 5 играча од којих 4 у пољу и голман. 

        Такмичењем у футбалу руководи комесар турнира. Турнир се одржава по једноструком бод 

систему.  Екипе за победу освајају 3 бода, за нерешен исход 1 бод. 



 
 
 
 
       У случају нерешеног резултата у елиминационом делу такмичења, победник се добија 

извођењем пенала са 6 метара. У првом кругу се изводе по 3 пенала, а затим наизменично док се 

не добије победник. 

Члан 30. 

        Поредак се одрађује на основу освојених бодова. Уколико две или више екипа имају једнак 

број бодова, поредак одређује: 

а)      резултат међусобних сусрета 

б)      укупна гол разлика 

ц)       већи број постигнутих голова 

д)      жреб 

                          Члан 31. 

           Утакмице се играју 2x20 минута са 5 минута одмора. У току сваког полувремена екипе 

имају право на по један тајмаут у трајању од 1 минута. За извођење прекида дозвољено је 

потрошити 4 секунде (судија броји), а ако траје дуже лопта се додељује противничкој екипи. Код 

извођења аута лопта стоји на линији. У супротном биће додељена противничкој екипи. 

         У току једног полувремена може да се направи 5 прекршаја. Сваки следећи прекршај је 

казнени ударац са 10 метара. Прекршаји се на полувремену бришу (играње руком се броји као 

прекршај). Уколико судија пусти предност, а настане прекршај, прекршај се броји. 

          Пенал се изводи са 6 метара, а санкционише прекршај који се догодио унутар линије која 

ограничава 6 метара. Залет је до линије од 9 метара. 

Члан 32. 

           Голман не сме да хвата лопту руком уколико му је врати његов играч, а постојала је намера. 

Одбијена лопта од играча није враћена лопта. Голман у сваком тренутку, укључујући и гол аут, 

сме да баци лопту али само руком где год жели, без ограничења пола терена. Уколико играч врати 

лопту голману, а претходно је није дирао противнички играч, досуђује се индиректан ударац.            

       Растојање живог зида од места извођења прекида мора да буде бар 5 метара. 

   Дозвољен је неограничен број измена. 

Члан 33. 

           За тежак прекршај добија се жути картон. Ако играч у току утакмице добије црвени картон 

или 2 жута картона, екипа наставља утакмицу са играчем мање 2 минута, са правом замене по 

истеку казне или по постизању поготка противничке екипе. 



 
 
 
 
        Санкционисање прекршаја од стране судије је у складу са важећим правилима ФИФЕ 

(ФУТСАЛ). 

 

Члан 34. 

      Ако се екипа не појави на терену у време предвиђено за одигравање утакмице, чека се 10 

минута и тада се утакмица региструје службеним резултатом 3:0 у корист противника. 

        Сви играчи једне екипе су обучени у мајице исте боје односно дресове. 

Члан 35. 

         Организатор Медицинијаде је дужан да обезбеди техничке услове које одгварају Службеним 

правилима игре. Дужан је да за сваку утакмицу од опреме обезбеди 4 лопте (величина 4), семафор 

за вођење резултата, 2 штоперице и блок званичних записника. Од службених лица двојицу 

регистрованих судија, записничара који ће вршити и контролисање измена као и комесара 

такмичења. 

ПРОПОЗИЦИЈЕ ОДБОЈКАШКОГ ТУРНИРА НА МЕДИЦИНИЈАДИ 

Члан 36. 

       Сваки факултет има право да пријави једну екипу у свакој конкуренцији. Екипа броји 12 

чланова. 

       Такмичење се одвија по правилима које утврђују Међународне одбојкашке федерације  

(ЦЕВ/ФИВБ), пропозицијама Медицинијаде као и овим пропозицијама. Такмичењем у оквиру 

Медицинијаде упрвља комесар  турнира за одбојку. 

Члан 37. 

       По пријављивању екипа учесника турнира, Такмичарска комисија на челу са комесаром 

турнира дели екипе према носиоцима група, пласманом од претходне године. Подела се врши 

јавним жребањем. Пошто се сусретну, међусобно све екипе из једне групе и добију њихов 

пласман, екипе се укрштају тако да водећи у једној групи игра са другопласираним из супротне 

групе у полуфиналу. Победници полуфинала се састају у финалу. У случају да у групи имају исти 

број бодова, поступа се у складу са службеним правилима игре. 

Члан 38. 

        Свака екипа може да има једног лидера у екипи. Сваки сет се игра до 25 поена без промене. 

Утакмице у групи се играју на два добијена сета, а финале на три. 

      Турнир се бодује на следећи начин у лигашком делу такмичења, пошто се игра само на 2 сета, 

за сваку победу од 2:0 добијају се три бода, на победу од 2:1 два бода, а поражени један бод.          



 
 
 
 
Уколико две или више екипа у лигашком делу тамичења имају исти број бодова, гледају се 

међусобни сусрети , а потом и сет количник. 

Члан 39. 

         Утакмице се играју по унапред утврђеном календару такмичења. 

            Организатор Медицинијаде је дужан да обезбеди техичке услове који одговарају Службени 

правилима одојкашке игре. Дужан је да за сваку утакмицу од опреме обезбеди 6 одбојкашких 

лопти, мрежу са антенама, семафор за вођење резултата и блок званичних резултата. Од 

службених лица двојицу регистрованих одбојкашких судија, записничара који ће вршити 

контролисање измена и комесара такмичења. 

Члан 40. 

            Свака екипа има право да на клупама има по једног службеног представника (тренера) који 

је правилно уписан у записник и има своја права и дужности као члан екипе. Уколико таквог члана 

нема, капитен одређује стартну шесторку и потписује записник. Током утакмице, капитен тражи 

тајмаут или измене, од записничког стола или директно од судија, ако је у игри. 

           Свака екипа има право на 2 тајмаута у трајању од 1 минута у сваком сету. 

Члан 41. 

         Екипе су дужне да буду на терену за игру, у спортској опреми 10 минута пре званичног 

почетка утакмице. Тада капитен предаје записничком столу листу играча са њиховим 

акредитацијама и индексима. Уколико се било која екипа не појави са стартном шесторком на 

терену за игру, после времена предвиђеног за почетак утакмице, та екипа губи утакмицу 

службеним резултатом 2:0 односно 3:0. Екипе имају право на загревање 15 минута на терену. 

Члан 42. 

        Сви играчи једне екипе су дужни да буду обучени у мајице исте боје, односно дресове. 

Пожељно је да играчи имају бројеве на дресовима.  Дужност и права комесара регулисана су 

основним пропозицијама Медицинијаде.  Судија и комесар имају право да санкционишу сваку 

недисциплину  у складу са правилима игре. 

   У случају жалбе, поступа се по пропозицијама Медицинијаде. 

 

ПРОПОЗИЦИЈЕ РУКОМЕТНОГ ТУРНИРА НА МЕДИЦИНИЈАДИ 

Члан 43. 

          Такмичење у рукомету (мушкарци и жене) на Медицинијади одвијаће се по правлима ЕХФ-

а, дужина трајања утакмица, дужина трајања искључења, број играча који сачињавају екипу и 

систем такмичења су одређени овим пропозицијама и пропозицијама Медицинијаде. 



 
 
 
 
          Сваки факултет има право да пријави једну екипу у свакој конкуренцији. 

       Екипе морају да имају најмање 7 играча са акредитацијама. Екипе могу имати највише 14 

пријављених играча. На почетку утакмице свака екипа мора имати на терену 7 играча. Екипа која 

нема овај услов не може да одигра утакмицу, стога се у записник уписује да је та екипа изгубила 

службеним резултатом 10:0. 

Члан 44. 

         Турнир се игра по једноструком бод систему, осим ако услед недовољног броја екипа 

комесар не одлучи другачије. За победу екипа добија 2 бода, за нерешено 1 бод а за пораз 0 

бодова. 

         Екипа која не оде на утакмицу у уговореном термину (а да најмање 24х раније није тражила 

одлагање утакмице) или не пријави 7 или више играча, 5 минута по распоређеном времену почетка 

меча се уписује у записник као екипа која је изгубила утакмицу резултатом 10:0. 

Члан 45. 

          Утакмице такмичења у рукомету трају два пута по 20 минута за мушкарце, а два пута по 15 

минута за девојке, са паузама од 5 минута између полувремена. У случају нерешеног резултата 

након истка основонг временског периода игра се продужетак од пута по 5 минута са паузом од 2 

минута између периода. Услучају нерешеног резултата након продужетка приступа се извођењу 

серије од по 1. седмерца за обе екипе, све док једна екипа на достигне победу. 

     Трајање искључења је 1.30 секунди.Такмичењем управља комесар такмичења за рукомет у 

складу са пропозицијама Медицинијаде. 

Члан 46. 

          Органиатор је дужан да од техничких средстава обезбеди 4 лопте, 2 штоперице, семафор за 

вођење резултата, блок записника а од службених лица записничара, судије и комесара. 

 

ПРОПОЗИЦИЈЕ ТУРНИРА У ПЛИВАЊУ НА МЕДИЦИНИЈАДИ 

 

Члан 47. 

            Свака екипа има право да пријави 4+1 пливача и 4+1 пливачицу. Сваки такмичар може да 

наступи у највише три појединачне дисциплине. Резервни такмичар има право наступа у једној 

дисциплини на 50 метара и да буде замена у штафети. Штафету чине 4 пливача и сваки пливач 

може да плива само 1 деоницу. 

 



 
 
 
 

Члан 48. 

           Такмичење се одржава из једног дела, у обе конкуренције: мушкој и женској. Распоред 

дисциплина је: 50м делфин, 50м леђно, 50м прсно, 50м краул, 100м мешовито, штафета 4x50м 

краул (у обе конкуренције) и штафета 4x50м краул у мешовитом саставу, у којој се плива по 

редоследу: пливачица, пливач, пливачица, пливач. 

 

 

 

 

Члан 49. 

            Жребом ће бити одређен распоред пливача по стазама. Резултат за сваког пливача биће 

измерен штоперицом. Пласман ће бити одређен на основу постигнутог резултата. 

          За екипни пласман у обе конкуренције бодује се осам најбољих такмичара, тако што 

победник добија десет бодова, другопласирани осам бодова, трећепласирани шест бодова, а сваки 

следећи по бод мање (5,4,3,2,1). Сабирањем бодова добија се екипни победник у мушкој и женској 

конкуренцији. Три најбоље екипе у мушкој и женској конкуренцији добијају медаље и дипломе. 

Осим тога, победничке екипе у обе конкуренције добијају и пехаре. На крају такмичења 

проглашава се најбољи пливач и најбоља пливачица. 

          Након пријава дисциплина, нема измена. 

 

 

ПРОПОЗИЦИЈЕ ТЕНИСКОГ ТУРНИРА НА МЕДИЦИНИЈАДИ 

                         

 

Члан 50. 

 

       Екипа броји по 3 члана у обе конкуренције. 

 

         Такмичење се игра турнирски, формира се жреб у зависности од броја екипа. Ако се пријави 

4 или мање екипа, минимум 3, играће се по систему такмичења свако са сваким. 

 

        Жреб је на 8 са 4 носиоца. Први носиоц, првопласирани од прошле године, поставља се на 

позицију 1 а други носиоц, другопласирани од просле године, поставља се на позицију 8. Носиоци 

3 и 4, трећепласирани и четвртопласирани од просле године, жребају се тако да првоизвучени иде 

на место број 4 а другоизвучени на место број 5 у жребу. 

 

Члан 51. 

 

       Када се мечеви играју по групама распоред мечева по данима/колима је следећи: 

- 1. дан 1 - 4 2 - 3  

- 2. дан 1 - 3 2 - 4  

- 3. дан 1 - 2 3 - 4  

 или 

- 1. дан 2 - 3 1. екипа слободна 

- 2. дан 1 - 3 2. екипа слободна 

- 3. дан 1 - 2 3. екипа слободна 

 

      У случају истог броја добијених мечева 2 екипе, гледа се међусобни меч те две екипе. 



 
 
 
 
       У случају истог броја добијених мечева 3 екипе, пласман ће се одредити на основу најбоље 

гем разлике у међусобним сусретима. 

       Формат једног екипног меча је 2 сингл меча, а у случају нерешеног резултата игра се 1 дубл 

меч.  

      Мечеви се играју на 9 добијених гемова, у случају резултата 8:8 игра ће продужеци до 7 поена, 

са 2 поена разлике. 

 

 

 

                                                                           Члан 52. 

 

      Пријава играча се врши  15 минута пре почетка меча. 

      У случају повреде или преклапања са другим спортовима, дозвољено је извршити замену у 

сваком колу. Могућ је микс дубл, али само у мушкој конкуренцији. 
 
      Играчи на првој и другој табли не могу међусобно да мењају места, у случају повреде играча 

на првој табли, њега може да мења играч на другој табли или резерва. 

 

 

ПРОПОЗИЦИЈЕ ЗА КРОС НА МЕДИЦИНИЈАДИ 

 

Члан 53. 

    Такмичење у кросу се одржава у појединачној и екипној конкуренцији. 

        За укупни пласман појединог факултета, рачуна се само екипни пласман. 

        Број такмичара за поједини факултет је 5 такмичара. 

        За екипни пласман бодују се пласмани 3 ( или 2 уколико нема довољно пријављених 

учесника) пријављена такмичара за екипу.  Екипа мора да се пријави пре почетка 

такмичења    Пласмани се бодују по систему негативног бодовања ( 1.место -1 бод, друго место -2, 

 3. место -3, итд.) 

      Екипа са мањим збиром бодова је боље пласирана а у случају једнаком броја бодова, боља је 

екипа која има боље пласираног 4. Такмичара.     Дужина стазе мора бити изражена у метрима или 

круговима, с тим да се зна тачна дужина круга. 

 

 

ПРОПОЗИЦИЈЕ ТУРНИРА У СТРЕЉАШТВУ НА МЕДИЦИНИЈАДИ 

 

 

Члан 54. 

 

      Такмичење у стрељаштву одржава се по пропозицијама Стрељачког Савеза Србије 

(национални програм). 

      Екипе броје по 3 члана у мушкој и женској конкуренцији. 

      У појединачној конкуренцији могу да се такмиче највише 4 такмичара са истог факултета, али 

се екипа мора одредити пре свих наступа на турниру. 



 
 
 
 

Члан 55. 

        Гађа се из серијске ваздушне пушке, на стрелишту за ваздушно оружје (10 метара). 

   Гађа се 20 хитаца за оцену (неограничено проба).  

 

       Трајање гађања је 45 минута, а на 10 и 5 минута до краја се такмичари упозоравају на време. 

Ова одредба се мора строго поштовати. 

 

 

Члан 56. 

 

       Сваки факултет има право да пријави по једну екипу у обе конкуренције.  Дужности 

организатора су да обезбеди: стрелиште, мете, дијаболе и судије.  

         Период за жалбу је 30 минута од објављивања званичних резултата. Жалба се подноси 

главном судији у писаној форми. Жалба може да се односи само на резултат. 

       Од 2002. године се бележе екипни и појединачни рекорди Медицинијаде у обе конкуренције.  

 

Члан 57. 

 

         Редослед такмичења одређује се редоследом пријава екипа.-  Пријаве екипа су могуће само у 

назначеном времену. 

         Учесници су дужни да при пријави екипа покажу индексе одговарајућег факултета ( сви 

чланови екипа). 

          Организатор је дужан да јасно и на време обавести такмичаре о свим дешавањима везаним за  

такмичење. 

 

Члан 58. 

 

          За време такмичења, на стрелном месту може бити присутан само такмичар.- Помагање 

измедју такмичара, на стрелном месту,за време меча је строго забрањено. 

         Такмичари су дужни да покажу индексе на увид пре почетка меча. 

         Такмичари се морају строго придржавати сатнице и редоследа такмичења. Свако кашњење 

биће кажњено дисквалификацијом. Свим лицима која се не такмиче,а у пратњи су екипе могу 

пратити искључиво са места које им судија дозволи. Ово важи и за екипе које чекају свој ред. 

        Сва питања, помоћ и остале недоумице за време меча пружа искључиво судија. 

 

 

ПРОПОЗИЦИЈЕ ТУРНИРА У СТОНОМ ТЕНИСУ НА МЕДИЦИНИЈАДИ 

 

 

Члан 59. 

          Сваки факултет има право да пријави по једну екипу у мушкој и женској категорији. Свака 

екипа броји два члана и једну резерву. Није дозвлљна комбинација муско-женско као представник 

једног факултета. Уколико екипа нема два члана за одређену категорију, не може да учествује на 

такмичењу. 

       Организатор је дужан да обезбеди услове који одговарају Службеним правилима стоног 

тениса. Дужан је да за сваку утакмицу од опреме обезбеди семафор за вођење резултата и блок 

записника, од службених лица стонотениског судију, који и води резултат као и комесар 

такмичења. 



 
 
 
 
       Такмичење се одвија по Правилима игре које утврђују Међународна стонотениска федерација 

(ИТТФ) и Пропозиције Медицинијаде. Такмичењем управља комесар турнира за појединачне 

спортове. 

Члан 60. 

  Турнир се одиграва на следећи начин.: 

1. До полуфинала се играју мечеви на две добијене партије (поени дају сет, сетови партију, а 

партије меч) а полуфинале и финале на меч од три добијене партије. 

2. Меч се састоји од партија следећег редоследа сингл-сингл. У случају нерешеног резултата игра 

се дубл-сингл-дубл. 

3. Такмичење се одиграва великим лоптицама (обезбеђује организатор). 

4. Свака партија се игра на три добијена сета. Добијен сет је 11 добијених поена. Серве се смењују 

после свака два поена (на парни збир поена). 

5. Такмичење се одвија по групама које се жребају јавно. 

6. Сви играчи једне екипе су дужни да буду обучени у мајице исте боје, односно дресове. 

7. У случају жалбе, поступа се по Пропозицијама Медицинијаде. 

 

ПРОПОЗИЦИЈЕ ШАХОВСКОГ ТУРНИРА 

 

Члан 61. 

 

- Екипу чине 4 играча и две ресерве било ког пола. Екипе су мешовите. 

- Игра се по Бергеровом или швајцарском систему. 

- Сваки носилац појединачног меча има беле фигуре на првој и трећој табли. 

- Побединик је екипа која има више поена. 

 

Члан 62. 

 

      Уколико две екипе имају исти број поена гледа се: 

1) Међусобни сусрети 

2) Бољи успех по плочама 

3) жреб 

 

     Турниром руководи комесар за појединачне спортове. Примењују се правила ФИДЕ за убрзани 

шах. Службено лице је судија. Играч са белим фигурама је обавезан обезбедити гарнитуре и сат. 

 

ЗАВРШНЕ ОДРЕДБЕ 

Члан 63. 

 Пред сваку Медицинијаду, надлежни спортски органи ревидирају одредбе овог правилника 

и заједнички их прихватају и потписују. 




