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URADNI LIST

SOCIALISTICNE REPUBLIKE SLOVENIJE

Stevilka 21

Ljubljana, petek, 17. septembra 1976

Ccna 29 dinarjev Leto XXXIN

- 1009,

Na podlagi drugega odstavka 11. &lena zakona: o
republiskih priznavalninah (Uradni list SRS, S§t. 27-
176/71) izdaja Izvrini svet Skupéitine SR Slovenije

ODLOK
o uskladitvi republifkih priznavalnin v letu 1976

I

Republifke priznavalnine se uskladijo z gibanjem
popreénih Zivljenjskih stroskov tako, da znada repub-
liska priznavalnina v letu 1976 najmanj 200 dinarjev,
najvet pa 1.250 dinarjev na mesec.

II

Ta odlok zalne veljati naslednji dan po objavi v
Uradnem listu SRS.

St. 59-16/66
Ljubljana, dne 9. septembra 1976.

Izvrin] svet Skupicine
Socialisticne republike Slovenije

Podpredsednik
Rudi Caéinovié 1. 1.

1010,

Na podlagi 55. &lena zakona o visokem 3olstvu
(Uradni list SRS, &t. 13/75) daje Izvrini svet Skup3éine
SR Slovenlje

SOGLASJE

k sklepu VIO Arhitekiura o omejitvi vpisa Studentov
v L leinik Studijskega leta 1976/77

Daje se soglasje k sklepu VTO Arhitektura o ome-
jitvi vpisa studentov, s katerim se dolofa, da se v
Studijskem letu 1976/77 labko vpife v prvi letnik
najvet 80 novincev in s katerim se dolodajo merila in
postopek za Izbiro kandidatov za ta vpis.

St. 81-25/65 ‘

Ljubljana, dne 3. septembra 1976.

-

" Yzvrdni svet Skupidine
Socialistitne republike Slovenije

Predsednik
Andrej Marine 1. 1.

1011.

Samoupravne stanovanjske skupnosti po obravna-
vi stanja, ki je nastalo zaradi potresov v Posotju, ter
v Zelji, da po svojih modeh izrazijo in sodelujejo v
solidarnostni akeiji delovnih Dudi Slovenije in Jugo-
slavije v zbiranju pomoé¢i prizadetim po potresu ter
pomagajo pri obnovi druZbenih in zasebnih stanovanj-
skih hif tudi s sredstvi, ki jih delovni ljudje solidar-
nostno zdruzujejo v samoupravnih stanovanjskih skup-
nostih za drugbeno pomoé¢ in za razfirjeno reproduk=-
cljo v stanovanjskem gospodarstvu

sklenejo
SAMOUPRAVNI SPORAZUM

0 izjemnem posojilu prizadetim zaradi potresov na ob-

modéju skupiéin obéin Tolmin in Nova Gorica

1. &len

Podpisnice tega sporazuma se sporazumejo, da
bodo iz sredstev za stanovanjsko graditev, s katerimi
upravljajo, dale samoupravnima stanovanjskima skup-
nostima v ob¢inah Tolmin in Nova Gorica posojilo v
skupni vidini 150.000.000 din 2z odplatilno dobo 20
(dvajset) let ter obrestno mero 2%. Prva letna anui-
teta bo zapadla v pla&ilo 1. januarja 1980, ko bo za-
fela tedi tudi dogovorjena doba odpladevanja. Zadnja

anuiteta bo tako zapadla v plac¢ilo 1. januarja 2004.

Osnova za izratun obveznosti posamezne stano-
vanjske skupnosti kot podpisnice tega sporazuma po
prejiniem odstavku je viSina sredstev, ki so bila v
letu 1974 vplatana v solidarnostne stanovanjske skla-
de v posameznih obénah in ki so bila po 13. &lenu
zakona o programiranju in finanpciranju stanovanjske
graditve v obdini zdruZena in to tako, da se izrafuna
za vse obline enak kalkulativni odstotek. Podpisnice
so sporazumne, da se uporabi kalkulativni odstotek,
za kakrinega so se sporazumele pri sklepanju samo-
upravnega sporazuma o izjemnem posojilu kot obliki
druzbene pomoéi prizadetim =zaradi potresa na ob-
motjlh Smarje pri JelSah in Sentjur pri Celju.

Za izradun vifine vplafanih oziroma zdruZenih
sredstev v letu 1974 se uporabijo podatki SluZbe druZ-
benega knjigovodstva in poslovnih bank.

Udeleiba v vradilu solidarnostno zbranih sredstev
po tem sporazumu se doloéi pa nacelu proporcional=
no enake, udelezbe vseh podpisnic tega sporazuma do
skupnega zneska 150.000.000 din.

2. &len

Podpisnice pooblaitajo Zvezo stanovanjskih skup-
nosti Slovenije, da v skladu z dolofbami tega spo-
razuma v njihovem imenu in za njihoy rafun sklene
pogodbo o vradanju posojila s stanovanjskima skup-
nostima v ob&nah Tolmin in Nova Gorica z amorti-
zacijskim nalrtom. sestavljenim v okviru dolotb tega
sporazuma. Pri tem mora Zveza stanovanjskih skup-
nosti Slovenije upoftevati, da nobena samoupravna
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stanovapnjska skupnost ne sme pri vrafanju posojila
imeti prednosti ter da se letna anuiteta porazdeli na
samoupravne stanovanjske skupnosti sorazmerno z
vifino vloZenih sredstev za posojilo.

Samoupravni stanovanjski skupnosti v Sentjurju
pri Celju in Smarju pri JelSsah po tem sporazumu
zaradi Se nerefenih posledic potresa na Kozjanskem
ne bosta zdruZevali sredstev.

3. tlen

Podpisnice so se sporazumele, da bodo na osnovah
dolofenih v“1. in 2. &lenu tega sporazuma zbrale za
posojilo:

-~ do 30. VIIL 1976 30 milijonov din

— do 30. VI, 1977 80 milijonov din

— do 30. VI. 1978 40 milijonov din

[ 4

4. &len

Zveza stanovanjskih skupnosti Slovenije bo po
pooblastilu ostalih podpisnic tega sporazuma odprla
pri Sluzbi druzbenega knjigovodstva, centrala za SR
Slovenijo, poseben radun, na katerega bodo podpisnice
vpladale s tem sporazumom dogovorjeno posojilo,

Zveza stanovanjskih skupnosti bo po pooblastilu
in za rafun podpisnic tega sporazuma vodila finan¢-
no-tehnine posle. Izvriilni odbor skupitine Zveze
stanovanjskih skupnosti pooblaZ®ajo podpisnice tega
sporazuma, da upravlja z zbrapnimi sredsivi in skrbi
za njlhovo namensko rabo v skladu z dololbami tega
sporazuma,

J 5. &len

Zveza stanovanjskih skupnosti Slovenije bo zbra-
na sredstva posojila tekote nakazovala samouprav-
nima stanovanjskima skupnostima v ob¢inah Tolmin
in Nova Corica, Udele’ba posamezne stanovanjske
skupnosti v skupni visini posojila bo dolotena s po-
sebnim dogovorom, ki ga bodo pred delitvijo sredstev
podpisale samoupravne stanovanjske -skupnosti v ob-
tinah Tolmin in Nova Gorlca ter Zveza stanovanjskih
skupnosti Slovenije. Pri dolofanju udeleibe je treba
upoftevati obseg povzrofene Skode po potresu na sta-
novanjskih objektih ter vi¥ino sredstev, s katerimi
so samoupravne stanovanjske skupnosti ter temeljne
organizacije zdrufenega dela v obeh prizadetih obéi-
nah razpolagale v letu 1975 za stanovanjsko graditev
{rivdru’beno pomot.

6. ¢len

Samoupravni stanovanjski skupnosti v ob&inah
Tolmin {n Nova Gorica se izrecno zavezujeta, da
bosta sredstva, pridobljena s tem sporazumom kot
posojilo:

— uporabili strogo namemko samo za stanovanj-
sko gradnjo;

— uporabill kot posojilo predvsem za obnovo hu-
do podkodovanih stanovanjskih objektov in za grad-
njo namenskih stanovanj;

— da bosta dajali posojila drufbenim pravnim
osebam kakor tudi zasebnikom ob pogojih, ki so ena-
ki ali stroZii od pogojev, pod katerimi je bilo posojilo
pridobljeno;

— da bodo socialni kriterijl prosilecev strogo upo-
Etevani pri dolofanju prednosti do kredita:

— da bosta obveffall javnost o porabi posoilla
prek sredstev javnega obvedtanja.

A 1. &len

Samoupravni stanovanjski skupnosti v obé&inah
Tolmin in Nova Gorlea se zavezujeta, da bosta do

31. XI1I. 1976 predlozili Zvezi stanovanjskih skupnosti
Slovenije naért uporabe sredstev iz posojila po tem
sporazumu in da bosta do 31. XII. 1978 predlozili
Zvezi stanovanjskih skupnosti Slovenije podrobno
porotilo o namenski uporabi sredstev iz tega posojila.

8. tlen

Podpisnice tega sporazuma so se dogovorile, da
zafne samoupravni sporazum veljati za vsake podpis-
nico od dne, ko ga je podpisala, Sporazum se objavi
v Uradnem listu SRS. Objavi ga Zveza stanovanjskih
skupnosti Slovenije,

Ljubljana, dne 4. junija 1976.

Samoupravni sporazum so podpisale samoupravne
stanovanjske skupnosti obéin:

Ajdovitina, BreZice, Celje, Cerknica,| Crnomelj,
DomZale, Dravograd, Gornja Radgona, Grosuplje,
Hrastnik, Ilirska Bistrica, Jesenice, Kamnik, Kocevje,
Kranj, Kriko, Lenart, Lendava, Litija, Ljubljana Be-
Zigrad, Ljubljana Center, Ljubljana Moste-Polje, Ljub-
ljana Si%ka, Ljubljana Vié-Rudnik, Ljutomer, Loga-
tec, Maribor, Metlika, Murska Sobota, Novo mesto,
OrmoZ, Postojna, Radlje ob Dravi. Ravne na Xoro-
Skem, Ribnica, Sevnica, SeZana, Slovenska Bistrica,
Slovenj Gradec, Slovenske Konjice, Skofja Loka, Tr-
bovlje, Trebnje, TrZi¥, Velenje, Vrhnika, Zagorje ob
Savi, Zalec, Obalna samoupravna stanovanjska skup-
nost Izola in Zveza stanovanjskih skupnosti Slovenije,

1012,

Na podlagi 2. in 44. Clena zakona o temeljih si-
stema druZzbenega planiranja in o druzbenem planu
Jugoslavije (Uradni list SFRJ, &t. 6/76), 1, in 2. ¢lena
zakona o samoupravni stanovanjski skupnosti (Uradni
list SRS, &t 8/74) delavci v temeljnih in drugih orga-
nizacijah zdruZenega dela in v delovnih skupnostih,
delavei v delovnem razmerju pri zasebnih delodajal-
cih, delovhi ljudje, ki opravljajo samostojno delo s
sredstvi v lasti obfanov In drugi delovni ljudje, ki
so po zakonu obvezno zavarovani za pokojninsko in’
invalidsko zavarovanje ter wupokojenci, zdruZeni v
drustvih upokojencev in skupnosti pokojninskega in
Invalidskega zavarovanja SR Slovenije, ob%ani v zbo-
rih stanovalcev in krajevnih skupnostih

sklepamo

prek samoupravnih stanovanjskih skupnosti v obti-
nah, obale in Ljubljane (v nadaljnjem beledilu: sude-
leZencix) .
SAMOUPRAVNI SPORAZUM

o osnovah plana samoupravnih stanovanjskih skupnosti
v SR Sloveniji za podroéje stanovanjskega gospodarstva
v obdobju }978—-—-1980

1. SKUPNI RAZVOJINI CILJI, USMERITVE
IN NALOGE

. 1. ¢len

UdeleZenci s tem samoupravnim sporazumom
sprejemamo temeljne skupne razvoine cilje, usme-
ritve in naloge, ki so osnova za oblikovanje in spre-
jemanje ter izvajanje srednierofnega planag razvoin
stanovaniskega gospodarsiva SR Slovenije za obdobje
1976—1980 (v nadaljnjem besedilu: »srednjeroZni
plan«),
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Pri dolofanju osnov srednjerofnega plana udele-
Zenci upoitevamo zadeve skupnega pomena, ki so
sprejete v samoupravnem sporazumu o ustanovitvi
Zveze stanovapjskih skupnosti Slovenije, predvsem pa:

— nadaljnje razvijanje samoupravnih socialisti-
nih druZbenoekonomskih odnosov na tem podrocju;

— usmerjanje in usklajevanje z druzbenim pla~
nom SR Slovenije graditve stanovanj in drugih za-

dev s podrodja stanovanjskega gospodarstva, ki so z’

zakonom razglaSene za zadeve posebnega pomena;

— spremljanje razvoja in analiziranje zadev sta-
novanjskega gospodarstva na obmo&ju SR Slovenije
in seznapjanje stanovanjskih skupnosti in skups&in
druZbenopolitiénih skupnosti o problematiki na tem
podroju;

— predlaganje Skupitini SR Slovenije osnov za
drufbeni plan Soéelalisti®ne republike Slovenije za
podroéje stanovanjskega gospodarstva; »

— analiziranje programov ‘stanovanjske . graditve
stanovanjskih skupnosti in obé¢in in planov letnih
etap njihove realizacije.

* 2 8len

‘Osnovne cilje, usmeritve in naloge samouprav-
nih stanovanjskih skupnosti zagotavljamo:

— delavei v temeljnih organizacijah zdruZenega
dela in drugih skupnostih ter ob&ani v zborih stano-
valcev *in krajevnih skupnostih kot temeljni nosilci
sredstev za razdirjeno reprodukcijo na podrofju sta-
novanjskega gospodarstva v obéini;

— samoupravne stanovanjske skupnasti skupaj z
ostalimi samoupravnimi interesnimi skupnostmi s so-

tasnim sprejemanjem in usklajevanjem temeljev za
.srednjerotni plan obéine in republike za obdobje
1976—1980;

— samoupravne stanovanjske skupnosti z raz-
vijanjem informativnega sistema na podro¢ju sprem-
ljanja in izvajanja srednjerofnega plana in informi-
ranja delovnih ljudi in ob&anov; ]

— udeleZenci zagotavljamo izpolnjevanje ciljev,
usmeritev in smernic, dogovorjenih s tem sporazumom
tudi s samoupravnim sporazumevanjem in druZbenim
dogovarjanjem o vseh zadevah, ki vplivajo na pod-
rotje stapovanjskega gospodarstva.

II. URESNICEVANJE VSEBINSKIH USMERITEV,
CILJEV IN NALOG

3. ¢len

Temelini cilji in naloge na podro¢ju stanovanj-
skega gospodarstva temeljijo na resoluciji 10. kongre-
sa ZKJ »o0 nalogah komunistov Jugoslavije pri razvoju
druzbenoekonomskih odnosov na podrotju stanovanja
in o stanovanjski politikie, na resoluciji Skupiéine
SR Slovenije »0 nadaljnjem razvoju stanovanjskega
gospodarstva« in na drugih dokumentih, ki obravna-
vajo podrotje stanovanjskega gospodarstva.

Cilji in naloge v naslednjem planskem obdobju
izhajajo in temeljijo tudi na strokovnih analizah o
dosedanjem razvoju in zasnovah bodofega razvoja
stanovaniskega gospodarstva za obdobje 1876—1980 v
obéinah in v republiki.

I 4, élen

Temeljni druZbeni cilji in naloge so:

— pravica in dol#nost sodelovanja v vseh fazah
stanovaniske graditve, kakor tudi gospodarjenje 2z
zgrajenim stanovanpjskim skladom; .

.

— stanovanjska graditev naj bo veéja kot je stop-
nja rasti druzbenega proizvoda; !

- zmanjsanje razkoraka med osebnim dohodkom
in ceno stanovanja, ki se bo doseglo z vedjo produk-
tivnostjo vsega zdruZenega dela, Se posebej vseh de-
javnikov na podrogju stanovanjske graditve;

— zmanj3anje stanovan)skega primanjkljaja (po
Stevilu in kvaliteti stanovanj) naj se doseie s pove-
danjem obsega novozgrajenih stanovanj ter z ve&jo
menjavo stanovanj po potrebah obéanov; .

— pospeSevanje prenove in obnove vsega stano-
vanjskega sklada, ki ne ustreza ve¢ sprejelim stano-
vanjskim standardom;

— delitev novih in zamenjava obstojetih najem-
nih stanovanj mora temeljiti na samoupravnih aktih
in mora v vedji meri upostevati socialno ekonomski
poloZaj pridakovalcev stanovanj, kar bi naj povzrotilo
manjie povpradevanje po novih stanovanjih;

— pospedevanje stanovan)ske graditve, ki ni le
temeljni dejavnik socloekonomske rasti Zivljenjskega
standarda, temve¢ tudi dejavnik vedje proizvodnje in
zaposlovanja; ne le v neposredni stanovanjski graditvi,
temveé tudi v Stevilnih drugih gospodarskih panogah,
ge posebej ker stanovanjska graditev uporablja pred-
vsemm domade surovine in proizvode ter pozitivno
vpliva na placilno bilanco in stabilizacijo nasploh ter
vpliva na panoge, ki proizvajajo izdelke trajne po-
troénje;

— zavzemanje za ¢im hitrejSo sistemsko ureditev
na podrodju financiranja komunalnega urejanja sta-
novanjskih sosesk;

— zavzemanje za sistemsko ureditev financiranja
graditve spremljajoéih objektov;

— doloéitev minimalnih normativov za komunal- °
no urejanje in komunalno oskrbo pri stanovanjski

graditvi;

— poveéanje druZbenega vpliva na urbanistiéno
programiranje z vidika pravotasnosti izdelave in si-
stemske ureditve financiranja urbanistitne dokumen-

. tacije;

— plansko urejanje stavbnih zemljis¢ ob zmanj-
Sanju Stevila gradbiid in velji stopnji industrializacije
stanovanjske graditve.

111, SAMOUPRAVNO DOGOVORJENE PLANSKE
SMERNICE

5. &6l

Izhajajot iz materialnih in finanénih bilanc ter
osnov srednjero®nih planov obéin se wudelezenci do-
govorimo:

— zgraditi vsaj 65.000 stanovanj, od tega pri-
blizno 70°% druZbenih in 30% individualnih, tako da °
bi ob koncu 5-letnega obdobja zmanjali stanovanjski
primanjkljaj;

— bistveno zmanjZati stanovanjski primanjkljaj
zlasti za kategorijo pritakovalcev stanovanj iz vrst de-
laveey z niZjimi dohodki, udelezencev NOV, mladih
druZin, ostarelih obfanov in invalidov;

— postopno  izboljSati stanovanjske
zlasti v druZbenem sektorju; ,

— fzdelati in sprejeti komunalne in urbanistiéne
standarde;

— povedatl v najvetji mo¥ni meri obseg dru’bene
usmerjene blokovne gradnje in pri tem planirati
gradnjo na zemljistih, ki v manjii meri zmanjsujejo
uporabne kmetijske povriine;

standarde,
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— gradnjo novih . stanovanjskih objektov in so-
sesk poveriti izvajalcem, ki dosegajo najboljSe pogoje
glede roka gradnje, kvalitete, funkcionalnosti in cene
ter stroskov wvzdrievanja, g

— del komunalnih investicij, ki bremeni ceno
kvadratnega metra stanovanj, naj bo vsako leto po-
sebej dogovorjeno v skladu s politiko cen komunal-
nih storitev, s prizadevanjem 2za njegovo relativno
zniZevanje;

— v velji meri angaZirati zasebna sredstva pn
refevanju stanovapjskih vpraSanj, tako glede pove-
fanja obsega stanovan] v etaZni lastnini in gradnji
zasebnih hi¥ v zadruZni gradnji, kot tudi z wveéjim
angaziranjem zasebnih sredstev s soudelezbo pri pri-
dobitvi najemnega stanovanja v druZbeni lasti, ki naj
bo urejeno s samoupravnim aktom .o dodeljevanju
druzbenih najemnih stanovanj.

6. &len

Izhodis¢éa za planirano stanovanjsko graditev so:

— stoppnja rasti druZbenega proizvoda;

— stopnja rasti zaposlenosti;

- stopnja rasti realnih osebnih dohodkov;

— stopnja rasti produktivnosti;

— udelezba stanovanjskih investicij v druZbenem
proizvodu, ki se bodo gibale v skladu s temelji druz-
benega plana SR Slovenije.

Minimalni prispevek za razSirjeno stanovanjsko
reprodukcijo na bruto osebni dohodek delavcev je 6
odstotkov.

v 7. &len

Za realizacijo dogovorjenih planskih smernic bo-
mo delovni ljudje in ob¢ani lahko letno odloéali o
minimalni stopnji prispevka za stanovanjsko gradnjo
ter o nadinu zagotovitve sredstev za kompleksnost
stanovanjske graditve,

Kolikor se bomo delovnl ljudje in obani odlog&ili
za visjo stopnjo od 6°%s prispevka, se del teh sredstev
lahko uporabi za investicijsko vzdrZevanje.

UdeleZenci se bomo zavzemali za zdruZevanje vseh
razpolozljivih sredstev za stanovanjsko graditev -in
takojinje vlaganje zdruZenih sredstev v stanovanjsko
gradnjo.

Stanovanjske skupnosti se zavezujemo, da kot or-
ganizatorji usmerjene gradnje usmerjamo prifakoval-
ce stanovanj tudi v zdruZevanje v obliki stanovanjskih
zadrug. !

‘8. élen

Prek ugodnejfih pogojev za graditev in uporabo
stanovanj je potrebno pospeSevati osebni interes de-
lovnih ljudi in ob&anov za refevanje stanovanjgikih
problemov. /

- 9. &len

V cilju uspesinejlega refevanja stanovanjskih pro-
blemov delaveev z nizjimi dohodki. mladih druzin,
ostarelih obéanov, borcev NOV in invalidov, bomo
delovni ljudie in obéani Ze nadalje izpopolnjevali si-
stem druZbene pomodi.

10. &len

S postopnim uvajanjem strofkovnih stanarin bo-
mo omogodili normalno vzdrZevanje in enostavno re-
produkeijo stanovaniskega sklada, sofasnoe pa bomo
motneje razviiali komponento solidarnosti in socialne
varnosti (subvencioniranie stanarin).

11. &len

Samoupravne stanovanjske skupnosti bomo skup-
no z druZbenopolititnimi dejavniki krepile in razvi-

jale delo hisnih svetov, zborov stanovalcev in zborov
stanovalcev pri krajevnih skupnostih, predvsem s sa-
moupravo na tem podrocju in z zagotovitvijo ustrezne
materialne baze za samoupravno delovanje.

12. élen
Druzbeni dogovori o oblikovanju cen v stanovanj-
ski graditvi v obéini morajo vsebovati druzbeno do-
govorjene elemente strukture cene stanovanja. Ele-
menti strukture cene morajo biti javni. Cena stano-
vanja ne bo vsebovala stroikov reprodukcije pri izva-
janju nalog drugih interesnih skupnosti in dejavnosti.

13. ¢len
Samoupravne stanovanjske skupnosti bomo zago-
tovile pravofasno narofanje in izdelavo izvedbenih
zazidalnih naértov za stanovanjsko graditev v okviru
urbanistiénega programa obéine in urbanistiénih na-
értov naselij.
14. ¢len
UdeleZenci sporazuma se zavzemamo za teamsko
projektiranje izvedbenih zazidalnih naértov in stano-
vanjskih objektov v okviru sprejetih standardov, za
veckratno uporabo uspelih projektov in za tehnologi-
jo, ki zagotavlja hitro in racionalno graditev z upo-
rabo domadih materialov in uporabo tipizirane opre-
me in instalacij. .
‘ 15. élen
Sistem financiranja in kreditiranja druZbeno
usmerjene stanovanjske graditve naj omogo&i razvi-
janje in utrjevanje enotnega sistema zbiranja in zdru-
Zevanja, namenskih sredstev za stanovanjsko gradi-
tev. Pri tem naj samoupravne stanovanjske skupnosti
postanejo dejanski nosilec zdruZevanja sredstev za
investicije v druZbeno usmerjeni stanovanjski gradnji
in usmerjevalec vlaganja zdruZenih sredstev v stano-
vanjsko graditev. ;
16. &len

Sambupravne stanovanjske skupnosti bomo prek
Zveze stanovanjskih skupnosti Slovepije sodelovale
pri vzpostavitvi in nadalinjem razvijanju informativ-
nega sistema na podrodju stanovanjskega gospodar-
stva.

17. ¢len :

UdeleZenei sporazuma vkljuujemo graditev do-
mov za uéence in 3tudente v osnove plana stanovanj-
skega gospodarstva.-

: 18. &len

Udeleienci bomo pri naértovanju stanovanjske
graditve v najve®ji moZni meri upodtevali sprejete
ukrepe za varstvo &lovekovega okolja. \

19. &len
UdeleZenci =i bomo prizadevali, da se stanovanj-
ske rekonstrukcije, posebno v starih mestnih in vag-
kih jedrih. vkljufijo v plan prenove'teh jeder, s tem,
da se v ta namen uporablja tudi amortizacija.

IV. SPREJEMANJE TZVAJANIE IN SPREMLJANJE
SPORAZUMA

RPLI 20. &len
Udelefenci tees sporazumn obraynavemo osnutek
sporazuma na naéin, ki ga dolofimo v skladu z ‘za-
koni in samoupravnimi splo¥nimi akti. Ko podpife ta
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sporazum vetina stanovanjskih skupnosti obtin, se ga
smatra za sprejetega in se ga objavi v Uradnem listu
SRS.
21. ¢len

Za izvedbo planskih usmeritev, ki izhajajo iz tega
sporazuma, skrbimo samoupravne stanovanjske skup-
nosti v obéinah, obale in Ljubljane ter Zveza stano-
vanjskih skupnosti Slovenije.

O izvajanju sporazuma, zlasti doseganju planskih
ciljev v srednjerofnih planih, morajo organi stano-
vanjske skupnosti v obéinah, obale in Ljubljane ter

Zveza stanovanjskil skupnosti Slovenije poro¢ati
vsem udeleZencem tega sporazuma.
22. dlen
Samoupravne stanovanjske skupnosti, in Zveza

stanovanjskih skupnosti moramo tekote spremljati
uresni¢evanjs tega sporazuma ter udgleZencem pred-
lagati - potrebne dopolnitve ali spremembe, &e bi s tem
pripomogli k ve&jim uginkom na podro¢ju stapnovanj-
skega gospodarstva oziroma &e bi bilo to potrebno za-
radi prilagajanja sploinim gospodarskim gibanjem.

Ljubljana, dne 4. junija 1976.

Samoupravni sporazum so podpisale samoupravne
stanovanjske skupnosti obéin:

Ajdovicina, BreZice. Celje, Cerknica, Crnomelj,
DomZale, Dravograd, Gornja Radgona, Grosuplje,
Hrastnik Idrija, Ilirska Bistrica, Jesenice, Kamnik,
- Kotevje, Kranj, Kriko, Lenart, Litija, Ljubljana Be-
¥igrad, Ljubljana Center, Ljubljana Moste-Polje, Ljub-
ljana SiSka, Ljubljana Vi¢-Rudnik, Ljutomer, Logatec,
Maribot, Lendava, Metlika, Murska Sobota, Nova Go-
rica, Novo mesto, OrmoZ Postojna, Ptuj, Radlje ob
Dravi, Radovljica, Ravne na Korofikem, Ribnica, Slo-
venska Bistrica. Sloveni Gradec, Slovenske Konfjice.
SeZana, Sevnica. Skofia Toka Sentjur pri Celju,
Smarje pri Jelfah. Trebnje, Trbovlie, Trzi& Tolmin,
Velenje, Vrhnika. Zagorje ob Savi. Zalec, Obalna sa-
moupravna stanovanijska skuonost Izola in Zveza sta-
novanjskih skupnosti Slovenije.

1013.

Na podlagi 16, totke 272. ¢lena statuta skupnosti
pokojninskega in invalidskega zavarovanja v SR Slo-
veniji (Uradni list SRS, &t. 1/73 in 37/74) je skupéiéina
skupnosti na seji dne 15, julija 1976 sprejela

obvezno razlago

248, ¢&lena statuta skupnosti pokojninskega in invalid-
skega zavarovanja v SR Sloveniji

1

Dolotbgo 348, Clena statuta, po kateri se predpisi,
veljavni 31. decembra 1972, ki dolodajo delovna mesta,
na katerih se zavarovalna doba 3iteje s povelanjem,
povetanje zavarovalne dobe na teh delovnih mestih in
pogoje za Stetje zavarovalne dobe s povelanjem, zadas-
no uporabljajo tudi od 1. januarja 1973 dalje, je razu-
met. tako, da se omenjeni predpisi zaasno uporab-
liajo tudi po 1. januariju 1973 samo v tistem delu, ki
dolotajo delovna mesta. povelanje zavarovalne dobe
in pogoje za Stetje zavarovalne dobe s povedtanjem.

Dolotbe 348, Mena statuts ‘ni mogode razumeti ta-
ko. da se zafasno uporabliajo tudi tisti, na dan 31.
decembra 1972 veliavni predpisi, ki so urejali postopek

za dolo¢anje in ugotavljanje delovnih mest, na katerih
se Steje zavarovalna doba s poveéanjem, in reSevanje
ugovorov po-posebni komisiji.

2
Za dolodanje in ugotavljanje delovnih mest, na
katerih ‘se zavarovalna doba Steje s povetanjem, in za

refevanje ugovorov po posebni komisiji, se uporab-
ljajo dolofbe 225, do 230. tlena statuta.

3 >

Ugovore, sprozene do dneva uveljavitve tega skle-
pa, refujejo posebne komisije, sestavljene po predpi-
sih, vejavnih do 31. decembra 1972, ugovore, sproZene
po uveljavitvi tega sklepa pa reSuje posebna komisija
iz 230, &lena statuta,

4 .

Ta obvezna razlaga zatne veljati osmi dan po ob-

javi v Uradnem listu SRS.

5t. 5-130/18-76
Ljubljana, dne 15, julija 1976.

' Skupéifina skupnosti pokojninskega
in invalidskega zavarovanja v SR Sloveniji

Predsednik
Dante Jasnid L r.

1014. .

Na podlagi 7. ¢lena zakona o pokojninskem in in-
validskem- zavarovanju (Uradni list- SRS, 5t 54/72)
in 8. tolke prvega odstavka 272. ¢lena ter v zvezi 2
drugim odstavkom Z1. ¢lena statuta skupnosti pokoj-
ninskega in invalidskega zavarovanja v SR Sloveniji
(Uradni list SRS, &t. 1/73, 37/74) in v skladu s 4. ¢lenom
zakona o zdruZevanju kmetov (Uradni list SRS, &t.
22/72) skleneta Skupnost pokojninskega in invalid-
skega zavarovanja v SR’ Sloveniji in Zad:ruim zveza
SR Slovenije

POGODBO O SPREMEMBI POGODBE
o izvajanju pokojninskega in invalidskega zavarovanja
kmetov v SR Sloveniji

1. &élen

Dolotba 13. ¢lena pogodbe o izvajanju pokojnin-
skega in invalidskega zavarovanja kmetov v SR Slo-
veniji (Uradni list SRS &t. 13/74 in 19/75) se spremeni
in se glasi:

»Ne glede na dolotbe drugega odstavka T. éhna
te pogodbe lahko zavarovanec do 31. decembra 1077
doloti za zaletek zavarovanja katerikoli dan od 1. ja-
nuarja 1973 dalje, &e je na ta dan izpolnjeval pogoje
te. pogodbe.«

2. &len )

Ta pogodba zalne veljatl osmi dan po objavi v
Uradnem listu SRS.

St. 8-130/19-76

Ljubljana, dne 15. jullja 1976.

ZadruZna zveza Slovenije
‘ Predsednik
Andrej Petelin 1. r.
Skupnost pokojn.lnsken in invalidskega :avm\mn:s
v SR Sloveniji

Predsednik skupitine
Dante Jasnit 1. T
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1015.

Na podlagi 58. ¢lena ustave SR Slovenije ter 11,
18. in 178. ¢lena zakona o zdravstvenem varsivu
{Uradni list SRS, &t 38/74) sklenejo obéinske zdravstve-
ne skupnosti Crnomelj, Kriko, Metlika, Novo mesto
in Trebnje

SAMOUPRAVNI SPORAZUM

o usianovilvi Regionalne zdravsivene skupnosu
Nove mesto

1.

Obdinske zdravstvene skupnosti Crnomelj, Kriko,
Metlika, Novo mesto in Trebnje (v nadaljnjem bese-
dilu: obtinske skupnosti) se zdruZijo v regionalno
zdravstveno skupnost Novo mesto (v nadaljnjem be-
sedilu: regionalna skupnost) zato, da bl na obmodju
ob&in Crnomelj, Krfko, Metlika, Novo mesta in Treb-
nje (v nadaljnjem besedilu: regija) zagotovile enot-
nost pravic in obveznosti, rizitno sposobnost y zdrav-
stvenem zavarovanju, svobodno menjavo dela in sklad-
ni razvoj zdrayvstvene dejavnosti v regiji- ter druge
skupne :nterese.

2.

V regionalni skupnosti zagotavljajo delovni ljud-
je enotnost pravic in obveznosti iz zdravsivenega var-
stva in zavarovanja s samoupravnim sporazumom ob~
tinskih skupnosti.

2D

V regionalni skupnosti se uresnituje syobodna in

.neposredna menjava dela med yporabniki in izvajalei

zdravstvenega varstva. ©
4 »
v Regionalm.a skupnost se vkljutuje v zdravstveno

skupnost, Slovenije in preko nje v zvezo zdravstve-
nih skupnosti Jugoslavije.

5.

Obseg zdravstvenega varstva v menjavi dela med
uporabniki in lzvajalei tega varstva ter pravic 1z
zdravstvenega zavarovanja se zagotavlja s progra-
mom regionalne skupnosti, opredeljenim za obmot&ja
posameznih’ ob&inskih skupnosti.

V programu zdravstvenega varsiva za obmotje

regije se zagotavlja tudi razvoj in pospedevanje

zdravstvene dejavnosti, delitev dela v zdravstveni de-
javnosti. namenska uporaba sredstev, ki jih zdruZu-
jejo obéinske skupnosti, raziirjena reprodukcija v
zdravstveni dejavnosti, skupna vlaganja sredstev,
medregijsko sodelovanje in drugi skupni interesi ob-
Cinskih skupnosti.

; 6.

Predlog programa zdravstvenega varstva pripravi--

jo obdinske skupnosti po obravnavanju delovnih in
finan¢nih naértov zdravstvenih organizacij ter pred-
loZenih programov razvoja zdravstvene dejavnosti in
potrebnih prednostnih nalog. Program mora izhajati iz
analize zdravstvenega stanja in poireb prebivalstva
po celovitem zdravstvenem varstvu. upoftevajol kad-
rovske in druge zmogljivosti ter funkcionalno inte-
graciio in smotrno delitev dela.

Program mora obsegati tudi finan®no ovrednote-
nie zadrtanih smotrov in nalog.

V programu morajo zagotoviti obéinske skupnosti
zdravstvenim delavecem enak druZbenoekonomski po-
lo%aj kot ga imajo delavel drugih dejavnosti, upo3te-

vajo¢ vse zmogljivosti zdravsivene dejavnosti. Pri pri-
pravljanju programa so dolZne zdravsivene organiza-
cije zagotoviti ob¢inskim skupnostim vpogled v obli-
kovanje svojega dohodka.

' Predlagane programe uskladijo obé&inske skupno-
sti v programu zdravstvenega varstva za obmolje re-
gije, ki ga sprejme vsaka obCinska skupnost po opre-
delitvi za svoje obmolje enakopravno s pristojno
obéinsko skupséino.

:  f >

Sredstva po finanénem nafrtu regionalne skupno-
sti so zdriZena sredstva obtinskih skupnosti, ZdruZe-
na sredstva se vodijo na skupnem radunu, pri cemer
pa morajo biti zagotovljeni analiti¢ni podatki za vsa-
ko obfinsko skupnost. '

Obtinske skupnosti dolofajo v skladu s samo-
upravnim sporazumom o enakih obveznostih v regio-
nalnf skupnosti enake prispevne stopnje, Sprejete pri-
spevne stopnje objavi regionalna skupnost v Uradnem
listu SRS, '

) 8,

Dodatni obseg zdravstvenega varstva preko do-
govorjenega programa sl lahko zagotovijo delovni
ljudje na obmoé&ju oblinske skupnosti, v enotah ob-
¢inske skupnosti ter v krajevnih skupnostih in orga-
nizacijah in delovnih skupnostih z lastnimi sredstw:
§ posebnim samoupravnim sporazumom oziroma po-
godbo z zdravstveno organizacijo. Zavezanec za ob-
veznosti iz takega samoupravnega sporazuma ali po-
godbe je organizacija oziroma skupnost, ki je spora-
zum ali pogodbo sklenila, Ta sredstva se lahko vodijo
na posebnih rafunih, lofeno od zdruZzenih sredstev iz
prvega odstavka 7. totke.

9

Regionalna skupnost mora vsake tri mesece
spremljati in wugotavljati wuresnifevanje programa
zdravsivenega varstva in finantnega natrta ter pred-
lagati zainteresiranim in prizadetim organizacijam in
skupnostim potrebne ukrepe.

Uresnitevanje programa in finan&nega nadrta mo-
ra biti opredeljeno za obmoéje vsake obtinske skup-
nosti v regiji. ' :

~ Po zakljutku poslovnega leta pripravi regionalna
skupnost zaklju®ni radun z analitidnim prikazom do-
hodkov In jzdatkov za vsako obtinsko skupnost. Za-
kljudéni ratun spreimejo skupdcine obéinskih skup-
nosti.

Finanéni natrt in zakljuéni ratun objavi regional-
na skupnost v Uradnem listu SRS.

. 10.

Uresnifevanje programa neposredne menjave dela
v zdraysivenem Varstvu zagotavlja regionalna skup-
nost s samoupravnimi sporazumi o izvajanju zdrav-
stvenega varstva, ki jih sklepa z zdravstvenimi orga-
nizacijami. V| teh sporazumih se zagotavlja dohodkov-
ni sistem financiranja zdravstvenega varstva z ovred-
notenjem zdravstvenih storitev. Pri tem se upoitevajc
standardl, koliinski, delovni in &asovni normativi in
druga merila, sprejeta s samoupravnim *sporazumom
v republiki za ugotavljanje koli¢ine, kakovosti in
uspefnosti zdravstvenega varstva,

Pri vrednotenju =zdravstvenih storitev upolteva
regionalna  skupnost tudi .dogovoriene prednosti v
zdravstvenem varstvu in druge elemente za zagotav-
llanje odgovornega in uspefnega uresnievanja spre-
jetega programa zdravstvenega varstva.

.
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V samoupravnih sporazumih po prejinjih dveh od-
stavkih se zagotovi tudi ustrezni nadzor o izvajanju
zdravstvenega varstva.

11.

Regionalno skupnost upravljajo delegati obfinskih
skupnosti v skup3dini regionalne skupnosti. Skupstino
sestavljata zbor delegatov obéinskih skupnosti iz vrst
uporabnikov in zbor delegatov obéinskih skupnosti iz
vrst izvajalcey zdravstvenega varstva.

Skupitina Steje 55 delegatskih mest, od tega 40
v zboru updrabnikov in 15 v zboru izvajalcev zdray-
stvenega varstva. :

V zhor uporabnikov pofilia vsaka obéinska skup-
nost 8 delegatov. V zbor izvajalcev posiljajo obéinske
skupnosti Crnomelj, Kriko, Metlika in Trebnje po 2
‘delegata, obdinska skupnost Novo mesto pa 7 dele-
gatov.

Naéin delegiranja podrpbnejse dolola statut re-
gionalne skupnosti. 3

12,

Zbora skupifine regionalne skupnosti
enakopravno in praviloma na skupni seji o:

— usklajevanju programov zdravstvenega varstva
ob&inskih skupnosti in programu zdravstvenega var-
stva za obmodja regije,

— finan®nem naértu in zaklju®nem ratunu regio-
nalne skupnosti,

— delitvi dela in razporeditvi zdravstvenih zmog-
ljivosti ter razdirjeni reprodukeiji v zdravstveni de-
javnosti,

— gamoupravnih sporazumih in druZbenih dogo-
vorih,

— oblikovanju enotnih meril za uresnifevanje
svobodne menjave dela na obmotju regije,

— gtatuta in samoupravnih splosnin aktih o indi-
kacijah in drugih pogojih.za uveljavlianje doloZenih
oblik zdravstvenega varstva.

odlotata

13.

Zbor uporabnikov zdravstvenegas varstva skupidi-
ne regionalne skupnosti sklepa v mejah sprejetih pro-
gramov in drugih samoupravnih sploinih aktov samo-
stojno o:

— izvajanju oblik soclalne varnosti v zdravstve-
nem zavarovanju,

— pravilniku o. uvaljavljanju pravie uporabnikov
zdravstvenega varstva,

— predlogih in pripombah obginskih zdravstvenih
skupnosti in njihovih enot s podrotja socialne var-
nosti v zdrayvstvenem zavarovanju,

— drugih zadevah, za katere 1e pristojen po sta-
tutu regionalne skupnosti.

14,

Zbor izvajalcev zdravstvenega varstva skup3gine
regionalne skupnosti sklepa v okviru sprejetega pro-
grama samostojno o:

— organizaciji neposrednega zdravsivenega var-
stva, v !

— obravnavanju razvoja teritorialne razporejeno-
sti zdravstvenih organizaclj oziroma zdravstvenih
zmogljivosti, ¢

— predlogih in vripombah obdinskih zdravstvenib
skupnosti in njihovih enot s podrodja. neposrednega
zdravstvenega varstva,

]

— problemih vzgoje in izobraZevanja zdravstvenih
delavcev,

—_ drugil} zadevah, za katere je pristojen po sta-
tutu regionalne skupnosti,

15. '

Delegat vsakega zbora je dalzan skrbeti za sode-
lovanje med delegacijami in med delovnimi ljudmi, ki
so ga izbrali.

Delegat je dolZan uveljavljati pobude delovnih ljudi
in organizacij, ki so ga izbrale.

Skupstéina regionalne skupnosti je dolZna obrav-
navati in sklepati o predlogih dbbiqs‘xih skupnosti in
njihovih enot.

18.

Odlotitev v skupét-in'i regionalne skupnosti ali nje-

nih zborih je sprejeta, &e je doseZeno soglasje delega-

~ tov vseh obéginskih skupnosti.

Kadar ne pride med delegati oziroma zboroma
skupitine do soglasne odloditve, se zadne usklajevalni
postopek.

Ce v usklajevalnem postopku med delegati oziro-
ma zboroma ni doseZeno soglasje, lahko zalasno ure-
dijo ob&inske skupitine v regiji sporna vpraganja na
natin, ki ga same doloéljo,

Dokler obtinske skupitine ne sprejmejo zacasne
ureditve po prejénjem odstavku, se uporabljajo do-
tedanje odlogitve. -

‘ Zatasna ureditev po ftretjem odstavku velja do-
kler se ne doseZe soglasje med delegati oziroma zbo-
roma, vendar najved eno leto.

17

Skup#tina regionalne skupnosti ima predsednika
skupd¢ine in predsednika obeh zborov, ki sta hkrati
podpredsednika skupiéine, lahko pa tudi ustrezno éte—
vilo njihovih namestnikov.

Zbor uporabnikov in zbor izvajalcev se konsti-
tuirata na prvi seji po ustanovitvi regionalne skup-
nosti oziroma po izteku mandatne dobe delegaci) za
delegiranje delegatov v skupidine obinskih skupno-
sti. Vsak zbor izvoli izmed sebe predsednika zbora In
njegovega namestnika.

Zbora uporabnikov in izvajalcev takoj pa konstl-
tuiranju enakopravno izvolita predsednika skupitine
regionalne skupnostii iz vrst delegatov skupd&in ob-
tinskih skupnosti. .

Predsednik skupdtine ter predsednika zborov In
njuna namestnika se volijo na Stiri leta.

Nihte ne more biti vef kot dvakrat z.apored iz~
voljen za isto dolZnost.

18,

Skup#tina regionalne skupnosti poveri dolofene
izvriilne funkeije izvriilnemu odboru, v katuraga sa-
ma izvoli ¢lane,

Mandat za izvrdilni odbor trnja Stiri leta. Nihte
ne more biti izvolien v lzvr#ilni odbor ved kot dva-
krat, zapored. '

TzvrEilni odbor “ima predsednika in 10 tlanov in
gicer 6 Clanov iz vrst delegatov uporabnikov, 5 Cla-
nov pa izmed delegatov izvajalcev zdravsivenega var-
stva, Clani izvr¥ilnega odbora sami lzvolijo izmed se-
be predsednika in njegovega namestnika,

19- ‘i
Skupitina regionalne skupnosti ustanavlja stalne
in oblasne komisije in jim dolofa podrodje in natin
dela. Komisije sestavljajo delegati uporabniki in de-
legati izvajalei zdravstvenega varstva. V kemisijah
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sodelujejo tudi posamezniki in organizacije, ki lahko

prispevajo k ufinkovitemu delu regionalne skupnosti.

Skupétina regionalne skupnosti doloCi tudi orga-
ne oziroma delegate za sodelovanje z drugimi orga-
nizacijami in skupnostmi, ;

20, |
Samoupravni delavski nadzor nad izvajanjem po-
litike in uresnifevanjem obveznosti v zdravsivenem
varstvu in zavarovanju in upravljanjem sredstev, ka-
kor tudi nad delom strokovne sluZbe regionalne skup-
nosti, lzvaja samoupravni organ delavske kontrole kot
samostojni organ regionalne skupnosti, V ta organ
izvoli po enega delegata vsak zbor skupifin obin-

skih skupnosti v regiji za dobo &tirih let.

21.

Natantnej$i natin odlofanja organov skupiine
regionalne skupnosti dolofa poslovnik, ki ga sprej-
meta enakopravno oba zbora skupstine.

22.

Regionalna skupnost je dolzna skrbeti za javno
obveitanje o svojih sklepih in odlogitvah.

23.

Regionalna skupnost ima stetut in druge akte, v
katerih natanZneje dolo¢i svojo organizacijo in nacin
dela ter natanénejie pogoje in na¢in za uveljavljav-
ljanje pravic in obveznosti iz zdravstvenega varstva
in ‘zavarovanja. .

“Statut in drugi sploini akti se objavijo v Urad-
nem listu SRS. ;
24.

Za pripravo aktov skupséine, analititno obdelavo
gradiva, izvajanje sprejetih sklepov in drugg stro-
kovne naloge organizira regionalna skupnost strokov-
ne sluzbe (v nadaljnjem besedilu: sluZba).

Sluzba opravlja tudi strokovno delo za obtinske
skupnosti tako, kot se dolo¢i z akiom o organizaciji
sluzbe.

Sluzba je samoupravna delovna skuphost, ki je
v okviru svojih pravic in obveznosti ter aktov zdrav-
stvenih skupnosti soodgovorna za uspeino uresnite-
vanje nalog zdravstvenih skupnosti.

Sluzba lahko opravlja strokovno delo tudi za dru-
ge skupnosti in organizacijo, kadar je to v interesu
vegionalne skupnosti in &e to odobri njena skup#&ina.

25.

Sluzbo vodi sekretar regionalne skupnosti, ki ga
imenuje njena skupitina v soglasju 2 obdinskimi
gkupétinami na obmocju regije.

Sekretar regionalne skupnosti je hkrati sekretar
obdinskih skupnosti na obmofju regije, ki pa lahko v
goglasju s skupitino pristojne obé&inske skupnosti in
pristojno obginsko skupitino za to funkeijo doloti vo-
dilnega delavea sluZbe. v

Sekretar je za delo sluZbe odgovoren zdravstve-
nim skupnostim, glede nalog, zadev in dejavnosti, o
katerih soodlodajo zdravstvene skupnosti s pristojnima
zboroma ob&inskih skupi®in, pa tudi obé&inskim skup-
Z¥inam na obmoéju regije. B

Obeinske skupnosti usklajujejo v regionalni skup-
nostl svoja staliffa za sodelovanje v ob&inskih skup-
#¥nah in medobinskih druZbenopolititnih organih v
regljl. :

27.

Sredstva regionalne skupnosti .so zdruZena sred-
stva obCinskih skupnosti po samoupravnem sporazu-
mu o zdruZevanju sredstev in enotnih pravicah in
obveznostih iz zdravstvenega varstva in zavarovanja.

ZdruZena sredstva uporablja regionalna skup-
nost za:

— pokrivanje stroikov zdravstvenega varstva po
programu,

— financiranje pravie iz neposrednega zdravsive-
nega varstva oziroma ustreznih oblik socialne varno-
sti, zagotovljenih z zdravstvenim zavarovanjem,

— financiranje zdravstvene dejavnosn, viljutujol
izvajanje zdravstvenegs varstva, vzdrzevanje - zdrav-
stvenih objektov, razéirjeno reprodukceijo v zdravstve-
ni dejaynosti, strokovno izobrazevanje in usposablja-
nje zdravstvenih kadrov ter znanstveno raziskova'no
dejavnost na podrotju zdravstvenega varsiva,

— kritje drugih obveznosti. ki so posledica samo-
upravnega sporazumevanja in druZbenega dogovar-
janja.

Pri financiranju obveznosti regionalne skupnosti
se uporabljajo dolofbe zakona, samoupravnih spora-
zumoy obCinskih skupnosti in statuta.

28,

Uveljavljanje pravic uporabnikoy zdravstvenega
varsiva in zavarovanja uredi regionalna skupnost v
statutu in drugih splofnih aktih. O uveljavlijanju pra-
vic na zahtevo uporabmika odlo¢a organ regionaine
skupnosti, ki'je doloten v statutu.

Regionalna skupnost mora zagotoviti odlotanje na
dveh stopnjah, zoper njenc odlofbo pa se lahko uve-
ljavijo pravice pri pristojnih sodidtih.

29. ; i
Spore v zvezi s sklepanjem in_izvajanjem samo-
upravnih sporazumov z zdravstvenim’ organizacijami
o izvajanju zdravstvenega varstva reluje arbitraza, ki
jo imenujeta zbor uporabnikov in zbor izvajalcev
zdravstvenega varstva skupitine regionalne skupnosti
in prizadeta zdravstvena organizacija. Stevilo ¢lanoy

, arbitroZze in natin dela dolofa poslovnik skupigine re-

gionalne skupnosti.
30, ;
Regionalna skupnost dolofa obvezne evidence, ki
so jih dolZni voditi organi, organizacije in zasebni
delodajalei. na. obmodju regije.

a1,
Regionalna skupnost je pravna oseba, ki ima
svoj sedez v Novem mestu, Kidritey trg 3. i
Regionalna skupnost ima svoj petat okrogle obli-
ke, ki ima v krogu ndp!s: »Regionalna zdravsivena
skupnosts, sedeZ sNovo mestos pa v sredini.

32.

Regionalna skupnost prevzema pravice in obvez-
nosti zadasne skupnosti zdravstvenega varstva in za-
varovanja Novo mesto po samoupravnem sporazumu
obdingkih skupnosti z obmodja regije.

T 33,

Statut regionalne skupnosti in drugi sploini aktl
morajo bitl sprejeti v BZestih mesecih po uveljavitvi
zakona o zdravstvenem varstvu.

‘Do sprejema statuta regionalne skupnosti in
drugih splofnih aktov se zatasno uporabljajo statut



St. 21 — 17. IX. 1976

URADNI LIST SRS

Stran 1215

in sploSni akti zadasne skupnosti zdravsivenega var-
«stva in zavarovanja Novo mesto v skladu z dolotba-
mi tega samoupravnega sporazuma ter statutarnimi
in drugimi zactasnimi sklepi regionalne skupnosti.

Regionalna skupnost in njeni organi se morajo
konstituirati do 31. januarja 1975.

34,

Ta samoupravni sporazum velja, ko je sprejet v
skupséinah obéinskih skupnosti in ga potrdijo obé&in-
ske skupitine z obmodéja regije.

Sklenjeni samoupravni sporazum se uporablja od
1. januarja 1975 dalje. Sporazum objavi regionalna
gkupnost v Uradnem listu SRS,

Ta samoupravni sporazum so sprejele Skupstine
ob&inskih zdravstvenih skupnosti: Crnomelj, dne 10.
februarja 1975: Kriko, dne 11. februarja 1975; Metli-
ka, dne 10. februarja 1975; Novo meslo, dne 12, fe-
bruarja 1895 in Trebnje dne 14. februarja 1875; potr=
dile pa Skupitine obéin: Crnomelj, dne 14. maja 1975;
Kriko, dne 22. maja 1975; Metlika, dne 21. aprila 1975;
Novo mesto, dne 22, maja 1975 in Trebnje, dne 27.
marca 1975.

St. 022-125
Novo meslo, dne 9. septembra 1975.

Skupitina
Reglonalnc zdravsivene skupnosii
Novo mesto
Predsednik
Tone Pirc L r.

1016.

Na podlagi 12, ¢lena zakona o zdravstvenem var-
stvu (Uradni list SRS. 5t. 38/74 in 1/75) in 23 ¢lena
samoupravnega sporazuma o ustanovitvi Regionalne
zdravstvene skupnosti Novo mesto je skupiéina skup-
nosti na seji obeh zborov, dne 26, decembra 1975
sprejela

STATUT
Regionalne zdravstvene skupnosti Novo mesto

Prvidel ‘
SPLOSNE DOLOCBE

1. ¢len

Regionalno zdravstveno skupnost Novo mesto so
ustanovile s samoupravnim sporazumom dne 10, 2.
1975, 11. 2. 1975 in 12, 2. 1975 obtinske zdravstvene
skupnosti Crnomelj, Kr¥ko, Metlika, Novo mesto in
Trebnje, da bi na obmo&ju ob&in Crnomelj, Kriko,
Metlika, Novo mesto in Trebnje zagotovile enotnost
pravie in obveznosti, rizitno sposobnost v zdravstve-
nem zavarovanju, svobodno menjavo dela in skladni
razvoj zdravstvene dejavnosti na obmolju regionalne
zdravstvene skupnosti ter druge skupne interese.

{ ¥ 2 Elen

V regionalni zdravsiveni skupnosti (v nadaljnjem
besedilu: reglonalna skupnost) obé&inske | zdravstvene
skupnosti po natelih vzajemmosti in solldarnosti:

— dolofajo s samotipravnim sporazumom enake
pravice in obveznostl iz zdravstvenega varstva zd ob-

mocje regionalne skupnosti in v ta namen zdr uz.ujwo
svoja sredstva,

— oblikujejo na podroju zdravstvenega varstyva
enotna merila za wuresnifevanje svobodne menjave
dela za obmodje regionalne skupnosti;

— usklajujejo svoje programe zdravstivenega var-
stva za obmocje regionalne skupnosti;

— skrbijo za delitey dela med zdravstvenimi or-
ganizacijami v skladu s potrebami delovnih Ljudi, v
skladu z utinkovitostjp zdravstvenega varstva in go-
spodarnim izkoristanjem zdravstvenih zmogljivosti in
materialnih moZnosti obmoéja;

— uresnitujejo skuphe druZbene interese na pod-
rodju zdravstvenega varstva, o katerih so se sporazu-
mele v zdravstveni skupnosti Slovenije; ;

— zagotavljajo skladen razvo)] teritorialne razpo-
rejenosti zdravstvenih zmogljivosti;

— zagotavljajo moznosti za napredek zdravstve-
ne dejavnosti ter za vzgojo in izobraZevanje zdrav-
stvenih kadrov;

— vzpodbujajo samoupravno sporazumevanje in
druZbeno dogovarjanje v okviru regionalne skupnosti
ter sklepajo samoupravne sporazume in druZbene do-
govore za obmodje regionalne skupnosti; Pt

— sklepajo z zdravstvenimi organizacijami samo-
upravne sporazume o izvajanju zdravstvenega var-
stva;

— sodelujejo z druzbenopolitiénimi in samouprav-
nimi skupnostmi v zadevah, ki imajo pomen za zdrav—
stveno wvarstvo;

— opravljajo Se druge. naloge s podroéja zdrav-
stvenega varstva, ki so skupnega pomena za regio-
nalno skupnost. 2

3. tlen

Regionalna skupnost je pravna oseba, ki ima svoj
sedeZ v Novem mestu. {

Regionalna skupnost ima peéat okrogle oblike, ki
ima v krogu napis: »Regionnlna zdravsivena skup-
noste, sedeZ- »Novo mesto» pa v sredini.

Regionalno skupnost predstavlja predsednik skup-
S¢ine. / : -

i 4. &len

V regionalni skupnosti urejajo obéinske zdrav-
stvene skupnosti vprafanja, ki so skupnega pamena
za obmotje regionalne skupnosti z druZbenimi dogo-
vori, samoupravnimi sporazumi in samoupravnimi
sploénimi akti regionalne skupnosti.

Skupne interese glede urejanja in izvajanja zdrav-
stvenega varstva in zdravstvenega zavarovanja ures-
nituje regionalna skupnost s samoupravnim sporazu-
mevanjem z drugimi organizacijami in skupnostmi.

5. élen

Regionalna skupnost opravlja svojo dejavnost v
skladu z zakonom, samoupravnim sporazumom o usta-
novitvi skupnosti, tem statutom in drugimi samo-
upravnimi akti skupnosti,

Samoupravni splofni akti skupnosti so: druZbeni
dogovorl, samoupravni sporazumi, statut, programi
zdravstvenega wvarstva te'r pnwilnlki in sklepi skup-
itine.

Statut, pravilniki in sk]epl se objavljajo v Urad-
nem listu SRS in zatnefo veljati osmi dan po objavi,
e v samoupravnem sploSnem aktu ni drugate dolo-
¢eno. Zafetek uporabe se dolo¥i v samoupravnem
splofnem aktu.
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6. ¢len
Delo regionalne skupnosti in njenih organov je
javno.

Regionalna skupnost obvei¢a delovne ljudi, zdru-
zene v obeinskih zdravstvenih skupnostih, o stanju
in problemih skupnosti, praviloma po delegatih skup-
nosti, prek javnih sredstev obveitanja ali na druge
naéine, ki jih dolo¢ijo skupséina in njeni izvriilm
organi. v

Delovni ljudje in ob&ani morajo biti popolno in
sproti obveiteni o stvareh, ki pomenijo njihove ne-
odtujljive pravice in o sistemskih predpisih in aktih,
ki se ti¢ejo druZbenega razvoja na podrotju zdrav-
stvenega varstva.

Drugi del
ORGANI REGIONALNE SKUPNOSTI

Skup!dina skupnosti

7. Elen

Regionalno skupnost upravlja skupitina skup-
nosti.

V zbora skupiCine delegirajo delegate obéingke
zdravstvene skupnosti po dolotbah samoupravnega
sporazuma © ustanovitvi skupnosti.

8. ¢len

Skupﬁﬁine obéinskih zdravstvenih skupnosti dele-
girajo v skupic¢ino regionalne skupnosti s samouprav-
nim sporazumom o ustanovitvi dolofeno Stevilo de-
legatov.

Znotraj regionalne skupnosti se Steje za delegata
posamezne obéinske zdravstvene skupnosti tisti, ki je
Ze bil legiran, dokler skupitina zadevne obtCinske
zdravstvene skupnosti ne poslje drugega delegata.

Obé&inska zdravstvena skupnost, katere delegat je
izvoljen za stalno funkcijo v organu regionalne skup-
nosti, ima pravico pofiljati na seje skupftine ali zbo-
ra skupitine regionalne skupnosti drugega delegata.
Delegat obéinske zdravstvene skupnosti, ki je izvo-
ljen za stalno funkcijo. v tem primeru nima pravice
glasovati v skupf@ini resionalne skupnosti.

9. &len

Zbora skupiline skupnosti enakopravno:

1 sprejemata srednjerofni in letni
zdravstvenega varstva, finanéni naért in zaklju&ni ra-
¢un skupnosti;

2. sprejemata statut, pravilnlke in sklepe, te po-
samezne zadeve niso v izklju®ni pristojnosti posa-
meznega zbora;

3 'sklepata druZbenc dogovore in samoupravne
sporazume.

4. predlagata in usklajujeta stopnje prispevkov
za posamezne kategorije zavarovancev med obéinski-
mi zdravstvenimi skupnostmi po predhodni obravnavi
z deloynimi ludmi in obdani:

5. sodelujeta s npristojnimi  druZbenopoliti¢nimi
skupnostmi, 7 republifko zdravstveno skupnostjo in 2
drugimi’ regionalnimi zdravstvenimi skupnostmi:

8. oblikujeta enotna merila za uresnidevanje svo-
bodne menjave dela:

7. spreiemata ukrepe za smotrno organizacijo in
korii¢enje zmogljivosti zdravsivene sluZbe na obmoéd-
ju regionalne skupnosti: :

8. volita. Imenufeta in razrefujeta predsednika
skupitine in njegovega namestnika, {zvriilni odbor
in ostale organe; : ’

program -

[}

9. v soglasju s skupsé¢inami pristojnih druzbeno-
polititnih skupnosti imenujeta sekretarja skupnostl —
vodjo strokovne sluZbe;

10. dajeta soglasje na statut in statusne spre-
membe zdravstvenih delovnih organizacij, ki oprav-
ljajo na obmo&ju regionalne skupnosti dejavnosti
bolnisnitnega in specialisticno-ambulantnega /zdrav-
stvenega varstva;

11. doloéita naloge in obseg dela strokovne sluzbe
in z njeno delovno skupnostjo skleneta samoupravm
sporazum o medsebo_]nlh pravicah, obveznostih in od-
govornostih.

Odlotitev o vpraéanjih o katerih odloZata zbora
enakopravno, velja, ée je sprejeta v obeh zborih v

" enakem besedilu.

10. ¢len
‘Zbor uporabnikov sklepa samostojno o:
1. uveljavljanju pravic in izvajanju oblik socialne
varnosti v zdravstvenem zavarovanju;
2. predlogih in pripombah obginskih zdravstvenih
skupnosti in njihovih enot s podroéja socialne var-
nosti v zdravstvenem zavarovanju. :

11. &len

Zbor izvajalcev samostojno:

1. razpravlja o splosnih pripombah in ugovorih
zavarovancev in obfanov na delo zdravstvene sluibe;

2. razpravlja o predlogih in pripombah obé&inskih
zdravstvenih skupnosti in njihovih enot s podroéja
neposrednega zdravstvenega varstva;

3. razpravlja in sklepa o delitvi dela med zdrav-
stvenimi organizacijami v skladu = pntrebami delov-
nih ljudi;

4. skrbi za skladen razvoj terltorialne razporeje-
nosti zdravstvenih zmogljivosti:

5. razpravlja o problemih vzgoje in izobraZevanja
zdravstvenih delavcev.

; IPredsedst‘vo skupidine

12. &len

Predsedstvo skupéidine:

1. dolo& dnevni red seje skupitine, kadar skupaj
zasedata oba zbora; :

" 2, v primeru nujnosti, ko ni moino takoj sklicati
skupitine, daje mnenja, ki jih zahteva zdravstvena
skupnost. Slovenije ali druzbenopoliti¢tne skupnosti;

3. po predlogu izvriilnega odbora, v primeru nuj-
nosti, sprejema ukrepe, ki naj preprefujejo neopravi-
teno porabo sredstev skupnosti ali odvrnejo morebtt-
no &kodo:

4. predhodno usklajuje nesoglasja rhed zborome
skupiéine.

Za dana mnenja in ukrepe v primeru nujnosti
mora predsedstvo na prvi seji zahtevati pristanek
skupécine. - ;

Predsedstvo skupitiné sestavljajo predsednik,
predsednika obeh zborov. predsednik izvriilnega od-
bora in sekretar skupnostl.

Izvrdilni odbor
- 13, ¢len

Izvrdilni odbor skupitine:’

1. zagotavlja pravilno in pravodasno izvrievanie
sklepoy skupitine:

2. pripravi in predlaga skupidini srednierodns
letni program zdravstvenega varstva, finanéni naért
In zaklju®ni rafun skupnosti: i ;
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3. pripravi in predlaga skupi€ini sploine in dru-
ge akte, za katere je pristojna;

4, pripravi in predlaga skupséini predlog samo-
upravnega K sporazuma o izvajanju menjave dela z
zdravstvenimi organizacijami in sklepa o tem po-
godbe;

5. skrbi za pravilno uveljavljanje pravic zava-
rovanih oseb in drugih upraviéencev;

6. skladno s sklepi in smernicami skupiéine skr-
bi za izvrievanje finanénega naérta glede dohodkov
in za namensko in racionalno vlaganje sredstev skla-
dov.in njihovih rezerv; X

7. obravnava predloge republiskih in obé&inskih
druZbenih dogovorov in samoupravnih sporazumov in
predlaga svoja mnenja in stalis¢a skupi€ini;

8. odlota o vlogah zavarovanceyv in drugih oseb,
kadar je odlo¢itey s splognim samoupravnim aktom v
pristojnosti izvriilnega odbora;

9. obravnava in sprejema letni naért in program
dela strokovne sluZbe in se dogovori o vifini povra-
¢ila;

10. pripravlja druge predloge o zadevah z delov-
nega podrofja skupifine in daje pobude za skliceva-
nje sej skupitine; i
4 11, imenuje predsednike in ¢lane zdravniskih ko-
' misij;

12. opravlja druge zadeve, ki jih dolota statut ali
drug samoupravni akt skupi¢ine ali ga zanje poobla-
sti skup#tina.

Stalne in obdasne k.omisije

14. ¢len
Za posamezna vprajanja lahko skupé&tina izvoll
stalne in obd&asne komisije.
Skupééina po potrebi imenuje delexate v skup-
ne komisije zdravstvene skupnosti Slovenije.

15. ¢len

Pri skupstini se ustanpovi stalna komisija za vpra-
Sanja zdravstvenega varstva borcev NOV.

Predsednika in &lane komisije imenuje skup#€ina
s posebnim sklepom na predlog ob&inskih odborov
Zveze zdruZenj borcev NOV z obmofja regionalne
skupnosti.

Odbor samoupravne kontrole

16. ¢len
Odbor samoupravne kontrole:

" 1. opravlja nadzor nad izvajanjem v skupnosti
* sprejete politike;

2. nadzoruje . uresnifevanje samoupravljanja in
izvajanja sprejetih druZbenih dogovorov, samouprav=
nih sporazumov, samoupravnih splodnih aktov in skle-
pov skupiéine; '

3. nadzira delo organov skupnosti in strokovne
sluzbe;

4. nadzira uporabo sredstev skupnosti;

5. nadzira izvajanjé oziroma uveljavljanje pravic
1z zdravstvenega varstva in zavarovanja pri strokov-
ni sluZbi, pri zdravstvenih organizacijah, orgsnizaci-
jah zdruZenega dela in pri zasebnih delodajalcih,

17. ¢len

Odbor samoupravne kontrole organizira in oprav-
lja nadzor po svoji odlotitvi. na predlog skupitine,
fzvriilnega odbora ali sekretaria.

Nadzor opravi odbor sam, lahko pa za posamezna
dela pooblasti strokovne organizacije ali druge stro=
kovnjake.

O ugotovitvah nadzora predloZi odbor samo-
upravne kontrole porodilo skupséini, organu, ki je
nadzor predlagal, &e to ni bila skupi®ina, ter pripo-
ro¢i ukrepe za odpravo ugotovljenih nepravilnosti.

Sekretar skupnosti

18, ¢len

Sekretar skupnosti je izvrsilni organ sl-:upnosti in
hkrati vodja strokovne sluZbe.

Sekretarja skupnosti imenuje, po opravljenem
razpisu, skupstina skupnosti, za njegovo imenovanje
kot vodje strokovne sluibe pa je potrebno soglasje
druZbenopolitiénih skupnosti in skup3€in obéinskih
zdravstvenih skupnosti z obmot¢ja regionalne skupno-
sti. Sekretar skupnosti je imenovan za 4 leta in je po
poteku 4-letne dobe lahko ponovno imenovan. Po pre-
nehanju mandata ostane sekretar ¢lan delovne skup-
nosti strokovne sluZbe.

Skupéitina skupnosti doloéa, kaksne pogoje mora
izpolnjevati sekretar skupnosti.

19. ¢len

Sekretar skupnosti:

1. sodeluje pri dolofanju politike skupnosu in
skupno z izvrdilnim odborom skrbi za njeno izvaja-
nje;

2. zastopa skupnost in strokovno sluzbo v wvseh
premoZenjskopravnih zadevah ter je odredbodajalec
za izvrievanje finanénega natrta skupnosti in stro-
kovne sluibe;

3. organizira in vodi delo strokovne sluzbe;

4, skrbi za zakonitost dela skupnosti in strokovne
sluzbe;

5. skrbi za uspelnost, ekonomitnost in racional-
nost poslévanja skupnosti in strokovne sluZbe; ;

6. odgovarja za namensko uporabo sredstev, s ka-
terimi upravlja strokovna sluZba na podlagi zakona
ali samoupravnih aktov skupnosti;

7. sklepa pogodbe in dogovore v skladu s. poobla
stili organov skupnosti in strokovne sluZbe.

Sekretar skupnosti ima pravico prisostvovati se-
jam skup&@ine, izvriilnega odbora, skupi€in in izvre
Silnih odborov obtinskih . zdravstvenih skupnosti in
sejam ostalih organov skupitine skupnosti,

Sekretar je za svoje delo in delo strokovne slu-
be odgovoren skupitini skupnosti, glede nalog, zadev
in dejavnosti, o katerih soodlofajo skupsine skup-
nosti s pristojnimi zbori druZbenopoliti®nih skupnosti,

' pa tudi druZbenopoliti¢nim skupnostim.

20. tien
Kadar je sekretar zadrZan oziroma odsoten, ima
njegove pravice in obveznosti vodilni delavec, ki ga
nadomesta, .
Sekretar lahko odlotanje o posameznih zadevah
iz svoje pristojnosti prenese z individualnim po-
oblastilom na vodilne delavce strokovne sluZbe,

ArbitraZa
21. &len
Za refevanje spornih vprafanj v zvui s sklepa-
njem- pogodb med zdravstveno skupnostjo in zdrav-
stvenimi delovnimi organizacijami ima skupnost po-
sebno arbitraZo.
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22. Clen

Predsednika® arbitraZe imenuje skupitina regio-
nalne skupnosti.

Dva <¢lana arbitraze imenuje zbor uporabnikov,
enega ¢lana imenuje zbor izvajalcev in enega ¢lana
zdravstvena delovna organizacija, ki je v sporu s
skupnostjo.

23. tlen
Odlotitve sprejema arbitraZa z velino glasov.
Odlotitev arbitraZe je za stranke obvezna._

Regionalni zdravstveni svet

24. Clen

Regionalni zdravstveni svet:

1. spremlja in proutuje zdravstvene in higienske
razmere prebivalstva, sanacije in fizredne razmere v
regionalni skupnosti;

2. ugotavlja druZbene potrebe po zdravstvenem
varstvu in daje ustrezne predloge;

3. pripravlja predloge programov (kratkoroénih,
srednjerotnih) zdravstvenega varstva in spremlja ures-
nievanje posameznih oblik zdravstvenega varstva,

4. usklajuje strokovno delo in organizacijo zdrav-
stvenih delovnih organizacij; ;

3. pripravlja programe razvoja mreZe zdravstve-
nih delovnih organizacij;

6. sodeluje pri oblikovanju 1:hodl§é za financi-
ranje zdravstvenega varstva;

7. daje strokovno mnenje k delovnim naértom
zdravstvenih deldvnih organizacij, o njihovi usklaje-
nosti s programom zdravstvenega varsiva in spremlja
uresnifevanje delovnih naértov zdravstvenih delovnih
organizacij;

8. usklajuje interese skupnosti in zdravstvenih
delovnih organizacij in sodeluje pri oblikovanju sta-
lis¢ v zvezi s sklepanjem samoupravnih sporazumov;

9. obravnava predloge in zahteve, ki jih skupno-
sti predloZijo druZzbenopoliti¢tne skupnosti in druge in-
teresne skupnosti;

10. daje predhodno mnenje skupi€ini skupnosti in
njenim organom. kadar odloa skupnost enakopravno
ali v soglasju s skupéitino druibenopoliti¢ne skup-
nosti; )

11. opravlja druge naloge po narotilu skupigine
skupnosti all izvriilnega odbora.

Regionalni zdravstveni svet je posvetovalni organ
- skupséine skupnosti,

25. ¢len

Regionalni zdravstveni svet ima 15 é&lanov.

Predsednika in ¢lane regionalnega zdravstvenega
sveta imenuje skupstina.

V regionalnem zdravsivenem svetu so zastopani
zdravstveni strokovnjaki vseh pomembnejiih dejav-
nosti zdravstvenega varstva In tudi gospodarski in
pravni strokovnjaki.

Gospodarski in pravni strokovnjaki se seje reglo-
nalnega zdravstvenega sveta udeleZujejo, ko svet ob-
ravnava gospodarska in pravna vprafanja v zvezi 2
organizacijo in financiranjem zdravstvene dejavnosti.

26, tlen

Regionalni zdravstveni ‘svet sprejema ugotovitve
priporodila in predloge na sejah in jih predlaga skup-
&¢ini skupnosti in njenim organom.. .

Za izvrievanje svojih nalog svet lahko ustanovi
stalne in obtasne komisije,

~oziroma poklicem,

’
O sprejetih sklepih, ugotovitvah, priporogilih in
predlogih obvesti svet ustrezne organe skupnosti.
Regionalni zdravstveni svet v zadevah s svojega
delovnega podrotja sodeluje z mvudom za socialno
medicino in higieno.

Zdravnike komisije
27. élen 3

Za ugotavljanje zdravstvenega stanja in moZnosti
za delo ima regionalna skupnost zdravnike komisije
prve in d_ruge stopnje kot izvedenitke organe skup-
nosti.

ZdravniSke komisije dajejo izvide in mnenja v
sestavi treh zdravnikov.

Sestav in nafin dela zdravniSkih komisij kot iz-
vedenidkih organov doloa poseben pravilnik,

28. tlen
Zdravnifka komisija prve stopnje:

1. presoja delovno zmoZnost zavarovanca, kadar
ga poflje na pregled pristojni zdravnik ali kadar za-
hieva pregled sama;

2, presoja delovno zmoZnost, kadar to zahteva
skupnost, delovna organizacija ali delodajalec;

3. presoja o potrebi podaljfanja zalasne zadrZa-
nosti zaradi negovanja obolelega oZjega druZinskega
¢lana;

4. daje mnenje o potrebi zdravljenja v naravnih
zdraviliséih;

5. daje mnenja o potrebi dolofenega pripomot-
ka, ¢e se ta lahko dodeljuje samo v zvezi z delom,
razen ¢e za to ni pooblastena
kak#na druga strokovna organizacija;

6. daje mnenje v zvezi z ugovorom zoper mne-
nje posameznega zdravnika:

7. presoja upravitenost zahtev za novimi zobni-
mi in drugimi protezami, ortopedskimi in drugim
pripomotki in sanitarnimi pripravami pred potekom
dobe, ki je dolotena za njihove trajanje;

8. po potrebi daje mnenje o zahtevah za povra-
Cilo zdravstvenih in potnih stroskov;

9. presoja ali ja mogote oziroma primerno, da
se odpravi bolnik iz tujine na zdravljenje v domato
zdravstveno organizacijo;

10. opravlja Se druge naloge, ki jih ji naloZijo
skup3&ina in drugi organi,

29. ¢len
O izvidu in mnenju zdravniske komisije mora biti
zavarovanec in drug upravifenec pismeno obveiten,

30. ¢len
Zdravnifka komisija druge stopnje:
1. daje mnenje na ugovor zoper mnenje zdrav-'

nigke komisije prve stopnje po 1. do 5. in 7. do 9.

totki prejinjega @&lena;

2. preizkula ob reviziji pravilnost mnenja, ki ga
je kot dokon¥no dala zdravnifka komisija prve
stopnje. ) b )

Zdravniska komisija druge stopnje daje izvid in
mnenje v sestavu treh zdravnikov specialistov,

31. &len

Na podlagi izvida in mnenja zdravnifke komisije
druge stopnje odlofa o ugovoru odbor za refevanje
profenj, ugovorov in pritob oziroma njegov senat z
odlo¢bo. ¢

Ugovor je pravolasen, ¢e je vloZen pri strokovni
sluzbi skupnosti v roku 3 dnl, kadar gre za oceno de-
lazmoZnosti in 15 dni v vseh drugih primerih.

» *a
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32. &len

Zdravnik ne more biti &élan zdravnifke komisije,
kadar ta obravnava osebo, ki jo je pregledal oziroma
zdravil.

33. élen

Pristojni zdravnik in zdravniSke komisije so dolZ-
ne upoftevati mnenja invalidskih komisij glede ocene
delazmoZnosti in invalidnosti.

34. ¢len

Zdravniske komisije spremljajo tudi gibanje bo-
lezenske odsotnosti z dela, nesred pri delu, poklicnih
bolezni, nastajanje invalidnosti, vpliv delovnega oko-
lja na delovno zmoZnost prebivalstva in ugotovitve
posredujejo.skupééini ter predlagajo wustrezne ukrepe.

Odbor za refevanje profenj, ugovorov in pritoZb

35. ¢len

Odbor za refevanje profenj, ugovorov in pritoZb
odloga o:

1. proénjah, ugovorih in pritoZbah delovnih ljudi
in obtanov v zvezi z uveljavljanjem pravic iz zdrav-
stvenega varstva in zdravstvenega zavarovanja;

2. prodnjah, ugovorih in pritoZbah zavezancev pri-
spevkov glede odpisov neizterljivih terjatev, obrot-
nem odplafevanju dospelih prispevkov in zniZanju ali
odpisu kazenskih in zamudnih obresti;

3. zniZanju. odS$kodninskih, regresnih in drugih
terjatev zaradi socialnega stanja dolinika in iz drugih
razlogov;

4. profnjah delovnih ljudi in ob¢anov ter organi-
zaclj zdruZenega dela glede pravic iz zdravstvenega
varstva, kadar te niso zagotovljene z zakonom ali s
samoupravnim sporazumom;

5. drugih zadevah, za katere
skupitina skupnosti.

odbor pooblasti

36. ¢len
Odbor za refevanje profenj, ugovorov in pritoZb
Steje 9 Clanov, ki jih izvoli skupétina regionalne skup=-
nosti, pri ¢emer more upodtevati zastopstvo vseh ob-
tinskih zdravstvenih skupnosti.

37. tlen

Kadar odbor odlofa o pravici igrzdravstvenega
varstva in zdravstvenega zavarovanja se o odloditvi
izda odlo®ba. V drugih primerih odbor odloda s sklepi.

Odlotbo ali sklep podpife predsednik odbora ali
predsednik senata.

38. &len

V pritoZbenemn postopku mora odbor vselej za-
htevati mnenje zdravniSke komisije prve stopnje, &e
se v pritoZbi izpedbija mnenje posameznega zdravni-
ka oziroma mnenje zdravniske komisije druge stopnije,
kadar se v pritozbi izpodbija mnenje zdravniike komi-
slje prve stopnje.

39. tlen

Odbor lahko v ugotovitvemem postopku zahteva
tudi izvedeniiko mnenje klinike, indtituta ali medicin-
ske fakultete.

F

Tretji del
UVELTAVLJANJE PRAVIC

40. &len

Uveljavljanje pravic iz zdravstvenega varsiva In
zavarovanja je zavarovenim osebam in drugim upra-

vitencem (v nadaljnjem besedilu: upravidenec), zago-
tovljeno s statuti obtinskih zdravstvenih skupnosti in
s tem statutom. '

Pravice iz zdravsivenega wvarstva uveljavljajo
upravitenci na podlagi veljavne zdravstvene izkaznice
all druge listine, ki jo izda zdravstvena skupnost.

Pri uveljavljanju pravic iz zdravstvenega varstva
in zdravstvenega zavarovanja se upravidencem zago-
tavlja pravica do ugovora in pritoibe.

41, Clen

Kadar upravitenec iz kakrinegakoli razloga pla-
ea zdravstveni delovni organizaciji storitev, do katere
ima pravico po samoupravnem sporazumu o vrstah
in obsegu pravic iz neposrednega zdravstvenega var-
stva in o pravicah iz zdravstvenega zavarovanja. ima
pravico do povradila tistega dela strofkov, ki po sta-
tutu gredo v breme skupnosti.

V primerih iz prejinjega odstavka povrne skup-
nost upravitencu stroike na podlagi predloZenih lis-
tin o opravljenih zdravstvenih storitvah in o visini
pladanega zneska.

42, &len

Zavarovanec uveljavlja nadomestilo osebnega do-
hodka na podlagi:

a) porctila o trajanju zafasne zadrZzanosti od dela;

b) podatkov o osebnem dohodku, ki so potrebni
za izratun osnove nadomestila;

c) prijave nesrele pri delu ali poklicnega obo-
lenja;

&) potrdila o osebnem dohodku v skrajsanem de-
lovnem ¢asu oziroma potrdila o osebnem dohodku na
ustreznem delovnem mestu, ko zadasno dela za-adi
medicinske rehabilitadije;

d) porotila o zaletku zadrZanosti od dela zaradi
noseénosti, na kateremm mora biti naveden dan pred-
videnega poroda ali porofila o rojstvu otroka.

43. ¢élen

Nadomestilo osebnega dohodka dospe v platilo z
dnem, s katerim dospe v platilo osebni dohodek in
mora biti izplatano v osmih dneh po dospelosti. Ce
zavarovanec ni zaposlen, dospe nadomestilo osebnegs
dohodka s pretekom zadnjega dne v mesecu za posa-
mezni obrok oziroma s pretekomn zadnjegda dne. Ze je
bilo treba izplafati nadomestilo za manj kot en
mesee,

Druga denarna nadomestila in povradila dospejo
v pladilo z dnem, ko se jih lahko uveljavi.

44, glen

Denarni prejemki iz zdravsivenega zavarovanija,
ki so Ze zapadli v platilo, pa se¢ ob smrti uZivalca
ostali neizplatani, se lahko podedujeje.

45, Slen

/  Upravitencl imajo pravico do plsmenega obvesti.
la v zvezi z uveljavljanjem zdravstvenega varstva in
zdravstvenega zavarovanja.

Pismeno obvestilo izda ukmax -kupm-ﬁ Po
pradhodnem ugotovitvenem postopku, ki ga izvede
strokovna sluZba regionalne skupnosti. Kadar zahte-
vam wupravidencev ni ugodeno v celoti ali aeino. ali
kadar se odloda o niilhovih obveznostih v zdravstveni
skupnesti, se pismena obvestila izdajajo obwvezno.
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46. ¢len

Zoper pismeno obvestilo ima upraviéenec pravico
do ugovora v petnajstih dneh po prejemu obvestila
na odbor za reSevanje profenj, ugovorov in pritoZb.
Odbor odlo®i o ugovoru z odlot¢bo ali s sklepom.

Upravitenec, ki z odlotbo odbora ni zadovoljen,
lahko uveljavlia svoje pravice pri pristojnem sodi-
&tu zdruZenega dela s predlogom, ki ga mora vloZiti
v tridesetih dneh po prejemu odlothe,

47. tlen
Ugovor zoper pismeno obvestilo sekretarja skup-
nosti zadrzi izvrsditey, razen v primeru ugovora zoper
ugotovljeno delazmoZnost zavarovanca in glede da-
jatev iz zdravstvenega zavarovanja,

48. ¢len
Ce je upravifenec poslan na zdravljenje v tujino,
vodi postopek v zvezi z zagotovitvijo zdravljenja v
ustreznermn tujem zdravstvenem zavodu, z nabavo po-
trebnih deviznih sredstev, obratunom strofkov in 2
zbiranjem dokumentacije, strokovna sluZba Zdrav-
stvene skupnosti Slovenije.

49, &len

Pri reSevanju zahtey upravitencev se smiselno
uporabljajo predpisi o splofnem upravnem postopku.

Smiselna uporaba predpisov o sploifnem uprav-
nem postopku velja za uporabo temeljnih nael po-
stopka, vrnitve v prejinje stanje in uporabo dolotb
o postopku na prvi in drugi stopnji, od izrednih prav-
nih sredstev pa za uporabo dolotb o obnovi postopka
zaradi kakinega novega dejstva ali dokaza.

; Cetrti del
FINANCIRANJE

50. ¢len

ZdruZena sredstva regionalna zdravstvena skup-
nost namensko razporedi s svojim finan&nim naértom,
ki ga sprejme na podlagi programa zdravsivenege
varstva za:

— pokrivanje stroikov zdravstvenega varstva in
pravic iz zdravstvenega zavarovanja;

— gradnjo zdravstvenih objektov skupnega pome-
na v SRS:

J — gradnjo zdravstvenih objekiov na obmotju re-
gionalne skupnosti;

— pospeSevanje razvoja zmogljivosti osnovnega
zdravstvenega varstva na manj razvitih obmotjih (so-
lldamostl},

— financiranje dejavnosti republifkih humanitar-
nih organizacij in drustev;

— strokovno izobraZevanje in
zdravstvenih kadrov;

— znanstveno-raziskovalno dejavnost;

— rezervo ter za pokritje strqﬁkov za opravljanje
drugih svojih nalog.

usposabljanje

51. &len

Obéginske zdravstvene skupnosti doloéijo stopnje
prispevkov tako, da zdruZena sredstva krijejo obvez-
nosti skupnosti za celovit program zdravstvenega var-
‘stva' ter zagotavljajo potrebne rezerve, pozavarovanje
in obveznosti, za katere se skupnosti dogovorijo na
obmo#iu regionalne skupnosti in republike.

Stopnje prispevkov so v regionalni
enotne in proporcionalne.

skupnosti

52. €len y

Postopek za razprave ‘o visini prispevka zalne
skupnost tako, da pripravi letni program zdravsive-
nega varstva in zdravstvenega zavrovanja ter finané-
ni naért.

Pri dogovarjanju je treba upoStevati sklenjene do-
govore med samoupravnimi interesnimi skupnostmi
na obmod¢ju obé&ine.

53, ¢len

Prispevki zapadejo v platilo:

— za zavezance, ki vodijo svoje finanfno posloya-
nje pri sluzbi druZbenega knjigovodstva, na dan, ko
dvignejo sredstva za osebne dohodke;

— za uzivalce prejemkov iz pokojninskega in in-
validskega zavarovanja na dan izplaéila;

— za druge zavezance zadnji dan v mesecu za na-
zaj; 1

— za kmete po 189. ¢lenu zakona o davkih obda-
nov (Uradni list SRS, &t. 21/74).

Obveznosti zavezancev za platilo prispevkov uve-
ljavlja regionalna zdravstvena skupnost.

54. tlen

Zavezancu, ki ne plata v predpisanem roku za-
padlih prispevkov ali ne plad¢a vseh prispevkov, izda
regionalna skupnost pladilni nalog, da mora v osmih
dneh od wvroCitve plaZati zapadle prispevke s kazen-
skimi obrestmi. ki znaSajo 0,1 odstotka na dan od
zneska neplatanega ali nepravotasno platanega pri-
spevka.

Platilni nalog, zoper katerega zavezanec ni ugo-
varjal oziroma ni pravotasno ugovarjal, postane iz«
vriljiv. Ce je v osmih dneh vloZen ugovor, regional-
na skupnost ne more izdati novega naloga, temvel
lahko uveljavlja terjatev s toZbo.

55, ¢len

Na zahtevo regionalne skupnosti mora sluzba
druZbenega knjigovodstva oziroma banka na podlagi
izvriljlvega pladilnega naloga ali izvriljive odlohe
sodigta, izterjati neplatane prispevke tako, da prene-
se znesek z raluna zavezanca na rafun regionalne
skupnosti.

Ce prispevkov ni mogofe izterjati na na&in iz
prejinjega odstavka, jih na zahtevo regionalne skup-
nosti izterja sodiife po predpisih izvriilnega postopka,

\ 58. len

Terjatev iz naslova prispevkov zastara v petih
tetih, radunano od konca leta, v katerem je prlspevek
zapadel v platilo. ‘

Zdstaranje ustavi vsako uradno dejanje regional-
ne skupnosti, ki ima namen; da se doseZe pla&ilo pri-
spevka in je na predpisan nafin naznanjeno zavezan-
cu. Po vsaki ustavitvi zastaranja zatne tedi nov za-
staralnj rok, vendar terjatev v vsakem primeru za-
stara, ¢e pretefe deset let od dneva, ko je zastaranje
zatelo prvit teél

57. &len

Regionalna skupnost ima pravico pregledati knji-
#e in evidence pri organizacijah in =zasebnih delo-
dajalcih in kontrolirati pravilnost obracunavanja in
platevanja prispevkov ter pravilnost uveljavljanja
pravie iz zdravstvenega zavarovanja.

Organizacije in zasebni delodajalei morajo za uve-

+ ljavljanje pravic in obveznosti iz zdravsivenega za-
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varovanja dajati zdravstvenim skupnostim in njiho-
vim organom podatke, ki so poirebni za uveljavhanje
pravic iz zdravstvenega zavarovanja ter v ta namen
omogoditi pregled poslovnih knjig in ewvidenc.

58. Clen

Obtinske zdravstvene skupnosti lahko dologijo s
- samoupravnim aktom v okviru regionalne skupnosti
enoten prispevek uporabnikov k strofkom za posa-
mezne oblike zdravstvenega varstva.

Kadar znaSa cena zdravstvene storitve ali pripo-
motka manj kot prispevek iz prejénjega odstavka,
plata ceno uporabnik sam.

59. ¢len
Regionalna skupnost uveljavlja zahtevke za po-
vrnitev povzrotene Skode po 82. in 83. &lenu zakona
o zdravstvenem varstvu, kadar so ofkodovane ob&in-
ske zdravstvene skupnosti z njenega obmotja.

Peti del

SODELOVANJE Z DRUZBENOPOLITICNIMI
SKUPNOSTMI, ZDRAVSTVENIMI IN DRUGIMI
SAMOUPRAVNIMI SKUPNOSTMI,
ZDRAVSTVENIMI IN DRUGIMI ORGANIZACIJAMI

60. &len
Regionalna skupnost sodeluje in sprejema v so-
glasju z druzbenopolitiénimi skupnostmi odlogitve, ki
so bistvenega pomena za uresnifevanje pravic in ob-
veznosti delovnih ljudi, zdruZenih v skupnosti in so
dolotene z zakonom ali statutom obégine.
Odlogitve skupnega interesa so zlasti:®

1. zbiranje sredstev za gradnje ali adaptacije

rdravstvenih objektov;

2. sprejemanje programa zdravstvenega varstva;

3. sodelovanje pri organizaciji fluorografiranja ob-
tanov;

4. sodelovanje pri izvedbi akeij zdravstvene pre-
ventive,

_ 61, élen _

Regionalna skupnost sodeluje z drugimi regional-
nimi zdravstvenimi skupnostmi in zdravstveno skup-
nostjo Slovenije, s katerimi se dogovarja o zdruZeva-
nju sredstev za:

1. gradnjo zdravstvenih objektoy skupnega po-

mena;

2. pospelevanje razvoja zmogljivosti osnovnega
zdravstvenega varsiva na manj razvitih obmotjih
(sklad solidarnosti);

3. financiranje daja\mosh republiskih humanitar-
nih organizacij, drustev in strokovnih drustev.

Za uresniCevanje obveznosti iz prejinjega odstav-
ka sklene skupnost samoupravn! sporazum.

62. &len
- Zaradi zagotovitve sredstev za financiranje zdrav-
stvenega varstva in zdravstvenega zavarovanja in za-
radi samoupravnega dogovarjanja z delovnimi ljud-
‘mi predlaga in daje v razpravo regionalna skupnost
wvsako leto program zdravstvenega varstva in zdrav-
stvenega zavarovanja skupaj s finantnim naértom.

63. &len
Za uresnitevanje programa zdravstvenega var-
stva sodeluje regionalna skupnost z zdravstvenimi or-

ganizacijami, s katerimi sklepa samoupravne spora-
zume in pogodbe.

Samoupravni sporazumi in pogodbe se sklepajo
v okviru resolucije o druzbenoekonomskem razvoju in
druZbenega dogovora o razporejanju dohodka, osebnih ¢
dohodkov ter gibanju, obsegu in strukturi skupne
porabe v dolofenem letu.

S samoupravnim sporazumom se regionalna skup-
nost in zdravstvene organizacije na njenem obmo&ju
sporazumejo zlasti:

— o visini sredstev za osebne dohodke, ki se lah-
ko vkalkulirajo v ceno zdravstvenih storitev;

— o0 viSini sredstev,za ostale prejemke in obvez-
nosti, do katerih je zdravstvena organizacija upravi-
tena po dolofbah samoupravnega sporazuma o meri-
lih za delitev dohodka in osebnih dohodkov;

— o0 vifini stopenj za amortizacijo in investicij-
sko vzdrZevanje;

— o sredstvih za malerialne stroske;

— o natinu pladevanja zdravstvenih storitev (od-
kup programa, degresivno plafevanje zdravstvenih
storitev itd.).

S pogodbo se skupnost dogovori z zdravstvenimi
organizacijami o vrstah in Stevilu zdravstvenih sto-
ritev, cenah, na¢inu pladevanja, nadzoru nad izvrie-
vanjem pogodb in drugih obveznostih.

Sporna vprasanja med skupnostjo in posamezno
zdravstveno organizacijo v zvezi s pogodbo reSuje ar-
bitraZa.

Sesti del
STROKOVNA SLUZBA SKUPNOSTI

64, &len

Regionalna skupnost zagotavlja uresnidevanje in
izvajanje svojih nalog prek strokovne sluZbe skupno-
sti, ki opravlja zanjo sirokovne, finan¢ne in admini-
strativne zadeve.

Strokovna sluZba regionalne skupnosti je njen se-
stavni del in je organizirana kot delovna skupnost, ki
ima pooblastila, da lahko svoje delo za skupnost
uspedno opravlja. i

Medsebojne pravice, obveznosti in odgovornosti
regionalne in obéinskih zdravsivenih skupnosti ter
delovne skupnosti. strokovne slufbe se natanéneje do-
logijo s posebnim samoupravnim sporazumom, ki ga
skleneta skups€ina regionalne skupnosti in delovna
skupnost strokovne sluZbe.

65. Clen

Skupsiéina regionalne skupnosti lahko opravljanje
posameznih zadev, ki jih opravlja strokovna sluZba,
prepusti temeljnim organizacijam zdruZenega dela ali
delovnim skupnostim, &e bi bilo s {em opravljanje
zadev uspefnejSe in racionalnejte.

Strokovna slu?ba skupnosti sme opravljati zadeve
7a druge skupnosti, temeljne organizacije zdruZenega
dela ali druge delovne skupnosti oziroma organe le z
odloditvijo skupS€ine regionalne skupnosti.

66. ¢len

Delovni ljudje v strokovni sluZbi imajo pravico do
sredstev za osebno in skupno porabo v skladu z nate-
lom delitve po delu in z druZbeno dolofenimi osnova=- !
mi in merili za delitev feh sredstev.

Delovni ljudje v strokovni sluZbi imajo tudi pra-
vico in dolZnost, da urejajo s samoupravnimi sporazu-
mi o medsebojnih razmerjih ' delaveev v zdruZenem
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delu oziroma 2z drugimi sploSnimi akti vpraSanja iz
teh razmerij v skladu z zakonom in tem statutom.

Delovni ljudje v strokovni sluZbi so dolini stalno
skrbeti za izboljSevanje organizacije dela, za racio-
nalno in uéinkovito poslovanje, za sv&je strokovno iz-
popolnjevanje ter za hitro in uéinkovito opravljanje
vseh zadev. '

67. &len

Delovni ljudje strokovne sluzbe zlasti samostojno:

— odlofajo o delitvi sredstev za osebno in skup-
no porabo s posebnim splodnim aktom v skladu z na-
¢elom delitve po delu in veljavnim samoupravnim
sporazumom o delitvi teh sredstev, ki ga sklenejo
udeleZenci tega sporazumevanja;

- izvréujejo predra¢un dohodkov in izdatkov stro-
kovne sluZbe;

— volijo in odpoklicujejo delegate v samouprav-
ne organe strokovne sluibe;

— sprejemajo programe srtokovnega izpopolnje-
vanja in programe za izboljSevanje organizacije dela;

— odlofajo tudi o drugih zadevah, kadar je tako
doloéeno v samoupravnem sporazumu o medsebojnih
razmerjih.

68. &len

Delovni ljudje strokovne sluibe v soglasju z iz-
vriilnim odborom skupiéine skupnosti:

— sprejemajo splosne akte o notranji organizaeiji
in sistemizaciji delovnih mest strokovne sluzbe;

— sprejemajo delovni program strokovne sluZbe
in doloéajo potrebna sredstva za delo sluibe;

-~ imenuje vodilne delavee sluzbe.

Vodilni delavee za finantno-ratunske zadeve v
strokovni sluzbi je rafunodajalec skupnosti.

89. &len

Delo strokovne sluZzbe nadzira odbor samouprav-
ne kontrole, Neposredni nadzor nad delom strokovne
sluZbe in nad uporabo sredstev za njeno delo oprav-
lja izvrEilni odbor skupStine regionalne skupnosti.

Sedmi del
KONCNE DOLOCBE

70. &len
Dolotbe tega statuta razlaga skupZfina regionalne
skupnosti. Statut se objavi v Uradnem listu SRS.

71, &len

Ta statut zaine veljati, ko ga spreime skupidina
regionalne skupnosti in potrdijo ob&inske skupitine z
obmodja regionalne skupnosti.

St. 01-15/75
Novo mesto, 26. decembra 1975.
Skupstina reﬁonqne zdravstvene
skupnosti Nove mesto
Predsednik
Tone Pire L r,

Ta statut so potrdile Skupiine ob&in: Ernomelj,
dne 18. februarja 1876, Kriko, dne 20. februarja 1976,
Metlika, dne 18, marca 1976, Novo mesto, dne 18.
marca 1976 in Trebnje, dne 28. maja 1976.

Novo mesto, dne 10, junija 1976

1017,

Na podlagi 58. &lena ustave SR Slovenije in 10.
¢lena zakopa o zdravstvenem varstvu (Uradni list
SRS, &t. 38/74) sklepajo delavei v temeljnih in drugih
organizacijah zdruZenega dela ter v samoupravnih
organizacijah in skupnostih, delovni ljudje, ki samo-
stojno opravljajo dejavnost z osebnim delom s sred-
stvi, ki so lastnina ob&anov, drugi delovni ljudje v
samostojnih poklienih dejavnostih in kmetje — v svo-
jih skupnostih in zdruZenjih, zatasno nezaposleni de-
lavei v skupnosti za zaposlovanje in uZivalei pokojnin
in invalidskih dajatev po organih skupnosti pokoj-
ninskega in invalidskega zavarovanja ter drugi de-
lovni ljudje in ob¢ani v krajevnih skupnostih obégine
Crnomelj, ki opravljajo svojo dejavnost ali stalno pre-
bivajo na obmogju obtine Crnomelj

SAMOUPRAVNI SPORAZUM

o ustanovitvi Obéinske zdravstvene skupnosti
Crnomelj

1. ¢len

V obtinski zdravstveni skupnosti Crnomelj (v na-
nadaljnjem besedilu: zdravstvena skupnost) se zdru-
zZujejo delovni ljudje in ob&ani — uporabniki z izva-
jalei zdravsivenega varstva, da si v njej s svobodno
menjavo dela in z zdruZevanjem sredstev' po natelib
vzajemnosti Iin solidarnosti zagotavliajo zdravstveno
varstvo in socialno varnost v primerih bolezni, po-
Ekodbe, poroda ali smrti.

Z delovnimi ljudmi in obé&ani iz prejinjega od-
stavka se lahke zdruZujejo v zdravstveni skupnosti
tudi delovni ljudje v drustvih na obmoétju obéine
Crnomelj, ki se ukvarjajo z zdravstvenim varstvom.

2. élen

Zaradi &mbolj neposrednega uresnifevanja samo-
upravljanja se delovni ljudje in obéani v zdravstveni
skupnosti lahko organizirajo v enotah zdravstvene
skupnosti za posamezne organizacije zdruZenega dela
ali za obmotja krajevnih skupnosti ob pogojih in s
pravicami kot jih dolofa statut zdravstvene skupnosti,
Enote zdravstvene skupnosti se ustanovijo s samo-
upravnim sporazumom.,

3. &len

Z neposrednim zdravstvenim wvarstvom si obfani
in delovni ljudje v nc!nvstvenl skupnosti zagotavljajo:

— nujno zdravnifko pomo#,

— splofno ambulantno in dispanzersko ‘zdravlje-
nje ter zdravljenje na domu,
bolnifnifno zdravljenje in oskrbo,
zdravila,
specialisti¥no ambulantno zdravljenje
zobno nego,
stalno zdravstveno varstvo otrok in Zensk v
zvezi z materinstvom,

— posebno zdravstveno varstvo doraitajofe mla-
dine, .

— posebej organizirano zdravstveno varstvo bor-
eev NOV,

— prevoze z reSevalnimi wvozili,

— preglede in posege za ohranitev zdravja in
ukrepe za preprefevanje nalezljivih bolezni (cepljenja),

— medicinsko rehabilitacijo in

— organizirano zdravstveno vzgojo in prosveto.
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Ob pogojih, ki jih doloda statut, si delovni ljudje

v zdravstveni skupnosti zagotavljajo tudi:

— zobotehniéno pomo¢ in zobna protetiéna sred-
stva,

— proteze, ortopedske in druge pripomolke fer

— zdravljenje in medicinsko rehablhtacuo v na-
ravnih zdraviliséih.

Neposredno zdravstyeno varstvo iz prvega in dru-
gega odstavka SI zagotavljajo delovni ljudje v zdrav-
stveni skupnosti, ée ni zagotovljeno po posebnih pred-
pisih ali po mednarodnih spornzumih katere je rati-
ficirala SFR Jugoslavija.

4. &len

V zvezi z delom si delovni ljudje ob sodelovanju
organizacij zdruZenega dela in zasebnih delodajalcev
v zdravstveni skupnosti zagotavljajo tudi:

' — posebno zdravstveno varstvo v zvezi z delom,

— ukrepe za varstvo zdravega delovnega okolja,

— ukrepe za preprefevanje poklicnih bolezni in
poskodb pri delu,

— ukrepe za utrjevanje zdravia in sposobnosti za
delo ter .

— posebno zdravstveno varstvo za delavce z
zmanjfano delovno sposobnostjo.

5. ¢len -

Med opravljanjem dela ali bivanjem v tujini ima-
jo delovni ljudje v zdravstveni skupnosti pravico do
zdravstvenega varstva ob pogojih, ki jih dolofa statut
zdravstvene skupnosti. i

6. tlen ’

V_zvezi z boleznijo, poskodbo, porodom ali smrtjo-

si delovni ljudje v zdravstveni skupnosti ob pogoiih,
ki jih dolocijo s splodnim aktom, zagotavljajo tudi:

— nadomestilo osebnega dohodka med zadrZanost-
jo od dela,

— povradila potnih strogkov ter

— povradila pogrebnih stroskov in
pomot.

5

posmrino

7. &len

Pravice iz 3. do 6. &lena si zagolavljajo delovni
ljudje v zdravstveni skupnosti:

1. s prispevki:

— iz osebnega dohodka delavcev in ob¢anov, ki
z osebnim delom z lastnimi sredstvi opravljajo gospo-
darsko ali negospodarsko dejavnost,

— iz dohodka organizacij zdruZenega dela in dru-
¢ih delovnih skupnosti ter zasebnih delodajalcev,

— skupnosti pnkojninskega in invalidskega zava-
rovanja,

— skupnosti za zaposlovanje in

— druzbenopolitiéne skupnosti;

2. s povratili po mednarodnih sporazumin,

3. s prispevki uporabnikov k strofkom zdravstve-
nega varstva;

4. z drugimi dohodki.

8. flen

Zdravstvena skupnost =i zagotavlja rizifno spo-
sobnost in svobodno menjavo dela na Sirfem obmoéju
ter uresnidevanje drugih skupnih interesov in nalog
z zdruZitvijo v regionalno zdravstveno skupnost Novo
mesto in za uresnidevanije skupnih interesov na ob-
moéju republike v zdravstveno skupnost Slovenije.

9. élen

Z zdruzevanjem sredstev v regionalni zdravstveni
skupnosti Novo mesto-in v zdravsiveni skupnosti Slo-
venije si zagotavljajo delovni ljudje tudi skladen raz-
voj teritorialne razporejenostl omzanizacij zdruZenega
dela zdravstvene dejavnosti, njihove zmogljivosti, so-
doben razvoj zdravstvene vede in dejavnosti ter stro-
kovno izobraZevanje zdravstvenih delavcev.

10. &len

V regionalni zdravstveni skupnosti Novo mesto se
s samoupravnim sporazumom obé&inskih zdravstvenih
skupnosti dolotijo enotne pravice in obveznosti iz
zdravstvenega varstva in zdravstvenega zavarovanja,
ki jih sprejmejo skupstine obdinskih zdravstvenlh
skupnosti s svojimi akti.

11. &len

Sredstva za zdravstveno varstvo morajo biti uskla-
jena, s programom zdravstvenega varstva; o tem se
sporazumevajo za obmodéje zdravstvene skupnosti upo-~
rabniki in izvajalel zdravstvenega varstva v temeljnih
organizacijah zdruZenega dela in drugih organizacijah
in delovnih skupnostih, pri temer se zagotovi izvajal-
cem zdravstvenega varstva enak druzbenoekonomski
poloZaj kot drugim delovnim ljudem in ustrezen raz-
voj zdravstvene dejavnosti. Pri sprejemanju programa
mora zagotoviti zdravstvena skupnost delovnim Jlju-
dem — uporabnikom vpogled v oblikovanje sredstev
zdravstvene skupnosti in v oblikovanje dohodka orga-
nizacij zdruZenega dela zdravstvene dejavnosti.

S programom se mora zagotoviti v zdravstveni
skupnosti zdravstveno varstvo delovnih 1judi in obta-
nov po sodobnih medicinskih dosezkih in metodah ter
po druzbenih zmogljivostih,

. Program mora sloneti na analizi zdravstvene;a
stanja delovnih ljudi in ob&anov in ugotoviti pred-
nostne naloge, ki zagotavljajo postopno izpopolnjeva-
nje zdravstvenega varstva obéanov.

. Program zdravstvenega varstva Obéinske zdrav-
stvene skupnosti Crnomelj je usklajen s programi
drugih obéinskih zdravstvenih skupnosti, del progra-
ma regionalne zdravstvene skupnosti Novo mesto.
Celotni program zdravstvenega varstva regionalne
zdravstvene skupnosti Novo mesto, opredeljen za ob-
moéje obéin, sprejme skup3ifina obéinske zdravstvene
skupnosti enakopravno s Skup#&ino ob&ne Crnomelj. :

Zdravstvena skupnost in enote zdravstvene skup-
nosti si v svojih programih lahko zagotovijo tudi do-
datne oblike in obseg zdravstvenega varstva, s kate-
rimi se izpopolnjuje zdravstveno varstvo, &e zagotovijo
zanje' delovni Ijudje posebna sredstva s samoupravnim
sporazumom.

Finanéni nac¢rt zdravstvene skupnosti mora biti
odraz ovrednotenega programa zdravstvenega varstva.
Zdravstvena skupnost mora spremljati in vsake tri
mesece ugotavljati uresni¢evanje programa in finang-
nega natrta in predlagati zainteresiranim in prizade-
tim organizacijam in skupnostim potrebne ukrepe.

12. dlen

S programom se dolo®l sporazumno z druZbeno-
politiéno skupnostjo tudi tisti del zdravstvene dejav-
nosti in njenega razvoja. ki ga zagotovi zdravstvena
skupnost v sodelovanju z druZbenopoliti®no skupnost-
jo, zlasti na podroéju zd:l'avstvene preventive kot je

LY



Stran 1224

URADNI LIST SRS

St. 21 — 17. IX. 1976

sanacija zivljenjskega okolja in izboljanje higienskih
razmer, odpravljanje vzrokov obolenj in poskodb ter
njihovih posledic, zgodnje odkrivanje obolenj in po-
dobno.

13. ¢len
Stopnje prispevkov iz 7. ¢lena dolodi, v okviru
samoupravnega sporazuma obéinskih zdravstvenih

skupnosti v regionalni zdravstveni skupnosti, skup-
S¢ina obéinske zdravstvene skupnosti.

14. ¢len »

Zdravstvena skupnost zagotavlja vselej tiste pra-
vice, ki so dolotene z mednarodnimi sporazumi, ka-
tere je ratificirala SFR Jugoslavija, z zakoni, druiba-
nimi dogovori in samoupravnimi sporazumi.

15. &len

Zdravstveno skupnost upravljajo delovni ljudje —
uporabniki in izvajalei zdravstvenega varstva v skup-
3dini in v zborih delegatov. Skupééino in zbora sestav-
ljajo delegati, poslani iz delegacij, katere so delovni
ljudje izvolili po nacelih delegatskega sistema v svo-
iih temeljnih organizacijah in skupnostih, .

Razmerja, obveznosti in odgovornosti delegata v
samoupravni organizaciji in skupnosti, ki ga je izvo-
'lilg, doloéajo njeni samoupravni akti.

’ X 16. ¢len

Skup#€ina ob&inske zdravstvene skupnosti ima
zbor uporabnikov, ki ga sestavljajo delegati delegacij
delaveev organizacij zdruZenega dela in delovnih lju-
di samoupravnih organizacij in skupnosti ter delovnih
ljudi in ob&anov v krajevnih skupnostih — uporabniki
zdravstvenega varstva (v nadalinjem besedilu: upo-
rabniki) ter zbor izvajalcev, ki ga sestavljajo delegat)
delegacij delavcev v zdravstvenih organizacijah ter
delaveev v drugih za opravljanje zdravstvene dejav-
nosti z zakonom pooblaitenih organizacijah zdruZene-
ga dela — izvajalci zdravstvenega varstva (v nadalj-
njem besedilu: izvajalei).

V skupS&ini je 35 delegatskih mest, od tega 28
v zboru uporabnikov in v zboru izvajalcev 7 delegat-
skih mest.

V zbor pofilja vsaka delegacija ustrezno Stevilo
delegatov, ki je sorazmerno $tevilu delegatskih mest
v pristojnem zboru skupétine in Stevilu delovnih ljudi
v tej organizaciji oziroma skupnosti.

~ Skupitina zdravstvenih skupnosti dolofi s poseb-
nim sklepom &tevilo delegatskih mest za vsako dele-
gacijo in naéin delegiranja . tistih delegacij, ki ne
morejo imeti v zboru lastnega delegata.

17. ¢len

Zbora delegatov odlo¢ata v skupséini enakopravno
predvsem o:

~ programu in naértih ter politiki razvoja zdrav-
stvenega varstva in zdravstvene dejavnosti v okviru
" regionalnega programa zdravstvenega varstva,

— druZbenih dogovorih in samoupravnih sporazu-
mih; ki jih sklepa zdravstvena skupnost,

— finanénem nafrtu in zakljuénem rafunu zdrav-
stvene skupnosti, .

— osnovah in merilih za svobodno menjavo dela
med uporabniki in izvajalei zdravstvenega wvarstva.

- po predhodnem obravnavanju in v okviru sa-
moupravnega sporazuma v regionalni zdravstveni
skupnosti o stopnjah prispevkov iz 7. ¢lena,

— poslovniku skup&ine zdravstvene skupnosti ter

— statutu in sploSnih aktih, ki jih dolo&i statut,

— drugih zadevah, za katere se sporazumeta.

Zbora delegatov sta samoupravna organa skup-
§¢ine in enakopravno imenujeta druge organe skup-
itine. :

Nacin skupnega ali samostojnega odlofanja zborov
delegdtov o drugih vpraSanjih dolo¢a statut zdrav-
stvene skupnosti in poslovnik skupiéine. Vsak zbor
lahko o zadevah iz lastne pristojnosti organizira javno
razpravo svojih delegatov v organizacijah, ki so jih
delegirale.

Kadar zbora delegatov pri enakopravnem odloéa-
nju tudi po ponovnem sklepanju ne sprejmeta enake
odloctitve, ravna skupitina po usklajevalnem postopku,
ki ga dolota njen poslovnik. Ce v usklajevalnem po-
stopku ni doseZeno soglasje, lahko skupi&ina obéine
zatasno uredi to vpraSanje.

18. &len

Skupétina ima predsednika skupifine in predsed-
nika obeh zborov, ki sta hkrati podpredsednika skup-
i¢ine, lahko pa tudi ustrezno 3tevilo njihovih namest-
nikov.

‘Pooblastila in obveznosti predsednika ali pod-
predsednika skupitine dolota poslovnik skupiéine.

Skupséina ima izvriilni odbor, ki 3teje 7 ¢Clanov
ter katerega sestav in naloge se dolotijo v statutu
zdravstvene skupnosti.

19. &len

Zdravstvena skupnost ima odbor delavskega nad-
zora, ki ga sestavlja 5 delegatov; te delegate posiljajo
delegacije v skladu 2z dolofbami statuta in sklepa
skupétine zdravstvene skupnosti iz Cetrtega odstavka
16. &lena.

V odboru delavskega nadzora morajo biti enako-
merno zastopane delegacije uporabnikov in izvajalcev
zdravstvenega varstva.

20. &len ;

Za uveljavljanje pravic iz zdravstvenega varstva
in iz zdravstvenega zavarovanja, za pripravo aktov
skupnosti, analititno obdelavo gradiva, izvrievanje
sprejetih sklepov in drugih strokovnih'nalog organi-
zira regionalna, zdravstvena skupnost strokovno ' sluz-
bo, ki opravlja strokovno delo tudi za oh&inske zdrav-
stveno skupnost, kot se natantneje doloé v aktu
regionalne zdravstvene skupnosti. Strokoyna sluzba je
samoupravna delovna skupnost, ki je v okviru svojih
pravic in obveznosti ter aktov regionalne in obéinske
zdravstvene skupnosti soodgovorna za uspedino ures-
nitevanje nalog skupnosti.

+ Strokovno sluZbo vodi sekretar regionalne zdrav-
stvene ‘skupnosti, ki ga imenuje njena skupséina v
soglasili skupitine obéine. Sekretar je hkrati sekre-
tar obtinske zdravstvene skupnosti in je glede zadev,
o katerih odlo¢a ob&inska zdravstvena skunnost v so-
glasju s skupi€ino obfine, odgovoren tudi skuipstini
obéine.

21. &len

Zdravstvena skupnosi dolo#i s statutom natané-
neje: ;

— pogoje za pridobitev in prenehanje lastnosti
upravitenca do zdravstvenega varstva,

— natantneife nompie za uveliavliania pravie Iz
zdravstvenega varstva in v zvezi z zdravstvenim
varstvom, -
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— organizacijo in organe zdravstvene skupnosti,
njihove naloge in pristojnosti ter naéin odlotanja
v njih,

— pooblastila in odgovornosti skupstine in drugih
organov,

— natin delegiranja v skupitino in njene organe,

— postopek za ugotovitev in uresni¢evanje svo-
bodne menjave dela med uporabniki in izvajalci
zdravstvenega varstva,

— organizacijo, naloge in pristojnosti odbora de-
lavskega nadzora,

— organizacijo in nadin javnega obvestanja ¢la-
nov zdravstvene skupnosti o njenem delu in o ures-
nidevanju sprejetega programa zdravstvenega varstva
in finantnega nadlrta,

— pogoje in nacin ustanavljanja enot zdravstvene
skupnosti in njihove naloge,

— nadin opravljanja administrativnih, finanénih
in drugih strokovnih zadev v zvezi z nalogami zdrav-
stvene skupnosti,

— zagotavljanje in uveljavljanje pravic delovnih
ljudi med opravljanjem dela ali bivanjem v tujini in

— ostale dolotbe o uveljavljanju pravic in ob-
veznosti zdravstvene skupnosti in njenih élanov ter
njihovega pravnega varstva. i

22, tlen .
Zdravétvena skupnost uresniuje svoje naloge na

podlagi sprejetega programa in finanfnega nalrta v

okvirih, dolotenih z zakonitimi predpisi, druZbenimi
dogovori in samoupravnimi sporazumi.

Skladno z dolotbami iz prvega odstavka podrob-
neje dolo®i v statutu in splodnih aktlh obseg zdrav-
stvenega varstva delovnih ljudi in obéanov.

23. ¢len

Skupstina zdravstvene skupnosti je dolina ob-
ravnavati predloge in zahteve enot zdravstvene skup-
nosti. 3

24, ¢len

Zdravstvena skupnost enakopravno odlofa s pri-
stojnimi zbori Skupstine ob&ine Crnomelj kot to dolota
zakon in statut obéine Crnomelj. Zdravstveno skup-
nost obvezujejo pri tem stali3®a in smernice, ki jih
sprejme skupitina regionalne skupnosti.

Zdravstvena skupnost se ustrezno povezuje z dru-
gimi zdravstvenimi skupnostmi zaradi sodelovanja z
obalnimi, mestnimi oziroma medobéinskimi druZbeno-
politiénimi organi. s

25. ¢len
Zdravstvena skupnost je pravna oseba in je re~

gistrirana pri okrofnem gospodarskem sodiitu, pri-

stojnem po kraju njenega sedeZa. -
Zdravstvena skupnost ima svoj peéat okrogle

oblike, ki ima v krogu napis: »Obéginska zdravstvena
skupnost«, sedeZ »Crnomelj« pa v sredini.

26. tlen

Statut zdravstvene skupnosti in drugi splosni akti
morajo biti sprejeti v Sestih mesecih po uveljavitvi
zakona o zdravstvenem varstvu,

Do sprejetja statuta zdravstvene skupnosti in dru-
gih sploSnih aktov se za®asno uporabljajo statutarne
dolotbe in splofni akti zadasne skupnosti zdravstve-
nega varstva in zavarovanja Novo mesto v skladu

z dolotbami tega samoupravnega sporazuma ter sta-
tutarnimi in drugimi zacasnimi sklepi zdravstvene
skupnosti.

Zdravstvena skupnost in njeni organi se morajo
konstituirati do 31. decembra 1974.

. 27. tlen

Zdravstvena skupnost vstopa v pravice in obvez=
nosti zatasne skupnosti zdravstvenega varstva in za-
varovanja Novo mesto na podlagi samoupravnega
sporazuma o delitvi in prevzemu njenih pravie in
obveznosti. ' i

28. Clen

Ta sporazum je sklenjen, ko ga sprejmejo &lani
zdravstvene skupnosti v ve¢ kot polovici njihovih
temeljnih samoupravnih organizacij in skupnosti in
podpiiejo pooblai€eni organi ter potrdi Skupitina ob-
¢ine Crnomelj.

Samoupravni sporazum se objavi v Uradnem listu
SRS in velja osmi dan po objavi.

Skupitina obéinske zdravstvene skupnosti je na
seji, dne 25. decembra 1974

ugotovila,

da so sprejeli samoupravni sporazum o ustanovitvi
Obéinske zdravstvene skupnosti Crnomelj njeni &ani
v vel kot poloviei njihovih temeljnih samoupravnih
organizacij in skupnosti n so ga podpisali pooblasfeni
organi.

St. 020-7
Crnomelj, dne 25.. decembra 1974.
Skupitina
Ob¢inske zdravstvene skupnosti
Crnomelj

Predsednik
Anton Horvat, inZ. L r.

Ta samoupravnj sporazum je potrdila Skupiting
obZine Crnomelj dne 14. maja 1975.

St. 025-3/75
Crnomelj, dne 21. maja 1975.

1018.

Na podlagi 12. #lena zakona o zdravstvenem varstvu

(Uradni list SRS, &t. 38-446/74 in 1/75) in 21. ¢lena samo-

upravnega sporazuma o ustanovitvi obéinske zdrav-

stvene skupnosti Crnomelj je skupsgina skupnosti na seji
obeh zborov dne 15. decembra 1975 sprejela

STATUT
Obtinske zdravstvene skupnosti Crnomelj

Prvi del
TEMELJNA NACELA

1. &len

Obéinska zdravstvena skupnost Crnomelj (v na-
daljnjem besedilu: zdravstvena skupnost) je ustanov-

ljena s samoupravnim sporazumom z dne 25. decembra
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1974 kot samoupravna interesna skupnost uporabnikov
in izvajalcev zdravstvenega varstva zaradi uresnilevanja
skupnih interesov in potreb ter svobodne menjave dela
na ohmodju obline.

Zdravstvena sKupnost je s samoupravhim sporazu-
mom o ustanovitvi regionalne zdravstvene skupnosti z
dne 28. januarja 1975 zdruZena v Regionalno Zdrav-
stveno skupnost Novo mesto,

2. glen

Zdravsivena skupnost je pravna oseba.
Sedez zdravstvene skupnosti je v Crnomlju.
Zdravstvena skupnost ima petat okrogle oblike z
oznaltbo imena in sedeZa skupnosti.
Zdravstveno skupnost predstavlja predsednik skup-
itine.
3. ¢len

V zdravstvenl skupnosti si delovni ljudje in obéani
kot uporabniki zdravstvenega varstva (v nadaljnjem
besedilu: uporabnikl) zagotavljajo zdravstveno varstvo
in druge oblike socialne varnosti ob pogojih, ki jih dolota
zakon, samoupravni sporazumi in ta statut, pri ¢emer se
uporabniki dogovorijo z izvajalel zdravstvenega varstva
(v nadaljnjem besedilu: izvajalci) o programu zdravstve-
nega varstva in drugih oblik socialne varnosti.

/
4. tlen

Delovni ljudje in ob¢ani, zdruZeni v zdravstveni
skupnosti, na podlagi enakopravnega odlotanja in svo-
bodne menjave dela, v okviru sredstev, zdruZenih v re-
gionalni zdravstveni skupnosti:

— doloajo pravice in obveznosti iz zdravstvenega
varstva;

— skrbijo za neposredno uveljavljanje in uresnide-
vanje pravic iz zdravstvenega varstva,

— uresni¢uiejo svobodno menjavo dela;

— dolotajo politiko razvoja zdravstvenega varstva:

— skrbijo za vzgojo In IzobraZevanje zdravstvenih
delaycev,;

— sprejemajo program zdravstvenega varstva;

- — obravnavajo programe in dejavnosti zdravstve-
nih organizacij ter sprejemajo oziroma predlagajo po-
trebne ukrepe;

— spremljajo in obravnavajo problematiko osnov-
nega zdravstvenega varsiva in preskrbe 2z zdravili v
ob¢ini;

— sklepajo samoupravne sporazume in druZbene
dogovore;

. — soodloéajo z oblinsko skupiino v zadevah
zdravstvenega varstva v gkladu s-statutom obéine;

— obravnavajo problematike iz pristojnosti regio-
nalne zdravstvene skupnosti ter ji dajejo svoja stalita
in predloge;

— sodelujejo z drugimi samoupravimi skupnostmi
v obéini; :

— uresni¢ujejo druge skupne interese na podrotju

zdravsiva.
5. &len

Zdravstvena skupnost ureja zadeve iz svojega de-
lovnega podrotja s samoupravnimi splodnimi akti in
sicer:

- — z druZbenim dogovorom o skupni porabi v
obeini;

— § samoupravnimi sporazumi;

= 8 statutom zdravstvene skupnosti;

— s programi zdravstvenega varstva;

— s skilepl in pravilniki skupidine,

Drugi del
NACIN OBVESCANJA IN JAVNOST DELA

6. ¢tlen

Delo zdravstvene skupnosti in njenih organov je
javno, Skupitina zdravstvene skupnosti in njeni organi
50 dolZni obyedcati delovne ljudi in obéane, zdruzene v
zdravstveni skupnosti, kot tudi obéinsko skupitine in
druzbenopoliti¢ne dejavnike na obmoéju obéine o ures-
nit¢evanju programov zdravstvenega varstva in o upo-
rabi zdruZenih sredsiev ter o zagotovilvi neposrednega
zdravstvenega varsiva in drugih oblik socialne varnosti,

Delovni ljudje in obtani morajo biti popolne in
sproti obvei¢eni o stvareh, ki pomenijo njihove neodtuj-
ljive pravice in o sistemskih predpisih in aktih, ki se
titejo druzbenega razvoja na podro¢ju zdravstvenega
varstva. '

7. &len

Zdravstvena skupnost obveita delovne ljudi in ob-
tane o stanju in o problemih zdravstvene skupnosti pra-
viloma po delegatih in sicer na zborih delovnih ljudi in
oblanov, 8 poscbnimj poro¢ili in sredstvi javnega obve-
stanja, '

Samoupravni sploéni akti zdravsivene skupnosti_se
obiavljajo v Uradnem listu SRS.

Tretji del

ORGANI ZDRAVSTVENE SKUPNOSTI
IN NJIHOVO DELOVNO PODROCJE

1. SBkupidina skupnosti

8. &len

Zdravstveno skupnost upravlja skupitina skupnosti,

Skupééina zdravstvene skupnosti ima dva zbora:
zbor uporabnikov in zbor izvajalcev. d

Stevilo delegatskih mest v skup2éini dolota samo
upravni sporazum o uslanovitvi zdravstvene skupnosti
tako, da je zagotovl)ena zastopanost interesov vseh de-
lovnih ljudi samoupravnih organizacij in skupnosti.

9. ¢len

Zbor uporabnikov ima 28 delegatskih megi sestav-
ljajo ga delegati delegacij, ki jih volijo delovni ljudje
in obtani — Clani te zdravstvene skupnosti neposredno
in prek. organizacij zdruZenega dela in drugih organi-
zacij in skupnosti ter delovni ljudje in obéani v krajev-
nih skupnostih.

10. élen'

Zbor izvajalcey ima 7 delegatskih mest, sestavljajo
pa ga delegati delegacij, ki jih volijo delavei v zdrav-
stvenih organizacijah ter delavci v drugih, za opravlja-
nje zdravstvene dejavnosti, z zakonom poobladenih or-
ganizacijah zdruZenega dela.

11. &len
Skups¢ina zdravstvene skupnosti in njena zbora
izvolijo izmed delegatov predsednika skupséine oziroma
predsednika zborov in njuna namestnika,
Predsednik skupitine ter predsednika zborov in
njuna namestnika volijo za &tirl leta.

\ 12, &len
Skupltina zdravstvene skupnosti odlota praviloma
na sejah obeh zborov, O vpradanjih, o katerih odlobata
zbora enakopravno, mora biti odlotitev sprejeta v obeh
zborlh v enakem besedilu.
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Ce odloditev ni sprejeta v enakem besedilu v obeh
zborih skupitine, se izvede usklajevalni postopek med
zboroma, ki ga dolo¢i skupifina s poslovnikom. Cetudi
v usklajevalnem postopku med zboroma ni doseZeno so-
glasje, lahko obé¢inska skupitina zadasno uredi tako
vpradanje, vendar njena odloditev velja najvet eno leto.

13. ¢len

Za sklepénost seje zborov je potrebna navzolnost
ved kot polovico delegatov, ki ju sestavljajo. Odloditev
zbora je veljavna, ¢e za predlog glasuje velina delega-
tov, ki ga sestavljajo.

14. ¢len

Ce zdravstvena skupnost ne odlodi o vpralanju, od
katerega je bistveno odvisno njeno delo in bi zaradi te-
ga nastala obtutna §koda, ob&inska skup$tina na pred-
log svojega izvrinega sveta s svojo odlotitvijo zalasno
uredi tako vpradanje.

15. ¢len

Zbora uporabnikov in lzvajalcev enakopravno:

— sprejemata druzbene dogovore, samoupravne
sporazume, statut, pravilnike in sklepe, &e posamezne
zadeve niso v izkljuéni pristojnosti posameznega zbora;

— sprejemata program zdravstyenega varstva v
obéini;

— dolotata visine prispevka, izraieno v stopnji;

— sodelujeta pri oblikovanju finan¢nega nadrta in
zakljutnegs rafuna regionalne zdravstvene skupnosti;

— obravnavata in sprejemata letno porotilo o delu;

— odloéata o medsebojnih razmerjih in uhodiéélh
menjave dela v zdravstvenem varstvu;

— odlotata o razpisu referenduma;

— dajeta soglasje na statut in statusne spremembe
zdravstvenih organizacij, ki opravljajo svojo dejavnost
na obmodju obéine;

— volita, odpoklicujeta in razresujeta organe skup-

. §6ine zdravsivene skupnosti;

— delegirata. odpoklicujeta in razredujeta delegate
v skupé¢ini regionalne zdravstvene skupnosti in v skup-
&¢in1 Zdravstvene gkupnosti Slovenije;

— odlotata o nadinu in vsebini sodelovanja z dru-
gimi skupnostmi, organi in organizacijami.

16. &len

Zbor uporabnikov na podlagi in v okvirih samo-
upravnih splofnih aktov skupnostl samostojno:

— sprejema  samoupravne sporazume in druge
splodne akte o pravicah iz zdravsivenega zavarovanja,

~- sondlota o uporabj zdruZenih sredstey za ures-
nidevanje oblik socialne varnosti oziroma zdravstvenega
zavarovanja,

— soodlota z obéinskim! zdravstvenimi skupnost-
mi v regionalni zdravstveni skupnosti o valorizaciji de-
narnih dajatev;

— razpravlja in odlota o prelilogih in pripombah
enot in organov organizacij zdrufenega dela in samo-
upravnih skupnosti.

— opravlja druge naloge, ki so ;mu s statutom ali z
drugim splodnim aktom dane v pristojnost.

17. ¢len

Zbor izvajalcey na podlagi in v okvirih sarhouprav-
nih sploénih aktov zdravstvene skupnost] samostojno:

— odlota o organizaciji neposrednega zdravstvene-
ga varsiva pa obmodju zdravstvene skupnosti;

— obravnava razvo) teritorialne razporejenosti
zdravstvenih organizacij oziroma zdravstvenih zmoglji-
vosti,

— razpravlja in odlota o predlogih in pripombah
enot in organov organizacij zdruzenega dela in samo-
upravnih skupnosti s podrotja neposrednega zdravstve-
nega varstva;

— obravnava probleme vzgoje in IzobraZevanja
zdravstvenih delavcev;

— opravlja druge naloge, ki so mu s statutom ali
drugimi sploSnimi akti dane v pristojnost.

18. ¢len

Skup3tina zdravstvene skupnosti enakopravno s
pristojnimi zbori obéinske skupitine odlota:

~ o politiki razvoja in pospeievanja zdravstvenih
dejavnosti ter o naértih in programih njenega razvoja;

— o0 drugih vprasanjih s podrotja zdravstvenega
varstva, ki se na podlagi ustave in zakona urejajo z od=-
loki in z drugimi splodnimi akti skupitine druZbeno-
politi¢ne skupnosti.

Izvr!iini odbor

19. &len
Izvriilne funkcije skupdéine opravlja
odbor,

Izvréilni odbor ima predsednika, namestnika pred-
sednika in 5 ¢lanoy, ki jih izvoli skupiCina zdravstvene
skupnosti v enakem &tevilu Izmed delegatov uporabni-
kov in izvajalcev.

Mandat eélanom jzvriilnega odbora traja Stiri leta;
nih¢e ne more biti izvoljen v ixvrillm odbor vel kot
dvakrat zaporedoma.

izvrsilni

20. &len

Izvriilni odbor opravlja tele naloge:

— zagotavlja pravilno in pravotasno lzvrievanje
sklepov skupsdine;

— skrbi za pravilno in pravofasno uveljavljanje
pravic iz zdravstvenega varstva in drugih pravic iz
zdravstvenega zavarovanja,

~ predlaga skupiéini zdravstvene skupnosti pro-
gram zdravsivenega varstva, finanéni nadrt in zakljuéni
ratun zdravstvene skupnosti ter druge splodne in posa-
miéne akte: -

— opbravnava samoupravne sSporazume o programis=
ranju in financiranju zdravstvenega varstva ter druge
Samoupravne sporazume;

— daje pobudo za sklic skupé¢ine zdravstvene skup-
nosti ali posameznega zbora;

— spremlja izvrievanje ﬁnanemge natrta zdrave
stvene skupnosti;

— opravlja druge zadeve, kl mu jih nalagajo statut,
drugi samoupravni sploini akti ali ga zanje pooblasti
skupsdtina zdravstvene skupnosti.

Stalne in obdasne komisije

21, élen
Za posamezna vpradanja lahko skupwna izvoli
stalne in obdasne komlisije.
Skupi¢ina po potrebi imenuje delegate v skupne ko~
misije regionalne zdravstvene skupnosti in Zdravstvene
skupnosti Slovenije.

2. Odbor samoupravnega nadzora

22, ¢tlen
Samoupravnj nadzor v zdravstveni skupnosti izva-
jajo delovni ljudje — uporabniki in izvajalci prek od-
bora samoupravnega nadzora. )
Clane samoupravnega nadzora velijo delovni ljudje
in obtani v temeljnih organizacijah zdruZenega dela in
A\



Stran 1228

URADNI LIST SES

St. 21 — 17. IX. 1976

v drugih samoupravnih organizacijah po postopku, do-
lofenem z zakonom o oblikovanju in volitvah delegacij
ter delegiranju delegatov v skupsdcine samoupravnih
interesnih skupnosti, ki enakopravno odlotajo s pristoj-
nimi zbori skupitin druzbenopoliti¢nih skupnosti (Urad-
ni list SRS, st. 33/74).

23. &len

Odbor samoupravnega nadzora ima 5 €lanov, ki jib
izvolijo delegacije oziroma konference delegacij in sicer
3 iz vrst uporabnikov in 2 iz vrst izvajalcev.

V odbor samoupravnega nadzora ne morejo biti iz-
voljeni predsednik skups¢ine in predsednika zborov ter
njuna namestnika, ¢lani izvriilnega odbora, ¢lani odbora
za refevanie profenj ugovorov in prito*b, ¢lani komisij,
sekretar skupnosti in delavei strokovne sluzbe regio-
nalne zdravstvene skupnosti.

Mandat ¢lanov odbora samoupravnega nadzora lram
4 leta; nihte ne more biti izvoljen v odbor samouprav=
nega nadzora vel kot dvakrat zapored, 3

24. tlen

Odbor samoupravnega nadzora:

— opravija nadzor nad izvajanjem v skupnostl
sprejete politike;

— nadzoruje uresni¢evanje samoupravljanja in iz~
vajanie sprejetih druZbenih dogovorov, samoupravnih
sporazumov, splosnih aktov in sklepov skupstine;

— nadzira delo organov skupnosti in strokovne
eluzbe;

— nadzira uporabo sredstev skupnosti;

— nadzira izvajanje oziroma uveljavljanje pravic'
iz zdravstvenegs varstva in zavarovanje pri strokovni
sluzbi, pri zdravstvenih organizacijah, organizacijah
zdruzenega dela in pri zasebnih delodajaleih.

26, Clen

Odbor samoupravnega nadzora organizira in oprav-
lia nadzor po svoji odloitvi, na predlog skupétine, iz-
vriilnega odbora ali sekretarja.

Nadzor opraql odbor sam, lahko pa za posamezna
dela pooblasti strokovne organizacije ali druge strokov=-
njake,

O ugotovitvah nadzora predlozi odbor samouprav-
nega nadzora porotilo skup#eini in organu, ki je nadzor
predlagal, &e to ni bila skupitina ter priporoti ukrepe za
odpravo ugotovljenih nepravilnosti,

Cetrti del
ENOTE, é ZDRAVSTVENE SKUPNOSTI

26. Clen

V zdravstveni skupnosti se lahko delovni ljudje in
obtani, uporabniki in izvajalei zdravstvenega varstva,
zaradi kar najbolj neposrednega uresnitevanja samo-
upravnih pravic in interesov v okviru oZjih samouprav-
nih organizacij in skupnosti, organizirajo v enote zdrav-
stvene skupnosti,

Enote zdravstvene skupnosti se lahko organizirajo
po teritorialnem in funkcionalnem principu, po statutih
ob&in, krajevnih skupnosti oziroma po ‘samoupravnih
sporazumih o medsebojnih razmerjih delaveev v zdru-
Zenem delu.

27. tlen

Enote zdravstvene skupnosti so pravne osebe s pra-
vicami, obveznostmi in odgovornostmi, ki jih imajo poe
zakonu, samoupravnem sporazumu o ustanovitvi zdrav-
stvene skupnosti in po svojem statutu.

28. ¢len

Enote zdravstvene skupnosti zlasti:

— skrbijo za uresni¢evanje zdravsivenega varstva,
zlasti preventivnega zdravstvenega varstva, ki obsega
izvajanje ukrepov, da se odvratajo in prepretujejo ne-
srede pri delu in obolenja za poklicno bolezen;

— v okviru zdravstvene skupnosti uveljavija po-
sebne polrebe po zdravstvenem varstvu;

— obravnavajo delo in problematiko zdravstvenih
organizacij, v katerih uveljavljajo delovni ljudje in ob-
¢ani svoje pravice iz zdravstvenega varstva in predia-
gajo ustrezne ukrepe zdravstveni skupnosti.

S samoupravnim aktom o organizaciji enote in s
statutom se podrobneje dololi njene naloge, pravice in
organizacija. : >

29. Clen :

Zadovoljevanje posebnih potreb po zdravstvenem
varsivu v enoti ne more okrniti izvajanje programa
zdravstvenega varstva v zdravstveni skupnosti,

Delovni ljudje in obfani v enoti morajo za posebne
potrebe po zdravstvenem varstvu zagotoviti potrebna
sredstva,

Peti del

VOLITVE, ODPOKLIC IN REZRESITEV
DELEGATOV

30, tlen

Delovni ljudje in obéuni v tomol;mh mgnnimcaylh
sdruzenega dela ter v drugih samoupravnih organizaci-
jah in skupnostih kot uporabniki in izvajalei zdravstve-
nega varstva uresnic¢ujejo svoje pravice do samouprav-
nega odlotanja vy zdravsiveni skupnosti po natelu
delegatskega sistema prek svojih delegatov in delegacij,
ki jih volijo, odpoklicujejo oziroma delegirajo delegacije
in” konference delegacij po zakonu o oblikovanju in
volitvah delegacij ter delegiranju delegatov v skupitine -
samoupravnih interesnih skupnosti, ki enakopravno
adlotajo s pristojnimi zbori skupséin druzbenopolititnih
skupnosti (Uradni list SRS, &t. 34/74).

31, ¢len

Stevilo delegalskib mest, ki jlh ima v skup§€ini in
organu samoupravhega nadzora posamezna delegacija
oziroma konferenca delegacij uporabnikov in izvajalcev,
dolo¢i skupStina s posebnim sklepom.

32. tlen |

Delegat sadeluje v delu zdravstvene skupnosti, njene
<kupstine oziromas ustreznega zbora in drugih organov
ali teles, v okviru pooblastil njegove delegacije oziroma
konference delegacij, &e ni izrecno drugate dolofeno ‘v
samoupravihem Ssporazumu o ustannvitvi zdravstvene
skupnosti.

Delegat je pri svojem delu 1n odloganju samostojen

33, ¢len

Delegacije oziroma konference delegacij delegirajo
na zasedanje skupiéine oziroma sejo ustreznega zbora
skupidine zdravstvene skupnosti izmed sebe delegata ali
doloteno Stevilo delegatov, glede na vpradanja, ki jih bo
skupiéina obravnavala, V medsebojnih razmerjih znotraj
te zdravstvene skupnosti se &teje za delegata ¢lan dele-
gacije oziroma delegat konference delegacij, ki je Ze bil
delegiran, dokler delegacija ali konferencn delezacij ne
podlje drugegs delegata,
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Delegacija, katere ¢lan je izvoljen za stainb funkcijo
v organu zdravstvene skupnosti, ima pravico posiljati na
zasedanja skup3éine oziroma seje zbora drugega dele-

gala. Delegat, ki je izvoljen za stalno funkcijo, v tem

primeru nima pravice glasovati v skupiéini,

34. tlen

Skupséina zdravstvene skupnosti delegira delegate v
skupétino regionalne zdravstvene skupnosti in v skup-
§¢ino Zdravstvene skupnosti Slovenije v skladu s samo-
upravnimi sporazumi o ustanovitvi teh skupnosti.

Delegat 1z 1. odstavka tega ¢lena je za opravljanje
svojih dolznosti odgovoren skupstini zdravstvene skup-
nosti. O stali$éih, mnenjih in sklepih, ki so se izoblikovali
v zboru in o svojem delu mora delegat obve&¢ati skup-

i¢ino, le-ta pa teméljne ‘samoupravne organizacije in,

skupnosti.
30, clen

Delegat ima pravico predlagatli v svojem zboru iz-
dajo, splotnih aktov, sklepov in odlogitev z delovnega
podroéja zdravstvene skupnosti, kot tudi spreminjevalne
in dopolnilne predloge k aktom.

Delegat lahko predlaga obravnavanje wvpraSanj s
podroéia zbora oziroma vprasanj, ki se nanasajo na poli~
tiko in delo zdravstvene skupnosti ter njenih organov.

36. ¢len

Kadar skups¢ina zdravstvene skupnosti soodlota z
obéinsko skupséino, ufivajo njeni élanj imuniteto.

Delegat ne more biti klican na kazensko odgovornost
in prav tako ne priprt ali kaznovan za mnenje, ki ga je
izrazil, ali za glas, ki ga je dal v zboru oziroma v skup-
§¢ini. Funkcija delegata je €astna druZbena funkrija.

Delegatom, ki zaradi opravljanja funkcije oziroma
udelezbe v delu zdravstvene skupnosti izgubijo osebni
dohodek, pripada nadomestilo osebnega dohodka v sklj-

du z dolo¢ili samoupravnega splodnega akta organizacije:

oziroma delovne skupnosti. Delegatom, ki opravljajo
svoboden poklic ali so samostojni obriniki, all zasebni
kmetovalci, pripada nadomestilo osebnega dohodka po
posebnem sklepu skupi€ine zdravstvene skupnosti. Po-
vratilo potnih in drugih strofkov se prizna po samo-
upravnem aktu oziroma sklepu zdravstvene: skupnosti.

37. &len

Delovni ljudje v organizaciji zdruzenega dela oziro-
ma samoupravni skupnosti lahko odpoklitejo delegacijo
kot celoto ali posameznega Clana delegacije v skladu z
naéeli 50. do 52. €lena zakona o volitvah delegacij in de-
legiranju delegatov v skupitine druZbenopolitiénih
skupnosti (Uradni list SRS, st. 7/74).

Skups&ina zdravstvene skupnosti lahko v skladu z
istimi naceli odpoklie svoje delegate, ki jih je delegirala
v skupitino regionalne zdravstvene skupnosti in v skup-
§tino Zdravstvene skupnosti Slovenije,

Sesti del 4

UPRAVICENCI IN UVELJAVLJANJE PRAVIC
DO ZDRAVSTVENEGA VARSTVA

1. Neposredno zdravstveno varsivo

38. ¢len

Neposredno zdravstveno varstvo je zagotovljeno de-
lovnim ljudem in njihovim druzinskim ¢lanom ter

4

drugim ob¢anom, ki niso zavarovani po tem statutu, e
jim zdravstveno varsivo ni zagotovljeno s posebnim za-
konom ali ratificiranimi mednarodnimi sporazumi.

Neposredno zdravsiveno varstvo je zagotovljeno ob
pogojih, ki jih dolota ta statut all drug samoupravmi
splodni akt zdravstvene skupnosti,

Do neposrednega  zdravstvenega varstva je kot
obéan, ki ni zavarovan po tem statutu upraviden tisti, ki
ima stalne prebivalisée na obmoéju te zdravstvene skup-
nosti in je zanj prijavijen pri pristojnem organu.,

39. &len

Neposredno zdravsiveno varstvo je zagotovljeno s
sistemmom ukrepov in dejavnosti za varovanje, krepitev
in povrnitev zdravja, za zboljSevanje zdravstvenih raz-
mer, za prepre¢evanie in zmanjsevanje obolenj ter inva-
lidnosti, za zgodnje odkrivanje ter pravogasno in u&in-
kovito zdravljenje bolezni, za rehabilitacijo obolelih in
poikodovanih v obsegu, ki ga v zdravstveni skupnosti
dolodijo delovni ljudje in nb-.,:lm § samoupravnim spora-
zumom in programi.

40. ¢len

Pravico do neposrednega zdravstvencga varstva
uveljavljajo In uresnicujejo delovni ljudie in obtani (v
nadaljnjem besedilu: upravicenci), praviloma v zdrav-
stveni organiziciji v obéini oziroma na ocbmoé&ju regional-
ne zdravstvene skupnosti.

" : 41. ¢len

Neposredno zdravstveno varstvo uveljavljajo upra-
vitenci predvsem v zdravstveném domu oziroma njego-
vih ustreznih sluzbah. to je: splofne medicine, zdrav-
nega varstva Zensk, otrok, miladine, zdravstvenega
varstva borcev NOV, medicine dela, prometa, Sporta,
pnevmoflizioloski sluzbi, zobozdravstvenj sluZbi, psihia-
triéni sluzbi, pattonaZni sluzbi in drugih sluzbah.

‘Utenci srednjib Sol ter Studenti visjih in visokih 5ol
ter akademij uveljavlijajo neposredno zdravsiveno
varstvo po samoupravnih sploénih aktih tiste zdravstve-
ne skupnosti, na obmoéju katere se 3olajo. |

42, tlen

Upravidenec prosto izbira zdravstvene delavce v
zdravstvenih domovih. kadar uveljavlja pravice iz ne-
posrednega zdravstvenega varsiva,

Zdravnik, ki si ga je upravitenec izbral, da ga stalno
zdravi. je njegov izbrani zdravnik,

Upraviéenec med zdravljcnjcmlakutnlh bolezni ne
more menjati zdravnika, razen v medicinsko utemeljenih
primerih in z vednostjo zdravnika, ki ga zdravi.

43. &len

V nujnem primeru sme upravi¢enec zahtevati zdrav-
stveno pomot v vsaki zdravstveni organizaciji oziroma,
pri vsakem zdravstvenem delaveu.

44 tlen

Zdravnisko pomoé& na domu lahko zahteva upravf-
¢enec:

a) v primeru nujinosti; {

b) kadar ni sposoben priti v zdravstveni dom.

Zdravniske obiske na domu opravlja zdravnik, ki
ga dolodi ustrezna enota najbliziega zdravstvenega doma,

Upravitenec, ki naroti zdravnika na dom, pla¢a sam
vse strodke zdravniSkega obiska, e se ugotovi, da obisk
na domu ni bil potreben.
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45. &len

Upraviéenec uveljavlja zdravstveno varstvo pri
zdravnikih -~ specialistih praviloma na podlagi napot-
nice, ki jo izda izbrani zdravnik.

Ce se ugotovi potreba po dodatnem specialistiénem
pregledu, napoti zdravnik-specialist upravi¢enca k dru-
gemu zdravniku-specialistu. Za ponovne preglede za isto
bolezen pri istem zdravniku-specialistu, opravljenem po
odredbj izbranega zdravnika ali izbrariega zdravnika-
specialista, nova napotnica ni potrebna,.

46. &len

Upravitenee sme brez napotnice izbrati zdravnika-
specialista in sicer: okulista, da doloéi ostrino vida in
predpise otala, otologa zaradi okvare sluha, pediatra,
ginekologa, onkologa, venerologa ter internista v pri-
meru diabetiénega obolenja.

47. ¢len

Ce je upravitencu poirebna zdravnidka pomoe
zdravnika-specialista zaradi poskodbe ali nenadnega
tezjega obolenja, lahko zahteva pomo brez napotnice.
Pr1 ponovnem pregledu mora zdravniku-specialistu
predloZiti napotnico, ¢e izbranj zdravnik ali zdravnik-
specialist meni, da je e potrebno zdravljenje pri zdrav-
niku-specialistu.

48. ¢len

Upraviéenca napoti v bolniénico izbrani zdravnik ali
zdravnik-specialist, pri-katerem se je zdravil ali bil pre-
gledan, Pri sprejemanju v bolniinico mora predloZiti
predpisano napotnico.

Upravitenec sme brez napotnice nastopiti bolnisnié-
no zdravljenje, kadar uveljavlja nujno zdravstveno
pamoé. V takem primeru izpolni napotnico zdravnik bol-
nisnice, Bolnisnica mora o sprejemu takoj obvestiti
organizacijo, v kateri dela,

Po konéanem zdravljenju izda bolni&nica upraviten-
cu odpustnico, s podatki o zdravljenju v bolnisnici in z
napotki zdravniku zdravstvenega doma za nadaljnje
zdravljenje.

49. tlen

Konziliarni zdravniski pregled upravi¢enca lahko
zahteva zdravnik, ki bolnika zdravi, bolnik sam, njegovi
svojci, zdravstvena organizacija ali zdravstvena skup-
nost, delovna, sindikalna ali druga prizadeta organi-
zacija.

Stroske pregleda pla¢a zdravstvena skupnost, &e je
pregled zahtevala zdravstvena skupnost ali zdravnik in
v primerih. ko je bil pregled iz medicinskih razlogov
potreben, v drugib primerih pa tisti, ki ga je zahteval.

50. &len

Upraviéenca je mogote napotiti v naravno zdravi-
lis¢e, #e so podane indikacije za zdravljenje v naravnih
zdravilidéih in ée pri upraviencu ne obstojajo kontra-
indikacije.

Zdravljenje v naravnem zdraviliséu je zagotovljeno
kot nadaljevanje bolniiniénega zdravljenja na hospitalni
nadin (nujno zdravljenje) ali kot nadaljevanje ambu-
lantnega zdravljenja na ambulantni naéin (koristno
zdravljenje).

51. &len

Ob pogoiih iz prejinjega &lena napoti upraviéenca
na zdravljenje v naravno zdravilii®e zdravnifka komi-
sija na predlog bolniknice, kjer se upravitenec zdravi
ali na predlog izbranega zdravnika.

52. ¢len
Indikacije in kontraindikacije za zdravljenje v na-
ravnih zdravilidéih ter natanénejéi postopek za poSilja-
ljanje na zdravljenje dolo¢a poseben samoupravni splos-
ni akt zdravstvene skupnosti.

53. dlen

Upravidencem so zagotovljena v zdravstveni skup-
nosti samo tista zdravila, ki so medicinsko indicirana in
registrirana na obmo¢ju SFRJ in ki jih dobijo v lekarni
na podlagi zdravniSkega recepta.

Natanénejfe pogoje o predpisovanju, izdajanju in
plaéevanju zdravil, ki se predpisujejo v breme skupnosti,
doloéi poseben pravilnik,

54, ¢len

Upravidenec ima pravico do nabave in do povradila
strofkov za neregistrirana zdravila, kupljena v tujini, le
v izjemnih in Zivljenjsko vaZnih primerih. ée so bila
registrirana zdravila brezuspefna, vendar zgol) na pod-
lagi utemeljenega strokovnega mnenja zdravstvene
organizacije, ki po zakonu lahko preizkuia neregistrirana
zdravila.

] 55. ¢len

V breme skupnosti se lahko predpisujejo tudi
sredstva za preprefevanje nosefnosti, vendar le na
podlagi mnenja ginekologa all zdravnika v dispanzerju
za varstvo Zena. ;

56. ¢len

Upravifenec ima pravico do tiste zobotehni&ne po-
moél in tistih vrst zobnoproteti¢nih sredstev, protez,
ortopedskih, slufnih, o¢esnih ter drugih pripomockov in
pomoznih ter sanitarnih priprav in v takem obsegu kot
jih dolo¢ajo:

‘'~ pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za zobotehniéno pomot in
zobnoproteti¢na sredsiva;

— pravilnik o wvrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za protetiéna in ortotiéna
sredstva in sanitarne naprave;

— pravilnik o wvrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja olesnih pripomotkov;

— pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja slufnih pripometkov ter
pripomotkov za omogoéanje glasnega govors

57. &len

Upravitenec, ki zahteva izdelavo ali nabave zobo-
proteti¢nih sredstev, protez, ortopedskih, sluinih, odes-
nih in drugih pripomo¢kov ter pomoznih in sanitarnih
priprav po prejinjem é&lenu iz boljéega rmateriala ali po
vigjem standardu, kot je dololeno v ustreznem pravil-
niku, plata poleg obveznega prispevka e razliko v ceni.

58. ¢len

Kadar upravienec uveljavlja pravice iz zdravstve-
nega varstva na naéin, ki ni v skladu z dolo&bami iz
prejénjih &lenov, krije zdravstvena skupnost stroske do
visine, kot bi jih pla¢ala po svojih samupravnih splo&nih
aktih.

Kadar je upravi¢enec napoten na zdravljenje izven
obmoéja regionalne zdravstvene skupnosti, zdravstvena
skupnost krije dejanske strofke zdravljenja.

59. &len

Upraviéenci, ki imajo lastnost zavarovane osebe in
prebivajo zunaj obmotja regionalne zdravstvene skup-
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nosti, uveljavljajo neposredno zdravstveno varstvo v
najblizji ustrezni zdravstveni organizaciji.

60. ¢len

Upravi¢enci, ki so v tujini na delu, na strokovnem
izpopolnjevanju ali zasebnem ogpravku, imajo zagotov-
ljeno zdravstveno varstvo v primerih in v obsegu, kot
doloda samoupravni sporazum o vrstah in obsegu pravic
iz neposrednega zdravstvenega varstva in o pravicah iz
zdravsivenega zavarovanja.

Natanénejie pogoje in pafin uveljavljanja zdrav-
stvenega varstva v tujini doloti zdravstvena skupnost s
pravilnikom,

Upravigenci lahko uZivajo pravice do zdravstvener
ga varstva, ¢e je bilo pred odhodom v tujino z zdravni-
skim pregledom tgotovijeno, da nimajo bolezni, ki bi
zahtevale zdravnidki poseg ali stalno nadzorstvo, Ce
zdravnidki pregled pred odhodom v tujine ni bil opra-
vljen, pa je upravienev potreboval nujno zdravniiko
pomot za bolezen ali poikodbo, ki je nastopila po od-
hodu v tujine, se povrnejo strodki zdravstvenega varstva
v tujini v celoti, v drugih primerih pa se povrnejo stro-
§ki zdravstvenega varstva v dinarjih in sicer samo v
visini, kolikor bi stalo tako zdravstveno varstvo v zdrav-
stveni skupnosgti.

61, &len

Preglede pred vstopom na delo na obmoéju zdrav-
stvene skupnosti opravlja sluiba za medicina dela
zdravstvenega doma, glede na kraj delavéeve namera~
vane zaposlitve.

Organizacije ter zasebni delodajalei, ki sprejimejo na |

delo delavca brez poprejinjega pregleda oziroma brez
zdravnitkega spritevala iz prvega odstavka tega tlena,
platujejo sami vse stroike, nastale zaradi kasneje od-
kritih bolezni ki bi jih bilo mogo¢e ugotoviti pri pre-
gledu p:ed vstopom na delo,

Stroski pregledov iz tega ¢lena gredo v breme de-
lovne organizacije oziroma zasebnega delodajalca.

62, &len

Kadar upravitenec potuje, zaradi uveljavljanja
zdraystvenega varstva oziroma je napoten ali poklican
v drug kraj, zaradi uveljavljanja pravic po zakonu ali
statutu skupnosti, ima pravico do povradila preveznih
strofkov za redna prevozna sredstva javnega prometa.

Glede na nujnost primera ali zdravstveno stanje
upravi¢enca sme zdravnik dolofiti prevoz z refevalnim
avtomobilom, osebnim avtomobilom, drugimi sredstvi
in s sredstvi, ki jih ima na voljo ustrezna redevalna
sluzba.

83. ¢len *

Upravitenec je upraviden do prevoza z veSevalnim
avtomobilom ali drugim prevoznim sredstvom iz 2. od-
stavka prejinjega &lena, &e gre za Zivljenjske nevarno
bolezensko stanje ali za drugalen nujen primer, ko je
po natelih zdravnifke vede potrebna takojinia zdrav-
nifka intervencija.

Upravi¢enec je upraviten do prevoza s sredstvi iz 2.

odstavka prejénjega &lena tudi v primeru nalezljive bo-

" lezni, za katero je abvezna prijava, v primeru dufevne

bolezni, ¢e je bolnik nevaren za okolico in v primeru,

kadar je iz zdravstvenih razlogov potreben prevoz osebe,

kil ne more hoditi ali le s tefavo hodi in zato ne more
uporabiti rednih javnih prevoznih sredstev,

64, clen

Ob odpustu iz bolnidnice odobri prevoz upravi¢enca
z resevalnim avtomobilom na njegov dom zdravnik te
zdravstvene organizacije.

65, Clen

Zavarovana oseba lahko uporabi namesto reseval-
nega avtomobila zasebno prevozno sredstvo, kadar rese-
valni aviomobil ni na voljo,

Skupnost bremenijo prevozni stroiki z zasebnim
prevoznim sredstvom v vifini, ki jo doloa sindikalna
lista. Zahtevi za povratilo prevoznih stroSkov je delian
upravitenec priloZiti radun in ustrezno medicinsko do-
kumentacijo, ’

66. &len

Upraviéenec ima pravico do povraéila strofkov za
polovanje all do prevoza z reSevalnim vozilom, avtomo-
bilom, oziroma drugim prevoznim sredstvom do najbliz-
jega zdravnika oziroma zdravstvene organizacije, ki
lahko nudi potrebno zdravnifke pomoa&, Do povracila
potnih strodkov ali do prevoza z relfevalnim oziroma
drugim prevoznim sredstvom tudi do bolj oddaljenega
zdravnika oziroma zdravstvene organizacijé je upravi-
¢en, ¢e je najblizji zdravnik odsoten, zdravniska pomot
pa je nujna.

2. Denarna nadomestila in povradila
(denarne pravice iz zdravsivenega zavarovanja)

67. &len
Delovni ljudje in njihovi druzinski ¢lani (zavarova-

" ne osebe) imajo v zdravstveni skupnosti tudi druge pra-

vice za zagotovitev socialne varnosti v primeru bolezni,
poSkodbe, poroda in smrti in sicer do nadomestila oseb~
nega dohodka in do pomodi in povraéila ob smrtl zava-
rovane osebe.

Primere, pogoje in obseg teh pravic dolota samo-
upravni sporazum enotno za zavarovane osebe regio-
nalne zdvavstvans skupnosti.

68, &len

Zdravstveno stanje in primere, ki upravitujejo za-
varovance do nadomestila osebnega dohodka, ugotav-
ljajo zdravniki, ki jih kot pristojne dolo¢a ta statut (pri-
stojni zdravnik).

Delavel zaposleni v organizacijah, ki imajo obratne
ambulante ali pa so sklenile z zdravstveno organizacijo
pogodbo o zdravstvenem varstvu za svoje delavee, uve-
liavljajo pravico po prejinjem odstavku pri zdravnikih
v teh ambulantah oziroma v teh zdravstvenih organi-
zacijah,

Ce organizacija nima obratne ambulante in tudi ne
zdravnika, ki bi bil po prejinjem odstavku pooblaiten
za presojo zabasne zadrianosti od dela, uveljavlja za-
varovanec presojo pri svojem izbranem zdravniku, &e ta
dela v najbliZiem zdravstvenem domu, glede na kraj bi-
vanja ali zaposlitve.

Ce si je zavarovanec izbral za uveljavljanje nepo-
srednega zdravstvenega varstva zdravnika izven kraja
prebivali&a ali zaposlitve, je zanj pooblak¥en zdravnik,
ki dela v najblifjem zdravstvenem domu glede na kraj
prebivalid®a ali zaposlitve oziroma opravijanja dajav-
nosti.

89. Eion

Kadar zavarovanec zahleva nujno zdraynigko po-
moé ali zdraynisko pomoé med zafasno spremembo pre-
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bivalista, sme od zdravstvene organizacije zahtevati le
zdravstveno varstvo in jzvajanje ukrepov, ki so v zvezi
2z zdravljenjem, nima pa pravice zahtevati, da odlo¢i o
njegovi zadrZzanosti od dela.

70. ¢len
Zdravnik, ki dela v sluzbi zdravstvenega varstva
7ena v zdravstvenem domu ali zdravnik-ginekolog spe-
cialisti¢ne ambulante, ki dela na obmoé¢ju zavarovanki-
nega prebivali&&a, ima pravico odlogati o zadrZanosti od
dela za éas porodniSkega dopusta in,zadasne zadrZa-
nosti od dela, kadar gre za bolezen, ki je v zvezi z no-
se€nostjo.
71. ¢€len
Zdravnik-ftiziolog, ki dela v pnevmoftizioloski sluz-
bi zdravstvenega doma na obmoé¢ju, kijer ima zavarova-
nec prebivaliiée, ima pravico odloati o zafasni zadrza-
nosti od dela, kadar gre za tuberkulozno obolenje.

72. ¢len
Zdravnik, ki dela v sluzbi zdravstvenega varstva
borcev NORB, lahko za zavarovance — borce NOV od-
loda o zatasni zadrZanosti od dela.

73. tlen
Pediater ali zdravnik, ki dela v sluZbi zdravstvene-
nega doma za varstvo otrok in mladine na obmotju,
kjer otrok prebiva, ima pravico odlotiti o zadrzanosti
od dela zaradi obolelega otroka, starega do 15 let, po
pismeni izjavi zavarovanca, da v njegovi druZini ni
drugih, za nego sposobnih ¢lanov.

T4. ¢len
Zdravniki specialisti, ki delajo v specialisti¢no-am-
bulantni slufbi ne odlo®ajo o zafasni zadrzanosti od
dela, razen v pnmenh in ob pogojih, ki jih dologa ta
statut.
75. élen

Pristojni zdravnik lahko po&lje zavarovanca na pre-
gled k zdravniski komisiji, ki oceni njegovo nezmoZnost
za delo.

' Zdravniska komisija dolo¢i primere, ko mora pri-
stojni zdravnik po doloenem &asu obvezno poslati za-
varovanca na pregled zaradi presoje njegove delane-
zmoZnosti.

76. Clen

Ce traja zadrZanost od dela zaradi za¢asne nezmoZ-
nosti za delo daljsi ¢as, je treba zavarovanca najkasneje
po dveh letih nepretrgane zadrZanosti od dela poslati
na pregled k invalidski komisiji, da oceni njegovo de-
lovno nezmoZnost in invalidnost.

77. €len L

Zavarovanec dokazuje zatetek zadrZanosti od dela
z zdravstveno izkaznico, v katero pristojni zdravnik
vpife zadetek zadrzanosti.

Pravice zaradi nezmoZnosti za delo gredo zavaro-
vancu praviloma od dne, ko to ugotovi pristojni
zdravnik.

Za ¢as pred tem dnem lahko zavarovanec uveljavi
zadrZanost od dela, ¢e ni mogel priti do pristojnega
zdravnika zaradi narave obolenja, oddaljenosti ali dru-
gih tehtnih razlogov. V takinih primerih lahko pristojni
zdravnik odobri zadrZanost za najved 3 dni pred dne-
vom, ko se je zavarovanec zglasil pri njem, &e pri pre-
gledu 3e lahko ugbtovi znake obolenja. Izjemoma lahko
odobri pristojni zdravnik zadrZanost od dela tudi za vet
kot 3 dnl nazaj v utemeljenih primerih na podlagi do-
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kumentacije bolnisnice, v kateri se je zavarovanec pred
tem zdravil. DaljSo zadrZanost lahko odobri v drugih
primerih zdravniska komisija na podlagi osebnega pre-
gleda zavarovanca in zdravstvene dokumentacije o
zdravstvenem staniu zavarovanca.

78. ¢tlen

Med nezmoZnostjo za delo je zavarovanec dolZan
ostati in se zdraviti v kraju, kjer je prebival ob pri¢etku
zadrzanosti od dela.

Spremembo prebivaliséa med zadrZzanostjo od dela
do 30 dni sme odobriti zavarovancu pristojni zdravnik,
¢e so v kraju boljSe in ustreznejie mdZnosti za bivanje
in negovanje in ¢e te boljde moZnosti lahko pripomo-
rejo do hitrejSega ozdravljenja in do hitrejfe usposobi-
tve za delo. Potni stroski ali prevoz z reSevalnim avto-
mobilom ali drugim prevoznim sredstvom v takem pri-
meru ne bremenijo skupnosti.

Ce je potrebna sprememba prebivalii®a nad 30 dni,
napoti pristojni zdravnik zavarovanca na pregled k
zdravniski komisiji zaradi odlo¢itve o kraju prebiva-
lis¢a, o trajanju prebivanja, o povracilu potnih stroikov
ali o morebitnem prevozu ter, ali in kdaj naj se zavaro-
vanec ponovno zglasi pristojnemu zdravniku ali zdrav-
niski komisiji.

Potni strodki ali morebitni prevoz grede v breme
skupnosti, kadar zdravniska komisija poslje zavarovan=-
ca iz terapevtskih razlogov na zdravljenje v drug kraj.

Zavarovanec, ki mu je odobrena sprememba prebi-
vali§téa, nadaljuje zdravljenje v najblizjem zdravstve-
nem domu glede na novi kraj prebivanja.

79. élen

Ce zavarovanec med zdravljenjem samovoljno od-
ide iz kraja prebivaliita, se Steje, da namenoma prepre- .
tuje zdravljenje oziroma usposobitev za delo, razen, &e
zdravniSka komisija na zahtevo zavarovanca ugotovi,
da samovoljna sprememba -prebivalif®éa ni &kodljivo
vplivala na zdravljenje oziroma usposobitev za delo,

80. élen

1zjemoma se lahko podaljsa zatasna zadrzanost od
dela zaradi negovanja obolelega otroka in drugih oZjih
druzinskih ¢lanov, ¢e so izpolnjeni naslednji pogoji:

a) da je zdravstveno stanje negovanega druZinskega
¢lana tako da bi bila brez ustrezne domaée nege potreb-
na premestitev v bolniSnico;

b) da negovani druzinski ¢lan Zivi v skupnem go-
spodinjstvu z zavarovancem, ki ga neguje;

¢) da v gospodinjstvu ni drugih odraslih ¢lanov, ki
so sposobni negovati obolelega druZinskega ¢lana;

d) da z zamenjavo delovnega Casa odraslih ¢lanov,
ki zive v gospodinjski skupnosti, ni mogote zagotovit:
ustrezne nege.

Cas zadrzanosti od dela in izjemnega podalidanja
zadrzanosti od dela zaradi negovanja obolelega otroka
do 7 let starosti v posameznem primeru skupaj ne smeta
presegati 30 dni oziroma zaradi negovanja drugih dru-
zinskih &lanov pa ne smeta presegati 15 dni.

81. &len

Predlogu zdravniski komisiji za podaljéanje mora
biti priloZena podrobna medicinska utemeljitev.

Zavarovanec, ki uveljavlja podaljiane pravice do
nadomestila osebnega dohodka zaradi negovania obole-

- lega otroka oziroma drugega druZinskega &lana, potrdi

s posebno pismeno izjavo da so izpolnjeni pogoil iz tega
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. statuta. Zavarovanceva izjava mora biti predloZena
zdravniski komisiji, ki ob upo3stevanju socialnih in Ziv-
ljenjskih razmer zavarovanca in obolelega otroka oziro-
ma druzinskega Clana ustrezno odloéi.

82. &len

Pravica do nadomestila osebnega dohodka zaradi
nege otroka do treh let starosti gre praviloma njegovi
materi. -
83. ¢len

Pravico do-nadomestila usebnega dohodka uveljav-
lja zavarovanec:

1. pri skupnosti v primeru ko gre nadomestilo oseb-
nega dohodka v njeno breme:

2. pri organizaciji oziroma zasebnem delodajalcu, e
gre nadomestilo v breme organizacije oziroma zaseb-
nega delodajalca.

Nadomestilo osebnega dohodka se izplatuje na pod-

' lagi dokazov o upravifenosti brez vlozitve posebne za-
hteve,

Pravico do drugih denarnih dajatev oziroma povra-
¢il uveljavlja zavarovanec pri skupnosti,

Skupnost se lahko dogovori z organizacijo, da uve-
ljavijajo zavarovanci nadomestilo osebnega dohodka ter
druge denarne dajatve in povraéila neposredno pri or-
ganizaciji tudi takrat, kadar gredo te dajatve v breme
skupnosti. -

84. ¢Clen

Pravico do povracila stroskov prehrane in nastani-
tve lahko uveljavi upravitenec z dokazilom o trajanju
odsotnosti zaradl uveljavljanja zdravstvenega varstva.

85. ¢len
Spremljevalec je upraviten do povratila prevoznih

strofkov z istim prevoznim sredstvom kot upravitenec

do zdravstvenega varstva, razen &e je prevoz spremlje-
valca Ze vratunan v pladilu prevoznega sredstva za
upraviéenca.

86. ¢len \

Izplaéilo pogrebnine in posmrinine se uveljavlja na
podlagi poroéila o smrti zavarovane osebe in ustreznega
dokazila ali pismene izjave tistega, ki je oskrbel pogreb
in ga plagal.

Za umrle v tujini se uveljavlja pogrebnina tudi z
dokazilom o dejansko nastalih stroskih pogreba v tujini.

Sedmi del
ZAVAROVANE OSEBE

Zavarovanci

87. ¢tlen

V zdravstveni skupnosti zdruZujejo sredstva za
zagotovitev svobodne menjave dela v zdravstveni dejav-
nosti delovni ljudje — zavarovanci.

Zavarovanci zagolavljajo v zdravstveni skupnosti z
zdravsivenim zavarovanjem po nacelih vzajemnosti in
solidarnosti sebi in svojim druZinskim &lanom tudi dru-
ge oblike socialne varnosti v primeru bolezni, poskodbe,
poroda in smrti.

V zdravstveni skupnosti zdruZujejo sredstva tudi
1rugi zavezanci, ki jih doloda zakon.

88. ¢len

Delovni ljudje pridobijo lastnost zavarovanca, ko
pridobijo lastnost delavea v zdruZenem delu oziroma ko
sklenejo delovno razmerje z zasebnim delodajalcem in
delajo najmanj polovico polnega delovnega &asa,

Drugi delovni ljudje in ob¢ani pridobijo lastnost
zavarovanca z dnem in ob pogojih, ko nastopijo okoli-
stine, navedene v tem statutu.

Zavarovancu preneha zavarovanje v skupnosti v
primerih, ko preneha dejavnost, svojstvo ali okolistina,
na podlagi katere je zavarovan, zavarovanje pa mu gre,
C¢etudi po tem ¢asu dobiva nadomestilo osebnega dohod-
ka iz zdravstvenega zavarovanja,

89, &len

Delovni Ijudje—zavarovancl v tej zdravstveni skup-
nosti so:

1. delavei v zdruzenem delu ali delovnem razmerju
pri-zasebnih delodajalcih, ki delajo najmanj polovico
polnega delovnega Casa;

2. izvoljeni delegati v skupSdinah druZbenopolitié-
nih skupnosti ter samoupravnih in druZbenih organiza-
cijah, ¢e jim je opravljanje dolZnosti v tej funkeiji edini
ali glavni poklic in e prejemajo za to delo stalno po-
vratilo;

3. ¢lani obrtnih in ribidkih zadrug, ¢e jim je delo
v zadrugi edini ali glavni poklic;

4. udenci v poklicnem izobraZevanju in ulenci po-
klicnih $ol, ki imajo poleg $olskega pouka tudi praktiéni
pouk pri delovni organizaciji, v Soli ali pri zasebnem
delodajalcu;

5. osebe, ki opravljajo dejavnost s samostojnim
osebnim delom z delovnimi sredsivi, ki so lastnina ob-
canov;

6, osebe na folanju, strokovni lzpopolnitw ali po-
diplomskem Studiju, Ki so zaradi tega izgubili lastnost
delavea v zdruZenem delu) ¢e ta éas dobivajo &tipendijo
in nimajo statusta rednega Studenta;

7. obéani, ki jih poslje organizacija pred pridobi-
tvijo lastnosti delavca v zdruZenem delu kot svoje Sti-
pendiste na prakti¢no delo v drugo organizacijo, da se
tam strokovno usposobijo ali izpopolnijo;

8. udelezenci javnih del in mladinskih delovnih
akeij, ki so invalidsko zavarovani za vse primere inva-
lidnosti;

9. osebe na pouku za obrambo in zas¢ito v mladin-
skih uénih enofah in centrih zg pouk mladine;

10. zatasno nezaposlene osebe po kon¢anem Studiju;

11. u¢enci srednjih 8ol ter Studentje vi§jih in visokih
S0l ter akademij;

12, kmetje, preuzitkarji, uZivalei stalnih kmeékih
prezivnin ter uZivalci kmeékih starostnih pokojnin;

13. zatasno nezaposleni delavci, dokler so prijavlje-
ni pri skupnosti za zaposlovanje; ‘.

14. uzivalci prejemkov iz pakojninsken in invalid-
skega zavarovanja;

15. uZivalei stalnih priznavalnin, druZbenih preZiv-
nin in stalne, to je za ve& kot 6 mesecev prlznane druz-
bene denarne pomodéi.

90. ¢len

Za zavarovance iz 5. totke 89. clena, K1 opravi)ajo
dejavnost s samostojnim ogebnim delom z delovnimi
sredstvi; ki so lastnina obéanov, se pod pogojem, da
opravljajo to dejavnost kot glavni in edini poklic in so
pokojninsko in invalidsko zavarovani, Stejejo:

1. osebe, ki opravljajo obrtno, gostinsko, avtopre-
voznisko in brodarsko dejavnost ter prodajajo na drob-
no in so po predpisih registrirani in evidentirani;

2. osebe, ki jim je priznana lastnost umetnika (knji-
Zevniki, prevajalel znanstvenih in umetnigkih del in dru-
gi), odvetniki, filmski umetniki in filmski delavei, #port-
niki, duhovniki, kolporterji tiska, arhitekti, uli¢ni in Ze-
leznigki prtljaZni nosadi, novinarji in drugi;
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3. osebe, ki opravljajo dejavnost, ki jo predpisi
opredeljujejo kot samostojno dejavnost in oblani —
¢lani poklicne strokovne organizaclje;

4, osebe, ki z ogebnim delom opravljajo kakrsnokoli
dejavnost, ki jih predpisl ne opredeljujejo za samostojno
dejavnost, ¢e za svoje osebno delo prejemajo plagilo
oziroma ustvarjajo dohodek v vidini najmanjlega oseb-
nega dohodka, ugotovljenega po pristojnem organu.

91, &len ;

Ce zakonec all otrocl zavarovanca — samostojnega
obrtnika, ki je umrl, e naprej vodijo obratovalnico po
veljavnih predpisih (po poslovodji) se $teje, da oprav-
ljajo samostojno dejavnost po tem statutu.

92. ¢len
Osebe, ki opravljajo dejavnost s samostojnim oseb-
nim delom z delovnimi gredstvi, ki o lastnina ob&anov
in hkrati opravljajo tudl kmetijsko dejavnost, so zdrav-
stveno zavarovani po 90. ¢lenu, Ce imajo preteZni del
avojih dohodkov iz opravljanja samostojne dejavnosti.

93. ¢len

Zadasno nezaposlene osebe po kontanem Studiju iz
10, totke 89. &lena so zavarovanci, ée so redno priglasene
pri skupnosti za zaposlovanje in ée so se pri tej skupno-
st priglasile v 60 dneh:

a) od dneva, ko so kondale strokovho usposobitev
ali srednjo %olo:

b) od dneva, ko jim je prenehal status $tudenta visje
all visoke %ole ter akademije;

¢) od dneva, ko so odsluzile vojadki rok v JLA, ali
ko je prenehala njlhova nezmoZnost zaradi bolezni, za-
rad! katere so bile odpultene iz vojaike sluZbe, ¢e so
nastoplle vojatki rok v 80 dneh od dneva, ko so kontale
strokovno usposobitev oziroma srednjo folo, all ko jim
je prenehal status Studenta.

84, tlen

Za zavarovance kmete iz 12, to¢ke 89. ¢lena se Stejejo
osebe, ki opravljajo kmetijsko dejavnost kot svoj edini
ali glayni poklic in jim ne gre svojstvo zavarovanca po
drugi osnovi. Steje se, da opravlja kmetijsko dejavnost
kot svoj edini ali glavni poklic oseba:

— ki se kot lastnik, solastnik, zakupnik ali uZivalec
kmetijskega zemljif¢a ukvarja s kakrinokoll kmetijsko
dejavnostjo in je zavezanec prispevka iz ozebnega do-
hodka od kmetijske dejavnosti in sicer ne glede na to,
all je oproitena tega prispevka in ne glede na to all ima
ge kakéne druge dohodke, ’

— ki se v pridobitne namene kot posameznik po-
klicio ukvarjs z lovom, ribelovorn ali kakino drugo
kmetijsko dejavnostjo In je zavezanec prispevka 2
osebnega dohodka od kmetijske dejavnosti.

985, &len

Za preuZitkarje se Etejejo osebe, ki jih je kmedki
preufitek glavni vir za preZivljanje, te riso v oZjem $0-
rodstvu z zavarovancem, za uZivalee stalnih preZivnin
pa osebe, ki prejemajo prezivnine od obtinskih skupitin
oziroma organizacij zdruZenega dela.

Zavarovanci so tudi uzivalei kmeckih starostnih po-
kojnin z dnem, ko jim je priznana pravica do pokojnine.

96. tlen

Osebe iz 13, todke 89. &lena so zavarovanci, ¢e so
redno priglageni pri pristojnl skupnosti za zaposlovanje
in go se tej skupnosti priglasile v 30. dneh od dneva:

.

1. ko jim je prenehala lastnost delavea v zdruZenem
delu oziroma delovno razmerje pri zasebnem delodajal-
cu, ali lastnost zavarovanca na podlagl opravljanja sa-
mostojnedejavnosti, oziroma ko prenchajo dobivati na-
domestilo osebnega dohodka do katerega imajo pravico
po samoupravnem sporazumu o vrstah in obsegu pravic
iz neposrednega zdravstvenega varstva in o pravicah iz
zdravstvenega zavarovanja;

2. ko odsluzijo vojaski rok v JLA, ali ko jim pre-
neha nezmoznost za delo zaradi bolezni, zaradi katere
so bile odpuitene iz vojaike sluibe;

3. ko so odpuitene iz kazenskega pobolifevalnega
zavoda oziroma iz zavoda za varstvo in zdravljenje, ¢e
je bil zoper njih izreten tak varnostni ukrep;

4, po konctani rehabilitaciji.
47. tlen

Osebe iz 80, ¢lena so zavarovane v tej skupnosti, ¢e
na njenem obmotju opravljajo dejavnost, po kateri so
zavarovane, oziroma Ce stalno prebivajo na obmotju
skupnosti, ¢e niso zavarovane na podlagi opravljanja
dejavnostl, ¢e je na njenem obmoéju skupnost za zapo-
slovanje, pri kateri so prijavljene, oziroma organ ali
organizacija, ki jim izplacuje stalne priznavalnine, pre-
Zivnine in stalne druzbene denarne pomoci,

Ce je zavarovanec poslan na zafasno delo na ob-
motje druge zdravstvene skupnosti ali nastopl delo v
tujini, ostane med tem ¢asom zavarovan pri dotedanji
zdravstveni skupnosti.

98. &len

Zavarovanci so tudi osebe:

1. ki so sklenile v tujini delovno razmerje, te niso
zavarovane pri tujem nosilcu zdravstvenega zavaro-
vanja;

2. ki jim je prenehala lastnost delavea v zdruZenem
delu, pa se v tujini strokovno izpopolnjujejo in dobivajo
§tipendijo, ¢e niso zavarovane pri tujem nosileu zdrav-
stvenega zavarovanja;

3. ki uzivajo pravice izkljutno od tujega nosilca
pokojninskega ali invalidskega zavarovanja, te jim
zdravstvehe varstvo ni zagotovljeno z mednarodnimi
sporazumi na strofke tujega nosilca zdravstvenega za-
varovanja;

4. izseljenci — povratniki,

Osebe iz 3. toCke tega tlena so zavarovanci skupnosti
z dnem, ko po prihodu iz tujine pridobijo pravico do
stalnega prebivalii¢a na obmoéju skupnosti.

Izseljenci — povratniki so zavarovani, ¢e se prigla-
sijo pristojni skupnosti za zaposlovanije.

29. ¢len

Kmetje kooperant! pridobijo lastnost zavarovanca v
zdravstveni skupnosti z dnem, ko pridobijo lastnost za-
varovanca v pokojningkem In invalidskem zavarovanju.

Drufinski élani zavarovancey

100, ¢len

Kot druzinski ¢lani zavarovancev so zavarovani:

a) oZji druZinski &lani: zavarovantev zakonec, za-
konski in nezakonski otroci, posvojenci in pastorki;

b) $irst druzinski ¢lani: vzdrZevani zavarovanlevi
stardi, oflm in madeha, posvojitelj in posvojiteljica ter
otroci, ki jih je zavarovanec vzel k sebi in jih preZivlja
(vnuki, bratje, sestre in rejenci).

Druzinski ¢lani iz prejinjega odstavka so zavarovani,
te izpolnjujejo po tem statutu dolofene pogoje,
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101, &len

Zavarovantev zakonec je zavarovan:

1, ¢e sam ni delavec ali oseba, ki se preZivlja s sa-
mostojno dejavnostjo in je kot tak sam obvezno zdrav-
stveno zavarovan,;

2. dokler je z njim v zakonu.

Pravice do zdravstvenega varstva in zavarovanja
obdrzi:

1. zakonec umrlega zavarovanca, ki po njegovi smrti
ni pridobil pravice do druZinske pokojnine, ker ni do-
polnil dolotene starosti, ¢e je bil ob zavarovantevi smrti
star nad 40 let (2ena) oziroma nad 55 let (moz), Ce zako-
nec ni star 40 (Zena) oziroma 55 let (moZ2), se zavarovanje
nadaljuje, dokler je redno prigladen pri pristojni skup-
nosti za zaposlovanje, te se priglasi v 6 memih od za-
varovandeve smrti;

2. razvezani zakonec, ki mu je s sodno odlotbo pri-
znana preZivnina, ¢e je bil ob razvezi zakona star nad
45 let (Zena) oziroma nad 60 let (moZ). Za zakoncea, ki ob
razvezi zakona &e ni bil star 45 let (Zena) oziroma 60 let
(moZ), se zavarovanje nadaljuje, ¢e je invalid I. katego-
rije v smislu predpisov o invalidskem zavarovanju, ali
de se priglasi v 6 mesecih pri pristojni skupnosti za za-
poslovanje;

3. vdova umrlega zavarovanca, ki je po njegovi
smrti pridobila pravico do druZinske pokojnine zaradi
otrok, pa to pokojnino izgubi pred dopolnitvijo 45. leta
starosti, dokler je redno prigladena pristojni skupnosti
za zaposlovanje, te se prizlasi v 80 dneh od izgube pra-
vice do druzinske pokojnine.

102, &len

Zavarovantevi otroci: zakonski in nezakenski, po-
svojenci in pastorki ter otroci, ki jih je vzel k sebi in jih
preZivlja, so zavurovani do dopolnjenega 15. leta starosti,
‘e pa se folajo, pa do konca predpisanega rednega Sola-
nja, vendar naidalj do dopolnjenega 26, leta starosti,

Ce je otrok 1z prvega odstavka tega ¢lena, zaradi
bolezni prenehal obiskovati 8olo, je zavarovan tudi med
toleznijo, ¢e pa nato spet redno obiskuje Solo, .se mu
podaljia zavarovanje tudi ez doloteno starostno mejo,
vendar najvec za toliko, za kolikor je zaradi bolezni za-
mudil v Solanju.

Ce postane otrok iz prvego odstavka tega ¢lena ne-
zmoZen za samostojno Zivljenje in delo v smislu pred-
pisov o invalidskem zavarovanju predno izpolni 15 let
starosti oziroma $e, ko je na rednem 8&olanju, je zavaro-
van tudi ves ¢as dokler traja nezmoZnost.

Zavarovani so tudi otroci iz prvega odstavka tega
tlena, ki postanejo nezmoZni za samostojno Zivljenje in
delo v smislu predpisov o Invalidskem zavarovanju po
vreteku &asa iz prvega, drugega oziroma tretjega od-
stavka tega ¢lena, dokler traja nezmoZnost, &e jih zava-
rovanec preZivija.

103, ¢len

Zavarovantevi otroci in otroci, ki jih je vzel k seb)
in jih prezZivlja od 15. do 18. leta starosti so zavaro-
vani, de:

— se ne morejo redno Solati ali

— ne morejo dobiti ustr;ezﬂega mesta za. uk.

Zavarovancevi otroci iz prejénjega odstavka so za-
vurovani kot druzinski ¢lsni le, &e se prijavijo v roku
60 dni od dneva, ko so konéali Solanje, pristoini skupnosti
za zaposlovanje, se tej redno javliajo in neupravideno ne
udklokni jo ponudene zaposlitve oziroma ustreznega mesta
za uk.

104. &len

Zavarovandevi starsi so zdravstveno zavarovani:

1. ¢e so dopolnili 55 let starosti (mati) oziroma 60
let (oce);

2. ¢e so mlaj8i pa so pridobitno nezmozni ln je ta
nezmoZnost enaka invalidnosti 1. kategorije v smislu
predpisov o invalidskem zavarovanju;

3. Ce jih zavarovanec preZivlja in ¢e sami nimajo za
prezivljanie zadostnih dohodkov.

105. élen

Steje se, da star3i nimajo za preZivljanje zadostnih
dohodkov:

1. ¢e nimajo nobenih lastnih dohodkoy;

2. ¢e imajo lastne dohodke iz enega ali veé virov, pa
skupno ne presegajo meseéno 2/3 znesks predpisanega
najmanjfega osebnega dohodka, ki ga dolotajo republi-
5ki predpisi, pri temer se dohodki iz kmetijstva.radu-
najo v 6-kratnem znesku katastrskega dohodka, dohodki
opro&teni davka, pa se vitevajo na podlagi idealne dave- -

" ne osnove. Dohodki po tej totki so ¢isti meseéni dohodki

po odbitku prispevkov in davkov,

Pri ugotavljanju zneska dohodka na posameznega
druZinskega ¢lana se dohodek deli s tevilom tistih dru-
Zinskih ¢lanov, ki so se na podlagi zakona ali pogodbe
dol2ni medseboino vzdrievati.

Steje se, da zavarovanec preZivlja starie, ¢e Zitvijo z
niim v gospodinjski skupnosti ali redno mesetno pri-
speva k njihovemu vzdrZevanju najman) 1/3 predpisa-
nega najmanjfega osebnega dohodka.

Starsi so zavarovani pod pogoji iz prejdnjega tlena
tudi po zavarovanéevi smrti, ¢¢ ne morejo uveljaviti pra-
vice do druZinske pokojnine, zate ker je s pokojnino
oZjih druZinskih ¢lanov zavarovancey lz.érpana ognova
za druZinsko pokojnino.

106. &len

Vnuki, bratje, sestre in rejenci so zavarovani pod
pogoji. ki so doloteni za zavarovanteve otroke in pod
pogojem, da jih zavarovanec prezivlja in da sami nimajo
za prezivljanje zadostnih dohodkov, navedenih v prejs-
njem ¢lenu, :

107. ¢len

DruZinski ¢lani tujcev — zavarovancev so zavaro-
vani, dokler Zivijo na obmoé¢ju Jugoslavije, ¢e ni z med-
narodnimi pogodbami drugade dolodeno.

Osebe, ki so v tujini sklenile delovne razmerje ali so
v tujini na strokovnem izpopolnjevanju in so zavarovaneg
pri tujem nosilcu zdravstvenega zavarovanja, so doline
zavarovati svoje druZinske &lane, ki Zive na obmotju
skupnosti. ¢e jim ni z zdravstvenim’ zavarovanjem pri
tujem nosilcu zagotovljeno zdravsiveno varstvo. DruZin-
ski ¢lanj teh oseb se zavarujejo pod enakimi pogoji kot
druzinski &lani zavarovancev te skupnosti.

DruZinski in gospodinjski &lani zavarovancev
— kmetov in z njimi izenaéenih zavarovancey
(12. tocka 39, élena tega statuta)

- 108. &len

0zji druzinski ¢lani zavarovancev iz 12. totke 88.
tlena so zavarovani pod pogoji dolotenih v 100, do 102.
tlena tega statuta.

109, ¢len

Otroci zavarovancev iz 12. totke 89. ¢lena, ki so
stari od 15 do 18 let, so zavarovani, ée na zavarovande-
vem gospodarstvu opravljajo kmetijsko dejavnost kot
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svoj edini ali glavni poklie, brez tega pogoja pa, ée so na
strokovni usposobitvi ali prekvalifikaciji, ki jo organi-
zira skupnost za zaposlovanje.

s

110. &len

Starsi zavarovancey iz 12, tocke 89. ¢lena so zdrav-
stveno zavarovani:

1. ¢e Zivijo v skupnem gospodinjstva z zavaro-
vancem;

2. &e ne Zivijo v skupnem gospodinjstvu z zavaro-
vancem pa imajo izgovorjen preuzitek iz zavarovante-
vega gospodarsiva; 3

3. te ne Zivijo z zavarovancem v skupmem gospo-
dinjstvu in nimajo zagotovljenega preuZitkia., pa so po-
polnoma nesposobni za delo in je ta nesposobnost enaka
I. kategoriji invalidnosti v smislu predpisov o invalid-
skem zavarovanju. Smatra se, da. je invalidnost 1. kate-
gorije podana, ¢e so stardi dopolnili 55 let starosti (mati)
nziroma 60 let (oce).

111. &len

Kot gospodinjski &lani zavarovancev iz 12. totke 89.
éiena so zavarovani:

Zavarovantevi oiroci, njegovi starsi, bratje in sestre,
vnuki in vnukinje, rejenci in rejenke, strici in Lete, tasti
in taste, svaki in.svakinje, netakl in netakinje pod po-
gojem, da opravljajo kmetijsko dejavnost na zavarovan-
fevem gospodarstvu kot edini ali glavni poklic in se ne
Stejejo za druzinske ali gospodinjske ¢lane po prejsnjih
dolotbah oziroma jim ni na kak3ni drugi podlagi zago-
golovljeno zdravsiveno varstvo.

Gospodinjski élani iz prejdnjega odstavka, ki v asu
trajanja zavarovanja poslanejo popolnoma nezmoZni za
za delo ali za samostojno Zivljenje in delo v smislu pred-
pisov o invalidskem zavarovanju, so zavarovani tudi v
tasu take nezmoZnosti ne glede na pogoj, da na zava-
rovantevem gospodarstvu opravljajo kmetijgko dejav-
nost kot svoj edini in glavni poklic. Pogoj pa je, da jih
zavarovanec v tem &uasu prezivlja in da je zavezanec za
prispevek za zdravstyeno varstvo. Pogoji prezivljanja se
ugotavljajo po 105, ¢élenu fega statuta.

112. &len *

Za gospuodinjske ¢lane se Stejejo tudi osebe iz prejs-
njega &lena ob pogojih, ki jih ta doloéa, pri zavarovancu
iz 89. ¢lena (razen zavarovancev iz 12. totke), &e je tak
zavarovanec zavezanee za prispevek za zdravsiveno
varstvo. -

] ]
Ugotavljanje in uveljavljanje lastnosti zavarovane
osebe

113. &len

Pravice iz zdravsivenega zavarovanja uveljavljajo v
breme skupnosti osebe, ki jim je priznana lastnost zava-
rovane osebe.

Lastnost zavarovane osebe se dékazuje z zdravstve-
no jzkaznico oziroma z drugo predpisano listino,

Obrazec zdravstvene izkaznice ali listine, s katero
se dokazuje lastnost zavarovane osebe, natin njenega
izdajanja in uporabe ter druge obrazce v zvezi z uve-
ljavljanjem pravic iz zdravsivenega zavarovanja, pred-
pife zdravstvena skupnost s posebnim samoupravnim
splofnim aktom.

114. &len

Lastnost zavarovane osebe ugotovi skupnost na
podlagi predpisane prijave zavarovanja z izdajo zdrav-
stvene izkaznice oziroms z druge predpisano listino,

Ce skupnost osebi, za katere je vloZena prijavi
zavarovanja, odrece lastnost zavarovane osebe, mora
o tem izdati pismeno obvestilo najkasneje v 30 dneh
po vlozitvi prijave.

Ce skupnost v roku iz prejSnjega odstavka ne izda
obvestila, da odreka lastnost zavarovane osebe, se
Steje, da je osebi ta lastnost priznana.

Oseba, za katero urganizacija oziroma delodajalec
ae vloZi prijave zavarovanja, lahko sama zahteva, da .
ji skupnost prizna lastnost zavarovane osebe.

Zoper obvestilo, s katerim se odrede lastnost za-
varovane osebe ima prizadeti praviceo do ugovora v
15. dneh na odbor za redevanje prosSenj, ugovorov in
pritoib.

Zoper dokonéno odlotbo odbora za refevanje pro-
Senj, ugovorov in pritozb, s katero skupnost odrete
priznanje lastnosti zavarovane (osebe, lahkg prizadet:
zaradi wvarstva pravice do zdravstvenega zavarovanja
vloZi toZzbo pri pristojnem sodiséu zdruZenega deln

115. &len

Prijave za zavarovanje vloZi za delavea organiza-
cija zdruZenega dela, delovna skupnost in druga or-
ganizacija oziroma delodajalec, za druge zavarovance
organ, ki je zavezan za platevanje prispevka za nji-
hovo zavarovanje in zavarovanec sam, ¢e mora sam
placevati prispevek. .

Prijava se mora vloZiti pri strokovni slu’bi v 8
dneh po pridobitvi lastnosti zavarovanca. V istem ro-
ku mota zavezancc odjaviti iz zavarovanja oscbo, ki
il je lastnost zavarovanca prenehala, oziroma prijaviti
spremembe, ki so nastale v okoliitinah, ki vplivajo
na pravice zavarovanca, .

. Organizacija oziroma zavarovanec mora prijaviti
tudi zavarovantevega druzinskega ¢lana, ter vsako
spremembo, ki vpliva na pravice in odjaviti druZin-
skega d¢lana, ée ta nima veé pravice do zavarovanja in
sicer v rokih, ki veljajo za prijavo zavarovanca.

Zavarovanee lahko vloZi prijavo o svojem zava-

rovanju in svojih druzinskih &lanov tudi sam.

\ 118. &len ,
Za delavea, ki prvié pridobi lastnost delavea v

‘zdruZenem delu ali stopi v delovno razmerje ali zdruzi

svoje delo po vet kot Sestmesedni prekinitvi, se mora
prijavi za zavarovanje priloziti izvid opravljenega
zdravnifkega pregleda s strokovnim mnenjem zdrav-
nika, da je zdravstveno sposoben za predvideno delo.

117. &len

Za druge zavarovance se morajo prijavi zavarova-
vanja priloziti dokazila o svojstvu, na podlagi kate-
rega 8o zavarovane, ter druga dokazila oziroma listine.

4
118, Clen

Pravice iz zdravstvenega zaverovanja gredo zava-
rovani osebi od dneva, ko je pridobila lastnost zava-
rovane osebe, ; .

Neposredno zdravstveno varstvo je zagotovljeno
zavarovancu od dneva, ko nastopi delo, oziroma ko
na drug nadin dobi lastnost zavarovanca, pa do pre-
teka tridesetega dneva od dneva, ko neha biti zava-
rovanec. 2

Kot dan pridobitve lastnost! zavarovanca se Bteje
tudi dan, ko zavarovanec odide na pot, da nastopi delo
oziroma dolZnost po sklepu o sprejemu na delo.
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Neposredno zdravstveno varstvo po tem statutu je
zagotovljeno upraviéencu tudi v €asu, ko je v zavodu
za varstvo in zdravljenje, kamor je bil oddan zaradi
izvrditve varnostnega ukrepa,

Ce prestaja upravienec kazen zapora ali strogega
zapora, mu je zagotovljeng zdravstveno varstvo po
drugih predpisih, ne pa po tem statutu.

119. &len

DruZinskim in gospodinjskim é&lanom zavarovanca

se zagotavlja neposredno zdravstveno varstvo ves Cas,
v katerem se zagotavlja zavarovancu., DruZinski in
gospodinjski élani imajo pravico do neposrednega
zdravsivenega varstva tudi za tisti cas, ko je zavaro-
vanec, po katerem so imeli pravico dg zdravstvenega
varstva, na sluZenju vojafkega roka, razen, Ce jim
zdravsiveno varstvo ne zagotavlja drug. predpis;

Druzinskim ¢lanom zavarovanca, ki prestaja za-
porno kazen, se zagolavlja neposredng zdravsiveno
varstvo, ¢e zavarovancu med prestajanjem kazni ni
prenehala lastnost delaveca v zdruZenem delu ali de-
lovno razmerje pri zasebnem delodajalcu.

Osmi del
FINANCIRANJE

120. tlen

V skladu s samoupravnim sporazumom o ustano-
vitvi zdravstvene skupnosti, si zdravstvena skupnost
zagotavlja riziéno sposobnost in svobodno menjavo
dela, kakor tudi skladen razvej teritorialne razpore-
jenosti organizacij zdruzenega dela zdravsivene de-
ijavnosti, njihove zmogljivosti, sodoben razvoj zdrav-
stvene vede in dejavnosti ter strokovno izobraZevanje
zdravstvenih delaveey, z zdruZevanjem sredsiev v re-
gionalni zdravstveni skupnosti, za uresnitevanje skup-
nih interesov na obmogju republike pa v Zdravstveni
skupnosti Slovenije.

121. &len

Zdravstvena skupnost zdruzuje sredstva tudi za
uéence srednjih 3ol ter Etudente visjih in visokih $ol
ter akademij.

Prispevek za zdravstveno varstvo zavarovancev iz
* prejinjega odstavka pladujejo, obratunavajo in odva-
jajo plaéniki, ki jih doloZi samoupravni sporazum med
IzobraZzevalno skupnostjo SR Slovenije, Zvezo soci-

alistitne mladine Slovenije, Univerzo in Zdravstveno

- skupnostjo Slovenije.
122. &len

Za financiranje dogovorjenega programa zdrav-
stvenega varsiva zdruZujejo svoja sredstva v zdravst-
veni skupnosti:

— zavarovanci, ki prispevajo za zagotavljanje
zdravstvenega varstva in pravic iz zdravstvenega za-
varovanja dolofeni del osebnih dohodkov;

— lemeljne organizacije zdruZenega dela, delovne
skupnosti in zasebni delodajalei, ki prispevajo tisti
del svojega dohodka, ki je dololen za zavarovanje za
nesrefe pri delu in za obolenja za poklicno boleznijo:

— skupnosti pokojninskega in invalidskega zava-
rovanja s prispevki za zdravstveno varstvo upoko-
fencev in invalidov;

- skupnosti za zaposlovanje s prispevkij za zdrav-
stveno varstvo zatasno nezaposlenih in izseljencev —
povratnikov, ki se prijaviio za zaposlitev;

— organi in organizacije, ki izpladujejo stalne
priznavalnine, druZbene preZivnine in stalne druzbenc
denarne pomoti s prispevki za zdravstveno varstvo uzi-
valcev teh pravic;

— zavarovancj iz 57. &lena zakona o zdravgtvenem
varstvu sami s svojimi prispevki, ¢e z ratificiranimi
mednarodnimi sporazumi ni dolofeno drugade;

- uporabniki zdravstvenega varstva s prispevki
k strotkom zdravsivenega varstva.

123. &len

PrispeVke iz 149. ¢lena zakona o zdravstvenem
varstvu pladujejo, obradunavajo in odvajajo:

— za zavarovance iz prvega odstavka 56. &lena
zakona o zdravstvenem varstvu: organizacije zdruZe-
nega dela oziroma zasebni delodajalei, pri katerih so
zaposleni, organi ‘v katere so izvoljeni, zadruge pri
katerih delajo, organizacije zdruZenega dela oziroma
zasebni delodajalei, pri katerih so v uku ali na prak-
si; obcani, ki opravljajo dumvnoatl s samostojnim
oscbnim delom z delovnimi sredstvi, ki so lastnina
ob&anov, plafujejo prispevke sami iz svojih sredstev;

— za zavarovance iz drugega odstavka 56. Clena
zakona o zdravstvenem varstvu; organizacije zdruZe-
nega dela oziroma zasebni delodajalei, pri katerih de-
lajo kot delavci, organ ali organizacija, ki daje 8$ti-
pendijo, organizator javnih del, mladinskin delovnih
akeij in pouka za obrambo in zaitito, za zafasno ne-
zaposlene osebe pa skupnost za zaposlovanje;

— za zavarovance iz treljega odstavka 58. Clena
zakona o zdravstvenem varstvu plaéniki, ki jih doloti
samoupravni sporazum med ustreznimj samoupravni-
mi interesnimi skupnostmi;

— za zavarovance iz Cefrtega odstavka '56. élena
zakona o zdravstvenem varstvu: kmetje zase in za
svoje druzinske in gospodinjske ¢lane ter za osebe, ki
ilm morajo dajati preuZitels: za uZivalee stalnih kmeé&-
kih preZivnin organ ali orgauuaci:a, ki jim izplatuje
prezivnino;

— za zavarovance iz petega odstavka 66. &lena
zakona o zdravstvenem varstvu: za zadasno nezaposle=
ne.osebe skupnost za zaposlovanje za uZivalce prejems-
kov iz pokojninskega in invalidskega zavarovanja
skupnost pokojninskega in invalidskega zavarovanja;
za uZivalee izjemnih pokojnin, stalnih priznavalnin,
druZbenih prezivnin in stalne druZbene pomo&i pa or-
gan ali organizacija, ki jim jih izpladuje;'

~— za zavarovance iz 70. ¢lena zakona o zdravst-
venem varstvu: organizacije, zasebni delodajalei ozi-
roma skupnosti, ki so zavezani za njihovo zavarovanje.

Obveznosti zavarovancev iz prejinjega &lena uve-
ljavlja regionalna zdravstvena skupnost.

124. ¢len

Prispevki morajo biti izraZeni v stopnji oziroma
pavialu in jih doloti skupstina zdravstvene skupnosti
po predhodni obraynavi med delovnimi ljudmi in ob-
*ani na obmotju zdravsivene skupnosti.

Stopnje prispevka so enoine in proporcionalne, pri
tem se upoSteva, ali so osebe zavarovane za vse all
Samo za posamezne zavarovane primere.

125, ¢len

Prispevne stopnje oziroma pavdali iz prejinjega
tlena se dolofijo oziroma dogovorijo v skladu z druZ-
benim planom, resolucijo o druZbenoekonomski poli-
tiki in druZbenim dogovorom o skupni porabi, ter mo-
rajo biti zaradi enotnosti pravic in obveznosti iz zdrav-
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stvenega varstva in zdravstvenega zavarovanja na ob-
mod&ju regije enake.

Skups¢ina skupnosti dolofa ustrezno dogovorom
iz prvega odstavka osnove za dolo¢anje prispevkov in
pavialne zneske prispevkov za =zavarovance zunaj
zdruZenega dela in delovnih razmerij.

126. &len .-

Za financiranje posameznihi nalog zdravstvene
skupnosti se dolotijo s pogodbo ali samoupravnim spo-
razumom prispevki in paviali iz dela osebnih dohod-
kov, namenjenih za zadovoljevanje osebnih potreb,
+udi nad okviri iz prejinjega ¢lena.

$ 127, &len
Zdravstvena skupnost zdruZuje svoja sredstva v
regionalni zdravstveni skupnosti zaradi zagotovitve

enotnosti pravie in obveznosti iz zdravstvenega varst-
va in zdravstvenega zavarovanja in po njej v Zdravst-
veni skupnosti Slovenije.

Sodelovanje z druZbenopolititnimi skupnostmi,
zdravstvenimi in drugimi samoupravnimi skupnostmi,
zdravstvenimi organizacijami in drugimi organizacijami

na obmodju obéme

128. &len

Skupééina obéinske zdravstvene skupnosti enako-
pravno s pristojnimi zbori obtinske skupitine odloda
v okviru sredstev za katere se je dogovorila v regi-
onalni zdravstveni skupnosti:

— o sploini politiki na podrogju zdravstvenega
varstva; -

— o politiki, naértih in programih razvoja in pe-
spedevanja zdravstvene dejavnosti;

— o drugih vprasanjih s podroéja zdravstvenega
varstva, ki se na podlagi ustave in zakona urejajo z
odloki in drugimi sploZnimi akti ob&inske skup#éine.

120, &len

_Skupdtina zdravstvene skupnosti sprejema v so-
glasju z obéinsko skupi&ino odloditve, ki so bistvenega
pomena za uresnifevanje pravic in obveznosti delov-
nih ljudi, zdruZzenth v skupnosti in so dolotene z za-
konom ali odlokom obeinske skup#fine. Pred odlog&it-
vijo o soglasju razpravljajo in usklajujejo stalifita
delegati skupifine zdravstvene skupnesti z delegati
pristojnih zborov obéinske skup3&ine,

130, &len

Zdravstvena skupnost usklajuje razvojno politiko
In programe zdravstvenega varstva s cilji ekonomske-
ga in druZbenega razvoja obgine, dolofenimi v druZ-
benih planih obfine, z druZbenim dogovarjanijem,

131, len

Zaradi usklajevanja druZbenih dejavnesti na ob-
mod&ju obline, zaradi zagotovitve ustrezne vioge zdrav-
stvene dejavnost! pri razvijanju produktivnosti dela
in druZbene reprodukcije, zaradi ustreznega sodelo-
vanja v zdravstveni preventivi in varstvu ter izbolj-
fevanju Zivljenjgkega in delovnega okolja ter organi-
zirania priprav za splofni ljudski odpor se povezuje
in gedaluie zdravstvena skupnost tudi z drugimi skup-
nostmi, drudtvi, zdravstvenimi organizacijami in 2
zdruZenim delom.

132. &len

V' sodelovanju 2z drugimi druZbenopoliti®nimi
skupnostmi in drugimi skupnostmi, drustvi in organi-
zacijami, daje zdravstvena skupnost pobude in spre-
jema obveznosti po dogovoru z regionalno zdravstveno
skupnostjo.

Deveti del

OPRAVLJANJE STROKOVNIH, FINANCNIH IN
ADMINISTRATIVNIH ZADEV

133. élen

Strokovne, finan&ne in administrativne zadeve
opravlja za zdravstveno skupnost strokovna sluZba
Regionalne zdravstvene skupnosti Novo mesto.

Na strokovno slufbo se ne morejo prenafati pra-
vice, pooblastila in odgovornosti zdravstvene skup-
nosti.

Deseti del
PREHODNE IN KONCNE DOLOCEE

134, ¢&len |

Utenci srednjih ¥ol iz 121. élena tega statuta osta-
nejo do sklenitve samoupraynega sporazuma zavaro-
vani kot druZinski &lani,

135, &len

Dokler ne bodo izdani novi ustrezni samoupravni
splodni akti, se 8¢ uporabljajo;

1. Pravilnik o predpisovanju, izdajanju in plade-
vanju zdravil, ki se predpisujejo v breme zdravstve-
nega zavarovanja v SR Sloveniji
§t. 2/74); .

2. Pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za protetiéna in orto-
titna sredstva in sanitarne priprave (Uradni list SRS,
it. 46/70);

3. Pravilnik o vrstah, indikaecijah, standardih za
materiale in rokih trajanja ofesnih pripomotkov
(Uradni list SRS, &t. 45/70);

4, Pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja sluénih pripomotkov in
pripomo€kov za omogofanje glasnega govora (Uradni
list SRS, &t. 45/70);

8. Pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za zobnoprotetiéno po-
moé& in protetitna sredstva (Uradni list SRS, 5t. 45/70);

8. Pravilnik o zdravstvenih izkaznicah, drugih fz-
kazilih o zavarovanju in o obrazeih v zvezi z uve-
ljavljanjem pravic iz zdravstvenega =zavarovanja
(Uradni list SRS, &t. 8/17), ki ga je izdala ,Skupnost
zdravstvenega zavarovanja delavcev Ljubljana;

7. Pravilnik o pogojih in nadinu posiljanja zava-
rovanih oseb na zdravljenje v naravna zdravilista

{Uradni list SRS, §t. 33/72, 35/72);

8. Pravilnik o imenovanju, sestavu in delu zdrav-
nifkih komislj MWradni list SRS, &. 35/72).

Dokler ne bo sprejet samoupravni splofni akt iz
60. Clena tega statuta, se bo &8 vedno uporabljal pra-
vilnik o uveljavljanju pravie iz zdravstvenega zava-
rovanja v tujini (Uradni list SFRJ, &. 24/83), razen ko-
likor ni v nasprotju z dolo¢bami tega statuta.

136. &len

Dolothe tega statula razlega skupséina zdravstves
ne skupnosti.

(Uradni list SRS, .
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137. élen

Ta statut zatne veljati, ko ga sprejme skupd&ina
zdravstvene skupnosti na seji obeh zborov in ga po-
trdi obéinska skupéitina.

St. 01-14/75
Crnomelj, dne 15. decembra 1075,

Skupé&éina

Ob¢éinske zdravstvene skupnosti
Crnomelj

Predsednik
Anton Horvat, inZ. 1, r.

Ta statut je potrdila Skupitina obéine Crnomelj,
dne 19. februarja 1976.

St. 025-2/76
Crnomelj, dne 19, februarja 1976.
1019,

Na podlagi 58. ¢lena ustave SR Slovenije in 10,
¢lena zakona o zdravstvenem varstvu (Uradni list
SRS, 5t. 38/74) sklepajo delavel v temeljnih in drugih
organizacijah zdrufenega dela "‘ter v samoupravnih
organizacijah in skupnostih, delovni ljudje, ki samo-
stojno opravljajo dejavnost z osebnim delom s sred-
stvi, ki so lastnina obganov, drugi delovni ljudje v
samostojnih poklicnih dejavnostih in kmetje — v svo-
jih skupnostih in zdruZenjih, zaéasno nezaposleni de-
lavei v skupnosti za zaposlovanje in uzivalei pokeojnin
+in invalidskih dajatev po organih skupnosti pokoj-
ninskega in invalidskega zavarovanja ter drugi de-
lovni ljudje in ob&ani v krajevnih skupnostih obgine
Kriko, ki opravljajo svojo dejavnost ali stalno pre-
-bivajo na obmotéju obtine Kriko

SAMOUPRAVNI SPORAZUM

o ustanovitvi Obéinske zdravsivene skupnosti
Kriko

1, élen

V ob¢inski zdravstveni skupnosti Krike (v na-
nadaljnjem besedilu: zdravstvena skupnost) se zdru-
Zujejo delovni ljudje in obdani — uporabniki z fzva-
jalei zdravstvenega varstva, da si v njej s svobodno
menjavo deld in z zdruZevanjem sredstev po nacelih
vzajemnosti in solidarnosti zagotavljajo zdravstveno
varstvo in socialno varnost v primerih boleznl po-
Skodbe, poroda ali smrti.

Z delovnimi ljudmi in ob&ani iz prelinjega od-
stavka se lahko zdruZujejo v zdravstveni skupnosti
tudi delovni ljudje v drultvih na obmodju obéine
Kriko, ki se ukvarjajo z zdravstvenim varstvom.

2, &len

Zaradi timbolj neposrednega uresnievanja samo-
upravljanja se delovni ljudje in obgani v zdravstveni
skupnosti lahko organizirajo v enotah zdravstvene
skupnosti za posamezne organizacije zdruZenega dela
ali za obmotja krajevnih skupnosti ob pogojih in s
pravicami kot jih doloéa statut zdravstvene skupnosti.
Enote zdravstvene skupnosti se ustanovijo s samo-
upravnim sporazumom,

3. &len

Z neposrednim zdravstvenim varstvem si obéani
in delovni ljudje v zdravstvenl skupnosti zagotavljajo:

— nujno zdravniske pomo¢,

— sploSno ambulantno in dispanzersko zdravlja-
nje ter zdravljenje na domu, )

— bolnidni&no zdravljenje in oskrbo,

— zdravila,

— specialistitno ambulantno zdravljenje,

— zobno nego, :

— stalno zdravstveno varstvo otrok in ienak v
zvezi z materinstvom,

— posebno zdravstveno varstvo dorai¢ajote mla-
dine,

— posebej organizirano zdravstveno varstvo bor-
cev NOV,

— prevoze z refevalnimi wvozili,

— preglede in posege 2za ohranitev zdravia in
ukrepe za prepretevanje nalezljivih bolezni (cepljenja),

— medicinsko rehabilitacijo in

— organizirano zdravstveno wvzgojo in prosveto.

Ob ‘pogojih, ki jih dolofa statut, si delovni ljudje
v zdravstveni skupnostl zagotavljajo tudi:

— zobotehni¢no pomo& in zobna proteti®na sred-
stva, {

.~— proteze, ortopedske in druge pripomotke ter

— zdravljenje in medicinsko rehabilitacijo v na-
ravnih zdraviliéih,

Neposredno zdravstveno varstvo iz prvega in dru-
gega odstavka SI zagotavljajo delovni ljudje v zdrav-
stveni skupnosti, ¢e ni zagotovljeno po posebnih pred-
pisih ali po mednarodnih sporazumih, katere je rati-
ficirala SFR Jugoslavija.

4. &len

V zvezi z delom si delovni ljudje ob sodelovanju
organizacij zdruZenega dela in zasebnih delodajalcev
v zdravstveni skupnosti zagotavljajo tudi:

— posebno zdravstveno varstvo v zvezl z delom,

— ukrepe za varsivo zdravega delovnega okolja,

— ukrepe za preprebevanje poklienih bolezni in
poikodb pri delu,

— ukrepe za utrjevanje zdravja in sposcbnosti za
delo ter

— posebno zdravstveno varstve za delavce =z
zmanjsano delovno sposobnostjo.

5. élen
Med opravljanjem dela ali bivanjem v tujini ima-
jo delovni ljudje v zdravstveni skupnosti pravico do
zdravstvenega varstva ob pogojih, ki jih dologa statut

zdravstvene skupnosti.

6. &len .

V zvezi z boleznijo, pofkodbo, porodom ali smrtio
si delovni ljudje v zdravstveni skupnosti ob pogoijih,
ki jih dolodijo s splofnim aktom, zagotavljajo tudi:

— nadomestilo osebnega dohodka med zadrZanost-
jo od dela,

— povratila potnih stroskov ter

— povradila pogrebnih stroskov in
pomot.,

posmrino

7. &len

Pravice iz 3. do 6. &lena si zagotavljajo delovni
ljudje v zdravstveni skupnosti:
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1. s prispevki:

— iz osebnega dohodka delavcev in obdanov, ki
z osebnim delom z lastnimi sredstvi opravljajo gospo-
darsko ali negospodarsko dejavnost,

— iz dohodka organizacij zdruzenega dela in dru-
gih delovnih skupnosti ter zasebnih delodajalcev, !

— skupnosti pokojninskega in invalidskega zava-
rovanja,

— skupnosti za zaposlovanje in

— druzbenopolitiéne skupnosti;

2. s povratili po mednarodnih sporazumih;

3. s prispevki uporabnikov k stroSkom zdravstve-
nega varstva;

4. z drugimi dohodki.

8. ¢len

Zdravstvena skupnost si zagotavlja rizi¢no spo-
sobnost in svobodno menjavo dela na Sirfem obmocju
ter uresnifevanje drugih skupnih interesov in nalog
z zdruZitvijo v regionalno zdravstveno skupnost Novo
mesto in za uresni¢evanje skupnih interesov na ob-
moéju republike v zdravstveno skupnost Slovenije-

9, ¢len

Z zdruZevanjem sredstev v regionalni zdravstveni
skupnosti Novo mesto in v zdravstveni skupnosti Slo-
venije si zagotavljajo delovni ljudje tudi skladen raz-
vo] teritorialne ragporejenosti organizacij zdruZenega
dela zdravstvene dejavnosti, njihove zmogljivosti, so-
doben razvoj zdravstvene vede in dejavnosti ter stro-
kovno izobrazevanje zdravstvenih delavecev.

10. &len :

V regionalni zdravstveni skupnosti Novo mesto se
$ samoupravnim sporazumom obé&inskih zdravstvenih
skupnosti dolofijo enotne pravice in obveznosti iz
zdravstvenega varstva in zdravstvenega zavarovanja,
ki jih sprejmejo skupiCine obéinskih zdravstvenib
skupnosti s svojimi akti.

11. ¢len

Sredstva za zdravstveno varstvo morajo biti uskla-_

jena s programom =zdravstvenega varstva; o tem se
sporazumevajo za obmotéje zdravstvene skupnosti upo-
rabniki in izvajalci zdravstvenega varstva v temeljnih
organizacijah zdruZenega dela in drugih organizacijah
in delovnih skupnostih, pri éemer se zagotovi izvajal-
cem zdravstvenega varstva enak druzbenoekonomski
polozaj kot drugim delovnim ljudem in- ustrezen raz-
voj zdravstvene dejavnosti. Pri sprejemanju programa
mora zagotoviti zdravstvena skupnost delovnim  lju-
dem ~— uporabnikom vpogled v oblikovanje sredstev
zdravstvene skupnosti in v oblikovanje dohodka orga-
nizaclj zdrufenega dela zdravstvene dejavnosti.

S programom _se mora =zagotoviti v zdravstveni
" skupnosti zdravstveno varstvo delovnih ljudi in obcéa-
nov po sodobnih medicinskih doseZkih in metodah ter
po druZbenih zmogljivostih.

Program mora sloneti na analizi zdravstvenega
stanja delovnih ljudi in obanov in ugotoviti pred-
nostne naloge, ki zagotavljajo postopno izpopolnjeva-
nje zdravstvenega varstva obZanov.

Program zdravstvenega varstva Obginske zdrav-
stvene skupnosti Krike je wusklajen s programi
drugih . oh&inakih zdravstvenih skupnosti, del progra-
ma regionalne zdravstvene skupnosti Nove mesto.
Celotni program zdravstvenega varstva  regionalne
zdravstvene skupnosti Novo mesto, opredeljen za ob-

mocje obéin, sprejme skupi¢ina obéinske zdravsivene
skupnosti enakopravno s Skupéé¢ino obéine Kriko.

Zdravstvena skupnost in enote zdravstvene skup-
nosti si v svojih programih lahko zagotovijo tudi do-
datne oblike in obseg zdravstvenega varstva, s kate-
rimi se izpopolnjuje zdravstveno varstvo, ¢e zagotovijo
zanje delovni ljudje posebna sredstva s samoupravnim
sporazumon.

Finanéni naért zdravatvcne skupnosti mora biti
pdraz ovrednotenega programa zdravstvenega varstva,
Zdravstvena skupnost mora spremljati in vsake tri
mesece ugotavljati uresnievanje programa in finané-
nega naérta in predlagati zainteresiranim in prizade-
tim organizacijam in skupnostim potrebne ukrepe.

12. ¢len

S programom se doloé¢i sporazumno z druZbeno-
politiéno skupnostjo tudi tisti del zdravstvene dejav-
nosti in njenega razvoja, ki ga zagotovi zdravstvena
skupnost v sodelovanju z druzbenopoliti¢no skupnost-
jo, zlasti na podro&ju zdravstvene preventive kot je
sanacija Zivljenjskega okolja in izbolj$anje higienskih
razmer, odpravljanje vzrokov obolenj in poSkodb ter
njihovih posledic, zgodnje odkrivanje obolenj in po-
dobno.

13. ¢len

Stopnje prispevkov iz 7. €lena dolodi, v okviru
samoupravnega sporazuma obéinskih = zdravstvenih
skupnosti v regionalni zdravstveni skupnosti, skup-
d¢ina obcinske zdravstvene skupnosti. ‘

14, ¢len Y

Zdravstvena skupnost zagotavlja vselej tiste pra-
vice, ki so dolofene z mednarodnimi sporazumi, ka-
tere je ratificirala SFR Jugoslavija. z zakoni, druZbe-
nimi dogovori in samoupravnimi sporazumi. ‘

15. élen

zdravstveno skupnost upravljajo delovni ljudje —
uporabniki in izvajalei zdravstvenega varstva v skup-
§¢ini in v zborih delegatov. Skup#¢ino in zbora sestav-
ljajo delegati, poslani iz delegacij. katere so delovni
ljudje izvolili po nagelih delegatskega sistema v svo-
jih temeljnih organizacijah in skupnostih,

Razmerja, obveznosti in odgovornosti delegata v
samoupravni organizaciji in skupnosti, ki ga je izvo-
lila, doloajo njeni samoupravni akti, g

16. ¢len

Skupsina obtinske wdravstvene skupnosti ima
zbor uporabnikov, ki ga sestavljajo delegati delegacij
delavcev organizacij zdruZenega dela in delovnih lju-
di samoupravnih organizacij in skupnosti ter delovnih
ljudi in obdanov v krajevnih skupnostih — uporabniki
zdravstvenega varstva (v nadaljnjem besedilu; upo-
rabniki) ter zbor izvajalcev, ki ga sestavljajo delegati
delegacij delaveev v zdravstvenih organizacijah ter
delaveev v drugih za opravljanje zdravstvene dejav-
nosti z zakonom pooblaifenih organizacijah zdruZene-
ga dela — izvajalei zdravstvenega varstva (v nadalj-
niem besedilu: izvajalei)

V skupitini je 47 delegatskih mest. od tega 40
v zboru uporabnikov in v zboru izvajalecev 7 delegat-
skih mest,

V zbor poSilja vsaka delegacija ustrezno ﬁtevilo
delegatov. ki ie sorazmerno Stevilu delegatskih mest
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v pristojnem zboru shupicine in Stevilu delovnih ljudi
v tej organizaciji oziroma skupnosti.

Skupstina gzdravstvenih skupnosti doloti s poseb-
nim sklepom S&tevilo delegatskih mest za vsako dele-
gacijo in nacin delegiranja tistih delegacij, ki ne
morejo imeti v zboru lastnega delegata,

17. ¢len

Zbora delegatov odlotata v skupstini enakopravno
predvsem o:

— programu in naé&rtih ter politiki razvoja zdrav-
stvenega varstva in zdravstvene dejavnosti v okviru
regionalnega programa zdravstvenega varstva,

— finanfnem naértu in zakljuénem raunu zdrav-
stvene skupnosti,

— osnovah in merilih ‘za svobodno menjavo dela
med uporabniki in izvajalei =zdravstvenega varstva,

— druZzbenih dogovorih in samoupravnih sporazu-
mih, ki jih sklepa zdravstvena skupnost,

— po predhodnem obravnavanju in v okviru sa-
moupravnega sporazuma v regionalni zdravstveni
skupnosti o stopnjah prispevkov iz 7. ¢lena,

— poslovniku skupsdine zdravstvene skupnosti ter

— statutu in splo&nih aktih, ki jih doloéi statut,

— drugih zadevah, za katere se sporazumeta.

Zbora delegatov sta samoupravna organa skup-
i¢ine in enakopravno lmenujeta druge organe skup-
&cine. }

Natin skupnega ali-samostoinega odloanja zborov
delegatov o drugih vpraSanjih dolofa statut zdrav-
stvene skupnosti in poslovnik skupstine. Vsak zbor
lahko o zadevah iz lastne pristojnosti organizira javno
razpravo svojih delegatov v organizacijah, ki so jih
delegirale.

Kadar zbora delegatov pri cnakoprav:nem odlofa-
niju tudi po ponovnem sklepanju ne sprejmeta enake
odloditve, ravna skupéCina po usklajevalnem postopku,
ki ga dolo¢s njen poslovnik. Ce v usklajevalnem po-
stopku ni doseZeno soglasje, lahko skupiCina obtine
zatasno uredi to vpraSanje.

18. ¥len

Skupitina ima predsednika skupiine in predsed-

nika obeh zborov, ki sta hkrati podpredsednika skup-
&tine, lahko pa tudi ustrezno 5tevilo njihovih namest-
nikov.

Pooblastila in obveznosti predsednika ali pod-
predsednika skupStine doloda poslovnik skupitine.

Skupifina ima izvriilni odbor, ki 3teje 7 &lanov
ter katerega sestav in naloge se dolotijo v statutu
zdravstvene skupnosti. |

19. &len

Zdravstvena skupnost ima odbor delavskega nad-
zora, ki ga sestavlja 5 delegatov; te delegate posiljajo
delegacije v skladu z dolotbami statuta in! sklepa
skupitine zdravstvene skupnosti iz Cetrtega odstavka
16. Slena.

V odboru delavskega nadzora morajo biti enako-
merno zastopane delegacije uporabnikov in izvajalcev
zdravstvenega varstva. .

20. &len
Za uveljavljanje pravie iz zdravstvanega varstva
in iz zdravstvenega zavarovanja.. za pripravo aktov
skupnosti, analiti®no obdelavo gradiva, izvrievanije
sprejetih sklepov in drugih strokovnih nalog organi-

zira regionalna zdravstvena skupnost strokovno sluz-.
bo, ki opravlja strokovno delo tudi za obdinsko zdrav-
stveno skupnost, kot se ndtanéneje dolo¢i v aktu
regionalne zdravstvene skupnosti. Strokovna sluZzba je
samoupravna delovna skupnost, ki je v okviru svojih
pravic in obveznosti ter aktov regionalne in obtinske
zdravstvene skupnosti soodgovorna za uspeSno ures-
ni¢evanje nalog skupnosti.

Strokovno sluZbo vodi sekretar regionalne zdrav-
stvene skupnosti, ki ga imenuje njena skupftina v
soglasju skupéitine obdine. Sekretar je hkrati sekre-
tar obéinske zdravstvene skupnosti in je glede zadev,
o katerih odlo¢a obé¢inska zdravstvena skupnost v so-
glasju s skupitino ob&ine, odgovoren tudi skup#&ini
obéine.

21. &len

Zdravstvena skupnost dolo&i s statutom natané-
neje:

— pogoje za pridobitev in prenehanje lastnosti
upravitenca do zdravstvenega varstva,

— natanénejle pogoje za uveljavljanje pravic iz
zdravstvenega varstva in v zvezi z zdravstvenim
varstvom.

— organizacijo in organe zdravstvene skupnosti,
njihove naloge in pristojnostl ter naéin odlotanja
v njih,

— natin delegiranja v skupifino in njene organe,

— postopek za ugotovitev in uresnitevanje svo-
bodne menjave dela med wuporabniki in izvajalcl
zdravstvenega varstva,

— organizacijo, naloge in pristojnosti odbora de-
lavskega nadzora,

— organizacijo in nadin javnega obveitanja &la-
nov zdravstvene skupnosti o njenem delu in o ures-
nitevanju sprejetega programa zdravstvenega varstva
in finan¢nega nactrta,

— pooblastila in odgovorngsti skupﬁélne 1n drugih
organov,

— pogoje in nacin ustanavljania enot zdravstvene
skupnosti in njihove naloge,

— nadn opravljanja administrativnih, finanénih
in drugih strokovnih zadev v zvezi z nalogami zdrav-
stvene skupnosti,

— zagotavljanje in uveljavljanje pravic delovnih
ljudi med opravljanjem dela ali bivanjem v tujini in

— ostale dolotbe o uveljavljanju pravic in ob-
veznosti zdravstvene skupnosti in njenih ¢lanov ter

. njihovega, pravnega varstva.

22. &len

Zdravstvena skupnost uresnifuje svoje naloge na
podlagi sprejetega programa in finanfnega nalrta v
okvirih, doloZenih z zakonitimi predpisi, druibeniml
dogovori in samoupravnimi sporazumil.

Skladno z dolotbami iz prvega odstavka podrob-
neje dolodi v statutu in splodnih aktih obseg zdrav-
stvenega varstva delovnih ljudi in ob&anov.

23. &len
Skupi¥ina zdravstvene skupnosti je dolina ob-
ravnavati predloge in zahteve enot zdravstvene skup-
nosti.

24, 8len
Zdravstvena skupnost enakopravno odlofa s pri-
stojnimi zbori Skup3tine obtine Kriko kot to dolota
zakon in statut obdine Kriko. Zdravstveno skupnost
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obvezujejo pri tem stalif®a in smernice, ki jih sprej-
me skupidina regionalne skupnosti.

Zdravstvena skupnost se ustrezno povezuje z dru-
gimi zdravstvenimi skupnostmi zaradi sodelovanja z
obalnimi, mestnimi oziroma medobé&inskimi druZbeno-
politi¢nimi organi.

25, €len
Zdravstvena skupnost je pravna oseba in je re-
gistrirana pri okroZnem gospodarskem sodiSéu, pri-
stojnem po kraju njenega sedeZa,
Zdravstvena skupnost ima svoj pe&at okrogle
oblike, ki ima v krogu napis: »Ob¢inska zdravstvena
skupnost« sedeZ »Kriko« pa v sredini.

26. &len

Statut zdravstvene skupnosti in drugi sploini akti
morajo biti sprejeti v Eestih mesecih po uveljavitvi
zakona o zdravstvenem varstvu,

Do sprejetja statuta zdravstvene skupnosti in dru-
gih sploénih aktov se’ zafasno uporabljajo statutarne
dolotbe in sploini akti zatasne skupnosti zdravstve-
nega varstva in zavarovanja Novo mesto v skladu
z dolotbami tega samoupravnega sporazuma ter sta-
tutarnimi in drugimi zafasnimi sklepi zdravstvepe
skupnosti. -

Zdravstvena skupnost in njeni organi se morajo
konstituirati do 31. decembra 1974,

. 27. élen

Zdravstvena skupnost vstopa v pravice in obvez-
nosti zatasne skupnosti zdravsivenega varsiva in za-
varovanja Novo mesto na podlagi. samoupravnega
gporazuma o delitvi In prevzemu njenih pravic in
obveznosti.

28, ¢len

Ta sporazum je sklenjen, ko ga sprcimejo &lani
zdravstvene skupnosti v ved kot polovici njihovih
temeljnih samoupravnih organizacij in skupnosti in
podpifejo pooblasteni organi ter potrdi SkupS¢ina ob-
tine Kriko.

Samoupravni sporazum se objavi v Uradnem listu
SRS in velja osmi dan po objavi.

Skupdtina obdinske zdravstvene skupnosti Kriko
je na sejl dne 24. decembra 1074 .

ugotovila,

da so sprejeli samoupravni sporazum o ustanovitvi
Ob%inske zdravstvene skupnosti Kriko njeni &lani v
ved kot poloviei njihovih temeljnih samoupravnih
organizacij In skupnosti in so ga podpi:ali pooblaifeni
organi.

St. 020-7
Kriko, dne 24. decembra 1974

Skup3tina

Obginske zdravstvene skupnosti
- Kriko
Predsednik

Kristjan Pavliha 1, r.

Ta samoupravni sporazum je potrdila Skup#fina
obtine Kriko dne 22. maja 1975.

- 8t. 022-2/75
Kriko, dne 22. maja 1975, v

1020,

Na podlagi 12. &lena zakona o zdraystvenem varstvu
(Uradni list SRS, 5t. 38-446/74 in 1/75) in 21. &lena samo-
upravnega sporazuma o ustanovitvi obc¢inske zdrav-
stvene skupnosti Kriko je skupitina skupnosti na seji
obeh zborov dne 10, decembra 1975 sprejela

STATUT
Obélnske zdravsivene skupnosti Kriko

Prvi del
TEMELJNA NACELA

1. tlen

Obéinska zdravstvena skupnost Kriko (v na-
daljnjem besedilu: zdravstvena skupnost) je ustanov-
ljena s samoupravnim sporazumom z dne 24, decembra
1974 kot samoupravna interesna skupnost uporabnikov
in izvajalcev zdravstvenega varstva zaradi uresnidevanja
skupnih interesov in potreb ter svobodne menjave dela
na obmoéju obéine,

Zdravstvena skupnost je s samoupravnim sporazu-
mom o ustanovitvi regionalne zdravstvene skupnosti
z dne 28. januarja 1975 zdruZena v Regionalno zdray-
stveno skupnost Novo mesto.’

2. tlen

Zdravstvena skupnost je pravna oseba.

SedeZ zdravstvene skupnosti je v Krikem, ]

Zdravstvena skupnost ima pelat okrogle oblike z
oznatbo imena in sedeZa skupnosti.

Zdravstveno skupnost predstavlja predsednik skup-
Stine.

3. glen

V zdravstveni skupnosti si delovni ljudje in oblani
kot uporabnikl zdravstvenega vaystva (v nadaljnjem
besedilu: uporabniki) zagotavljajo zdravstveno varstvo
in druge oblike socialne varnosti ob pogojih, ki jih doloda
zakon, samoupravni sporazumi in ta statut, pri €emer se
uporabniki dogovorifo z izvajalel zdravstvenega varstva
(v nadaljnjem besedilu: izvajalei) o programu zdravstve-
nega varstva in drugih oblik socialne varnosti.

4. tlen.

Delovni ljudje in ob&ani, zdruZeni v zdravstvenl
skupnosti, na podlagi enakopravnega odlotanja in svo=
bodne menjave dela, v okviru sredstev, zdruZenih v re-
gionalni zdravstveni skupnosti:

— dolodajo pravice in obveznosti iz zdravstvenega
varstva; ¢

— skrbijo za neposredno uveljavljanje in uresnite~
vanje pravic iz zdravstvenega varstva;

~— uresnitujejo svobodno menjavo dela;

— dolotajo politiko razvoja zdravstvenega varstva;

— sgkrbijo za vzgojo in izobraZevanje zdravstvenih
delavcev;

— sprejemajo program zdravstvenega varstva;

— obravnavajo programe in dejavnosti zdravstve-
nlh organizacij ter sprejemajo oziroma predlagajo po-
trebne ukrepe;

— spremljajo in obravnavajo prob]emat!ko 0Snov-
nega zdravsivenega varstva in preskrbe z zdravilli v
obdini;

— sklepajo samoupravne sporazume in drufbene
dogovore;

— soodlotajo 2z obéinsko skupdtino v zadevah
zdraystvenega varstva v skladu s statutom obéine;
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— obravnavajo problematiko iz pristojnosti regio-
nalne zdravstvene skupnosti ter ji dajejo svoja staliida
in predloge;

— sodelujejo z drugimi samoupravimi skupnostmi
v obdini;

- uresniéujejo druge skupne lnterese na podrotju
zdravstva.

5. &len

Zdravstvena skupnost ureja zadeve iz svojega de-
lovnega podrofja s samoupravnimi splofnimi akti in
sicer:

— z druZbenim dogovorom o skupni porabi v
obéini;

— s samoupravnimi sporazumi;

— s statutom zdravstvene skupnosti;

— s programi zdravstvenega varstva;

— 8§ sklepi in pravilniki skupSéine.

‘Drugi del
NACIN OBVEISCANJA IN JAVNOST DELA

6. &len
Delo zdravstvene skupnosti in njenih organov je
javno. Skupéitina zdravstvene skupnosti in njeni organi
so dolZni obveséati delovne ljudi in oblane, zdruZene v
zdravstven! skupnosti, kot tud! obé&insko skup3¢ino in
druZbenopolititne dejavnike na obmo&ju obline o ures-
nitevanju programov zdravstvenega varstva in o upo-
rabl zdruZenih sredsteyv ter o zagotovitvi neposrednega
zdravstvenega varstva in drugih oblik socialne varnosti.
Delovni 'judje in obtani morajo biti popolho in
sproti obvesdeni o stvareh, ki pomenijo njihove neodtuj-
ljive pravice in o sistemskih predpisih in aktih, ki se
titejo druZbenega razvoja na podrotju zdravstvenega
' varstva.
7. ¢len
Zdravstvena skupnost obved&a delovne ljudi in ob-
¢ane o stanju in o problemih zdravstvene skupnosti pra-
viloma po delegatih in sicer na zborih delovnih ljudi in
obanov, s posebnimi poroéili in sredstvi Javnega obve-
Stanja. !
Samoupravni sploini akti zdravstvene skupnosti se
objavljajo v Uradnem listu SRS.

Trptji del

' ORGANT ZDRAVSTVENE SKUPNOSTI
IN NJIHOVO DELOVNO PODROCJE

1. Skup3éina skupnosti

8. élen

Zdravstveno skupnost upravlja skupééina skupnosti.

Skupitina zdravstvene skupnosti ima-dva zbora:
zbor uporabnikov in zbor izvajalcev.

Stevilo delegatskih mest v skup3gini dolota samo-
upravni sporazum o ustanovitvi zdravstvene skupnosti
tako, da je zagotovljena zastopanost interesov vseh de-
lovnih ljudi samoupravnih organizacij in skupnosti.

9. ¢len

Zbor uporabnikov ima 40 delegatskih mest sestav-
ljajo ga delegati delegacij, ki jih volijo delovni ljudje
in ob&ani — ¢lani te zdravstvene skupnosti neposredno
in prek organizaci) zdruZ?enega dela in drugih organi-
zacij in skupnosti ter delovni ljudje in obéani v krajev-
nih skupnostih.

10. ¢len

Zbor izvajalcev ima 7 delegatskih mest, sestavljajo
pa ga delegati delegacij, ki jih volijo delavei v zdrav=
stvenih organizacijah ter delavei v drugih, za opravlja-
nje zdravstvene dejavnosti, z zakonom poobladtenih or=
ganizacijah zdruZenega dela.

11. &len

Skupstina zdravstvene skupnosti in njena zbora
izvolijo izmed delegatov predsednika skup&éine oziroma
predsednika zborov in njuna namestnika.

Predsednik skupi@ine ter predsednika zborov in
njuna namestnika volijo za Stiri leta,

12. &len

Skupigina zdravstvene skupnosti odlota praviloma
na sejah obeh zborov. O vpraSanjih, o katerih odlolata
zbora enakopravno, mora biti odlo¢itev sprejeta v obeh
zborih v enakem besedilu.

Ce odloditev ni sprejeta v enakem besedilu v obeh
zborih skupitine, se izvede usklajevalni postopek med
zboroma, ki ga dolodi skupidina s poslovnikom. Cetudi
v usklajevalnem postopku med zboroma ni doseZeno so-
glasje, lahko obt¢inska skup$tina zafasno uredi také
vprasanje, vendar njena odloéitev velja naived eno leto.

13. &len

_ Za sklepd®nost seje zborov je potrebna navzetnost
vel kot polovico delegatov, ki ju sestavljajo. Odlcéitey
zbora je veljavna, &e za predlog glasuje velina delega-
tov, ki ga sestavljajo. 3

14. ¢len
Ce zdravstvena skupnost ne odlo#f o vpradanju, od
katerega je bistveno odvisno njeno delo in bi zaradi te-
ga nastala obfutna skoda, ob&inska skupfina na pred-
log svojega izvrinega sveta s svojo odloéitvijo zacaspn
uredi tako vpradanje.

15. &len

Zbora uporabnikov in izvajalcev ‘enakopravno:

+ — sprejemata druzbene dogovore, samoupravne
sporazume, statut, pravilnike in sklepe, &e posamezne
zadeve niso v izkljufni pristojnosti posameznega zbora;

— sprejemata program zdravstvenega varstva v
obtini;

— doloZata viline prispevka, izraZeno v stopnjl;

— sodelujeta pri oblikovanju finan®nega natrta in
«zakljudnega ratuna regionalne zdraystvene skupnosti; .

— obravnavata in sprejemata letno poroéilo o delu;

— odlodata o medsebojnih razmerjih in izhodi!&l.h
menjave dela v zdravstvenem varstvu;

— odlotata o razpisu referendumas;.

— dajeta soglasje na statut in statusne spremembc g
zdravstvenih organizacij, ki opravljajo svojo dejavnost
na obmotju ob&ine;

— volita, odpoklicujeta in razreujeta organe skup-
S¢ine zdravstvene skupnosti;

— delegirata, odpoklicujeta in razrelujeta delegate
v skup3®ini regionalne zdravstvene skupnosti in v skup-
$¢ini Zdravstvené skupnosti Slovenije;

— odlotata 0 nadinu in vsebini sodelovanja gz dru-
gimi skupnostmi, organi in organizacijami.

16. &len’
Zbor uporabnikov na podlagi in v okvirih samo-
upravnih splonih aktov skupnosti samostojno:
— sprejema samoupravne sporazume in druge
splodne akte o pravicah iz zdravstvenega zavarovania,
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— soodlota o uporabi zdruZenih sredsiev za ures-
ni¢evanje oblik socialne varnosti oziroma zdravstvenega
zavarovanja;

— soodlota z obéinskimi zdravstvenimi skupnost-
mi v regionalni zdravstveni skupnosti o valorizaciji de-
narnih dajatev; :

— razpravlja in odlo¢a o predlogih in pripombah
enot in organov organizacij zdruZenega dela in samo-
upravnih skupnosti;

— opravlja druge naloge, ki so mu s statutom ali z
drugim sploinim aktom dane v pristojnost.

17, tlen

' Zbor izvajalcey na podlagi in v okvirih samouprav=-
nih sploinih aktov zdravstvene skupnosti samostojno:

— odlota o organizaciji neposrednega zdravstvene-
ga varstva na obmoéju zdravsivene skupnosti;

— obravnava razvoj teritorialne . razporejenosti
zdravstvenih organizacij oziroma zdravstvenih zmoglji-
vosti;

— razpravlja in odlota o predlogih in pripombah
enot in organov organizocij zdruZenega dela in samo-

upravnih skupnosti s podrodja neposrednega zdravstve-

nega varstva;

— obravnava probleme vzgoje in izobraZevanja
zdravstvenih delavcev;

— opravlja druge naloge, ki so mu s statutom ali
drugimi splodnimi akti dane v pristojnost.

18, ¢len

Skupitina. zdravstvene skupnosti ‘enakopravno s
pristojnimi zbori cb¢inske skupitine odlota:

— o politiki razvoja in pospefevanja zdraystvenih
dejavnosti ter o naértih in programih njenega razvoja;

— o drugih vprasanjih s podrotja zdravsivenega
varstva, ki se na podlagi ustave in zakona urejajo z od-
loki in z drugimi sploinimi akti skupé&tine druZbeno-
politiécne skupnosti.

Izvrdilni odbor

19, élen

IzvrEilne funkcije skupitine opravlja izvrdilni
odbor.

[zvriilni odbor ima prodsedn(ka, namesinika pred-
sednika in 5 ¢lanov, ki jih izvoli skupséina zdravsivene
skupnosti v enakem &tevilu izmed delegatov uporabni-
kov in izvajalcev.

Mandat ¢lanom izvriilnega odbora traja Stiri leta;

nihée ne more biti izvoljen v izvr3ilni odbor vel kot
dvakrat zaporedoma.
20. ¢len

TzvrSilni odbor opravlja tele naloge:

— zagotavlja pravilno in pravoéasno izvrievanje
sklepov skupsgine;

— gkrbi za pravilno in pravofasno uveljavljanje
" pravic iz zdravstvenega varstva in drugih pravie iz
zdravstvenega zavarovanja;

— predlaga skupdtini zdravstvene skupnosti pro-
gram zdravstvenega varstva, finan&ni na&rt in zaklju®ni
ratun zdravstvene skupnosti ter druge sploine in posa-
miéne akte;

— obravnava samoupravne sporazume o programi-
ranju in financiranju zdravstvenega varstva ter druge
samoupravne sporazume;

— daje pobudo za sklic skupd&ine zdravstvene skup-
nost! ali posameznega zbora;

— spremlja izvrievanje finanZnega nalrta zdrav-
stvene skupnosti;

— opravlja druge zadeve, ki mu jih nalagajo statut,
drugi samoupravni splosni akti ali ga zanje pooblasti
skupséina zdravstvene skupnosti.

Stalne in obéasne komisije

21. élen
Za posamezna vprafanja lahko skupstina izvoll
stalne in obtasne komisije.
Skupétina po potrebi imenuje delegate v skupne ko=
misije regionalne zdravstvene skupnosli in Zdravstvene
skupnosti Slovenije,

2. Odbor samoupravnega nadzora

22. Clen

Samoupravnj nadzor v zdravstveni skupnosti izva-
jajo delovri ljudje — uporabniki in izvajalei prek od-
bora samoupravnega nadzora.

Clane samoupravnega nadzora volijo delovni ljudje
in obéani v temeljnih organizacijah zdruZenega dela in
v drugih samoupravnih organizacijah po postopku, do-
lotenem z zakonom o eblikovanju in volitvah delegacij
fer delegiranju delegatov v skupitine samoupravnih
interesnih skupnosti, ki enakopravno odlotajo s pristoj-
nimi zbori skupéiéin druzbenopolitiénih skupnosti (Urad-
ni list SRS, §t, 34/74).

.23, ¢len,

Odbor samoupravnega nadzora ima 5 ¢lanoy, ki jih
izvolijo delegacije oziroma konference delegacij in sicer
3 iz vrst uporabnikov in 2 iz vrst izvajalcev:

V odbor samoupravnega nadzora ne morejo biti iz-
voljeni predsednik skupStine in predsednika zborov ter
njuna namestnika, ¢lani izvriilnega odbora, ¢lani odbora
za refevanje proSenj, ugovorov in pritozb, ¢lani komisij,
sekretar skupnosti in delavei strokovne sluzbe regio-
nalne zdravstvene skupnosti.

Mandat &lanov odbora samoupravnega nadzora traja
4 leta: nih¢e ne more biti izvoljen v odbor samouprav-
nega nadzora vel kot dvakrat zapored.

24. tlen

Odbor samoupravnega nadzora:

— opravlja nadzor nad izvajanjem v skupnosti
sprejete politike;

— nadzoruje uresnifevanje samoupravljanja in iz-
vajanje sprejetih druZbenih dogovorov, samoupravnih
sporazumov, splo3nih aktov in sklepov skupidine;

— nadzira delo organov skupnosti in strokovne
sluzbe;

— nadzira uporabo sredstev skupnosti;

-— nadzira izvajanje oziroma uveljavljanje pravic
iz zdravstvenega varstva in zavarovanje pri strokovni
sluzbi, pri' zdravstvenih organizacijah, organizacijah
zdruZenega dela in pri zasebnih delodajalcih.

25. &lén

Odbor samoupravnega nadzora organizira in oprav-
lja nadzor po svoji odloditvi, na predlog skupgc‘.‘ine, iz-
vriilnega odbora ali sekretarja

Nadzor opravi odbor sam, lahko pa za posamezna
dela pooblasti strokovne organizacije ali druge strokov-
njake.

- O ugotovitvah nadzora predloZi odbor samouprav-
nega nadzora porodilo skupitini in organu, ki je nadzor
predlagal, te to ni bila skupsZina ter priporodi ukrepe za
odpravo ugotovljenih nepravilnosti. \
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Cetrti del
ENOTE ZDRAVSTVENE SKUPNOSTI

26. ¢len

V zdravstveni skupnosti se lahko delovni ljudje in
ob&ani, uporabniki in izvajalci zdravstvenega varstva,
zaradi kar najbolj neposrednega uresnitevanja samo-
upravnih pravic in interesov v okviru oZjih samouprav-
nih organizacij in skupnosti, organizirajo v enote zdrav-
stvene skupnosti.

Enote zdravstvene skupnosti se lchko organizirajo
po teritorialnem in funkcionalnem prineipu, po statutih
obéin, krajevnih skupnosil oziroma po samoupravnih
sporazumih o medsebojnib razmerjih delavcev v zdru-
zenem delu.

27. ¢len

Enote zdravstvene skupnosti so pravne osebe s pra-
vicami, obveznostmi in odgovornostmi, ki jih imajo po
zakonu, samoupravnem sporazumu o ustanovitvi zdrav-
stvene skupnosti in po svojem statutu,

28. flen

Enole zdravstvene skupnosti zlasti:

— skrbijo za uresnitevanje zdravstvenega varstva,
zlasti preventivnega zdravstvenega varstva, ki obsega
izvajanje ukrepov, da se odvratajo in prepretujejo ne-
srete pri/delu in obolenja za poklicno bolezen;

— v okviru zdravstvene skupnosti uveljavlja po-
sebne potrebe po zdravstvenem varstvu;

— obravnavajo delo in problematiko zdravstvenih
organizacij, v katerih uveljavljajo delovni ljudje in ob-
¢ani svoje pravice iz zdravstvenega 'varstva in predla-
gajo ustrezne ukrepe zdravstveni skupnosti.

S samoupravnim aktom o organizaciji enote in s
statutom se podrobneje dolo&l njene naloge, pravice in
organizacija. :

. . 29. ¢len
Zadovoljevanje posebnih potreb po zdravstvenem
varstvu v enoti ne more okrniti izvajanje programa
zdravstvenega varstva v zdravstveni skupnosti.
Delovni ljudje in ob&ani v enoti morajo za posebne
potrebe po zdravstvenem varstvu zagotoviti potrebna
sredstva. ; :

Peti del <

VOLITVE, ODPOKLIC IN REZRESITEV
DELEGATOV

30. ¢len

Delovni ljudje in ob¢ani v temeljnih organizacijah
zdruZenega dela ter v drugih samoupravnih organizaci-
jah in skupnostih kot uporabniki.in izvajalci zdravstve-
nega varstva uresniéujejo svoje pravice do samouprav-
nega odlotanja v zdravstveni skupnosti po nacelu
delegatskega sistema prek svojih delegatov in delegacij,
ki jih volijo, odpoklicujejo oziroma delegirajo delegacije
in konference delegacij po zakonu o oblikovanju in
volitvah delegacij ter delegiranju delegatov v skupitine
samoupravnih interesnih skupnosti, ki enakopravno
odlotajo s pristojnimi zbori skupitin druZzbenopoliti¢nih
skupnosti (Uradni list S_RS. §t. 34/74).

31. tlen
Stevilo delegatskih mest, ki jih ima v skupigini in
organu samoupravnega nadzora posamezna delegacija
oziroma konferenca delegacij uporabnikov in izvajalcev,
dolo¢i skupéitina s posebnim sklepom,

32. ¢len

Delegat sodeluje v delu zdravstvene®skupnosti, njene
skupitine oziroma ustreznega zbora in drugih organov
ali teles, v okviru pooblastil njegove delegacije oziroma
konference delegacij, ¢e ni izrecno drugade dolofeno v
samoupravnem sporazumu o ustanovitvi zdravstvene
skupnosti.

Delegat je pri svojem delu in odlofanju samostojen.

33. ¢len

Delegacije oziroma konference delegacij delegirajo
na zasedanje skups¢ine oziroma sejo ustreznega zbora
skupééine zdravstvene skupnosti izmed sebe delegata ali
doloteno Stevilo delegatov, glede na vpraganja, ki jih bo
skup#éina obravnavala, V medsebojnih razmerjih znotraj
te zdravstvene skupnosti se Steje za delegata &lan dele-
gacije oziroma delegat konference delegacij, ki je Ze bil
delegiran, dokler delegacija ali konferenca delegacij ne
poslje drugega delegata. L

Delegacija, katere ¢lan. je izvoljen za stalno funkcijo
v organu zdravstvene skupnosti, ima pravico pofiljati na
zasedanja skup3ine oziroma seje zbora drugega dele-
gata, Delegat, ki je izvoljen za stalno funkeijo, v tem
primeru nima pravice glasovati v skupséini.,

34. ¢len
Skupétina zdravstvene skupnost] delegira delegate v

. skupidino regionalne zdravstvene skupnosti in v skup-

i¢ino Zdravstvene skupnosti Slovenije v skladu s samo-
upravnimi sporazumi o ustanovitvi teh skupnosti.

Delegat iz 1, odstavka tega Clena je za opravljanje
svojih dolZnosti odgovoren skupitini zdravstvene skup-
nosti. O stalis¢ih, mnenjih in sklepih, ki so se izoblikovali
v zboru in o svojem delu mora delegat obvedati skup-
§¢ino, le-ta pa temeljne samoupravne organizacije in
skupnosti.

35. &len

Delegat ima pravico predlagati v svojem zboru iz-
dajo sploénih aktov, sklepov in odlolitev z delovnega
podroéja zdravstvene skupnosti, kot tudi spreminjevalne
in dopolnilne predloge k aktom.

Delegat lahko predlaga obravnavanje vpraSanj s
podrotja zbora oziroma vprasanj, ki se nanagajo na poli-
tiko in delo zdravstvene skupnosti ter njenih organov.

36. ¢len

Kadar skupséina zdravstvene skupnosti soodloda z
ob¢insko skupitino, uZivajo njeni ¢lani imuniteto.

Delegat ne more biti klican na kazensko odgovornost
in pray tako ne priprt ali kaznovan za mnenje, ki ga je
izrazil, ali za glas, ki ga je dal v zboru oziroma v skup-
§tini. Funkcija delegata je 2astna druzbena funkcija.

Delegatom, ki zaradi opravljanja funkcije oziroma
udelezbe v delu zdravstvene skupnosti izgubijo osebni
dohodek, pripada nadomestilo osebnega dohodka v skla-
du z dolofili samoupravnega sploinega akta organizacije
oziroma delovne skupnosti. Delegatom, ki opravljajo

. svoboden poklic ali so samostojni obrtniki, ali zasebni

kmetovalci, pripada nadomestilo osebnega dohodka po
posebnem sklepu skups¢ine zdravstvene skupnosti. Po-
vratile potnih In drugih strofkov se prizna po samo-
upravnem akiu oziroma sklepu zdravstvene skupnosti.

.87. &len

Delovni ljudje v organizaciji zdruZzenega dela oziro-
ma samoupravni skupnosti lahko odpokliéejo delegacijo
kot celoto ali posameznega ¢lana delegacije v skladu z
naéeli 50. do 52. &lena zakona o volitvah delegacij in de-

i

3 .
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legiranju delegatov v skupééine druZbenopoliti¢nih
skupnosti (Uradni list SRS, &t. 7/74).

Skup#tina zdravstvene skupnosti' lahko v skladu z
istiml naceli odpoklice svoje delegate, ki jih je delegirala
v skupééino regionalne zdravstvene skupnosti in v skup-
§¢ino Zdravstvene skupnosti Slovenije.

Sestl del

UPRAVICENCI IN UVELJAVLJANJE PRAVIC
DO ZDRAVSTVENEGA VARSTVA

1. Neposgedno zdravstveno varstvo

38. élen

Neposredno zdravstveno varstvo je zagotovljeno de-
lovnim ljudem in njihovim druzinskim é&lanom ter
drugim obsanom, ki niso zavarovani po tem statutu, &e
jim zdravstveno varstvo ni zagotovljeno s posebnim za-
konom ali ratificiranimi mednarodnimi sporazumi.

Neposredngo zdravstveno varstvo je zagotovljeno ob
pogojih, ki jih dolota ta statut ali drug samoupravni
sploini akt zdravstvene skupnosti.

Do neposrednega zdravstvenega varstva je kot
ob2an, ki ni zavarovan po tem statutu upravicen tisti, ki
ima stalno prebivaliite na obmo¢ju te zdravstvene skup-
nosti in je zanj prijavljen pri pristojnem organu.

39. &len

Neposredno zdravstveno varstvo je zagotovljeno s
sistemom ukrepov in dejavnosti za varovanje, krepitev
* in povrnitev zdravja, za zboljSevanje zdravstvenih raz-
mer, za prepre¢evanje in zmanjéevanje obolenj ter inva-
lidnosti, za zgodnje odkrivanje ter pravofasno in uéin-
kovito zdravljenje bolezni, za rehabilitacijo obolelih in
pofkodovanih v obsegu, ki ga v zdravstveni skupnosti
dolo¢ijo delovni ljudje in ob&ani s samoupravnim spora-
zumom in programi.

40. élen
Pravico do neposrednega zdravstvenega varstva
uveljavljajo in uresni¢ujejo delovni ljudje in ob&ani (v
nadaljnjem besedilu: upravi¢enci), praviloma v zdrav-
stveni organiziciji v obéini oziroma na obmoéju regional~
ne zdravstvene skupnosti,

41, &len

Neposredno zdravstveno varstvo uveljavljaiq upra-
vitenci predvsem v zdravstvenem domu oziroma njego-
vih ustreznih sluibah, to je: splodne medicine, zdrav-
nega varstva Zensk, otrok, mladine, zdravstvenega
varstva borcev, NOV, medicine dela, prometa, Spdrta,
pnevmoftiziolodki sluZbi, zobozdravstveni sluZbi, psihia-
tri¢ni sluZbi, patronazni sluzbi in drugih sluzbah.

Ueenci srednjih $ol ter Studenti vigjih in visokih #ol
ter akademij wuveljavljajo neposredno zdravstveno
varstvo po samoupravnih splosnih aktih tiste zdravstve-
ne skupnostf, na obmod¢ju katere se #olajo.

42, &len

Upravitenec prosto izbira zdravstvene delavce v
zdravstvenih domovih, kadar uveljavlja pravice iz ne-
posrednega zdravstvenega varstva.

Zdravnik, ki si ga je upraviéenec izbral, da ga stalno
zdravi. je njegov izbrani zdravnik.

Upravi¢enec med zdravljenjem akutnih bolezni ne
more menjati zdravnika, razen v medicinsko utemeljenih
primerih in z vednostin zdravnika, ki ga zdravi.

43. ¢len
V nujnem primeru sme upravi¢enec zahtevati zdrav-
stveno pomo¢ v vsaki zdravstveni organizaciji oziroma
pri vsakem zdravstvenem delavcu.

44. ¢len
Zdravnisko pomoé¢ na domu lahko zahteva upravi-

. tenec:

a) v primeru nujnosti;

b) kadar ni sposoben priti 'v zdravstveni dom.

Zdravnifke obiske na domu opravlja zdravnik, ki
ga doloti ustrezna enota najblizjega zdravstvenega doma,

Upraviéenec, ki naro¢i zdravnika na dom, plata sam
vse strodke zdravniikega obiska, &e se ugotovi, da obisk
na domu ni bil potreben.

45. blep

Upravigéenec wuveljavlja zdravstveno wvarstve pri
zdravnikih — specialistih praviloma na podlagi napot-
nice, ki jo izda izbrani zdravnik.

Ce se ugotovi potreba po dodatnem specialistiénem
pregledu;, napoti zdravnik-specialist upravi¢enca k dru-
gemu zdravniku-specialistu. Za 'ponovne preglede za isto
bolezen pri istem zdravniku-specialistu, opravljenem po
odredbi izbranega zdravnika ali izbranega zdravnika-

~ specialista, nova napntnlca ni potrebna,

46. tlen

Upraviéenec sme brez napotnice izbrati zdravnika-
specialista in sicer: okulista, da dolo¢i ostrino vida in
predpise ofala, otologa zaradi okvare sluha, pediatra,
ginekologa, onkologa, venerologa ter internista v pri-
meru diabeti¢nega obolenja.

47. ¢len

Ce je upraviéencu potrebna zdravniika pomot
zdravnika-specialista zaradi potkodbe all nenadnega
tezjega obolenja, lahko zahteva pomo¢ brez napotnice.
Pri ponovnem pregledu mora zdravniku-specialistu
predlozZiti napotnico, e izbrani zdravnik ali zdravnik-
specialist meni, da je #e potrebno zdravljenje pri zdrav-
niku-specialistu, v

48. ¢len

Upravitenca napoti v bolnifnico izbrani zdravnik ali
zdravnik-specialist, pri katerem se je zdravil ali bil pre-
gledan, Pri sprejemanju v bolnifnico mora predloZiti
predpisano napotnico.

Upravitenec sme brez napotnice nastopiti bolnisni&-
no zdravljenje, kadar uveljavlija nujno zdravsiveno .
pomoé. V takem primeru izpolni nanotnico zdravnik bol-
ni¥nice. Bolnidnica mora o sprejemu takoj obvestiti
organizacijo, v kateri dela. -

Po kontanem zdravljenju izda bolnisnica upravien-
cu odpustnico, s podatki o zdravljenju v bolni&nici in z
napotki zdravniku zdravsivenega doma za nadaljnje
zdravljenje.

49, &len

Konziliarni zdravnidki pregled upravigenca lahko
zahteva zdravnik, ki bolnika zdravi, bolnik sam, njegovi
svojei, zdravstvena organizacija ali zdravstvena skup-
nultj. delovna, sindikalna ali druga prizadeta organi-
zacija.

Strofke pregleda pla¢a zdravstvena skupnost, ée je
pregled zahtevala zdravstvena skupnost ali zdraynik in
v primerih, ko je bil pregled iz medicinskih razlogov
potreben, v drugih primerih pa tisti, ki ga je zahteval.

50, ¢len
Upravidenca je mogode napotiti v naravno zdravi-

liite, ¢e so podane indikacije za zdravljenje v naravnih
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zdravili¢ih in e pri upraviéencu ne obstojajo kontra-
indikacije.

Zdravljenje v naravnem zdravilii¢u je zazotovlfeno
kot nadaljevanje bolnidni¢nega zdravljenja na hospitalni
natin (nujno zdravljenje) all kot nadaljevanje ambu-
lantnega 2zdravljenja na ambulantni na¢in (koristno
zdravljenje).

51. &len

Ob pogojih iz prejinjega ¢&lena napoti upravidenca
na zdravljenje v naravno zdravilis¢e zdravnitka komi-
sija na predlog bolni3nice, kjer se upravifenec zdravi
ali na predlog izbranega zdravnika.

52, ¢len
Indikacije in kontraindikacije za zdravljenje v na-
ravnih zdravili§¢ih ter natantnejsi postopek za posilja-
ljanje na zdravljenje deloda poseben samoupravni sploi-
ni akt zdravstvene skupnosti.

¢ 53. dlen

Upravitencem so zagotovljena v zdravstven! skup-
nosti samo tista zdravila, ki so medicinsko indicirana iu
registrirana na obmo&ju SFRJ in ki jih dobijo v lekarni
na podlagl zdravniskepa recepta. i

Natantnejde pogoje o predpisovanju, izdajanju in
pladevanju zdravil, ki se predpisujejo v breme skupnosti,
dolodf poseben pravilnik,

54. tlen
Upravi¢enec ima pravico do nabave in do povracila

strofkov za neregistrirana zdravila, kupljena v tujini, le
v izjemnih in Zivljenjské vaZnih primerih, ¢e so bila
registrirana zdravila brezuspesna, vendar zgolj na pod-
lagi utemeljenega sirokovnega mnenja zdravstvene
organizacije, ki po zakonu lahko preizkusa neregistrirana
zdravila,

55. ¢len

V breme skupnosti se lahko predpisujejo tudl
sredstva za preprefevanje noseénostl, vendar le na
podlagi mnenja ginekologa ali zdravnika v dispanzerju
za varstvo Zena.

56. Clen P

Upravitenec ima pravico do tiste zobotehniéne po-
modi in tistih vrst zobnoprotetiénih sredstev, protez,
ortopedskih, slusnih, o¢esnih ter drugih pripomoékov in
pomoznih ter sanitarnih priprav in v takem obsegu kot
jih dolo¢ajo:

— pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za zobotehnié¢no pomot in
zobnoprotetiéna sredstva; '

- pravilnik o wvrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za pro-tetiéna in ortotiéna
sredstva in sanitarne naprave;

— pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja otesnih pripomodkov;

— pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja sludnih pripomotkov ter
‘pripomoékov. za omogoéanje glasnega govora.

y 57. &len
Upravigenee, ki zahteva izdelavo ali nabavo zobo-
protetiénih sredstev, protez, ortopedskih, sluinih, ofes-
nih in drugih pripomoékov ter pomoZnih in ganitarnih
priprav po prejisnjem ¢lenu iz boljSega materiala ali po
vigjem standardu, kot je doloéeno v ustreznem pravil-
niku, pla¢a poleg obveznega prispevka Ze razliko v ceni.

58. tlen

Kadar upravifenec uveljavlja pravice iz zdravstve-
nega varsiva na nacin, ki ni v skladu z dolotbami iz
prejinjih ¢lenov, krije zdravstvena skupnost strogke do
vidine, kot bi jih platala po svojih samupravnih sploénih
aktih.

Kadar je upravidenec napoten na zdravljenje izven
obmoéja regionalne zdravstvene skupnosti, zdravstvena
skupnost krije dejanske stroike zdravljenja.

59. &len

Upravitenci, ki imajo lastnost zavarovane osebe in
prebivajo zunaj obmoéja regionalne zdravstvene skup-
nosti, uveljavljajo neposredno zdravstveno varstvo v
najbliZji ustrezni zdravstveni organizaciji.

60. &len

Upravitenci, ki so v tujini na delu, na strokovnem
izpopolnjevanju ali zasebnem opravku, imajo zagotov-
ljeno zdravstveno varstvo v primerih in v obsegu, kot
dolota samoupravni sporazum o vrstah in obsegu pravic
iz neposrednega zdravstvenega varstva in o pravicah iz
zdravstvenega zavarovanja.

Natanénejfe pogoje in nadin uveljavljanja zdrav-.
stvenega varstva v tujini dolo¢i zdravstvena skupnost s
pravilnikom. '

Upravitenci lahko uZivajo pravice do zdravstvéne-
ga varstva, te je bilo pred odhodom v tujino z zdravni-
tkim pregledom ugotovljeno, da nimajo bolezni, ki bi
zahtevale zdravniski poseg ali stalno nadzorstvo. Ce
zdravnidki pregled pred odhodom v tujino ni bil opra-
vljen, pa je upravitenec potreboval nujno zdravnifko.
pomod za bolezen ali poskodbo, ki je nastopila po od-
hodu v tujino, se povrnejo strodki zdravstvenega varstva
v tujini v celoti, v drugth primerih pa se povrnejo stro-
£ki zdravstvenega varstva v dinarjih in sicer samo v
visini, kolikor bi stalo tako zdravstveno varstvo v zdrav=
stveni skupnosti.
; 61, ¢len

Preglede pred vstopom na delo na obmoéju zdrav=
stvene skupnosti opravlja sluZba za medicino dela
zdravstvenega doma, glede na kraj delavieve namera-
vane zaposlitve. 2 :

Organizacije ter zasebni delodajalei, ki sprejmejo na
delo delavea brez poprejinjega pregleda oziroma brez
zdravnifkega spridevala iz prvega odstavka tega &lena,
platujejo sami vse stroske, nastale zaradi kasneje od-
kritih bolezni, ki bi jih bilo mogote ugotoviti pri pre-
gledu pred vstopom na delo.

Stroski pregledov iz tega ¢lena gredo v breme de-
lovne organizacije oziroma zasebnega delodajalca.

62. ¢len

Kadar upravitenec potuje, zaradi uveljavljanja
zdravsivenega varstva oziroma je napoten ali poklican
v drug kraj, zaradi uveljavljanja pravic po zakonu ali
statutu skupnosti, inga pravico do povratila prevoznih
stroikov za redna prevozna sredstva javnega prometa.

Glede na nujnost primera ali zdravstveno stanje
upravidenca sme zdravnik doloditi prevoz z refevalnim
avtomobilom, osebnim aviomobilom, drugimi sredstvi
in s sredstvi, ki jih ima na voljo ustrezna refevalna
sluZba, '

68, dlen

Upravitenec je upraviten do preévoza z refevalnim
avtomobilom ali drugim prevoznim sredstvom iz 2. od-
stavka prejinjega élena, ¢e gre za Zivlijenjsko nevarno
bolezensko stanje all za drugaden nujen primer, ko je
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po naelih zdravniSke vede potrebna takoj$nja zdrav-
nigka intervencija.

+ Upraviéenec je upravi¢en do prevoza s sredstv: iz 2,
odstavka prejSnjega élena tudi v primeru nalezljive bo-
lezni, za katero je obvezna prijava, v primeru dusevne
bolezni, ée je bolnik nevaren za okolico in v primeru,
kadar je iz zdravstvenih razlogov potreben prevoz osebe,
ki ne more hoditi ali le s teZavo hodi in zato ne more
uporabiti rednih javnih prevoznih sredstev.,

64, ¢len
. Ob odpustu iz bolnidnice odobri prevoz upravitenca
' z refevalnim avtomobilom na njegov dom zdravnik te
zdravstvene organizacije.

65. ¢len

Zavarovana oseba lahko uporabi namesto reSeval-
nega avtomobila zasebno prevozno sredstvo, kadar rese-
valni avtomobil ni na voljo.

Skupnost bremenijo prevozni stroski z zasebnim
prevoznim sredstvom v vifini, ki jo doloéa sindikalna
lista, Zahtevi za povradilo prevoznih strodkov je dolZan
upravitenec priloziti raéun in ustrezno medicinsko do-
kumentacijo.

66. &len

Upravitenec ima pravico do povratila strofkov za
potovanje ali do prevoza z refevalnim vozilom, avtomo-
bilom, oziroma drugim prevoznim sredstvom do najbliz-
jega zdravnika oziroma zdravstvene organizacije, ki
lahko nudi potrebno zdravnisko pomoé¢. Do povratila
potnih stroskov ali do prevoza z redevalnim oziroma
drugim prevoznim sredstvom tudi do bolj oddaljenega
zdravnika oziroma zdravstvene organizacije je upravi-
ten, ée je najblizji zdravnik odsoten, zdravniska pomot
pa je nujna. =

2. Denarna nadomestila in povraéila
. (denarne pravice iz zdravsivenega zavarovanja)

67, ¢len

Delovni ljudje in njihovi druzinski élani (zavarova-
ne osebe) imajo v zdravstveni skupnosti tudi druge pra-
vice za zagotovitev socialne varnosti v primeru bolezni,
podkodbe, poroda in smrti in sicer do nadomestila oseb-
nega dohodka in do pomoéi in povraéila ob smrti zava-
rovane osebe, :

Primere, pogoje in obseg teh pravie doloéa samo-
upravni sporazum enotno za zavarovane osebe regio-
nalne zdravstvene skupnosti,

68. ¢len

Zdravstveno stapje in primere, ki upravitujejo za-
varovance do nadomestila osebnega dohodka, ugotav-
ljajo zdravniki, ki jih kot pristojne doloéa ta statut (pri-
stojni zdravnik).

Delavci zaposleni v organizacijah, ki imajo obratne
ambulante ali pa so sklenile z zdravstveno organizacijo
pogodbo o zdravstvenem varstvu za svoje delavee, uve-
ljavljajo pravico po prejinjem odstavku pri zdravnikih
v teh ambulantah oziroma v teh zdravstvenih organi-
zacijah.

Ce organimcna mma obratne ambulante in tudi ne
zdravnika, ki bi bil po prejinjem odstavku pooblagéen
za presojo zatasne zadrZanosti od dela, uveljavlja za-
varovanec presojo pri svojem izbranem zdravniku, ée ta
dela v najbliZjem zdravstvenem domu, glede na kraj bi-
vanja ali zaposlitve.

Ce si je zavarovanec izbral za uveljavljanje nepo-
srednega zdravslvenega varstva zdravnika izven kraja
prebivaliséa ali zaposlitve, je zanj pooblaiten zdravnik,
ki dela v najblizjem zdravstvenem domu glede na kraj
prebivalif¢a ali zaposlitve oziroma opravljanja dejav-
nosti. :
69. ¢len

Kadar zavarovanec zahteva nujno zdravnitko po-
mo¢ ali zdravni§ko pomo¢ med zatasno spremembo pre-
bivalista, sme od zdravstvene organizacije zahtevati le
zdravstveno varstvo in jzvajanje ukrepov, ki so v zvezi
z zdravljenjem, nima pa pravice zahtevati, da odloéi o
njegovi zadrZzanosti od dela.

70. ¢&len
Zdravnik ki dela v sluzbi zdravstvenega varstva
Zena v zdravstvenem domu ali zdravnik-ginekolog spe-
cialistiéne ambulante, ki dela na obmo&ju zavarovanki-
nega prebivalifea, ima pravico odlocati o zadrZanosti od
dela za Cas porodniSkega dopusta in zaéasne zadrZa-
nosti od dela, kadar gre za bolezen, ki je v zvezi z no-
senostjo.
71. ¢&len
Zdravnik-ftiziolog, ki dela v,pnevmoftiziolofki sluz-
bi zdravstvenega doma na obmoéju, kjer ima zavarova-
nec prebivaliite, ima pravico odlo#ati o zadasni zadrZa-
nosti od dela, kadar gre za tuberkulozno obolenje.

72, élen
Zdravnik, ki dela v sluzbi zdravstvenega varstva
borcev NOB, lahko za zavarovance — borce NOV od-
lota o zalasni zadrZanosti od dela.

T3. tlen
Pediater ali zdravnik, ki dela v sluZbi zdravstvene-
nega doma, za varstvo otrok in mladine na obmocju,
kjer otrok prebiva, ima pravico odlotiti o zadrZanosti od
dela zaradi obolelega otfroka, starega do 15 let, po pis-
meni izjavi zavarovanca, da v njegovi druZini ni dru-
gih, za nego sposobnih ¢lanoy,

4. tlen

Zdravniki specialisti, ki delajo v specialistiéno-am-
bulantni sluZzbi ne odlotajo o zafasni zadrZanosti od
dela, razen v prlmerih in ob pogojih, ki jih doloda ta
statut. ;

75. ¢élen -

Pristojni zdravnik lahke poslje zavarovanca na pre-
gled k zdravnifki komisiji, ki oceni njegovo nezmoZnost
za delo.

~ ZdravniSka komisija dolo¢i primere, ko mora pri-
stojni zdravnik po dolofenem ¢asu obvezno poslati za-
varovanca na pregled zaradi presoje njegove delane-
zmoznosti.
: 76. ¢len

Ce traja zadrZanost od dela zaradi zadasne nezmoiz-
nosti za delo daljsi éas, je treba zavarovanca najkasneje
po dveh letih nepretrgane zadrZzanosti od dela poslati
na pregled k invalidski komisiji, da oceni njegovo de-
lovno nezmozZnost in invalidnost.

7. ¢len
Zavarovanec dokazuje zadetek zadrzanosti od dela
z zdravsiveno izkaznico, v katero pristmnl zdravnik
vpise zatetek zadrzanosti.
Pravice zaradi nezmozZnosti za delo gredo zavaro-
vancu praviloma od dne, ko to ugotovi pristojni
zdravnik, i
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Za tas pred tem dnem lahko zavarovanec uveljavi
zadrzanost od dela, ¢e ni mogel priti do pristojnega
zdravnika zaradi narave obolenja, oddaljenosti ali dru-
gih tehtnih razlogov. V taksnih primerih lahko pristojni
zdravnik odobri zadrzanost za najve¢ 3 dni pred dne-
vom, ko se je zavarovanec zglasil pri njem, &e pri pre-
gledu Se lahko ugotovi znake obolenja. Izjemoma lahko
odobri pristojni zdravnik zadrzanost od dela tudi za ved
kot 3 dni nazaj v utemeljenih primerih na podlagi do-
kumentacije bolnisnice, v Kateri se je zavarovanec pred
tem zdravil. Daljo zadrZanost lahko odobri v drugih
primerih zdravniska komisija na podlagi osebnega pre-
gleda zavarovanca in zdravstvene dokumentacije o
zdravsivenem ‘stanju zavarovanca.

78. &len

Med nezmoZnostjo za delo je zavarovanec dolZan
ostati in se zdraviti v kraju, kjer je prebival ob pri¢etku
zadrzanosti od dela.

Spremembo prebivalis¢a med zadrZanostjo od dela
do 30 dni sme odobriti zavarovancu pristojni zdravnik,
¢e so v kraju boljse in ustreznejfe moZnosti za bivanje
in negovanje in ¢e te boljse moznosti lahko pripomo-
rejo do hitrejSega ozdravljenja in do hitrejSe usposobi=
tve za delo. Potni stroski ali prevoz z reSevalnim avto-
mobilom ali drugim prevoznim sredstvom v takem pri-
meru ne bremenijo skupnosti.

Ce je potrebna sprememba prebivalidéa nad 30 dni,
napoti pristojni zdravnik - zavarovanca na pregled k
zdravnigki komisiji zaradi odlo¢itve o kraju prebiva-
lis¢a, o trajanju prebivanja, o povracilu potnih stroskov
ali o morebitnem prevozu ter, ali in kdaj naj se zavaro-
vanee ponovno zglasi pristojnemu zdravniku ay. zdrav-
niski komisiii.

Potni stroski ali morebitni prevoz gredo v breme
skupnosti, kadar zdravniska komisija poslje zavarovan-
ca iz terapevtskih razlogov na zdravljenje v,drug kraj.

Zavarovanec, ki mu je odobrena sprememba prebi-
valiia, nadalinje zdravljenje v najblizjem zdravstve-
nem domu glede na novi kraj prebivanja.

79. ¢len

Ce zavarovanec med zdravljenjem samovoljno od-

fde iz kraja prebivalii¢a, se Steje, da namenoma prepre-

_¢uje zdravljenje oziroma usposobitev za delo, razen, Ce
zdravniska komisija na zahtevo zavarovanca ugotovi,
da samovoljna sprememba prebivalidt¢a ni 3kodljivo
vplivala na zdravljenje oziroma usposobitev za delo.

80. ¢len

Izjemoma se lahko podaljsa zadasna zadrZanost od’

dela zaradi negovanja obolelega otroka in drugih oZjih
druzinskih ¢lanov, &e so izpolnjeni naslednji pogoji:

a) da je zdravstveno stanje negovanega druzinskega
tlana tako da bi bila brez ustrezne domade nege potreb-
na premestitev v bolnisnico;

b) da negovani druZinski ¢lan Zivi v skupnem go-
spodinjstvu z zavarovancem, ki ga neguje;

c) da v gospodinjstvu ni drugih odraslih &lanov, ki

g0 sposobni negovati obolelega druzinskega ¢lana;

d) da z zamenjavo delovnega ¢asa odraslih &lanov,
ki Zive v gospodinjski skupnosti, ni mogote zagotoviti
ustrezne nege. .

Cas zadrZanosti od dela in izjemnega podadljanja
zadrzanosti od dela zaradi negovanja obolelega otroka
do 7 let starosti v posameznem primeru skupaj ne smeta
presegati 80 dni oziroma zaradi negovanja drugih dru-
Zinskih flanov pa ne smeta presegati 15 dni.

81. &len

Predlogu zdravniSki komisiji za podaljfanje mora
biti priloZena podrobna medicinska utemeljitev.
: Zavarovanec, ki uveljavlja podaljsane pravice do
nadomestila osebnega dohodka zaradi negovanja obole-
lega otroka oziroma drugega druZinskega ¢lana, potrdi
s posebno pismeno izjavo da so izpolnjeni pogoji iz tega
statuta. Zavarovanteva izjava mora biti predloZena
zdravniski komisiji, ki ob upoftevanju socialnih in Ziv=-
ljenjskih razmer zavarovanca in obolelega otroka oziro-
ma druzinskega ¢lana ustrezno odlodi.

82. Clen

Pravica do nadomestila osebnega dohodka zaradi
nege otroka do treh let starosti gre praviloma njegovi
materi,

83, &len

Pravico do nadomestila osebnega dohodka uveljav-
lja zavarovanec:

1. pri skupnosti v primeru ko gre nadomestilo oseb-
nega dohodka v njeno breme;

2. pri organizaciji oziroma zasebnem delodajalcu, ¢e
gre nadomestilo v breme organizacije oziroma zaseb-
nega delodajalea.

Nadomestilo osebnega dohodka se izplatuje na pod-
lagi dokazov o upraviéenosti brez vloZitve posebne za=-
hteve.

Pravico do drugih denarnih dajatev oziroma povra-

_ 8l uveljavlja zavarovanec pri skupnosti.

Skupnost se lahko dogovori z organizacijo, da uve-
ljavljajo zavarovanci nadomestilo osebnega dohodka ter
druge denarne dajatve in povratila neposredno pri or-
ganizaciji tudi takrat, kadar gredo te dajatve v breme
skupnosti.

84. &len

Pravico do povratila stroskov prehrane in nastani-

tve lahko uveljavi upraviéenec z dokazilom o trajanju

odsotnosti zaradi uveljavljanja zdravstvenega varstva.
\ : ¥
L

85. tlen
Spremljevalec je upraviten do povratila prevoznih
strofkov z istim prevoznim sredstvom kot upravitenec
do zdravstvenega varstva; razen &e je prevoz spremlje=-
valca Ze vrafunan v pladilu prevoznega sredstva za
upravitenca.
86. ¢len

Izpladilo pogrebnine in posmrtnine se uveljavlja na

_podlagi porotila o smrti zavarovane osebe in ustreznega

dokazila ali pismene izjave tistega, ki je oskrbel pogreb
in ga plagal,

Ze umrle v tujini se uveljavlja pogrebnina tudi z
dokazilom o dejansko nastalih strotkih pogreba v tujini.

Sedmi del
ZAVAROVANE OSEBE

Zavarovanci

87. &len

V zdravstveni skupnosti zdruZujejo sredstva za
zagotovitev svobodne menjave dela v zdravstveni dejav-
nosti delovni ljudje — zavarovanci,

Zavarovanci zagotavljajo v zdravstveni skupnosti z
zdravstvenim zavarovanjem po nadelih vzajemnosti in
~solidarnosti sebi in svojim druZinskim &lanom tudi dru-
ge oblike soclalne varnosti v primeru bolezni, poskodbe,
poroda in smrti.
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V zdravstveni skupnosti zdruzujejo sredstva tudi
drugi zavezanci, ki jih dolo¢a zakon.

88, &len

Delovni ljudje pridobijo lastnost zavarovanca, ko
pridobijo lastnost delavea v zdruZenem delu oziroma ko
sklenejo delovno razmerje z zasebnim delodajalcem in
delajo najmanj polovico polnega delovnega fasa,

Drugi delovni ljudje in ob&ani pridobijo lastnost
zavarovanca z dnem in-ob pogojih, ko nastopijo okoli-
i¢ine, navedene v tem statutu.

Zavarovancu preneha zavarovanje v skupnosti v
primerih, ko preneha dejavnost, svojstvo ali okoli&€ina,
na podlagi katere je zavarovan, zavarovanje pa mu gre,
detudi po tem &asu dobiva nadomestilo osebnega dohod-
ka iz zdravsivenega ‘zavarovama

89. &len

Delovni ljudje-zavarovanci v tej zdravstveni skup-
nosti so:

1. delavei v zdruZenem delu ali delovnem razmerju
pri zasebnih delodajalcih, ki delajo najmanj polovico
polnega delovnega &asa;

2. izvoljeni delegati v skups$¢inah dru?benopolitig-
nih skupnosti ter samoupravnih in druZbenih organiza-
cijah, &e jim je opravljanje dolZnosti v tej funkeiji edini
ali glavni poklic in &e prejemajo za to delo stalno po-
vratilo;

3. ¢lani obrtnih in ribiSkih zadrug, ¢e jim je delo
v zadrugi edini ali glavni poklic; _

4. utenci v poklicnem izobraZevanju in udenci po-
klicnih Zol, ki imajo poleg folskega pouka tudi prakti¢ni
pouk pri delovni organizaciji, v foli ali pri zasebnem
delodajalecu; &

5. osebe, ki opravljajo dejavnost s samostojnim
osebnim delom z delovnimi sredstvi, ki so lasinina ob-
canov, ;

8. osebe na Zolanju, strokovni izpopolnitvi all po-
diplomskem Studiju, ki so zaradi tega izgubili lastnost
delavea v zdryZenem delu, Ce ta ¢as dobivajo Stipendijo
in nimajo statusta rednega Studenta;

7. obdani, ki jih poflje organizacija pred pridobi-
tvijo lastnosti delavea v zdruzenem delu kot svoje $ti-
pendiste na praktitno delo v drugo organizacijo, da se
tam strokovno usposobijo ali izpopolnijo;

8. udeleZenci javnih del in mladinskih delovnih
akeij, ki so invalidsko zavarovani za vse primere inva-
lidnosti;

9. nsebe na pouku za obrambo in zaifito v mladin-
gkih u¢nih enotah in centrih za pouk mladine;

10. zadasno nezaposlene osebe po konéanem Studiju;

11, utenci srednjih 8ol ter studentje visjih in'visokih

#ol ‘ter akademij;

12. kmetje, preuzitkarji, uZivalei stalnih kmedkih
prezivnin ter uzivalei kmetgkih starostnih pokojnin;

13 zacasno nezaposleni delavel, dokler so prijavlje-
ni pri skupnosti za zaposlovanje;

14. uZivalel prejemkov iz pokojninskega in invalid-
skega zavarovanja;

15. uZivalei stalnih priznavalnin, druZbenih preZiv-
nin in stalne, to je za ved kot 6 mesecev priznane druz-
bene denarne pomodi,

90, &len

Za zavarovance iz 5. totke 89. tlena, ki opravljajo
dejavnost s samostojnim osebnim delom z delovnimi
sredstvi, ki so lastnina obtanov, se pod pogojem, da
opravljajo to dejavnost kot glavni in edini poklic in so
pokojninsko in invalidsko zavarovani, itejejo:

1. osebe, ki opravljajo obrtno, gostinsko, aviopre-
voznidko in brodarsko dejavnost ter prodajajo na drob-
no in so po predpisih registrirani in evidentirani;

2. osebe, ki jim je priznana lastnpst umetnika (knji-
zevniki, prevajalel znanstvenih in umetniskih del in dru-
gi), odvetniki, fllmski umetniki in filmski delavei, $port-
niki, duhovniki, kolporterji tiska, arhitekti, uliéni in 2e-
leznidki prtljaZni nosaéi, novinarji in drugi;

3. osebe, ki opravljajo dejavnost, ki jo predpisi
opredeljujejo kot samostojno dejavnost in obéani —
¢lani poklicne strokovne organizacije;

4. osebe, ki z osebnim delom opravljajo kakrinokoli
dejavnost, ki jih predpisi ne opredeljujejo za samostojno
dejavnost, ¢e za svoje osebno delo prejemajo plaéilo
oziroma ustvarjajo dohodek v viSini najmanjsega oseb~
nega dohodka, ugotovljenega po pristojnem organu.

91. élen

Ce zakonec ali ofroci zavarovanca — samostojnega
obrtnika, ki je umrl, 3¢ naprej vodijo obratovalnico po
veljavnih predpisih (po poslovodji) se Steje, da opray-
ljajo samostojno dejavnost po tem statutu.

92. ¢len

Osebe, ki opravljajo dejavnost s samostojnim oseb-
nim delom z delovnimi sredstvi, ki so lastnina ob&anov
in hkrati opravljajo tudi kmetijsko dejavnost, so zdrav-
stveno zavarovam po 90. ¢lenu, ¢e imajo preteini del
svojih dohodkov iz oprayljanja samostojne dejavnosti.

93. ¢len

Zagasno nezaposlene osebe po koncanem Studiju iz
10, todke 89. ¢lena so zavarovanci, ¢e so redno priglajene
pri skupnosti za zaposlovanje in ¢e so se pri tej skupno-
sti priglasile v 60 dneh:

a) od dneva, ko so koncale strokovno usposobltev

ali srednjo Solo; ¥ ;

b) od dneva, ko jim je prenehal etnh-u ftudenta vikje
ali visoke 3ole ter akademije;

c) od dneva, ko so cdsluzile vojaski rok v JLA, ali
ko je prenehala njihova nezmoZnost zaradi bolezni, za-
radi katere so bile odpuidene iz vojaike sluZbe, te so
nastopile vojaski rok v 60 dneh od dneva, ko so konéale
strokovno usposobitev ozirama srednjo 5010, all ko jim
je prenehal status Studenta.

94. tlen

Za zavarovance kmete iz 12, totke 89. ¢lena se 3tejejo
osebe, ki opravljajo kmetijsko dejavnost kot svoj edini
ali glavni poklic in jim ne gre svojstvo zavarovanca po
drugi osnovi, Steje se, da opravlja kmetijsko dejavnost
kot svoj edini ali glavni poklic oseba:

— ki se kot lastnik, solastnik, zakupnik all uzivalec
kmetijskega zemljif¢a ukvaria s kakrinokoli kmetijsko
dejavnostjo in je zavezanec prispevka iz osebnega do-
hodka od kmetijske dejavnosti in sicer ne glede na to,
ali je oprostena tega prispevka in ne glede na to ali ima
fe kaksne druge dohodke,

— ki se v pridobitne namene kot posameznik po-
klicno ukvarja z lovom, ribolovom ali kakZno drugo

kmetljska dejavnostjo in je zavezanee prispevka iz

osebnegn dohodka od kmetijzke dejavnosti.

95. &len .

Za preuzitkarje se Stejejo osebe, ki jih je kmetki
preuZitek glavni vir za preZivljanje, ¢e niso v ozjem so-
rodstvu z zavarovancem, za uzivalce stalnlh preZivnin
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pa osebe, ki prejemajo preZivnine od obtinskih skupiéin
oziroma organizacij zdruZenega dela,

Zavarovanci so tudi uzivalei kmedékih starostnih pos
kojnin z dnem, ko jim je priznana pravica do pokojnine.

96. &len

Osebe iz 13. totke 89. ¢lena so zavarovanci, ¢e so
redno priglageni pri pristojni skupnosti za zaposlovanje
in so se tej skupnosti priglasile v 30. dneh od dneva:

1. ko jim je prenehala lastnost delavea v zdruZenem
delu oziroma delovno razmerje pri zasebnem delodajal-
cu, ali lastnost zavarovanca na podlagi opravljanja sa-
mostojne dejavnosti, oziroma ko prenehajo dobivati na-
domestilo osebnega dohodka do katerega imajo pravico
po samoupravnem sporazumu o vrstah in obsegu pravic
iz neposrednega zdravstvenega varstva in o pravicah iz
zdravstvenega zavarovanja;

2. ko odsluzijo vojadki rok v JLA, ali ko jim pre-
neha nezmoznost za delo zaradi bolezni, zaradi katere
so bile odpuscene iz vojatke sluzbe;

3. ko so odpuStene iz kazenskega poboljfevalnega
zavoda oziroma iz zavoda za'varstvo in zdravljenje, &e
je bil zoper njib izreten tak varnostni ukrep;

4, po kun&an_t rehabilitgeiji.

SR 97. tlen

Osebe iz 89. ¢lena so zavarovane v tej skupnosti, e
na njenem obmotju opravljajo dejavnost. po kateri so
zavarovane, oziroma ¢e stalno prebivajo na obmogju
skupnosti, ¢e niso zavarovane na podlagi opravljanja
dejavnosti, ¢e je na njenem obmoéju skupnost za zapo-
slovanje, pri kateri so prijavljene, oziroma organ ali
organizacija, ki jim izplafuje stalne priznavalnine, pre-
Zivnine in stalne druZbene denarne pomodi.

Ce je zavarovanec poslan na zadasno delo na ob-
motje druge zdravstvene skupnosti ali nastopi delo v
tujini, ostane med tem ¢asom zavarovan pri dotedanji
zdravstveni skupnostl,

98. ¢len
Zavarovanci so tudi osebe:

1. ki so sklenile v tujini delovno razmerje, &e niso
zavarovane pri tujem nosilcu zdravstvenega zavaro=
vanja;

2. ki jim je prenehala lastnost delavea v zdruZenem
delu, pa se v tujini strokovno izpopolnjujejo in dobivajo
Stipendijo, e niso zavarovane pri tujem nosileu zdrav-
stvenega zavarovanja;

3. ki uZivajo pravice izklju®no od tujega nosilca
pokojninskega ali invalidskega zavarovanja, te jim
zdravstveno varstvo ni zagetovljeno z mednarbdnimi
sporazumi, na strodke tujega nosilca zdravstvenega za-
varovanja;

4. lzseljenci - povratniki

Osebe iz 3. toéke tega ¢lena so zavarovnnci skupnosti
z dnem, ko po prihodu iz tujine pridobijo pravico do
stalnega prebivalii®a na obmodju skupnosti.

Iz€eljenci — povratniki so zayarovani, ¢e se prigla-
sijo pristejni skupnosti za zaposlovanie,

99. &len

Kmetje kooperanti pridobijo lastnost zavarovanca v
zdravstveni skupnosti z dnem, ko pridobijo lastnost za-
varovanca v pokojninskem in invalidskem zavarovanju.

DruZinski élani zabarovancev

100. &len

Kot druzinski ¢lani zavarovancev so zavarovani:

a) o#%ji druzinski elani: zavarovanctev zakonec, za-
konski in nezakonski otroci, posvojencl in pastorki;

b) 8ir8i druZinski ¢lani: vzdrZevani zavarovandtevi
starsi, otim in madeha, posvojitelj in posvojitéljica ter
otroci, ki jih je zavarovanec vzel k sebi in jih preZivlja
(vnuki, bratje, sestre in rejenci).

Druzinski ¢lani iz prejénjega odstavka so zavarovani,
te izpolnjujejo po tem statutu dolotene pogoje.

101. ¢len

Zavarovantev zakonec je zavarovan.

1. ¢e sam ni delavec ali oseba. ki se preZivlja s sa-
mostojno dejavnostjo in je kot tak sam obvezno zdrav-
stveno zavarovan; 4 o)

2. dokler je z njim v zakorm

Pravice do zdravstvenega varswa in zavarovanja
obdrzi:

1. Zakonec umrlega zavarovanca, ki po njegovi smrti
ni pridobil pravice do druzinske pokojnine! ker ni do-
polnil doloéene starosti, ¢e je bil ob zavarovancevi smrti
star nad 40 let (Zena) oziroma nad 55 let (moz). Ce zako~
nec ni star 40 (zena) oziroma 55 let (mo#), se zavarovanje
nadaljuje, dokler je redno priglasen pri pristojni skup-
nosti za zaposlovanje, ¢e se priglasi v 8 mesecih od za-
varovandeve smrti; 5

2. razvezani zakonee ki mu je s sodno odloébo pri-
znana preZivnina, ¢e je bil ob razvezi zakona star nad
45 let (Zena) oziroma nad 60 let tmo#). Za zakonca, ki'ob
razvezi zakona Se ni bil star 45 let (2ena) oziroma 60 let
(moZ), se zavarovanje nadaljuje, ¢e je invalid 1. katego-
rije v smislu predpisov o invalidskem zavarovanju, ali
¢e se priglasi v 6 mesecih pri pristoml skup-wsti za za~-
poslovanje;’

3, vdova umrlega zavarovanca, ki je po njegovi
smrti pridobila pravico do druZinske pokojnine zaradi
otrok, pa to pokojnino izgubi pred dopolnitvijo 45. leta
starosti, dokler je redno priglaSena pristojni skupnosti
za zaposlovanje, &e se priglasi v 90 dneh od {zgube pra-
vice do druZinske pokojnine. , :

10?. ¢len

Zavarovandevi otroci: zakonski in nezakonski, po-
svojenci in pastorki ter otroci, ki jih je vzel k sebi in jih
prezivlja, so zavarovani do dopolnjenega 15. leta starosti,
¢e pa se Solajo, pa do konca predpissnega rednega Sola-
nja, vendar najdalj do dopolnjenega 26. leta starosti.

Ce je otrok iz prvega odstavka tega tlena, zaradi
bolezni prenchal obiskovati 8olo, je zavarovan tudi med
boleznijo, ¢e¢ pa nato spet redno obiskuje folo, se mu
podaljda zavarovanje tudi dez dololeno starostno mejo,
vendar najveé za toliko, za kolikor je zaradi bolezni za-
mudil v Solanju.

Ce postane otrok iz prvega odstavka tega ¢lena ne-
emoZen za samostojno Zivljenje in delo v smislu pred-
pisov o invalidskem zavarovanju predno [zpolni 15 let
starosti oziroma 8e, ko je na rednem folanju, je zavaro-
van tudi ves ¢as dokler traja nezmoZnost.

Zavarovani so tudi otroci iz prvega odstavka tega
¢lena, ki postanejo nezmoZni za samostojno Zivljenje in
delo v smislu predpisov o invalidskem zavarovanju po
preteku asa iz prvega, drugega oziroma tretjega od-
stavka tega ¢lena. dokler traja neznwinost te jih zava-,
rovanec prezivlja.
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103, €len

Zavarovanéevi otroci in otroci, ki jih je vzel k sebi
in jih prezivlja od 15. do 18. leta starosti so zavaro-
vani, de:

— se ne morejo redno Solati ali

— ne morejo dobiti ustreznega mesta za uk.

Zavarovantevi otroci iz prejinjega odstavka so za-
varovani kot druZinski ¢lani le, ¢e se prijavijo v roku
60 dni od dneva, ko so konéali folanje, pristojni skupnosti
za zaposlovanje, se tej redno javljajo in neupraviéeno ne

odklonijo ponudene zaposlitve oziroma ustreznega mesla y

za uk.
104, élen

Zavarovantevi stardi so zdravstveno zavarovani:

1. ¢e so dopolnili 55 let starosti (mati} oziroma 60
let (ode);

2. ¢e so mlajsi pa so pridobitno nezmozni in je ta
nezmoznost enaka invalidnosti 1. kategorije v s_mislu
predpisov o invalidskem zavarovanju;

3. te jih zavarovanec preZivlja in &e sami nimajo za
preZivljanje zadostnih dohodkov.

3 105. ¢len

Steje se, da staril nimajo za preZivljanje zadostnih
dohodkov:

1. ¢e nimajo nobenih lastnih dohodkov;

2. ée imajo lastne dohodke iz enega ali vel virov, pa
skupno ne presegajo meseéno 2/3 zneska predpisanega
najmanjsega osebnega dohodka, ki ga dolo¢ajo republi-
8ki prédpisi, pri ¢emer se dohodki iz kmetijstva ratu-
najo v 6-kratnem znesku katastrskega dohodka, dohodki
opriteni davka, pa se vitevajo na podlagi idealne dave-
ne osnove. Dohodki po tej totki so ¢isti meseéni dohodki
po odbitku prispevkov in davkov.

Pri ugotavljanju zneska dohodka na posameznega
druzinskega élana se dohodek deli s Stevilom tistih dru-
zinskih ¢lanov, ki so se na podlagi zakona ali pogodbe
dolini medsebojno vzdrZevati.

Steje se, da zavarovanec preZivlja starde, fe Zivijo z
njim v gospodinjski skupnosti ali redno mesetno pri-
speva k njihovemu vzdrZevanju najmanj 1/3 predpisa-
nega najmanjfega osebnega dohodka. *

Stardi so zavarovani pod pogoji iz prejinjega ¢lena

‘tudi po zavarovanéevi smrti, ¢e ne morejo uveljaviti pra-
vice do druZinske pokojnine, zato ker je s pokojnino
ozjih druzinskih &lanov zavarovancev izérpana osnova
zd druZinsko pokojnino.

106, ¢len

Vnuki; bratje, sestre in rejenci’so zavarovani. pod
pogoji, ki so doloteni za zavarovanteve otroke in pod
pogojem, da jih zavarovanec preZivlja in da sami nimajo
za preZivljanje zadostnih dohodkov, navedenih v preji-
4njem ¢lenu.
107. ¢len

Druzinski ¢lani tujcev — zavarovancev so zavaro-

vani, dokler Zivijo na obmotju Jugoslavije, ¢e ni z med-

narodnimi pogodbami drugate dologeno,

Osebe, ki 50 v tujini sklenile delovno razmerje all so
v tujini na strokovnem izpopolnjevanju in So zavarovane
pri tujem nosilcu zdravstvenega zavarovanja, so dolZne
zavarovati svoje druZinske ¢lane, ki Zive na obmotju
skupnosti, &e jim ni z zdravstvenim zavarovanjem pri
tujem nosileu zagotovljeno zdravstveno varstvo, DruZin-
ski &lani teh oseb se zavarujejo pod enakimi pogojl kot
druzinski &lani zavarovancev te skupnosti.

Druzinski in gospodinjski élani zevarovancevp
— kmetov in z njimi izenadenih zavarovancev
(12. tofka 89. élena tega statutu)

108. ¢len
O#ji druZinski élani zavarovancev iz 12, totke 89.
Clena so zavarovani pod pogoji dolofenih v 100. do 102,
tlena tega statuta.
109, &len
Otroci zavarovancev iz 12. totke 89. ¢lena, ki so
stari od 15 do 18.let, so zavarovani, é¢ na zavarovanée-
vem gospodarstvu opravljajo kmetijsko dejavnost kot
svoj edini ali glavni poklic, brez tega pogoja pa, ¢e g0 na
strokovni usposobitvi ali prekvalifikaciii, li jo organi-
zira skupnost za zaposlovanje.

110. ¢len

Stardi zavarovancev iz 12, toCke 89. ¢lena so zdrav-
stveno zavarovani:

1. ¢e zivijo v skupnem gospodinjstvu z zavaro-
vancem;

2. ¢e ne zivijo v skupnem gospodinjstvu z zavaro-

wvancem pa imaio izgovorjen preuzitek iz zavarovante-

vega gospodarstva;
3. ¢e ne zZivijo z zavarovancem v skupnem gospo-

dinjstvu in nimajo zagotovljenega preuZitka, pa so po~

polnoma nesposobni za delo in je ta nesposobnost enaka
[. kategoriji invalidnosti v smislu predpisov o invalid-
skem zavarovanju. Smaira se, da je invalidnost I. kate-
gorije podana, ¢e so starSi dopolnili 55 let starosti (mati)
oziroma 60 let (oe).

111, ¢&len

Kot gospodinjski ¢lani zavarovancey iz 12, totke 89,
¢lerra so zavarovani:

Zavarovandcevi otroci, njegovi starsi, bratje in sestre,
vnukl in vnukinje, rejenci in rejenke. strici in tete, tasti
in tasée, svaki in svakinje, neéaki in nec¢akinje pod po-
gojem, da opravljajo kmetijsko dejavnost na zavarovan=
tevem gospodarstvu kot edini ali glavni poklic in se ne
ttejejo za druZinske all gospodinjske ¢lane po prej&njih
dolotbah oziroma jim ni na kak$ni drugi podlngi Zago-
‘gotovljeno zdravsiveno varstvo.

Gospodinjski ¢lani iz prejénjega odstavka, ki v tasu

trajanja zavarovanja postanejo popolnoma nezmoZni za

za delo all za samostojno Zivljenje in delo v smislu pred-
pisov o invalidskem zavarovanju, so zavarovani tudi v
¢asu take nezmoZnosti ne glede na pogoj, da na zava-
rovanéevem gospodarstvu opravljajo kmetijsko dejav-
nost kot svoj edini in glavni poklic. Pogoj pa je, da jih
zavarovanec v tem ¢asu prezivlja in da je zavezanec za
prispevek za zdravsiveno varstvo. Pogoji prezivljanja se
ugotavljajo po 105. &lenu tega statuta.

112, ¢&len
Za gospodinjske ¢lane se &tejejo tudi osebe iz prejs-
njéga dlena ob pogojih, ki jih ta doloéa, pri zavarovancu
iz 89. &lena (razen zavarovancev iz 12. totke), ¢e je tak
zavarovanec zavezanec za prispevek za zdravstveno
varstvo. }

Ugotavljanje in uveljavljanje lastnosti zavarovane
! osebe

113, tlen
‘Pravice iz zdravsivenega zavarovanja uveljavljajo v
breme skupnnsti osebe, ki jim je priznana lnstnost zava=
rovane osebe.
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Lastnost zavarovane osebe se dokazuje z zdravstve-
no jzkaznico oziroma z drugo predpisano listimo.

Obrazec zdravsivene izkaznice ali listine, s katero
s¢ dokazuje lastnost zavarovane osebe, naéin njenega
izdajanja in uporabe fer druge obrazce v zvezi z uve-
ljavljanjem pravic iz zdravstvenega zavarovanja, pred-
pife zdravstvena skupnost s posebnim samoupravnim
splosnim aktom.

114. ¢&len

Lastnost zavarovane osebe ugolovi skupnost na
podlagi predpisane prijave zavarovanja z izdajo zdrav-
stvene izkaznice oziroma z drugo predpisano listino.

Ce skupnost osebi, za katero je vloZena prijava
zavarovanja, odrefe lastnost zavarovane osebe, mora
o tem izdati pismeno obvestilo najkasneje v 30 dneh
po vloiitvi prijave.

Ce skupnost v roku iz prejsnjega odstavka ne izda
obvestila, da odreka lastnost’ zavarovane osebe, se
Steje, da je osebi ta lastnost priznana.

Oseba, za katero organizacija oziroma delodajalec
ne vloZi prijave zavarovanja, lahko sama zahteva, da
Ji skupnost prizna lastnost zavarovane osebe,

Zoper obvestilo, s katerim se odrefe lastnost za-
varovane osebe ima prizadeti pravico do ugovora v
15. dneh na odbor za reSevanje proSenj, ugovoroy in
pritozb.

Zoper dokonéno odloébo odbora za refevanje pro-
Senj, ugovorov in pritoZb, s katero#skupnost odrete
priznanje lastnosti zavarovanc osebe, lahkg prizadeti
zaradi varstva pravice do zdravstvencga zavarovanja
vloZi toZbo pri pristojnem sodis¢u zdruZenega dela.

115. &len

Prijavo za zavarovanje vlozi za delavea organiza-
cija zdruZenega dela, delovna skupnost in druga or-
ganizacija oziroma delodajalec, za druge zavarovance
organ, ki je zavezan za plafevanje prispevka za nji-
hovo zavarovanje in zavarovanec sam, Ce mora sam
pladevati prispevek.

Prijava se mora vloZiti pri strokovni sluZbi v 8
dneh po pridobitvi lastnosti zavarovanca. V istem ro-
. ku mora zavezanec odjaviti iz zavarovanja osebo, ki
il je lastnost zavarovanca prenehala, oziroma prijaviti
spremembe, ki so nastale v okolif¢inah, ki vplivajo
na pravice zavarovanca.

Organizacija oziroma zavarovanec mora prijaviti
tudi zavarovantevega druZinskega ¢lana, ter vsako
spremembo, ki vpliva na pravice in odjaviti druZin-
skega €lana, e ta nima ved pravice do zavarovanja in
sicer v rokih, ki veljajo za prijavo zavarovanca.

Zavarovanec lahko vloZi prijave u\svojcm Zava-
rovanju in svojih druZinskih ¢lanov tudi sam.

116, &¢len

Za delavea, ki prvié pridobi lastnost delavea v
zdruZenem delu ali stopi v deloyno razmerje all zdruZi
svoje delo po vel kot festmeseéni prekinitvi, se mora
prijavi za zavarovanje priloZiti izvid opravljenega
zdravniSkega pregleda s strokovnim mnenjem zdrav-
nika, da je zdravstveno sposoben za predvideno delo.

117. &len

Za druge zavarovance se morajo prijavi zavarova-
vanja priloziti dokazila o svojstvu, na podlagi kate-
rega so zavarovane, ter druga dokazila oziroma listine.

j 118. &len

Pravice iz zdravsivenega zavarovanja gredo zava-
rovani osebi od dneva, ko je pridobila lastnost zava-
rovane osecbe.

Neposredno zdravstveno varstvo je zagolovijeno
zavarovancu od dneva, ko nastopi delo, oziroma ko
na drug natin dobi lastnost zavarovanca, pa do pre-
eka tridesetega dneva od dneva, ko neha bitli zava-

vanec. .

Kot dan pridobitve lastnosti zavarovanca se Steje
tudi dan, ko zavarovanec odide na pot, da nastopi delo
oziroma deolZnost po sklepu o sprejemu na delo.

Neposredno zdravstveno varstvo po tem statutu je
zagotovljeno upravi€encu tudi v éasu, ko je v zavodu
za varstvo in zdravljenje, kamor je bil oddan zaradi
izvriitve varnosinega ukrepa.

Ce prestaja upravidenec kazen zapora ali strogega
zapora, mu je zagotovljeno zdravstveno varsivo po
drugih predpisih, ne pa po tem statutu,

119. élen

_DruZinskim in gospodinjskim ¢lanom zavarovanca
se zagotavlja neposredno zdravstveno varstvo ves &as,
v katerem se zagotavlja zavarovancu. DruZinski in
gospodinjski ¢&lani imajo pravico do neposrednega
zdravstvenega varstva tudj za tisti ¢as, ko je zavaro-
vanee, po katerem so imeli pravico do zdravstvenega
varstva, na sluZenju vojaskega roka, razen, Ce jim
zdravstveno varstvo ne zagotavlja drug predpis.

Druzinskim &lanam 'zavarovanca, ki prestaja za-
porno kazen. se zagotavlja neposrednp zdravstveno
varsivo, te zavarovancu med prestajanjem kazni ni
prenehala lastnost delavea v zdruZenem delu ali de-
lovno razmerje pri zasebnem delodajaleu. i

Osmi del
FINANCIRANJE g

120. &len

v skladu 5§ samoupravnim Sporammom o ustano-
vitvi zdravstvene skupnosti, si zdravstvena skupnost
zagotavlja riziéno sposobnost in svobodno menjavo
dela, kakor tudi skladen razvoj tferitorialne razpore-
jenosti organizacij zdruZenega dela zdravstvene de-
javnosti, njihove zmogljivosti, sodoben razvoj zdrav-
stvene vede in dejavnosti ter strokovno izobraZevanje
zdravstvenih delavcev, z zdruZevanjem sredstev v re-
gionalni zdravstveni skupnosti, za uresnid¢evanje skup-
nih interesov na obmotju republike pa v Zdravstveni
skupnosti Slovenije.

121. &len

Zdravstvena skupnost zdruZuje sredstva tudi za
utence srednjih Sol ter Studente viSjih in visokih iol
ler akademij.

Prispevek za zdravstveno varstvo zavarovancev iz
orejénjega odstavka pladujejo, obratunavajo in odva-
jajo pla¢niki, ki jih dolo¢i samoupravni sporazum med
1zobraZevalno skupnostio SR Slovenije, Zvezo soci-
alisti®ne mladine Slovenije, Univerzo in Zdravstveno
skupnustjo Slwenije !

122. &len
Za ﬁnanciranje dogdvorjenega programa zdrav-
stvenega varstva zdruZujejo svoja sredstva v zdravst-
veni skupnosti:
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— zavarovanci, ki prispevajo za zagotavljanje
zdravstvenega varstva in pravic iz zdravstvenega za-
varovanja dolofeni del osebnih dohodkoy,

— temeljne organizacije zdruZenega dela, delovne
skupnosti in zasebni, delodajalei, ki prispevajo tisti
del svojega dohodka, ki je dolofen za zavarovanje za
nesrete pri delu in za obolenja za poklicno boleznijo;

— skupnosti pokojninskega in invalidskega znvi]
rovanja s prispevki za zdravstveno varstvo upok
jencev in invalidov;

— skupnosti za zaposlovanje s prispevki za zdrav-
stveno varstvo zafasno nezaposlenih in izseljencev —
povratnikov, ki se prijavijo za zaposlitev;

— organi in organizacije, kj- izplatujejo stalne
priznavalnine, druZbene preZivnine in stalne drufbene
denarne pomoéi s prispevki za zdr'avstveno varstvo uzi-
valcev teh pravic;

— zavarovancj iz 57. &lena zakona o zdravstvenem
varstvu sami s svojimi prispevki, ¢e z ratificiranimi
mednarodnimi sporazumi ni dolofeno drugate;

— uporabniki zdravstvenega wvarstva s prispevki
k stroikom zdravstvenega varstva.

123. &len

Prispevke iz '149. ¢lena zakona o zdravstvenem
varstvu pladujejo, obradunavajo in odvajajo:

— za zavarovance iz prvega odstavka 56. &lena
zakona o zdravstvenem varstvu: organizacije zdruZe-
nega dela oziroma zasebni delodajalci, pri katerih so
zaposleni, organi v katere so izvoljeni, zadruge pri
katerih delajo, grganizacije zdruZenega dela oziroma

zasebni delodajalei, pri katerih so v uku ali na prak-

si; obtani, ki opravljajo dejavnosti s samostojnim
osebnim delom z delovnimi sredstvi, ki so lastnina
obtanov, platujejo prispevke sami iz svojih sredstev;

— za zavarovance iz drugega odstavka 56. élena
zakona o zdravstvenem varstvu; organizacije zdruZe-
- nega dela oziroma zasebni delodajalei, pri katerih de-
lajo kot delavei, organ ali organizacija, ki daje &ti-
pendijo, organizator javnih del, mladinskih delovnih
akeij in pouka za obrambo in zaS&ito, za zadasno ne-
zaposlene osebe pa skupnost za zaposlovanje;

— za zavarovance iz tretjega odstavka 56. Elema
zakona o zdravstvenem varstvu plafniki, ki jih dolo¥i
samoupravni sporazum med ustreznimi samoupravni-
mi interesnimi skupnostmi;

— za zavarovance iz Setrtega odstavka B56. éleua
zakona o zdravstvenem varstvu: kmetje zase in za
svoje druZinske in gospodinjske ¢lane ter za osebe, ki
iim moraio dajati preuZitek; za uZivalee stalnih kmeé-
kit preZivnin organ ali organizaclja ki jim izplatuje
preZivnino;

— za zavarovance iz petega odstavka 56. &lena

zakona o zdravstvenem varstvu: za zatasno nezaposle-

ne osebe skupnost za zaposlovanje za uZivalce prejem-
kov iz pokojninskega in invalidskega zavarovanja
skupnostr pokojninskega in invalidskega zavarovanja;
za uZivalce iziemnih pokojnin, stalnih priznavalnin,
druZzbenih preZivnin in stalne druZbene pomoéi pa or-
gan ali organizacija. ki jim jih izplatuje;

— za zavarovance iz, 70. &lena zakona o zdravst-
venem varstvu: organizacije, zasebni delodajalei ozi-
roma skupnosti, ki so zavezani za njihove zavarovanje.

Obveznosti zavarovancey iz prejinjega &lena uve-
ljavlja regionalna zdravstvena skupnost.

124, &len

Prispevki morajo biti izraZeni v stopnji oziroma
pavialu in jih doloéi skupéé¢ina zdravsivene skupnosti
po predhodni obravnavi med delovnimi ljudmi in ob-
tani na obmo&ju zdravstvene skupnosti.

Stopnje prispevka so enoine in proporcionalne, pri
tem se upodteva, ali so osebe zavarovane za vse ali
Samo za pPosamezne zavarovane primere,

125. &len

Prispevne stopnje oziroma paviali iz prejinjega
tlena se dolo¢ijo oziroma dogovorijo v skladu z druz-
benim planom, respolucijo o druZzbenoekonomski' poli-
tiki in druzbenim dogovorom o skupni porabi, ter mo-
rajo biti zaradi enotnosti pravic in obveznosti iz zdrav-
stvenega varstva in zdravstvenega zavarovanja na ob-
motdju regije enake.

Skupitina skupnosti dolofa ustreznoe dogovorom
iz prvega odstavka osnove za dolo¢anje prispevkov in
pavialne zneske prispevkov, za zavarovance zunaj
zdruZenega dela in delovnih razmerij.

126. élenl

Za financiranje posameznih nalog zdravstvene
skupnosti se dolotijo s pogodbo ali samoupravnim spo-
razumormn prispevki in pavdali iz dela osebnih dohod-
kov, namenjenih za zadovoljevanje osebnih potreb,
tudi nad okviri iz prejinjega &lena.

127. €len

Zdravstvena skupnost zdruZuje svoja sredstva v
regionalni zdravstveni skupnosti zaradi zagotovitve
enotnosti pravic in obveznosti iz zdravstvenega varst-
va in zdravstvenega zavarovanja in po njeJ v Zdravst-
veni skupnosti Slovemje. .

Sodelovanje z druébenopoliﬁéni.mi skupnostmi,
zdravstvenimi in drugimi samoupravnimi skupnostmi,
zdravstvenimi organizacijami in drugimi organizacijami

na obmoéju obdime

128, &len

Skupitina ob¢inske zdravstvene skupnosti enako-
prayno s pristojnimi zbori ob&inske skup#tine odlota
v okviru sredstev za katere se je dogovorila v regi-
onalni zdravstveni skupnosti:

— 0 splo!nl politiki na podrodju zdravstvenega
varstva.

— o politiki, naértih in prug-ramih razvoja in po-
spefevanja zdravstvene dejavnosti; "

— o drugih vprasanjih s podrotja zdravstvenéga
varstva, ki se na podlagi ustave in zakona urejajo z
odlokl in drugimi splo&nimi akti obéinske skup#tine.

129 tlen

Skup8éina zdravstvene skupnosti sprejema v so-
glasju z ob&insko skupitino odloditve, ki so bistvenega
pomena za uresnilevanje pravic in obveznosti delov-
nih ljudi, zdruZenih v skupnosti in so dolofene z za-
konom ali odlokom obéinske skup&éine. Pred odlo#it-
vijo o soglasju razpravljajo in usklajujejo staliida
delegati skupitine zdravstvene skupnosti z delegati
pristoinih zborov obZinske skupiéine.
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130, ¢tlen

Zdravstvena skupnost usklajuje razvojno politiko
in programe zdravstvenega varstva s cilji’ ekonomske-
ga in druZbenega razvoja ob&ine, dolo¢enimi v druz-
benih planih obéine, z druZbenim dogovarjanjem.

131. ¢&len

Zaradi usklajevanja druzbenih dejavnosti na ob-
modju obéine, zaradi zagotovitve ustrezne vloge zdrav-
stvene dejavnosti pri razvijanju produktivnosti dela
in druzbene reprodukcije, zaradi ustreznega sodelo-
vanja v zdravstveni preventivi in varstvu ter izbolj-
Sevanju Zivljenjskega in delovnega okolja ter organi-
ziranja priprav za splo$ni ljudski odpor se povezuje
in sodeluje zdravstvena skupnost tudi z drugimi skup-
nostmi, drudtvi, zdravstvenimi organizacijami in 2z
zdruZzenim delom.

132, &len
V sodelovanju 2z drugimi druzbenopolitiénimi
skupnostmi in drugimi skupnostmi, druftvj in organi-
zacijami, daje zdravstvena skupnost pobude in spre-
jema obveznosti po dogovoru z regionalno zdravstveno
skupnostjo.

Deveti del

OPRAVLJANJE STROKOVNIH, FINANCNIH IN
ADMINISTRATIVNIH ZADEV

133. ¢len
Strokovne, finanéne in administrativne zadeve
opravlja za zdravstveno skupnost strokovna sluiba
Regionalne zdravstvene skupnosti Novo mesto.
Na strokovno sluzbo se ne morejo prenasati pra-
vice, pooblastila in odgovornosti zdravstvene skup-
nosti.

Deseti del
PREHODNE IN KONCNE DOLOCBE

134, tlen

Ucenci srednjih 5ol iz 121, &lena tega statuta osta-
nejo do sklenitve samoupravnega sporazuma 2avaro-
vani kot druzinski ¢lani.

135. ¢len

Dokler ne bodo izdani novi ustrezni samoupravni
splosni akti, se $e uporabljajo;

1. Pravilnik o predpisovanju, izdajanju in place-
vanju zdravil, ki se predpisujejo v breme zdravstve-
nega zavarovanjan v SR Sloveniji (Uradni list SRS,
§t. 2/74);

2. Pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanjalza protetiéna in orto-
tiéna sredstva in sanitarne priprave (Uradni list SRS,
it. 45/70);

8. Pravilnik o vrstah, indikacijah,: standardih za
materiale in rokih trajanja ofesnih pripomotkov
(Uradni list SRS, it. 45/70);

4. Pravilnik o wvrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja slusnih pripomotkov in
pripomotkov za omogofanje glasnega govora (Uradni
list SRS, §t. 45/70);

5. Pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za zobnoproteti®no po-
mo¢ in protetina sredstva (Uradni list. SRS, &t. 45/70);

6. Pravilnik o zdravstvenih izkaznicah, drugih iz-
kazililh o zavarovanju in o obrazcih v zvezl z uve-

ne skupnosti.

ljavijanjemm pravic iz zdravstvenega zavarovanja
(Uradni list SRS, &t. 8/17), ki ga je izdala .Skupnost
zdravstvenega zavarovanja delaveev Ljubljana;

7. Pravilnik o pogojih in nacinu posiljanja zava-
rovanih oseb na zdravljenje v naravna zdraviliica
(Uradni list SRS, &. 33/72, 35/72); .

8. Pravilnik o imenovanju, sestavu in delu zdrav-
nidkih komisij (Uradni list SRS, &t. 35/7%).

Dokler ne bo sprejet samoupravni sploini akt iz
60, ¢lena tega statuta, se bo $e vedno uporabljal pra-
vilnik o uveljavljanju pravic iz zdravstvenega zava-
rovanja v tujini (Uradni list SFRJ, &t. 24/63), razen ko-
likor ni v nasprotju z dolo¢bami tega statuta.

136. &len
DoloZbe tega statuta razlaga skup3tina zdravstve-

137. &len

Ta statut zadne veljati, ko ga sprejme skupséina
zdravstvene skupnosti na seji obeh zborov in ga po-
trdi obCinska skupéstina.

St. 01-14/75

Kriko, dne 10. decembra 1975,

Skupigina
Obé¢inske zdravstvene skupnostl
Knriko
Predsednik
Kristjan Pavliha 1. 1.

Ta statut je potrdila Skupifina ob&ine Kriko dne’
20. februarja 1976,

St. 011-2/76

Kriko, dne 20. februarja 1976.
e 1
1021,

Na podlagi 58. &lena ustave SR Slovenije in 10.
¢lena zakona o zdravstvenem varstvu (Uradni list
SRS, it, 38/74) sklepajo delavei v temeljnih in drugih
organizacijah zdruZenega dela ter v samoupravnih
organizacijah in skupnostih, delovni ljudje, ki samo-
stojno opravljajo dejavnost z osebnim delom s sred-
stvi, ki so lastnina obéanov, drugi delovni ljudje v
samostojnih poklienih dejavnostih in kmetje — v sve-
jih skupnostih in zdruZenjih, zafasno nezaposleni de-
lavei v skupnosti za zaposlovanje in uZivalei pokojnin
in invalidskih dajatev po organih skupnosti pokoj-
ninskega in invalidskega zavarovanja ter drugi de-
lovni ljudje in obZani v krajevnih skupnostih ob&ine -
Metlika, ki opravljajo svojo dejavnost ali stalno pre-
bivajo na obmoé&ju ob&ine Metlika

SAMOUPRAVNI SPORAZUM
o ustanovityi Obéinske zdravsivene skupnost
Metlika

1. &len

V obtinski zdravstveni skupnosti Metlika (v na-
nadaljnjem' besedilu: zdravstvena skupnost) se zdru-
Zujejo delovni 1judje in ob%ani — uporabniki z izva-
jalei zdravsivenega varstva, da si v njej s svobodno
menjavo dela in z zdruZevanjem sredstev po nadelib
vzajemnosti in solidarnosti zagotavljajo zdravstveno
varstvo in socialno varnost v primerih bolezni, po-

+ Skodbe, poroda ali smrti.

+ Z delovnimi ljudmi in ob&ani iz prejinjega od-
stavka se lahko zdruZujejo v zdravsiveni skupnosti



Stran 1256

URADNI LIST SRS

.

St. 21 — 17. IX. 1976

tudi delovni ljudje v drustvih na obmodéju obéine
Metlika, ki se ukvarjajo z zdravstvenim varstvom.

2. tlen -

Zaradi ¢imbolj neposrednega uresniéevanja samo-
upravljanja se delovni ljudje in ob¢ani v zdravstveni
skupnosti lahko organizirajo v enotah zdravstvene
skupnosti za posamezne organizacije’ zdruZenega dela
ali za obmot&ja krajevnih skupnosti ob pogojih in s
pravicami kot jih dolo¢a statut zdravstvene skupnosti.
Enote zdravstvene skupnosti se ustanovijo s samo-
upravnim sporazumom.

3. tlen

Z neposrednim zdravstvenim varstvom si obéani
in delovni ljudje v zdravstveni skupnosti zagotavljajo:

— nujno zdravniiko pomog,

— splosno ambulantno in dispanzersko zdravlje-
nje ter zdravljenje na domu,

— bolnifni¢éno zdravljenje in oskrbo,

— zdravila, .

— specialistitno ambulantno zdravljenje,

— zobno nego,

— stalno zdravstveno varstvo otrok in Zensk v
zvezi z materinstvom,

— posebno zdravstveno varstvo dorastajote mla-
dine,

— posebej organizirano zdravstveno wvarstvo bor-
cev NOV,

— prevoze z relevalnimi vozili,

— preglede in posege za ohranitev zdravja in
ukrepe za preprecevanje nalezljivih bolezni (cepljenja),

— medicinsko rehabilitacijo in

— organizirano zdravstveno vzgojo in prosveto.

Ob pogojih, ki jih dologa statut, si delovni ljudje
v zdravstveni skupnosti zagotavljajo tudi: -

— zobotehniéno pomo& in zobna proteti®ng sred-
.stva,

— proteze, ortopedske in druge pripomoéke ter

— zdravljenje in medicinsko rehabilitacijo v na-
- ravnih zdraviliS¢ih. A

Neposredno zdravstveno varstvo iz prvega in dru-
gega odstavka SI zagotavljajo delovni ljudje v zdrav-
stveni skupnosti, ¢e ni zagotovljeno po posebnih pred-
pisih ali po megnarodnih sporazumih, katere je rati-
ficirala SFR Jugoslavija. ]

4. &len

V zvezi z delom si deloimi ljudje ob sodelovanju
organizacij zdruZenega dela’ in zasebnih delodajalcev
v zdravstyeni skupnosti zagotavljajo tudi:

— posebno zdravstveno varstvo v zvezi z delom,

— ukrepe za varstvo zdravega delovnega okolja.

— ukrepe za prepretevanje poklicnih bolezni in
poskodb pri delu, :

— ukrepe za utrjevanje zdravia in sposobnosti za
delo ter ;

— posebno zdravstveno varstvo za delavee z
zmanjfano delovno sposobnostjo.

5. tlen

Med epravljanjem dela ali bivanjem v tujini ima-
jo delovni ljudje v zdravstveni skupnosti pravico do
zdravstvenega varstva ob pogojih, ki jih doloda statut
zdravstvene skupnosti.

8. &len

V zvezi z boleznijo, poikodbo, porodom ali smrtjo
si delovni ljudje v zdravstveni skupnosti ob pogojih,

ki jih dolofijo s splosnim aktom, zagotavljajo tudi:

— nadomestilo osebnega dohodka med zadrzanost-

jo od dela,
— povradila potnih strofkov ter
— povracila pogrebnih stroskov in posmrino
pomod.
7. tlen

Pravice iz 3. do 6. ¢lena si zagotavljajo delovni
ljudje v zdravstveni skupnosti:

1. s prispevki: ;

— iz osebnega dohodka delavecev in obanov, ki
z osebnim delom z lastnimi sredstvi opravljajo gospo-
darsko ali negospodarsko dejavnost, ;

— iz dohodka organizacij zdruZenega dela in dru-
gih delovnih skupnosti ter zasebnih delodajalcev,

— skupnosti pokojninskega in invalidskega zava-

s rovanja,

— skupnosti za zaposlovanje in

— druZbenopolitiéne skupnosti;

2, s povradili po mednarodnih sporazumih;

3. s prispevki uporabnikov k strofkom zdravstve-
nega varstva; .

4. z drugimi dohodki.

8. ¢len
*Zdravstvena skupnost si zagotavlja riziéno spo-
sobnost in svobodno menjavo dela na SirSem obmoé&ju
ter uresnifevanje drugih skupnih interesov in nalog
z zdruzitvijo v regionalno zdravstveno skupnost Novo
mesto in za uresni¢evanje skupnih interesov na ob-
modju republike v zdravstveno skupnost Slovenije.

9. ¢len

*  Z zdruZevanjem sredstev v regionalni zdravstven
skupnosti Novo mesto in v zdravstveni skupnosti Slo-
venije si zagotavljajo delovni ljudje tudi skladen raz-
vo} teritorialne razporejenosti organizacij zdruZenega
dela zdravstvene dejavnosti, njihove zmogljivosti, so-
doben razvoj zdravstvene I\.recle in dejavnosti ter stre
kovno izobraZevanje zdravstvenih delavecev.

10. ¢len
V regionalni zdravstveni skupnosti Novo mesto se

- § samoupravnim sporazumom obéinskih zdravstvenih

skupnosti. dolofijo enotne pravice in obveznosti iz
zdravstvenega varstva in zdravstvenega zavarovanja,
ki jih sprejmejo skupitine obéinskih zdravstvenih
skupnosti s svojimi akti.

1k Elén

Sredstva za zdravstveng varstvo morajo biti uskla-
jena s programom zdravstvenega varstva; o tem se
sporazumevajo za obmodje zdravstvene skupnosti upo-
rabniki' in izvajalci zdravstvenega varstva v temeljnib
organizacijah zdruZenega dela in drugih organizacijah
in delovnih skupnostih, pri femer se zagotovi izvajal-

cem zdravstvenega varstva enak druZbenoekonomski

poloZaj kot drugim delovnim ljudem in ustrezen raz-
voj zdravsivene dejavnosti. Pri sprejemanju programa
mora zagotoviti zdravstvena skupnost delovnim lju-
dem — uporabnikom vpogled v oblikovanie sredstev
zdravstvene skupnosti in v oblikovanje dohodka orga-
nizaclj zdruZenega dela zdravstvene dejavnosti,

S programom se mora zadotoviti v zdravstveni
skupnosti zdravstveno, varstvo delovnih ljudi in obfa-

" nov po sodobnih medicinskih dose?kih in metodah ter

po. druZbenih zmogliivostih.
Program mora sloneti na analizi zdravstvenega
stanja delovnih ljudi’ in ob¢anov in ugotoviti pred-
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nostne naloge, ki zagotavljajo postopno izpopolnjeva-
nje zdravstvenega varstva obCanov.

stvene skupnosti Crnomelj je usklajen s programi
drugih obdinskih zdravstvenih skupnosti, del progra-
ma regionalne zdravstvene skupnosti Novo mf;a‘to.
Celotni program zdravstvenega varstva regionalne
zdravstvene skupnosti Novo mesto, opredeljen za ob-
motje obéin, sprejme skupéitina oblinske zdravstvene
skupnosti enakopravno s Skup$&ino ob&ine Metlika.

Zdravstvena skupnost in enote zdravstvene skup-
nosti si v svojih programih lahko zagotovijo tudi do-
datne oblike in obseg zdravstvenega varstva, s kate-
rimi se izpopolnjuje zdravstveno varstvo, ¢e zagotovijo
zanje delovni ljudje posebna sredstva s samoupravnim
sporazumom.

Finanéni naért zdravstvene skupnosti mora biti
odraz ovrednotenega programa zdravstvenega varstva.
Zdravstvena skupnost mora spremljati in wvsake tri
mesece ugotavljati uresni®evanjesprograma in finané-
nega nadrta in predlagati zainteresiranim in prizade-
tim organizacijam in skupnostim potrebne ukrepe.

12. ¢len

s programom se dolo¢i sporazumno z druZbeno-
polititno skupnostjo tudi tisti del zdravstvene dejav-
nosti in njenega razvoja, ki ga zagotovi zdravstvena
skupnost v sodelovanju z druZbenopolititno skupnost-

' jo, zlasti na podro¢ju zdravstvene preventive kot je .

sanacija Zivljenjskega okolja in izboljfanje higienskih
razmer, odpravljanje vzrokov obolenj in poikodb ter
njihovih posledic, zgodnje odkrivanje obolenj in po-
dobno. ¢ 7
13. &len

Stopnje prispevkov iz 7. ¢lena dolo&i, v okviru
samoupravnega sporazuma obginskih zdravstvenih
skupnosti v regionalni zdravstveni skupnosti, skup-
%&ina ob&inske zdravstvene skupnosti.

14, &len

Zdravstvena skupnost zagotavlja vselej tiste pra-
vice, ki so dolefene z mednarodnimi sporazumi, ka-
tere je ratificirala .SFR Jugoslavija, z zakoni, druZbe-
nimi dogovori in samoupravnimi sporazumi.

15. &len

Zdravstveno skupnost upravljajo delovni ljudje —
gporabniki in izvajalci zdravstvenega 'varstva v skup-
3¢ini in v zborih delegatov. Skupséino in zbora sestav-
ljajo delegati, poslani iz delegacij, katere so delovni
ljudje izvolili po natelih delegatskega sistema v svo-
jih temeljnih organizacijah in skupnostih.

Razmerja, obveznosti in odgovornosti delegata v
samoupravni organizaciji in skupnosti, ki ga je izvo-
lila, doloZajo njeni samoupravni akti.

16. ¢élen

Skup#tina obéinske zdravstvene skupnosti ima

zbor uporabnikov, ki ga sestavljajo delegati delegacij
delavcev organizacij zdrufenega dela in delovnih lju-
di samoupravnih organizacij in skupnosti ter delovnih
ljudi in ob®anov v krajevnih skupnostih — uporabniki
zdravstyenega varstva (v nadaljnjem besedilu: upo-
rabniki) ter zbor izvajalcev. ki ga sestavljajo delegati
delegaciy delaveev v zdravstvenih organizacijah ter
delaveev v drugih za opravljanje zdravstvene dejav-
nosti z zakonom pooblaifenih organizacijah zdruZene-
ga dela — izvajalei zdravstvenega varstva (v nadalj-
njem besedilu: izvajalei).

V skupitini je 27 delegatskih mest, od tega 20
v zboru uporabnikov in v zboru izvajalcev T delegat-
skih mest. :

V zbor polilja vsaka delegacija ustrezno Stevilo
delegatov, ki je sorazmerno 3tevilu delegatskih mest
v pristojnem zboru skupséine in Stevilu delovnih ljudi
v tej organizaciji oziroma skupnosti.

Skupséina zdravstvenih skupnosti dolofi s poseb-
nim sklepom 3Stevilo delegatskih mest za vsako dele-
gacijo in, nadin delegiranja tistih delegacij, ki mne
morejo imeti v zboru lastnega delegata. :

17. élen

Zbora delegatov odlotata v skupséini enakopravno
predvsem o:

— programu in naértih ter politiki razvoja zdrav-
stvenega varstva in zdravstvene dejavnosti v okviru
regionalnega programa zdravstvenega varstva,

— finanénem nadrtu in zakljuénem radunu zdrav-
stvene skupnosti,

— osnovah in merilih za svobodno menjavo dela
med uporabniki in izvajalei zdravstvenega varstva,

— druZbenih dogovorih in samoupravnih sporazu-
mih,” ki jih sklepa zdravstvena skupnost, .

— po predhodnem obravnavanju in v okviru sa-
moupravnega -sporazuma v regionalni zdravstveni
skupnosti o stopnjah prispevkov iz 7. ¢lena,
©  — poslovniku skupsé¢ine zdravstvene skupnosti ter

— statutu in sploSnih aktih, ki jih dolo&i statut,

— drugih zadevah, za katere se sporazumeta.

Zbora delegatov sta samoupravna organa skup-
§tine in enakopravno imenujeta druge organe sKup-
Etine. , v
Natin skupnega ali samostojnega odlo¢anja zborov
delegatov 0 drugih vpraSanjih dolofa statut zdrav-
stvene skupnosti in poslovnik skupSine. Vsak zbor
lahko o zadevah iz lastne pristojnosti organizira javno
razpravo svojih delegatov v organizacijah, ki so jih
delegirale,

Kadar zbora delegatov pri enakopravnem odloda-
nju tudi po ponovnem sklepanju ne sprejmeta enake
odloditve, ravna skupstina po usklajevalnem postopku,
ki ga doloa njen poslovnik. Ce v usklajevalnem po-~
stopku ni doseZeno soglasje,  lahko skupStina obéine
zatasno uredi to vprasanje.

18. &len

Skup#&ina ima predsednika skupifine in predsed-
nika obeh zborov, ki sta hkrati podpredsednika skup-
ktine, lahko pa tudi ustrezno 3tevilo njihovih namest-
dikov, .

Pooblastila in obveznosti predsednika ali pod-
predsednika skupitine doloéa poslovnik skups&ine.

Skupitina ima izvrilni odbor, ki 3teje 7 &lanov
ter katerega sestav in naloge se doloijo v statutu
zdravstvene skupnosti.

< 19. &len

Zdravstvena skupnost ima odbor delavskega nad-
zora, ki ga sestavlja 5 delegatov; te delegate poSiljajo
delegacije v skladu z dolotbami statuta in sklepa
skupitine zdravstvene skupnosti iz Getrtega odstavka
16. ¢lena.

V odboru delavskega nadzora morajo biti enako-
merno zastopane delegacije uporabnikov in izvajalcev
zdravstvenega ‘varstva.
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20. ¢len

Za uveljavljanje pravic iz zdravstvenega varstva
in iz zdravstvenega zavarovanja, za pripravo aktov
skupnosti, analitiéno obdelavo gradiva, izvrievanje
sprejetih sklepov in drugih strokovnih nalog organi-
zira regionalna zdravstvena skupnost strokovno sluz-
bo, ki opravlja strokovno delo tudi za obéingko zdrav-
stveno skupnost, kot se natanineje dologi v aktu
regionalne zdravstvene skupnosti. Strokovna sluiba je
samoupravna delovna skupnost, ki je v okviru svojih
pravic in obveznosti ter aktov regionalne in obtinske
zdravstvene skupnosti soodgovorna za uspeSno ures-
ni¢evanje nalog skupnosti.

Strokovno slufbo vodi sekretar regionalne zdrav-
stvene skupnosti, ki ga imenuje njena skupitina v
soglasju skupitine obcine. Sekretar je hkrati sekre-
tar oblinske zdravstvene skupnosti in je glede zadev,
o katerih odlota obé¢inska zdravstvena skupnost v so-
glasju s skupitino obline, odgovoren tudi skupitini
obCine,

21. tlen

Zdravstvena skupnost dolofi s statutom nafané-
neje:

— pogoje za pridobitev in prenehanje lastnosti
upravitenca do zdravstvenega varstva,

— natanéneje ‘pogoje za uveljavljanje pravic iz
zdravstvenega varstva In v zvezi 2z zdravstvenim
varstvom,

— organizacljo in organe zdravstvene skupnosti,
njihove naloge In pristojnosti ter nadin odlptanja
v njih, :

— pooblastila in odgovornostl skupifine in drugih
organoy,

~— nadin delegiranja v skupifino in njene organe,

— postopek za ugotovitev in uresnifevanje svo-
bodne menjave dela med uporabniki In izvajalci
zdravstvenega varstva,

— organizacijo, naloge In pristojnosti odbora de-
lavskega nadzora,

— organizacijo in natin javnega obveitanja ¢&la-
noy zdravstvene skupnosti o njenem delu in o ures-
ni¢evanju sprejetega programa zdravstvenegn varstve
in finan&nega nalrta,

— pogoje In nadin ustanavljanja enot zdravstvene
skupnosti in njihove naloge,

— nadin opravljanja administrativnih, finanénih
in drugih strokovnih zadev y zvezi z nalogami zdrav-
stvene - skupnosti,

— zagotavljanje in uveljavljanje pravic delovnih
ljudi med opravljanjem dela ali bivanjem v tujini in

— ostale dolotbe o uveljavljanju pravic in ob-
veznosti zdravstvene skupnosti in njenih ¢lanov ter
njihovega pravnega varstva.

»

22, &len

Zdravstvena skupnost uresni®uje sveie naloge na
podlagi sprejetega programa in finantnega naéria v
okvirih, dolotenih z zakonitimi predpisi, dru.’rben{rni
dogovori in samoupravnimi sporazumi.

Skladno z dolofbami iz prvega odstavka podrob-
neje doloti v statutu in sploinih aktih obseg zdrav-
stvenega varstva deloynih 1ljudi in ob&anov. -

23, tlen
Skupidina zdravstvene skupnosti je dol na ob-
ravnavati predloge in zahteve enot zdravsivene skup-
nosti.

24. Clen

Zdravsivena skupnost enakopravno odloda s pri-
stojnimi zbori Skups&¢ine obgine Metlika kot to dolo®a
zakon in statut obfine Metlika. Zdravsiveno skupnost
obvezujejo pri tem stalif¢a in smernice, ki jih sprej-
me skupidina regionalne skupnosti.

Zdravstvena skupnost se ustrezno povezuje z dru-
gimi zdravsivenimi skupnostmi zaradi sodelovanja 2z
obalpimi, mestnimi oziroma medob&inskimi druzbeno-
politiénimi organi.

25, ¢len

Zdravstvena skupnost je pravna oseba in je re-
gistrirana pri okroZnem gospodarskem sodiftu, pri-
stojnem po kraju njenega sedeZa.

Zdravstvena skupnost ima svoj peat okrogle
oblike, ki ima v krogu napis: »Obginska zdravstvena
skupnost«, sede? »Metlika« pa v sredini.

26. ¢len

‘Statut zdravstvene skupnosti in drugl sploSni akti
morajo biti sprejeti v 3estih mesecih po uveljavitvi
zakona o zdravstvenem varstvu.

Do sprejetja statuta zdravstvene skupnosti in dru-
gih splofnih aktov se zadasno uporabljajo statutarne
dolotbe in splofni aktl zalasne skupnosti zdravstve-
nega varstva In zavarovanja Novo mesto v skladu
z dolotbaml! tega samoupravnega sporazuma ter sta-
tutarnimi In drugimi zalasnimi sklepi zdravstvene
skupnosti.

Zdravstvena skupnost in njeni organi se morajo
konstituirati do 31. decembra 1974.

27. &len

Zdravstvena skupnost vstopa v pravice in obvez-
nosti zalasne skupnosti zdravstvenega varstva in za-
varovanja Novo mesto na podlagi samoupravnega
sporazuma o delitvi in prevzemu njenih pravic in

. obveznosti.

28, ¢len

Ta sporazum je sklenjen, ko ga sprejmejo ¢lani
zdravstvene skupnosti v vel kot polovici njihoyib
temeljnih samoupravnih organizacij in skupnostj in
podpisejo pooblas€eni organi ter potrdi Skupa.t-mu ob-
¢ine Kriko.

Samoupravni sporazum se objavi v Uradnem listu
SRS in velja osmi dan po ohjavi.

Skupstina obtinske zdravstvene skupnosti je na
sejl, dne 25. decembra 1974

ugotovila,

da so sprejeli samoupravni sporazum o ustanovitvi
Obtinske zdarvstvene skupnosti Crnomelj njeni &lani
v ved kot poloviel njihovih temeljnih samoupravnih
organizacij in skupnosti in so ga podpisali pooblaiteni
organi,
St, 020-7
Metlika, dne 26, decembra 1974,
Skupééina
Obtinske zdravstvene skupnost]
Metlika
Predsednik
Peier Btefanié 1. r

Ta samoupravnj sporazum je potrdila Skupiging
obfine Metlika dne 21, aprila 19735,

St 016-7/75
Metlika, dne 21. aprila 1975
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Na podlagi 12. ¢lena zakona o zdravstvenem varstvu
(Uradni list SRS, &t. 38-446/74 in 1/75) in 21. ¢lena samo-
upravnega sporazuma o ustanovitvi obéinske zdrav-
stvene skupnosti Metlika je skupi¢ina skupnosti na seji
obeh zborov dne 11. decembra 1975 sprejela

STATUT
Obdinske zdravstvene skupnosti Metlika

Prvi del
TEMELJNA NACELA
r 1. ¢len
Obginska zdravstvena skupnost Metlika (v na-
daljnjem besedilu: zdravstvena skupnost) je ustanov-
ljena s samoupravnim sporazumom z dne 26. decembra
1974 kot samoupravna interesna skupnost uporabnikoy
in izvajalcev zdravstvenega varstva zaradi uresnifevanja
skupnih intéresov in potreb ter svobodne menjave dela
na obmoéju obégine. .
Zdravstvena skupnost je s samoupravnim sporazu-
mom o ustanovityi regionalne zdravstvene skupnosti
z dné 28. januarja 1975 zdruZena v Regionalno zdrav-
stveno skupnost Novo mesto.

2. &len

Zdravstvena skupnost je pravna oseba.

SedeZz zdravstvene skupnosti je v Metliki.

Zdravstvena skupnost ima pefat okrogle oblike z
oznaltbo imena in sedeZa skupnosti.

Zdravstveno skupnost predstavlja predsednik skup-
§tine.

3. ¢len

V zdraystveni skupnosti si delovni ljudje in ob&ani
kot uporabniki zdravstvenega wvarstva (v nadaljnjem
besedilu: uporabniki) zagotavljajo zdravstveno varstvo
in druge oblike socialne varnosti b pogojih, ki jih dolota
zakon, samoupravni sporazumi in ta statut, pri ¢emer se
uporabniki dogovorijo z izvajalel zdravstvenega varstva
(v nadaljnjem besedilu; izvajalei) o programu zdravsive-
nega varstva in drugih oblik socialne varnosti.

4. &len

Delovni ljudje in obfanl, zdruZeni v zdravstveni
skupnosti, na podlagi enakopravnega odlotanja in svo-
bodne meniave dela, v okviru sredstev, zdruZenih v re-
gionalni zdravstveni skupnosti:

— dolotajo’ pravice in obveznosti iz zdravstvenega
varstva;

— skrbijo za neposredno uveljavljanje in uresnite-
* vanje pravic iz zdraystvenega varstva;

— uresnituiejo svobodno menjavo dela;

— dolotajo politiko razvoja zdravstvenega varstva;

— skrbijo za vzgojo in izobraZevanje zdravstvenih
delavcev;

— sprejemajo program zdravstvenega varstva;

— obravnavejo programe in dejavnosti zdravstve-

nih organizac# ter sprejemajo oziroma predlagajo po-

trebne ukrepe;

— spremljajo in obravnavajo problematiko osnov-
nega zdravstvenega varsiva in preskrbe z zdravili v
obéini;

— sklepajo” samoupravne sporazume in druZbene
dogovore; -

— soodlodajo =z oblinsko skupdtino v ‘zadevah
zdravstvenega varstva v skladu s statutorn obine;

— obravnavajo problematiko iz pristojnosti regio- ]

nalne zdravstvene skupnosti ter ji dajejo svoia stalista
in predloge;

. — sodelujejo z drugimi samoupravimi skupnostmi
v obéini;
— uresnitujejo druge skupne interese na podro¢ju
zdravstva,
5. &len 7

Zdravstvena skupnost ureja zadeve iz svojega de-
lc}vnega podrotja s samoupravnimi splognimi akti in
sicer:

— Z druZbenim dogoVvorom o skupni porabi vy
obé&ini;

— 8 samoupravnimi sporazumi;

— s statutom zdravstvene skupnosti;

— s programi zdravstvenega varstva;

— s sklepi in pravilniki skup#2ine,

Drugi del :
NACIN OBVESCANJA IN JAVNOST DELA

6. ¢tlen

Delo zdravstvene skupnosti in njenth organov je
javno. Skupé¢ina zdravstvene skupnosti in njeni organi
so dolZni obvedfati delovne ljudi in obeane, zdruene v
zdravstveni skupnosti, kot tudi obéinsko skupdtino in
druZbenopolitiéne dejavnike na obmoéju obéine o ures-
nitevanju programov zdraystvenega varstva in o upo-
rabi zdruZenih sredstev ter o zagotovitvi neposrednegs

zdraystvenega varstva in drugih oblik socialne varnosti,

Delovni ljudje in obgani morajo bit! popolno in
sproti obves¢eni o stvareh, ki pomenijo njihove neodtuj=
ljive pravice in o sistemskih predpisih in aktih, ki se
titejo druZbenega razvoja na podrodju zdravstvenega
varstva.

7. tlen

Zdravstvena skupnost obvedéa delovne ljud! in ob-
¢ane o stanju in o problemih zdravstvene skupnosti pra-
viloma po delegatih in sicer na zborih delovnih ljudi in
obZanov, 8 posebnimij porotili in sredstvi javnega obve-
$¢anja. g

Samoupravni splosni akti zdravstvene skupnosti se
objavljajo v Uradnem'listu SRS.

Tretji del
ORGANI ZDRAVSTVENE SKUPNOSTI
IN NJIHOVO DELOVNO PODROCJE

1. Skup3dina skupnesti

8. tlen

Zdravstveno skupnost upravlja skupséina skupnosti.

Skups¢ina zdravstvene skupnosti ima dva zhora:
zbor uporabnikov in.zbor lzvajalcev, J

Stevilo delegatskih mest v skupidini doloda samo-
upravni sporazum o ustanovitvi zdravstvene skupnosti
tako, da je zagotovljena zastopanost Interesov vseh de-
lovnih ljudi samoupravnih organizacij in skupnosti.

8. ¢len

Zbor uporabnikov ima 20 delegatskih mest gestay-
ljajo ga delegati delegacij, ki jih volijo delovni ljudje
in obani — ¢&lani te zdravstvene skupnosti neposredno
in prek organizacij zdruzenega dela in drugih organi-
zacij in skupnosti ter delovni ljudje in obani v krajev-
nih skupnostih.

L

10. ¢len - d
Zbor izvajalcev ima 7 delegatskih mest, sestavljajo
pa ga delegati delegaeij, ki jih velijo delavel v zdrav-
stvenih organizacijah ter delavei v drugih, za opravlja-
nje zdravstvene dejavnosti, z zakonom pooblag@enih or-
ganizacijah zdruZenega dela.
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11. ¢len
Skupstina zdravstvene skupnosti in njena zbora
izvolijo izmed delegatov predsednika skupitine oziroma
P nika zborov in njuna namestnika.
Predsednik skupi¢ine ter predsednika zborov in
njuna namestnika volijo za &tiri leta.

12, &len

Skupé€ina zdravstvene skupnosti odlo¢a praviloma
na sejah obeh zborov. O vpradanjih, o katerih odlotata
zbora enakopravno, mora biti odlo¢itev sprejeta v obeh
zborih v enakem besedilu.

Ce odloditev ni sprejeta v enakem besedilu v obeh
zborih skup#tine, se izvede usklajevalni postopek med
zboroma, ki ga dolot¢i skupiéina s poslovnikom. Cetudi
v usklajevalnem postopku med zboroma ni doseZeno so-
glasje, lahko obéinska skupitina zadasno uredi tako
vprasanje, vendar njena odlotitev velja najvet eno leto.

13. ¢len
Za sklep&nost seje zborov je potrebna navzolnost
vet kot polovico delegatov, ki ju sestavljajo. Odloditev
zbora je veljavna, ¢e za predlog glasuje vetina delega-
tov, ki ga sestavljajo.
; 14. &len
Ce zdravstvena skupnost ne odlo¢i o vpraZanju, od
kateregg je bistveno odvisno njeno delo in bi zaradi te-
ga nastala obfutna &koda, ob¢inska skupifina na pred-
log svojega izvrsnega sveta s svojo odloCitvijo zalasno
upedi tako vprasanje.
15. &len
Zbora uporabnikov in izvajalcev enakopravno:
— sprejemata druZbene dogovore, samoupravne
sporazume, statut, pravilnike in sklepe, ¢e posamezne

zadeve nisc v izkljutni pristojnosti posameznega zbora;.

-- sprejem'\tn progriom zdravstvenega varstva v
obéini;

— dolotata viSine prispevka, izraZeno v stopnji;

— sodelujeta pri oblikovanju finanénega naérta in
zakljudnega rafuna regionalne zdravstvene skupnosti;

— obravnavata in sprejemata letno porodilo o delu;

— odlodata o medsebojnih razmerjih in izhodi$¢ih
menjave dela v zdravstvenem varstvu;

— odlo¢ata o razpisu referenduma;

— dajeta soglasje na statut in statusne spremembe
zdravstvenih organizacij, ki opravljajo svojo dejavnost
na obmodju obéine;

— volita; odpoklicujeta in razreéujeta organe skup-
&¢ine zdravstvene skupnosti;

— delegirata, odpoklicujeta in razrejujeta delegate
v skupi¢ini regionalne zdravstvene skupnosti in v skup-
§ini Zdravstvene skupnosti Slovenije;

— odlo¢ata o nadinu in vsebini sodelovanja z dru-
gimi skupnostmi, organi in organizacijami.

16, ¢len

Zbor uporabmikov na podlagi in v okvirih Samo-

upravnih sploinih aktov skupnosti samostojno:
— sprejema samoupravne Sporazume in druge

sploine akte o pravicah iz zdravstvenega zavarovanja;

— soodlota o uporabi zdruZenih sredstev za ures-
ni¢evanje oblik socialne varnosti oziroma zdravstvenega
zavarovanja;

— soodlota z ob¢inskirni zdravstvenimi skupnost-
mi v regionalni zdravstveni skupnosti o valorizaciji de-
narnih dajatev;

— razpravlja in odloZa o predlogih in pripumbah
enot in'organov organizacij zdruZenega dela in samo-
upravnih skupnosti;

— opravlja druge naloge, ki so mu s statutom ali z
drugim splofnim aktom dane v pristojnost.

17. ¢len

Zbor izvajalcev na podlagi in vrokvirih samouprav-
nih sploSmih aktov zdravstvene skupnosti samostojno:

— odlo¢a o organizaciji neposrednega zdravstvenc-
ga varstva na obmodju zdravstvene skupnosti;

— obravnava razvoj teritorialne razporejenosti
zdravstvenih organizacij oziroma zdravstvenih zmoglji-
vosti;

.~ razpravlja in odlota o predlogih in pripombah
enot in organov organizacij zdruZenega dela in samo-
upravnih skupnosti s podrotja neposrednega zdravstve=-
nega varsiva;

— obravnava probleme vzgoje in
zdravstvenih delavcey:

— opravlja druge naloge, ki so mu s statutom ali
drugimi splofnimi akti dane v pristojnost,

!zobraievnnja

18. &len
Skups¢ina zdravsivene skupnosti enakopravno s

* pristojnimi zbori obtinske skupstine odlota.

— o politiki razvoja in pospesevanja zdravstvenih
dejavnosli ter o naértih !n programih njenega razvoja;
— o drugih ypradanjih s podrotja zdravsivenega

- varstva, ki se na podlagi ustave in zakona urcjaio z od-

loki in 2z drugimi splof$nimi akii skupitine druZbeno-
politiéne skupnosti.

IzvrSilni odbor

19, ¢élen L
Izvrillne funkeije skupsSéine opravlja izvrdilni
odbor, :

[zvrillni odbor ima predsednika, numestnika pred-
sednika in § ¢lanov, ki jik izvoli skupifina zdravstvene
skupnosti v enakem 8tevilu izmed delegatov uporabni-
kov in izvajalcev, _

Mandat ¢lanom jzvriilnega odbora traja tiri leta;
nihte ne more biti lzvoljen v izvrsilni odbor vet kot
dvakrat zaporedoma.

20, &len

IZvriilni odbor opravlja tele naloge:

— zagotavlja pravilno in’ pravotasno izvrievanje
sklepov skup3itine; \

—skrbi za pravilno in pravoéasno uveljavljanje
pravic iz zdravstvenega varstva in drugih pravic iz
zdravstvenega zavarovanja;

— predlaga skups€ini zdravstvene skupnosti pro-
gram zdravstvenega varstva, finanéni nadrt in zakljuéni
ratun zdravstvene skupnosti ter druge splosne in posa-
mi¢ne akte;

— obravnava samoupravne sporazume o programi=
ranju in financiranju zdravstvenega varstva ter druge
gamoupravne sporazume;

— daje pobudo za sklic skupi¢ine zdravstvene skup-
nosti ali posameznega zbora;

— spremlja izvrievanje t[nnnﬁnegn nacrta zdray-
stvene skupnosti;

— opravljd druge zadeve, ki mu jih nalagajo statut,
drugi samoupravni splofni akti ali ga zanje.pooblasti
skupéitina zdravstvene skupnosti,

Stalne in oblasne komisije

21, &len

Za posamezna vpradanja lahko skupitina izvoll
stalne in obdasne komisije,
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Skupééina po potrebi imenuje delegate v skupne ko-
misije regionalne zdravstvene skupnosti in Zdrawvstvenc
skupnosti Slovenije.

2. Odbor samoupravnega nadzora

22. ¢len 4

Samoupravni nadzor v zdravstveni skupnosti jzva-
jajo delovni ljudje — uporabniki in-izvajalci prek od-
bora samoupravnega nadzora.

Clane samoupravnega nadzora volijo delovni ljudje
in obéani v temeljnih organizacijah zdruZenega dela in
v drugih samoupravnih organizacijah po postopku, do-
lotenem z zakonom o oblikovanju in volitvah delegacij
ter delegiranju delegatov v skupséine samoupravnih
interesnih skupnosti, ki enakopravno odloéajo s pristoj-
nimi zbori skupétin druzbenopolitiénih skupnosti (Urad-
ni list SRS, 5t. 34/74).

23. ¢len

Odbor samoupravnega nadzora ima 5 ¢lanov, ki jih
izvolijo delegacije oziroma konference delegacij in sicer
3 iz vrst uporabnikov in 2 iz vrst izvajalcev.

V odbor samoupravnega nadzora ne morejo biti iz-
voljeni predsednik skupéitine in predsednika zborov ter
njuna namestnika, ¢lani izvrsilnega odbora, élani odbora
za refevanje proienj, ugovorov in pritozb, élani komisij,
sckretar skupnosti in delavci strokovne sluZbe regio-
nalne zdravstvene skupnosti.

Mandat &lanov odbora samoupravnega nadzora traja
4 leta; nihée ne more hiti izvoljen v odbor samouprav-
ncga nadzora veé kot dvakrat zapored,

24. élen

Odbor samoupravnega nadzora:

— opravlja nadzor nad izvajanjem v skupnosti
sprejete politike;

— nadzoruje uresnidevanje samoupravljanja in iz-
vajanje sprejetih druzbenih dogovorov, samoupravnih
sporazumov, splosnih aktov in sklepov skupiéine;

— nadzira delo organov skupnosti in strokovne
sluzbe;

— nadzira uporabo sredstev skupnosti;

— nadzira izvajanje oziroma uveljavljanje pravic
iz zdravstvenega varstva in zavorovanje pri strokovni
sluzbi, pri zdravstvenih organizacijah, organizacijah
zdruZenega dela in pri zasebnih delodajalcih.

25, clen

Odbor samoupravnega nadzora organizira in oprav-
lja nadzor po svojl odlotitvi, na predlog skup&tine, iz-
vrdilnega odbora ali sekretarja.

Nadzor opravi odbor sam, lahko pa za posamezna
dela pooblasti strokovne organizacije ali druge strokov-
njake.

O ugotovilvah nadzora predloZi odbor samouprav-
nega nadzora porotilo skupstini in organu, ki je nadzor
predlagal, ¢e to ni bila skups€ina ter priporo¢i ukrepe za
odpravo ugotovljenih nepravilnosti.

Cetrti del
ENOTE ZDRAVSTVENE SKUPNOSTI

26. ¢len %

V zdravstveni skupnosti se lahko delovni ljudje in
obtani, uporabniki in izvajalci zdravstvenega varstva,
zaradi kar najbolj neposrednega uresniécvanja samo-
uvpravnih pravie in interesov v okviru oZjih samouprav-

nih organizacij in skupnosti, organizirajo v enote zdrav-
stvene skupnosti. :

Enote zdravstvene skupnosti se lahko organizirajo
po teritorialnem in funkcionalnem principu, po statutih
obéin, krajevnih skupnosti oziroma po samoupravnih
sporazumih o medsebojnih razmerjih delaveev v zdru-
Zenemedelu,

27. dlen «

Enote zdravstvene skupnosti so pravne osebe s pra-
vicami, obveznostmi in odgovornostmi, ki jih imajo po
zakonu, samoupravnem sporazumu o ustanovitvi zdrav=
stvene skupnosti in po svojem statutu.

28. tlen

Enole zdravsivene skupnosti zlasti:

— gkrbijo za uresnitevanje zdravstvenega varsiva,
zlasti preventivnega zdravstvenega varstva, ki obsega
izvajanje ukrepov, da se odvratajo in prepretujejo ne-
sreée pri delu in obolenja za poklicno bolezen;

— v okviru zdravstvene skupnosti uveljavlja po-
scbne potrebe po zdravstvenem varstvu;

— obravnavajo delo in problematiko zdravstvenih
organizacij, v katerih uveljavljajo delovni ljudje in ob-
tani svoje pravice iz zdravstvenega varstva in predla-
gajo ustrezne ukrepe zdravstveni skupnosti.

. 8 samoupravnim aktom o organizaciji enote in s
siatutom se podrobneje dolofi njene naloge, pravloe in
organizacija.

29. dlen

_ Zadovoljevanje posebnih potreb po zdravstvenem
varstvu v enoti ne more okrniti izvajanje programa
zdravstvenega varstva v zdravstvenl skupnosti. g

Delovni ljudje in obfani v enotl morajo za posebne
polrebe po zdravstvenem varsivu’ zagotoviti potrebna
sredstva.

Peti del ;
VOLITVE, ODPOKLIC IN REZRESITEV
DELEGATOV

30. &len ;

Delovni ljudje in obCani v temeljnih organizacijah
zdruzenega dela ter v drugih samoupravnih organizaci-
jah in skupnostih kot uporabniki in izvajalci zdravstve-
nega varslva uresni¢ujejo svoje pravice do samoupravs=
nega odlotanja v zdravstveni skupnosti po nagelu
delegatskega sistema prek svojih delegatov in delegacij,
ki jih volijo, odpoklicujejo oziroma delegirajo delegacije
in konference'delegacij po zakonu o oblikovanju in
volitvah delegacij ter delegiranju delegatov v skup§éine
samoupravnih interesnih skupnosti, ki enakopravno
odlo¢ajo s pristojnimi zbori skupitin druZbenopoliti¢nih
skupnosti (Uradni list SRS, it. 34/74). g

31. &len
Stevilo-delegatskih mest, ki jih ima v skupi€ini in
organu samoupravnega nadzora posamezna delegacija
oziroma konferenca delegacij uporabnikov in izvajalcev.
doloél skupééina s posebnim sklepom,

32 élen

Delegat sodeluje v delu zdravstvene skupnosti, njene
skupitine oziroma ustreznega zbora in drugih organov
ali teles, v okviru pooblastil njegove delegacije oziroma
konference delegacij, &e ni izrecno drugade dolofeno v
samoupravnem sporazumu o ustanovitvi zdravstvene
skupnosti.

Delegat je prl svojem delu in odlodanju samostojen.
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33. ¢len

Delegacije oziroma konference delegacij delegirajo
na zasedanje skupséine oziroma sejo ustreznega zbora
skupftine zdravstvene skupnosti izmed sebe delegata ali
doloteno Stevilo delegatov, glede na vpradanja; ki jih bo
skupé&eina ohravnavala. V medsebojnih razmerjih znotraj
te zdravstvene skupnosti se Steje za delegata ¢lah dele-
gacije oziroma delegat konference delegacij, ki je Ze bil
delegiran, dokler delegacija ali konferenca delegacij ne
poélje drugega delegata,

Delegacija, katere ¢lan je izvoljen za stalno funkeijo
v organu zdravstvene skupnosti, ima pravico po#iljati na
zasedanja skupséine oziroma seje zbora drugega dele-
gata. Delegat, ki je izvoljen za stalno funkcijo, v tem
primeru nima pravice glasovati v skup&¢ini.

34, ¢len

Skupidina zdravstvene skupnosti delegira delegate v
skupétino regionalne zdravstvene skupnosti in v skup-
i¢ino Zdravstvene skupnosti Slovenije v skladu s samo-
upravnimi sporazumi 0 ustanovitvi teh skupnosti.

Delegat iz 1. odstavka tega ¢lena je za opravljanje
svojih dolZnosti odgovoren skup&¢ini zdravstvene skup-
nosti. O stali®ih, mnenjih in sklepih, ki so se izoblikovali
v zboru in o svojem delu mora delegat obveddati skup-
S¢ino;- le-ta pa t.ameljne samoupravne organizacije in
skupnosti.

36, ¢len

Delegat ima pravico predlagati v svojem zboru iz-
dajo sploénih aktov, sklepov in odloéditev z delovnega
podroé&ja zdravstvene skupnosti, kot tudi spreminjevalne
in dopolnilne predloge k aktom.

Delegat lahko predlaga obravnavanje vpraSanj s
poddrotia zbora oziroma vpraganj, ki se nanagajo na poli-
tiko in delo zdravstvene skupnosti ter njenih organov.

36. Blen

Kadar skupéiéina zdravstvene skupnosti soodloda z
obéinsko skupitino, uZivajo njeni ¢lani imuniteto.

Delegat ne more biti klican na kazensko odgovornost
in prav tako ne priprt ali kaznovan za mnenje, ki ga je
izrazil, ali za glas, ki ga je dal'v zboru oziroma v.skup-
&¢ini. Funkcija delegata je fastna druzbena funkcija.

Delegatom, ki zaradi opravljanja funkcije oziroma
udele?be v delu zdravstvene skupnosti izgubijo osebni
dohodek, pripada nadomestilo osebnega dohodka v skla-
du z dolotill samoupravnega splofnega akta organizacije
oziroma cdelovne skupnosti. Delegatom, ki opravljajo
svoboden poklic ali so samostojni obrtniki, ali zasebni
kmetovalel, pripada nadomestilo osebnega dohodka po
posebnem sklepu skupitine zdravstvene skupnosti. Po-
vrac¢ilo potnih in drugih stroikov se prizna po samo-
upravnem aktu oziroma sklepu zdravstvene skupnosti.

Y 37. &len

Delovni ljudje v organizacijl zdruZenega dela oziro-
ma samoupravni skupnosti lahko odpokli¢ejo delegacijo
kot celoto ali posameznega &lana delegacije v skladu z
naceli 50, do 52. élena zakona o volitvah delegacij in de-
legiranju delegatov v skupééine clmzbemmulitiéhlh
skupnosti (Uradni list SRS, &t. 7/74).

Skupfina zdravstvene skupnosti lahko v skladu z
istimi nateli odpoklite svoie delegate, ki jih je delegirala
v skupé¢ino regionalne zdravstvene skupnosti in v skup-
#¢ino Zdravstvene skupnosti Slovenije.

Sesti del
UPRAVICENCI IN UVELJAVLJANJE PRAVIC
DO ZDRAVSTVENEGA VARSTVA

1. Neposredno zdravsitveno varstvo

+38. €len

Neposredno zdravstveno varstvo je zagotovljeno de-
lovnim ljudem in njihovim druZinskim é&lanom ter
drugim obéanom, ki niso zavarovani po tem statutu, ¢e
jim zdravstveno varstvo ni zagotovljeno s posebnim za-
konom ali ratificiranimi mednarodnimi sporazumi.

Neposredno zadravstveno varstvo je zagotovljeno ob
pogojih, ki jih dolo¢a ta statut ali drug samoupravni
sploéni akt zdravstvene skupnosti,

Do neposrednega zdravstvenega varstva je kot
obéan, ki ni zavarovan po tem statutu upraviten tigti, ki
ima stalno prebivalifée na obmotju te zdravstvene skup-
nosti in je zanj prijavljen pri pristojnem organu.

30, ¢len
Neposredno zdravstveno varstvo je zagotovljeno s
sistemom ukrepov in dejavnosti za varovanje, krepitev
id povrnitev zdravja, za zboljSevanje zdravstvenih raz-
mer, za prepreftevanje in zmanjdevanje obolenj ter inva-
lidnosti, za zgodnje odkrivanje ter pravotasno in utin-
kovito zdravljenje bolezni, za rehabilitacijo obolelih in
poikodovanih v obsegu, ki ga v zdravstveni skupnosti
doloéijo delovni ljudje in obéani s samoupravnim spora-
zumom in programi.
40, ¢élen
Pravico do neposrednega zdravstvenega varstva
uveljavljajo in uresni¢ujejo delovni ljudje in obani (v
nadaljnjem besedilu: upravi¢enci), praviloma v zdrav-
stveni organiziciji v ob&ini oziroma na obmod¢ju regional-
ne zdravstvene skupnosti.

41. ¢len

Neposredno zdravstveno varstvo uveljavljajo upra-
vitenci predvsem v zdravstvenem domu oziroma njego-
vih ustreznih sluzbah, to je: splofne medicine, zdrav-
nega varstva Zensk, otrok, mladine, zdravstvenega
varstva borcev NOV, medicine dela, prometa, Sporta,
pnevmoftiziologki sluzbi, zobozdravstveni sluzbi, psihia-
tri¢ni sluzbi, patronazni sluzbi in drugih sluzbah.

Utenci srednjih ol ter &tudenti vi&jih in visokih ol
ter akademij uveljavljajo neposredno zdravstveno
varstvo po samoupravnih splodnih aktih tiste zdravstve-
ne skupnosti, na obmoé&ju katere se %olajo.

42. ¢len

Upravigenec prosto izbira zdravstvene delavee v
zdravstvenih domovih, kadar uveljavlja pravice iz ne-
posrednega zdravstvenega varstva.

Zdravnik, ki si ga je upravienec izbral, da ga stalno
zdravi, je njegov izbrani zdravnik,

Upravi¢enec med zdravljenjem akutnih boleziti ne
more menjati zdravnika, razen v medicinsko utemeljenih,
primerih in z vednostjo zdravnika, ki ga zdravi.

i 43. dlen :
V nujnem primeru sme upravidenec zahtevati zdrav-
stveno pomo& v vsaki zdravstveni organizaciji oziroma
pri vsakem zdravstvenem delaveu.

44, élen
Zdravnisko' pomo¢ na domu lahko zahteva upravi-
“enec:
a) v primeru nujnosti;
b) kadar ni sposoben priti v zdravstveni dom.
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Zdravniske obiske na domu opravlja zdravnik, ki
ga doloti ustrezna enota najblizjega zdravstvenega doma,

Upravigenec, ki naro¢i zdravnika na dom, pla¢a sam
vse strodke zdravniSkega obiska, ¢e se ugotovi, da obisk
na domu ni bil potreben.

45, ¢tlen

Upraviéenec uveljavlja zdravstveno varstvo pri
zdravnikih — specialistih praviloma na podlagli napot-
nice, ki jo izda izbrani zdravnik.

Ce se ugotovi potreba po dodatnem specialistiénem
pregledu, napoli zdravnik-specialist upraviéenca k dru-
gemu zdravniku-specialistu. Za ponovne preglede za isto
bolezen pri istem zdravniku-specialistu, opravljenem po
odredbi izbranega zdravnika ali izbranega zdravnika-
specialista, nova napotnica ni potrebna,

46, tlen

Upravitenec sme brez napotnice {zbratl zdravnika-
specialista in sicer: okulista, da dolo&i ostrino vida in
predpife olala, otologa zaradi okvare sluha, pediatra,
ginekologa, onkologa, venerologa ter internista v pri-
meru diabetitnega obolenja.

47. ¢len

Ce je upravidencu potrebna zdravnika pomoé
zdravnika-specialista zaradi poskodbe ali nenadnega
tezjega obolenja, lahko zahteva pomo¢ brez napotnice.
Pri ponovnem pregledu mora zdravniku-specialistu
predloZiti napotnico, ¢e izbrani zdravnik ali zdravnik-
specialist meni, da je 3e potrebno zdravljenje pri zdrav-
niku-specialistu,

(48, &len

Upraviéenca napoti v bolnidnico izbrani zdravnik ali
zdravnik-specialist, pri katerem se je zdravil ali bil pre-
gledan. Pri sprejemanju v bolniSnico mora predloZiti
predpisano napotnico.

Upravitenec sme brez napotnice nastopiti bolnidnie-
no zdravljenje, kadar uveljavlja nujno zdravstveno
pomoé. V takeém primeru izpolni napotnico zdravnik bol-
ni$nice, Bolnidnica mora o sprejemu takoj obvestiti
organizacijo, v kateri dela.

Po kon&anem zdravljenju izda bolni$nica upraviéen-
cu odpustnico, s podatki o zdravljenju v belnignici in z
napotki zdravniku zdravstvénega doma za nadaljnje
zdravljenje. i

49, ¢len

Konziliarni zdravniski pregled upravitenca lahko
zahteva zdravnik, ki bolnika zdravi, bolnik sam, hjegovi
svojei, zdravstvena organizacija ali zdravstvena' skup-
nost, delovna, sindikalna ali druga prizadeta organi-
zacija.

Strodke pregleda plata zdravstvena skupnost, ¢e je
pregled zahtevala zdravstvena skupnost ali zdravnik in
v primerih, ko je bil pregled iz medicinskih razlogov
potreben, v drugih primerih pa tisti, ki ga je zahteval.

50. ¢len’

Upraviéenca je mogole napotiti v naravno zdravi-
lis¢e, e so podane indikacije za zdravljenje v naravnih
zdravilii¢ih in &e pri upraviéencu ne obstojajo kontra-
indikacije.

 Zdravljenje v naravnem zdravilis¢u je zagotovljeno
kot nadaljevanje bolniiniénega zdravljenja na hospitalni
nacin (nujno zdravljenje) ali kot nadaljevanje ambu-
~ lantnega zdravljenja na ambulantni nadin (koristno
zdravljenje).

61. ¢len
Ob pogojih iz prejinjega ¢lena napoti upraviéenca
na zdravljenje v naravno zdravilidée zdravnifka komi-
sija na predlog bolnisnice, kjer se upravicenec zdravi
ali na predlog izbranega zdravnika.

52. &len

Indikacije in kontraindikacije za zdravljenje v na-
ravnih zdravili§¢éih ter natanénejsi postopek za podilja-
ljanje na zdravljenje dolota poseben samoupravni splos-
ni akt zdravstvene skupnosti.

53. &len

Upravi¢encem so zagotovljena v zdravstveni skup-
nosti samo tista zdravila, ki so medicinsko indicirana in
registrirana na obmoé¢ju SFRJ in ki jih dobijo v lekarni
na podlagi zdravniskega recepta.

NatantnejSe pogoje o predpisovanju, izdajanju in
pla¢evanju zdravil, ki se predpisujejo v breme skupnosti,
dolo&i poseben pravilnik,

54. &len

Upravicenec ima pravico do nabave in do povraéila
strofkov za neregistrirana zdravila, kupljena v tujini, le
v izjemnih in zivljenjsko vaZnih primerih, &e so bila

* registrirana zdravila brezuspesna, vendar zgolj na pod-

lagi utemeljenega strokovnega mnenja zdravsivene
organijzacije, ki po zakonu lahko preizkuia neregistrirana
zdravila.

53. ¢len

V breme skupnosti se lahko predpisujejo tudi

sredstva za prepré¢evanje noseénosti, vendar le na
podlagi mnenja ginekologa ali zdravnika v dispanzerju
za varstvo Zena.

56. élen

Upravitenec ima pravico do tiste zobotehni&ne po-
moli in tistih vrst zobnoprotetitnih sredstev, protez,
ortopedskih, sludnih, ofesnih ter drugih pripomotkov in
pomoZnih ter sanitarnih priprav in v takem obsegu kot
jih dolotajo:

= pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za zobotehni¢no pomoé in
zobnoprotetiéna sredstva;

— pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za proteti¢na in ortotiéna
sredstva in sanitarne naprave; §

— pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja otesnih pripomotkov;

— pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja slu$nih pripomotkov ter
pripomodkov za omogodanje glasnega govora.

. 57. &len

Upravitenee, ki zahteva izdelavo ali nabavo zobo-
protetiénih sredstev, protez, ortopedskih, slugnih, ofes-
nih in drugih pripomo¢kov ter pomoinih in sanitarnih
priprav po prejdnjem &lenu iz boljiega materiala ali po
vifjem standardu, kot je dolofeno v ustreznem pravil-
niku, plata poleg obveznega prispevka Se razliko v ceni,

58. &len

' Kadar upraviéenec uveljavlja pravice iz zdravstve=
nega varstva na nadin, ki ni v skladu z dolotbami iz
prejinjih élenov, krije zdravstvena skupnost stroike do

-viSine, kot bi jih platala po svojih samupravnih splo&nih

aktih,

Kadar je upravitenec napoten na zdravljenje izven
obmodja regionalne zdravsivene skupnesti, zdravstvena
skupnost krije dejanske stroske zdravljenia.
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59, ¢len
Upravi¢enci, ki imajo lastnost zavarovane osebe in
' prebivajo zunaj obmoéja regionalne zdravstvene skup-
nosti, uveljavljajo neposredno zdravstveno varstvo v
najbliZzji ustrezni zdravstveni organizaciji.

60. élen

Upravigenci, ki so v tujini na delu, na strokovnem
izpopolnjevanju ali zasebnem opravku, imajo zagotov-
ljeno zdravstveno varstvo v primerih in v obsegu, kot
dolo¢a samoupravni sporazum o vrstah in obsegu pravic
iz neposrednega zdravsivenega varstva in o pravicah iz
zdravsivenega zavarovanja.

Natansnejée pogoje in nadin uveljavljanja zdrav-
stvenega varstva v tujini dolo¢i zdravstvena sk_upnost 8
pravilnikom. -

Upravi¢enci lahko uZivajo pravice do zdravstvene-
ga varstva, ¢e je bilo pred edhodom v tujino z zdravni-
$kim pregledom ugotovljeno, da nimajo bolezni, ki bi
zahtevale zdravniSki poseg ali stalno nadzorstvoe. Ce
zdravnigkj pregled pred odhodom v tujino ni, bil opra-
vljen. pa je upravi¢enec potreboval nujno dravnigko
pomoé za bolezen ali poikodbo, ki je nastopila po od-
hodu v tujino, se povrnejo stroski zdravstvenega varstva
v tujini v celoti, v drugih primerih pa se povrnejo stro-
8ki zdravstvenega varstva v dinarjih in sicer samo v
visini, kolikor bi stalo tako zdravstveno varstvo v zdrav-
stveni skupnosti.

61. élen

Preglede pred vstopom na delo na obmoéju zdrav-
stvene skupnosti opravlja sluzba za medicino dela
zdravstvenega doma, glede na kraj delavéeve namera-
vane zaposlitve.

Organizacije ter zasebni delodajalei, ki sprejmejo na
dela delavca brez poprejénjega pregleda oziroma brez
zdravnidkega spricevala iz prvega odstavka tega ¢lena,
platujejo sami vse stroke, nastale zaradi kasneje od-
kritih bolezni, ki bi jih bilo mogofe ugotoviti pri pre-
gledu pred vstopom na delo. :
' - Stro¥ki pregledov iz tega &lena gredo v breme de-
lovne organizacije oziroma zasebnega delodajalca.

62. €len
Kadar upravitenec potuje, zaradi uveljavljanja
zdravstvenega varstva oziroma je napoten ali poklican
v drug kra), zaradi uveljavljanja pravic po zakonu ali
statutu skupnosti, ima pravico do povratila prevoznih
stiroikov za redna prevozna sredstva javnega prometa.
Glede na nujnost primera ali zdravstveno stanje
upravit¢enca sme zdravnik doloéiti prevoz z refevalnim
avtomobilom, osebnim avtomobilom, drugimi sredstvi
in s sredstvi, ki jih ima na voljo ustrezna resevaln
sluzba. . :
63. Clen

Upraviéenec je upraviéen do preveza z reevalnim
avtomobilom ali drugim prevoznim sredstvom iz 2. od-
' stavka prejinjega ¢lena, ée gre za Zivljenjsko nevarno
bolezensko stanje ali za drugalen nujen primer, ko je
po natelih zdravniske vede potrebna takojinja zdrav-
nifka intervencija. .

Upraviéenec je upraviten do prevoza s sredstvi iz 2.
odstavka prejinjega élena tudi v primeru nalezljive bo-
lezni.-za katero je obvezna prijava, v primeru dufevne
bolezni, ¢e je bolnik nevaren za okolico in v primeru,
kadar je iz zdravstvenih razlogov potreben prevoz osebe,

" ki ne more hoditi ali le s tefavo hodi in zato ne more
uporabiti rednih javnih prevoznih sredstev.

64. élen

Ob odpustu iz bolnidnice odobri prevoz upravitenca
z refevalnim avtomobilom na njegov dom zdravnik te
zdravstvene organizacije.

65. ¢len

Zavarovana oseba lahko uporabi namesto refeval-
nega aviomobila zasebno prevozno sredstvg, kadar rege-
valni avtomobil ni na voljo.

Skupnost bremenijo prevozni stroski z zasebnim
prevoznim sredstvom v vidini. ki jo dolota sindikalna
lista, Zahtevi za povracilo prevoznih stroskov je dolZan
upravifenec priloZiti rac¢un in ustrezno medicinsko do-
kumentacijo.

66. Clen

Upravic¢enec ima pravico do povracdila strofkov za
potovanje ali do prevoza z refevalnim vozilom, avtomo-
bilom, oziroma drugim prevoznim sredstvom do najbliz-
jega zdravnika oziroma zdravstvene organizacije, ki
lahko nudi potrebne zdravnifko pomoé. Do povradila
potnih stroSkov ali do prevoza z refevalnim oziroma
drugim prevoznim sredstvom tudi do bolj’ oddaljenega
zdravnika oziroma zdravstvene organizacije je upravi-
¢en, ¢ée je najblizji zdravnik odsoten, zdravniska pomot
pa je nujna.

2, Denarna nadomestila in povradila
(denarne pravice iz zdravsivenega zavarovanja)

67. ¢len

Delovni ljudje in njihovi druzinski &lani (zavarova-
ne osebe) imajo v zdravstveni skupnosti tudi druge pra-
vice za zagotovitev socialne varnosti v primeru bolezni,
poskodbe, poroda in smrti in sicer do nadomestila oseb~
nega dohodka in do pomodi in povradila ob smrti zava-
rovane osebe,

Primere, pogoje in obseg teh pravic dolota samo-
upravni sporazum enotnc za zavarovane osebe regio-
nalne zdravstvene skupnosti,

: 68, ¢len

Zdravstveno stanje in primere, ki upraviujejo za-
varovance do nadomestila osebnega dohodka, ugotay-
ljajo zdravniki, ki jih kot pristojne dologa ta statut (pri-
stojni zdravnik). [

Delavcei zaposleni v organizacijah, ki imajo obratne
ambulante ali pa so sklenile z zdravstveno organizacijo
pogodbo o zdravstvenem varstvu za svoje delavee, uve-
ljavljajo pravico po prejinjem odstavku pri zdravnikih
v teh ambulantah oziroma v teh zdravstvenih organi-
zacijah.

Ce organizacija nima obratne ambulante in tudi ne
zdravnika, ki bi bil po prejsnjem odstavku pooblasten
za presojo zatasne zadrzanosti od dela, uveljavlja za-
varovanec presojo pri svojem izbranem zdravniku, &e ta
dela v najblizjem zdravstvenem domu, glede na kraj bi-
vanja ali zaposlitve.

Ce si je zavarovanec izbral za uveljavljanje nepo-

.srednega zdravstvenega varstva zdravnika izven kraja

prebivalis¢a ali zaposlitve, je zanj poobladten zdravnik,
ki dela v najbliziem zdravstvenem domu glede na kraj
prebivali§éa ali zaposlitve oziroma opravijinja dejav-
nosti F A

‘ 89, &len

Kadar zavarovanec zahteva nujno zdravnifko po-
mo¢ ali zdravnisko pomo¢ med zadasno spremembo pre=
bivalid¢a, sme od zdravstvene organizacije zahtevati le
zdravstveno varstvo in izvajanje ukrepov, ki so v zvezi
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z zdravljenjem, nima pa pravice zahtevati, da odloéi o
njegovi zadrzanosti od dela.
70, ¢tlen
Zdravnik, ki dela v sluzbi zdravstvenega varstva
Zena v zdravstvenem domu ali zdravnik-ginekolog spe-
cialisti®ne ambulante, ki dela na obmotju zavarovanki-
nega prebivalidéa, ima pravico odlogat! o zadrZanosti od
dela za &as porodnitkega dopusta in zatasne zadrZa-
nosti od dela, kadar gre za bolezen, ki je v zvezi z no-
sednostjo. :
71. ¢len
Zdravnik-ftiziolog, ki dela v pnevmoftiziologki sluz-
bi zdravstvenega-doma na obmotju, kjer ima zavarova-
nec prebivalid¢e, ima pravico odlotati o zatasni zadrZa-
nosti od dela, kadar gre za tuberkulozno obolenje.

72. élen
Zdravnik, ki dela v sluibi zdravstvenega varstva

borcev NOB, lahko za zavarovance — borce NOV od-

lota o zadasni zadrZanosti od dela.

: 73. ¢len

Pediater ali zdravnik, ki dela v sluzbi zdravstvene-
nega doma za varstvo otrok in mladine, na obmoéju,
kjer otrok prebiva, ima pravico odloditi o zadrZanosti
od dela zaradi obolelega otroka, starega do 15 let, po
pismeni izjavi zavarovanca, da v njegovi druZini ni
drugih, za nego sposobnih &lanov.

4. ¢len
Zdravniki specialisti, ki delajo v specialistiéno-am-
bulantni ‘sluzbi ne odlofajo o zaCasni zadrZanosti od
dela, razen v pnmcnh in ob pogojih, ki jih doloda ta
statut.
76. tlen

Pristojni zdravnik lahko poSlje zavarovanca na pre-
gled k zdravni$ki komisiji, ki oceni njegovo nezmoZnost
za delo.’ .

Zdravnidka komisija dolodi primere, ko mora pri-
stojni zdravnik po dolotenem ¢asu obvezno poslati za-
varovanca na pregled zaradi presoje njegove delane-
"zmoZnosti.

76. &len "

Ce traja zadr¥anost od dela zaradi zadasne nezmoZ-
nosti za delo daljii &as, je treba zavarovanca najkasneje
po dveh letih nepretrgane zadrzanosti od dela poslati
na pregled k invalidski komisiji, da oceni njegovo de-
lovno nezmoZnost in invalidnost.

77. ¢len

Zavarovanec dokazuje zafetek zadrZanosti od dela
z zdravstveno izkaznico, v katero pristojni zdravnik
vpife zaletek zadrianosti.

Pravice zaradi nezmoZnosti za delo gredo zavaro-
vancu praviloma od dne, ko to ugotovi pristojni
zdravnik.

Za tas pred tem dnem lahko zavarovanece uveljavi
zadr2anost od -dela, ée ni mogel priti do pristojnega
zdravnika zaradl narave obolenja, oddaljenosti ali dru-
gih tehtnih razlogov. V takénih primerih lahko pristojni
. zdravnik odobri zadrZanost za najve 3 dni pred dne-
vom, ko se je zavarovanec zglasjl pri njem, &e pri pre-
gledu de lahko ugotovi znake obelenja. [zjemoma lahko
odobri pristojni zdravnik zadrZzanost od dela tudi za vel
kot 3 dni nazaj v utemeljenih primerih na podlagi do-
kumentacije bolniinice, v kateri se je zavarovanec pred
tem zdravil. Daljfo zadrZanost lahko odobri v drugih
primerih’ zdravnifka komisija na podlagi osebnega pre-
gleda zavarovanca in zdravsivene dokumentacije o
zdravstvenem stanju zavarovanca.

8. ¢len

* Med nezmoZnostjo za delo je zavarovanec dolZan
ostati in se zdraviti v kraju, kjer je prebival ob pri¢etku
zadrzanosti od dela,

Spremembo prebivalif¢a med zadrZanostjo od dela
do 30 dni sme odobriti zavarovancu pristojni zdravnik,
te so v kraju boljfe In ustreznejie moZnosti za bivanje
in negovanje in ¢e te boljSe moznosti lahko pripomos
rejo do hitrejéega ozdravljenja in do hitrejde usposobi-
tve za delo. Potni strodki ali prevoz z refevalnim avto-
mobilom ali drugim prevoznim sredstvom v takem pri-
meru ne bremenijo skupnosti. '

_"Ce je potrebna sprememba prebivalis¢a nad 30 dni,
napoti pristojni zdravnik zavarovanca na pregled k
zdravniSki komisiji zaradi odlotitve o kraju prebiva-
lis€a, o trajardju prebivanja, o povratilu potnih stroakw
ali o morebitnem prevozu ter, all in kdaj naj se zavaro-
vanec ponovno zglasi pristojnemu zdravniku ali zdrav- |
nifki komisiji.

Potni stroski ali morebitni prevoz gredo v breme
skupnosti. kadar zdravnitka komisija poglje zavarovan-
ca iz terapeviskih razlogov na zdravljenje v drug kraj.

Zavarovanee, ki mu je odobrena sprememba prebi-
valii¢a, nadaljuje zdravljenje v najblizjem zdravstve-
nem domu glede na novi kraj prebivanja,

79. élen
Ce zavarovanec med zdravljenjem samovoljno od-
ide iz kraja prebivalii¢a, se Steje, da namenoma prepre-
¢uje zdravljenje oziroma usposobitev za delo, razen, &e
zdravnifka komisija na zahtevo. zavarovanca ugotovi,
da samovoljna sprememba prebivalisi€a ni Skodljivo
vplivala na zdravljenje oziroma usposobitev za delo,

80. &len

Izjemoma se lahko podaljSa zadasna zadrZanost od
dela zaradl negovanja obolelega otroka in drugih oZjih
druzinskih élanov, é¢ so izpolnjeni naslednji pogoji:

a) da je zdravstveno stanje negovanega druZinskega
£lana tako da bi bila brez ustrezne domaée nege potreb-
na premestitev v bolniSnico;

b) da negovani druZinski &lan Zivi v skupnem go-
spodinjstvu z zavarovancem, ki ga neguje;

¢) da v gospodinjstvu. ni drugih odraslih &lanov, ki
so sposobni negovati obolelega druZinskega é&lana;

d) da z zamenjavo delovnega ¢asa odraslih élanov,
ki Zive v gospodinjski skupnosti, ni mogote zagotoviti
usirezne nege.

Cas zadrzanosti od dela in izjemnega podalj$anja
zadrZzanosti od dela zaradi negovanja obolelega otroka
do 7 let starosti v posameznem primeru skupaj ne smeta
presegati 30 dni oziroma zaradi negovanja drugih dru~
Zinskih ¢lanov pa ne smeta presegati 15 dni.

81. &len

Predlogu zdravnifki komisiji za podaljianje mora
biti priloZena podrobna medicinska utemelijitev.

Zavarovanec, ki uveljavlja podaljiane pravice do
nadomestila osebnega dohodka zaradi negovanja obole-
lega otroka oziroma drugega druZinskega &lana, potrdi
s posebno pismeno izjavo da so izpolnjeni pogoil iz tega
statuta. Zavarovanleva izjava mora biti predloZena
zdravniski komisiji, ki ob upo&tevanju socialnih in Ziv-
ljenjskih razmer zavarovanca in obolelega otroka oziro-
ma druZinskega &¢lana ustrezno odlodi.

82, ¢len i

Pravica do nadoﬁaestﬂa oscbnega dohodka zaradi
nege otroka do freh let starosti gre praviloma njegovi
materi,
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83. tlen ’

Pravico do nadomestila osebnega dohodka uveljav-
lja zavarovanec:

1. pri skupnosti v primeru ko gre nadomestilo oseb-
nega dohodka v njeno breme;

2. pri organizaciji oziroma zasebnem deloduajalcu, ¢e
gre nadomestilo v breme organizacije oziroma zaseb-
nega delodajalca,

Nadomestilo osebnega dohodka se izplatuje na pod-

lagi dokazov o uprayitenosti brez vloZitve posebne za-

hteve.

Pravico do drugih denarnih dajalev oziroma povra-
¢il uveljavlja zavarovanec pri skupnosti.

Skupnost se lahko dogovori z organizacijo, da uve-
ljavljajo zavarovanci nadomestilo osebnega dohodka ter
druge denarne dajatve in povratild neposredno pri or-
ganizaciji tudi takrat, kadar gredo te dajatve v breme
skupnosti.

84. Clen _

Pravico do povradila stroskov prehrane in nastani-
tve lahko uveljavi upravitenec z dokazilom o trajanju
odsotnosti zaradi uveljavljanja zdravstvenega varsiva.

85. ¢len
Spremljevalec je upraviéen do povradila prevoznih
stroskov z istim prevoznim sredstvom kot upravifenec
do zdravstvenega varstva, razen ¢e je prevoz spremlje=
valca Ze vratunan v pladilu prevoznega sredstva za
upravicenca,
86. ¢len

Izplagilo pogrebnine in posmrinine se uveljavija na.

podlagi poro¢ila o smrti zavarovane osebe in ustreznega
dokazila ali pismene izjave tistega, ki Je oskrbel pogreb

in ga placal.
Za.umrle v tunni se uve!;avljd pogrebnina tudi z
dokazilom o dejansko nastalih stroskih pogreba v tujini.

Sedmi del
< ZAVAROVANE OSEBE

Zavarovanci

87. tlen 3
~V zdravstveni skupnosti zdruZujejo sredsiva za
zagotovitev svobodne menjave dela v zdravstveni dejav-
nosti delovni ljudje — zavarovanci.

Zavarovanci zagotavljajo v zdravstveni skupnosti z
zdravstvenim zavarovanjem po nadelih vzajemnosti in
solidarnosti sebi in svojim druzinskim ¢lanom tudi dru-
* ge oblike socialne varnosti v primeru bolezni, poskodbe,
poroda in smrti.

V zdravstveni skupnosu 7druzujejo sredstva tudi
drugi zavezanei, ki jih dolota zakon.

a8. ¢len

Delovni ljudje pridobijo lastnost zavarovanca, ko
pridobijo lastnost delavea v zdruZenem delu oziroma ko
sklenejo delovno razmerje z zasebnim delodajalcern in
delajo najmanj polovico polnega delovnega asa.

Drugi delovni ljudje in ob&ani pridobijo lastnost
zavarovanca z dnem in ob pogojih, ko nastopijo okoli-
4¢ine, navedene v tem statutu.

Zavarovancu preneha zavarovanje v skupnosti v
primerih, ko preneha dejavnost, svojstvo ali okoli§¢ina,
na podlagi katere je zavarovan, zavarovanje pa mu gre,
éetudi po tem &asu dobiva nadomestilo osebnega dohod-
ka iz zdravsivenega zavarovanja.

89, ¢len

Delovni ljudje-zavarovanci v tej zdravstveni skup-
nosti so:

1. delavei v zdruZenem delu ali delovnem razmerju
pri zasebnih delodajaleih, ki delajo na;rnanj polovico
polnega delovnega ¢asa;

2. izvoljeni delegati v skupséinah druzbenopolitic-
nih skupnostj ter samoupravnih in druzbenih organiza-
cijah, ¢e jim je opravljanje dolznosti v tej funkciji edini
ali glavni poklic in ¢e prejéemajo za to delo stalno po-
vratilo;

3. ¢lani obrtnih in ribiskih zadrug, ¢e jim je delo
v zadrugi edini ali glavni poklic;

4 ucenci v poklicnem izobrazevanju in utenci po-
klienih fol. ki imajo poleg Solskega pouka tudi prakti¢ni
pouk pri delovni organizaciji, v Soli ali pri zasebnem
delodajaleu;

5. osebe, ki opravljajo dejavnost s samostojnim
osebnim delom z delovnimi sredsivi, ki so lasinina ob-
tanov,

6. osebe na Selanju, strokovni izpupolnitvi ali po-
diplomskem 3&tudiju. ki so zaradi tega izgubili lastnost
delavea v zdruzenem delu, ¢e ta ¢as dobivajo Stipendijo
in nimajo statusta rednega Studenta;

7. ob¢ani, ki jih podlje orgamzacija pred pridobi-
tvijo lastnosti delavea v zdruZenem delu kot svoje Sti-
pendiste na prakti¢no delo v drugo organizacijo, da se
tam strokovno usposobijo ali izpopolnijo;

8. udeleZenci javnih del In mladinskih delovnih
akeij, ki so invalidsko zavarovani za vse primere inva-
lidnosti;

9. uscbe na pouku zas obrambe in zaséito v mladin-
skih uénih enotah in centrih za pouk mladine;

10. zaCasno nezaposlene nsebe po konéanem Studiju;
11. utenci srednjih sol ter studentje visjih in visokih
Sol ter akademij:

12. kmetje, preuzitkarji, uzivalel stalnih kmeékih

prezivain ter uZivalei kmeékih starostnih pokojnin;
13. zac¢asno nezaposleni delavei, dokler so prijavije~

ni pri skupnosti za zaposlovanje;

}

14. uzivalei prejemkov iz pokojninskega in invalid-
skega zavarovanja; f

15. uzivaleci stalnih priznavalnin, druZbenih preziv-
nin in stalne, to je za vet¢ kot 6 mesecev priznanc druz-
kene denarne pomodi.

90, ¢len

Za zavarovance iz 5. totke 89. Clena, ki opravljajo
dejavnost s samostojnim osebnim delom z delovnimi
sredstvi, ki so lastnina ob¢anov, se pod pogojem, da
opravljajo to dejavnost kot glavni in edini poklic in so
pokojninsko in invalidsko zayarovani, Stejejo:

1. osebe,-ki opravljajo obrtno, gostinsko, avtopre-
voznisiko in brodarsko dejavnost ter prodajajo na drob-
no in so po predpisih registrirani in evidentirani;

2. osebe, ki jim je priznana lastnost umetnika (knji-
sevniki, prevajalei znanstvenih in umetniskih del in dru-
gi), odvetniki, filmskij umetniki in filmski delavei, Sport-
niki, duhovniki, kolporterji tiska, arhitekti, uli¢ni in Ze-
leznigki prtljaZni nosati, novinarji in drugi;

3. osebe, ki opravljajo dejavnost, ki jo predpisi
opredeljujejo kot samostojno dejavnost in obtani —
¢lani poklicne strokovne organizacije;

4. osebe, ki z osebnim delom opravljajo Kakrinokoli
dejavnost, ki jih predpisi ne opredeljujejo za samostojno
dejavnost, & za svoje osebno delo prejemajo platilo
oziroma ustvarjajo dohodek v viSini najmanjsega oseb-

_ nega dohodka, ugotovljenega po pristojnem organu.
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ol. ¢len

Ce zakonec ali otroci zavarovanca — samostojnega
obrtnika, ki je umrl, $e naprej vodijo obratovalnico po
veljavnih predpisih (po poslovodji) se Steje, da oprav-
ljajo samostojno dejavnost po tem statutu.

- 92, ¢len
Osebe, ki opravljajo dejavnost s samostojnim oseb-
nim delom z delovnimi sredstvi, ki so lastnina obtanov
‘in hkrati opravljajo tudi kmetijsko dejavnost, so zdrav=-
stveno zavarovani po 90. ¢lenu, ¢e imajo preteZni del
svojih dohodkov iz opr avljanja samostojne dejavnosti.

93. €len

Zatasno nezaposlene osebe po kontanem &tudiju iz
10. totke 89. ¢lena so zavarovanci, ¢e so redno priglasene
pri skupnosti za zaposlovanje in e so se pri tej skupno-
sti priglasile v 60 dneh:

a) od dneva, ko so kontale strokovno usposobitev
ali srednjo Solo;

b) od dneva, ko jim je prenehal status Studenta visje
ali visoke Zole ter akademije;

¢) od dneva, ko so odsluzile vojaski rok v JLA, ali
ko je prenehala njihova nezmoznost zaradi bolezni, za-
radi katere so bile odpustene iz vojaske sluibe, Ce so
nastopile vojagki rok v 60 dneh od dneva, ko so kondale
strokovno usposobitev oziroma srednjo Solo, ali ko jim
je prenehal status Studenta.

94. &len

Za zavarovance kmete iz 12. toéke 89. ¢lena se Stejejo
osebe, ki opravljajo kmetijsko dejavnost kot svoi edini
ali g'avni pokhe in jim ne gre svojstvo zavarovanca po
drugi osnovi. Steje se, da opravlja kmetijsko dejavnost
kot svoj edini ali glavni poklic oseba:

— ki se kot lastnik, solastnik, zakupnik ali uZivalec
kmetijskega zemljiséa ukvarja s kakrinokoli kmetijsko
' dejavnostjo in je zavezanec prispevka iz osebnega do-
hodka od kmetijske dejavnosti in sicer ne glede na to,
ali je oproiena tega prispevka in ne glede na to ali ima
te kaksne druge dohodke,

— ki se v pridobitne namene kot posameznik po-
klicno ukvarja z lovom, ribolovom ali kak3no drugo
kmetijsko dejavnostjo in je zavezanec prispevka iz
osebnega dohodka od kmetijske dejavnosti.

95. ¢len
Za preuZitkarje se Stejejo osebe, ki jih je kmegki
preuzitek glavni.vir za prezivljanje, &e niso v oZjem so-
rodsivu z zavarovancem, za uzivalce stalnih preZivnin
pa osebe, ki prejemajo prezivnine od ob&inskih skupitin

oziroma organizacij zdruZenega dela.

Zavarovanei so tudi uzivalei kmeckih starostnih po=
kojnin z dnem, ko jim je priznana pravica do pokojnine.

\

96. &len

Osebe iz 13, totke 89. &lena so zavarovanci, e so
redno prigludeni pri pristojni skupnosti za zaposlovanje
in so se tej skupnosti priglasile v 30. dneh od dneva: -

1. ko jim je prenehala lastnost delavea v zdruzenem
delu oziroma delovno razmerje pri zasebnem delodajal-
cu, ali lastnost zavarovanca na podlagi opravljanja sa-
mostojne dejavnosti, oziroma ko prenehajo dobivati na-
domestilo osebnega dohodka do katerega imajo pravico
po samoupravnem sporazumu o vrstah in obsegu pravic
iz neposrednega zdravsivenega varstva in o pravicah iz
zdravsivenega zavarovanja;

2. ko odsluZijo vojagki rok v JLA, ali ko jim pre-
neha nezmoZnost za delo zaradi bolezni, zaradi katere
s0 blle odpulfene iz vojaike sluZbe; i

" sijo pristoini skupnosti za zaposlovanje.

3. ko so odpustene iz kazenskega poboljsevalnega
zavoda oziroma iz zavoda za varstvo in zdravljenje, de
je bil zoper njih izrec¢en tak varnosini ukrep;

4, po konéani rehabilitaciji.

97. Clen

' Osebe iz 89. &lena so zavarovane v tej skupnosti, te
na njgnem obmotju opravljajo dejavnost, po kateri so
zavarbvane, oziroma &e stalno prebivajo na obmotju
skupnosti, ¢e niso zavarovane na: podlagi opravljanja
dejavnosti, ¢e je na njenem obmocju skupnost za zapo-
slovanje, pri kateri so prijavljene, oziroma organ all
organizacija, ki jim izpla¢uje stalne priznavalnine, pre-
zivnine in stalne druZbene {enarne pomoti. !

Ce je zavarovanec poslan na zadasno delo na ob-
mocje druge zdravstvene skupnosti ali nastopi delo v
tujini, ostane med tem Casom zavarovan pri dotedanji
zdravstveni skupnosti.

98. élen

Zavarovanci so tudi osebe: .

1. ki so sklenile v tujini delovno razmerje, ¢e niso
zavarovane prvi tujem nosilcu zdravstvenega zavaro-
vanja,

2. ki jim je prenehala lastnost delavea v zdruZzenem
delu, pa se v tujini strokovno izpopolnjujejo in dobivajo
Slipendijo, ¢e niso zavarovane pri tuiem nosilcu zdrav-
stvenega zavarovanja;

3. ki uZivajo pravice -izkljuéno od tujega nosilca
pokojninskega ali invalidskega zavarovanja, ¢e jim

~ zdravstveno varstvo ni zagotovljeno z mednarodnimi

sporazumi na stroske tujega nosilca zdravstvenega za-
varovanja;

4. izseljenci — povratniki.

Osebe iz 3. toCke tega ¢lena so zavarovanci' skupnosti
z dnem, ko po prihodu iz tujine pridobijo pravico do
stalnega prebivalii¢a na obmodju skupnosti.

Izseljenci — povratniki so zavarovani, &e se prigla-

99. élen
Kmetje kooperanti pridobijo lastnost zavarovanca v
zdravstveni skupnosti z dnem, ko pridobijo lastnost za-
varovanca v pokojninskem in invalidskemn zavarovanju.

DruZinski élani zavarovancev

3 100, &len

Kot druzinski ¢lani zavarovancev so zavarovanis

a) ozji druzinski €lani: zavarovanéev zakonec, za-
konski in nezakonski otroci, posvojenci in pastorki;

b) §irSi druZinski ¢lani: vzdrZevani zavarovantevi
starsi, otim in madeha, posvojitelj in posvojiteljica ter
otroci, ki jih je zavarovanec vzel k sebi in jih preZivlja
(vnuki, bratje, sestre in rejenci).

‘DruZinski ¢lani iz prejinjega odstavka so zavarovani,
te izpolnjujejo po tem statutu dolofene pogoje,

101. &len BORAIE,

Zavarovantev zakonec je zavarovan:

1, &e sam nli delavec ali oseba, ki se preZivlja s sa=-
mostojno dejavnostjo in je kot tak sam obvezno zdrav=-
stveno zavarovan;

2. dokler je z njim v zakonu.

Pravice do zdravstvenega varstva in zavarovanja

~ obdr:

1. Zakonec umrlega xavamvancn ki po njegovi smrti
ni pridobil pravice do druZinske pokojnine, ker ni do=

i
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polnil dologene starosti, &e je bil ob zavarovantevi smrti

star nad 40 let (fena) oziroma nad 55 let (mo2). Ce zako-
' nec ni star 40 (Zena) oziroma 55 let (mo#), se zavarovanje
nadaljuje, dokler je redno priglafen pri pristojni skup-
nosti za,zaposlovanje, ¢e se priglasi v 6 mesecih od za-
varovanéeve smrti;

2. razvezani zakonec, ki mu je s sodno odloZbo pri-
znana prefivnina, ¢e je bil ob razvezi zakona star nad
45 let (Zena) oziroma nad 80 let (moZ). Za zakonca, ki
ob razvezi zakona Ze ni bil star 45 let (ena) oziroma
60 let (moZ), se zavarovanje nadaljuje, Ce je invalid
1. kategorije v smislu predpisov o invalidskem zava-
rovanju, ali & se priglasi v 6 mesecih pri pristojni
skupnosti za zaposlovanje;

3. vdova umrlega zavarovanca, ki je po njegovi
smrti pridobila pravico do drufinske pokojnine zaradi
qtrok, pa to pokojnino izgubi pred dopolnitvijo 45.
leta starosti, dokler je redno priglafena pristojni
skupnosti za zaposlovanje, ¢e se priglasi v 90 dneh
od izgube pravice do druzinske pokojnine.

102. &len .

. Zavarovandevi otroci: zakonski in nezakonski, po-
svojenci in pastorki ter otroci, ki jih je vzel k sebi in jih
prezivlja, so zavarovani do dopolnjenega 15. leta starosti,
¢e pa se Solajo, pa do konca predpisanega rednega Sola-
nja, vendar najdalj do dopolnjenega 26. leta starosti,

* Qe je otrok iz prvega odstavka tega ¢lena, zaradi
bolezni prenehal obiskovati Solo, je zavarovan tudi med
boleznijo, &e pa nato spet redno ohiskuje $olo, se mu
podaljda zavarovanje tudi &ez dolofeno starostno mejo,

vendar najveé za toliko, za kolikor je zaradi bolezni za- '

mudil v Solanju.

Ce postane otrok iz prvega odstavka tega ¢lena ne-
zmoZen za samostojno Zivljenje in delo v smislu pred-
pisov o invalidskem zavarovanju predno izpolni 15 let
starosti oziroma &e, ko je na rednem £olanju, je zavaro-
van tudi ves ¢as dokler traja nezmoZnost.

Zavarovani so tudi otroci iz prvega cdstavka tega
¢lena, ki postanejo nezmoZni za samostojno zivljenje in
delo v smislu predpisov o invalidskem zavarovanju po
« preteku &asa iz prvega, drugegae oziroma ftretjega "od-
stavka tega &lena, dokler traja nezmoZnost, &e jih zava-

rovanec preZivlja.
103, ¢len

Zavarovanéevi otroci in otroci, ki jih je vzel k sebi
in jih preZivija od 15. do 18. leta starosti so zavaro-

vani, ge:

— se ne morejo redno Solati ali

— ne morejo dobiti ustreznega mesta za uk.

Zavarovantevi otroci iz prejénjega odstavka so za-

varovani kot druZinski ¢lani le, &e se prijavijo v roku
60 dni od dneva, ko so kongali folanje, pristojni skupnosti
za zaposlovanje, se tej redno javljajo in neupravideno ne
odklonijo ponudene zaposlitve oziroma ustreznega mesta
za uk. s

104, élen

Zavarovantevi stardi so zdravatveno zavarovani:

1. ¢e so dopolnili 55 let starosti (mati) oziroma 60
let (ote);

2. ¢e so mlajdi pa so pridobitno nezmoZni in je ta

nezmoZnost enaka invalidnosti 1. kategorije v smislu
predpisov o invalidskem zavarovanju;
: 3. ¢e jih zavarovanec preZivlja in Ce sami nlmajo zh
prezivljanje zadostnih dohodkov.

105. ¢len

Steje se, da stardi nimajo za prezivljanje zadostnih
dohodkov:

1. ¢e nimajo nobenih lastpih dohodkov;

2. ¢e imajo lastne dohodke iz enega ali vet virov, pa
skupno ne presegajo meseéno 2/3 zneska predpisancga
najmanjiega osebnega dohodka, ki ga dolotajo republi-
3ki predpisi, pri ¢emer se dohodki iz kmetijstva racu-
najo v 6-kratnem znesku katastrskega dohodka, dohodki
oprosceni davka, pa se vitevajo na podlagi idealne davé-
ne osnove, Dohodki po tej totki so ¢isti mese¢ni dohodki
po odbitku prispevkov In davkov,

Pri ugotavljanju zneska dohodka na posameznega

druzinskega &lana se dohodek deli s tevilom tistih dru-
zinskih ¢lanov, ki so se na pedlagi zakona ali pogodbe
dolZznl medsebojno vzdrievati.
, Steje se, da zavarovanec preZivlja starde, e %ivijo z
njim v gospodinjski skupnosti ali redno mese¢no pri-
speva k njlhovemu vzdrZevanju najmanj 1/3 predpisa~
nega najmanjiega osebnega dohodka.

Starsl so zavarcovani pod pogoji iz prejinjega ¢lena
tudi po zavarovanfevi smrti, ¢e ne morejo uveljaviti pra-
vice do druZinske pokojnine. zato ker je s pokojnino
oZzjih druZinskih &lanov zavarovancev izérpana osnova
za druﬁins}cu pokojnino.

106. élen ’

Vnuki, bratje, sestre in rejenci s¢ zavarovani pod
pogoji, ki so doleteni za zavarovanteve otroke in pod
pogojem, da jih zavarovanec preZivlja in da sami nimajo
za prezivljanje zadostnih dohodkov, navedenih v prejs-
njem ¢lenu.

107. ¢&len

DruZinski &lani tujcev — zavarovancev so zavaro-
vani, dokler Zzivijo ha obmodju Jugoslavije, ¢e ni z med-
narodnimi pogodbami drugaée dologeno.

Osebe, ki so v tujini sklenile delovno razmerje ali so
v tujini na strokovnem izpopolnjevanju in so zavarovane
pri tujem nosileu zdravstvenega zavarovanja, so doline
zavarovati svoje druZinske &lane, ki Zive na obmoéju
skupnosti, &e jim ni z zdravstvenim zavarovanjem pri
tujem nesileu zagotovljeno zdravsiveno varstvo. Druzin-
ski ¢lani teh oseb se zavarujejo pod enakimi pogoji kot
druzinski élani zavarovancev te skupnosti.

DruZinski in gospodinjski élani zavarovancev
— kmetov in z njimi izenadenih zaverovancev
{;2.‘tac‘.ka 89, élena tega statuta)

108, ¢tlen

* 0%ji druzinski ¢lani zavarovancev iz 12. totke 89.
tlena so zavarovani pod pogoji dolotenih v 100. do 102.
tlena tega statuta.

109, ¢len
Otroci zavarovancev iz 12. tollke 89, ¢lena, ki so
stari od 15 do 18 let, so zavarovani, & na zavarovanie-
vem gospodarstvu opravljajo kmetijsko dejavnost kot
svoj edini ali glavni poklic, brez tega pogoja pa, te so na
strokovni usposobitvi ali prekvalifikaciji, ki jo organi-
zira gkupnost za zaposlovanje, "

110, élen

Starfi zavarovancey iz 12. totke 89. ¢lera so zdrav-
stveno zavarovani:

1. ée zivijo v skupnem gospodinjstvu z zavaro-
vancem, .

2. te ne Zivijo v skupnermn gospodinjstvu z zavaro-
vancem pa imajo izgovorjen preuzitek iz zavarovante-
vega gospodarsiva; \

3. te ne zZivijo z zavarovancem v skupnem gospo-
dinjstvu in nimajo zagotovljenega preuZitka, pa so po-
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polnoma nesposobni za delo in je ta nesposobnost enaka
I. kategoriji invalidnosti v smislu predpisov o invalid-
skem zavarovanju. Smatra se, da je invalldnost 1. kate-
gorlje podana, ¢e so starsi dopolnili-55 let starosti (mati)
ozlroma 60 let (ote). .

111, tlen

Kot gospodinjski ¢lani zavarovancev iz 12, totke 89,
¢lena so zavarovani:

Zavarovancevi otroci, njegovi starsi, bratje in sestre,
vnuki in vnukinje, rejenci in rejenke, strici in tete, tasti
in taste, svaki In svakinje, nefaki in netakinje pod po-
gojem, da opravljajo kmetijsko dejavnost na zavarovan-
¢evem gospodarstyu kot edini ali glavni poklic in se ne
gtejejo za druZinske all gospodinjske ¢lane po prejénjib

. dolotbah oziroma jim ni na kaksni drugi podlagi zago-

gotovljeno- zdravstveno varstvo.

Gospodinjski ¢lani iz prejSnjega odstavka, ki v ¢asu
trajanja zavarovanja postanejo popolnoma nezmoZni za
za delo all za samostojno Zivljenje in delo v smislu pred-
pisov o invalidskem zavarovanju, so zavarovanj tudi v
tasu take nezmoZnosti ne glede na pogoj, da na zava-
rovanfevem gospodarstvu opravljajo kmetijsko dejav-
nost kot svoj edini in glavni poklic. Pogoj pa je, da jih
zavarovanec v tem Casu preZivlja In da je zavezanec za
prispevek za zdraystveno varstvo. Pogoji preXivljanja se
ugotavljajo po 105. ¢lenu tega statuta.

112, ¢len

Za gospodinjske dlane se $tejejo tudi osebe iz preji-
njega Clena ob pogojih, ki jih ta doloéa, pri zavarovancu
iz 89. tlena (razen zavarovancev iz 12, totke), e je tak
zavarovanec zavezanec za prispevek za zdravsiveno
varstvo.

Ugotavljanje in uveljavlianje lastnosti zavarovane
osebe

113. ¢len

Pravice iz zdravstvenega zavarovanja uveljavljajo v
breme skupnosti osebe, ki jim je priznana lastnost zava-
rovane osebe, v

Lastnost zavarovane osebe se dokazuje z zdravstve-
no izkaznico oziroma z drugo predpisano listino.

Obrazec zdravstvene izkaznice ali listine, s katero
se dokazuje lastnost zavarovane osebe, natin njenega
izdajanja in uporabe ter druge obrazce v zvezi z uve-
ljavijanjem pravic iz zdravetvenega zavarovanja, pred-
pide zdravstvena skupnost s posebnim samoupravnim
sploinim aktom.

114. &len

Lastnost zavarovane osebe ugotovl skupnost na

* podlagi predpisane prijave zavarovanja z izdajo zdrav-

stvene izkaznice oziroma z drugo predpisano listino.

ca skupnost osebl, za katero je vloZena prijava
zavarovanja, odrele lastnost zavarovane osebe, mora
o tem lzdati pismeno obvestilo najkasneje v 30 dneh
po vlozitvi prijave.

Ce skupnost v roku iz prejinjega odstavka ne izda
obvestila, da odreka -lastnost zavarovane osebe, se
iteje, da je osebi ta lastnost priznana.

Oseba, za katero organizaclja oziroma delodajalec
ne vloZi prijave zavarovanja, lahko sama zahteva, da
il skupnest prizna lastnost zavarovane osebe,

Zoper obvestilo, s katerim se odrete lastnost za-
varovane osebe ima prizadeti pravico do ugovora v
15. dneh na odbor za resfevanje prodfenj, ugovorov in
pritoZb, ;

Zoper dokontno odlotbo odbora za redevanje pro-
Senj, ugovorov In pritoZb, s katero skupnost odrefe

priznanje lastnosti zavarovane osebe, lahkgy prizadeti
zaradl varstva pravice do zdravstvenega zavarovanja
vioZi tozbo pri pristojnem sodis¢u zdruZenega dela.

115. ¢len

Prijavo za zavarovanje vloZi za delavca organiza-
cija zdruZenega dela, delovna skupnost in druga or-
ganizacija oziroma delodajalec, za druge zavarovance
organ, ki je zavezan za plaCevanje prispevka za nji-
hovo. zavarovanje in zavarovanec sam, ¢e mora sam
platevati prispevek.

Prijava se mora vloziti pri strokovni sluibi v 8
dneh po pridobitvi lastnosti zavarovanca. V istem ro-
ku mora zavezanec odjaviti iz zavarovanja osebo, ki
ji je lastnost zavarovanca prenehala, oziroma prijaviti
spremembe, ki so nastale v okolis¢inah, ki vplivajo
na pravice zavarovanca. >

Organizacija oziroma zavarovanec mora prijaviti
tudi zavarovanctevega druZinskega ¢lana, .ter vsako
spremembo, ki vpliva na pravice in odjaviti druZin-
skega Clana, ¢e ta nima veé pravice do zavarovanja in
sicer v rokih, ki veljajo za prijave zavarovanca.

Zavarovanec lahko wvloZi prijavo o svojem zava-
rovanju In svojih druZinskih Clanov tudi sam.

'118. tlen

Za delavea, ki prvité pridobi lastnost delavea v
zdruZenem detu all stopi v delovno razmerje all zdruii
svoje delo po ved kot festmezelni prekinitvi, se mora
prijavi za zavarovanje priloZiti izvid opravljenega
zdravnilkega pregleda s strokovnim mnenjem zdrav-
nika, da je zdravstveno sposoben za predvideno delo,

3 117. &élen ; d

. Za druge zavarovance se morajo prijavi zavarova- -
vanja priloziti dokazila o svojstvu, na podlagi kate-
rega so zavarovane, ter druga dokazila oziroma listine.

.

118, ¢len

Pravice iz zdravsivenega zavarovanja gredo zava-
rovani osebl od dneva, ko je pridobila lastnost zava-
rovane osebe.

Neposredno zdravstveno varstvo je zagotovljeno
zavarovancu od dneva, ko nastopi delo, oziroma ko
na drug nadin dobi lastnost zavarovanca, pa do pre-
teka tridesetega dneva od dneva, ke neha biti zava-
rovanec.

Kot dan pridobitve lastnosti zavarovanca se Bteje
tudl dan, ko zavarovanec odide na pot, da nastopi delo
oziroma dolZnpst po sklepu o sprejemu na delo.

- Neposredno zdravstveno varstvo po tem statutu je
zagotovljeno upravifencu tudi v &asu, ko je v zavodu
za varstvo in zdravlijenje, kamor je bil oddan zaradi
lzvrSitve varnostnega ukrepa,

Ce prestaja upravilenec kazen zapora ali strogega
zapora, mu je zagotovljeno zdravstveno varstvo po
drugih predplisth, ne pa po tem statutu.

119. &len

DruZinskim in gospodinjskim &lanom zavarovanca
se zagotavlja neposredno zdravstveno varstvo ves Cas,
v katerem se zagotavlja zavarovancu, DruZinski in
gospodinjski &lani Imajo pravico do neposrednega
zdravstvenega varstva tudj za tist! &as, ko je zavaro-
vanec, po katerem so imeli pravico do zdravstvenega
varstva, na sluZenju voja¥kega roka, razen, fe jim
zdravstveno varstvo ne zagotavlja drug predpis,
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DruZinskim . ¢lanom zavarovanca, ki prestaja za-
porno kazen, se zagotavlja neposredng zdravstveno
varstvo, ¢e zavarovancu med prestajanjem kazni ni
prenehala lastnost delavca v zdruZenem delu ali de-
lovno razmerje pri zasebnem delodajalcu.

Osmi del

FINANCIRANJE

120. &len

V skladu s samoupravnim sporazumom o ustano-
vitvi zdravstvene skupnosti, si zdravstvena skupnost
zagotavlja rizi¢no sposobnost in svobodno menjavo
dela, kakor tudi skladen razvoj teritorialne razpore-
jenosti organizacij zdruZenega dela zdravstvene de-
javnosti, njihove zmogljivosti, sodoben razvoj zdrav-
stvene vede in dejavnosti ter strokovno izobraZevanje
zdravstvenih delavecev, z zdruZevanjem sredstev v re-
gionalni zdravstveni skupnosti, za uresnitevanje skup-
nih interesov na obmoéju republike pa v Zdravstveni
skupnosti Slovenije.

121. &len

Zdravstvena skupnost zdruZuje sredstva tudi za
utence srednjih Sol ter Studente visjih in visokih 3ol
ter akademij.

Prispevek za zdravstveno varstvo zavarovancey iz
prejsnjega odstavka platujejo, obratunavajo in odva-
jajo plaéniki, ki jih dolo¢i samoupravni sporazum med
IzobraZevalno skupnostjo SR Slovenije, Zvezo soci-
alistitne mladine Slovenije, Univerzo in Zdravstveno
skupnostjo Slovenije.

122. &len

Za financiranje dogovorjenega programa zdrav-
stvenega varstva zdruZujejo svoja sredstva v zdravst-
veni skupnosti:

— zavarovanci, ki prispevajo za zagotavljanje
zdravstvenega varstva in pravic iz zdravstvenega za-
varovanja dolofeni del osebnih dohodkov;

— temeljne organizacije zdruZenega dela, delovne
skupnosti in zasebni delodajalei, ki prispevajo tisti
del svojega dohodka, ki jé dolofen za zavarovanje za
nesrede pri delu in za obolenja za poklicno boleznijo:

— skupnosti pokojninskega in invalidskega zava--

rovanja s prispevki za zdravstveno varstvo upoko-
jencev in Invalidov;

— skupnosti za zaposlovanje s prispevki za zdrav-
stveno varstvo zafasno nezaposlenih in izseljencev —
povratnikov, ki se prijavijo za zaposlitev;

— organi in organizacije, ki izplatujejo stalne
priznavalnine, druZbene preZivnine in stalne druZbene
denarne pomoti s prispevki za zdravstveno varstvo uZi-

valcev teh pravic; s
— zavarovancj iz 57. ¢lena zakona o zdravstvenem

varstvu sami s svojimi prispevki, & z ratificiranimi
mednarodnimi sporazumi ni dolofeno drugale;

— uporabniki zdravstvenega varstva s prispevki
k strofkom zdravstvenega varstva.

123. &len

Prispevke iz 149. ¢tlena zakona o zdravstvenem
varstvu pladujejo, obrafunavajo in odvajajo:

— za zavarovance iz prvega odstavka 56, lena
zakona o zdravstvenem varstvu: organizacije zdruZe-
nega dela oziroma zasebni delodajalei, pri katerih so
zaposleni, organi v Kkatere so izvoljeni, zadruge pri
katerih delajo, organizacije zdruZenega dela oziroma

zasebni delodajalei, pri katerih so v uku ali na prak-
si; obdani, ki opravljajo dejavnosti s samostojnim
osebnim delom 2z delovnimi sredstvi, ki so lastnina
obtanov, platujejo prispevke sami iz svojih sredstev;

— za zavarovance iz drugega odstavka 056. Clena

. zakona o zdravstvenem varstvu; organizacije zdruZe-

nega dela oziroma zasebni delodajalei, pri katerih de-
lajo kot delayei, organ ali organizacija, ki daje $§ti-
pendijo, organizator javnih del, mladinskih delovnih
akeij in pouka za obrambo in zai¢ito, za zalasno ne-
zaposlene osebe pa skupnost za zaposlovanje;

— za zavarovance iz tretjega odstavka 56. élena
zakona o zdravstvenem varstvu planiki, ki jih dologi
samoupravni sporazum med ustreznimj samoupravni-
mi interesnimi skupnostmi;

— za zavarovance iz Cetrtega odstavka 56. Clena
zakona o zdravstvenem varstvu: kmetje zase in za
svoje druZinske in gospodinjske é&lane ter za osebe, ki
jim morajo dajati preuzitek; za uZivalce stalnih kmeé-
kih preZzivnin organ ali organizacija, k: jim izpladuje
prezivnino; e

— za zavarovance iz petega odstavka 56. ¢lena
zakona o zdravstvenem varstvu: za zadasno nezaposle-
ne osebe skupnost za zaposlovanje za uZivalce prejem-
kov iz pokojninskega in invalidskega =zavarovanija
skupnost pokojninskega in invalidskepga zavarovanja,
za uZivalee izjemnih pokojnin, stalnih priznavalnin.
druZbenih’ prezivnin in stalne druZbene pomoti pa or-
gan ali organizacija, ki jim jih izpladuje:

— za zavarovance, iz 70. &lena zakona o zdravst-
venem varstvu: organizacije, zasebni delodajalci ozi-
roma skupnosti, ki so zavezani za njihovo zavarovanje,

Obveznosti zavarovancev iz preiinjega Clena uve-
ljavlja regionalna zdravstvena skupnost.

124, élen

Prispevki morajo biti izraZeni v stopnji oziroms
pavéalu in jih doloéi skupééina zdravstvene skupnosti
po predhodni obravnavi’ med delovnimi ljudmi in ob-
tani na obmoéju zdravstvene skupnosti.

Stopnje prispevka so enotne in proporcionalne, pri
tem se upodteva, all so osebe zavarovane za vse ali
samo za posamezne zavarovane primere,

125. ¢len

Prispevne stopnje oziroma pav3ali iz prejinjega
tlena se dolotijo oziroma dogovorijo v skladu z drui-
benim planom, resolucijo o dru?benoekonomski poli-
tiki in druZbenim dogovorom o skupni porabi, ter mo-
rajo biti zaradj enotnosti pravic in obveznosti iz zdrav-
stvenega varstva in zdravstvenega zavarovanja na ob-
motju regije enake.

Skupitina skupnosti dolofa ustrezno dogovorom
iz prvega odstavka osnove za dolofanje prispevkov in
pavEalne zneske prispevkov za zavarovance zunaj
zdruZenega dela in delovnih razmerij. -

126. tlen _
© Za financiranje posameznih nalog zdravstvene
skupnosti se dolodijo s pogodbo ali samoupravnim spo-
razumom prispevki in pav#ali iz dela osebnih dohod-
kov. namenienith za zadnvalievanie osebnih potreb,
tudi nad okviri iz preiinjega ¢&lena.

127. #len..

Zdravstvena skupnost zdruZuje svoja sredstva v
regionalni zdravstveni skupnosti zaradi zagotovitve
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enotnosti pravic in obveznosti iz zdravstvenega varst-
va in zdravstvenega zavarovanja in po njej v Zdravst-
veni skupnosti Slovenije.

Sodelovanje z druzbenopolitiénimi skupnostmi
zdravstvenimi in drugimi samoupravnimi skupnostmi,
zdravstvenimi organizacijami in drugimi organizacijami

na obmodju obéme

128. ¢len

Skupstina ob¢inske zdravstvene skupnosti enako-
pravno s pristojnimi zbori obéinske skupstine odloda
v okviru sredstev za katere se je dogovorila v regi-
onalni zdravstveni skupnosti:

— o splodni politiki na podro&ju zdravstvenega
varstva;

— o politiki, naértih in programih razvoja in po-
.speSevanja zdravstvene dejavnosti;

— o drugih vprasanjih s podroéja zdravstvenega
varstva, ki se na podlagi ustave in zakona urejajo z
odloki in drugimi splosnimi akti ob&inske skup#&ine.

5\

129. &len

Skupigina zdravstvene skupnosti sprejema v so-
glasju z obtinsko skupi¢ino odlotitve, ki so bistvenega
pomena za uresnicevanje pravic in obveznosti delov-
nih ljudi, zdruZenih v skupnosti in so dolodene z za-
konom ali odlokom obéinske skupitine. Pred odlodit-
vijo o soglasju razpravljajo in usklajujejo stalista
delegati skupi€ine zdravstvene skupnosti z delegati
pristojnih zborov obé&inske skup#dine, ’

130. élen

Zdravstvena skupnost usklajuje razvoing politiko
in programe zdravstvenega varstva s cilji ekonomske-
ga in druZbenega razvoja obéine, dolotenimi v druz-
benih planjh obtine, z druZbenim dogovarjanjem.

131. &len

Zaradi usklajevanja druZzbenih dejavnosti na ob-
mocju ob¢ine, zaradi zagotovitve ustrezne vloge zdrav-
stvene dejavnosti pri razvijanju produktivnosti dela
in druZbene reprodukcije, zaradi ustreznega sodelo-
vanja v zdravstveni preventivi in varstvu ter izbolj-
Sevanju Zivljenjskega in delovnega okolja ter organi-

ziranja pripray za splodni ljudski odpor se povezuje )

in sodeluje zdravstvena skupnost tudi z drugimi skup-

nostmi, drustvi, zdravstvenimi organizacijami in z
zdruzenim delom. ;
132. ¢len
V sodelovanju z drugimi druzbenopolitidnimi

skupnostmi in drugimi skupnostmi, drustvi in organi-
zacijami. daje zdravstvena skupnost pobude in spre-
jema obveznosti po dogovoru z regionalno zdravstveno
skupnostjo.

Deveti del

OPRAVLJANJE STROKOVNIH, FINANCNIH IN
: ADMINISTRATIVNIH ZADEV

133. ¢tlen

Strokovne, finan¢ne in administrativne zadeve
opravlja za zdravstveno skupnost strokovna sluZba
Regionalne zdravstvene skupnosti Novo mesto.

Na strokovno slu’bo se ne morejo prenafati pra-

vice, pooblastila in odgovornosti zdravstvene skup-
nosti.

Deseti del
PREHODNE IN KONCNE DOLOCBE

134, &len

Utenci srednjih $ol iz 121. ¢lena tega statuta osta-
nejo do sklenitve samoupravnega sporazuma zavaro-
vani kot druZinski élani.

135. &len

Dokler ne bodo izdani novi ustrezni samoupravni
splodni akti, se &e uporabljajo; .

1. Pravilnik o predpisovanju, izdajanju in plate-
vanju zdravil, ki se predpisujejo v breme zdravstve-
nega zavarovanja v SR Sloveniji (Uradni list SRS,
§t. 2/74); :

2. Pravilnik o wvrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za protetitna in orto-
tiéna sredstva in sanitarne priprave (Uradni list SRS,
it. 45/70);

3. Pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in rokih trajanja o®esnih pripomotkov
(Uradni list SRS, §t. 45/70);

4. Pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja sluinih pripomotkov in
pripomoékov za omogofanje glasnega govora (Uradni
list SRS. &t. 45/70);

5. Pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in q rokih trajanja za zobnoprotetitno po-
moé in proteti¢na sredstva (Uradni list SRS, &. 45/70);

6 Pravilnik o zdravstvenih izkaznicah, drugih iz-
kazilih o zavarovanju in o obrazcih v zvezi z uve-
liavljanjem pravic iz zdravstvenega zavarovanja
(Uradni list SRS, &t. 8/17), ki ga je izdala .Skupnost
zdravstvenega zavarovanja delavcev Ljubljana;

7. Pravilnik o pogojih in nadinu posiljanja zava-.
rovanih oseb na zdravljenje v naravna zdravili%ta
(Uradni list SRS, &t. 33/72, 35/72); ;

8. Pravilnik o imenovanju, sestavu in delu zdrav-
niskih komisij (Uradni list SRS, &t. 35/72).

Dokler ne bo sprejet samoupravni sploini akt iz ]
80. ¢lena tega statuta, se bo %e vedno uporabljal pra-
vilnik o uveljavljanju pravic iz zdravstvenega zava-
rovanja v tujini (Uradni list SFRJ, &t. 24/63), razen ko~
likor ni v nasprotju z dolofbami tega statuta.

136. &len
Dolo?:be tega statuta razlaga skupeéina zdravstve-
ne Bkupnostl
137. &len =
Ta statut zacne veljati, ko ga spreime skupféina
zdravstvene skupnosti na seji obeh zborov in ga po-
trdi ob&inska skupiéina.
St. 01-14/75
Metlika, dne 11. decembra 19875,

Skup#éina
Obt‘.inske zdravstvene skupnosti
Metlika

Predsednik
Peter Stefani¢ 1 r.

Ta statut je potrdila Skupstina obtine Metlika,
dne 19. marca 1976.

St. 011-1/70
Metlika, dne 19. marca 1996,
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Na podlagi 58. ¢lena ustave SR Slovenije in 10.
¢lena zakona o zdravstvenem wvarstvu (Uradni list
SRS, 5t. 38/74) sklepajo delavei v temeljnih in drugih
organizacijah zdruZenega dela ter v samoupravnih
organizacijah in skupnostih, delovni ljudje, ki samo~-
stojno opravljajo dejavnost z osebnim delom s sred-
Etvi, ki so lastnina ob&anov, drugi delovni ljudje v
samostojnih poklicnih dejavnostih in kmetje — v svo-
jih skupnostih in zdruZenjih, zatasno nezaposleni de-
lavel v skupnosti za zaposlovanje in uzivalci pokojnin
in invalidskih dajatev. po organih skupnosti pokoj-
ninskega in invalidskega zavarovanja ter drugi de-
lovni ljudje in ob&ani v krajevnih skupnostih obgine
Novo mesto, ki opravljajo svojo dejavnost ali sta.lno
prebivajo na obmoé&ju ob&ine Novo mesto

SAMOUPRAVNI SPORAZUM
o ustanovitvi Obéinske zdravsivene skupnosti
Novo mesto

1. tlen

Vob&imld zdravstveni skupnosti Novo mesto (v na-
nadalinjem besedilu: zdravstvena skupnost) se zdru-
#ujejo delovni ljudje in ob&ani — uporabniki z izva-
jalei zdravstvenega varstva, da si v njej s svobodno
menjavo dela in z zdruZevanjem sredstev po naégelih
vzajemnosti in solidarnosti zagotavljajo =zdravstveno
varstvo in socialno varnost v primerih bolezni, po-
Skodbe, poroda ali smrti.

Z delovnimi ljudmi in ob&ani iz prejinjega od-
stavka se lahko zdruZujejo v zdravstveni skupnosti
tudi delovni ljudje v drustvih na obmocju obcine

Novo mesto, ki se ukvarjajo z zdravstvenim varstvom.

2. ¢len
Zaradi ¢imbolj neposrednega uresni¢evanja samo-
upravljanja se delovni ljudje in ob&ani v zdravstveni
skupnosti lahko organizirajo v enotah zdravstvene
skupnosti za posamezne organizacije zdruZenega dela
ali za obmoé&ja krajevnih skupnosti ob pogojih in =
pravicami kot jih dolofa statut zdravstvene skupnosti.

Enote zdravstvene skupnosti se ustanovijo s samo-

upravnim ‘sporazumom,

3. &len

7 neposrednim zdravstvenim varstvom si ob&ani
in delovni ljudje v zdravstveni skupnosti zagotavljajo:

— nujno zdravnisko pomo#¢,

— splofno ambulantno in dispanzersko zdravlje-
nje terszdravljenje na domuy,

— bolniZnitno zdravljenje in oskrbo,

— zdravila,

— specialisti®no ambulantno zdravljenje,

- zobno nego,

— stalno zdravstveno varstvo otrok in Zensk v
zvezi z materinstvom,

— posebno zdravstveno varstvo doraitajofe mla-
dine,

— posebej organizirano zdravstveno varsivo bor-
cey NOV, .

— prevoze z refevalnimi wvozili,

— preglede in posege za ohranitev zdravija in -

ukrepe za preprefevanje nalezljivih bolezni (cepljenja),
— medicinsko rehabilitacijo in
— organizirano zdravstveno vzgojo in prosveto,
Ob pogoiih, ki jih dolofa statut. si delovni ljudje
v zdravstveni skupnosti zagotavljajo tudi:

stva,

— zobotehniéno pomof in zobna protetiéna sred-

— proteze, ortopedske in druge pripomocke ter

— zdravljenje in medicinsko rehabilitacijo v na-
ravnih zdravilis&ih,

Neposredno zdravstveno varstvo iz prvega in dru-
gega odstavka SI zagotavljajo delovni ljudje v zdrav-
stveni skupnosti, ée ni.zagotovljeno po posebnih pred-
pisih ali po mednarodnih sporazumih, katere je rati-
ficirala SFR Jugoslavija. {

4, &len

V zvezi z delom si delovni ljudje ob sodelovanju
organizacij zdruZenega dela in zasebnih delodajalcev.
v zdravstveni skupnosti zagotavljajo tudi:

— posebno zdravstveno varstvo v zvezi z delom,

— ukrepe za varstvo zdravega delovnega okolja,

— ukrepe za preprelevanje poklicnih bolezni in
poskodb pri delu,

— ukrepe za utrjevanje zdravja in sposobnosti za
delo ter

— posebno zdravstveno varstvo za delavee z
zmanjSano delovno sposobnostjo.

5. élen
Med opravljanjem dela ali bivanjem v tujini ima-
jo delovni ljudje v zdravstveni skupnosti pravico do
zdravstvenega varstva ob pogojih, ki jih doloca statut
zdravstvene skupnosti.

6. Clen

V zvezi z bgleznijo, poikodbo, porodom ali~ smrtjo
si delovni ljudje v zdravstveni skupnosti ob pogojih.
ki jih dolptijo s sploSnim aktom, zagotavljajo tudi:

— nadomestilo osebnega dohodka med zadrzanost-
jo od dela,

— povratila potnih stroskov ter

— povraéila pogrebnih stroSkov in posmrino
pomoé.

7. €len -

" Pravice iz 3. do 6. Clena si zagotavljajo delovni

ljudje v zdravstveni skupnosti:

1. s prispevki:

— iz osebnega dohodka delavcev in ob&anov, ki
z osebnim delom z lastnimi sredstvi opravljajo gospo-
darsko ali negospodarsko dejavnost,

— iz dohodka organizacij zdruZenega dela in dru-
gih delovnih skupnosti ter zasebnih delodajalcev,

— skupnosti pokojninskega in invalidskega zava=
rovanja,

— skupnosti za zaposlovanje in

— druZbenopolitiéne skupnosti;

2. s povradili po mednarodnih sporazumih;:

3. s prispevki uporabnikov k strofkom zdravstve-
nega varstva; |

z drugimi dohodki.

8. &len
Zdravstvena skupnost si zagotavlja rizino spo-
sobnost in svobodno menjavo dela na SirSem obmoéju
ter uresnitevanje drugih skupnih interesov in nalog
z zdruzitvijo v regionalno zdravstveno skupnost Novo
mesto in za uresnifevanje skupnih interesov na ob-
moéju republike v zdravstveno skupnost Slovenije.
9. &len :
Z zdruZevanjem sredstev v regionalni zdravstveni
skupnosti Novo mesto in v zdravstveni skupnosti Slo-

wenije si zagotavljajo delovni ljudje tudi skladen raz-
voj teritorialne razporejenosti organizacij zdruZenega
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dela zdravstvene dejavnosti, njihove zmogljivosti, so-
doben razvoj zdravstvene vede in dejavnosti ter stro-
kovno izobraZevanje zdravstvenih delaveev.

10, ¢len '
V regionalni zdravstveni skupnosti Novo mesto se
s samoupravnim sporazumom obdinskih zdravstvenih
skupnosti dolo¢ijo enoine pravice in obveznosti iz
zdravstvenega varstva in zdravstvenega zavarovanja,
ki jih sprejmejo skupiline obéinskih zdravstvenih
skupnosti s svojimi alkti.

11, &len

Sredstva za zdravstveno varstvo morajo biti uskla-
jena s programom zdravstvenega varstva; o tem se
sporazumevajo za obmodéje zdravstvene skupnosti upo-
rabniki in izvajalci zdravstvenega varstva v temeljnih
organizacijah zdruZenega dela in drugih organizacijah
in delawnih skupnostih, pri ¢emer se zagotovi izvajal-
cemn zdravstvenega varstva enak drufbenoekonomski
poloZaj kot drugimm delovnim ljudem in ustrezen raz-
vo] zdravstvene dejavnosti. Pri sprejemanju programa
mora zagotoviti zdravstvena skupnost delovnim lju-
dem — uporabnikom vpogled v oblikovanje sredstev
zdravstvene skupnosti in v oblikovanje dohodka orga-
nizaci} zdruZenega dela zdravstvene dejavnosti.

S programom se mora zagotoviti v zdravstveni
skupnosti zdravstveno varstvo delovnih ljudi in obda-
nov_po sodobnih medicinskih dosezkih in metodah ter
po druZbenih zmogljivostih.

Program mora sloneti na analizi zdravstvenega
stanja deloynih ljudi in obfanov in ugotoviti pred-
nostne naloge, ki zagotavljajo postopno izpopolnjeva-
njerzdravstvenega varstva ob&anov.

Program zdravstvenega varstva Obéinske zdrav-
stvene skupnosti Crnomelj je usklajen s programi
drugih obtinskih zdravtsvenih ksupnosti, del progra-
ma regionalne zdravstvene skupnosti Novo mesto.
Celotni program zdravstvenega wvarstva regionalne
zdravstvene skupnosti Novo mesto, opredeljen za ob-
motje oblin, sprejme skupféina obdinske zdravstvene
skupnosti enakopravno s Skupi&ino ob2ine Novo mesto.

Zdravstvena skupnost in enote zdravstvene skup-
nosti si v svojih programih lahko zagotovijo tudi do-
datne oblike in obseg zdravstvenega varstva, s kate-
rimi se izpopolnjuje'zdravstveno varstvo, 8 zagotovijo
zanje delovni ljudje posebna sredstva s samoupravnim
sporazumom.

Finantni. natrt zdravstvene skuUpnosti mora biti
odraz ovrednotencga programa zdravstvenega varstva,
Zdravstvena skupnost mora spremljati in vsake tri
mesece ugotavljati uresni®evanije programa in. finan&-
nega nafrta in predlagati zainteresiranim in prizade-
tim organizacijam in skupnostim potrebne ukrepe.

12, &len

S programom se dolo#i sporazumno z druZbeno-
politiéno skunnnsQa tudi tisti del zdravstvene dejav-
nosti in njenega razvoja, ki ga zagotovi zdravstvena
skupnast v sodelovanju z druZbenopoliti®no skupnost-
jo, zlasti na podro&ju zdravstvene preventive kot je
sanacija Zivljenjskega okolja in izbolifanje higlenskih
razmer, adpravljanje vzrokov obolenj in poZkodb ter
njihovih posledie, 7g0dnie odkrivanje obolenj in po-
dobno,

13. &len
Stopnje prispevkov iz 7. &lena dolodi, v okviru
samoupravnega sporazuma ob8inskih zdravstvenih

skupnosti v rogiona'ln[ zdravstveni skupnosti, skup-
gina oblinskd zdravstvene qkupnaati

14. &len
Zdravstvena skupnost zagotavlja vselej tiste pra-
vice, ki so dolotene z mednarodnimi sporazumi, ka-
tere je ratificirala SFR Jugoslavija, z zakoni, drube-
nimi dogovori in samoupravnimi sporazumi.

15. élen

Zdravsiveno skupnost upravljajo delovni ljudje -
uporabniki in izvajalei zdravstvenega varstva v skup-
3¢ini in v zborih delegatov. Skup&éino in zbora sestav-
ljajo delegati, poslani iz delegacij, katere so delovni
ljudje izvolili po nadelih delegatskega sistema v svo-
jih temeljnih organizacijah in skupnostih.

Razmerja, obveznosti in odgovornosti delegata v
samoupravni organizaciji in skupnosti, ki ga je izvo-
lila, doloajo njeni samoupravni akti.

16. &len

Skupétina obtinske zdravsivene skupnosti ima
zbor uporabnikov, ki ga sestavljajo delegati delegacij
delavecev organizacij zdruzenega dela in delovnih lju-
di samoupravnih organizacij in skupnosti ter delovnih
ljudi in ob&anov v krajevnih skupnostih — uporabniki
zdravstvenega varstva (v nadaljnjem besedilu: upo-
rabniki) ter zbor izvajalcev, ki ga sestavljajo delegati
delegacij delavcey v zdravstvenih organizacijah ter
delaveev v drugih za opravljanje.zdravstvene dejav-
nosti z zakonom pooblaZienih organizacijah zdruZene-
ga dela — izvajalei zdravstvenega varstva (v nadalj-
njem besedilu: izvajalei).

V skupstini je 59 delegatskih mest, od tega 28
v zboru uperabnikov in v zboru 1zvaja‘lcev 15 delegat-
skih mest.

V zbor "podilja vsakq delegacija ustrezno 3tevilo
delegatov, ki* je sorazmerno Stevilu delegatskih mest
v pristojnem zboru skupidine in Stevilu delovnih ljudi
v tej organizaciji oziroma skupnosti.

Skupitina zdravstvenih skupnosti dolodi s poseb-
nim sklepom stevilo delegatskih mest za vsako dele-
gacijo in nadin delegiranja tistih. delegacij, ki ne
morejo imeti v zboru lastnega delegata.

17. élen

Zbora delegatov odlotata v.skupitini enakopravno
predvsem o:

— programu in nadrtih ter politiki razveja zdrav-
stvenega varstva in zdravstvene dejavnosti v okviru
regionalnega programa zdravstvenefa varstva,

— finanfnem mnaértu in zaklju®énem raéunu zdrav-
stvene skupnosti,

. — osnovah in merilih za svobodno menjavo dela

med uporabniki in izvajalei zdravstvenega wvarstva,

— druZbenih dogovorih in samoupravnih sporazu-
mih, ki jih sklepa zdravstvena skupnost,

° — po predhodnem obravnavanju in v okviru sa-
moupravnega sporazuma Vv regilona.lni zdravstveni
skupnosti o stopnjah prispevkov iz 7. &lena,

— poslovniku skupfdine zdravstvene skupnosti ter

— statutu in splodnih aktih, ki jih dolo® statut,

— drugih zadevah, za katere se sporazumeta.

Zbora delegatov sta samoupravna organa skup-
§¢ine in enakopravno imenujeta druge organe s’kup-
ftine,

Nadin skupnega ali samostojnega odlofanja zborov
delegatov o drugih vpraZanjih dolo¥a statut zdrav-
stvene skupnosti- in poslovnik skup#@ine. Vsak zbor

~lahko o zadevah iz lastne pristojnosti organizira javno
razpravo svojih delegatov v organizacijah, ki so jih
delegirale.
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Kadar zbora delegatov pri enakopravnem odlota-
nju tudi po ponovnem gklepanju ne sprejmeta .enake
odlotitve, ravna skupitina po usklajevalnem postopku,
ki ga doloc¢a njen poslovnik. ‘Ce v usklajevalnem po-
stopku ni dosezeno soglasje, lahko skupifina obCine
zaCasno uredi to vpraZanje. :

18. ¢len

SkupiCina jma predsednika skupsCine in predsed-
nika obeh zborov, ki sta hkrati podpredsednika skup-
itine, lahko pa tudi ustrezno &tevilo njihovih namest-
nikov.

Pooblastila in obveznosti predsednika ali pod-
predsednika skupi€ine dolofa poslovnik skup3éine,

Skupédtina ima izvrSilni odbor, ki Steje 7 &lanov
ter katerega sestav in naloge se dnlo(ijo v statutu
zdravstvene skupnosti.

19. ¢len

' Zdravstvena skupnost ima odbor delavskega nad-
zora, ki ga sestavlja 5 delegatov; te delegate posiljajo
delegacije v skladu z dolofbami statuta in sklepa
skupdtine zdravstvene skupnosti iz Cetrtega odstavka
18, ¢lena.

V odboru delavskega nadzora morajo.biti enako=-
merno zastopane delegacije uporabnikov in izvajalcev
zdravstvenega varstva.

20. &len

Za uveljavljanje pravic iz zdravstvenega varstva
in iz zdravstvenega zavarovanja, za pripravo aktov
skupnosti, analitiéno * obdelavo gradiva, izvrievanje
sprejetih sklepov in drugih strokovnih nalog organi-
zira regionalna zdravstvena skupnost strokovno sluZ-
bo, ki opravlja strokovno delo tudi za obginsko zdrav-
stveno skupnost, kot se natanneje doloi v aktu
regionalne zdravstvene skupnosti. Strokovna sluZzba je
samoupravna delovna skupnost, ki je v okviru svoiih
pravic in obveznosti ter aktov regmnalne in obéginske
zdravstvene skupnosti soodgovorna za uspefno ures-
nitevanje nalog skupnosti.

Strokovno slu¥bo vodi sekretar regionalne zdrav-
. stvene skupnosti, 'ki ga imenuje njena skupidina v
soglasju skupitine obé&ine. Sekretar je hkrati sekre-
tar obéinske zdravstvene skupnosti in je glede zadev,
o katerih odlefa obéinska zdravstvena skupnost v so-
glasju s skupééino obtine, odgovoren tudi skupigini

obéine.
21. &len

Zdravstvena skupnost dolodi s statutom natand-"

neje:

— pogoje ‘za pridobitev in prenchanje lastnosti
upravitenca do zdravstvenega varstva,

— natanfnejie pogoje za uveljavljanje pravic iz
zdravstvenega varsjva in v zvezi z zdravstvenim
varstvom, ,

— orgamzaci,)o in organe zdravstvene skupnosti,
njthove naloge in pristojnosti ter nadin odlofanja
v njih,

— pooblastila in odgovornasti skupf&ine in drugih
organov,

— nadin delegiranja v skupitino in njene organe,

— postopek za ugotovitev in uresnifevanje svo-
bodne menjave dela med uporabniki in izvajalci
zdravsivenega varstva,

— organizacijo, naloge in pristojnosti odbora de-
lavskega nadzora,

— organizacijo in nalin javnega obvestanja ¢la-
nov zdravstvene skupnosti o njenem delu in o ures-

nicevanju sprejetega programa zdravsivenega varstva
in finanénega nacria,

—. pogoje in nacin ustanavljanja enot zdmvstvcnc
skupnosti in njihove naloge,

— natin opravljanja administrativnih, Iinanénih
in drugih strokovnih zadev v zvezi z nalogami zdrav-
stvene skupnosti,

— zagotavljanje in uvcl]avljanje pravic delovnib
ljudi med opravljanjem dela ali bivanjem v tujini in

— ostale deolotbe o wuveljavljanju pravie in ob-
veznosti zdravstvene skupnosti in njenih @lanov ter
njihovega pravnega varsiva.

22, &len
Zdravstvena skupnost uresnifuje svoje naloge na
podlagi sprejetega programa In finanénega naérta v
okvirih, dolofenih. z zakonitimi predpisi, druZbenimi
dogovori in samoupravnimi sporazumi,
Skladno z dolotbami iz.prvega odstavka podrob-

“neje dolo¢i v statutu in splofnih aktih obseg zdrav-

stvenega \_-'arstvh delovnih ljudi in ob¢anov.

23. &len
Skupstina zdravstvene skupnosti je dolZna ob-
ravnavatli predloge in zahteve enot zdravstvene skup-
nosti. '
24, &len

Zdravsivena skupnost enakopravno odlota s pri=

stojnimi zbori Skupscine obeine Novo mesto kot to dolota

zakon in statut ob&ine Novo mesto. Zdravstvena skupnost
vbvezujejo pri tem staliséa in smernice, ki jih sprej-
me skupStina regionalne skupnosti.

Zdravstvena skupnost se ustrezno pwezuje z dru~
gimi zdravstvenimi skupnostmi zaradi sodelovanja z
obalnimi,. mestnimi oziroma medob¢inskimi druzbeno-
politiénimi organi.

, 25. &len

Zdravsivena skupnost je pravna oseba in je re-
gistrirana - pri okroZnem gospodarskem sodiftu, pri-
stojnem po kraju njenega sedeza.

Zdravstvena skupnost ima svoj petat okrogle

.. oblike, ki ima v krogu napis: »Obginska zdravstvena,

skupnoste«, sedez sNovo mesto« pa v sredini.

28. &len

Statut zdravstvene skupnosti in drugi splosni akti
morajo biti sprejeti v Sestih mesecih po uveljavitvi
zakona o zdravstvenem varstvu. : :

Do sprejema statuta zdravstvene skupnosti in dru-
gih splosnih aktov se.zadasno uporabljajo statutarne
dolo¢be in splodni akti zadasne skupnosti zdravstve-
nega varstva in zavarovanja Novo mesto v skladu
z dolotbami tega samoupravnega sporazuma ter sta-
tutarnimi in drugimi zaasnimi sklepi zdravstvenei
skupnosti. !

Zdravstvena skupnost in njeni organi se morajo
konstituirati do 31. decembra 1974,

27. ¢len

Zdﬁvstvena skupnost vstopa v pravice in obvez-
nosti zatasne skupnosti zdravstvenega varstva in za-
varovanja Novo mesto na podlagi samoupravnega
sporazuma o delitvi in prevzemu njenih pravie in
obwveznosti.

28. ¢len _

Ta sporazum je sklenjen, ko ga sprejmejo ¢lani
zdravstvene skupnosti v vel kot polovici njihovih
temelinih samoupravnih organizacij in skupnosti in
nodpifejo pooblaifeni orgdni ter potrdi Skupstina ob-
tine Novo mesto.
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Samoupravni sporazum se obja'vi v Uradaem listu
SRS in velja osmi dan po objavi.

Skupitina oblinske zdravstivene 'skupnosti je na
seji, dne 25. decembra 1974

ugotovila,

da so sprejeli samoupravni sporazum o ustanovitvi
Obginske zdravstvene skupnosti Novo mesto njeni ¢&la-
vet kot polovici njihovih temeljnih samoupravnih or-
ganizacij in skupnostj in so ga podpisali pooblasfeni
organi.

St. 020-7
Novo mesto, dne 25. decembra 1974.

Skupsitina
C}bﬁmr-:ke zdravstvene skupnosti
Nova mesto
Predsednik
Roman Celesnik 1. r.

Ta samoupravnj sporazum je potrdila Skupitina
ohtine Novo mesto dne 22, maja 19735,

St. 022-7/75-1
Novo mesto, dne 22. maja 1975.

1024,

Na podlagi 12. ¢lena zakona o zdravstvenem varstvu
(Uradni list SRS, 5t. 38-446/74 in 1/75) in 21. ¢lena samo-
upravnega sporazuma o ustanovitvi obginske zdrav-
stvene skupnosti Novo mesto je skupitina skupnosti na
seji obeh zborov dne 12. decembra 1975 sprejela

STATUT
Obiinske zdravsivene skupnostli Novo mestu

Prvi del
TEMELJNA NACELA'

1. ¢len

Obéinska zdravsivena skupnost Novo mesto (v na-
daljnjem besedilu: zdravstvena skupnost) je ustanov-
liena s samoupravnim sporazumom z dne 25. decembra
1974 kot samoupravna interesna skupnost uporabnikov
in izvajalcev zdravstvenega varstva zaradi uresni¢evanja
skupnih interesov in potreb ter svobodne menjave dela
na obmoéju obdine.

Zdravsivena skupnost je s samoupravnim sporazu-
mom o ustanovitvi regionalne zdravstvene skupnosti
z dne 28. januarja 1975 zdruZena v Regionalho zdrav-
stveno skupnost Novo mesto.

" 2. dlen
Zdravstvena skupnost je pravna oseba.
SedeZ zdravstvene skupnosti je v Novem mestu.
Zdravstvena skupnost ima pecat okrogle oblike z
oznacho imena in sedeza skupnosti,
Zdravstveno skupnost predstavlja predsednik skup-
stine.
3. ¢len
V zdravstveni skupnosti si delovni ljudje in ob&ani
kot uporabniki zdravstvenega varstva (v nadaljnjem
besedilu: uporabniki) zagotavljajo zdravstveno varstvo
« in druge oblike socialne varnosti ob pogojih, ki jih dolota
zakon, samoupravni sporazumi in ta statut, pri emer se
uporabniki dogovorijo z izvajalel zdravstvenega varstva
(v nadaljnjem besedilu: izvajalci) o programu zdravsive-
nega varstva in drugih oblik socialne varnosti.

4. tlen

Delovni ljudje in ob¢ani, zdruZeni v zdravstveni
skupnosti, na podlagi enakopravnega odlotanja in svo-
bodne menjave dela, v okviru sredstev, zdruZenih v re-
gionalni zdravstveni skupnosti:

— dolo¢ajo pravice in obveznosti iz zdravstvenega
varstva, _

— skrbijo za neposredno uveljavljanje in uresnite-
vanje pravic iz zdravstvenega varstva;

— uresnitujejo svobodno menjavo dela;

— dolotajo politiko razvoja zdravstvenega varstva;

— skrbijo za vzgojo in !zobraﬁevanje zdravstvenlh
delavcev;

— sprejemajo program zdravsivenega vnrstva,

— obravnavajo programe in dejavnosti zdravstve-
nih organizacij ter sprejemajo oziroma predlagajo po-
trebne ukrepe; °

— spremljajo in obravnavajo probiematiko osnov-
nega zdravstvenega varstva in preskrbe z zdravili v
obéini;

— sklepajo samoupravne sporazume  in dru.zbene
dogovore, i

— soodlotajo z obginsko skupsCino v zadevah
zdravstvenega varstva v skladu s statutom obéine;

— obravnavajo problematiko iz pristojnosti regio-

nalne zdravstvene skupnosti'ter ji daJEJu svoja staliS¢a
in predloge;

— sodelujejo z drugimi samoupravimi skupnostmi
v ob&ini;

-~ uresnitujejo druge skupne interese na podrodju
zdravstiva.

5. tlen

Zdravstvena skupnost ureja zadeve iz svojega de-
lovnega podro¢ja s samoupravnimi splofnimi akti in
sicer:

— z druZbenim dogovorom o skupni
obéini;

— s samoupravnimi sporazumi;

— s statutom zdravstvene skupnosti;

- § programi zdravsivenega varstva;

— 8§ sklepi in pravilniki skupiéine,

porabi v

Drugi del
NACIN OBVESCANJA IN JAVNOST DELA

6. tlen

Delo zdravstvene skupnosti in njenih organov je
javno, Skupié¢ina zdravstvene skupnosti in njeni organi
50 dolZni obvestati delovne [judi in obtane, zdruZene v
zdravstveni skupnosti, kot tudi obginsko skup#ino in
druZzbenopoliti¢ne dejavnike na obmot¢ju obéine o ures-
nitevanju programov zdravstvenega varstva in o upo-
rabi zdruZenih sredstev ter o zagotovitvi neposrednega
zdravstvenega varstva in drugih oblik socialne varnosti.

Delovni ljudje in ob&ani morajo biti popolno in
sproti obveséeni o stvareh, ki pomenijo njihove neodtuj-
ljive pravice in o sistemskih predpisih in aktih, ki se
ti¢ejo druZbenega razvoja na podrotju zdravstvenega
varstva,

T. &len

Zdravstvena skupnost obveiéa delovne ljudi in ob-
¢ane o stanju in o problemih zdravstvene skupnosti pra-
viloma po delegatih in sicer na zborih delovnih ljudi in
obdanov, s posebnimi porodili in sredstvi javnaga obve~
S¢anja.

Samoupravni splosni akti. zdravstvenc skupnosti se
objavljajo v Uradnem listu SRS,

"
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Tretji del

ORGANI ZDRAVSTVENE SKUPNOSTI
IN NJIHOVO DELOVNO PODROCJE

1. Skupddina skupnosti

8. ¢len

Zdravstveno skupnost upravlja skupstina skupnosti.

Skupstina zdravstvene skupnosti ima dva zbora:
zbor uporabnikov in zbor izvajalcev.

Stevilo delegatskih mest v skupstini dolota samo-
upravni sporazum o ustanovitvi zdravstvene skupnosti
tako, da i zagotovljena zastopanost interesov vseh de-
lovnih ljudi samoupravnih organj;raclj in skupnosti.

. 9. élen
Zbor uporabnikov ima 44 delegatskih mest sestav-
ljajo ga delegati delegacij, ki jih volijo delovni ljudje
in oblani — ¢lani te zdravstvene skupnosti neposredno
in prek organizacij zdruZenega dela in drugih organi-
zacij in skupnosti ter delovni ljudje in obtani v kra]ev-
nih skupnostih. {
10. ¢len
Zbor izvajalcev ima 15 delegatskih mest, sestavljajo
pa ga delegati delegacij, ki jih volijo delavei v zdrav-
stvenih organizacijah ter delavci v drugih, za opravlja-
nje zdravstvene dejavnosti, z zakonom poobladtenih or-
ganizacijah zdruZenega dela.

11. ¢len
Skupdtina zdravstvene skupnosti in njena zbora
izvolijo fzmed delegatov predsednika skupitine oz:roma
predsednika zborov 'in njuna namestnika.
Predsednik skupsCine ter predsednika zborov in
. njuna namestnika volijo za &tiri leta.

' 12, &len ‘

Skupstina zdravsivene skupnosti odlofa praviloma
na sejah obeh zborov. O vpraganjih, o katerih odlodata
zbora enakopravno, mora biti odlo¢itev sprejeta v obeh
zborih v enakem besedilu.

Ce odlotitev ni sprejeta v enakem besedilu v obeh
zborih skupétine, se izvede usklajevalni postopek med
zboroma, ki ga doloéi skupi¢ina s poslovnikom. Cetudi
v usklajevalnem postopku med zboroma ni dose’eno so-
glasje, lahko obéinska skupilina zatasno uredi tako
vpradanje, vendar njena odlotitev velja najve eno leto.

13. ¢len

Za sklepénost seje zbarov je potrebna navzodnost
ve¢ kot polovico delegatov, ki ju sestavljajo. Odloditev
zbora je veljavna, e za predlog glasuje vedina delega-
tov, ki ga sestavljajo. "

14. ¢len

Ce zdravstvena skupnost ne odlodi o vpraﬂanju. od
katerega je bistveno odyjsno njeno delo in bi zaradi te-
ga nastala obfutna Zkoda, obfinska skupitina na pred-
log svojega izvrinega sveta s svojo odloditvijo zalasno
uredi tako vpraSanje.

15. &len

Zbora uporabnikov in izvajalcev enakopravno:

— sprejemata druZbene dogovore, samoupravne
sporazume, statut, pravilnike in sklepe, ¢ée posamezne
zadeve niso v izkljulni pristojnosti posameznega zbora:

— sprejemata program zdravstvenega varstva \'
obéini;

— dolodata vidine prispevka, izraZeno v stopniji;

— sodelujeta pri oblikovanju finanfnega naérta in
zakljuénega ratuna regionalne zdravstvene skupnosti;

— obravnavata in sprejemata letno porodilo o delu;

— odlotata o medsebojnih razmerjih in izhodi&éih
menjave dela v zdravstvenem varstvu;

— odlotata o razpisu referenduma;

— dajeta soglasje na statut in statusne spremembe
zdravstvenih organizacij, ki opravljajo svojo dejavnost
na obmodju obéine;

— volita, odpoklicujeta in razre$ujetf organe skup-
S¢ine zdravstvene skupnosti;

— delegirata, odpoklicujeta in razreSujeta delegate
v skupitini regionalne zdravstvene skupnosti in v skup-
§¢ini Zdravstivene skupnosti Slovenije;

— odlogata o nadinu in vsebini sodelovanja z dru-
gimi skupnostmi, organi in organizacijami,

16. ¢len

Zbor uporabnilkov na podlagi in v okvirih samo-
upravnih splo&nih aktov skupnosti samostojno: '

— sprejema samoupravne sporazume in druge
splosne akte o pravicah iz zdravstvenega za'vam\_ranja;

— soodloéa o uporabi zdruZemh sredstev za ures-
nitevanje oblik socialne varnosti oziroma zdravstvenega
zavarovanja;

— soodlota z obéinskimi zdravstvenimi skupnost-
mi v regionalni zdravstveni skupnosti o valorizaciji de-
narnih dajatev:

— razpravlja in odlofa o predlogih in pripombah
enot in organov organizacij zdruZenega dela in samo-
upravnih skupnosti;

— opravlja druge naloge, ki so mu s statutom ali z
drugim splosnim aktom dane v pristojnost.

1 17. tlen
Zbor izvajalcey na podlagi in v okvirih samouprav-
nih sploinih aktov zdravsivene skupnostj samostojno?

— odlota o organizaciii neposrednega zdravstvene-
ga varstva na obmotju zdravstvene skupnosti;

— obravnava razvoj teritorialne razporejenosti
zdravstvenib organizacij oziroma zdravstvenih zmoglji-
vosti;

— razpravlja in odlota o predlogih in pripombah
enot in organov organizagij zdruZenega dela in samo-

upravnih skupnosti s podroéja neposrednega zdravstve-

nega varstva;

— obravnava probleme vzgoje In izobraZevanja
zdravsivenih delavcev;

— opravlja druge naloge, ki so mu s statutom ali
drugimi splodnimi akti dane v pristojnost.

» 18. ¢len .
Skups€ina zdravstvene skupnosti enakopravno s

'priatojnlmi zbori ob¢inske skupitine odlota: :

— o politiki razvoja in pospesevanja zdravstvenih
dejavnosti ter o natrtih in programih njenega razvoja;
— o drugih vpra%anjih 8 podro&ja zdravstvenega

. varstva, ki se na podlagi ustave in zakona urejajo z od-

loki in'z drugimi splo$nimi akti skup&¢ine druZbeno-
polititne skupnosti.

Izvr8ilni odbor

19. élen

Izvréilne funkeije skupdeine opravlja
odbor. 4

Izvriilni odbor lm:a_predsbdnika. namestnika pred-
sednika in 5 &lanov, ki jih {zvoli skup#@ina zdravstvene
skupnosti v enakem Stevilu izmed delegatov uporabni-
kov in izvajalcev.

Mandat &lanom fzvrilnega odbora traja &tiri leta:
nihée ne more biti izvoljen v izvriilni odbor ve® kot
dvakret zaporedoma.

izvrdilni
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20. ¢len

IzvrEilni odbor opravljd tele naloge:

— zagotavlja pravilno in pravolasno izvrievanje
sklepov skupicine,

— skrbi za pravilno in pravofasno uveljavljanje
pravic iz zdravstvenega varstva in drugih pravic iz
zdravstvenega zavarovanja, :

— predlaga skupitini zdravstvene skupnosti pro-
gram zdravstvenega varstva, finanéni naért in zakljulni
ratun zdravstvene skupnosti ter druge sploSne in posa-
mi¢ne akte;’

— obravnava samoupravne Sporazume o programi-
ranju in financiranju zdravstvenega varstva ter druge
samoupravne sporazume;

— daje pobudo za sklic skupséine zdravstvene skup-
nosti ali posameznega zbora;

— spremlja izvrievanje finannega nadrta zdrav-
stvene skupnosti;

— opravlja druge zadeve, ki mu jih nalagajo statut,
drugi samoupravni splo3ni akti ali ga zanje pooblasti
skupitina zdravstvene skupnosti.

Stalne in obCasne komisije
21. ¢len
Za posamezna vprafanja lahko skupStina izvoli
stalne in obfasne komisije.
Skupédéina po potrebi imenuje delegate v skupne ko-
misije regionalne zdravstvene skupnosti in Zdravstvene
skupnosti Slovenije.

2. Odbor samoupravnega nadzora

22, élen

Samoupravni nadzor v zdravstveni skupnosti izva-
jajo delovni ljudje — uporabniki in izvajalei prek od-
bora samoupravnega nadzora.

Clane samoupravnega nadzora volijo delovni ljudje
in obdani v temeljnih organizacijah zdruZenega dela in
v drugih samoupravnih organizacijah po postopku, do-
lotenem z zakonom o oblikovanju in volitvah delegacij
ter delegiranju delegatov v skupitine samoupravnih
interesnih skupnosti, ki enakopravno odlotajo s pristoj-
nimi zbori skupi&in druzbenopoliti®nih skupnosti (Urad-
ni list SRS, §t. 34/74).

23, &len

Odbor samoupravnega nadzora ima 5 ¢lanov, ki jih
izvolijo delegacije oziroma konference delegacij in sicer
3 iz vrst uporabnikov in 2 iz vrst izvajalcev.

V odbor samoupravnega nadzora ne morejo bitl iz-
voljeni predsednik skupitine in predsednika zborov ter
njuna namestnika, ¢lani izvriilnega odbora, &lani odbora
za refevanje prodenj, ugovorov in pritozb, &lani komisij,
sekretar skupnostl in delavel strokovne slufbe regio-
nalne zdravstvene skupnostl.

Mandat &lanov odbora samoupravnega nadzora traja
4 leta; nihée ne more bitl izvoljen v odbor samouprav-
nega nadzora ved k(?t dvakrat zapored.

24. tlen

Odbor samoupravnega nadzora:

— opravlja nadzor nad izvajanjem v skupnost
sprejete politike;

— nadzoruje uresnitevanje samoupravljanja in iz-
vajanje sprejetih druibenih dogovorov, samoupravnih
sporazumov, splodnih aktov in sklepov skupiine;

— nadzira delo organov skupnosti in strokovne
sluzbe; '

— nadzira uporabo sredstev skupnosti;

— nadzira izvajanje oziroma uveljavljanje pravic
iz zdravstvenega varstva in zavarovanje pri strokovni
sluzbi, pri zdravstvenih organizacijah, organizacijah
zdruZenega dela in pri zasebnih delodajalcih.

25. tlen
Odbor samoupravnega nadzora organizira in oprave
lja nadzor po svoji odloditvi,’ na predlog skup3ine, iz-
vriilnega odbora ali sekretarja.
Nadzor opravi odbor sam, lahko pa za posamezna
dela pooblasti sirokovne organizacije ali druge strokov=

‘njake,

O ugotovitvah nadzora predloZi odbor samouprav=
nega nadzora porofilo skupfgini in organu, ki je nadzor
predlagal, e to ni bila skupi&ina ter priporoti ukrepe za
odpravo ugotovljenih nepravilnosti, i

Cetrti del
ENOTE ZDRAVSTVENE SKUPNOSTI

26. &len

V zdravstveni skupnosti se lahko delovni ljudje in
ob¢ani, uporabniki in izvajalci zdravstvenega varstva,
zaradi kar najbolj neposrednega uresnifevanja samo-
upravnih pravic in interesov v okviru oZjih samouprav-
nih organizacij in skupnosti, organizirajo v enote zdrav-
stvene skupnosti.

Enote zdravstvene skupnosti se lahko organizirajo
po teritorialnem in funkcionalnem principu, po statutih
obtin, krajevnih skupnosti oziroma po samoupravnih
sporazumih o medsebojnih razmurjlh delavcev v zdru-
Zenem delu.

27. &len

Enote zdravstvene skupnosti so pravne osebe s pra-
vicami, obveznostmi in odgovornostmi, ki jih imajo po
zakonu, samoupravnem sporazumu o ustanovitvi zdrav-
stvene skupnosti in po svojem statutu,

. 28. tlen

Enote zdravstvene skupnosti zlasti:

— sKrbijo za uresnifevanje zdravstvenecga varstva,
zlasti preventivnega zdravstvenega varstva, ki obsega
izvajanje ukrepov, da se odvradajo in preprefujejo ne-
srete pri delu in obolenja za poklicne bolezen;

— v okviru zdravstvene skupnosti uwljnvija po-
sebne potrebe po zdravstvenem varstvu;

-- obravnavajo delo in problematiko zdravstvenih
organizacij, v katerih uveljavljajo delovni ljudje in ob=
tani svoje pravice iz Zdravstvenega varstva in predla-
gajo ustrezne ukrepe zdravstveni skupnosti.

S samoupravnim aktom o organizaclji enote in s
statutom se podrobneje dolodi niene naloge, pravice in
organizacija. .

29, &len

Zadovoljevanje posebnih potreb po zdravstvenem
varstvu v enoti ne more okrniti izvajanje programa
zdravstvenega varstva v zdravstvenl skupnosti.

Delovni ljudje in ob&ani v enoti morajo za posebne
potrebe po zdravstvenem varstvu zagotoviti potrebna
sredstva,

Peti del
VOLITVE, ODPOKLIC IN REZRESITEV
DELEGATOV

30. &len

Delovni Tjudje in obfani v temeljnih nrganfzacijﬁh
zdruZenega déla ter v drugih samoupravnih organizaci-
jah in skupnostih kot uporabniki in izvajalcl zdravstve-
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nega varstva uresnitujejo svoje pravice do samouprav-
nega odlotanja v zdravstveni skupnosti po nacelu
delegatskega sistema prek svojih delegatov in delegacij,
ki jih volijo, odpoklicujejo oziroma delegirajo delegacije
in konference delegacij po zakonu o oblikovanju in
volitvah delegacij ter delegiranju delegatov v skupigine
samoupravnih interesnih skupnosti, ki enakopravno
odlotajo s pristojnimi zbori skup3tin druZbenopolitiénib
skupnosti (Uradni list SRS, 5t. 34/74).

31. ¢len
Stevilo delegatskih mest, ki jih ima v skupsgini in
organu samoupravnega nadzora posamezna delegacija
oziroma konferenca delegacij uporabnikov in izvajalcev,
doloéi skupStina s posebnim sklepom,

L

32. Clen :
Delegat sodeluje v delu zdravstvene skupnosti, njene

skupidine oziroma ustreznega zbora in drugih organov:

ali teles, v okviru pooblastil njegove delegacije oziroma
konference delegacij, ¢e ni izrecno drugade doloteno v
samoupravnem sporazumu o ustanovitvi zdravstvene
skupnosti.

Delegat je pri svojem delu in odloéanju samostojen,

33, tlen

Delegacije oziroma konference delegacij delegirajo
na zasedanje skupitine oziroma sejo ustreznega zbora
skupstine zdravstvene skupnosti izmed sebe delegata ali
doloteno $tevilo delegatov, glede na vprasanja, ki jih bo
skupétina obravnavala, V medsebojnih razmerjih znotraj
te zdravstvene skupnosti se iteje za delegata ¢lan dele-
gacije oziroma delegat konference delegacij, ki je Ze bil
delegiran, dokler delegacija ali konferenca delegacij ne
poslje drugega delegata. ,

Delegacija, katere ¢lan je izvoljen za stalno funkcijo
v organu zdravstvene skupnosti, ima pravico poiiljati na
zasedanja skupitine oziroma seje zbora drugega dele-
gata, Delegat, ki je izvoljen za stalno funkcijo, v tem
primeru nima pravice glasovati v skupiéini,

34, ¢len

Skupéitina zdravstvene skupnosti delegira delegate v
skupétino regionalne zdravstvene skupnosti in v skup-
§tino Zdravstvene skupnosti Slovenije v skladu s samo-
upravnimi sporazumi o ustanovitvi teh skupnosti.

Delegat iz 1. odstavka tega élena je za opravljanje
svojih dolZnosti odgovoren skup3¢ini zdravstvene skup-
nosti. O staliéth, mnenjih in sklepih, ki so se izoblikovali
v zboru in o svojem delu mora delegat obve&fati skup-
i¢ino, le-ta pa temeljne samoupravne organizacije in
skupnosti.

35. ¢len
' Delegat Ima pravico predlagati v svojem zboru iz-
dajo splosnih aktov, sklepov in odlotitev z delovnega
podrotja zdravstvene skupnosti, kot tudi spreminjevalne
in dopolnilne predloge k aktom.

Delegat lahko predlaga obravnavanje vpralanj s
podrotja zbora oziroma vprasanj, ki se nanaZajo na poli-

tiko in delo zdravstvene skupnosti ter njenih organov.

36. ¢len

Kadar skupStina zdravstvene skupnosti soodlota z
ob¢insko skupZ&ino, uZivajo njeni &lanj imuniteto,

Delegat ne more biti klican na kazensko odgovornost
in prav tako ne priprt ali kaznovan za mnenje, ki ga je
izrazil, ali za glas, ki ga je dal v zboru oziroma v skup-
88ini, Funkeija delegata je astna druZbena funkcija.

Delegatom, ki zaradi opravljanja funkcije oziroma
udelezbe v delu zdravstvene skupnost‘l izgubijo osebni

dohodek, pripada nadomestilo osebnega dohodka v skla-
du z dolo¢ili samoupravnega sploinega akta organizacije
oziroma delovne skupnosti. Delegatom, ki opravljajo
svoboden poklic ali so samostojni obrtniki, ali zasebni
kmetovalei, pripada nadomestilo osebnega dohodka po
posebnem sklepu skupséine zdravstvene skupnosti. Po-
vradilo potnih in drugih stroikov se prizna po samo-
upravnem aktu oziroma sklepu zdravstvene skupnosti.

37. ¢len

Delovni ljudje v organizaciji zdruZenega dela oziro-
ma samoupravni skupnosti lahko odpoklitejo delegacijo

kot celoto ali posameznega ¢lana delegacije v skladu z

naceli 50. do 52. ¢élena zakona o volitvah delegacij in de-
legiranju delegatov v skup$tine druibenopolitiénlh
skupnosti (Uradni list SRS, &t. 7/74).

Skupstina zdravstvene skupnosti lahko v skladu z
istimi naééli odpoklice svoje delegate, ki jih je delegirala
v skup3¢ino regionalne zdravstvene skupnosti in v skup-
4¢ino Zdravstvene skupnosti Slovenije.

Sesti del.

UPRAVICENCI IN UVELJAVLJANJE PRAVIC
DO ZDRAVSTVENEGA VARSTVA

1. Neposredno zdravstveno varstvo

38. &len

Neposredno zdravstveno varstvo je zagotovljeno de-
lovnim ljudem in njihovim druzinskim ¢lanom ter
drugim obéanom, ki niso zavarovani po tem statutu, e
jim zdravstveno varstvo ni zagotovljeno s posebnim za-
konom- all ratificiranimi mednarodnimi sporazumi.

Neposredno zdravstveno varsivo je zagotovljeno ob
pogojih, ki jih dolota ta statut ali drug samoupravni
splodni akt zdravstvene skupnosti.

Do neposrednega zdravsivenega varstva je kot
ob¢an, ki ni zavarovan po tem statutu upravicen tisti, ki
Ima stalno prebivaliite na obmotju te zdravstvene skup-
nosti in je zanj prijavljen pri pristojnem organu,

39. élen

Néposredno zdravstveno varstvo je zagotovljeno s
sistemom ukrepov in dejavnosti za varovanje, krepitev
in povrnitev zdravja, za zboljfevanje zdravstvenih raz-
mer, za preprec¢evanje in zmanjsevanje obolenj ter inva-
lidnosti, za zgodnje odkrivanje ter pravotasno in uéin-
kovito zdravljenje bolezni, za rehabilitacijo obolelih in
podkodovanih v obsegu, ki ga v zdravstveni skupnosti
dolo&ijo delovni ljudje in ob&ani s samoupravnim spora=

. zumom in programi.

40. &len .

Pravico do neposrednega zdravsivenega varstva
uveljavljajo in uresnitujejo delovni ljudje in obtani (v
nadaljnjem besedilu: upraviéenci), praviloma v zdrav- °
stveni organiziciji v ob&ini oziroma na obmotju regional-
ne zdravstvene skupnosti.

41. ¢len

Neposredno zdravstveno varstvo uveljavljajo upra=-
vitenci predvsem v zdravstyvenem domu oziroma njego-
vih ustreznih sluZbah, to je: splofne medicine, zdrav-
nega varstva Zensk, otrok. mladine, zdravstvenega
varstva borcev NOV. medicine dela, prometa, &porta,
pnevmoftiziolodki sluzbi, zobozdravstvenj sluZbi, psihia-
tridni sluZzbi, patronazni slu?bi in drugih sluzbah.

Utencl srednjih fol ter &udenti vidjih in visokih %ol
ter ‘akademij wuveljavljajo neposredno zdravstveno .
varstvo po samoupravnih splodnih aktih tiste zdravstve-
ne skupnosti, na obmo&ju katere se folajo,
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42. ¢tlen

Upravi¢enec prosto izbira zdravstvene delavce v
zdravstvenih domovih, kadar uveljavlja pravice iz ne-
posrednega zdravstvenega varstva,

Zdravnik, ki si ga je upravitenec izbral, da ga stalno
zdravi, je njegov izbrani zdravnik,

Upravi¢enec med zdravljenjem akutnih bolezni ne
more menjati zdravnika, razen v medicinsko utemeljenih
primerih in z vednostjo zdravnika, ki ga zdravi.

43. ¢len

V nujnem primeru sme upraviéenec zahtevati zdrav-
stveno pomo¢ v vsaki zdravstveni organizaciji oziroma
pri vsakem zdravstvenem delaveu.

44, tlen
. Zdravnisko pomo¢ na domu lahko zahteva upravi-

éenec: ’

a) v primeru nujnosti;

b) kadar ni sposoben priti v zdravstveni dom.,

Zdravnifke obiske na domu opravlja zdravnik, ki
ga doloé&i ustrezna enota najblizjega zdravstvenega doma,

Upraviéenee, ki naroéi zdravnika na dom, plata sam
vse stroike zdravniSkega obiska, ¢e se ugotovi, da obisk
na domu ni bil potreben.

45. ¢len ;

Upraviéenec uveljavlja zdravstveno varstvo pri
zdravnikih — specialistih praviloma na podlagi napot-
nice, ki jo izda izbrani zdravnik.

.Ce se ugotovi potreba po dodatnem specialistiénem
pregledu, napoti zdravnik-specialist upravi¢enca k dru-
gemu zdravniku-specialistu. Za ponovne preglede za isto
bolezen pri istem zdravniku-specialistu, opravljenem po

odredbi izbranega zdravnika ali izbranega zdravnika-

specialista, nova napotnica ni potrebna.

46. élen

Upravitenec sme brez napotnice izbrati zdravnika-
specialista in sicer: okulista, da dolo&i ostrino vida in
predpiSe otala, otologa zaradi okvare sluha, pediatra,
ginekologa, onkologa, venerologa ter internista v pri-
meru diabetiénega obolenja.

47. &len

Ce je upravitencu potrebna zdravnifka pomot
zdravnika-specialista zaradi poSkodbe ali nenadnega
te?jega obolenja, lahko zahteva pomo¢ brez napotnice.
Pri ponovnem pregledu mora zdravniku-specialistu
predloZiti napotnico, ée izbrani zdravnik ali zdravnik-
specialist meni, da je Se potrebno zdravljenje pri zdrav-
niku-specialistu.

48. ¢len

Upravi¢enca napoti v bolnidnico izbrani zdravnik ali
zdravnik-specialist, pri katerem se je zdravil ali bil pre-
gledan, Pri sprejemanju v bolniSnico mora predloziti
predpisano napotnico.

Upravi¢enec sme brez napotnice nastopiti bolnidnié-
no zdravljenje, kadar uveljavija nujno zdravstveno
pomoe. V takem primeru izpolni napotnico zdravnik bol-
nifnice, Bolnignica mora o sprejemu takoj obvestiti
organizacijo, v kateri dela.

Po kontanem zdravljenju izda bolnidnica uprav‘iben-
cu odpustnico. s podatki o zdravljenju v bolni&nicj in z
napotki zdravniku zdravstvenega doma za nadaljnje
fdlavljenjc

49. &len

Konziljarni zdravnidki pregled upravitenca lahko
zahteva zdravnik. ki bolnika zdravi, bolnik sam, njegovi

svojei, zdravstvena organizacija ali zdravstvena skup-
nost, delovna, sindikalna ali druga prizadeta organi-
zacija,

Stroike pregleda pla¢a zdravstvena skupnost. ¢e je
pregled zahtevala zdravstvena skupnost ali zdravnik in
v primerih, ko je bil pregled iz medicinskih razlogov
potreben, v drugih primerih pa tisti, ki ga je zahteval,

50, ¢len

Upravifenca je mogote napotiti v naravno zdravi-
lis¢e, ¢e so podane indikacije za zdravljenje v naravnih
zdravili8éih in ¢e pri upravitencu ne obstojajo kontra-
indikacije.

Zdravljenje v naravnem zdravili§¢u je zagotovljeno
kot nadaljevanje bolniini¢nega zdravljenja na hospitalni_
nacin (nujno zdravljenje) ali kot nadaljevanje ambu-
lantnega zdravljenja na ambulantni naéin (koristno
zdravljenje).

51. ¢len .

Ob pogojih iz prejinjega ¢lena napoti upraviéenca
na zdravljenje v naravno zdravilii¢e zdravniska komi-
sija na predlog bolni&nice, kjer se upravidenec zdravi
ali na predlog izbranega zdravnika.

52. ¢len

Indikacije in kontraindikacije za zdravljenje v na-
ravnih zdravilis¢ih ter natanénejsi postopek za posilja-
ljanje na zdravljenje doloa poseben samoupravni sploé-
ni akt zdravstvene skupnosti. :

53. ¢tlen

Upravi¢encem so zagotovljena v zdravstveni skup-
nosti samo tista zdravila, ki so medicinsko indieirana in
registrirana na obmoé&ju SFRJ in ki jih dobijo v lekarni
na podlagi zdravnigkega recepta.

Natanénejfe pogoje o predplsnvanju, izdajanju in
platevanju zdravil, ki se predpisujejo v breme skupnosti,
dolodj ‘poseben pravﬂnik

54. ¢len

Upravitenec ima pravico do nabave in do povratila
stroikov za neregistrirana zdravila, kupljena v tujini, le
v izjemnih in Zivljenjsko vaznih primerih, ée so bila
registrirana zdravila brezuspedna, vendar zgolj na pod-
lagi utemeljenega strokovnega mnenja zdravstvene
organizacije, ki po zakonu lahko preizkuda neregistrirana
zdravila.

55. tlen

V breme skupnosti se lahko predpisujejo tudi
sredstva za prepredevanje nosefnosti, vendar le na
podlagi mnenja ginekologa ali zdravnika v dispanzerju
za varstvo Zena.

56. ¢len

Upravitenec ima pravico do tiste zobotehniéne po-
modi in tistih wvrst zobnoprotetiénih sredstev, protez,
ortopedskih, sludnih, ofesnih ter drugih pripomotkov in
pomoZnih ter sanitarnih priprav in v takem obsegu kot
jih dolodajo:

— pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za zobotehnino pomoé in
zobnoprotetiéna sredstva;

— pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za protetina in ortoti®na
sredstva in sanitarne naprave;

— pravilnik o vrstah, indikacijah, standardlh za
materiale in o rokih trajanja oesnih pripomotkov;

— pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja sluinih pripomotkov ter
pripomogkov za omogotanje glasnega govora.
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57. &len
Upravicenee, ki zahteva izdelavo ali nabavo zobo=
- proteti¢nih sredstev, protez, ortopedskih, slugnih, ofes=
nih in drugih pripomotkov ter pomoZnih in sanitarnih
priprav po prejinjem ¢lenu iz boljSega materiala ali po
vifjem standardu, kot je dolofeno v ustreznem pravil-
niku, pla¢a poleg obveznega prispevka Se razliko v ceni,

58. &len

Kadar upravitenec uveljavlja pravice iz zdravstve-
nega varstva na naéin, ki ni v skladu 2z dolo¢bami iz
prejinjih élenov, krije zdravstvena skupnost strofke do
vifine, kot bi jih pladala po svoiih samupravnih splo&nih
aktih.

Kadar je upravitenec napoten na zdravljenje izven
obmoéja regionalne zdravstvene skupnosti, zdravstvena
skupnost krije dejanske strofke zdravljenja.

9. ¢len

Upravigenci, ki imajo lastnost zavarovane osebe in
prebivajo zunaj obmoéja regionalne zdravstvene skup-
nosti, uveljavljajo neposredno zdravstveno varstvo v
najbliZzji ustrezni Zdravstveni organizaciji.

5 60. ¢len

Upravidenci, ki so v tujini na de&u, na strokovnem
izpopolnjevanju ali zasebnem opravku, imajo zagotov-
ljeno zdravstveno varstvo v primerih in v obsegu, kot
doloé¢a samoupravni sporazum o vrstah in obsegu pravic
iz neposrednega zdravstvenega varstva in o pravicah iz
zdravsivencga zavarovanja.

NatanénejSe pogoje in nacin uveljavljanja zdrav-
stvenega varstva v tujini dolodi zdravstvena skupnost s
pravilnikom.

Upravitenci lahko uzivajo pravice do zdravstvene-
ga varstva, &e je bilo pred odhodom v tujino z zdravni-
sSkim pregledom ugotovljeno, da nimajo boleznl, ki bi
zahtevale zdravnidkl poseg ali stalno nadzorstvo. Ce
zdravnigki pregled pred odhodom v tujino ni bil opra-
vljen, pa je upravitenec potreboval nujno zdravnisko
pomo¢ za bolezen ali posSkodbo, ki je nastopila po od-
hodu v tujino, se povrnejo strofki zdravstvenega varstva
v tujini v celoti, v drugih primerih pa se povrnejo stro-
gki zdravstvenega varstva v dinarjih in sicer samo v
visini, kollkor bi stalo tako zdravstveno varstvo v zdrav-
stveni skupnostl.

61. &len

Preglede pred vstopom na delo na obmo&ju zdrave
stvene skupnosti opravlja sluzba za medicino dela
zdravstvenega doma, glede na kraj delavteve namera-
vane zaposlitve.

Organizacije ter zasebni delodajalei, ki sprejmejo na
delo delavea brez poprejsnjega pregleda oziroma brez
zdravniskega spri¢evala iz prvega odstavka tega glena,
plaéujejo sami vse stroike, nastale zaradi kasneje od-
kritih bolezni, ki bi jih bilo mogode ugotoviti pri pre-
gledu pred vstopom na delo. '

Stroski pregledov iz tega Clena gredo v breme de-
lovne organizacije oziroma zasebnega delodajalca,

62. ¢len

Kadar upravitenec potuje, zaradi uveljavljanja
« zdravstvenega varstva oziroma je napoten ali poklican
v drug kraj, zaradi uveljavljanja pravic po zakonu ali
statutu skupnosti, ima pravico do povraédila prevoznih
stroSkov za redna prevozna sredstva javnega prometa.

Glede na nujnost primera alli zdravstveno stanje
upravitenca sme zdravnik dolotiti prevoz z reSevalnim
aviomobilom. osebnim avtomobilom, drugimi sredstvi
in 8 sredstvi, ki jih ima na voljo ustrezna redevalna
sluZba.

63, ¢len

Upravienec je upraviten do prevoza z redevalnim
aviomobilom ali drugim prevoznim sredstvem iz 2. od=-
stavka prejanjega ¢lena, ée gre za zivljenjsko nevarno
bolezensko stanje ali za drugafen nujen primer, ko je
po nalelih zdravniske vede potrebna takojinja zdrav-
niska intervencija.

Upravidenec je upraviéen do prevoza s sredstvi iz 2.
odstavka prejénjega ¢lena tudi v primeru nalezljive bo-
lezni, za katero je obvezna prijava, v primeru duevne
bolezni, ¢e je bolnik nevaren za okolico in v primeru,
kadar je iz zd l:uvstvcnih razlogov potrebén prevoz osebe,
ki ne more hoditi ali le s tezavo hodi in zato ne more
wporabiti rednih javnih prevoznih sredstev.

64. tlen
Ob odpustu iz bolniinice odobri prevoz upravi¢enca
z resevalnim aviomobilom na njegov dom zdravnik te
zdravstvene organizacije.

65, ¢len
Zavarovana oseba lahko uporabl namesto refeval-
nega avtomobila zasebno prevozno sredstvo, kadar refe-
valni avtomobil ni na voljo.

Skupnost bremenijo prevozni strodki z zasebnim
prevoznim sredstvom v viSini, ki jo dolota sindikalna
lista. Zahtevi za povracilo prevoznih stroikov je dolZan
upravilenec priloZiti radun In ustrezno medicinsko do-
kumentacijo.

. 66. tlen

Upravitenec ima pravico do povratila strofkov za
polovanje all do prevoza z reSevalnim vozilom, avtomo-
bilom, oziroma drugim prevoznim sredstvom do najbliZ-
jega zdravnika oziroma zdravstvene organizacije, ki
lahko nudi potrebno zdravniiko pomoé. Do povradila
potnih stroikov ali do prevoza z refevalnim oziroma
drugim prevoznim sredstvom tudi do bolj oddaljenega
zdravnika oziroma zdravstvene organizacije je upravi-
¢en, &e je najbliZji zdravnik odsoten zdravnifka pomot
pa je nujna.

2. Denarna nadomestila in povratila
(denarne pravice iz zdravsivenega gavarovanja)

67, tlen

Delovni ljudje in njihovi dru!imkl &lani (zavarova-
ne osebe) imajo v zdravstveni skupnosti tudi druge pra=
vice za zagotovitev soclalne varnosti v primeru bolezni,
poikodbe, poroda in smrti in sicer do nadomestila oseb~
nega dohodka in do pomoéi in povragila ob smrti zava=
rovane osebe. _

Primere, pogoje in obseg teh pravie dolota samo=
upravni sporazum enotno za zavarovane osebe regio-
nalne zdravstvene skupnosti.

68, tlen
Zdravstveno stanje in primdre, ki upravi¢ujejo za-

varovance do nadomestila osebnega dohodka, ugotav-

ljajo zdravniki, ki jih kot pristojne dolo¢a ta statut (pri-
stojni zdravnik).

Delavci zaposleni v organizacijah, ki imajo obratne
ambulante ali pa so sklenile z zdravstveno organizacijo
pogodbo o zdravstvenem varstvu za svoje delavece, uve-
ljavijajo pravico po prejénjem odstavku pri zdravnikih
v teh ambulantah oziroma v teh zdravstvenih organi-
zacijah.

Ce organizacija nima obratne ambulante in tudi ne
zdravnika, ki bi bil po prejénjem odstavku poobladten
za presojo zadasme zadrZanosti od dela, uveljavlja za-



St. 21 — 17. IX, 1978

URADNI LIST SRS

\

Stran 1281

varovanec presojo pri svojem izbranem zdravniku, ée ta
dela v najbliZjem zdravstvenem domu. glede na kraj bi-
vanja ali zaposlitve.

Ce =i je zavarovanec izbral za uveljavljanje nepo-
srednega zdravstvenega varstva zdravnika izven kraja
prebivaliféa ali zaposlitve, je zanj pooblaséen zdravnik,
ki dela v najblizjem zdravstvenem domu glede na kraj
prebivalif¢a ali zaposlitve oziroma opravijanja dejav-
nosti,

69. tlen

Kadar zavarovanec zahteva nujno zdravnigko po-
mo¢ ali zdravnisko pomoé med za¢asno spremembo pre-
bivali§éa, sme od zdravstvene organizacije zahtevati le
zdravstveno varstvo in jzvajanje ukrepov, ki so v zvezi
z zdravljenjem, nima pa pravice zahtevati, da odloéi o
njegovi zadrZanosti od dela.

T70. &len

Zdravnik, ki dela v sluzbi zdravstvenega varstva
Zena v zdravstvenem domu ali zdravnik-ginekolog spe-
cialistiéne ambulante, ki dela na obmoéju zavarovanki-
nega prebivalii¢a, ima pravico odloéati o zadrzanosti od
dela za ¢as porodnifkega dopusta in zatasne zadrza-
nosti od dela, kadar gre za bolezen, ki je v zvezi z no-
sefnostjo.

1. &len
Zdraynik-ftiziolog, ki dela v pnevmoftiziolofkl sluz-
bi zdravstvenega doma na obmoéju, kjer ima zavarova-
nec prebivaliste, ima pravico odlotatijo zatasni zadrZa-
nosti od dela, kadar gre za tuberkulozno obolenje.

72. tlen
Zdravnik, ki dela v sluZbhi zdravstvenega varstva
borcev NOB, lahko za zavarovance — borce NOV od-
lofa o zatasni zadrzanosti od dela.

73. &len
Pediatar ali zdravnik, ki dela v sluzbi zdravstvene-
nega doma za varstvo otrok in mladine na obmoéju,
kjer otrok prebiva, ima pravico odloditi o zadrZanosti

od delaszaradi obolelega otroka, starega do 15 let, po.

pismeni izjavi zavarovanca, da v njegovi druZini ni
drugih, za nego sposobnih &lanov.

T74. tlen

Zdravniki specialisti, ki delajo v specialisti¢no-am~
bulantni sluZbi ne odloajo o zafasni zadrZanosti od
dela, razen vy primerih in ob pogojih, ki jih doloéa ta
statut.

75. &len .

Pristojni zdravnik lahko poélje zavarovanca na pre-
gled k zdravniiki komisiji, ki oceni njegovo nezmo#Znost
za delo.

Zdravnitka komisija doloti primere, ko mora pri-
stojni zdravnik po dolotenem ¢asu obvezno poslati za-
varovanca na pregled zaradi presoje njegove delane-
zmoznosti.

76. tlen

Ce traja zadrZanost od dela zarddi zadasne nezmoZ-
nosti za delo daljsi ¢as, je treba zavarovanca najkasneje
po dveh letih nepretrgane zadrZanosti od dela poslati
na pregled k invalidski komisiji, da oceni njegovo de-
lovno nezmoZnost in invalidnost.

71. Elen

Zavarovanec dokazuje zaletek zadrZanosti od dela
z zdravstveno izkaznico, v katero pristojni zdravnik
vpife zaletek zadrZanostl. *

Pravice zaradi nezmoZnosti za delo gredo zavaro-
vancu praviloma od dne, ko to ugotovi pristojni
zdravnik. : '

Za tas pred tem dnem lahko zavarovanec uveljavi
zadrzanost od dela, ¢e ni mogel priti do pristojnega
zdravnika zaradi narave obolenja, oddaljenosti ali dru-
gih tehtnih razlogov. V taksnih primerih lahko pristojni
zdravnik odobri zadrZanost za najvet 3 dni pred dne-
vom, ko se je zavarovanec zglasil pri njem, &e pri pre-
gledu e lahko ugotovi znake obolenja. Iziemoma lahko
odobri pristojni zdravnik zadrZanost od dela tudi za ved
kot 3 dni nazaj v utemeljenih primerih na podlagi do-
kumentacije bolnisnice, v kateri se je zavarovanec pred
tem zdravil. Daljfo zadrZanost lahko odobri v drugih
primerih zdravnifka komisija na podlagi osebnega pre-
gleda zavarovanca in zdravstvene dokumentacije o
zdravstvenem stanju zavarovanca.

78. &len

Med nezmoinost]o za delo je zavarovanec dolzan
ostati in se zdraviti v kraju, kjer je prebival ob prit¢etku
zadrzanosti od dela.

Spremembo prebivaliiéa med zadrZanostjo od dela
do 30 dni sme odobriti zavarovancu pristojni zdravnik,
&e so v kraju bolje in ustreznejfe moZnosti za bivanje
in negovanje in €e te boljfe moZnosti lahko pripomo-
rejo do hitrejiega ozdravljenja in do hitrejfe usposobi=~
tve za delo. Potni stro3ki ali prevoz z refevalnim avto-
mobilom ali drugim prevoznim sredstvom v takem pri-
meru ne bremenijo skupnosti.

Ce je potrebna sprememba prebivalidta nad 30 dni,
napotl pristojni zdravnik zavarovanca na pregled k
zdravnidki komisiji zaradi odlogitve o kraju prebiva-
li%¢a, o trajanju prebivanja, o povradilu potnih strofkov
ali o morebitnem prevozu ter, ali in kdaj naj se zavaro-
vanec ponovno zglasi pristojnemu zdravniku aIi zdrav-
niski komisiji.

Potni stroski ali morebitni prevoz gredo v breme
skupnosti, kadar zdravnitka komisija poslje zavarovan-
ca iz terapeviskih razlogov na zdravljenje v drug kraj.

Zavarovanec, ki mu je odobrena sprememba prebi-
valif€a, nadaljuje zdravljenje v najblizjem zdravstve-
nem domu glede na novi kraj prebivanja.

79. &len
Ce zavarovanec med zdravljenjem samovoljno od-
ide iz kraja prebivaliita/se §teje, da namenoma prepre-
¢uje zdravljenje oziroma usposobitev za delo, razen, &e
zdravnifka komisija na zahtevo zavarovanca ugotovi,
da samovoljna sprememba prebivalii¢a ni 3Zkodljive
vplivala na zdravljenje oziroma usposobitev za delo,

80. &len

Izjemoma se lahko podaljia zadasna zadrZanost od
dela zaradi negovanja obolelega otroka in drugih oZjih
druZinskih ¢lanov, ¢e so izpolnjeni naslednji pogoji:

a) da je zdravstveno stanje negovanega druZinskega
¢lana tako da bi bila brez ustrezne domage nege potreb-
na premestitev v bolniinico;

b) da negovani druzinski &lan Zivi v skupnem go-
spodinjstvu z zavarovancem, ki ga neguje;

¢) da v gospodinjstvu ni drugih odraslih ¢lanov, ki
so sposobni negovati obolelega druZinskega &lana;

d) da z zamenjavo delovnega fasa odraslih #lanov,
ki zive v gospodinjski skupnosti, ni mogote zagotoviti
ustrezne nege.

Cas zadrZanosti od dela in izjemnega podaljSanja
zadrzanosti od dela zaradi negovanja obolelega otroka
do 7 let starosti v posameznem primeru skupaj ne smeta
presegati 30 dni oziroma zaradi negovanja drugih dru-
zinskih &lanov pa ne smeta presegati 15 dni.
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81. &len

Predlogu zdravniski komisiji za podaljSanje mora
biti priloZena podrobna medicinska utemeljitev.

Zavarovanec, ki uveljavlja podaljiane pravice do
nadomestila osebnega dohodka zaradi negovanja obole-
lega otroka oziroma drugega druzinskega ¢lana, potrdi
s posebno pismeno izjavo da so izpolnjeni pogoji iz tega
statuta, Zavarovanteva izjava mora biti predloZena
zdravniski komisiji, ki ob upostevanju socialnih in Ziv-
ljenjskih raziner zavarovanca in obolelega ol:_"olca oziro=
ma druzinskega ¢lana ustrezno odloéi.

82. ¢&len

Pravica do nadomestila osebnega dohodka zaradi
nege otroka do treh let starosti gre praviloma njegovi
materi.

83. tlen

Pravico do nadomestila osebnega dohodka uveljav-
lja zavarovanec:

1. pri skupnosti v primeru ko gre nadomestilo oseb-
nega dohodka v njeno breme;

2. pri organizaciji oziroma 7.usebnem delodajaleu, det
gre nadomestilo v breme organizacije oziroma zascb-
nega delodajalca.

Nadomestilo osebnega dohodka se lzplaf.‘u;e na pod-
lagi dokazov o upravi®enosti brez vloZitve posebne za-
hteve, '

Pravico do drugih denarnih dajatev oziroma povra-
¢il uveljavlja zavarovanec pri skupnosti.

Skupnost se lahko dogovori z organizacijo, da uve-
ljavljajo zavarovanci nadomestilo osebnega dohodka ter
druge denarne dajatve in povratila neposredno pri or-
ganizaciji tudi takrat, kadar gredo te dajatve v breme
skupnosti.

84. tlen

Pravico do povratila strofkov prehrane in nastani-

tve lahko uveljavi upravitenec z dokazilom o trajanju

odsotnosti zaradi uveljavljanja zdravstvenega varstva,

85. ¢len
Spremljevalec je upraviéen do povracila prevoznih
strofkov z istim prevoznim sredstvom kot upravitenec
do zdravstvenega varstva, razen ¢e je prevoz spremlje-
valea Ze vrafunan v platilu prevoznega sredstva za
upravi.éenca
86, &len
Izplaégilo pogrebnine in posmrinine se uveljavlja na
podlagi porodila o smrii zavarovane osebe in ustreznega
dokazila ali pismene izjave tistega, ki je oskrbel pogreb
in ga platal. '
Za umrle v tujini se uveljavlja pogrebnina tudi z
dokazilom o dejansko nastalih strofkih pogreba v tujini.

Sedmi del
ZAVAROVANE OSEBE
Zavarovanci

87. ¢len

V zdravstveni skupnosti zdruZujejo sredstva za
zagotovitev svobodne menjave dela v zdravstveni dejav-
nosti delovni ljudje — zavarovanci,

Zavarovanci zagotavljajo v zdravstveni skupnosti z
zdravstvenim zavarovanjem po nalelih vzajemnosti in
solidarnosti sebi in svojim- druZinskim ¢lanom tudi dru-
ge oblike socialne varnosti v primeru bolezni, poskodbe,
.poroda in smrii.

V zdravstveni skupnosti zdruZujejo sredstva tudi
drugi zavezanci, ki jih doloa zakon.

88, ¢len

Delovni ljudje pridobijo lastnost zavarovanca, ko
pridobijo lastnost delavea v zdruZenem delu oziroma ko
sklenejo delovno razmerje z zasebnim delodajalcem in
delajo najmanj polovico polnega delovnega tasa,

Drugi delovni ljudje in obéani pridobijo lastnost
zavarovanca z dnem in ob pogojih, ko nastopijo okoli-
i¢ine, navedene v tem statutu.

Zavarovancu prencha zavarovanje v skupnosti v
primerih, ko preneha dejavnost, svojstvo ali okolis¢ina,
na podlagi katere je zavarovan, zavarovanje pa mu gre,
¢etudi po tem ¢asu dobiva nadomestilo osebnega doh:.d-
ka iz z.dravbtvcncga zavarovanja.

89. ¢len

Delovni ljudje-zavarovaneci v tej zdravstveni skup-
nosti so:

1. delavei v zdruZenem delu ali delovnem razmerju
pri zasebnih delodajalcih, ki delajo najmanj polovico
polnega delovnega ¢asa;

2. izvoljeni delegati v skupi¢inah druzbenopolitic-
nih skupnosti ter samoupravnih in druZbenih organiza-
cljah, ¢e jim je opravljanje dolZnosti v tej funkciji edini
ali glavni poklic in ¢e prejemajo za to delo stalno po-
vracilo;

3. &lani obrtnih in ribiskih zadrug, ¢e jim je delo
v zadrugi edini ali glavni poklic;

4. utenci v poklicnem izobraZevanju in ucenci po-
klicnih Zol, ki imajo poleg Solskega pouka tudi prakticni
pouk pri delovni organizaciji, v 3oli ali pri zasebnem
delodajaleu;

5. osebe, ki opravljajo dejavnost s samostojnim
osebnim delom z delovnimi sredstvi, ki so lastnina ob-
¢anov;

6. osebe na Solanju, strokovni izpopolnitvi ali po-
diplomskem $tudiju, ki so zaradi tega izgubili lastnost
delavea v zdruzenem delu, fe ta &as dobivajo §tipendijo
in nimajo statusta rednega Studenta;

7. obtani, ki jih poslje organizacija pred pridobi-
tvijo lastnosti delavea v zdruZenem delu kot svoje Sti-
pendiste na praktiéno delo v drugo organizacijo, da se
tam strokovno usposobijo ali izpopolnijo;

8, udeleZenci javnih del in mladinskih delovnih
akeij, ki so invalidsko zavarovani za vse primere inva-
lidnosti; .

9. osebe na pouku za obrambo in zaidito v mladin-
skih uénih enotah in centrih za pouk mladine;

10. zalasno nezaposlene osebe po kon¢anem studiju;

11. uéenci srednjih §ol ter studentje visjih in visokih
Sol ter akademij;

.12, kmetje, preuZitkarji, uZivalci stalnih kmeékih
prezivnin ter uzivalei kmeékih starostnih pokojnin;

13. zadasno nezaposleni delavei, dokler so prijavlje-
ni pri skupnosti za zaposlovanje;-

14, uzivalel prejemkov iz pokojninskega in invalid-
skega zavarovanja;

15. uzivalei stalnih priznavalnin, druzbenih preziv-
nin in stalne, to je za vet kot 6 mesecev priznane druZ-
béne denarne pomodi, ¥

- . 90, ¢len

Za zavarovance iz 3. tocke 89. ¢lena, ki opravljajo
dejavnost s samostojnim oscbnim delom z delovnimi
sredstvi, ki so lastnina ob¢anov, se pod pogojem, da
opravljajo to dejavnost kot glavni in edini poklic in so

pokojninsko in invalidsko zavarovani, §tejejo:

1. osebe, ki opravljajo obrtno, gostinsko, avtopre-
voznidko in brodarsko dejavnost ter prodajajo na drob-
no in so po predpisih registrirani in evidentirani;

2. osebe, ki jim je priznana lastnost umetnika (knji-
sevniki, prevajalei znanstvenih in umetniskih del in dru-
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gi), odvetniki, filmski umetniki in filmski delavei, Sport-
niki, duhovniki, kolporterji tiska, arhitekti, uli¢ni in Ze-
leznigki prtljazni nosaci, novinarji in drugi;

3. oscbe, ki opravljajo dejavnost, ki jo predpisi
opredeljujejo kot samostojno dejavnost in obtani —
¢lani poklicne strokovne organizacije;

4. osebe, ki z osebnim delom opravljajo kakrSnokoli
dejavnost, ki jih predpisi ne opredeljujejo za samostojno
dejavnost, ée za svoje osebno delo prejemajo platilo
oziroma ustvarjajo dohodek v vigini najmanjfega oseb-
nega dohodka, ugotovljenega po pristojnem organu.

91. élen
Ce zakonec ali otroci zavarovanca — samostojnega
obrtnika, ki je umrl, $e naprej vodijo obratovalnico po
veljavnih predpisih (po poslovodji) se #eje, da oprav-
ljajo samostojno dejavnost po tem statutu.

1 92, &len. g
Osebe, ki opravljajo dejavnost s samostojnim oseb-
nim delom 2z delovnimi sredstvi, ki so lastnina obfanov
in hkrati opravljajo tudi kmetijsko dejavnost, so zdrav-
stveno zavarovani po 80. &lenu, ¢e imajo preteini del
svojih dohodkov iz opravljanja samostojne dejavnosti.

93, &len

Zatasno nezaposlene osebe po konéanem Studiju iz
10. toCke 89. {lena so zavarovanci, ¢e so redno priglasene
pri skupnosti za zaposlovanje in ¢e so se pri tej skupno-
sti priglasile v 60 dneh:

a) od dneva, ko so konCale strokovno usposobitev
ali srednjo Solo;

b) od dneva, ko jim je prenehal status $tudenta vigje
ali visoke Sole ter akademije;

¢) od dneva, ko so odsluzile vojadki rok v JLA, ali
ko je prenehala njihova nezmoZnost zaradi bolezni, za-

radi katere so bile odpuiCene iz vojaske sluZbe, e so

nastopile vojaski rok v 60 dneh od dneva, ko so kontale
strokovno usposobitev oziroma srednjo Solo, ali ko jim
je prenehal status Studenta,

94, ¢len

Za zavarovance kmete iz 12. totke 89. &lena se Stejejo
osebe, ki opravljajo kmetijsko déjavnost kot svoj edini
ali glayni poklic in )im ne gre svojstvo zavarovanca po
drugi osnovi. Steje se, da opravlja kmetijsko dejavnost
kot svoj edini ali glavni poklic oseba:

— ki se kot lastnik, solastnik, zakupnik ali uZivalec
kmetijskega zemljiita ukvarja s kakrénokoli kmetijsko
dejavnostjo in je zavezanec prispevka iz osebnega do=
hodka od kmetijske dejavnosti in sicer ne glede na to,
ali je oproStena tega prispevka in ne glede na to ali ima
e kak3ne druge dohodke,

— ki se v pridobitne namene kot posameznik po=
klieno ukvarja z lovom, ribolovom ali kakino drugo
kmetijsko dejavnostjo in je zavezanec prispevka iz
osebnega dohodka od kmetijske dejavnosti.

95. &len '

Za preuZitkarje se Stejejo osebe, ki jih je kmedki
preuzitek glavni vir za prezivljanje, &e niso v oZjem so-
rodstvu z zavarovancem, za uzivalce stalnih preZivnin
pa osebe, ki prejemajo preZivnine od obéinskih skupstin
oziroma organizacij zdruZenega dela.

Zavarovanci so tudi uZivalel kmelkih starostnih po-
kojnin z dnem, ko jim je priznana pravica do pokojnine.

96. &len

Osebe iz 13, totke 80. &lena so zavarovanci, &e so
redno priglafeni pri pristojni skupnosti za.zaposlovanje
in so se tej skupnosti priglasile v 30. dneh od dneva:

1. ko jim je prenehala lastnost delavea v zdruZenem
delu oziroma delovno razmerje pri zasebnem delodajal-
cu, ali lastnost zavarovanca na podlagi opravijanja sa=-
mostojne dejavnosti, oziroma ko prenehajo dobivati na-
domeslilo osebnega dohodka do katerega imajo pravico

. PO samoupravnem sporazumu o vrstah in obsegu pravic

iz neposrednega zdravstvenega varstva in'o pravicah lz
zdravstvenega zavarovanja;

2. ko odsluzijo vojaski rok v JLA, ali ko jim pre-
neha nezmoinost za delo zaradi bolezni, zaradi katere
so bile odpustene iz vojaske sluibe;

3. ko so odpuséene iz kazenskega poboljSevalnega
zavoda oziroma iz zavoda za varstvo in zdravljenje, ¢e
je bil zoper njih izreten tak varnostni ukrep;

4. po kontani rehabilitaciji.

\

97, ¢len

Osebe iz 89. ¢lena so zavarovane v tej skupnosti, &e
na njenem obmodéju opravljajo dejavnost, po kateri so
zavarovane, oziroma ¢e stalno prebivajo na obmocju
skupnosti, ¢e niso zavarovane na podlagi opravljanja
dejavnosti, ¢e je na njenem obmoéju skupnost za zapo-
slovanje, pri kateri so prijavljene, oziroma organ ali
organizacija, ki jim izpladuje stalne priznavalnine, pre-
Zivnine in stalne druZbene denarne pomodi.

Ce je zavarovanec poslan na zatasno delo na ob-
motje druge zdravstvene gSkupnosti ali nastopi delo v
tujini, ostane med tem ¢asom zavarovan pri dotedanjl
zdravstveni skupnosti.

98. €len
Zavarovanci so tudi osebe:

1. ki so sklenile v tujini delovno razmerje, ®e niso
zavarovane pri tujem nosilcu zdravsivenega zavaro-
vanja,

2. ki jim je prenchala lastnost delavea v zdruZenem
delu, pa se v tujini strokovno izpopolnjujejo in dobivajo
Stipendijo, ¢e niso zavarovane pri tujem nosilcu zdrav-
stvenega zavarovanja; 4

3. ki uZivajo pravice izkljuéno od tujega nosileca
pokojninskega ali invalidskega zavarovanja, &e jim
zdravstveno varstvo ni zagotovljeno z mednarodnimi

sporazumi na stroske tujega nosilca zdravstvenega Za=-

varovanja;

4. izseljenci — povratniki.

Osebe iz 3. totke tega ¢lena so zavarovanci skupnosti
z dnem, ko po prihodu iz tujine pridobijo pravico do
stalnega prebivaliséa na obmod¢ju skupnosti.

Izseljenci — povratnikt so zavarovani, e se prigla-
sijo pristojni skupnosti za zaposlovanje.

]

99. &len
Kmetje kooperanti pridobijo lastnost zavarovanca v
zdravstveni skupnosti z dnem, ko pridobijo lastnost za=
varovanca v pokojninskem in invalidskem zavarovanju.

DruZinski ¢lani zavarovancev

100. &len :

Kot druZinski ¢lani zavarovancev so zavarovani:

a) oZji druzinski ¢lani: zavarovantev zakonec, za=
konski in nezakonski otroci, posvojenci in pastorki;

b) 8ir8i druZinski €lani: vzdrifevani zavarovandevi
starl, ofim in madeha, posvoijitelj in posvojiteljica ter
otroci, ki jih je zavarovanec vzel k sebi in jih preZivlja
‘(vnukl, bratje, sestre in rejenci).

DruZingki ¢lani iz prejdnjega odstavka so za.varmnnl
te izpolnjujejo po tem statutu dolofene pogoje.
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101, ¢len

Zavarovanéev zakonec je zavarovan:

1. ¢e sam ni delavec ali oseba, ki se preZivlja s sa-
mostojno dejavnostjo in je kot tak sam ‘obvezno zdrav-
stveno zavarovan;

2. dokler je z njim v zakonu.

Pravice do zdravstvenega varstva in zavarovanja
obdrzi:

1. zakonec umrlega zavarovanca, ki pa njegovi smrti
ni pridobil pravice do druZinske pokojnine, ker ni do-
polnil dolotene gtarosti, ¢e je bil ob zavarovanéevi smrti
star nad 40 let (Zena) oziroma nad 55 let (moz). Ce zako-

nec ni star 40 (Zena) oziroma 55 let (moZ), se zavarovanje

nadaljuje, dokler je redno priglagen pri pristojni skup-
nosti za zaposlovanje, ¢e se priglasi v 6 mesecih od za-
varovandeve smrti;

‘2. razvezani zakonec, ki mu je s sodno odloébo pri-
znana prezivnina, ¢e je bil ob razvezi zakona star nad
45 let (Zena) oziroma nad 60 let (mo¥%). Za zakonca, ki
ob razvezi zakona Se ni bil star 45 let (%ena) oziroma
60 let (moZ), se zavarovanje nadaljuje, ¢e je invalid
1. kategorije v smislu predpisov o invalidskem zava-
rovanju, ali ¢e se priglasi v 6 mesecih pri pristojni
skupnosti za zaposlovanje;

3. vdova umrlega zavarovanca, ki je po njegovi
smrti pridobila pravico do druZinske pokojnine zaradi
otrok, pa to pokojnino 4zgubi pred dopolnitvijo 45.
leta starosti, dokler. je redno priglafena pristojni skup-
nosti za zaposlovanje, ¢e se priglasi v 90 dneh od
"izgube pravice do druZinske pokojnine, -

102. ¢len :
Zavarovangevi otroci: zakonski in nezakonski, po-
svojenci in pastorki ter otroci, ki jih je vzel k sebi in jih

preZivlja, so zavarovani do dopolnjenega 15, leta starosti,
¢e pa se Solajo, pa do konca predpisanega rednega $ola-

nja, vendar najdalj do dopolnjenega 26. leta starosti.

Ce je otrok iz prvega odstavka tega &lena, zaradi
bolezni prenehal obiskovati 8olo, je zavarovan tudi med
boleznijo, &e pa nato spet redno obiskuje Z#alo, se mu
podaljia zavarovanje tudi ¢ez dolofeno starostno mejo,
vendar najvel za toliko, za kollkor je zaradi bolezni za-
mudil v Solanju.

Ce postane otrok iz prvega odstavka tega ¢lena ne-
zmoZen za samostojno Zivljenje in delo v smislu pred-
pisov o invalidskem zavarovanju predno izpolni 15 let
starosti oziroma Se, ko je na rednem #olanju, je zavaro-
van tudi ves tas dokler traja nezmoZnost.

Zavarovani so tudi otroci iz prvega odstavka tega
¢lena, ki postanejo nezmoZni za samostojno Zivljenje in
delo v smislu predpisov o invalidekem zavarovanju po
preteku fasa iz prvega, drugega oziroma tretjega od-
stavka tega ¢lena, dokler traja nezmoZnost, &e jih zava-
rovanec prezivlja.

. - 103, élen

Zavarovandevi otrocl in otroci, ki jih je vzel k sebi
in jih preZivlja od 15. do 18. leta starosti so zavaro-
vani, te: .

— se ne morejo redno golati ali

— ne morejo dobiti ustreznega mesta za uk.

Zavarovantevi otroci iz prejinjega odstavka so za-
varovani kot drufinski &lani le, &e se prijavijo v roku
60 dni od dneva, ko so koncali Solanje, pristojni skupnosti
za zaposlovanje, se tej redno javljajo in neupraviteno re

odklonijo ponudene zaposlitve oziroma ustreznega mesta -

za uk.
104. ¢len
Zavarovantevi starsi so zdravstveno zavarovani:
1. ¢e so dopolnili 55 let starosti (mati) oziroma 60

let (ote);

*2. Ce so mlajsi pa so pridobitno nezmozni in je ta
nezmoZnost enaka invalidnosti I. kategorije v smislu
predpisov o invalidskem zavarovanju;

3. ¢e jith zavarovanec prezivlja in ¢e sami nimajo za
prezivljanje zadostnih dohodkov.

105, ¢len

Steje se, da starsi nimajo za preZivljanje zadostnih
dohodkov:

1. ¢e nimajo nobenih lastnih dohodkov;

2. te imajo lastne dohodke iz enega ali ve¢ virov, pa
skupno ne presegajo mesetno 2/3 zneska predpisanega
najmanjiega osebnega dohodka, ki ga doloéajo republi-
Ski predpisi, pri ¢éemer se dohodki iz kmetijstva ratu-
najo v 6-kratnem znesku katastrskega dohodka, dohodki
oproiteni davka, pa se vétevajo na podlagi idealne dava-
ne osnove. Dohodki po tej totki so ¢isti mesedéni dohodki
po odbitku prispevkov in davkov.

Pri ugotavljanju zneska dohodka na posameznega
druZinskega élana se dohodek deli s stevilom tistih dru-
Zinskih élanov, ki so se na podlagi zakona ali pogodbe
dolini medsebojno vzdrievati.

Steje se, da zavarovanec prezivlja starde, ¢e Zivijo z
njim v gospodinjski skupnosti ali redno mesefno pri-
speva k njihovemu vzdrZevanju najmanj 1/3 predpisa-
nega najmanjSega osebnega dohodka.

Starsi so zavarovani pod pogojl iz prejinjega élena .
tudi po zavarovantevi smrti, &e ne morejo uveljaviti pra-
vice do druZinske pokojnine, zato ker je s pokojnino
o#jih druzinskih ¢lanov zavarovancev izérpana osnova
za druZinsko pokojnino.

106. &len

Vnuki, bratje, sestre in rejenci so zavarovani poa
pogoji, ki so doloteni za zavarovandéeve otroke in pod
pogojem, da jih zavarovanec preZivlja in da sami-nimajo
za prezivljanje zadostnih dohodkov, navedenih v prejs-
njem ¢Clenu.

107. &len

Druzinski élani tujcev — zavarovancev so zavaro-
vani, dokler Zivijo na obmoé¢ju Jugoslavije, ¢e ni z med-
narodnimi pogodbami drugaée dolodeno.

Osebe, ki so v tujini sklenile delovno razmerje ali so
v tujini na strokovnem izpopolnjevanju in so zavarovane
pri tujem nosileu zdravstvenega zavarovanja, so dolZne
zavarovatl svoje druZinske &lane, ki Zive na obmotju
skupnosti, & jim ni z zdravstvenim zavarovanjem pri
tujem nosilcu zagotovljeno zdravstveno varstvo. DruZin-
ski ¢lani teh oseb se zavarujejo pod enakimi pogoji kot
druZinski €lani zavarovancev te skupnosti.

DruZinski in gospodinjski élani zavarovancev
— kmetov in z njimi izenadenih zavarovancey -
(12. to¢ka 89. élena tega statuta)

108. &len
OzZji druZinski &lani zavarovancev iz 12. totke 89,
¢lena so zavarovani pod pogoji dolotenih v 100. do 102.
Clena tega statuta.
109. élen
! Otroci zavarovancey iz 12. totke- 89, ¢lena, ki so
stari od 15 do 18 let, so zavarovani, ée pa zavarovante-
vem gospodarstvu opravljajo kmetijsko dejavnost kot
svoj edini ali glavni poklic. brez tega pogoja pa, &e 50 na
strokovni usposobitvi ali prekvalifikaciji. ki jo orzam-
zira skupnost za zaposlovanije.

110. élen

Stardi zavarovancev iz 12, totke 8D, Clena so zarav-

stveno zavarovani: {
b}



St. 21 — 17, IX. 1976

URADNI LIST SRS

Stran 1285

1. ¢e Zivijo v skupnem gospodinjstvu z zavaro-
vancem;

2, te ne zivijo v skupnem gospodinjstvu z zavaro-
vancem pa imajo izgoverjen preuZitek iz zavarovanée-
vega gospodarstva;

3. ¢e ne 2ivijo z zavarovancem v skupnem gospo-
dinjstvu in nimajo zagotovljenega preuzitka, pa so.po-
polnoma nesposobni za delo in je ta nesposobnost enaka
I. kategoriji invalidnosti v smislu predpisov o invalid-
skem zavarovanju, Smatra se, da je invalidnost I. kate-
gorije podana, ¢e so star3i dopolnili 55 let starosti (mati)
oziroma 60 let (ole).

111. &len

Kot gospodlnjsk[ ¢lani zavarovancev iz 12. tofke 89.
¢lena so zavarovani:

Zavarovandevi otroci, njegovi starsi; bratje in sestre,
vnuki in vnukinje, rejenci in rejenke, strici in tete, tasti
in tadde, svaki in svakinje, nedaki in nelakinje pod po-
gojem, da opravljajo kmetijsko dejavnost na zavarovan-
¢evem gospodarstvu kot edini ali glavni poklic in se ne
Stejejo za druzinske ali gospodinjske &lane po prejsnjih
dolotbah oziroma jim ni na kaksni drugi podlagi zago-
gotovljeno zdravstveno varstvo.

Gospodinjski ¢lani iz prej$njega odstavka, ki.v ¢asu
trajanja zavarovanja postanejo popolnoma nezmoZni za
za delo ali za samostojno Zivljenje in delo v smislu pred-
pisov o invalidskem zavarovanju, so zavarovani tudi v
tasu take nezmoZnostl ne glede na pogej, da na zava-
rovanlfevem gospodarstvu opravljajo kmetijsko dejav-
nost kot svoj edini in glavni poklic. Pogoj pa je, da jih
zavarovanec v tem ¢asu preZivija in da je zavezanec za
prispevek za zdravstveno varstvo. Pogoji preﬁvljanja se
ugotavljajo po 105. &lenu tega statuta.

112. ¢len
Za -gospodinjske &lane se 3tejejo tudi osebe iz preji-
njega ¢lena ob pogojih, ki jih ta dolofa, pri zavarovancu
iz 89. tlena (razen zavarovancev iz 12. todke), e je tak
zavarovanec zavezanec za prispevek za zdravstveno
varstvo.

Ugotavljanje in uveljavljanje lastnosti zavarovane
< osebe

113. &len

Pravice iz zdravstvenega zavarovanja uveljavljajov
breme skupnosti osebe, ki jim je priznana lastnost zava-
rovane osebe..

Lastnost zavarovane osgbe se dokazuje 'z zdravstve-
no izkaznico oziroma z drugo predpisano listino.

Obrazec zdravstvene izkaznice ali listine, s katero
se dokazuje lastnost zavarovane osebe, na&in njehega
izdajanja in uporabe ter druge obrazce v zvezi z uve-
ljavljanjem pravic iz zdravstvenega zavarovanja, pred-
pife zdravstvena skupnost s posebnim samoupravnim
splofnim aktom. :

114. &len

Lastnost zavarovane osebe ugotovi skupnost na
podlagi predpisane prijave zavarovanja z izdajo zdrav-
stvene izkaznice oziroma 2z drugo predpisano listino.

Ce skupnost osebi, za katero je vloZena prijava
zavarovanja, odrefe lastnost zavarovane osebe, mora
o tem izdati pismeno obvestilo najkasneje v 30 dneh
po vloZitvi prijave.

Ce skupnost v roku iz prejinjega odstavka ne izda
obvestila, da odreka lastnost zavarovane osebe, se
iteje, da je osebi ta lastnost priznana.

Oseba, za katero organizacija oziroma delodajalec
ne vloZzi prijave zavarovanja, lahko sama zahteva, da
ji skupnost prizna lastnost zavarovane osebe,

Zoper obvestilo, s katerim se odrede lastnost za-
varovane osebe ima prizadeti pravico do ugovora v
15. dneh na odbor za reSevanje profenj, ugoverov in
pritoZb.

Zoper dokonéno odlofbo odbora za reSevanje pro-
Senj, ugovorov in pritoZb, s katero skupnost odrete
priznanje lastnosti zavarovane osebe, lahkq prizadeti
zaradi varstva pravice do zdravstvenega zavarovanja
vlozi toZzbo pri pristojnem sodif¢u zdrufenega dela.

115. Clen

Pri;avo za zavarovanje vloz za delavea organiza-
cija zdruZenega dela, delovna skupnost in druga or-
ganizacija oziroma delodajale¢, za druge zavarovance
organ, ki je zavezan za plafevanje prispevka za nji-
hovo zavarovanje in zavarovanec sam, ¢e mora sain
platevati prispevek.

Prijava se mora vloZiti pri strokovni sluZbi v 8
dneh po pridobitvi lastnosti zavarovanca. V istem ro-
ku mora zavezanec odjaviti iz zavarovanja osebo, ki
ji je lastnost zavarovanca prenchala, oziroma prijaviti
spremembe, ki so nastale ¢ okolidtinah, ki vpliva:o
na pravice zavarovanca.

Organizacija oziroma zavarovanec mora prijaviti
tudi zavarovantevega druZinskega ¢lana, ter wvsako
spremembo, ki vpliva na pravice in odjaviti druZin-
skega ¢lana, ¢e ta nima vel pravice do zavarovanja in
sicer v rokih, ki veljajo za prijave zavarovanca.

Zavarovanec lahko vloZl prijave o svojem zava-
rovanju in svojih-druZinskih ¢lanov tudi sam.

116. &len
Za delavea, ki prvi¢ pridobi lastnost delaveca v
zdruZenem delu ali stopi v delovno razmerje ali zdruii
svoje delo po vel kot Sestmesedni prekinitvi, se mora
prijavi za zavarovanje priloZiti izvid opravljenega
zdravnifkega pregleda s strokovnim mnenjem zdrav-

nika, da je zdravstveno sposoben za predvideno delo,

117. é&len

Za druge zavarovance se morajo prijavi zavarova-
vanja priloZiti dokazila o svojstvu, na podlagi kate-
rega so zavarovane, ter druga dokazila oziroma listine.

' 118. Elen

Pravice iz zdravstvenega zavarovanja gredo zava-
rovani osebi od dneva, ko je pridobila lastaost zava-

' rovane osebe.

Neposredno zdravstveno varstve je zagotovljeno
zavarovancu od dneva, ko nastopi delo, oziroma ko
na drug nadin dobi lastnost zavarovanca, pa do pre-
teka tridesetega dneva od d.nevn, ko neha biti zava-
rovanec.

Kot dan pﬂdzobitve lastnosti zavarovanca se 3teje
tudi dan, ko zavarovanec odide na pot, da nastopl delo
oziroma dolinost po sklepu o sprejemu na delo.

Neposredno zdravstveno varstvo po tem statutu je
zagotovljeno upravifencu tudi v &asu, ko je v zavodu
za varstvo in zdravljenje, kamor je bil oddan zaradi
izvrditve varnostnega ukrepa,

Ce prestaja upravifenec kazen zapora ali strogega
zapora, mu je zagotovlienp zdravstveno varstvo po
drugih predpisih, ne pa po tem statutu.

119. ¢&len
DruZinskim in gospodinjskim &lanom zavarovanca
se zagotavlja neposredno zdravstveno varstvo ves &as,
v katerem se zagotavlja zavarovancu. DruZinski in
gospodinjski &lani imajo pravico do neposrednega
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zdravstvenega varstva tudj za tisti ¢as, ko je zavaro-
vanec, po katerem so imeli pravico do zdravstvenega
varstva, na sluZenju vojaskega roka, razen, Ce jim
zdravstveno varstvo ne zagotavlja drug predpis.

Druzinskim ¢&lanom zavarovanca, ki prestaja za-
porno kazen, se zagotavlja neposrednp zdravstveno
varstvo, ¢e zavarovancu med prestajanjem kazni ni
prenehala lastnost delavea v zdruZenem delu ali de-
lovno razmerje - pri zasebnem delodajalcu.

Osmi del
FINANCIRANJE

120, élen

V skladu s samoupravnim sporazumom o ustano-
vitvi zdravstvene skupnosti, si zdravstvena skupnost
zagotavlja rizitno sposobnost in svobodno menjavo
dela, kakor tudi skladen razvoj teritorialne razpore-
jenosti organizacij zdruZenega dela zdravstvene de-
javnosti, njihove zmogljivosti, sodoben razvoj zdrav-
stvene vede in dejavnosti ter strokovno izobraZevanje
zdravstvenih delavcev, z zdruZevanjem sredstev v re-
gionalni zdravstveni skupnosti, za uresni¢evanje skup-
nih interesov na obmoéju republike pa v Zdravstveni
skupnosti Slovenije.
; . 121. ¢len

Zdravstvena skupnost zdruZuje sredsiva tudi za
uence srednjih 2ol ter Studente vi%jih in visokih 3ol
ter akademij. b

Prispevek za zdravstveno varstvo zavarovancev iz
preifnjega odstavka platujejo, obratunavajo in odva-
jajo plaéniki, ki jih dolo¢i samoupravni sporazum med
IzobraZevalno skupnostjo SR Slovenije, Zvezo soci-
alistitne mladine Slovenije, Univerzo in Zdravstveno
skupnostjo Slovenije,

122. &len 4

Za financiranje dogovorjenega programa zdrav-
stvenega varstva zdruZujejo svoja sredstva v zdravst-
veni skupnosti:

— zavarovanci, ki prispevajo za =zagotavljanje
zdravstvenega varstva in pravic iz zdravstvenega za-
varovanja dolodeni del osebnih dohodkov;

— temeline organizacije zdruZenega dela, delovne
skupnosti in zasebni delodajalei, ki prispevajo tisti
del svojega dohodka, ki je doloCen za zavarovanje za
nesrede pri delu in za obolenja za poklicno boleznijo;

— skupnosti pokojninskega in invalidskega zava-

4 rovanja s prispevki za zdravstveno varstvo upoko-

jencev in invalidov;

— skupnosti za zaposlovanje s prispevki za zdrav-
stveno varstvo zalasno nezaposlenih in izseljencev —
povratnikov.- ki se prijavijo za zaposlitev;

— organi in organizacije, ki izpladujejo stalne
priznavalnine, dru’bene preZivnine in stalne druZbene
denarne pomoti s prispevki za zdravstveno varstvo uZi-
valcev teh pravic; ;

— zavarovancj iz 57. ¢lena zakona o zdravstvenem
varstvu sami s svojimi prispevki, & z ratificiranimi
mednarodnimi sporazumi ni dolofeno drugate;

— uporabniki zdravstvenega varstva s prispevki
k strofkom zdravstvenega varstva.

123. &len
Prispevke iz 149. &lena zakona o zdravstvenem
varstvu platujejo, obratunavajo in odvajajo:
— za zavarovance iz prvega odstavka 56. Zlena
zakona o zdravstvenem varstvu: organizacije zdruie-

nega dela oziroma zasebni delodajalci, pri katerih so
zaposleni, organi v katere so izvoljeni, zadruge pri
katerih delajo, organizacije zdruZenega dela oziroma
zasebni delodajalci, pri katerih so v uku ali na prak-
si; obtani, ki opravljajo dejavnosti s samostojnim
osebnim delom 2z delovnimi sredstvi, ki so lastnina
obCanov, platujejo prispevke sami iz svojih sredstev;

— za zavarovance iz drugega odstavka 56. ¢lena
zakona o zdravstvenem varstvu; organizacije zdruZe-
nega dela oziroma zasebni delodajalci, pri katerih de-
lajo kot delavci, organ ali organizacija, ki daje B&ti-
pendijo, organizator javnih del, mladinskih delovnih
akecij in pouka za obrambo in zastito, za zatasno ne-
zaposlene osebe pa skupnost za zaposlovanje;

— za 'zavarovance iz tretjega odstavka 56. &lena
zakona o zdravstvenem varstvu placniki, ki jih dolodi
samoupravni sporazum med ustreznimj samoupravni-
mi interesnimi skupnostmi;

— za zavarovance iz Cetrtega odstavka 56. &lena
zakona o zdravstvenem varstvu: kmetje zase in za
svoje druZinske in gospodinjske ¢lane ter za osebe, ki
jim morajo dajati preuZitek; za uZivalee stalnih kmet-
kih preZivnin organ ali organizacija, ki jim izplatuje
preZivnino;

— za zavarovancé iz petega odstavka 56. &lena
zakona o zdravstvenem varstvu: za zatasno nezaposle-
ne osebe skupnost za zaposlovanje za uzivalce prejem-
kov iz pokojninskega in invalidskega zavarovanja
skupnost pokojninskega in invalidskega zavarovanja;
za uzivalce izjemnih pokojnin. stalnih priznavalnin,
druzbenih prezivnin in stalne druZbene pomodi pa or-
gan ali organizacija, ki jim jih izpladuje;

— za zavarovance iz 70. &lena zakona o zdravst-
venem varstvu: organizacije, zasebni delodajalci ozi-
coma skupnosti, ki so zavezani za njihovo zavarovanje.

.Obveznosti zavarovancev iz prejinjega &lena uve-
ljavlja regionalna zdravstvena skupnost.

124. ¢len

* Prispevki morajo biti izraZeni v stopnji oziroma
pavéalu in jih dolo®i skupi¢ina zdravstvene skupnosti
po predhodni obravnavi med delovnimi ljudmi in ob-
tani na obmodju zdravstvene skupnosti.

‘Stopnje prispevka so enotne in proporcionalne, pri
tem se uposteva, ali so osebe zavarovane za vse ali
SAamo Za posamezne zavarovane primere.

: 3 | 125, &len

Prispevne stopnje oziroma pav3ali iz prejinjega
¢lena se dolofijo oziroma dogovorijo v skladuiz druZ-
benim planom, resolucijo o druZbenoekonomski poli-
tiki in druZbenim dogovorom o skupni porabi, ter mo-
rajo bitl zaradj enotnqsti pravic in obveznosti iz zdrav-
stvenega varstva in zdravsivenega zavarovanja na ob-
mod¢ju regije enake,

Skupétina skupnosti dolofa ustrezno dogovorom
iz prvega odstavka osnove za dolofanje prispevkoy in
pav3alne zneske prispevkov za zavarovance zunaj
zdruZenega dela in delovnih razmerij.

126. tlen
Za financiranje posameznih nalog zdravstvene
skupnosti se dolotijo s pogodbo ali samoupravnim spo-
razumom prispevki in paveli iz dela osebnih dohod-
kov, namenjenih za 7adavolievanje osebnih potreb.
tudi nad okviri iz prejinjega &lena.
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127, &len
Zdravstvena skupnost zdruZuje svoja sredstva v
regionalni zdravstveni skupnosti zaradi zagotovitve
enotnosti pravic in obveznosti iz zdravstvenega varst-
va in zdravstvenega zavarovanja in po njej v Zdravst-
veni skupnosti Slovenije.

Sodelovanje z druzbenopoliti¢nimi skupnostmi,
zdravstvenimi in drugimi samoupravnimi skupnostmi,
zdravstvenimi organizacijami in drugimi organizacijami

na obmodéju ob&ime

128. &len

Skupétina obtinske zdravstvene skupnosti enako-
pravno s pristojnimi zbori obé¢inske skupséine odloda
v okviru sredstev za katere se je dogovorila v regi-
onalni zdravstveni skupnosti:

— o0 splodni politikj na podroju zdravstvenega
varstva;

— o politiki, naértih in programih razvoja in po-
spefevanjg zdravstvene dejavnosti;

— o drugih vprasanjih s podro&ja zdravstvenega
varstva, kj se na podlagi ustave in zakona urejajo z
odloki in drugimi sploinimi akti ob&inske skupé&&ine.

129. tlen

Skupstina zdravstvene skupnosti sprejema v so- '

glasju z obéinsko skupséino odlo&itve, ki so bistvenega
pomena za uresni¢evanje pravic in obveznosti delov-
nih ljudi, zdruZenih v skupnosti in so dolodene z za-
konom ali odlokom obé&inske skup#iéine. Pred odlodit-
vijo o soglasju razpravljajo in usklajujejo stalidta
delegati skupiCine zdravstvene skupnosti z delegati
pristojnih zborov obé&inske skup&dine.

- 130, ¢len

Zdravstvena skupnost usklajuje razvojno politiko
in programe zdravstvenega varstva s cilji ekonomske-
ga in druZbenega razvoja obéine, dolodenimi v druz-
benih planih ob&ine, z druZbenim dogovarjanjem.

131. ¢len

Zaradi usklajevanja druZbenih dejavnosti na ob-
motju obéine, zaradi zagotovitve ustrezne vloge zdrav-
stvene dejavnosti pri razvijanju produktivnesti dela
in druzbene reprodukeije, zaradi ustréznega sodelo-
vanja v zdravstveni preventivi in varstvu ter izbolj-
Sevanju Zivljenjskega in delovnega okolja ter organi-
ziranja priprav za sploini ljudski odpor se povezuje
in sodeluje zdravstvena skupnost tudi z drugimi skup-

nostmi, druStvi, zdravstvenimi organizacijami in z
zdruZenim delom. \ ’
132. &len

V sodelovanju z drugimi druZbenopolititnimi

skupnostmi in drugimi skupnostmi, drustvi in organi- -

zacijami, daje-zdravstvena skupnost pobude in spre-
jema obveznosti po dogovoru z regionalno zdravstveno
skupnostjo.

Deveti del

OPRAVLJANJE STROKOVNIH, FINANCNIH IN
ADMINISTRATIVNIH ZADEV

133, &len

Strokovne. finantne in administrativne zadeve
opravlja za =zdravsiveno skupnost strokovna sluZba
Regionalne zdravstvene skupnosti Novo mesto.

i

Na strokovno sluZbo se ne i’norejo prenasati pra-
vice, pooblastila in odgovornosti zdravstvene skup-
nosti.

Deseti del
PREHODNE IN KONCNE DOLOCBE

134. ¢len

Uéenci srednjih Sol iz 121, ¢lena tega statuta osta-
nejo do sklenitve samoupravnega sporazuma Zavaro-
vani kot druzinski ¢lani.

135. ¢len

Dokler ne bodo izdani novi ustrezni samoupravni
sploini akti, se §e uporabljajo;

1. Pravilnik o predpisovanju, izdajanju in plate-
vanju zdravil, ki se predpisujejo v breme zdravstve-
nega zavarovanja v SR Sloveniji (Uradni list SRS,
it. 2/74);.

2. Pravilnik o wvrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za protetitna in orto-
tiéna sredstva in sanitarne priprave (Uradni list SRS,
&t. 45/70);

3. Pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in rokih trajanja ofesnih pripomoékov
(Uradni list SRS, &t. 45/70);

4. Pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in ¢ rokih trajanja 'slusnih pripomotkov in
pripomoékov za omogolanje glasnega govora (Uradni
list SRS, st. 45/70);

5. Pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za zobnoprotetitno po-
moé in proteti¢na sredstva (Uradni list SRS, &t. 45/70); '

6. Pravilnik o zdravstvenih izkaznicah, drugih iz-
kazilih o' zavarovanju in o obrazcih v zvezl z uve-
ljavljanjem praviec iz zdravstvenega zavarovanja

(Uradni list SRS, §t. 8/17), ki ga je izdala .Skupnost

zdravstvenega zavarovanja delaveev Ljubljana;

7. Pravilnik o pogojih in nadnu pofiljanja zava-
rovanih oseb na zdravljenje v naravna zdravilidéa
(Uradni list SRS, &. 33/72, 35/72):

8. Pravilnik o imenovanju, sestavu in delu zdrav-
niskih kpmislj (Uradni list SRS, &t. 35/7%). .

Dokler ne bo sprejet samoupravni sploini akt iz
60. ¢lena tega statuta., se bo %e vedno uporabljal pra=-
vilnik o uveljavljanju pravic iz zdravstvenega zava-
rovanja v tujini (Uradni list SFRJ, &t. 24/63), razen ko-
likor ni v nasprotju z dolotbami tega statuta.

136, ¢len

Dolotbe tega statuta razlaga skup#ina zdravstve-
ne skupnosti.

137. &len

Ta statut zafne veljati, ko ga sprejme skup$€ina
zdravstvene skupnosti na: sejl obeh zborov in ga po-
trdi ob&inska skupitina.

St. 01-14/75

Novo mesto, dne 12. decembra 1975.

Skup#&ina
Obé&inske zdravstvene skupnosti '
Novo mesto A
Predsednik
Roman Celesnik 1. r.
Ta statut je potrdila Skup#éina ob&ine Novo me-
sto, dne 18, marca 19786.

St. 022-1/76
Novo mesto, dne 18. marca 1996, :
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Na podlagi 58. ¢lena ustave SR Slovenije in 10.
¢lena zakona ‘o zdravstvenem varstvu (Uradni list
SRS, 5t. 38/74) sklepajo delayei v temeljnih in drugih
organizacijah zdruZenega dela ter v samoupravnih
organizacijah in skupnostih, delovni ljudje, ki samo-
stojno opravljajo dejavnost z osebnim delom s sred-
stvi, ki so lastnina obCanov; drugi delovni ljudje v
samostojnih poklicnih dejavnostih in kmetje — v svo-

jih skupnostih in zdruZenjih, zafasno nezaposleni de-

lavei v skupnosti za zapeslovanje in uZivalei pokojnin
in invalidskih dajatev po organih skupnosti pokoj-
ninskega in invalidskega zavarovanja ter drugi de-
lovni ljudje in obani v krajevnih skupnostih obgine
Trebnje, ki opravljajo svojo dejavnost ali stalno pre-
bivajo na obmo&ju obéine Trebnje

SAMOUPRAVNI SPORAZUM

o ustanovitvi Obéinske zdravstvene skupnosti
Trebnje

1. élen

V ob&inski zdravstveni skupnosti Trebnje (v na-
nadaljnjem besedilu: zdravstvena skupnost) se zdru-
Zujejo delovni ljudje in obéani — uporabniki z izva-
jalci zdravstvenega varstva, da si v njej s svobodno
menjavo dela in z zdruZevanjem sredstev po nadelih
vzajemnosti in solidarnosti zagotavljajo zdravstveno
varstvo in socialno varnost v prlmerih bolezni, po-
Skodbe, poroda ali smrti,

Z deloynimi ljudmi in obéani iz prejinjega od-
stavka se lahko zdruZujejo v zdravstveni skupnosti
tudi delovni ljudje v drustvih na obmo&ju obéine
Trebnje, ki se ukvarjajo z zdravstvenim varstvom.

2. glen

Zaradi &mbolj neposrednega uresnitevanjn samo-
upravljanja se delovni ljudje in ob¢ani v zdravstveni
skupnosti lahko organizirajo v enotah zdravstvene
skupnosti za posamezne organizacije zdruZenega dela
ali za obmocja krajevnih skupnosti ob pogojih in =
pravicami Jkot jih dologa statut zdravstvene skupnosti,
Enote zdravstvene skupnosti se ustanovijo s samo-
_ upravnim sporazumom.

3. &len

Z neposrednim zdravstvenim varstvom si obani
in delovni 1judje ‘v zdravstveni skupnosti zagotavljajO‘

— nujno zdravnisko pomo¢,

— splosno ambulantno in dispanzersko zdravlje-
nje ter zdravljenje na domu, '

— bolnifni¢no zdravljenje in oskrbo,

— zdravila,

— specialistitno ambulantno zdravljenje,

— zobno nego,

— stalno zdravstveno varstvo otrok in Zensk v
zvezi z malterinsivom,

— posebno zdravstveno varstvo doraiéajo&e mla-
dine,

— posebej organizirano zdravstveno varstvo bor-
cev NOV, ¥

— prevoze z refevalnimi vozili, -

— preglede in posege za ohranitev zdravja in
ukrepe za prepredevanje nalezljivih bolezni (cepljenja),

— medicinsko rehabilitacijo in

— organizirano zdravstveno wvzgojo in prosveto.

Ob pogojih, ki jih dolofa statut, si delovni ljudje
v zdravstveni skupnosti zagotavljajo tudi:

.

— zobotehniéno pomoé¢ in zobna protetiéna sred-
stva, .

— proteze, ortopedske in druge pripomolke ter

— zdravljenje in medicinsko rehabilitacijo v na-
ravnih zdravili3&ih. .

Neposredno zdravstveéno varstvo iz prvéga in dru-
gega odstavka SI zagotavljajo delovni ljudje v zdrav-
stveni skupnosti, e ni zagotovljeno po posebnih pred-
pisih ali po mednarodnih sporazumih, katere je rati-
ficirala SFR Jugoslavija.

4, &len

V zvezi z delom si delovni ljudje ob sodelovanju
organizacij zdruZenega dela in zasebnih delodajalcev
v zdravstveni skupnosti zagotavljajo tudi:
© — posebno zdravstveno varstvo v zvezi z delom,

— ukrepe za varstvo zdravega delovnega okolja,

— ukrepe za prepretevanje poklienih bolezni in
poskodb pri deluy,

— ukrepe za utrjevanje zdravja in sposobnosti za
delo ter

— posebno zdravstveno varstvo za delavce z
zmanjsano delovno sposobnostjo.

5. tlen
Med opravljanjem dela ali bivanjem v tujini ima-
jo delovni ljudje v zdravsiveni skupnosti pravico do
zdravstvenega varstva ob pogojih, ki jih dolo¢a statut
zdravstvene skupnosti.

6. ¢len
V zvezi z-boleznijo, pofkodbo, porodom ali smrtjo
si delovni ljudje v zdravstveni skupnosti ob pogojih,
ki jih dolotijo s splofnim aktom, zagotavliajo tudi:
— nadomestilo osebnega dohodka med zadrZanost-

jo od dela,
— povradila potnih stroskov ter
— povratila pogrebnih stroSkov in posmrino
pomot.
7. ¢len

Pravice iz 3, do 6. ¢lena si zagotavljajo delovni
ljudje v zdravstveni skupnosti:

1. s prispevki:

— iz osebnega dohodka delavcev in obganov, ki
z osebnim delom z lastnimi sredstvi opravljajo gospo-
darsko ali negospodarsko dejavnost,

— iz dohodka organizacij zdruZenega dela in dru-
gih delovnih skupnosti ter zasebnih delodajalcev,

— skupnosti pokojninskega in invalidskega zava-=
rovanja,

— skupnosti za zaposlovanje in

— druzbenopolitiéne skupnosti;

2. s povratili po mednarodnih sporazumih;

3. s prispevki uporabnikovy k strofkom zdravstve-
nega varstva;

4 z drugiml\‘dohodkl.

8. ¢len
Zdravstvena skupnost si zagotavlja riziéno spo=
sobnost in svobodno menjavo dela na Sirfem obmotju
ter uresnifevanje drugih skupnih interesov in nalog
z zdruZitvijo v regionalno zdravstveno skupnost Novo
mesto in za uresnitevanje skupnih interesov na ob-
mo&ju republike v zdravstveno skupnost Slovenije.

9. &len

7 zdruZevanjem sredstev v regionalni zdravstveni
skupnosti Novo mesto in v zdravstveni skupnosti Slo-
venije si zagotavljajo delovni ljudje tudi skladen raz-
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voj teritorialne razporejenosti organizacij zdruZenega
dela zdravstvene dejavnosti, njihove zmogljivosti, so-
doben razvoj zdravstvene vede in dejavnosti ter stro-
kovno izobraZfevanje zdravstvenih delavcev.

10. ¢len

V regionalni zdravstveni skupnosti Novo mesto se
s samoupravnim sporazumom obé&inskih zdravstvenih
skupnosti dolodijo enotne pravice in obveznosti iz
zdravstvenega varstva in zdravstvenega zavarovanja,
ki jih sprejmejo skupitine obeinskih zdBavstvenih
skupnosti s svojimi akti.

11. &len:

Sredstva za zdravstveno varstvo morajo biti uskla-
jena s programom zdravstvenega varstva; o tem se
sporazumevajo za obmodje zdravsivene skupnosti upo-
rabniki in izvajalci zdravstvenega varstva v temeljnih
organizacijah zdruZenega dela in drugih organizacijah
in delovnih skupnostih, pri ¢emer se zagotovi izvajal-
cem zdravstvenega varstva enak.druZbenoekonomski
polozaj kot drugim delovnim ljudem in ustrezen raz-

voj zdravstvene dejavnosti, Pri sprejemanju programa .
mora zagotoviti zdravstvena skupnost delovnim lju-

dem — uporabnikom vpogled v oblikovanje sredstev
zdravstvene skupnosti in v oblikovanje dohodka orga-
nizacij zdruzenega dela zdravsivene dejavnosti.

S programom Sse mora zagotoviti v zdravstveni
skupnosti zdravstveno varstvo delovnih ljudi in obéa-
nov po sodobnih medicinskih dosezkih in metodah ter
po druZbenih zmogljivostih,

Program mora sloneti na analizi zdravstvenega
stanja delovnih ljudi in obfanov in ugotoviti pred-
nostne naloge, ki zagotavljajo' postopno izpopolnjeva-
‘nje zdravstvenega varstva obéanov.

Program zdravstvenega varstva Obtinske zdrav-
stvene skupnosti Trebnje je usklajen s programi
drugih ob&inskih zdravstvenih skupnosti, del progra-
ma regionalne zdravstvene skupnosti Novo mesto.
Celotni program zdravstvenega varstva regionalne
zdravstvene skupnosti Novo mesto, opredeljen za ob-
motje obtin, sprejme skupséina obéinske zdravstvene
skupnosti enakopravno s Skupifino obéine Trebnje.

Zdraystvena skupnost in enote zdravstvene skup-
nosti si v svoiih programih lahko zagotovijo tudi do-
datne oblike in obseg zdravstvenega varstva, s kate-
rimi se izpopolnjuje zdravstvene varstvo, &e gagotovijo
zanje delovni ljudje posebna sredstva s samoupravnim
sporazumonm. i

Finanéni nalrt zdravstvene skupnosti mora biti
odraz ovrednotenega programa zdravstvenega varstva.
Zdravstvena skupnost mora spremljati in vsake tri
mesece ugotavljati uresnifevanje programa in finang-
nega naérta in predlagati zainteresiranim in prizade-
tim organizacijam in skupnostim potrebne ukrepe.

12. élen
S programom se dolodi sporazumno z druzbeno-
politiéno skupnostjo tudi tisti del zdravstvene dejav-
nosti in njenega razvoja. ki ga zagotovi zdravstvena
“skupnost v sodelovanju z druZbengpolititno skupnost-
jo, zlasti na podrofju zdraystvene preventive kot je
sanacija Zivljeniskega okolja in izboljfanje higienskih
vazmer, odpravljanje vzrokow obolenj in po3kodb ter
niihovih posledic, zgodnje odkrivanje obolenj in po-
dobno.
13. 8len
Stopnje prispevkoy iz 7, &lena dolodi, v okviru
samoupravnega sporazuma ob@inskih zdravstvenih

i

skupnosti v regionalni zdravstveni skul:‘-nosti, skup-
$¢ina obtinske zdravstvene skupnosti.

14, élen
Zdravstvena skupnost zagotavlja vselej tiste pra-
vice, ki so dolodene z mednarodnimi sporazumi, ka-
tere je ratificirala SFR Jugoslavija, z zakoni, druZbe-
nimi dogovori in samoupravnimi sporazumi.

15. &len

Zdravstveno skupnost upravljajo delovni ljudje —
uporabniki in izvajalei zdravstvenega varstva v skup-
5¢ini in v zborih delegatov: Skup#&ino in zbora sestav-
ljajo delegati, poslani iz delegacij, katere so delovni
ljudje izvolili po nacelih delegatskega sistema v svo-

jih temeljnih organizacijah in skupnostih.

Razmerja, obveznosti in odgovornosti delegata v
samoupravni organizaciji in skupnosti, ki ga je izvo-
lila, dolotajo njeni samoupravni akti.

16. ¢len

Skupétina obtinske zdravstvene skupnosti ima
zbor uporabnikov, ki ga sestavljajo delegati delegacij
delaveev organizacij zdruZenega dela in delovnih lju-
di samoupravnih organizacij in skupnosti ter delovnih
ljudi in obdanov v krajevnih skupnostih — uporabniki
zdravstvenega varstva (v. nadaljnjem besedilu: upo-
rabniki)' ter zbor izvajalcev, ki ga sestavljajo delegati
delegacij delaveev v zdravstvenih organizacijah ter
delaveev v drugih za opravljanje zdravstvene dejav-
nosti z zakonom pooblaitenih organizacijah zdruZene-
ga dela — izvajalei zdravstvenega varstva (v nadalj-,
njem besedilu: izvajalei).

V skupitini je 56 delegatskih mest, od tega 47
v zboru uporabnikov in v zboru izvajalcev 9 delegat-
skih mest. ! :

V zbor posilja vsaka delegacija ustrezno Etevilo
delegatov, ki je sorazmerno Stevilu delegatskih mest
v pristoinem zboru skup&éine in Etevilu deloynih ljudi
v tej organizaciji oziroma skupnosti,

Skupitina zdravstvenih skupnosti dolodi s posel-
nim sklepom 3tevilo delegatskih mest za vsako dele-
gacijo in naéin delegiranja tistih delegacij, ki ne
morej'o imeti v zboru lastnega delegata.

17. &len

Zbora delegatov odloata v skup3éini enakopravno
predvsem o: :

— programu in na@rtih ter politiki razvoja zdrav-
stvenega varstva in zdravstvene dejavnosti v okviri
regionalnega programa zdravstvenega varstva,

— finantnem natrtu in zaklju®nem raunu zdrav-
stvene skupnosti,

— osnpvah in merilih za svobodno menjayo dela
med uporabniki in izvajalei zdravstvenega varstva!

— drufbenih dogovorih in samoupravnih sporazu-
mih, ki jih sklepa zdravstvena skupnost, ;

— po predhodnem obravnavanju in v okviru sa-
moupravnega sporazuma v regionalni zdravstvenl
skupnosti o stopnjah prispevkov iz 7. &lena,

— posloyniku skup&fine zdravstyene skupnosti ter

— statutu in splognih aktih, ki iih dolo&i statut,

— drugih zadevah, za katere se sporazumeta,

Zbora delegatov sta samoupravna organa skup-
i¢ine in enakopravno imenujeta druge organe gicup-
itine,

Na®in skupnega ali samostojnega odloanja zborov
delegatov o drugih vprafanjih doloZa statut zdrav-
stvene skupnosti in poslovnik skupifine, Vsak zhor

Q
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lahko o zadevah iz lastne pristojnosti organizira javno
razpravo svojih’ delegatov v organizacijah, ki so jih
delegirale.

Kadar zbora delegatov pri enakopravnem odloga-
nju tudi po ponovnem sklepanju ne sprejmeta enake
odlogitve, ravna skupitina po-usklajevalnem postopku,
ki ga dolota njen poslovnik. Ce v usklajevalnem po-
stopku ni doseZzeno soglasje, lahke skupitina obéine
zatasno uredi to vprafanje.

18. ¢len

Skupstina ima predsednika skupiCine in predsed-
nika obeh zborov, ki sta hkrati podpredsednika skup-
$¢ine, lahko pa tudi ustrezno Stevilo njihovih pamést-
nikov.

Pooblastila in obveznosti predsednika ali pod-
predsednika skupséine dolota poslovnik skupséine.

Skupsitina ima izvriilni odbor. ki Steje 7 ¢lanov
ter katerega sestav in naloge se doloéijo v statutu
zdravsivene skupnosti.

19. ¢len

Zdravstvena skupnost-ima odbor delavskega nad-
zora, ki ga sestavlja 5 delegatov; te delegate posiljajo
delegacije v skladu z dolotbami statuta in sklepa
skupitine zdravstvene skupnosti iz fetrtega odstavka
16. ¢&lena.

V odboru delavskega nadzora morajo biti enako-
‘merno zastopane delegacije uporabnikov in izvajalcev
zdravstvenega varstva.

20. ¢len

Za uveljavljanje pravic iz ‘zdravstvenega varsiva
in iz zdravstvenega zavarovanja. za pripravo aktov
skupnosti, analititno obdelavo gradiva, izvrievanje
sprejetih sklepov in drugih strokevnih nalog organi-
zira regionalna zdravstvena skupnost strokovno sluz-
bo, ki opravlja strokovno delo-tudi za obéinsko zdrav-
stveno skupnost, kot se natanéneje doloti v aktu
" regionalne zdravstvene skupnosti. Strokovna sluzba je
samoupravna delovna skupnost, ki je v okviru svojih
pravic in obveznosti ter aktov regionalne in obtinske
zdravstvene skupnosti soodgovorna za uspesno ures-
nitevanje nalog skupnosti. |

Stmfcovno slubo vodi sekretar regionalne zdrav-
stvene skupnosti. ki ga imenuje njena skupitina v
soglasju skupitine ‘obtine, Sekretar je hkrati sekre-
tar obéinske zdravstvene skupnosti in je glede zadev,
o katerih odld®a obinska zdravsivena skupnost v so-
glasju s skupitino obéine, odgovoren tudi skupi€ini
ob¢ine. :

21. ¢len

Zdravstvena skupnost dolofi s statutom natam‘&-
neje:

— pogoje za pridobitev in prenehanje lastnost:
upravitenca do zdravstvenega varsiva,

— natanénejfe pogoje za uveljavljahje pravie iz
zdravstvenega varstva in v zvezi z zdravstvenim
varstvom, '

— organizacijo in organe zdravstvene skupnosti,
njihove naloge in pristojnosti tfer natin odlofanja
v njih,

— pooblastila in odgovornosti skupi¥ine in drugih
organov, .

— nadin delegiranja v skupa&mo in njene organe.

— postopek za ugotovilev in uresnifevanje svo-
bodne menjave dela med uporabniki in izvajalci
zdravstvenega varstva,

— organizacijo, naloge in pristojnosti odbora de-
lavskega nadzora,

— organizacijo in nac¢in javnega obyeStanja tla-
nov zdravstvene skupnosti o njenem delu in o ures-
nifevanju sprejetega programa zdravstvenega varstva
in finantnega nadrta,

— pogoje in nacéin ustanavljanja enot zdravstvene
skupnosti in njihove naloge,

— nac¢in opravljanja administrativnih, finan¢nih
in drugih strokovnih zadev v zvezi z nalogami zdrav-
stvene sf:upnosti.

— zagotavljanje in uveljavljanje pravic delovnih
ljudi med opravljanjem dela ali bivanjem v tujini in

— ostale dolotbe o uveljavljanju pravie in ob-
veznosti zdravstvene skupnosti in njenih  &lanov ter
nithovega pravnega varstva

22. ¢len

Zdravstvena skupnost uresnituje svoje naloge na
podlagi sprejetega programa in [inanénega nadria v
okvirih, dolotenih 'z zakonitimi predpisi, druzbenimi
dogovorl in samoupravnimi sporazumi.

Skladno z dolotbami iz prvega odstagvka podrob-
neje dolodi v statutu in splosnih aktih obseg zdrav-
stvenega varstva delovnih 1judi in ob&anov.

23. &len

Skupslina zdravstvene skupnosti je dolina ob-
ravnavati predloge in zahteve enot zdravsivene skup-
nosti. :

24, &len

Zdravsivena skupnost enakopravno odlofa s pri-
stojnimi zbori Skupséine ob&ine Trebnje kot to dolota
zalkon in statut ob&ine Trebnje. Zdravsiveno skupnost
obvezujejo pri tem stalif¢a in smernice, ki jih sprej-
me skupstina regionalne skupnosti.

Zdravstvena skupnost se usirezno povezuje z dru-
gimi zdravsivenimi skupnostmi zaradi sodelovanja z
obalnimi, mestniml oziroma medob¢inskimi druzbeno-
politiénimi organi.

25, ¢len

Zdravstvena skupnost je pravna oscba in je re-
gistrirana pri okroZnem gospodarskem sodis€u, pri~

* stojnem po kraju njenega sedeZa.

Zdravstvena skupnost ima svoj petat okrogle
oblike, ki ima v krogu napis: »Obginska zdravstvena
skupnoste, sedeZ »Trebnje« pa v sredini.

26. ¢len

Statut zdravstvene skupnosti in drugi splosni akti
morajo biti sprejeti v Sestih mesecih po uveljavitvi
zakona o zdravstvenem varstvu,

Do sprejetja statuta zdravstvene skupnostl in dru-
gih sploinih aktov se zafasno uporabljajo statutarne
dolofbe in sploini akti zafasne skupnosti zdravstve-
nega varstva in zavarovanja Novo mesto v skladu
z doloébami tega samoupravnega sporazuma ter sta-
tutarnimi in drugimi zaéasnimi sklepi zdravstvenpe
skupnosti. s

Zdravstvena skupnost in njeni organi se morajo
konstituirati do 31. decembra 1974.

217. &len
Zdravstvena skupnost vstopa v pravice in obvez-
nosti zatasne skupnosti zdravstvenega varstva in za-
varovanja Novo mesto na podlagi samoupravnege
sporazuma o delltvl in prevzemu njenih pravie in
obvaznostl
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28. ¢len
~ Ta sporazum je sklenjen, ko ga sprejmejo &lani

zdravstvene skupnosti v ved kot polovici njihovih
temeljnih samoupravnih organizacij in skupnosti in
podpisejo pooblasteni organi ter potrdi Skupﬁéina ob-
¢ine Trebnje,

Samoupravni sporazum se objavi v Uradnem listu
SRS in velja osmi dan po objavi.

Skupéitina obéinske zdravstvene skupnosti je na
seji, dne 25. decembra 1974

Skupitina oblinske zdravstvene skupnosti Trebnje

je na seji dne 26. decembra 1974
ugotovila,

da so sprejeli samoupravni sporazum o ustanovitvi
ob&inske zdravstvene skupnosti Trebnje, njeni ¢lani
v veé kot polovici njihovih temeljnih samoupravnih
organizacij in skupnosti in so ga podpisali pooblaiteni
organi.

St. 020-7
Trebnje, dne 23, decembra 1974

Skupitina
Obtinske zdravstvene skupnost,
Trebnje :
Predsednik
. Tomaz Povii¢ 1 1.

Ta samoupravnj sporazum je potrdila Skupigina
ob&ine Trebnje dne 27. decembra 1974.

St.°025-03/75-1
Trebnje, dne 27. decembra 1974

1026. v

Na podlagi 12, €lena zakona o zdravsivenem varstvu
(Uradni list SRS, 5t. 38-446/74 in 1/75) in 21, ¢lena samo-
upravnega sporazuma o ustanovitvi obéinske zdrav-
stvene skupnosti Trebnje je skupécina skupnosti na seji
obeh zborov dne 11. decembra 1875 sprejela

.STATUT
Obéinske zdravsivene skupnosti Trebnje

Prvi del
TEMELJNA NACELA

1. &len

Obé¢inska zdravstvena skupnost Trebnje (v na-
daljnjem besedilu: zdravstvena skupnost) je ustanov-
Ljena s samoupravnim sporazumom z dne 23, decembra
1974 kot samoupravna interesna skupnost uporabnikov
in izvajalcev zdravstvenega varstva zaradi uresni¢evanja
skupnih interesov in poireb ter svobodne menjave dela
na obmodju obéine. =

Zdravstvena skupnost je s samoupravnim sporazu-
mom o ustanovitvi regionalne zdravstvene skupnosti
z dne 28. januarja 1975 zdruZena v Regionalno zdrav-
stveno skupnost Novo mesto.

2. tlen .

Zdravstvena skupnost je pravna oseba.
SedeZz zdravstvene skupnosti je v Trebnjem.
SedeZ zdravstvene skupnosti je v Krikem.

Zdravstvena skupnost Ima pelat okrogle oblike z .

oznacho -imena in sedela skupnosti,

Zdravstveno skupnost predstavlja predsednik skup-
§Cine.

3 ¢len -

V zdravstveni skupnosti si delovni ljudje in obéani
kot uporabniki zdravstvenega varstva (v npadalinjem
besedilu: uporabniki) zagotavljujo zdravstveno varstvo
in druge oblike socialne varnosti ob pogojih, ki jih dolo¢a
zakon, samoupravni sporazumi in ta statut, pri emer se
uporabniki dogovorijo z izvajalei zdravstvenega varstva
(v nadaljnjem besedilu: izvajalci) o programu zdravstve-
nega varstva in drugih oblik socialne varnostl,

4, ¢len

Delovni ljudje in obdéani, zdruZeni v zdravstveni
skupnosti, na podlagi enakopravnega odlofanja in svo-
bodne menjave dela, v okviru sredstev, zdruZenih v re-
gionalni zdravstveni skupnosti:

— doloc¢ajo pravice in obveznosti iz zdravstvenega
varstva;

— skrbijo za neposredno uveljavljanje in uresnite-
vanje pravic iz zdravsivenega varstva;

— uresniCujejo svobodno menjavo dela;

— dolotajo politiko razvoja zdravstvenega varstva;

— skrbijo za vzgojo ln izobraZevanje zdravstvenih
delavcev;

— sprejemajo program zdravstvenega varstva;

— obravnavajo programe in dejavnosti zdravstve-
nih organizacij ter sprejemajo oziroma predlagajo po-
trebne ukrepe;

— spremljajo in obravnavajo problematiko osnov-
nega zdravstvenega varstva in preskrbe z zdravili v
obdini;

— sklepajo samoupravne sporazume in drubene
dogovore;

— soodlotajo z obéinsko skupStino v =zadevah
zdravstvenega varsiva v skladu s statutom obdine;

— obravnavajo problematiko iz pristojnosti regio-
nalne zdravstvene skupnosti ter ji dajejo svoja stalista
in pt:edloge;_

— sodelujejo z drugimi samoupravimi skupnostmi
v obéini: )

— uvesni¢ujejo druge skupne interese na podrotju
zdravstva.

5. tlen

Zdravstvena skupnost ureja zadeve iz svojega de-
lclﬂmega podrotja s samoupravnimi sploZnimi akti in
sicer:

— z druZbenim dogovorom o skupni porabi v
obéini;

— S samoupravnimli sporazumi;

— s statutom zdravstvene skupnosti;

— s programi zdravstvenega varstva;

— s sklepi in pravilniki skupiéine.

Drugi del
NACIN OBVESCANJA IN JAVNOST DELA

6. tlen

Delo zdravstvene skupnosti in njenih organov je
javno, Skupfina zdravstvene skupnosti in njeni urgand'
so dolZni obveitati delovne Hudi in ob&ane, zdruZene v
zdravstveni skupnosti, kot tudi obéinsko skupéitino in
druzbenopolitiéne dejavnike na obmoéju obéine o ures-
nidevanju programov zdravstvenega varstva in o upo-
rabl zdruZenih sredstev ter o zagotovitvi neposrednega
zdravstvenega varstva in drugih oblik socialne varnosti.

Delovni ljudje in ob&ani morajo biti popolno in
sproti obvesteni o stvarch, ki pomenijo njihove neodtuj-
liive pravice in o sistemskih predpisih in aktih, ki se
titejo druZbenega razvoja na podrotju zdravstvenega
varstva,
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7. ¢len

Zdravstvena skupnost obves¢a delovne ljudi in ob-
tane o stanju in o problemih zdravstvene skupnosti pra-
viloma po delegatih in sicer na zborih delovnih ljudi in
obﬁanpv. s posebnimi poroé¢ili in sredstvi javnega obve-
Stanja.

Samoupravni splosni akti zdravstvene skupnosti se
objavljajo v Uradnem listu SRES.

L 2]

Tretji. del = . >

ORGANI ZDRAVSTVENE SKUPNOSTI
IN NJIHOVO DELOVNO PODROCJE

1. Skupscina skupnosti

8. ¢len

Zdravstveno skupnost upravlja skupé¢ina skupnosti.

Skupiéina zdravstvene skupnosti ima dva zbora:
zbor uporabnikov in zbor izvajalcev.

Stevilo delegatskih mest v skupiéini doloéa samo-
upravni sporazum o ustanovitvi zdravstvene skupnosti
tako, da je zagotovljena zaslopanost interesov vseh de-
lovnih 1judi samoupravnih organizacij in skupnosti.

D. ¢len

Zbor uporabnikov ima 47 delegatskih mest sestav-
ljajo ga delegati delegacij, ki jih volijo delovni ljudje
in obfani — ¢élani te zdravstvene skupnosti neposredno
in prek organizacij zdruZenega dela in drugih organi-
zaclj in skupnosti ter delovni ljudje in ob&ani v krajev-
nih skupnostih.

~10. €len

Zbor izvajalcev ima 9 delegatskih mest, sestavljajo
pa ga delegati delegacij, ki jih volijo delavei v zdrav-
stvenih organizacijah ter delavei v drugih, za opravlja-
nje zdravstvene dejavnosti, z zakonom poobla&tenih or-
ganizacijah zdruZenegn dela.

. 11. élen

Skupsdina zdravstvene skupnosti in njena zbora
izvolijo izmed delegatov predsednika skupétine oziroma
predsednika zborov in njuna namesinika,

Predsednik skupitine ter predsednika zborov in
njuna namestnika volijo za &tiri leta.

12. ¢len

Skupséina zdravstvene skupnosti odloéa praviloma
na sejah obeh zborov. O vprasanjih, o katerih odlotats
zbora enakopravno, mora biti odlotitev sprejeta v obeh
zborih v enakem besedilu.

Ce odlotitev ni sprejeta v enakem besedilu v obeh
zborih skupstine, se izvede usklajevalni postopek med
gzboroma, ki ga doloti skupiéina s poslovnikom. Cetud:
v usklajevalnem postopku med zboroma ni dogeZeno so-
glasje, lahko obginska skupitina zatasno uredi tako
vpradanje, vendar njena odlotitev velja najved eno leto.

13. ¢len
Za skleptnost seje zborov je potrebna navzo®nosf
ved kot polovico delegatov, ki ju sestavljajo. Odlocitev
zbora je veljavna, ¢e za predlog glasuje veéina delega-
tov, ki ga sestavljajo.
14. &len
Ce zdravstvena skupnost ne odloti o vpraganju, od
katerega je bistveno odvisno njenoc delo in bi zaradi te-
ga nastala obZfutna dkoda, cbéinska skupi&ina na pred-
log svojega lzvrinega sveta s svojo odlogitvijo zatasno
uredi tako vprafanje. .

URADNI LIST SES

15. ¢len

Zbora uporabnikov in izvajalcev enakopravno:

— sprejemata druZbene dogovore, samoupravne
sporazume, statut, pravilnike in sklepe, ¢e posamezne
zadeve niso v izkljuéni pristojnostj posameznega zbora;

— sprejemata program zdravstvenega varstva v
obéini;

— dolotata visine prispevka, izrazeno v stopnji;

— sodelujeta pri oblikovanju finanénega nacrta in
zakljuém.ga ratuna regionalne zdravsivene skupnosti;

— obravnavata in sprejemata letno porotilo o delu;

— odlotata o medsebojnih razmerjih in izhodis&ih
menjave dela v zdravsivenem varstvu;

— odlo¢ata o razpisu referenduma;

— dajeta soglasje na statut in statusne spremembe
zdravstvenih organizacij, ki opravljajo svojo dejavnost
na obmod¢ju obgine;

— volita, odpoklicujeta in razrefujeta organe skup-
i¢ine zdravstvene skupnosti; -~

— delegirata, odpoklicujeta in razreSujeta delegate
v skupétini regionalne zdravstvene skupnosti in v skup-
S¢ini Zdravstvene skupnosti Slovenije;

— odlofata o nadinu in vsebini sodelovanja z dru-
gimi skupnostmi, organi in organizacijami.

16. &len

Zbor uporabnikov na podlagi in v okvirih samo-
upravnih splo&nih aktov skupnosti samostojno:

- — sprejema samoupravne sporazume in druge
splodne akte o pravicah iz zdravstvenega zavarovanja;

— soodlota, o uporabi zdruZenih sredstev za ures-
ni¢evanje oblik socialne varnosti oziroma zdravstvenega
zavarovanja;

— soodlot¢a z obginskimi zdravstvenimi skupnost-
mi v regionalni zdravstveni skupnosti o valorizaciji de-
narnih dajatev;,

— razpravlja in odloda o predlogih in pripombah
enot in organov organizacij zdruZzenega dela {n samo-
upravnih skupnosti;

— opravlja druge naloge, ki so mu s statutom ali z
drugim sploinim aktom dane v pristojnost.

17, ¢len

Zbor jzvajalcey na podlagi in v okvirih samouprav-
nih sploinih aktov zdravstvene skupnosti samostojno:

— odlota o organizaciji neposrednega zdravstvene-
ga varstva na obmod¢ju zdravstvene skupnosti;

— obravnava razvoj teritorialne razporejenosti
zdravstvenih organizacij ozlroma zdravstvenih zmoglji-
vosti;

— razpravlja in odloga o predlogih 1n pripombah
enot in organov organizacij zdruZenega dela in samo
upravnih skupnosti s podroéja neposreédnega zdrawtve-.
nega varstva;

"— pbravnava probleme vzgoje in izobraZevanja
zdravstvenih delavcev:

— opravlja druge naloge, ki so mu § statutom al
drugimi splofnimi aktl dane v pristojnost

18, &len

Skupséina zdravstvene skupnosti epakopravno s
pristojnimfi zbori ob¢inske skupitine odloda:

— o politiki razvoja in pospegevanja zdravstvenih
dejavnosti ter o natértih in programih njenega razvoja:

— o drugih vpradanjih s podrog¢js zdravstvenege
varstva, ki se na podlagi ustave in zakona urejajo z od-
loki in z drugimi splofnimi akti skupitine druZbeno-
politi¢ne skupnosti. -
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Izvrgilni odbor
19. tlen

[zvriilne funkcije skupiCine opravlja izvriilni
odbor.

Izvrdiini odbor ima predsednika, namestnika pred-
sednika in 5 ¢lanov, ki jih lzvoll skupstina zdravstvene
skupnostl v enakem Stevilu izmed delegatov uporabni-
kov In izvajalcev.

Mandat ¢lanom {zvrdilnega odbora traja Stirl leta;
nihte ne more biti izvoljen v izvriilni odbor ved kot
dvakrat zaporedoma.

20. &len

Izvrdilni odbor opravlja tele naloge:

— zagotavlja pravilno in pravoCasno izvrievanje
gklepov skupétine;

— skrbi za pravilno in pravoasno uveljavljanje
pravic iz zdravstvenega varsiva in drugih pravic iz
zdravsivenega zavarovanja;

— predlaga skupi¢ini zdravsivene skupnosti pro-
gram zdravstvenega varstva, finanéni naért in zakljuéni
radun zdravstvene skupnosti ter druge sploine in posa-
mitne akte;

— obravnava samoupravne Sporazume o pProgrami-
ranju in financiranjp zdravstvenega varstva ter druge
samoupravne sporazume;

— daje pobudo za sklic skups¢ine zdravstvene skup-
“nosti ali posameznega zbora;

— spremlja izvrievanje finan¢nega nadrta zdrav-
stvene skupnosti;

— opravlja druge zadeve, ki mu jih nalagajo statut,
drugi samoupravni splodni akti ali ga zanje pooblasti
skupitina zdravstvene skupnosti.

Stalne in obéasne komisije

- 21, &len
Za posamezna vpraanja lahko skupi€ina izvoli
stalne in obdasne komisije,
Skupétina po potrebi imenuje delegate v skupne ko-
misije regionalne zdravstvene skupnosti in Zdravstvene
skupnosti Slovenije.

2. Odbor samoupravnega nadzora

22. tlen

Samoupravni nadzor v zdravstveni skupnost! {zva-
jajo delovni ljudje — uporabniki in 1zvajalei prek od-
bora samoupravnega nadzora.

Clane samoupravnega nadzora volijo delovnl ljudje
in oblani v temeljnih organizacijah zdrufenega dela in
v drugih samoupravnih organizacijah po postopku, do-
lotenem 2z zakonom o oblikovanju in volitvah delegacij
ter delegiranju delegatov v skupitine samoupravnih
interesnih skupnosti, ki enakopravno odlotajo s pristoj-
nimi zbori skupitin druzbenopoliti®nih skupnost! (Urad-
ni list SRS, &t. 34/74). y

23. ¢len

Odbor samoupravnega nadzora ima 5 €lanov, ki jih
lzvolijo delegacije oziroma konference delegacij in sicer
3 iz vrst uporabnikov in 2 iz vrst {zvajalcev.

V odbor samoupravnega nadzora ne morejo biti iz-
voljeni predsednik skupféine in predsednika zborov ter
njuna namestnika, ¢lani izvriilnega odbora, ¢lani odbora
za redevanje profenj, ugovorov in pritozh, ¢lani komisij,
sekretar skupnosti in delavel strokovne slufbe regio-
nalne zdravstvene skupnosti.

Mandat &lanov odbora sumoupravnega nadzora traja
4 leta; nihée ne more biti izvoljen v odbor samouprav-
nega nadzora ved kol dvakrat zapored.

24. &len

Odbor samoupravnega nadzora:

— opravlja nadzor nad izvajanjem v skupnosti
sprejete politike;

— nadzoruje uresnif¢evanje samoupravljanja in iz-
vajanje sprejetih druzbenih dogovorov, samoupravnih
sporazumov, sploénih aktov in sklepov skupstine;

— nadzira delo. organov skupnosti in strokovne
sluzbe;

— nadzira uporabo sredstev skupnosti;

—. nadzira izvajanje oziroma uveljavljanje pravic
iz zdravstvenega varstva in zavorovanje pri strokovni
sluZzbi, pri zdravstvenih organizacijah, organizacijah
zdruZenega dela in pri zasebnih delodajalcih.

25. é&len

Odbor samoupravnega nadzora organizira in oprav-
lja nadzor po svoji odlotitvi, na predlog skupdtine, iz-
vriilnega odbora ali sekretarja.

Nadzor opravi odbor sam, lahko pa za posamezna
dela pooblasti strokoavne organizacije ali druge strokov-
njake.

O ugotovitvah nadzora predloZi odbor samouprav-
nega nadzora porocilo skupiéini in organu, ki je nadzor
predlagal, ¢e to ni bila skupitina ter priporodi ukrepe za
odpravo ugotovljenih nepravilnosti.

Cetrti del :
ENOTE ZDRAVSTVENE SKUPNOSTI

26. tlen

V zdravstveni skupnosti se lahko delovni ljudje in
Jbéani, uporabniki in izvajalci zdravstvenega varstva,
zaradi kar najbolj neposrednega uresnitevanja samo-
upravnih pravic in interesov v okviru oZjih samouprav-
nih organizacij in skupnosti, organizirajo v enote zdrav-
stvene skupnosti.

Enote zdravstvene skupnosti se lahko organizirajo
po teritorialnem in funkcionalnem principu, po statutih
obe¢in, krajevnih skupnosti oziroma po samoupravnih
sporazumih o medsebojnih razmeriih delavesv v zdru-
fenem delu.’

27. ¢len

Enote zdravstvene skupnosti so pravne osebe s pra-
vicami, obveznostmi in odgovornostmi, ki jih imaie po
zakonu, samoupravnem sgporazumu o ustanovitvi zdrav-
stvene skupnosti in po svojem statutu,

28. &len

Enote zdravstvene skupnosti zlasti:

— skrbijo za uresnitevanje zdravstvenega varstva,
zlasti preventivnega zdravsivénega varstva, ki obsega
izvajanje ukrepov, da ge odvradajo in preprefujejo ne-
srete pri delu In obolenja za' poklicno bolezen; .

— v okviru zdravstvene skupnostl uveljavlja po-
gebne potreb® po zdravstvenem varstvu;

— obravnavajo delo in problematiko zdravatvenih
organizacij, v katerih uveljavljajo delovnj ljudje in ob-
tani svoje pravice iz zdravstvenega varstva in predla-
gajo ustrezne ukrepe zdravstven! skupnosti.

S samoupravnim aktom o organizaciji enote in s
statutom se podrobneje doloﬁ: njene naloge, pravice in
organizacija.

29. tlen ~
Zadovoljevanie posebnlh potreb po zdravstvenem
varstvu v enoti ne more okrniti i{zvajanje programa
zdravstvenega varstva v zdravstven! skupnosti.
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Delovni ljudje in obéani v enoti morajo za posebne
potrebe po zdravstvenem wvarstvu zagotoviti potrebna
sredstva.

Peti del

VOLITVE, ODPOKLIC IN REZRESITEV
DELEGATOV

30. &len

Delovni ljudje in obgani v temeljnih organizacijah
zdruZenega dela ter v drugih samoupravnih organizaci-
jah in skupnostih kot uporabniki in izvajalei zdravstve-
nega varstva uresni¢ujejo svoje pravice do samouprav-
nega odlotanja v zdravstveni skupnosti po nacelu
delegatskega sistema prek svojih delegatov in delegacij,
ki jih volijo, odpoklicujejo oziroma delegirajo delegacije
in konference delegacij po zakonu o oblikovanju in
volitvah delegacij ter delegiranju delegatov v skupétine
samoupravnih interesnih skupnosti, ki enakopravno
odlotajo s pristojnimi zbori skupi¢in druZbenopoliti¢nih
skupnosti (Uradni list SRS, 3t. 34/74).

; 31. ¢len

Stevilo delegatskih mest, ki jih ima v skup3&ini in
organu samoupravnega nadzora posamezna delegacija
oziroma konferenca delegacij uporabnikov in izvajalcev,
dolo¢i skupiCina s posebnim sklepom,

32. élen

Delegat sodeluje v delu zdravstvene skupnosti, njene
skupdtine oziroma ustreznega zbora in drugih organov
ali teles, v okviru pooblastil njegove delegacije oziroma
konference delegacij, ¢e ni izrecno drugade dolodeno v
samoupravnem sporazumu o ustanovitvi zdravstvene
skupnosti.

Delegat je pri svojem delu in odlofanju samostojen.

33. ¢len

Delegacije oziroma konference delegacij delegirajo
na zasedanje skup3stine oziroma sejo ustreznega zbora
skupétine zdravstvene skupnosti izmed sebe delegata ali
doloteno &tevilo delegatov, glede na vprasanja, ki jih bo
skup#tina obravnavala, V medsebojnih razmerjih znotraj
te zdravstvene skupnosti se &teje za delegata ¢lan dele-

gacije oziroma delegat konference delegacij, ki je Ze bil |

delegiran, dokler delegacija ali konferenca delegacij ne
poflje drugega delegata.

Delegacija, katere &lan je izvoljen za stalno funkeijo
v organu zdravstvene skupnosti, ima pravico poéiljati na
zasedanja skupi¢ine oziroma seje zbora drugega dele-
gata. Delegat, ki je izvoljen za stalno funkcijo, v tem
primeru nima pravice glasovati v skup&&ini.

34. ¢len

Skupédina zdravstvene skupnosti delegira delegate v
skups¢ino regionalne zdravstvene skupnosti in v skup-
&dino Zdravstvene skupnosti Slovenije v skladu s-samo-
upravnimi sporazumi o ustanovitvi teh skupnosti.

Delegat iz 1, odstavka tega ¢lena je za opravljanje
svojih dolZnosti odgovoren skupséini zdravstvene skup-
nosti. O stali&ih, mnenjih in sklepih, ki so se izoblikovali
v zboru in o svojem delu mora delegat obved&ati skup-
&¢ino, le-ta pa temeljne samoupravne organizacije in
skupnosti.

35. ¢len

Delegat ima pravico predlagati v svojem zboru iz-

dajo sploinih aktov, sklepov in odloZitev z delovnega
- podrotja zdravstvene skupnosti, kot tudi spreminjevalne
in dopolnilne predloge k aktom. k

Delegat lahko predlaga obravnavanje vprasSanj s
podroéja zbora oziroma vprasanj, ki se nanasajo na poli-
tiko in delo zdravstvene skupnosti ter njenih organov.

36. ¢len

Kadar skupstina zdravstvene skupnosti soodlota z
obéinsko skupé€ino, uZivajo njeni €lani imuniteto.

Delegat ne more biti klican na kazensko odgovornost
in prav tako ne priprt ali kaznovan za mnenje, ki ga je
izrazil, ali za glas, ki ga je dal v zboru oziroma v skup-
S¢ini. Funkcija delegata je ¢astna druzbena funkceija.

Delegatom, ki zaradi opravljanja funkcije oziroma
udelezbe v delu zdravstvene skupnosti izgubijo osebni
dohodek, pripada nadomestilo osebnega dohodka v skla-
du z dolo¢ili samoupravnega splonega akta organizacije
oziroma delovne skupnosti, Delegatom, ki opravljajc
svoboden poklic ali so samostojni obrtniki. ali zasebm
kmetovalei, pripada nadomestilo osebnega dohodka po
posebnem sklepu skupitine zdravstvene skupnosti. Po-
vradilo potnih in drugih strotkov se prizna po samo-
upravnem aktu oziroma sklepu zdravstvene skupnosti.

37. ¢len

Delovni ljudje v organizaciji zdruZenega dela oziro-
ma samoupravni skupnosti lahko odpokli¢ejo delegacijo
kot celoto ali posameznega &lana delegacije v skladu z
nateli 50, do 52, élena zakona o volitvah delegacij in de=
legiranju delegatov v skup&i€ine druZbenopoliti¢nih .
skupnosti (Uradni list SRS, 1. 7/74).

Skupétina zdravstvene skupnosti lahko v skladu z
istimi naceli odpoklite svoje delegate, ki jih je delegirala
v skupitino regionalne zdravstvene skupnosti in v skup-
§¢ino Zdravstvene skupnosti Slovenije.

Sesti del

UPRAVICENCI IN UVELJAVLJANJE PRAVIC
PO ZDRAVSTVENEGA VARSTVA

1. Neposredno zdravstveno varstvo

38. ¢len

Neposredno zdravstveno varstvo je zagotovljeno de-
lovnim ljudem in njihovim druzinskim &lanom ter
drugim ob¢anom, ki niso zavarovani po tem statutu, &e
jim zdravstveno varstvo ni zagotovljeno s posebnim za-
konom ali ratificiranimi mednarodnimi sporazumi.

Neposredno zdravstveno varstvo je zagotovljeno ob
pogojih, ki jih doloa ta statut ali drug samoupravni
splodni akt zdravstvene skupnosti.

Do neposrednega zdravstvenega varstva je kot
obtan, ki ni zavarovan po tem statutu upravicen tisti, ki
ima stalno prebivaliite na obmoéju te zdravstvene skup-
nosti in je zanj prijavljen pri pristojnem organu.

39. tlen _

Neposredno zdravstveno varstvo je zagotovljeno s
sistemom ukrepov in dejavnosti za varovanje, krepitev
in povrnitev zdravja, za zboljSevanje zdravstvenih raz-
mer, za prepre¢evanje in zmanjsevanje obolenj ter inva-
lidnosti, za zgodnje odkrivanje ter pravotasno in ulin-
kovito zdravljenje bolezni, za rehabilitacijo obolelih in
poSkodovanih v obsegu, ki ga v zdravstveni skupnosti
dolo&ijo delovni ljudje in ob&ani s samoupravnim spora=
zumom in programi.

40. ¢len

Pravico do neposrednega zdravstvencga varstva
uveljavljajo in uresnidujejo delovni ljudje in obéani (v
nadaljnjem besedilu: upravitenci), praviloma v zdrav-
stveni organiziciji v ob&ini oziroma na obmotju regional-
ne zdravstvene skupnosti.
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41. ¢len

Neposredno zdravstveno varstvo uveljavljajo upra-
vifenci predvsem v zdravstvenem domu oziroma njego-
vih ustreznih sluzbah, to je: sploSne medicine, zdrav-
nega varstva Zensk, otrok, mladine, zdravstvenega
varstva borcev NOV, medicine dela, prometa, -Sporta,
pnevmoftiziologki sluZzbi, zobozdravstveni sluZbi, psihia-
triéni sluZbi, patronaZni sluZzbi in drugih sluZbah.

Uéenci srednjib %ol ter $tudenti visjih in visokih Sol
ter akademij uveljavljajo neposredno zdravstveno
varstvo po samoupravnih splo3nih aktih tiste zdravstve-
ne skupnosti, na obmoéju katere se solajo.

42, &len

Upravitenec prosto izbira zdravstvene delavce v
zdravstvenih domovih, kadar uveljavlja pravice iz ne-
posrednega zdravstvenega varstva.

Zdravnik, ki si ga je upravi¢enec izbral, da ga stalno
zdravi, je njegov izbrani zdravnik,

Upravitenec med zdravljenjem akutnih bolezni ne
more menjati zdravnika, razen v medicinsko utemeljenih
primerih in z vednostjo zdravnika, ki ga zdravi.

43. &len

V nujnem primeru sme upravitenec zahtevati zdrav-
stveno pomoé¢ v vsaki zdravstveni organizaciji oziroma
pri vsakem zdravstvenem delaveu.

44. &len

Zdravnitko pomo& na domu lahko zahteva upravi-
tenec:
a) v primeru nujnosti;
b) kadar ni sposoben priti v zdravstveni dom.
Zdravnigke obiske na domu opravlja zdravnik, ki
ga doloti ustrezna enota najblizjega zdravstvenega doma.
Upravigenec, ki naro¢i zdravnika na dom, pla¢a sam
vse stroSke zdravniSkega obiska, &e se ugotovi, da obisk
na domu ni bil potreben.

'45, &len

Upravitenec uveljavlja zdravstveno wvarstvo pri
zdravnikih — specialistih praviloma na podlagi napot-
nice, ki jo izda izbrani zdravnik.

Ce se ugotovi potreba po dodatnem specialistiénem
pregledu, napoti zdravnik-specialist upraviéenca k dru-
gemu zdravniku-specialistu. Za ponovne preglede za isto
bolezen pri istem zdravniku-specialistu, opravljenem po
odredbi izbranega zdravnika ali izbranega zdravnika-
specialista, nova napotnica ni potrebna.

46. ¢len

Upravitenec sme brez napotnice izbrati zdravnika-
specialistu in sicer' okulista, da doloéi ostrino vida in
predpife\otala otologa zaradi okvare sluha, pediatra,
ginekologa, onkologa, venerologa ter internista v pri-
meru diabetiénega obolenja.

v

47. &len -

Ce je upraviencu potrebna zdravnika pomod
zdravnika-specialista zaradi poskodbe ali nenadnega
teZjega obolenja, lahko zahteva pomoé. brez napotnice,
Pri ponovnem pregledu mora zdravniku-specialistu
predloZiti napotnico, &e izbrani zdravnik ali zdravnik-
specialist meni, da je &e potrebno zdravljenje pri zdrav-
niku-specialistu.

48, ¢len

Upravitenca napoti v bolnisnico izbrani zdravnik ali
zdravnik-specialist, pri katerem se je zdravil ali bil pre-
gledan. Pri sprejemanju v bolnidnico mora predloziti
predpisano napotnico.

Upravi¢enec sme brez napotnice nastopiti bolnisnié-
no zdravljenje, kadar uveljavlja nujno zdravstveno
pomo¢. V takem primeru izpolni napotnico zdravnik bol-
niSnice, Bolnidnica mora o sprejemu takoj obvestiti
organizacijo, v kateri dela.

Po kon¢anem zdravljenju izda bolniinica upravifen-
cu odpustnico, s podatki o zdravljenju v bolnisnieci in z
napotki zdravniku zdravstvenegd doma za nadaljnje
zdravljenje.

49, ¢len

Konziliarni zdravniski pregied upraviéenca lahko
zahteva zdravnik, ki bolnika zdravi, bolnik sam, njegovi
svojci, zdravstvena organizacija ali zdravstvena skup-
nost, delovna, sindikalna ali druga prizadeta organi-
zacija.

Stroske pregleda plata zdravstvena skupnost, &e je
pregled zahtevala zdravstvena skupnost ali zdravnik in
v primerth, ko je bil pregled iz medicinskih razlogov
potreben, v drugih primerih pa tisti, ki ga je zahteval.

50, élen

Upravidenca je mogocée napotiti v naravno zdravi-
lid¢e, ¢e so podane indikacije za zdravljenje v naravnih
zdravilis¢ih in ¢e pri upravifencu ne obstojajo kontra-
indikacije.

Zdravljenje v naravnem zdravilif¢u je zagotovljeno
kot nadaljevanje bolnifniénega zdravljenja na hospitalni
naéin (nujno zdravljenje) ali kot nadaljevanje ambu-
lantnega zdravljenja na ambulantni naéin (koristno
zdravljenje).

51. ¢len

Ob pogojih iz prejénjega ¢lena napoti upravidenca
na zdravljenje v naravno zdravilide zdravnifka komi-
sija na predlog bolniSnice, kjer se upravitenec zdravi
all na predlog izbranega zdravnika.

52. ¢len
Indikacije in kontraindikacije za zdravljenje v na-
ravnih zdravili§éih ter natanénejsi postopek za posilja=-
ljanje na zdravljenje dolota poseben samoupravni splog-
ni akt zdravstvene skupnosti.

53. tlen

Upravi¢encem so zagotovljena v zdravstveni skup-
nosti samo tista zdravila, ki so medicinsko indicirana in
registrirana na obmoé&ju SFRJ in ki jih dobijo v lekarni
na podlagi zdravnifkega recepta.

~ NatanénejSe pogoje o predpisovanju, izdajanju in
platevanju zdravil, ki se predpisujejo v breme skupnosti,
dolo&i poseben pravilnik.

54. ¢len

, Upravidenec ima pravico do nabave in do povradila
stroskov za neregistrirana zdravila, kupljena v+4ujini, le
v izjemnih in Zivljenjsko vaZnih primerih, &e so bila
registrirana zdravila brezuspesna, vendar zgolj na pod-
lagi utemeljenega strokovnega mnenja zdravstvene
organizacije, ki po zakonu lahko preizkusa neregistrirana
zdravila. ;

2 55. &len .
V breme skupnosti se lahko predpisujejo tudi
sredstva za preprefevanje nosetnosti, vendar le na
podlagi mnenja ginekologa ali zdravnika v dispanzerju
za varstvo Zena.
56. ¢len

Upra‘viéenec ima pravico do tiste zobotehniéne po-

* mo& in tistih vrst zobnoprotetiénih sredstev, protez,

ortopedskih, slufnih, ofesnih ter deugih pripomotkév in
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pomo#nih ter sanitarnih priprav in v takem obsegu kot
jih dolotajo: d

— pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za zobotehniéno pomot in
zobnoproteti¢na sredstva;

— pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih ze
materlale in o rokih trajanja za protetitna in ortetitna
sredstva in sanitarne naprave;

— pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja ofesnih pripomolkov;

— pravilnik o vrstah, indikacijah; standardih za
materiale in o rokih trajanja sluénih pripemoékov ter
pripomotkov za omogoCanje glasnega govora.

57. &len
Upravitenec, ki zahteva izdelavo ali nabavo zobo-
protetiénih sredstev. protez, ortopedskih, sluinih. ofes-
nih in drugih pripomockov ter pomoznih in sanitarnih
pripray po prejfnjem @lenu iz boljsega materiala ali po
vi§jem standardu, kot je dolofeno v ustreznem pravil-
niku, plaéa poleg obveznega prispevka Se razliko v ceni.

88. Clen

Kadar upravitenec uveljavlja pravice iz zdravsive-
nega varstva na naéin, ki ni v skladu z dolotbami iz
prejdnjih &lenov, krije zdravstvena skupnost strofke do
vidine, kot bi jih pladala po svojih samupravnih splosnih
aktih, :

Kadar je upravilenec.napoten na zdravljenje izven
obmotjs reglonalne zdravstvene skupnostl, zdravstvena
skupnost krije dejanske strodke zdravljenja.

59. &len
Upravitenci, ki imajo lastnost zavarovane osebe in
prebivajo zunaj obmotja regionalne zdravstvene skup-
nosti, uveljavljajo neposredno zdravstveno varstyo v
najbliZzji ustrezni zdravstven_l organizaciji.

60. Elen \
Upravigenci, ki so v tujini na delu, na strokovnem
izpopolnjevanju ali zaschnem opravku, imajo zagotov-
lieno zdravstveno varstvo v primerih in v obsegu, Kot
doloda samoupravni sporazum o vrstah in obsegu pravic
iz neposrednega zdravstvenega varstva in o pravicah iz
zdravstvenega zavarovanja.
Natanénejie pogoje in nadin uveljavljanja zdrav-
stvenega varstva v tujini dolo#i zdraystvena skupnost s

| pravilnikom.

.

Upravicenci lahko uiivajo pravice do zdravstvene-
ga varstva, ¢e je bilo pred odhodom v tujino z zdravni-
skim pregledom ugotovljeno, da nimajo bolezni, ki bi
sahtevale zdravnitki poseg ali stalno nadzarstvo, Ce
zdravniski pregled pred odhodom v tujino ni bil opra-
vljen, pa je upravifenec potreboval nujno zdravnigko
pomoé za bolezen ali poskodbo, ki je nastopila po od-
hedu v tujine, se povrnejo strodki zdravstvenega varstva
v tujini v eeloti, v drugih primerih pa se povrnejo stro-
&ki zdravstvenega varstva v dinarjih in sicer same v
vigini, kolikor bi stalo tako zdravstveno varstvo v zdray-
stveni skupnosti.

61. ¢len

Preglede pred vstopem na delo na obmotju zdrav-
stvene skupnosti opravlia sluzba za medicino dela
2drayvstvenega doma, glede na kraj delavieve namera-
vane gaposlitve, -

Organizacije ter zasebni delodajalci, ki sprejmejo na
delo delavea brez poprejinjega pregleda oziroma brez
zdravnifkega spritevala jz prvega odstavka tegd &lena,
platujejo sami vse strodke, nastale zaradi kasneje od-
kritih bolezni, ki bi jih bilo mogote ugotoviti pri pre-
gledu pred vstopom na delo.

Stroski pregledov iz tega élena gredo v breme de- )
lovne organizacije oziroma zasebnega delodajalca.

62. dlen
Kadar upravitenec potuje, zaradi uveljavljanja
zdravstvenega varstva oziroma je napoten all poklican
v drug kra), zaradl uveljavljanja pravie po zakonu ali
statutu skupnosti, ima pravico do povratila prevoznih
strofkov za redna prevozna sredstva javnega prometa.

Glede na nujnost primera all zdravstveno stanje
upravilenca sme zdravnik doloiti prevoz z resevalnim
avtomobilom. esebnim avtomobilom, drugim! sredstvi
in s sredstvi, ki jih ima na wvoljo ustrezna reSevalna
sluzba. :

63. &len

Upravitenec je upraviten do prevoza z reSevalnim
avtomobilom ali drugim prevoznim sredstvom iz 2. od-
stavka prejinjega ¢lena, ¢e gre za Zivljenjsko nevarno
bolezensko stanje ali za druga¢en nujen primer, ko je
po natelih zdravniske vede potrebna takojinja zdrav-
niska interyencija.

Upravitenec je upravi¢en do prevoza s sredstvi iz 2.
odstavka prejSnjega &lena tudi v primeru nalezljive bo-
lezni, za katero je obvezna prijava, v primeru dufevne
bolezni, ¢e je bolnik nevaren za okolico in v primeru,
kadar je iz zdravstvenih razlogov potreben prevoz osebe,
ki ne more hoditi alj le s tefavo hodi in zato ne more
uporabiti rednih javnih prevoznih sredstev.

64. ¢len
Ob adpustu iz bolniZnice odobri prevoz upraviéenca
z refevalnim avtomobilom na njegov dom zdravnik te
zdravstvene organizacije. ;

66, ¢len

Zavarovana oseba lahko uporabi namesto refeval-
nega avtomobila zasebno prevozno sredstvo, kadar refes-
valni avtomobil ni na voljo.

Skupnost bremenijo prevozni strofki z zasebnimn
prevoznim sredstvom v vifini, ki jo dolofa sindikalna
lista. Zahtevi za povratilo prevoznih strofkov ‘je dolZan
upravitenec priloZiti radun in ustrezno medicinsko do-
kumentacijo.

66. &len

Upravid¢enee ima pravico do povracila strofkov za
potovanje ali do prevoza z refevalnim vozilom, avtomo-
bilom, oziroma drugim prevoznim sredstvom do najbliz-
jega zdravnika oziroma zdravstvene organizacije, ki
lahko nudi potrebno zdravnifko pomoé.. Do povratila
potnih strodkov ali do prevoza z refevalnim oziroma
drugim prevoznim sredstvom tudi do bolj oddaljenega
zdravnika oziroma zdravsivene organizacije je upravi-
ten, ¢e je najbliZjl zdravnik odsoten, zdravnilka pomot
pa je nujna. ’ )

2, Denarna nadomestila in povraéila
(denarne pravice iz zdravsivenega zavarovanja)

67. élen |

Delovni ljudje in njihovi druzinski ¢lani (zavarova=
ne osebe) imajo v zdravstveni skupnostj tudi druge pra-
vice za zagotovitev socialne varnosti v primeru bolezni,
podkodbe, poroda in smrti in sicer do nadomestila oseb-
nega dohodka in do pomoéi in povraéila ob smrli zava-
rovane osebe. i

Primere, pogoje in obseg teh pravic dolofa samo-
upravni sporazum enotno za zavarovane osebe regio-
nalne zdravstvene skupnostl.
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68. élen

-Zdravstveno stanje in primere, ki upravi¢ujejo za-
varovance do nadomestila osebnega dohodka, ugotav-
ljajo zdravniki, ki jih kot pristojne doloéa ta statut (pri-
stojni zdravnik).

Delavei zaposleni v organizacijah, ki imajo obratne
ambulante ali pa so sklenile z zdravstveno organizacijo
pogodbo o zdravstvenem varstvu za svoje delavce, uve-
ljavljajo pravico po prejinjem odstavku pri zdravnikih
v teh ambulantah oziroma v teh zdravstvenih organi-
zacijah.

Ce organizacija nima obratne ambulante in tudi ne
zdravnika, ki bi bil po prejinjem odstavku pooblaien
za presojo zadasne zadrZanosti od dela, uveljavlja za-
varovanec presojo pri svojem izbranem zdravniku, &e ta
dela v najblizjem zdravstvenem domu, glede na kraj bi-
vanja ali zaposlitve.

Ce 81 je zavarovanec izbral za uveljavljanje nepo-
srednega zdravstvenega varstva zdravnika izven kraja

prebivalis¢a ali zaposlitve, je zanj pooblasten zdravnik, .

ki dela v najbliZjem zdravstvenem domu glede na kraj
prebivalid¢a ali zaposlitve oziroma opravljanja dejav-
nosti.

69. &len

Kadar zavarovanec zahteva nujno zdravméko po-
mot ali zdravnisko pomo? med za¢asna spremembo pre-
bivalii¢a, sme od zdravstvene organizacije zahtevati le
zdravstveno varstvo in izvajanje ukrepov, ki so v zvezi
z zdravljenjem, nima pa pravice zahtevati, da odlo¢i o
njegovi zadrZanosti od dela,

70. élen

Zdravnik, ki dela v sluZibi zdravstvenega varstva
Zzena v zdravstvenem domu ali zdravnik-ginekolog spe-
cialistiéne agpnbulante, ki dela na obmoéju zavarovanki-
nega prebivaliséa, ima pravico odloéati o zadrZanosti od
dela za ¢as porodniskega dopusta in zalasne zadria-
nosti od dela, kadar gre za bolezen, ki je v zvezi z no-
secnostjo.

71. ¢len

‘Zdravnik-{tiziolog, ki dela v pnevmoftiziolofki sluz-
bi zdravstvenega doma na obmoéju, kjer ima zavarova=
nec prebivaliste, ima pravico odlotati o.za¢asni zadrZa-
nosti od dela, kadar gre za tuberkulozno obolenje.

72. ¢len

Zdravnik, ki dela v sluzbi zdravstvenega varstva
borcev NOB, lahko za zavarovance — borce NOV od-
lota o zatasni zadrZanosti od dela.

73. élen

Pediater ali zdravnik, ki dela v sluZbi zdrnvstvenc-
nega doma za-varstvo otrok in mladine na obmogju,

kjer otrok prebiva, ima pravico odlogiti o zadrzanosti’

od dela zaradi obolelega otroka, starega do 156 let, po
pismeni izjavi zavarovanca, da v njegovi druzini pi
drugih, za nego sposobnih #lanov.

74. &len

Zdravniki specialisti, ki delajo v specialistiéno~-am-
bulantni slufbi ne odlofajo o zadasni zadrzanosti od
dela, razen v primerih in ob pogojih, ki jih dolota ta

~ statut.
75. ¢len

Pristojni zdravnik lahko podlje zavarovanca na pre-
gled k zdravnidki komisiji, ki oceni njegovo nezmoZnost
za delo.

Zdravnitka komisija dolo¢i primere, ko mora pri-

_ stojni zdravnik po dolotenem &asu obvezno poslati za-

varovanca na pregled zaradi presoje njegove delane-
zmoZnosti. ]
6. ¢len

.Ce traja zadrzanost od dela zaradi zacasne nezmoZ-
nosti za delo daljéi &as, je treba zavarovanca najkasneje
po dveh letih nepretrgane zadrZanosti od dela poslati
na pregled k invalidski komisiji, da oceni njegovo de-
lovno nezmoznost in invalidnost.

7. ¢len

Zavarovanec dokazuje zadetek zadrZanosti od dela
z zdravstveno izkaznico, v katero pristojni zdravnik
vpife zaletek zadrZanosti.

Pravice zaradi nezmozZnosti za delo gredo zavaro-
vancu praviloma od dne, ko to wugotovi pristojni
zdravnik,

Za ¢as pred tem dnem lahko zavarovanec uveljavi
zadrianost od dela, ée ni mogel priti do pristojnega
zdravnika zaradi narave obolenja, oddaljenosti ali dru-
gih tehtnih razlogov. V takénih primerih lahko pristojni
zdravnik odobri zadrzanost za najve¢ 3 dni pred dne=-
vom, ko se je zavarovanec zglasil pri njem, ¢e pri pre~

‘gledu e lahko ugotovi znake obolenja, Izjemoma lahko

odobri pristojni zdravnik zadrZanost od dela tudi za veé
kot 3 dni nazaj v utemeljenih primerih na podlagi do-
kumentacije bolnifnice, v kateri se je zavarovanec pred
tem zdravil. Daljdo zadrZanost lahko odobri v drugih
primerih zdravniika komisija na podlagi osebnega pre-
gleda zavarovanca in zdravstvene dokumentacije o
zdravstvenem stanju zavarovanca.

] 78. ¢len

Med nezmozZnostjo za delo jg zavarovanec dolZan
ostati in se zdraviti v kraju, kjer je prebival ob pritetku
zadrzanosti od dela,

Spremembao- prebivaliiéa med zadrZanostjo od dela
do 30 dni sme edobriti zavarovancu pristojni zdravnik,
¢e so v kraju boljde in ustreznejie moznosti za bivanje
in negovanje in ¢e te boljde mozZnosti lahko pripomo-
rejo do hitrejiega ozdravljenja*in do hitrejSe usposobi-
tve za delo, Potni siroski ali prevoz z reSevalnim avto-
mobilom ali drugim prevoznim sredstvom v takem pri-
meru ne bremenijo skupnosti.

Ce je potrebna sprememba prebivaliséa nad 30 dni,
napoti pristojni zdravnik zavarovanca na pregled k
zdravnidki komisiji zaradi odlotilve o kraju prebiva-
li¢a, o trajanju prebivanja, o povradilu potnih strofkov
ali o morebitnem prevozu ter, ali in kdaj naj se zavaro-
vanec ponovno zglasi pristojnemu zdravniku ali zdrav-
niski komisiji.

Potni strodki ali morebitni prevoz gredo v breme
skupnosti, kadar zdravnitka komisija poslje zavarovan-
ca iz terapevtskih razlogov na zdravljenje v drug kraj.

Zavarovanee, ki mu je odobrena sprememba prebi-
validda, nadaljuje zdravljenje v najbliZjem zdravstve-
nem domu glede na novi kraj prebivanja.

79. &len )

Ce zavarovanec med zdravljenjem samovoljno od=
ide iz kraja prebivalista, se Sleje, da namenoma prepre-
fuje zdravljenje oziroma usposobitev za delo, razen, &e
zdravniika komisija na zahtevo zavarovanca ugotovi,
da samovoljna sprememba prebivaliféa ni Ekodljivo
vplivala na zdravljenje oziroma usposobitev za delo.

80. ¢len
Izjemoma se lahko podaljia zalasna zadrZanost od
dela zaradi negovanja obolelega otroka in drugih oZjib
druzinskih élapov, ée 80 izpolnjeni naslednji pogoji:
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a) da je zdravstveno stanje negovancga druzinskega
¢lana tako da bi bila brez ustrezne domadée nege potreb-
na premestitev v bolnisnico:

b) da negovani druzinski élan Zivi v skupnem go-
spodinjstvu z zavarovancem, ki ga neguje;

¢) da v gospodinjstvu ni drugih odraslih ¢lanov, ki
50 sposobni negovati obolelega druZinskega Clana;

d) da z zamenjavo delovnega Casa odraslih ¢lanov,
ki'Zive v gospodinjski skupnosti, ni mogoge zagotoviti
ustrezne nege.

Cas zadrzanosti od dela in izjemnega podalj$anja
zadrZzanosti od ‘dela zaradi negovanja obolelega otroka
do 7 let starosti v posameznem primeru skupaj ne smeta
presegati 30 dni oziroma zaradi negovanja drugih dru-
zinskih ¢lanov pa ne smeta presegati 15 dni,

81. ¢len 4

Predlogu zdravnizki komisiji za podaljfanje mora
biti priloZzena podrobna medicinska utemeljitev.

Zavarovanec, ki uveljavlja podaljiane pravice .do
nadomestila osebnega dohodka zaradi negovanja obole-
lega otroka oziroma drugega druZinskega ¢lana, potrdi
s poschno pismeno izjavo da so izpolnjeni pogojl iz tega
statuta,  Zavarovandeva izjava mora biti predloZena

zdravniski komisziji. ki ob upo&tevanju socialnih in Ziv- *

ljenjskih razmer zavarovanca in obolelega otroka ozire
ma druzinskega ¢lana ustrezno odloéi.

82, élen

Pravim do nadomestila osebnega dohodka zaradi
nege otroka do treh let slarocu gre praviloma njegovi
materi.

83. ¢len

Pravico do mdomcstlld osebnega dohodka uveljav-
lja zavarovanec:

1. pri skupnosti v primeru ko gre nadomestilo oseb-
nega dohodka v njeno breme; L

2, pri orgamizaciji oziroma zasebnem delodajaleu, ¢e
gre nadomestilo v. breme organizacije oziroma zaseb-
nega delodajalca, .

Nadomestilo osebnega dohodka se izplad¢uje na pod-
lagi dokazov o upravifenosti brez vloZitve posebne za-
hteve.

Pravico do drugih denarnih dajatev oziroma povra-
€il uveljavlja zavarovanec pri skupnosti.

Skupnost ge:lahko dogovorl z organizacijo, da uve-

ljavljajo zavarovanci nadomestilo osebnega dohodka ter )

druge denarne dajatve in povrac¢ila neposredno pri or-
ganizaciji tudi takrat, kadar gredo te dajatve v breme
skupnosti.
84, &len
Pravico do 50vméila siroskov prehrane in nastani-
tve lahko uveljavi upravi¢enec z dokazilom o trajanju

odsotnosti zaradi uveljavljanja zdravstvenega varstva.

85. tlen

Spremljevalec je upraviten do povracila prevoznih
siroskov z istim prevoznim sredstvom kot upravitenec
do zdravstvenega varstva, razen &e je prevoz spremlje-
valca Ze vrafunan v pladilu prevoznega sredstva za
upraviéenca.

86. ¢len .

Izplaédilo pogrebnine in posmrinine se uveljavlja na
podlagi porodila o smrti zavarovane osebe in ustreznega
dokazila ali pismene’izjave tistega, ki je oskrbel pogreb
in ga pladal,

Za umrle v tujini se uveljavlja pogrebnina tudi z
dokazilom o dejansko nastalih strofkih pogreba v tujini.

; Sedmi del
ZAVAROVANE OSEBE

Zavarovanci

87. ¢len

V zdravstveni skupnosti 'zdruZujejo sredsiva za
zagotovitev svobodne menjave dela v zdravstveni dejav-
nosti delovni ljudje — zavarovanci.

Zavarovanci zagotavljajo v zdravstveni skupnosti z
zdravstvenim zavarovanjem po natelih vzajemnosti in
solidarnosti sebi in svojim druzinskim ¢lanom tudi dru-
ge oblike socialne varnosti v primeru bolezni, poikodbe,
poroda in smrti.

V zdravstveni skupnosti zdruZujejo sredstva tudi
drugi zavezanci, ki jih dolota zakon.

#8. ¢len

Delovni ljudje pridobijo lastnost zavarovanca, ko
pridobijo lastnost delavea v zdruzenem delu oziroma ko
sklencjo delovno razmerje z zasebnim delodajalcem in
delajo najmanj polovico polnega delovnega ¢asa,

Drugi delovni ljudje in ob¢ani pridobijo lastnost
zavarovanca z dnem in ob pogojih, ko nastopijo okoli-
iCine, navedene v tem statutu

Zavarovancu prencha zavarovanje v skupnosti v
primerih, ko preneha dejavnost, svojstvo ali okoli&tina,
na podlagi katere je zavarovan, zavarovanje pa mu gre,
¢etudi po tem ¢asu dobiva nadomestilo osebnega dohod-
ka iz zdravstvenega zavarovanja.

- 88. ¢len

Delovni ljudje-zavarovanei v tej zdravstveni skup=
nosti so:

L. delavei v zdruZzenem delu ali delovnem razmerju
pri zasebnih delodajalcih, ki delajo najmanj polovico
polnega delovnega ¢asa; \

2. izvoljeni delegati v skupiCinah druzBenopoliti¢-
nih skupnosti ter samoupravnih in druzbenih organiza-
cijah! ce jim je opravljanje dolZnosti v tej funkeiji edini
ali glavni poklie in ée prejemajo za to delo stalno po-
vracilo;

3. €lani obrinih in ribiskih zadrug, ¢e jim je delo
v zadrugi edini ali glavni poklic;

4. u¢enci v poklicnem izobraZevanju in udenci po-
klicnib 3ol, ki imajo poleg Solskega pouka tudi praktiéni
pouk pri delovni organizaciji, v Soli ali pri zasebnem
delodajalcu;

5. osebe, ki opravljajo dejavnost s samostojnim
osebnim delom z delovnimi sredstvi ki so lastnina ob-
tanov; ;
6. osebe na Solanju, slrokovnt izpopolnitvi ali po-
diplomskem S$tudiju, ki so zaradj tega izgubili lastnost
delavea v zdruZenem delu, ¢e ta 8as dobivajo Stipendijo
in nimajo statusta rednega $tudenta;

7. obtani, ki jih poflje organizacija pred pridobi-

‘tvijo lastnosti delavea v zdruZenem delu kot svoje &ti-

pendiste na prakti®no delo v drugo organizacijo, da se
tam strokovno usposobijo ali izpopolnijo;

8, udeleZenci javnih del in mladinskih delovnih
akeij, ki so invalidsko zavarovani za vse primere inva-
lidnosti;

f 9. osebe na pouku za obrambo in zaitito v mladln-
skih uénih epolah in centrih za pouk mladine;

10. zafasno nezaposlene osebe po konganem Studiju; -

11. utenci srednjih ol ter §tudentje visjib in visokih
%ol ter akademij;

12. kmetje, preuzitkarji, uzivalei stnlmh kmedkih

' preZivnin fer uZivalei kmetkih starostnih pokojnin;

13. zaCasno nezaposleni delavei, dokler so prijavlje-
ni pri skupnosti za zaposlovanje: H
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14. uZivaleci prejemkov iz pokojninskega in invalid-
skega zavarovanja;

15. uzivalci stalnih priznavalnin, druzbenih preZiv-
nin in stalne, to je za ved kot 6 mesecev priznane druz-
bene denarne pomodi.

90, élen

Za zavarovance iz 5. tocke 89. ¢lena, ki opravljajo
dejavnost s samostojnim osebnim delom z delovnimi
sredstvi, ki so lastnina obtanov, se pod pogojem, da
opravljajo to dejavnost kot glavni in edini poklic in so
pokojninsko in invalidsko zavarovani, Stejejo:

1. osebe, ki opravljajo obrtno, gostinsko, avtopre-
voznifko in brodarsko dejavnost ter prodajajo na drob-
no in so po predpisih registrirani in evidentirani;

9, osebe, ki jim je priznana lastnost umetnika (knji-
Zevniki, prevajalci znanstvenih in umetniskih del in dru-
gi), odvetniki, filmski umetniki in filmski delavei, Sport-
niki, duhovniki, kolporterji tiska, arhitekti, uli¢ni in Ze-
leznidki prtljazni nosadi, novinarji in drugi;

3. osebe. ki opravljajo dejavnost, ki jo predpisl
opredeljujejo kot samostojno dejavnost in obéani —
¢lani poklicne strokovne organizacije;

4. osebe, ki z osebnim delom opravljajo kakrinokoli
dejavnost, ki jih predpisi ne opredeljujejo za samostojno
dejavnost. ¢e za svoje osebno delo prejemajo placilo
oziroma ustvarjajo dohodek v vigini najmanjSega oseb-
nega dohodka, ugotovljenega po pristojnem organu.

91, ¢len
Ce zakonec ali otroci zavarovanca — samostojnega
obrtnika, ki je umrl, £e naprej vodijo obratovalnico po
veljavnih predpisih (po poslovodji) se Steje, da oprav-
ljajo samostojno dejavnost po tem statutu.

92. tlen
Osebe, ki opravljajo dejavnost s samostojnim oseb-
nim delom z delovnimi sredstvi, ki so lastnina ob¢anov
in hkrati opravljajo tudi kmetijsko dejavnost, so zdrav=
stveno z?varovani po 90. ¢élenu, ¢e imajo pretezni del
svojih dohodkov iz opravljanja samostojne dejavnosti.

: 93. dlen .

Zatasno nezaposlene osebe po konCanem $tudiju iz
10, totke 89, ¢lena so zavarovanci, ¢e se redno priglafene
pri skupnosti za zaposlovanje in e so s¢ prl tej skuppo-
sti priglasile v 60 dneh:

a) od dneva, ko so kontale sirokovno usposobltcv
ali srednjo Solo;

b) od dneva, ko jim je prenehal status !tudenta visje
all visoke Sole ter akademije;

¢) od dneva, ko so odsluZile vojaéki rok v JLA, ai
ko je prenehala njihova nezmoZnost zaradi bolezni, za-
radi katere so bile odpuiéene iz vojaske sluZbe, ¢e so
nastopile vojagki rok v 60 dneh od dneva, ko so kontale
strokovno usposobitev oziroma srednjo Solo, ali ko jim
je prenehal status Studenta, i

94. ¢len

Za zavarovance kmete iz 12. tocke 89. ¢lena se Stejejo
osebe, ki opravljajo kmetijsko dejavnost kot svoj edini
ali glavni poklic in jim ne gre svojstvo zavarovanca po
drugj osnovi. Steje se, da opravlja kmetijsko dejavnost
kot svoj edini ali glavni poklic oseba:

~— ki se kot lastnik, solastnik, zakupnik ali uZivalec
kmetijskega zemljiita ukvarja s kakrinokoli kmetijsko
dejavnostjo in je zavezanec prispevka iz osebnega do-
hodka od kmetijske dejavnosti in sicer ne glede na to,
ali je oprodtena tega prispevka in ne glede na to all ima
&e kakine druge dohodke,

— ki ze v pridobitne namene kot posameznik po-
klicno ukvarja z lovom, ribolovom ali kakino drugo

kmetijsko dejavnostjo in je zavezanecc prispevka iz
osebnega dohodka od kmetijske dejavnosti,
1

95. tlen

Za preuzitkarje se Stejejo osebe, ki jih je kmetki
preuzitek glavni vir za prezivljanje, ¢e niso v oZjem so-
rodstvu z zavarovancem, za uzivalce stalnih preZivnin
pa osebeg, ki prejemajo prezivnine od ob&inskih skupséin
oziroma organizacij zdruZenega dela.

Zavarovanci so tudi uZivalei kmeckih starostnih po-
kojnin z dnem, ko jim je priznana pravica do pokojnine.
96. ¢len

Osebe iz 13. totke 89. ¢lena so zavarovanci, &e so
redno priglageni pri pristojni skupnosti za'zaposlovanje
in so se tej skupnosti priglasile v 30. dneh od dneva:

1. ko jim je prenehala lastnost delavea v zdruZenem
delu oziroma delovno razmerje pri zasebnem delodajal-
cu, ali-lastnost zavarovanca na podlagi opravljanja sa-
mostojne dejavnosti, oziroma ko prenehajo dobivati na- -
domestilo osebnega dohodka do katerega imajo pravico
po samoupravnem sporazumu o vrstah in obsegu pravic
iz neposrednega zdravstvenega varstva in o pravicah iz
zdravstvenega zavarovanja,

2. ko odsluzijo vojaski rok v JLA, ali ko jim pre-
neha nezmoZnost za delo zaradi bolezni, zaradi katere
50 bile odpustene iz vojaske sluzbe;

3. ko so odpusene iz kazenskega pobol].‘sevalnega
zavoda oziroma iz zavoda za varstvo in zdravlienje, e
je bil zoper njih izrefen tak varnostni ukrep:

4, po koncani rehabilitaciji.

97 ¢len

Osebe iz 89. ¢lena so zavarovane v tej skupnosti, ¢e
na njenem obmod¢ju opravljajo deéjavnost, po kateri so
zavarovane, oziroma ¢e¢ stalno prebivajo na obmotju
skupnostl, ¢e niso zavarovane na podlagi opravljanja
dejavnosti, ¢e je na njenem obmo&ju skupnost za zapo=-

‘slovanje, pri kateri so prijavljene, oziroma organ ali

organizacija, ki jim izplacuje stalne priznavalnine, pre-
zivnine in stalne druzbene denarne pomoti.

Ce je zavarovanec poslan na za&asno delo na ob-
modje druge zdravsivene skupnosti ali nastopi delo v
tujini, ostane med tem ¢asom zavarovan pri dotedanji
zdravstveni skupnosti.

v .98, Elen

Zavarovanci so fudi osebe:

1. ki so sklenile v tujini delovno razmerje, ¢e niso
zavarovane pri tujem nosileu zdravstvenega zavaro-
vanja;

2. ki jim je prenechala lastnost delavea v zdruienem
delu, pa se v tujini strokovno izpopolnjujejo in dobivajo
Stipendijo, ¢e niso zavarovane pri tujem nosilcu zdrav-
stvenega zavarovanja;

3. ki uZivajo pravice izklju&no od tujega nosilca
pokojninskega ali invalidskega zavarovanja, te jim
zdravstveno varstvo ni zagotovljeno z mednarodnimi
sporazumi na stroske tujega nosilea zdravsivenega za=-
varovanja;

4, izseljenci — povratnikl,

Osebe iz 8. totke 1ega ¢lena so zavarovanci skupnosti
z dnem, ko po prihodu iz tujine pridobijo pravico do
stalnega prebivali¢a na obmotju skupnosti.

Izseljenci — povratniki so zavarovani, &e se prigla-
sijo pristojni skupnosti za zaposlovanje.

99. &len

Kmetje kooperanu pridobijo lastnost zavarovanca v
zdravstveni skupnosti z dnem, ko pridobijo lastnost za-
varovanca v pokojninskem in invalidskem zavarovanju.
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DruZinski élani zavarovancev

100. ¢len

Kot druzinski ¢lani zavarovancev so zavarovani:

a) ozji druZinski ¢lani: zavarovandev zakonec, za-
konski in nezakonski otroci, posvojenci in pastorki;

b) 8irsl druZinski &lani: vzdrzevani zavarovandevi
stardi, otim in madeha, posvojitelj in posvojiteljica ter
otroci, ki jih je zavarovanec vzel k sebi in jih preilvlju
(vnuki, bratje, sestre in rejenci).

DruZinski ¢lani iz prejinjega odstavka go zavarovani,
. Ge izpolnjujejo po tem statutu dolotene pogoje.

101, élen

Zavarovanlev zakonec je zavarovan:

1. ¢e sam ni delavec ali oseba, ki se prezivlja s sa-
mostojno dejavnostjo in je kot tak sam obvezno zdrav-
stveno zavarovan;

2. dokler je z njim v zakonu.

Pravice do zdravstvenega varstva in zavarovanja
obdrzi:

1. zakonec umrlega zavarovanca, ki po njegovi smrti
ni pridobil pravice do druZinske pokojnine, ker ni do-
polnil dolotene starosti, ¢e je bil ob zavarovanéevi smrti
star nad 40 let (zena) oziroma nad 55 let (moZ). Ce zako-
nec ni star 40 (Zena) oziroma 55 let (moZ), se zavarovanje
nadaljuje, dokler je redno prigladen pri pristojni skup-
nosti za zaposlovanje, ¢e se priglasi v 6 mesecih od za-
varovandeve smrti;

2. razvezani zakonec, ki mu je s sodno odlotbo pri-

znana preZivnina, &e je bil ob razvezi zakona star nad’

45 let (%ena) oziroma nad 60 let (mo#). Za zakonca, ki
ob razvezi zakona Se ni bil star 45 let (Yena) oziroma
60 let (moZ), se zavarovanje nadaljuje, &¢e je invalid
I. kategorije v smislu predpisov o invalidskem zava-
rovanju, all fe se priglasi v 8 mesecih pri pristojni
skupnosti za zaposlovanje;

3. vdova umrlega zavarovanca, ki je po njegovi
smrti pridobila pravico do druZinske pokojnine zaradi
otrok, pa to pokojnino, izgubi pred dopolnitvijo 45.
leta starosti, dokler je redno priglasena pristojni skup-
nosti za zaposlovanje, fe se priglasi v 90 dneh od
izgube pravice do drufinske pokojnine.

.102, ¢len

Zavarovandevi 'otroci: zakonski in nezakonski, po-
svojenci in pastorki ter otroci, ki jib je vzel k sebi in jih
preZivlja, so zavarovani do dopolnjenega 15. leta starosti,
¢e pa se Solajo, pa do konca predpisanega rednega Sola-
nja, vendar najdalj do dopolnjenega 26. leta starosti.

Ce je otrok iz prvega odstavka tega &lena, zaradi
bolezni prenehal obiskovati Solo, je zavarovan tudi med
boleznijo, ¢e pa nato spel redno obiskuje 3olo, se mu
podalisa zavarovanje tudi ¢ez doloteno starostno mejo,
vendar najvet za toliko, zo kolikor je zaradi bolezni za-
mudil v %olanju.

Ce postane otrok iz prvega odstavlm tega Clena ne-
zmozZen z# samostojno Zivljenje in delo v smislu pred-
pisov o {nvalidskem zavarovanju predno izpolni 15 let
. starost! oziroma %e, ko je na rednem 2olanju, je zavaro-
van tudi ves €as dokler trajs nezmoZnost.

Zavarovani so tudi otrocl iz prvega odstavka tega
¢lena, ki postanejo nezmoZni za samostoino Zivljenje in
delo v smislu predpisov o invalidskem zavarovanju po
preteku fasa iz prvega, drugega oziroma tretjega od-
gtavka tega tlena, dokler traja nezmoZnost, ¢e jih zava-
rovanec preZivlia.

103, élen

Zavarovantevi otroci in otroci, ki jih je vze] k sebi
in jih preZivija od 15. do 18, leta starosti so zavaro-
vani, te:

»

— se ne morejo redno Solati ali

— ne morejo dobiti ustreznega mesta za uk,

Zavarovantevi otroci iz prejsnjega odstavka so za-
varovani kot druZinski ¢lani le, ée se prijavijo v roku
60 dni od dneva, ko so konali 3olanje, pristojni skupnosti
za zaposlovanje, se tej redno javljajo in neupraviteno ne
odklonijo ponudene zaposlitve oziroma ustreznega mesta
za uk.

104. ¢len .

Zavarovandevi starsi so zdravstveno zavarovani:

1. ¢e so dopolnili 55 let starosti (mati) oziroma 60
let (ote),

2. ¢e so mlajsi pa so pridobitno nezmozni in je ta
nezmo#nost enaka invalidnosti 1. kategorije v smi&lu
predpisov o invalidskem zavarovanju,

3. ¢e jih zavarovanec prezivlja in te sami nimajo za
prezivljanje zadostnlh dohodkov.

105. elen

Steje se, da starSi nimajo za preivljanje zadostnih
dohodkov:

1. &e nimajo nobenih lastnih dohodkov;

2. ¢e imajo lastne dohodke iz enega ali vet virov, pa
skupno ne presegajo meseéno 2/3 zneska predpisanega
najmanjSega osebnega dohodka, ki ga dolo¢ajo republi=
Ski predpisi, pri ¢emer se dohodki iz kmetijstva ratu-
najo v 6-kratnem znesku katastrskega dohodka. dohodki
oprofdeni davka, pa se vitevajo na podlagl idealne daveé-
ne osnove Dohodki po te) togki so ¢isti mesedni dohodki
po odbitku prispevkov in davkov,

Pri ugotavljanju zneska dohodka na posameznega
druZinskega ¢lana se dohodek deli s 8tevilom tistih dru-
zinskih ¢lanov, ki so se na pedlagi zakona ali pogodbe
dolZni medsebojno vzdrzevati.

Steje se, da zavarovanec prezivlja starie, ée Zivijo z
njim v gospodinjski skupnogti ali redno mesetno pri-
speva k njihovemu vzdrZevanju najmanj 1/3 predpisa-
nega najmanjdega osebnega dohodka,

Starsl so zavarovani pod pogoji iz prejinjega Clena
tudi po zavarovanéevi smrti, &e ne morejo uveljaviti pra-
vice do druzinske pokojnine, zato ker je s pokojnino
oZjih druZinskih ¢lanov zavarovancev lzérpana osnova
za druZinsko pokojnino.

: 106. ¢len

Vnuki, bratje, sestre in réjenci so zavarovani pod
pogoji, ki so doloteni za zavarovancéeve otroke in pod
pogojem, da )ih zavarovanec prezivlja in da sami nimajo
za prezZivljanje zadostnih dohodkov, navedenih v prejs-
njem. ¢lenu,

107, &len ¢

Druzinski ¢lani tujcev — zavarovancey so zavaro-
vani, dokler Zivijo na obmod¢ju Jugoslavije, ¢e ni z med-
narodnimi pogodbami drugate doloteno.

Osebe, ki 80 v tujini sklenile delovno razmerje ali so
v tujini na strokovnem izpopolnjevanju in so zavarovane
pri tujem nosileu zdravstvenega zavarovanja, so doline
zavarovati svoje druzinske ¢lane, ki zive na obmotju
askupnosti. ¢e jim ni z zdravstvenim zavarovanjem pri
tujem nosileu zagotovljeno zdravstveno varstvo, Druin-
ski &lani teh oseb se zavarujejo pod enakimi pogoji kot
druzinski 8lani zavarovancey te skupnosti, i

Drufinski in gospodinjski €lani zavarovancev
— kmetor in z njlmi izenadenth zaverovancev

\ " (12, toéka 89, flena tega sratuta)

108 ¢len
O2i1 druXinski élani zavarovancev iz 12, totke 89,
¢lena so zavarovani pod pogoji delofenih v 100 do 102.
¢lena tega statuta.
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109. ¢len
Otroci zavarovancev iz 12. totke 89. &lena, ki so
stari od 15 do 18 let, so 2avarovani, ¢e na zavarovante-
vem gospodarstvu opravljajo kmetijsko dejavnost kot
svoj edini all glavni poklie, brez tega pogoja pa, ée 20 na
strokovni usposobitvi all prekvalifikaciji, ki jo organi-
zira skupnost za zaposlovanje.

110, ¢len

Starsi zavarovancey iz 12, totke 89, ¢lena so zdrav-
stveno zavarovani:

1. ¢e Zivijo v skupnem gospodinjstvu z "zavaro-
vancem;

2, ¢e ne Zivijo v skupnem gospodinjstvu z zavaro-
vancem pa imajo izgovorjen preuzitek iz zavarovande-
vega gospodarstva;

3. ¢e ne zZivijo z zavarovancem v skupnem gospo-
dinjstvu in nimajo zagotovljenega preuZitka, pa so po-
polnoma nesposobni za delo in je ta nesposobnost enaka
I. kategoriji invalidnosti v smislu predpisov o invalid-
skem zavarovanju. Smatra se, da je invalidnost I, kate-
gorije podana, ¢e so starsi dopolnili 55 let starosti (mati)
oziroma 60 let (ole).

111, ¢len

Kot gospodinjski ¢lani mvarovancev iz 12, tocke 89,
¢lena so zavarovani:

Zavarovancéevi otroci, njegovi staréi, bratje in sestre,;
vnuki in vnukinje, rejenci in rejenke, strici in tete, tasti
in taite, svaki in svakinje, nedaki in nedakinje pod po-
gojem, da opravljajo kmetijsko dejavnost na zavarovan-
¢evem gospodarstvu kot edini ali glavni poklic in se ne
Stejejo za druZinske ali gospodinjske ¢lane po prejsnjih
dolo¢bah oziroma jim ni na kakinl drugi podlagi zago-
gotovljeno zdravstveno varstvo.

Gospodinjski ¢lani iz prejinjega odstavka, ki v éasu
trajanja zavarovanja postanejo popolnoma nezmoZni za
za delo all za samostojno zivljenje in delo v smislu pred-

pisov o invalidskem zavarovanju, so zavarovani tudi v -

tasu take nezmoZnosti ne glede na pogoj, da na zava-
rovanlevem gospodarstvu opravijajo kmetijsko dejav-
nost kot svoj edini in glavni poklic. Pogoj pa je, da jih
zavarovanec v tem tasu preZivlja in da je zavezanec za
prispevek za zdravstveno varstvo, Pogoji pre2ivljanja se
vgotavljajo po 105. ¢lenu tega statuta.

. 112. &len 1
Za gospodinjske ¢lane se dtejejo tudi osebe iz prejs-
njega 2lena ob pogojih, ki jih ta dolada, prl zavarovancu
iz 89, ¢tlena (razen zavarovdancev iz 12, toéke), e je tak
zavarovaneo zavezanec za prilpcvek za zdravatveno
varstvo.

Ugotavljanje in uveljavijanje lastnosti zavarovane
osebe

113. ¢&len
Pravice iz zdravstvenega zavarovanja uveljavljajo v
breme skupnosti osebe, ki jim je priznana lastnost zava-
rovane osebe.
Lastnost zavarovane osebe se dokazuje z zdravstve-
no izkaznico oziroma z drugo predpisano listino.
Obrazec zdravstvene izkaznice ali listine, s katero
se dokazuje lastnost zavarovane osebe, nadin njenega
izdajanja in uporabe ter diuge obrazce v zvezi z uve-
ljavljanjem pravic iz zdravstvenega zavarovanja, pred-
pide zdravstvena skupnost s posebnim samoupravnim
splodnim aktom. .
114. ¢len
Lastnost zavarovane osehe ugotovi skupnost na
podlagi predpisane prijave zavarovanja z izdajo zdrav-
stvene izkaznice oziroma 2z drugo predpisano listino,

Ce skupnost osebi, za katero je vloZena prijava
zavarovanja, odrede lastnost zavarovane osebe, mora
o tem izdati pismeno obvestilo najkasneje v 30 dneh
po vloZitvi prijave.

Ce skupnost v roku iz prejdnjega odstavka ne izda
obvestila, da odreka lastnost zavarovane osebe, se
tteje, da je osebi ta lastnost priznana.

Oseba, za katero organizacija oziroma delodajalec
ne vlozi prijave zavarovanja, lahko sama zahteva, da
1 skupnost prizna lastnogt zavarovane osebe.

Zoper dokonéno odlotbo odbora za resevanje pro-
varovane osebe ima prizadeti pravico do ugovora v
15. dneh na odbor za reievanje prosenj, ugovoroy in
prito#b,

Zoper dokonéno odloébo odbora za refevanje pro-
genj, ugovorov in pritoZb, s katero skupnost odrete
priznanje lastnosti zavarovane osebe, lahkg prizadeti
zaradi varstva pravice do zdravstvenega zavarovanja
viozi tozbo pri pristojnem sodiséu zdruZenega dela.

115. &len

Prijavo za zavarovanje vloZi za delavea organiza-
cija zdruzenega dela, delovna skupnost in druga or-
ganizacija oziroma delodajalec, za druge zavarovance
organ, ki je zavezan za pladevanje prispevka za nji-
hovo zavarovanje in zavarovaneéc sam, Ce mora sam
platevatl prispevek.

Prijava se mora vloZiti pri strokovni slulbi v 8
dneh pp pridobitvi lastnosti zavarovanca, V istem ro-
ku mora zavezanec odjaviti iz zavarovanja osebo, ki
ji je lastnost zavarovanca prenehala, ‘oziroma prijaviti
spremembe, ki g0 nastale v okoliSfinah, ki vplivajo
na pravice zavarovanca.

Organizacija oziroma zavarovanec mora Pprijaviti
tudi zavarovantevega druZinskega ¢lana, ter wvsako
spremembo. ki vpliva na pravice in odjaviti druZin-
skega ¢lana, ¢e ta nima ved pravice do zavarovanja in
sicer v rokih, ki veljajo za prijavo zavarovanca,

Zavarovanec lahko vloZi prijavo o svojem zava-
rovanju in svojih druZinskih flanov tudi sam,

116. &len
Za delavea, ki prvi¢ pridobi lastnost delavea v
zdrufenem delu all stopi v delovno razmerje ali zdruzi
svoje delo po vel kot Zestmeseén! prekinitvi, se mora
prijavi za zavarovanje priloZiti izvid opravljenega
zdravnifkega pregleda s strokovnim mnenjem zdrav- .
nika, da je zdravstveno spogoben za predvideno delo.

117. &len
Za druge zavarovance se morajo prijavi zavarova-
vanja prilofiti dokazila o svojstvu, na podlagi kate-
rega so zavarovane, ter druga dokazila oziroma listine.

118. Elen

Pravice iz zdravstvencga zavarovanja gredo zava-
rovani osebi od dneva, ko je pridobila lastnost zava-
rovane osebe,

Nepomdno zdravstveno varstvo jn zagotovljeno
zavarovancu od dneva, ko nastopi delo, ozirama ko
na drug natin dobi lasinost zavarovanca; pa do pre-
teka tridesetegn dneva od dneva, ko neha biti zava-
rovanec. 1]

Kot dan pridobitve lastnosti zavarovlnca se Steje
tudi dan, ko zavarovanec pdide na pot, da nastopi delo
oziroma dolZnost po sklepu o sprejemu na delo.

Neposredno zdravstveno varstvo po tem statutu je
zagotovljeno upravitencu tudi v fasu, ko je v zavodu
za varstvo in zdravljenje, kamor je bil oddan zaradi
izvriitve varnostnega ukrepa.



Stran 1302

URADNI LIST SRS

St. 21 — 17. IX. 1976

Ce prestaja upravitenec kazen zapora ali strogega
zapora, mu je zagotovljenpg zdravstveno varsivo po
drugih predpisih, ne pa po tem statutu.

119. ¢&len

Druzinskim in gospodinjskim &lanom zavarovanca
se zagotavlja neposredno zdravstveno varstvo ves Cas,
v katerem se zagotavlja zavarovancu. Druzinski in
gospodinjski ¢lani imajo pravico do neposrednega
zdravstvenega varstva tudi za tisti éas, ko je zavaro-
vanec, po katerem so imeli pravico do zdravsivenega
varstva, na sluZenju vojaSkega roka, razen, ¢e jim
zdravstveno varstvg ne zagotavlja drug predpis,

DruZinskim ¢&lanom zavarovanca, ki prestaja za-
porno kazen, se zagotavlja neposrednp zdravstveno
varstvo, fe zavarovancu med prestajanjem kazni nj
prenehala lastnost delavea v zdruZenem delu ali de-
lovno razmerje pri zasebnem delodajalcu.

Osmi del
- FINANCIRANJE

120. ¢len

V skladu s samoupravnim sporazumom o ustano-
vitvi zdravstvene skupnosti, si zdravstvena skupnost
zagotavlja rizitno sposobnost in svobodno menjavo
dela, kakor tudi skladen razvoj teritorialne razpore-
jenosti organizacij zdruZenega dela zdravstvene de-
javnosti. njihove zmogljivosti. sodoben razvoj zdrav-
stvene vede in dejavnosti ter strokovno izobraZevanje
‘zdravs'tvenih delavcev, z zdrufevanjem sredstev v re-
gionalni zdravstveni skupnosti, za uresnitevanje skup-
nih interesov na obmoé&ju republike pa v Zdravstveni
skupnosti Slovenije.

121. ¢&len
Zdravstvena skupnost zdruZuje sredstva tudi za
utence srednjih %ol ter Studente vi§jih in visokih Sol
ter akademij.

. Prispevek za zdravstveno varstvo zavarovancev iz
prejinjega odstavka platujejo, obratunavajo in odva-
jajo plaéniki, ki jih dolo¢i samoupravni sporazum med
IzobraZevalno skupnostjo SR Slovenije, Zvezo soci-
alisti®tne mladine Slovenije, Univerzo in Zdravstveno
skupnostjo Slovenije.

122. &len

Za financiranje dogovorjenega programa zdrav-
stvenega varstva zdruZujejo svoja sredstva v zdravst-
veni skupnosti: |

— zavarovanci, ki prispevajo za zagotavljanje
zdravstvenega varstva in pravic iz zdravstvenega za-
varovanja doloteni del osebnih dohodkov;

— temeljne organizacije zdruZenega dela, delovne
skupnosti in zasebni delodajalci, ki prispevajo tisti
del svojega dohodka. ki je doloden za zavarovanje za
nesrede pri delu in za obolenja za poklicno boleznijo:

— skupnosti pokojninskega in invalidskega zava-
rovanja s prispevki za zdravstveno varstvo upoko-
jencev in invalidov;

— skupnosti za zaposlovanje s prispevki za zdrav-
stveno varstvo zalasno nezaposlenih in izseljencev —
povratnikov, ki se prijavijo zaposlitev;

— organi in organizacije, ki izplafujejo stalne
priznavalnine, druZbene preZivnine in stalne druZbene
denarne pomod&i s prispevki za zdravstveno varstvo uZi-
valcev teh pravic;

— zavarovanej iz 57. ¥lena zakona o zdravstvenem
varstvu sami s svojimi prispevki. e z ratificiranimi
mednarodnimi sporazumi ni dolofeno drugade;

— uporabniki zdravsivenega varstva s prispevki
k stroskom zdravstvenega varstva.

123. tlen

Prispevke iz 149. ¢lena zakona o zdravstvenem
varstvu pladujejo, obradunavajo in odvajajo: '

— za zavarovance iz prvega odstavka 56. ¢lena
zakona o zdravstveneém varstvu: organizacije zdruze-
nega dela oziroma zasebni delodajalci, pri katerih so
zaposleni, organi v katere so izvoljeni, zadruge pn
katerih delajo, organizacije zdruZenega dela oziroma
zasebni delodajalei, pri katerih so v uku alr na prak-
si; obc¢ani, ki opravljajo dejavnosti s samostojnim
osebnim delom 2z delovnimi sredstvi, ki so lastnina
obtanov, platujejo prispevke sami 1z svojih sredstev,

— 2za zavarovance iz drugega odstavka 56. élena
zakona o zdravstvenem varstvu; organizacije zdruZe-
nega dela oziroma zasebni delodajalci, pri katerin de-
lajo kot delavei, organ ali organizacija, ki daje &ti-
pendijo, organizator javnih del, mladinskih delovnih
akcij in pouka za obrambo in zadéito, za zadasno ne-
zaposlene osebe pa skupnost za zaposlovanje;

— za zavarovance iz tretjega odstavka 56. ¢lenu
zakona o zdravstvenem varstvu plaéniki, ki jih dolod;
samoupravni sporazum med ustreznimj samoupravni-
mi interesnimi skupnostmi: ;

— za zavarovance iz Cetrtega odstavka 56. ¢lena
zakona o zdravstvenem varstvu: kmetje zase in za
svoje druZinske in gospodinjske ¢lane ter za osebe, ki
jim morajo dajati preuZitek: za uzivalce stalnih kme&-
kih prezivnin organ ali organizacija, ki jim izplaluje
prezivnino;

— 2a zavarovance iz petega odstavka 56. &lena
zakona o zdravstvenem varstvu: za zalasno nezaposle-
ne osebe skupnost za zaposlovanje za uzivalce prejem-
kov iz pokojninskega in invalidskega zavarovanja
skupnost pokojninskega in invalideskega zavarovanja:
za uzivalce izjemnih pokojnin, stalnih priznavalnin,
druZzbenih preZivnin in stalne druZbene pomoti pa or-
gan ali organizacija. ki jim jih izpladuje;

— za zavarovance iz 70. ¢lena zakona o zdravst-
venem varstvu: organizacije, zasebni delodajalei ozi-
roma skupnosti, ki so zavezani za njihove zavarovanje,

Obveznosti zavarovancev iz prejinjega ¢lena uve-
ljavlja regionalna zdravstvena skupnost.

124, ¢&len

Prispevki morajo biti izraZeni v stopnji oziroma
pavialu in jih dolodi skupitina zdravstvene skupnosti
po predhodni obravnavi med delovnimi ljudmi in ob-
tanl na obmotju zdravstvene skupnosti.

Stopnje prispevka so enotne in proporcionalne, pri
tem se upodteva, ali so osebe zavarovane za vse all
samo za posamezne zavarovane primere,

B 125. élen

Prispevne stopnje oziroma pav8ali iz prejinjega
tlena se dolodijo oziroma dogovorijo v skladu z drui-
henim planom. resolucijo o dru’benocekonomski poli-
tiki in druzbenim dogovorom o skupni porabi. ter mo-
rajo biti zaradi enotnosti pravic in obveznosti iz zdrav-
stvenega varstva in zdravstvenega zavarovanja na ob-
mod&ju regije enake.

Skup#tina skupnosti dolo®s nstrezno dogovorom
iz prvega odstavka nsnove za dolofanje prispevkov in
pavialne zneske prispevkov za zavarovance zunaj
zdruZenega dela in delnvnih razmerij.

128. &len

Za financiranje posameznih nalog zdravstvene

skupnosti se dologijo = pngodbo ali samoupravnim spo-
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razumom prispevki in paviali iz dela osebnih dohod-
kov, namenjenih za zadovoljevanje osebnih potreb,
tudi nad okviri iz prejinjega ¢lena.

127, ¢len

Zdravstvena skupnost zdruZuje svoja sredstva v
regionalni zdravstveni skupnosti zaradi zagotovitve
enotnosti pravie in obveznosti iz zdravstvenega varst-
va in zdravstvenega zavarovanja in po njej v Zdravst-
veni skupnosti Slovenije.

Sodelovanje z druZbenopolitiénimi skupnostmi,
zdravstvenimi in drugimi samoupravnimi skupnostmi,
zdravstvenimi organizacijami in drugimi organizacijami

na obmodju obd&me

128. &len

Skup#tina obéinske zdravstvene skupnosti enako-
pravno s pristojnimi zbori obéinske skupitine odlota
v okviru sredstev za katere se je dogovorila v regi-
onalni zdravstveni skupnosti:

— o splo3ni politiki na podro&ju zdravstvenega
varstva,

— o politiki, naértih in programih razvoja in po-
speﬁevanja zdravstvene dejavnosti;

— o drugih vpraSanjih s podrodja zdravstvenega
varstva, ki se na podlagi ustave in zakona urejajo z
odloki in drugimi sploSnimi akti obinske skupétine.

129. tlen

Skupitina zdravstvene skupnosti sprejema v so-
glasju z obéinsko skupstino odlotitve, ki so bistvenega
pomena za uresnifevanje pravic in obveznosti delov-
nih ljudi, zdruZenih v skupnosti in so dolofene z za-
konom ali odlokom obginske skupic¢ine. Pred odlotit-
vijo o soglasju. razpravljajo in usklajujejo. stalisa
delegati skup8fine zdravstvene skupnosti z delegati
pristojnih zborov obinske skupé&éine.

130. ¢len

Zdravstvena skupnost usklajuje razvoing politiko
in programe zdravstvenega varstva s cilji ekonomske-
ga in druZbenega razvoja obéine, dolotenimi v druz-
benih planih obfine, z dru’fbenim dogovarjanjem.

‘ 131, &¥len

Zaradi usklajevanja druZbenih dejavnosti na ob-
modju obtine, zaradi zagotovitve ustrezne vloge zdrav-
stvene dejavnosti pri razvijanju produktivnosti dela
in druZbene renrodukeije, zaradi ustreznega sodelo-
vanja v zdravstveni preventivi in varstvu ter izbolj-
fevanju Zivlieniskega in delovnega okolja ter organi-
ziranja priprav za splofni ljudski odpor se povezuje
in sodeluje zdravstvena skupnost tudi 7 drugimi skup-

nostmi, drustvi, zdravstvenimi organizacijami in z
zdruZenim delom.
132, &len i
V  sodelovanju 2z drugimi druZbenopolititnimi

skupnestmi in drueimi skupnostmi, druftvi in organi-
zacijami. daje zdravstvena skupnost pobude in spre-
jema obveznosti po dogovoru z regionalno zdravstveno
skupnostjo.

Deveti del

OPRAVLJANJE STROKOVNIH, FINANCNIH IN
ADMINISTRATIVNIH ZADEV
')
133. &len

Strokovne, finantne in administrativne zadeve
opravlja za zdravstveno skupnost strokovna sluZba
Regionalne zdravstvene skupnosti Novo mesto.

Na strokovno sluzbo se ne morejo prenadati pra-
vice, pooblastila in odgovornosti zdravstvene skup-
nosti.

Deseti del
PREHODNE IN KONCNE DOLOCBE

134. élen

Utenci srednjih $ol iz 121, ¢lena tega statuta osta-
nejo do sklenitve samoupravnega sporazuma Zzavaro-
vani kot druZinski &lani.

135. &len

Dokler ne bodo izdani novi ustrezni samoupravnij
splodn: akti, se $e uporabljajo;

1. Pravilnik o predpisovanju, izdajanju in plate-
vanju zdravil, ki se predpisujejo v breme zdravstve-
nega zavarovanja v SR Sloveniji (Uradni list SRS,
it. 2/74);

2. Pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za protetiéna in orto-
titna sredstva in sanitarne priprave (Uradni list SRS,
it. 45/70);

3. Pravilnik o vrstah, indikaci}ah standardih za
materiale in rokih trajanja oéesnlh pripomoﬁkov
(Uradni list SRS, &t. 45/70);

4, Pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za'
materiale in o rokih trajanja slusnih pripomotkov in
pripomotkov za omogodanje glasnega Eovora (Uradnl
list SRS, &t. 45/70);

5. Pravilnik o vrstah, indikacijah, standardih za
materiale in o rokih trajanja za zobnoprotetiéno po-
moé in protetitna sredstva (Uradni list SRS, &t. 45/70);

6. Pravilnik o zdravstvenih izkaznicah, drugih iz-
kazilih o zavarovanju in o obrazcih v zvezi z uve-
ljavljanjem pravic iz zdravstvenega zavarovanja
(Uradni list SRS, 5. 8/71), ki ga je izdala Skupnost

-zdravstvenega zavarovanja delavcev Ljubljana;

7. Pravilnik o pogojih in nadinu poSiljanja zava-
rovanih oseb na zdravlienje -v naravna zdravilidéa
(Uradni list SRS, &t. 8/17). ki ga je izdala .Skupnost

8. Pravilnik o imenovanju, sestavu in delu zdrav-
nigkih komisij (Uradni list SRS, &. 35/12). .

Dokler ne bo sprejet samoupravni splodni akt iz
80. ¢lena tega statuta, se bo $e vedno uporabljal pra-
vilnik o uveljavljanju pravic iz zdravstvenega zava-
rovanja v tujini (Uradni list SFRJ, &t. 24/63), razen ko=
likor ni v nasprotju z dolofbami tega statuta.

& 136. Slen

Dolotbe tega statuta razlaga skupilina m
ne skupnosti.
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137. tlen

Ta statut zaéne veljati, ko ga sprejme skupééina
zdravstvene skupnosti na seji obeh zborov in ga po-
trdi obg&inska skupégina.

St. 01-14/75
Trebnje, dne 11. decembra 1975.

Skupétina obéinske zdravstvene
skupnosti Trebnje
% Predsednik
: TomaZz Poviid 1. r.

Ta statut je potrdila Skupscina obcine Trebnje,
dne 28. maja 1876.

5t. 022-1/76-10
Trebnje, dne 28. maja 1976.

1027.

Skupstine Obc¢inskih zdravstvenih  skupnosti
Crnomelj, Metlika, Krdko, Novo mesto in Trebnje so
na osnovi 4, ¢lena statuta obéinske zdravstvene skup-
nosti in v zvezi s 1. &lenom samoupravnega sporazu-
ma o najmanjSem obveznem obsegu zdravsivenega
varstva v SR Sloveniji (Uradni list SRS, &t. 1/76)
sprejele

SKLEP

o spremembi samoupravnega sporazuma o vrstah
ir obsegu pravic iz neposrednega zdravsivenega
varstva in o pravicah iz zdravsivenegy zavarovanja
Regionalne zdravstvene skupnosii Novo mesto
(Uradni list SRS, 5t. 3/76)

-

1.

V 7. toéki 16. ¢lena samoupravnega sporazuma se
trtajo besede: »varstvo in zdravljenje zob, zobotehnit-
ne pomod ine«,

<,

V 26. ¢lenu samoupravnega sporazuma se értajo

besede: »pristoinéga zdravnika ali«

3.

T1a sklep zaéne. veljhatl. ko: skupitina Regionalne
zdravstvene skupnosti Novo mesto ugotovi, da so ga v

enakem besedilu sprejele skupséine obéinskih zdrav-
stvenih skupnosti Crnomelj, Kriko, Metlika, Novo me-
sto in Trebnje in se objavi v Uradnem listu SRS,

Predsednik

Skups¢ine obéinske zdravstvene
skupnosti
Crnomelj

Anton Horvat, inZ 1. r.

Predsednik
Skupééine obéinske zdravstvene
skupnosti
Kriko

Kristjan Pavliha L r.

Predsednik

Skupééine obéinske zdravstvene
skupnosti
Metlika

Peter Stefanié L. r.

Predsednik
Skupstine obéinske zdravsivene
skupnostj
Novo mesto

Roman Celesnik 1. r,

Predsednik

Skupstine obtinske zdravstvene
skupnosti
Trebnje

Tomaz Povsié L r.

Skupitina Regionalne zdravstvene skupnosti Novo
mesto je na seji dne 10, junija 1876 ugotovila, da so
Obéinske zdravstvene skupnosti Crnomelj, Kriko, Met-
lika, Novo mesto in Trebnje sprejele ta sklep v enakem
besedilu,

St. 01-13/76
Novo mesto, dne 10. junija 1076,

Skup#fina Regionalne zdravstvene skupnosti
Novo mesto

Predsednik
Tone Pirc L r.

~ ORGANI IN ORGANIZACIJE V OBCINI

1028.

Na podlagi 25. &lena statuta Sklada ljubljanskih
obgin za gradnjo osnovnih #ol in vzgojnovarstvenih
zavodov (Uradni list SRS, st. 11/78) je upravni odbor
sklada na 55. seji dne 23. marca 1978 sprejel

SELEP '
o potrditvi zakljuénega racuna Sklada ljubljanskih ob.

din za gradnjo osnovnih Sol in vzgojnovarstvenih za-
vodov za leto 1975

1
i din
Zakljuéni ratun, ki izkazuje
sredstva 164,165.793,03
razpored ,sredstev 141,408.531,35
saldo na dan 31. 12. 1975 22.757.261,68

so potrdile ustanoviteljice in sicer:

Skupifina mesta Ljubliane dne 27. 5. 1976

Skupidina obéine Ljubljana BeZigrad dne 17. 8. 1976

Skupé&éina ob&ine Ljubljana Center dne 26. 5. 1976

Skupé#éina ob&ine Ljubljana *Moste-Polje dne 27.
1979

Skupséina ob¢ine Ljubljana Siska dne 26, 5. 1976

Skupé#tina ob&ine Ljubljana Vi¢-Rudnik dne 24.
5. 1976
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Ta sklep zatne veljati osmi dan po objavi v Urad-
nem listu SRS.

St. UO-114-83/76-LE/VM
Ljublana, dne 30. avgusta 1976.
Sekretar Predsednik
upravnega odbora sklada upravnega odbora sklada
Ludvik Ciné 1. r. Natzn Bernot, inZ 1 r.

1029,

Na podlagi 25. &lena statuta Sklada ljubljanskih
obéin za gradnjo osnovnih Sol in vzgojnovarstvenih za-
vodov (Uradni list SRS, §t. 11/73) je upravni odbor
sklada na 53. seji dne 17. decembra 1975 sprejel

SKLEP

o potrditvi finanénega nadrta Sklada ljubljanskih ob.
&éin za gradnjo osnovnih 3ol in vzgojnovarstvenih ==-
; vodov za leto 1976

1
Na finanlni natrt, ki izkazuje

1. dohodke: et i
1. krajevni samoprispevek 120,000.000
2. prispevek mestne skupnosti otrofkega
varstva *24,000.000
3. prispevek drutbenopolititnih skup-
nosti Ljubljane 30,000.000
4. dodatni prispevek druZbenopoliti¢nih
skupnosti Ljubljane 50,000.000
5. prenos salda po ZR 75 (ocena) 11,280.000
6. ostali dohodki 1,500.000
Dohodki skupaj 236,780,000
II. izdatke:
1. O8 BS-7 34,815.000
2. OS Prezihov Voranc 18,900,000
3. O8 Zvonka Runka 16,350.000
4. VZ Janez Levec 29,850.000
5. OS Koseze 38,018.000
6. OS Vrhovei 19,331.000
7. VVZ BS-III 17,250.000
8. VVZ Ajdovi&ina 2,400.000
9, VVZ Selo-Moste 7,540.000
10. VVZ Litostroj 14,300,000
11. VVZ Murgle 19,865.000
12. VVZ Novo Kodeljevo 15,000.000
13. Pripravljalna dela 1,881.000
14. Upravni strodki sklada 1,280,000
Tzdatki skupaj 236,780.000

so dale svoje soglasje ustanoviteljice in sicer:
Skupééina mesta Ljubljane dne 29. 1. 1976

Skupétina obtine Ljubljana BeZigrad dne 12. 2,
1976

Skupéiéina obéine Ljubljana Center dne 23. 8. 1976

Skupitina obline Ljubljana Moste-Polje dne 22, 1,
1976 x

Skupi#fina obfine Ljubljana SiZka dne 27. 1. 1976

Skupi®ina obtine Ljubljana Vi¢-Rudnik dne 17.
2. 1976

NPT

Ta sklep zatne veljati osmi dan po objavi v Urad.
nem listu SRS,

St. UO-114-83/76-LC/VM
Ljubljana, dne 30. avgusta 1976.
Sekretar Predsednik
upravnega odbora sklada upravnega odbora Sklada
Ludvik Ciné 1. r, Natan Bernot, inZ. Lr

. BREZICE
1030.

Izvrini svet Skupitine obéine BreZice je na pod-
lagi 9. ¢lena odloka o spremembah in dopolnitvah
odloka o davkih ob&anov (Uradni list SRS, 5t. 6-244/
76) na svoji seji dne 28. julija 1976 doloéil preciSéeno
besedilo odloka o davkih obfanov obéine BreZice, Pre-
tif¢eno besedilo odlokg o davkih obfanov ob&ine Bre-
Zice obsega odlok o davkih ob&anoy, objavljen v Uradnem
listu SRS, 5t. 13-262/72 ter spremembe in dopolnitve,
objavljene v Uradnem listu SRS, &t. 11-173/73, 16-374/
74, 33-1098_174. 6-255/75 in 6-244/76.

St. 420-5/76
Brezice, dne 28. julija 1976.
Predsednik

Izvrinega sveta
Skupé#tine obtine BreZice

Ivan Zivié L n

ODLOK
» davkih obfanov (preéiifeno besedilo)

1. SPLOSNE DOLOCEE

1. &len

Pavki se v obtini BreZice dolofajo — obraduna-
vajo in predpisujejo po dolofbah republifkega zako-
na o davkih obanov, po dolotbah tega odloka in po
predpisih izdanih na tej podlagi.

2. &len

Ob&ani prispevajo za zadovoljevanje splonih
druZbenih potreb, ki se financirajo iz proratuna ob-
¢ine s tem, da platujejo davke.

3. &élen

'Obeani platujejo davek iz dohodka doseZenega z
osebnim delom, dohodka od premoZenja in od pre-
mo¥enija, ki ga imajo ali pridobijo v SFRJ.
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4. &len

Stopnje davkov v obéini BreZice se dolotijo s tem
odlokom za tiste vrste dohodkov, za katere je po re-
publi$kem zakonu o davkih ob¢anov pristojna obéin-
ska skupé¢ina.

5. tlen

Zavezanci, ki niso dolini voditi poslovnih knjig
po zakonu o davkih obanov, morajo voditi knjige
prejemkov in izdatkov. Glede na vrste in nadin vo-
denja te evidence, se uporabljajo dolo¢be tretjega od-
stavka 23. ¢lena zakona.

6. tlen

Ob¢an1 placujejo po tem odloku:

1. davek od osebnega dohodka iz kmetijske de-
javnosti.

2. davek od osebnega dohodka iz samoslojnega
opravljanja obrtnih in drugih gospodarskih dejavnosti.

3. davek od osebnega dohodka iz samostojnega
opravljanja intelektualnih storitev,

4. davek od oscbnega dohodka iz avtorskih pravie,

b. davek na dohodke od premoZenja,

6. davek od premoZen)a,

1. davek na dobitke od iger na srefo.

II. DAVEK, K IZ OSEBNEGA DOHODEKA
OD KMETIJSKE DEJAVNOSTI

: 7. ¢len
/
Davek iz kmetijstva, ki odpade na osebni doho-
dek od negozdnih povrdin, se obratunava po katastr-
skem dohodku. '

8. tlen

Za obradunavanje in platevanje davkov od oseb-
nega dohodka iz kmetijske dejavnosti §e obmotje ob-
Cine razdeli v tri skupine in eno podskupino katasir-
skih ob¢€in. Pri dologitvi skupin se upostevajo eko-
nomski in trini pogoji, kakovost tal, oddaljenost od
prometnih zvez.

Posamezne skupine in podskupine zajemajo ob=
motja naslednjih katastrskih obtin:

II. skupina zajema katastrske obéine:

Brezina, BreZice, Crnc, Lo&e, Mihalovec, Mostec,
Rigonce, Sentlenart, Trnje in Zakot.

IIl. a skupina zajema katastrske obéine:

Arnovo selo, Artife, Bregana, Brezovica, BukoSek,
CateZ, Deéno selo, Drenovec, Dolenja vas — del, Ga-
berje. Globoko, Jereslavec, Kapele, Krika vas, Pod-
vinje, Rakovec, Sela, Slogonsko, Velika Dolina, Veliki
Obre?, Vrhje, Zgornji ObreZ in Zupelevee,

III, b skupina zajema kmastrskc'ébéine:
Cerina, Cerklje, Mali vrh, Stara vas in SuSfica.

IV. skupina zajema katastrske obdine:

Blatno, Bojsno, Brezje, Bukovje, Bufeta vas, Cur-
novec, Dednja was, Globolice. Gornia Pohanca, Ko-
ritno, KriZe, Orefje, Okljukova gora, Pavlova wvas,
Pifece, Podgorje, Pir3enbreg., Silovec, Stojanski vrh,
Sromlje, Vitna vas in Vol&je.

9. &les
Obtinski davek od osebnega dohodka iz kmetij-
ske dejavnosti se plaéuje:

1. od katastrskega dohodkn negozdnih povriin,

vIL skupini po stopnji 26
v. IIL.a skupini po stopnji 22
v IIL.b skupini po stopnji 17
T v IV. skupini. po stopnji 12

2. od vrednosti lesa, dololenega za posek, ki pred-
stavlja osebni dohodek iz gozda po stopnji — 22.

Davek se odmeri po stopnji, ki velja za katastr-
sko oblino, v kateri ima zavezanec pretezno visino
katlastrskega dohodka od negozdnih povrSin.

Pristojni davéni organ lahko na proinjo zavezan-
ca, oprosti placila davka iz osebnega dohodka od goz-
dov tiste zavezance, ki les podarijo za javne namene
ga uporabijo za lastne namene ali podarijo drugemu
obfanu ob priliki elementarne nesrete. Davka so pa
oproifeni tudi zavezanci za posek lesa na panju, ki
je namenjen . za kurjavo. do koli¢ine 4 prm, & ga
uporabijo za lastne namene. Lastniki kmetijskih zem-
1jig¢, ki po zakonu o zdravstvenem zavarovanju niso
kmetijski ‘zavarovanci, platujejo davek po stopnjah.iz
1. in 2. totke tega Clena povedane za 24 %e.

10. ¢len

Zatasno so opro&teni davka iz kmetijstva dohodki
zemljis¢ : v

1. ki so bila za kmetijstvo neuporabna pa so 2
investicijami zavezanca postala uporabna 10 let

2. na nekaterih se zasadijo novi vinogradi 5 l¢
3. na katerih se zasadijo novi sadovnjaki

a) novi nasadi ribeza 4 leta
b) novi nasadi breskev in marelic 5 let
¢) novi nasadi drugega sadnega drevja 8 let

~ Oprostitve po prvem odstavku tega &lena se pri-
znajo zavezancem, katerim je kmetijstvo edini vir pre-
zivljanja in sicer & so dela opravljena strokovno in
skladno s programom srednjerofnega razvoja obéine.
Zatasno oprostitev po tem ¢lenu uveljavlja zave-
zanec z vlogo, ki jo vlo#l pri davénemu organu do
koneca leta, v katerem so nastali pogoji zc oprostitev.

11. ¢len

Poleg oprostitev dolofenih z republifkim zake-
nom so opros€eni obéinskega davka od osebnega do-
hodka iz kmetijske dejavnosti zavezanci, katerih ka-
tastrski dohodek ne presega 500 dinarjev. Davka od
kmetijstva so oprodfeni zavezanci iz vilinskih krajev,
fe so proizvodni, ekonomski in prometni pogoji e po-
sebno slabi, &e skupni katastrski dohodek teh -zave-
zancev od negozdnih povriin ne presega 1000 dinarjev.

Med vifinske kraje v smislu prvega odstavka tega
¢lena spadajo naselja v katastrskih ob@inah IV. sku-
pine navedenih v petem odstavku 8 ¢&lena tepga odlo-
ka, razen naseli] v katastrskih obCinah: Globotice
(naselja Globotice, Krafka vas. Kamence, Cedem.
Stankovo. Mali Cirnik), Koritno, KriZe, Paviova vas.
Silovec, Stojanski vrh ter naselie v katastrskih obdi-
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nah IIl,a skupine: Bregana (naselje Brezje), Cerina
(naselje Dobeno), Velika Dolina (naselje Cirnik in
Gaj).

V naseljih navedenih katastrskih obéin iz prejs-
njega odstavka tega Clena so oproi3¢eni davka od
osebnega dohodka iz kmetijstva, katerih katastrski
dohodek od negozdnih povriin ne presega 3000 di-
narjev. Oprostitev iz tega ¢lena se nanasa le na za-
vezance, katerim je kmetijstvo edini vir prezivljanja.

12. ¢len

Zavezancem davka iz kmetijstva, ki jim je kme-
tijstvo glavni poklic ter drugim zavezancem iz kme-
tijstva, ki se z osebnim delom ukvarjajo s kmetijsko
dejavnostjo in vlagajo sredstva v preusmeritev go-
spodarstva in preureditev stanovanjskih in gospodar-
skih prostorov v turistitne namene, se ne glede na
vifino osebnih dohodkov lahko prizna olajSava, ¢e
zavezanec vloZl v te namene sredstva v vidini wvsaj
50 % katastrskega dohodka od svojih zemljiseé, ven-
dar najmanj 2000 dinarjev.

Olajiava po prvem odstavku tega &lena znada 20
odstotkov od vloZenih sredstev, vendar pri nabavi
mehanizacije najve¢ toliko kot zna%a 3-letna odmera
davka, za vse ostalo pa najvel toliko kot znaia 5-let-
na odmera davka.

Olajsave po tem ¢Elenu ugotavlja upraviéenec s
pismeno zahtevo pri davinem organu v letu, v kate-

rem je nabava ali gradnja izvriena. Vrednost oprav-

‘1jenih del bo ocenila posebna strokovna komisija pri-
stojnega upravnega organa.

13. &len

Zavezancem davka iz kmetijstva, ki jim je kme-
tijstvo edini poklic in prezivljanja otrok, ki so na
rednem Solanju na poklicnih, srednjih, vifjih in vi-
sokih Solah, se prizna posebna olajiava in sicer:

za vsakega otroka, ki je na Solanju v obéini Bre-
Zice znafa olajdava 800 dinarjev, za vsakega otroka,
ki se Sola izven obéine, pa znaSa olajfava 1200 di-
narjev,

Olajiave po tem ¢&lenu uveljavlja upravitenec s
pismeno zahtevo, h kateri priloZzi dokumentacijo, s ka-
tero dokazuje Zolanje otrok. OlajSava se prizna ob
letni odmeri davka in jo je mogofe uveljaviti do 31,
januarja v letu, za katerega se davek odmerja.

III. DAVEK OD OSEBNEGA DOHODKA
1Z SAMOSTOJNEGA OPRAVLJANJA OBRTNIH
IN DRUGIH GOSPODARSKIH DEJAVNOSTI

14. ¢len

Davek od obrinih dejavnostl po dejanskem do-
hodku se platuje od osnov, ki presegajo osebni do-
hodek po 10. ¢lenu zakona o davkih obtanov po na-
slednjih stopnjah:

Osnova din 5‘.?.9“"
do do 10.000 25
od 10.000 do 20.000 30
od 20.000 do 30.000 a5
od 30.000 do 50.000 39
od B50.000 do 100.000 ’ 43
od 100.000 do 150.000 18
od 150.000 do 200.000 48
nad 200.000 50

Osnova za odmero davka se zniZza za 50% za na-
slednje obrtne stroke: kolarstvo, sodarstvo, poprav-
ljanje ¢&evljev, sedlarstvo, krovstvo in Siviljstvo.

Zavezanci, ki so stari: moski nad 65 let in Zen-
ske nad 60 let, pa opravljajo storitveno dejavnost in
ne zaposlujejo tuje delovne sile, so oproifeni plate-
vanja davka od obrtne dejavnosti.

15. ¢len
Zavezanci davka iz obrtnih dejavnosti, katerim
opravljanje take dejavnosti ni glavni poklic, platu-
jejo od osnov do vifine dolofene po 10. &lenu zakona
o davkih obfanov posebni obCinski davek po stopnji
30%%, nad to vifino pa se uporabljajo stopnje iz 14
tlena tega odloka, povetane za 10 stopenj.

16. ¢len
Visino pavialnega letnega zneska davka od .oseb=-
nega dohodka iz.samostojnega opravljanja obrinih in
drugih gospodarskih dejavnosti dolo¢i davéni organ,
upostevajod sledela merila: stroko, kraj obratovanja
oziroma oddaljenost od promeinega centra, opremlje-
nost delavnice, pridobitne sposobnosti v odnosu na
strokovno, fiziéno sposobnost.
Davéni organ glede na merila v prvem odstavku
tega ¢lena upoiteva najniZji znesek pav3alnega let-
nega zneska, ki znafa za posamezne stroke:

AL Ny
Stroka znesek
i din
— kovadi 250
— avtomehaniki 1.000
— kleparstvo — vodoinstalaterstvo 1.000
— Kkljuavnigarstvo 1.000
— finomehanika 1.000
— urarstvo 1.000
— elektroinstalaterstvo 1.000
— soboslikarji 1.000
— petarji 500
— tesarji 1.000
— zidarji 1.000
— mizarji 600
— kolarji " 200
— sodarji | 200
— krojati 400
— Sivilje 400
— &evljarji 200
— poto&ni mlini 100
= brivei ¥ 500
— frizerji ; 1.000
— tapetniki 400
— sedlarji i 200
— apnariji ‘ 2 500
— Zganjekuha g . 700
~— pretiskanje tkanin 200
— Zaganje drv 300
— fotografi 250
! = druge obrti 300

PavEalni letni znesek davka ne more biti vigji kot
bi znaZal po veljavni stopnji odmerjen davek od de-
janskega dohodka 25.000din.
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17. &len

Zavezancem davka od osebnega dohodka iz samo-
stojnega opravljanja obrtnih in drugih dejavnosti, ki
vlagajo sredstva v razirjeno reprodukcijo, se prizna
posebna olajSava v naslednjih dejavnostih:

— proizvodna obrtna dejavnost,
-— storitvena obrtna dejavnost,

— gostinstvo.

OlajSava po prvem odstavku tega &lena se prizna
upravi¢encu na pismeno zahtevo v letu, v katerem je
oprema nabavljena, oziroma gradnja ali adaptacija
kontana. Zahtevku mora predloZiti celotno dokumen-
tacijo o vifini vloZenih sredstev.

Olajsave po tem élenu se priznajo samo zave-
zancem, ki vodijo poglovne knjige pod pogojem, &e
dav®éni organ poslovnim knjigam ni odrekel vercdo-
stojnosti.

18. ¢len

IzvrSevalci storitvenih obrtnih dejavnosti, ki so
na novo oziroma prvi¢ priglasili obrt, so lahko opro-
3%eni davka od obrtnih dejavnosti za dobo enega leta
od zatetka opravljanja take dejavnosti.

19. &len

Davek od obrtnih dejavnosti v odstotku od vsa-
kega posameznega kosmatega dohodka se platuje po
naslednjih stopnjah:

1. od dohodkov raznaSalcey &asopisov, knjig, re-
vij in podobno, od prodaje srefk in wpladil pri Sport-
ni napovedi ter pri lotu, od prejemkov zavarovalnih
poverjenikov, od provizij zastopnikov ustanov za var-
stvo malih avtorskih pravie, od zbiranja narqdil za
tasopise, knjige in revije ter podobno, od dohodka
delavcev, doseZenega z opravljanjem del ob preteZni
uporabl lastne telesne mof in dohodkov od domade
obrti — 10%;

2. od provizij poslovnih agentov in poverjenikov
ter zbiranja oglasov, od dohodkov, doseienih s pro-
dajo izdelkov uporabne umetnosti ali z razmnoiZeva-
njem ali izdajanjem drugih avtorskih del, ki se ne
Stejejo za izvirnike, od dohodkov potujofih zabaviSg,
od dohodkov doseZenih z opravljanjem postranskih
kmetijskih dejavnosti — 20%b;

3. od dohodkov oseb, ki priloZnestno opravljaio
storitve za organizacije zdruZenega dela, dr?avne or-
gane in druge organizacije, od dohodkov doseZenih z
opravljanjem del po pogodbi o delu, sklenjeni v skla-
du's predpisi 0 medseboinih razmerjih v zdrufenem
delu. & ne gre za dohodke iz prve in druge totke,
od dohodkov doseZenih v 3. tolki 1 odstavka 76. &le-
na zakona o davkih oblanov — 259%..

Tega prispevka ne plafuje kmetijska delovna or-
ganizacija od dohodkov, ki jih izpladuje sezomskim
delaveem za obiranje hmelja in delovme organizacije
za zbiranje odpadnega materiala,

Prispevek po 2. todki tega &lena se ne pladuje od
dohodkov, doseZenih s prevozom mleka do zbiralnice
ter dohodkov, doseenih z zbiranjem mleka na zbi-
ralnicah. - x }

IV. DAVEK 1IZ OSEBNEGA DOHODKA
OD SAMOSTOJNEGA OPRAVLJANJA
INTELEKTUALNIH STORITEV

20. &len

Davek od osebnega dohodka od samostojnega
opravljanja intelektualnih dejavnosti po dejanskem
dohodku se plactuje od osnov, ki presegajo osebni do-
hodek po 10. &lenu zakona o davkih obanov po na-
slednjih stopnjah:

Osnova din Sto.?‘njn
do do 10.000 25
od 10.000 . do 20.000 30
od  20.000 do 30.000 35
od 30.000 do 50.000 30
od 50.000 do 100.000 43
od 100.000 do 150.000 48
od 150.000 do 200.000 48
nad 200.000 &Q
21. &len

Zavezanci davka od intelektualnih storitev, kate-
rim opravljanje take dejavnosti ni glavni poklie, pla-
tujejo od osnov do viSine osebnega dohodka iz 10.
tlena zakona o davkih oblanov posebni cb&inski da-
vek iz intelektualnih storitev po stopnji 30%, nad to
visino pa se uporabljajo stopnje iz 20, é&lena tega
odloka, povelane za nadaljnjih 10 stopenj.

22, dlen

Davek od osebnega dohodka od intelektualnih
storitev v pavialnem letnem znesku plafujejo duhov-
niki in cerkvene ustanove, Pavialni letni znesek ne
more biti niZji od 500 dinarjev.

23. &len

Davek od intelektualnih storitev od vsakega po-
sameznega kosmatega dohodka se platuje po stopnji
— 25%.

V. DAVEK OD OSEBNEGA DOHODEA
IZ AVTORSKIH PRAVIC, PATENTOV
IN TEHNICNIH 1ZBOLJSAV

24. &len

Davek od osebnega dohodka iz avtorskih pravic,
patentov in tehniénih izboljav se pla%a po stopnjl
— 20 %, :

Ne glede na dolotba prejinjega odstavka se ta
davek platuje po stopnji 35% od osebnih dohodkov
iz avtorskih pravic:

1. doseZenih od reklamnih slik, risb in plastike,
reklamnih pisanth in govorjenih besed, reklamnih
filmov, diafilmoyv in diapozitivov, reklamne glashe,
kakor tudi reprodukcijskih del,

2. od raznih skic in risb, stripov, kriZank im dru-
gih podobnih del,

3. od dohodkov artistov, plesalcev in podobnih
poklicev, dosgZenih ma zabavno glasbenih prireditvah,

4. od dohodkov reproduktivnih umetnikov od iz-
vedb glasbenih del na zabavno Sportnih igri¥éih. ko-
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palis¢ih, razstavii€ih, varietejih, gostinskih obratih in
podobnih prireditvah.

Davek iz prvega odstavka tega &lena se ne pla-
¢uje od dohodkov od patentov in tehni&nih izboljSav.

VI, DAVEK NA DOHODKE OD PREMOZENJA

25. &len

Stopnja davka na dohodke od premoZenja je pro-
gres!lvna in znasa:

Osnova din Stoqp:da
do do 10.000 25
od 10.000 do 20,000 27
od 20.000 do 20.000 30
od 30.000 do 50.000 33
od 50,000 do 100.000 - 35
od 100.000 do 150.000 40
od 150.000 do 200.000 45
nad 200,000 50
26. tlen

Davek na dohodek od premoZenja se plafuje tudi
od dohodkov, dosezenih s prodajo premi¢nin. Ta da-
vek se ne platuje, ¢e je preteklo 3 leta od dneva, ko
je bila premiénina pridobljena in &e vrednost pre-
minine ne presega 5000 dinarjev.

27, ¢len

Od dohodkov, doseZenih z oddajanjem stanovanj-
skih prostorov v najem, se prizna 80 %, stroikov, od
dohodkov doseZzenih z oddajanjem poslovnih prosto-
rov in garaZ ter poditnifkih hi% v najem pa se prizna
30 %% strofkov za vzdrZevanje in upravljanje.

28. Clen

Od dohodkov, doseZenih z oddajanjem opremlje-
nih sob v podnajem se oditejejo stro¥ki, ki so bili
potrebni za dosego teh dohodkov v vilini 50 Y.

29, ¢len

04 dohodkov, doseZenih z oddajanjem opremljenih
gsob se davek ne plafuje, &e ti dohodki ne presegajo
3000 din letno.

Od dohodkov, doseZenih z oddajanjem opremlje-
nih sob, ne plafujejo davka na dohodke od premoZe-
nja zavezanci, ki opremljene sobe oddajajo prek or-
ganizacije, ki je v ob&ini zadol?ena za oddajanje
opremljenih sob. \

Oprostitev po tem ¢lenu se prizna zavezancu na
podlagi pismene vloge, ki jo mora vloZiti do 81. ja-
nuarja za preteklo leto, kateri pa morajo biti priloZena
dokumentacija, iz _katere je viden nalin oddajanja
opremljenih sob.

v

VII. DAVEK OD PREMOZENJA

30. ¢len |

Davek od tovornih cestnih motornih in priklopnih
vozil ter kombi vozil se plafuje v tehle zneskih:

1. za tovorna vozila (tovornjaki in lahki tovornja-
ki) in specialna vozila namenjena za prevaZanje do-
lotenih tovorov — glede na nosilnost:

do 3 tone 1.000din od vsake zaleine tone
od 3 do 4 tone 5.000din
od 4 do 5 ton 8.000 din

8.000 din -+ 4000 din 'za vsako
naslednjo zaletno
tono ‘nosilnosti

nad 5 ton

2. za delovna vozila — ne glede na nosilnost in
teZo: 120 din;

3. za tovorne priklopnike in specialne tovorne
priklopnike, ki so namenjeni za prevaZanje dolotenih
fovorov — glede na nosilnost kot za tovorna vozila,
navedena v prvi tocki;

4. za delovne priklopnike — ne glede na nosilnost
in teZo: 60 din;

5. za vledna vozila; + «

a) za traktorje: :
120 din

do 256 KM
nad 25 KM do 40 KM 170 din
nad 40 KM do 63 KM 220 din
nad 63 KM do 270 din

=

b) za vletna vozila s polpriklopnikom se plaga
davek kot tovorna vozila, navedena v 1. todki;

6. za tovorne tricikle z nosilnostjo do 400kg in
z delovno prostornino motorja:

nad 125cem do 250 cr:r;; 30 din
nad 2560 cem do 500 cem 40 din
nad 500 cem do 1000 cem 50 din
nad 1000 cem 60 din

7. za kombije — glede na delovno prostornino
motorja in sicer: .

do 900 cem 500 din
nad 900 ccm do 1350 cem 800 din
nad 1350 cem do 1800cem 1100 din
nad 1800 ccm do 2500 cem 1400 din
nade2500 ccm do 3100 cem 1700 din
nad 3100 cem 2000 din

31. ¢len

Davek od stavb se plaftuje od vsake stavbe ne
glede na to ali jo uporablja lastnik oziroma uZivalec
sam, ali pa jo daje v najem. Osnova za davek je
vrednost stavbe.

32. élen

Vrednost stavbe se ugotovi po naslednjih merilih
in natinu:

— po popreéni gradbeni ceni za 1m? koristne sta-
novanjske povriine, upoStevajo¢ normalno stopnjo
opremljenosti,

- po gradbeni izvedbi stavbe,

— po letu gradnje oziroma letu rekonstrukeije in

obsegu rekonstrukcije in po letu dozidave ali nadzi-
dave stavbe, )
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Za koristno stanovanjsko povrsino se Steje tlo-
risna povriina sob, predsob, kuhinje, hodnikov, vez,
stopnis¢, kopalnice, straniita, loZz (balkonov), shramb,
kleti, poslovnih prostorov, garaz in drugih zaprtih
prostorov stavbe.

33. tlen

Glede na gradbeno izvedbo se na vrednost 1m*
koristne stanovanjske povriine, dolofene v 36. ¢lenu
in ob upostevanju dolofb 32. ¢lena uporabi koli¢nik:

— ob izvedbi, pri kateri so zidovi opeéni, ‘delno
betonski z masivnimi stropi, koliénik 1,00,

— ob izvedbi pri kateri so zidovi opeéni, stropi
leseni, kolitnik 0,90,

— ob jzvedbi, pri kateri so zidovi opeéni, delno
iz kamna, stropi leseni, se uporabi koli¢nik 0,70,

— ob izvedbi, pri kateri je predaléno zidovje,
stropi leseni, koli¢nik 0,60.

Vrednost 1m? Kkoristne stanovanjske povriine,
ugotovljene po 1. odstavku tega ¢lena se zmanjsa:

— pri kletnih prostorin za 75%

- pri loZah za 30%

- pri ball:onih_ za 75 %

— pri mansardnih prostorih za 25 %

- pri garaZah, kot samostojnih gradbenih objek-
tih za 50 %a. .

Vrednost 1 m?® povriine poslovnih préstorov, ugo-
tovljene po 1. odsts‘vku tega ¢lena, se poveda za 25%
ne glede na to, ali so ti prostori sestavni del stano-
vanjske stavbe ali pa so zgrajeni kot samostojni
gradbeni objekt, 3

Povriine nezgrajenih podstredij se ne vrednotijo.

34. &len

Od ugotovljene vrednosti stavbe se 3Steje obraba
stavbe (amortizacija), ki se izraduna po Rossovi for-
muli in takoe ugotovljena vrednost je osnova za od-
mero davka na posest stavb ter se ista ne spreminja,
razen, v primerih iz 36. &lena tega odloka.

Odlotba o odmeri davka je stalna in se spreme-
ni takrat, kadar pride do sprememb vrednosti stavbe
ali do spremembe davénih predpisov.

35, &len

Davini zavezanec davka na posest stavb, je dol-
Zan vloziti napoved za odmero davka od premoZenja.
Dav®na napoved je praviloma enkratna.

Zavezanci davka na posest stavb, ki so med le-
tom stavbe pridobili, opravili rekonstrukeije ali do-
zidave ali nadzidave Ze obstojetih stavb, so dolini
vloZiti napoved najpozneje do 31. januarja po pre-
teku leta, ko je bila stavba pridobljena, opravljena
rekonstrukcija oziroma ko so stavbo priteli upo-
rabljati. Obrazec davine napovedi predpife davina
uprava.

36. ¢len
Ugotovljena vrednost stavbe, ki je osnova za od-
mero davka od premoZenja, se spremeni, ko se je

gradbena vrednost 1m?® koristne stanovanjske povr-
&ine v primerjavi z vrednostijo iz leta 1973 oziroma

kasneje povetala za vel kot 20%,. V takem primeru
se opravi revalorizacija vrednosti stavbe in revalori-
zacija obrabe stavbe (amortizacija).in je novo ugo-
tovljena vrednost osnova za odmero davka v nadalj-
njih letih.

Za stanovanjske zadeve pristojni obtinski uprav-
ni organ mora vsako leto do 31. januarja za preteklo
leto predloziti davénemu organu podatke o popreéni
gradbeni ceni za 1m#* koristne stanovan)ske povrsine
brez vrednosti stroikov komunalnega opremljanja
zemljisc.

37. tlen

Davéni zavezanci davka na posest stavb, ki pre-
bivajo v vifinskih krajih navedenih v drugem odstav-
ku 11. ¢lena tega odloka, ne platujejo davka na po-
sest stavb.

OlajSave po'tem ¢lenu se ne priznajo lastnikom
potitniikih stavb (vikendov) in garaZ, ki se uporab-
ljajo v zvezi s potitniskimi stavbami.

. ; y 38. élen

Davek od premoZenja na posest stavb se platuje
od davéne osnove po naslednjih stopnjah:

— od stanovanjskih stavb, stanovanj in

garaZ : 0,12%
— od poslovnih prostorov 0,20 %
— od potitnidkih hid ,E0 %o

30, ¢len

Davek od gozdnih zemljis¢ se platuje v vidini
trikratnega katastrskega dohodka teh zemljisd.

VIII. DAVEK NA DOBITKE OD IGER NA SRECO

40. ¢len

Stopnja davka od dobitkov ‘ud iger na sreéo je
proporcionalna in znaZa 10 %, :

IX. DRUGE DOLOCBE

/

41, ¥en

Oblani so dol?ni na javni poziv obtinske skup-
SCine- predloziti komisiji za ugotavljanje izvora pre-
moZenja podatke o svojem premoZenju in nadinu
njegove pridobitve pod pogoji, dolofenimi na podlagi
medsebojnega dogovora obginskih skup&in.

42, ¢len

Davéni organ lahko zalasno odlozi platilo davka
ali dovoli obrofno pladevanje daviénega dolga v na-
1

" slednjih primerih:

1. e zavezanec dokaZe, da so realizirani dohodki
bistveno manj$i od dohodkov od katerih je obdav-
¢en, Odlog pladila ali obrotno odplatevanje se lahko
prizna le za del davka, ki odpade na nerealizirane
oziroma neplatane obdavéene dohodke. Odlog platila
ali obroéno plafevanje davkov se lahko prizna do
plac¢ila dohodkov, zaradi katerih mu je bil odobren
odlog oziroma obroféno odplatevanje davkov, vendar
najve® za dobo 6 mesecev: P
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2. &e zavezanec izkaZe, da zaradi bolezni dalj ¢a-
sa ‘ni opravljal dejavnosti, se lahko prizna odlog pla-
¢ila ali obrot¢no odplatevanje davénega dolga najvet
za dobo 3 mesecev, odvisno od davénega dolga in tra-
janja zavezanteve bolezni.

Odlog platila oziroma obroéno platevanje po tem
élenu se prizna tudi zaradi smrti v oZji zavezantevi
druZini.

Za ¢as, ko je zavezancu odobren odlog pladila
davka, se ne zaratunavajo zamudne obresti.

43. ¢len

Izvrini svet SkupStine obcCine BreZice se poobla-
Séa, da lahko na obrazleZen predlog davénega organa
odlo&i, da zavezancu davéni odlog v celoti ali deloma
odpise, ¢e bi se z izterjavo spravilo v nevarnost nuj-
no preZivljanje zavezanca in njegovih druZinskih
¢lanov, oziroma da se lahko davéni dolg pri zave-
zancih, ki so lastniki nepremi¢nine oziroma nepre-
miénega premoZenja, zavaruje z vknjizbo zastavne
pravice na zavezanéevih nepremiéninah.

X. POROSTVO

44. tlen 2

Davéni organ lahko od zavezanca zahteva poro-
§tvo za platilo davénih obveznosti v smislu 227. ¢lena
zakona o davkih obfanov, &e je davéni dolg starejsi
od 6 mesecev’' od dneva zapadlosti in potem, ko pri-

silna izterjava i1z zavezantevega premozenja ni uspela. .

45. ¢len

Obtan lahko dobi dovoljenje za opravljanje go-
stinske dejavnosti, ¢e izpolnjuje predpisane pogoje,
poleg tega pa mora predloZiti pismeno izjavo vsaj
enega obfana, s katero le-ta prevzema porodtvo za
njegove obveznosti iz naslova davkov, &e jih ni bilo
mogofe niti prisilno izterjati iz njegovega premo-

Zenj;. :

oroftvo po tem ¢&lenu velja za celotno premo-
~ Zenje poroka in njegove osebne dohodke do tiste vi-
Sine kot to dovoljujejo predpisi.

Davéni organ lahko glede na okolis¢ine primera
zahteva, da se porokove obveznosti zavarujejo 2z
vknjizbo zastavne pravice v zemljiski knjigi v korist
obé&ine BreZice.

Porolvto pred izdajo dovoljenja za opravljanje
obrtne dejavnosti se zahteva v primeru. &e zavezanec
vlogi za odpravljanje obrtne dejavnosti ne predloZi
dokazov, da ima poravnane svoje davéne obveznosti.

XI.. VLOZITEV NAPOVEDI

46. tlen

Rok za vloZitev napovedi za odmero davka je 31.

januarja.

XII, PREHODNE IN KONCNE DOLOCBE

47. &len

Popreéna gradbena cena za m? koristne stano-
vanjske povriine ugotovljena za leto 1973 zna3a 2400
dinarjev, Po tej gradbeni ceni ugotovljena vrednost

stavbe je podlaga za izralun davéne osnove za leto
1974. Davéno napoved za odmero davka na posest
stavb za leto 1874 morajo davéni zavezanci vloziti
davénemu organu do 30., junija 1974.

. 1031.

Izvrini svet Skupstine obé&ine Brezice je na pod-
lagi 11. in 13. &élena zakona o urbanistitnem planiranju
(Uradni list SRS, st. 16/67) na 73. redni seji dne 9.
avgusta 1976 sprejel

SKLEP
o javni razgrnitvi predloga zazidalnega naérta za
Sentlenart — kare D, E v Brezicah

1. ¢len

Na javni vpogled se za trideset dni od dneva ob-
jave tega sklepa v Uradnem listu SR Slovenije raz-
grne predlog zazidalnega naérta za Sentlenart — kare
D in E v BreZicah.

2. ¢len

V ¢asu razgrnitve lahko k osnutku poda svoje
pripombe in predloge vsak obtan ali zainteresirana de-

lovna ali druga organizacija.

3. ¢len

Sklep se objavi v Uradnem listu SRS, in na Od-
delku za gospodarsko upravne zadeve Skupétine ob-
¢ine BreZice. Javna razgrnitev bo na Oddelku za go-
spodarsko upravne zadeve vsak dan od 6.00 do 14.00
ure, v sredo od 6.00 do 16.00 ure.

St. 350-5/76-4/5

ST
Brezice, dne 9, avgusta 1976.

Predsednik izvrinega sveta
Skupétine obéine BreZice

Ivan Zivié L r.
1032.

Na podlagi 15. &lena statuta SIS otrofkega var-
stva, 16. ¢lena statuta izobraZevalne skupnosti, 17,
¢lena statuta kulturne skupnosti, 19. ¢lena statuta te.
lesnokulturne skupnosti, 16. ¢lena statuta socialnega
skrbstva, 18. ¢lena zatasnega statuta socialnega var-
stva so skupstine na skupnih sejah zborov uporabni-
kov in izvajalcev od 27. avgusta do 31. avgusta 1976
sprejele Ot

] SKLEP
o zniZanju prispevne stopnje iz OD za razdobje
september—december
1

Prispevne stopnje za ob&inske SIS se. mihjo‘ za
razdobje september-—december.

Nove stopnje iz osebnega dohodka, veljavne v tem
razdobju:
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Skupaj Republ. OPCin-
1. Skupnost otrofkega varstva 0,40 — 0,40
2, IzobraZevalna skupnost 5,18 0,80 5,70
3. Kulturna skupnost 0,85 0,46 0,29
4. Telesnokulturna skupnost 0,62 0,05 0,57
5. Skupnost socialnega skrbstva 1,08 0,11 0,97
SKUPAJ 8,73 0,80 793

3

Objavljene prispevne stopnje veljajo za izpladilo
osebnih dohodkov za september, oktober, november,
december od 1. 9, 1976 dalje.

BreZice, dne 6. septembra 1976.
Skupstina SIS otrofkega varstva

Predsednik
Anton Canéfar 1. r.

Skup#&ina izobraZevalne skupnosti
Predsednik
Zdenka Jurkas 1. r.

Skupétina kulturne skupnosti
Predsednik
Marjan Vizjak 1. r.

Skupééina telesnokulturne skupnosti
Predsednik
Leopold AvSié 1. r.

Skupsicina skupnosti socialnega skrbstva
Predsednik
Anton Vodopivee 1. r.

Skupdtina skupnosti socialnega varstva -
Predsednik.
Janez Voléansek 1. r.

CELJE
1033,

, Izvrini svet ob&inske skupséine Celje je po 18.
8lenu zakona o urbanistiénem planiranju (Uradni list
SRS, &t. 16/67 in 27/72), na seji dne 8. septembra 1876
sprejel

& ~ SKLEP

o javni razgrnitvi osnutka sprememb in dopolnitev
urbanisti¢nega reda obéine Celje

1

Javno se razgrinja osnutek sprememb in dopol-
nitev urbanistiénega reda obgine Celje, ki ga je izdelal
Zavod za napredek gospodarstva v Celju pod &t. 157/
75 junij 1976. :

o
Osnutek sprememb in dopolnitev urbanisti€énega
reda*bo javno razgrnjen na sedeZih svetov krajevnih

skupnosti Frankolovo, Smartno v RoZni dolini in Voj=
nik ter v prostorih sveta za pospeSevanje gospodarske-
ga razvoja in druzbeno planiranje ohé&ine Celje.

11T

Osnutek sprememb in dopolnitev urbanistiénega
reda se javno razgrne za dva meseca, radunajod od
dneva objave tega sklepa.

V tem ¢tasu lahko dajejo ob&ani, organizacije in
organj pripombe k osnutku sprememb in dopolnitev
urbanistiénega reda.

Predsednik
Izvrinega sveta
Skup&tine obéine Celje

Marjan ASi¢ L r.

LITIJA
1034.

Samoupravna stanovanjska skupnost obéine Litija
ugotavlja ;

a) da je po dolotbah 25. ¢lena zakona o samo-
upravni stanovanjski skupnosti (Uradni list SRS, &t
8/74) prevzela v upravljanje sredstva, ki so jih temeljne
in druge druZbene pravne osebe (v nadaljevanju: or-
ganizacije) na podlagi druZbenega dogovora po 13.
¢lenu zakona o programiranju in financiranju gra-
ditve stanovanj (Uradni list SRS, 8t 5/74, 24/73, 8/74)
oziroma na podlagi odloka v smislu omenjenega zako-
na namensko zdruZile v Ljubljanski banki, podruz-
nici za kreditiranje stanovanjskega in komunalnega
gospodarstva (v nadaljevanju: banka),

b) da organizacije zdrufujejo denarna sredstva
za stanovanjsko graditev v smislu 13. &lena zakona
o samoupravnl stanovanjski skupnosti in v skladu =z
doloéili samoupravnih sporazumov o ustanovitvi sa-
moupravne stanovanjske skupnosti,

¢) da se ta sredstva v smislu sklenjenega drui-
benega dogovora o vezavi sredstev pri banki zdruZu-
jejo v samoupravni stanovanjski skupnosti v obdobju
od leta 1973 do leta 1977 (5 let) in bodo zdruZena za
25 let z 1% letno obrestno mero.

Za zagotovitev uresnievanja ciljev samoupravne
stanovanjske skupnosti sprejema’ skupitina samo-'
upravne stanovanjske skupnosti_

PRAVILNIK
o kreditiranju stanovanjske gradiive

1. SPLOSNA DOLOCILA

1. &len

Samoupravna stanovanjska skupnost (v nadalje-
vanju: stanovanjska skupnost) daje po dologilih tega
pravilnika posojila iz sredstev, zdruZenih v smislu
25. in 13. ¢lena zakona o samoupravni stanovanjski

skupnosti.

2. &len
Posojila po tem pravilniku daje stanovanjska
skupnost v okviru dogovorjenega stanovanjskega

standarda na podlagi razpisov.
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3. tlen

Stanovanjska skupnost praviloma namenja vsal
70 % zdruZenih sredstev za kreditiranje nakupa in
zidave najemnih stanovanj za delavee in za krediti-
ranje graditve komunalnih naprav in napeljay, osta-
nek zdruZenih sredstev pa za kreditiranje nakupa
stanovanj in zidavo druzinskih stanovanjskih his v
lasti delavcey.

4, tlen

Posojila po tem pravilniku lahke dobijo:

- organizacije, ki zdruzujejo, svoja sredstva po
dolotbah druZbenega dogovora,

— delavei, ki zdruzujejo svoje delo v organizaci-
jah iz prejinje alinee in namensko varfujejo za sta-
novanjsko graditev pri poslovni banki,

— komunalne in druge organizacije,

Pri tem je treba upostevati naCelo, da se posa-
mezni organizaciji oziroma njenim delavcem dodeli
najmanj 70%. sredstev, ki jih je ta organizacija ve-
zala pri skladu za usmerjeno gradnjo. To dolodilo ve-
lja za celolo srednjerofno obdobje, preneha pa  ve-

ljati v primery, ko poslovna banka sredstva sklada

za usmerjeno gradnjo oplemeniti,

]

5. ¢len

Stanovaniska skupnost daje po tem pravilniku
posojila za naslednje namene: p

— za, nakup novih druZinskih in samskih stano-
vanj in stanovanjskih his od proizvajalcev stanovanj
ali pooblastenih organizacij,

— za zidavo stanovanjskih his,

— za rekonstrukcijo obstojetih stanovanjskih hi3
in stanovan) pod pogojem, da se s to rekonstrukeijo
poveta stanovanjska povrSina oziroma Stevilo stano-
vanjskih prostorov ali se zboljSajo stanovanjske raz-
mere z uvedbo ali modernizacijo sanitarne oziroma
ogrevalne opreme, 4

— za graditev komunalnih naprav in napeljav za
osebno in skupno porabo na zemljistu, ki je po ob-
 ¢inskem programu doloteno za druZbeno usmerjeno
ali organizirano stanovanjsko graditev.

6. Clen

Stanovanjska skupnost razpi%e vsuko leto naj-
manj enega, lahko pa tudi ve® razpisov za posojila
in dolo¢i natin objave razpisa.

V objavljenem razpisu mora biti navedeno, koli-
ko sredstey je predvidenih za posojila po posameznih
namenih iz prejinjega Clena,

7. &len

¥V razpisu morajo biti navedeni zlasti:
- pogoji za pridobitev glede na namen posojila,
— vilina diferencirane lastne udelezbe,

— kriterij za dolotitev prednosti 2za pridobitev
posojila.

— dokumentacija K viogi za posojilo,
— jamstvo za posojilo,

— nafin zagotavljanja rednega odpladevanja po-
sojila, :

— rok, do katerega je treba vlozili vlogo za po-
sojilo, :

— naslov organizacije, ki sprejema vloge za po-
sojila,

— nacin in rok objave rezultata razpisa.

8. ¢len

Pri dajanju fmsojil organizacijam in delaveem v
zdruzenem delu® upoiteva stanovanjska skupnost zla-
sti njihov ekonomski in socialni polozaj. .

9. ¢len

Vse banféne posle v zvezi s posojili po tem pra-
vilniku opravlja po pooblastilu Ljubljanska banka,w
podruznica za kreditiranje stanovanjskega in komu-
nalnega gospodarstva, ki kreditira stanovanjsko gra-
ditev na obmotju samoupravne stanovanjake skup=
nosti obdéine Litija.

10. ¢len

Glede ugotavljanja kreditne sposobnosti prosilcev
za posojilo, natina porabe in odplafevanja posojil in
drugih vprasanj, ki jih ne urejn ta pravilnik, se smi-
selno uporabljajo akti- banke o stanovanjskem. kredi-
tiranju in drugi predpisi, ter druZbeni dogovori s
podrodja stanovanjskega gospodarstva,

11. ¢len

Obrestna mera za posojila po tem pravilniku je
najmanj za 1,5% viSja od obrestne mere za zdruZena
sredstva.

| Stanovanjska skupnost lahko v razpisu dolodi za
posojila po posameznih namenih razlitno obrestno
mero.
12. &len

Po preteku 10 let od pricetka odplatevanja po-
sojila se v skladu z 28. &lenom druZbenega dogovora
o upravljanju in gospodarjenju s sredstvi za kredi-
tiranje graditve stanovanj (Ur. list SRS, &t. 1/74) po-
veta obrestna mera za neodpladani del posojiin za
2%/, .

13, ¢len

Najdalj$a odpladilna doba za posojilo po tem
pravilniku je 25 let Organizacije wradajo posojilo v
polletnih anuitetah, delavei pa v mesetnih obrokih,
ki znasajo Sestino polletne anuitete,

14. &len

sSestino polletne anuitete od wvseh posojil za isto
stanovanje ali stanovanjsko hi%o ne more biti niZja
od meseéne stanarine za to stanovanje ali stanovanj-
sko hifo, ki bi jo posojilojemalec plateval po pred-
pisih o stanarinah.

Ce se osebni dohodek delavca med odplatevanjem
posojila bistveno zmanj$a, lahko zaprosi stanovanjsko
skupnost za stalno ali zaasno zniZanje platila me-
setnih obrokov ali za zafasno odlotitev platevanja
teh posojil. ; :

IT. POSOJILA ORGANIZACIJAM ZA NAKUP
© ALI ZIDAVO NAJEMNIH STANOVANJ
ZA DELAVCE

15. &len

Organizacija dobi pravico do posojila na podlagi .
razpisa, C¢e izpolnjuje naslednje pogoje:
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— da ima srednjeroéni program in letni program
za refevanje stanovanjskih vpradanj svojih delavecev,

— da gradi ali kupuje stanovanje v okviru ob-
tinskega programa stanovanjske graditve in spreje-
tega stanovanjskega standarda v obéini,
: — da sodeluje z lastno udelezbo, ki ne more biti
manjfa od 20°% zneska, potrebnega za investicijo,

— da je sposobna vrafati posojilo.

16. Clen

V razpisu za posojila organizacijam za nakup ali
zidavo najemnih stanovan) za delavce mora biti pred-
videna diferencirana lastna udelezba.

Osnova za izradun lastne udeleZbe organizacije je
razlika med poprefnim mesefnim osebnim dohodkom
na zaposlenega v organizaciji in popreénim meseénim
osebnim dohodkom na zaposlenega v republiki,

Organizacija, katere popretni meseéni osebni do-
hodek na zaposlenega znaSa manj kot popretni me-
selni osebni dohodek na zaposlenega v republiki, pla-
Za lastno udeleZbo najmanj v vifini 20% od zneska,
potrebnega za investicijo.

Organizacija, katere poprefni meselni osebni do-
hodek na zaposlenega znala vef kot popreéni mesel-
ni osebni dohodek na zaposlenega v republiki, plada
lastno udeleZbo po progresivni lestvici,

Progresivno lestvico za izratun diferencirane last-
ne udeleZbe dolo¢i stanovanjska skupnost v razpisu.

17. &len

Za lastno udeleibo Steje tudi posojilo, ki ga dobi
organizacija v banki na podlagi vezave stanovanjskih
sredstev. s katerimi organizacija samostojno razpolaga.

18. ¢len

Organizacije, katerih temeljne organizacije zdru-
Zenega dela ali obrati so na obmodéju drugih stano-
vanjskih skupnosti, sredstva pa zdruZujejo v samo-
upravni stanovanjski skupnosti, kjer je sedei organi-
zacije, lahko na razpisu dobijo posojilo pc doloéilih
tega pravilnika tudi za zidavo ali nakup stanovanj
na obmo&ju drugih stanovanjskih skupnosti.

19. élen

Odplatilna doba za posojila, ki jih najemajo or-
ganizacije po razpisu, je diferencirana in je odvisna
od ekonomskih moZnosti organizacije in drugih pogo-
jev, ki jih podrobneje dolo&i razpis.

20, &len
Organizacija lahko proda kupljena ali zgrajena
najemna stanovanja pred platilom posojila samo v

soglasiu s stanovanjsko skupnostjo, ki dolodi v takib
primerih pogoje in nalin popladila preostalega dolga.

III. POSOJILA DELAVCEM ZA NAKUP
STANOVANJ V OSEBNI LASTI

21. &len
Delavec si zagotovi sredstva za nakup stanovania
v osebni lasti:

a) z varfevanjem pri banki za stanovanjsko poso-
jilo in z vlaganjem drugih denarnih sredstev,

b) s stanovanjskim posojilom pri banki, ki ga
dobi na podlagi namenskega vartevanja,

¢). s posojilom pri stanovanjski skupnosti, po tem
pravilniku,

¢) s stanovanjskim posojilom, ki mu ga odobri
organizacija, v kateri zdruZuje svoje delo.

22. ¢len

Delavec organizacije, ki zdruZuje svoja sredstva
pri stanovan)ski skupnosti po dolotilih druzbenega
degovora in namensko varéuje v banki za stanovanj-
sko poso)ilo ter nima stanovanja ali ima neprimernoc
ali neustrezno stanovanje, lahko dobi po tem pravil-
niku in na podlagi razpisa posojilo za nakup stano-
vanja v osebni lasti.

Merila za neprimerno ali neustrezno stanovenje
dolo¢i stanovanjska skupnost.

23. tlen

Posojila, ki ga dobi delavec po tem pr