PRILOGA 1

Preglednica po razlogih obravnave

RAZLOG OBRAVNAVE (Sifra in naziv)

PRISTOJNOST ZA ZAVEZANEC
UGOTAVLJANJE 1ZPLACILA
ZADRZANOSTI OD DELA CAS POTRDILO VISINA NADOMESTILA
TRAJANJA 1ZDA NADOMESTILA
ZADRZANOSTI
osebni imenovani OSEBNI V BREME ZZZS | delodajalec 7778
zdravnik zdravnik oz. ZDRAVNIK 0z. samost.
zdravstvena zavezanec
komisija
01 bolezen
do 30 nad 30 do ozdravitve oz. |na podlagi 90 % od osnove do 30 od 31.
koledarskih | koledarskih najdalj za Cas, ki | pregleda delovnih delovnega
dni dni ga z odlocbo zavarovanca 0z. dni dne
* odobri imenovani | odlocbe *
zdravnik ali imenov.zdravnika
zdravstvena ali zdravstvene
komisija komisije
02 poskodba izven dela
do 30 nad 30 do ozdravitve oz. |na podlagi 80 % od osnove do 30 od 31.
koledarskih | koledarskih najdalj za Cas, ki | pregleda delovnih delovnega
dni dni ga z odlocbo zavarovanca 0z. dni dne
* odobri imenovani | odlocbe *
zdravnik ali imenov.zdravnika
zdravstvena ali zdravstvene
komisija komisije
03 poklicna bolezen
do 30 nad 30 do ozdravitve oz. |na podlagi 100 % od osnove | do 30 od 31.
koledarskih | koledarskih najdalj za cas, ki | pregleda delovnih delovnega
dni dni ga z odlocbo zavarovanca oz. dni dne
odobri imenovani | odlocbe
zdravnik ali imenov.zdravnika
zdravstvena ali zdravstvene
komisija komisije
04 posSkodba pri delu
do 30 nad 30 do ozdravitve oz. |na podlagi 100 % od osnove | do 30 od 31.
koledarskih | koledarskih najdalj za Cas, ki | pregleda delovnih delovnega
dni dni ga z odlocbo zavarovanca 0z. dni dne
odobri imenovani | odlocbe
zdravnik ali imenov.zdravnika
zdravstvena ali zdravstvene
komisija komisije
Opomba: v to skupino razloga sodijo tudi
poskodbe pri delu, povzrocene po tretji osebi
05 poskodba po tretji osebi izven dela
do 30 nad 30 do ozdravitve oz. |na podlagi 80 % od osnove do 30 od 31.
koledarskih | koledarskih najdalj za Cas, ki | pregleda delovnih delovnega
dni dni ga z odlocbo zavarovanca oz. dni dne
* odobri imenovani | odlocbe *
zdravnik ali imenov.zdravnika
zdravstvena ali zdravstvene
komisija komisije

*od 1. delovnega dne v primerih iz 137.¢lena ZDR




RAZLOG OBRAVNAVE (Sifra in naziv)

PRISTOJNOST ZA ZAVEZANEC
UGOTAVLJANJE 1ZPLACILA
ZADRZANOSTI OD DELA CAS POTRDILO VISINA NADOMESTILA
TRAJANJA 1ZDA NADOMESTILA
ZADRZANOSTI
osebni imenovani OSEBNI V BREME ZZZS | delodajalec 7778
zdravnik zdravnik oz. ZDRAVNIK 0z. samost.
zdravstvena zavezanec
komisija
06 nega oZjega druZzinskega ¢lana
—do 7 —do 7 delovnih | na podlagi 80 % od osnove od 1.
delovnih dni dni za nego otroka | pregleda otroka delovnega dne
za otroka nad 7 let starosti | oz. predloga
nad 7 let in zakonca osebnega
starosti in —do 15 delovnih | zdravnika
zakonca dni za nego otroka | zakonca ali
—do 15 do 7 let starosti in | Otroka starega
delovnih dni starejiega zmerno, | 1ad 15 let
za otroka do tezje ali tezko
7 let starosti prizadetega otroka
ali starejSega
Zmerno,
tezje ali
tezko
prizadetega
otroka
—do 14 — do 14 delovnih | na podlagi 80 % od osnove od 1.
delovnih dni za | dni za nego otroka | odlo¢be delovnega dne
otroka nad 7 let | nad 7 let starosti | imenovanega
starosti in in zakonca zdravnika ali
zakonca - do 30 delovnih zdravstvene
—do 30 dni za otroka do 7 | komisije

delovnih dni za
otroka do 7 let
starosti ali
starejSega
zmerno, tezje
ali tezko
prizadetega
otroka

- 6 mesecev za
nego otroka
zaradi
nenadnega
hudega
poslabsanja
zdrav.stanja
-do 18. leta
otrokove
starosti zaradi
tezjih rakastih
obolenj, tezjih
mozganskih
okvar in v
drugih
primerih
poslabsanja
zdrav. stanja

let starosti in
starejSega zmerno,
tezje ali tezko
prizadetega otroka
- 6 mesecev za
nego otroka
zaradi nenadnega
hudega
poslabsanja
zdrav.stanja

-do 18. leta
otrokove starosti
zaradi tezjih
rakastih obolenj,
tezjih mozganskih
okvar in v drugih
primerih
poslabsanja zdrav.
stanja

Opomba: za nego otroka Potrdilo (Obr. BOL) izpolni njegov osebni pediater, ki je o tem
dolzan najkasneje v 3 dneh obvestiti osebnega zdravnika zavarovanca




RAZLOG OBRAVNAVE (Sifra in naziv)

07 transplantacija (za dajalca)
od 1. dne
zadrzanosti

do ozdravitve
oz. najdalj za
Cas, ki gaz
dolo¢bo odobri
imenovani
zdravnik ali
zdravstvena

na podlagi
odlocbe
imenovanega
zdravnika ali
zdravstvene
komisije

komisija

Opomba: v to skupino razloga sodi tudi bolezen, ki je posledica

dajanja krvi

100 % od osnove

od 1. delovnega
dne

08 izolacija

do 30 nad 30 do prenehanja | na predlog 100% od osnove od 1. delovnega
koledarskih | koledarskih dni | potrebe za zdravnika, ki je dne
dni izolacijo oz. odredil izolacijo
najdalj za ¢as, |oz. na podlagi
ki ga z odlo¢bo | odlocbe
odobri imenovanega
imenovani zdravnika ali
zdravnik ali zdravstvene
zdravstvena komisije
komisija
09 spremstvo
do 30 nad 30 dejanski cas na podlagi 80 % od osnove od 1. delovnega
koledarskih | koledarskih dni | trajanja potrdila o potrebi dne
dni spremstva po spremstvu
druge
zavarovane
osebe

Opomba: sem sodi tudi spremstvo otroku do 18. leta starosti, ki je

napoten za zdravljenje v tujino

10 usposabljanje za rehabilitacijo otroka

od 1. dne
zadrzanosti

—do 14
koledarskih dni
za usposabljanje
za otroka s
kroni¢nimi
boleznimi ali
okvarami

—do 30
koledarskih dni
za otroka s tezjo
okvaro oz.
poskodbo
mozganov ali
hrbtenjace

na podlagi
odlocbe
imenovanega
zdravnika ali
zdravstvene
komisije

80% od osnove

od 1. delovnega
dne

11 poskodbe pri delu, nastale v okolis¢inah iz 18. ¢lena ZVZZ

od 1. dne
zadrzanosti

do ozdravitve oz. |na podlagi
najdalj za ¢as, ki | odlocbe

ga z odlocbo imenovanega
odobri imenovani | zdravnika ali
zdravnik ali zdravstvene
zdravstvena komisije
komisija

Opomba: Potrdilo (Obr. BOL) se v primeru taksne poskodbe izpolni le
osebam z zavarovanimi podlagami, ki jim zagotavljajo pravico do

nadomestila place

100 % od osnove

od 1. delovnega
dne

Darovanje krvi (169. ¢len Zakona o delovnih razmerjih) — dogovorjeni razlog zadrzanosti = 12:

e (e je dan darovanja krvi delovni dan osebe v delovnem razmerju, izda listino Potrdilo o darovanju krvi
izvajalec, pri katerem je zavarovanec daroval kri;
viSina nadomestila: 100% od osnove;
zavezanec za izplac¢ilo nadomestila: ZZZS




