Predlog novele Pravil OZZ z dne 15. 4. 2024

I. PREDLOG CLENOV

Na podlagi 13. ¢lena Statuta Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenije (Uradni list RS,
$t. 87/01 in 1/02—popr.) je skupséina Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenije na
xX. redni seji dd. mm. 2024 sprejela

SPREMEMBE IN DOPOLNITVE PRAVIL
obveznega zdravstvenega zavarovanja

1. clen
V Pravilih obveznega zdravstvenega zavarovanja (Uradni list RS, $t. 30/03 — precis¢eno
besedilo, 35/03 — popr., 78/03, 84/04, 44/05, 86/06, 90/06 — popr., 64/07, 33/08, 7/09, 88/09,
30/11, 49/12, 106/12, 99/13 —ZSVarPre-C, 25/14, 85/14, 10/17-12CmlS, 64/18, 4/20,
42/21-odl. US, 61/21, 159/21 —72V7Z-P, 183/21, 196/21 — ZDOsk, 142/22 — odl. US, 163/22 in
124/23) se v 2. ¢lenu v 23. tocki besedilo »na podlagi 78.a ¢lena zakona« nadomesti z besedilom
»z zadrZanimi pravicami«.

2. dclen

17. ¢len se Crta.

3. dclen

V 29. ¢lenu se v prvem odstavku:
— v 1. tocki napovedni del tocke spremeni tako, da se glasi:
»1. prevleke, koreninskega zati¢ka z nazidkom in inleja, onleja ali overleja, Ce:«;
— v 2.tocki v drugi alineji vejica in besedilo »ki niso na koncu zobne vrste« Crtata;
— v 3.tocki v drugi alineji besedilo »na koncu zobne vrste (najmanj kocniki) enostransko«

nadomesti z besedilom »zapored, ki so na koncu zobne vrste ali v vrzeli«.
4. clen

V 56. ¢lenu se drugi stavek Crta.

5. clen
V 59. ¢lenu se v prvem odstavku v 1. tocki besedilo »in jih mora zagotavljati v skladu
s 107. ¢lenom pravil« Crta.
6. clen

V 65. ¢lenu se v prvem odstavku v prvi alineji beseda »svoje« in besedilo »in jih mora
zagotavljati v skladu s 105. in 107. ¢lenom pravil« ¢rtata.
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7. dclen

V 91. ¢lenu se v prvem odstavku:
— v 8.tocki beseda »kontinuirano« crta, za besedo »medceli¢nini«c pa doda beseda
»zahtevnegag;
— 8.atocka spremeni tako, da se glasi:
»8.a sistema za merjenje glukoze v medceli¢nini, ki obsega senzorje, sprejemnik in oddajnik
ali medicinskega pripomocka, ki vklju¢uje kombinacije medicinskih pripomockov iz
te tocke;«.

8. dclen

105. ¢len se spremeni tako, da se glasi:

»105. ¢len

(1) Standardi zdravstvenih storitev v vseh zdravstvenih dejavnostih so strokovno —
doktrinarno utemeljene zdravstvene storitve glede na zdravstveno stanje zavarovane osebe,
skladno s presojo njenega osebnega ali napotnega zdravnika, ki so izvedene tako, da:

— zdravstvena obravnava zavarovane osebe poteka kot celostna storitev,
— temeljijo na z dokazi podprti medicini (npr. slovenske smernice zdravljenja, v Sloveniji
potrjene mednarodne smernice zdravljenja).

(2) Celostna storitev je zdravstvena obravnava zavarovane osebe na nacin, da se ¢asovno
in krajevno strnjeno izvedejo potrebne zdravstvene storitve pri izvajalcu.«.

9. dclen

107. ¢len se Crta.

10. ¢élen

V 112. ¢lenu se prvi odstavek spremeni tako, da se glasi:
»(1) Standardni material zobozdravstvene storitve iz 28.c¢lena pravil in zobno-
proteticnega pripomocka iz 29. ¢lena pravil je za:

1. zalivko v vidnem sektorju, razen v primeru iz 2. tocke tega odstavka — kompozitni material;

2. zalivko v vidnem sektorju na mle¢nem zobu — kompozitni material ali kompomer;

3. zalivko v stranskem (transkaninem) sektorju, razen v primeru iz 4., 5. in 6. tocke tega
odstavka —amalgam;

4. zalivko v stranskem (transkaninem) sektorju na mlecnem zobu — kompozitni material ali
kompomer, amalgam pa le, Ce je to nujno potrebno zaradi zdravstvenih razlogov;

5. zalivko v stranskem (transkaninem) sektorju na zobu zavarovane osebe, mlajse od 26 let,
nosecnice in dojece matere — kompozitni material, amalgam pa le, ¢e je to nujno potrebno
zaradi zdravstvenih razlogov;

6. zalivko na licnikih zavarovane osebe, ki ni zajeta v prejsnji tocki — kompozitni material,
amalgam pa le, ¢e je to nujno potrebno zaradi zdravstvenih razlogov;

7. inlej, onlej in overlej — kompozitni material ali porcelan;

8. koreninski zati¢ek z nazidkom ali koreninska kapica z zatickom — srebropaladijeva zlitina ali
druga polzlahtna zlitina, ki je najcenejsa na slovenskem trgu, pri cemer Steje za standard dva
grama zlitine po ¢lenu, kobaltkromova zlitina ali zlitina s primerljivimi lastnostmi;
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9. konfekcijski zati¢ek — z vlakni ojacan kompozit, titan ali titanova zlitina;

10. dograditev na konfekcijskem zaticku — kompozitni material;

11. prevleko in mosticek — kobaltkromova zlitina ali zlitina s primerljivimi lastnostmi, kompozitni
material, porcelan ali monolitna keramika;

12. dvojno prevleko — Zlahtna zlitina, ki je najcenejSa na slovenskem trgu, pri cemer Steje za
standard stiri grame zlitine po konusni ali teleskopski prevleki (zunanja in notranja);

13. umetno dlesen mosticka — kompozitni material ali porcelan;

14. protezo — akrilat;

15. delano protezo s kovinsko bazo — akrilat in kovinska baza iz kobaltkromove zlitine ali zlitine
s primerljivimi lastnostmi;

16. zobje v protezi — akrilat in kompozitni material.«.

V drugem odstavku se:

— v 2.tocki za besedo »porcelan« doda vejica in besedilo »in kobalt kromova zlitina«
nadomesti z besedilom »kobaltkromova zlitina ali zlitina s primerljivimi lastnostmi ali
monolitna keramika«;

— v 3. tocki beseda »ulita« ¢rta in besedilo »kobaltkromove ali podobne zlitine« nadomesti
z besedilom »kobaltkromove zlitine ali zlitine s primerljivimi lastnostmi«.

V Sestem odstavku se besedilo »najcenejSega materiala na slovenskem trgu iz 4., 5., 7. in
8. tocke« nadomesti z besedilom »najcenejsSe polzlahtne zlitine iz 8. tocke in Zlahtne zlitine iz
12. tocke«.

11. élen

V 113. ¢lenu se v drugem odstavku:
— za 2. tocko doda nova, 2.a tocka, ki se glasi:
»2.a pogodbene cene izposojenega individualno prilagojenega artikla;«;
— v 3. tocki za besedo »cena« doda besedilo »iz 4. tocke tega odstavkak;
— za 5. toc¢ko doda nova, 5.a tocka, ki se glasi:
»5.a pogodbene cene izdanega individualno izdelanega medicinskega pripomocka, ko
cenovni standard iz prejsnje tocke ni ekonomsko upravicen za zavod;«.

12. élen

V 116. ¢lenu se v petem odstavku v napovednem stavku beseda »kontinuirano« crta, za
besedo »medceli¢nini« pa doda beseda »zahtevni«.

V Sestem odstavku se v napovednem stavku beseda »spremljanje« nadomesti z besedo
»merjenje«.

13. élen

V 121. ¢lenu se v drugem odstavku:
— v l.atocki za besedo »mesecev« doda podpicje;
— 2. tocka spremeni tako, da se glasi:
»2. inlej onlej in overlej 7 let;«;
— v 4.tocki besedilo »nazidek z zatickom« nadomesti z besedilom »koreninski zaticek
z nazidkome;
— za 4. tocko doda nova, 4.a tocka, ki se glasi:
»4.a konfekcijski zaticek in dograditev 7 let;«;

Stran 3 od 33



Predlog novele Pravil 0ZZ z dne 15. 4. 2024

— v 9. tocki besedilo »proteza z ulito« nadomesti z besedilom »delna proteza s«.

14. élen

V 122. ¢lenu se v prvem odstavku:
— v l.atocki za besedo »mesecev« doda podpicje;
v 2. tocki besedilo »vlito zalivko« nadomesti z besedilom »inlej, onlej in overlej«;
v 4.tocki besedilo »nazidek z zatickom« nadomesti z besedilom »koreninski zaticek
z nazidkome;
— za 4. tocko doda nova, 4.a tocka, ki se glasi:
»4.a konfekcijski zaticek in dograditev 1 leto;«.

15. élen

V 137. ¢lenu se v prvem odstavku:
v 2. tocki za besedo »zaradi« doda besedilo »bolezni ali poskodbe, ki ni povezana z delom«
in za besedo »delu« dodata vejica in besedilo »razen v primerih iz 3. in 4. tocke tega
odstavka«;
— 2.atocka Crta;
v 3. tocki stevilka »20« nadomesti s Stevilko »30«;
— v 4. todki $tevilka »20« nadomesti s $tevilko »30«.

16. ¢len

V 141. ¢lenu se v prvem odstavku:
v 1. tocki za besedo »upokojitvi« doda besedilo »in druge odpravnine;
v 8. tocki pika nadomesti s podpicjem in doda nova, 9. tocka, ki se glasi:
»9. dohodki, ki se v skladu z drugimi predpisi ne vStevajo v osnovo za obracun nadomestil.«.

17. élen

V 158. ¢lenu se tretji, Cetrti in peti odstavek crtajo.

18. ¢élen

159. ¢len se Crta.

19. élen

181. ¢len se spremeni tako, da se glasi:

»181. ¢len
Zavarovana oseba ima pravico do nenujnega reSevalnega prevoza iz 2., 3. ali 4. tocke

54. ¢lena pravil, ¢e njegovo utemeljenost z izdajo listine zavoda za reSevalni prevoz ugotovi:
— osebni zdravnik;
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— napotni zdravnik — za prevoz zavarovane osebe na in z dialize ali zaradi premestitve v drugo
bolnisnico, iz bolnisnice v zdravilis¢e ali iz bolnisnice, zdravilis¢a ali od napotnega zdravnika
na dom;

— zdravnik zdraviliS¢a, v katerem zavarovana oseba uveljavlja pravico do zdraviliskega
zdravljenja — za prevoz zavarovane osebe iz zdraviliS¢a na dom.«.

20. c¢len

182. ¢len se spremeni tako, da se glasi:

»182. ¢len

Ce ekipo nujne medicinske pomodi aktivira dispecerska sluzba zdravstva, osebni ali drug
zdravnik, utemeljenost nujnega reSevalnega prevoza zavarovane osebe ugotovi zdravnik ali
diplomirani zdravstvenik kot del ekipe nujne medicinske pomoci z izdajo ustreznega obrazca,
dolocenega s predpisom, ki ureja sluzbo nujne medicinske pomoci.«.

21. ¢len

183. ¢len se spremeni tako, da se glasi:

»183. ¢len

(1) Ce zavarovana oseba, njeni svojci ali kdo drug v njenem imenu naro¢i re$evalni prevoz
pri izvajalcu reSevalnih prevozov, sama placa stroske prevoza.

(2) Ce v primeru iz prejinjega odstavka zdravnik, ki prevzame zavarovano osebo
v zdravljenje, ugotovi, da je bil reSevalni prevoz nujen in ji o tem izda listino zavoda za resevalni
prevoz, lahko zavarovana oseba od zavoda zahteva povradilo stroskov nujnega reSevalnega
prevoza v viSini dejanskih strosSkov, vendar ne vec, kot se krijejo iz obveznega zavarovanja na dan
opravljenega prevoza.«.

22. c¢len
V 187. ¢lenu se tretji odstavek spremeni tako, da se glasi:
»(3) Zobno-proteticna rehabilitacija s pomocjo zobnih vsadkov zavarovane osebe

z zdravstvenim stanjem iz 1. in 3. toCke prvega odstavka in iz drugega odstavka 30. ¢lena pravil
se izvaja pri izvajalcu na terciarni ravni.«.

Za tretjim odstavkom se doda nov Cetrti odstavek, ki se glasi:
»(4) lzvajalec v primeru zdravstvenih stanj iz 2. ali 3. tocke prvega odstavka 30. ¢lena pravil
pred zacetkom rehabilitacije izdela nacrt ortodontsko-implantolosko-proteti¢ne rehabilitacije.«.

23. c¢len

V 188. ¢lenu se v prvem odstavku v drugem stavku v 2. tocki za besedo »leta« dodata
vejica in besedilo »razen, ¢e so prevleke del mosticka, ki ni pravica«.
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24. c¢len

V 196. ¢lenu se za prvim odstavkom doda nov, drugi odstavek, ki se glasi:
»(2) Napotnica ni potrebna, ¢e osebni ali napotni zdravnik v okviru zdravstvene obravnave
dolocenega zdravstvenega stanja naroci rentgensko slikanje pri izvajalcu, pri katerem dela.«.

Dosedaniji drugi odstavek postane tretji odstavek.

25. ¢len

V 204. ¢lenu se v drugem odstavku v prvi alineji besedilo »v 24 urah od« nadomesti
z besedilom »najpozneje naslednji dan od dnevax.

V tretjem odstavku se:

— v prvem stavku za besedo »izdaje« doda besedilo »zdravila ali v 15 dneh od tega datuma,
Ce je obnovljivi recept na dan ponovne izdaje zdravila Se veljaven« in besedilo »predvideno
ponovno izdajo zdravila« nadomesti z besedilom »predvidenim datumom naslednje izdaje
zdravilag;

— zadrugim stavkom doda nov, tretji stavek, ki se glasi:

»Predviden datum naslednje izdaje zdravila na obnovljivi recept se Steje od datuma
predhodne izdaje zdravila.«.

26. clen

V 212.¢lenu se v prvem odstavku v 1.tocki v Sesti alineji besedilo »sistema za
kontinuirano merjenje glukoze v medceli¢nini« nadomesti z besedilom »sistema za merjenje
glukoze v medceli¢nini zahtevnega«, beseda »spremljanje« pa z besedo »merjenje«.

V petem odstavku se besedilo »na predlog klinicnega instituta, ki oblikuje doktrino na
podrocju preskrbe s pripomocki in spremlja njeno izvajanje, dolo¢i« nadomesti z besedilom
»lahko predlaga izvajalec na sekundarni ali terciarni ravni zdravstvene dejavnosti, ki ima
usposobljen tim, dolodi pa jih«.

27. clen

V 213.a ¢lenu se v prvem odstavku v 18. tocki pika nadomesti s podpi¢jem in doda nova,
19. tocka, ki se glasi:

»19. individualno izdelane Cevlje.«.

V drugem odstavku se v prvi alineji za Stevnikom »17.« doda besedilo »in 19.«.

V tretjem odstavku se v prvi alineji za Stevnikom »10.« doda besedilo »in 19.«.

V Cetrtem odstavku se v prvi alineji za Stevnikom »7.« doda besedilo »in 19.«.

28. clen
V 216. ¢lenu se v drugem odstavku v prvi alineji besedilo »sistema za kontinuirano

merjenje glukoze v medceli¢ninic nadomesti z besedilom »sistema za merjenje glukoze
v medceli¢nini zahtevnega«, beseda »spremljanje« pa z besedo »merjenje«.

Stran 6 od 33



Predlog novele Pravil 0ZZ z dne 15. 4. 2024

29. c¢len

222. ¢len se Crta.

30. ¢len

V 228.e ¢lenu v prvem odstavku:
— sev tretji alineji beseda »in« nadomesti z vejico in doda nova, Cetrta alineja, ki se glasi:
»— na zahtevo zavoda drugo dokumentacijo, ki je potrebna v postopku odlocanja, in«;
— dosedanja Cetrta alineja postane peta alineja.

31. ¢len

V 228.f ¢lenu v prvem odstavku:
— sev Cetrti alineji beseda »in« nadomesti z vejico in doda nova, peta alineja, ki se glasi:
»— na zahtevo zavoda drugo dokumentacijo, ki je potrebna v postopku odlocanja, in«;
— dosedanja peta alineja postane Sesta alineja.

32. ¢len

V 229. ¢lenu se v petem odstavku v drugi alineji Stevilka »20« nadomesti s Stevilko »30«.

33. ¢len

V 230. ¢lenu se tretji odstavek spremeni tako, da se glasi:

»(3) Delodajalci in zavarovanci, ki so sami zavezanci za placilo prispevka in so vpisani
v Poslovni register Slovenije, prek informacijskega sistema za podporo poslovnim subjektom
prevzamejo potrdila o upraviceni zadrzanosti od dela iz prvega odstavka tega ¢lena in potrdila
o prostovoljnem darovaniju krvi ter izvedejo prijavo nezgode in poskodbe pri delu.«.

34. ¢len

V 235. ¢lenu se v prvem odstavku beseda »tri« nadomesti z besedo »pet«.

Za prvim odstavkom se doda nov, drugi odstavek, ki se glasi:

»(2) Ne glede na prejsnji odstavek lahko osebni zdravnik pri zavarovancu, ki je na podlagi
odlocbe zacasno zadrzan od dela skrajsan delovni ¢as, sam ugotovi zacasno zadrzanost od dela
za preostanek ur do polnega delovnega ¢asa, vendar ne vec kot pet dni v koledarskem mesecu
in ne dlje kot do konca z odlocbo odobrene zacasne zadrzanosti od dela za skrajSan delovni
¢as. Ce osebni zdravnik meni, da so tudi po petih dneh v koledarskem mesecu $e podani razlogi
za zacasno zadrZanost od dela, Se isti dan, ko to ugotovi, napoti zavarovanca k imenovanemu
zdravniku.«.

35. ¢len

Za 244. ¢lenom se doda nov, 244.a Clen, ki se glasi:

»244.a ¢len
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(1) Ce po izdaji odlo¢be o zaasni zadrzanosti od dela nastanejo nova dejstva ali novi
dokazi, ki narekujejo izdajo drugacne odlocbe, jo lahko imenovani zdravnik brez obnove
postopka delno ali v celoti spremeni na predlog osebnega zdravnika, ki ga ta lahko poda v enem
mesecu od izdaje odlocbe o zacasni zadrzanosti od dela.

(2) Nova dejstva in novi dokazi iz prejSnjega odstavka se lahko upostevajo tudi
v pritoZbenem postopku.

(3) Ce je po izdaji odlo¢be o zadasni zadrzanosti od dela pri zavarovancu ugotovljena
preostala delovna zmoZnost z izvrsljivo odlo¢bo Zavoda za pokojninsko in invalidsko zavarovanje,
lahko imenovani zdravnik na predlog osebnega zdravnika ali po uradni dolZnosti brez obnove
postopka delno ali v celoti spremeni odlocbo o zacasni zadrzanosti od dela z veljavnostjo za
naprej.

(4) V primeru iz prvega, drugega in tretjega odstavka tega Clena Ze uveljavljene zacasne
zadrzanosti od dela ni mogoce odpraviti.«.
36. clen
V 252. ¢lenu se v drugem odstavku v 1. tocki za besedilom »ko zavarovana oseba« doda
besedilo »z zadrZzanimi pravicami«, besedilo »v ¢asu, ko nima poravnanih obveznosti pladevanja
prispevkov, Ce zdravstveno storitev uveljavi zavarovana oseba iz tretjega odstavka 158. ¢lena
pravil in ne gre za druzinskega €lana iz Cetrtega odstavka 158. ¢lena pravil« pa Crta.

37. ¢len

253. ¢len se spremeni tako, da se glasi:

»253. ¢len

Stroski zdravstvene storitve, ki jih je placala zavarovana oseba z zadrzanimi pravicami, se ji
povrnejo v visini dejanskih stroskov, vendar ne vec kot do vrednosti iz prvega odstavka
prejsnjega ¢lena, veljavni na dan opravljene zdravstvene storitve.«.

38. c¢len

V 256. ¢lenu se v tretjem odstavku:
— 2. tocka spremeni tako, da se glasi:
»2. obveznosti placila prispevka, ki ga pobira zavod;«;
— 9. tocka spremeni tako, da se glasi:
»9. zahtevi za povracilo stroskov zdravstvenih storitev in povracilo oziroma izpladilo
denarnih dajatev zavarovane osebe, ki je imela zadrzane pravice;«.

PREHODNA IN KONCNA DOLOCBA

39. ¢len

(1) 5. tocka spremenjenega prvega odstavka 112.c¢lena pravil se zacne uporabljati
1. januarja 2025.
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(2) Naslednje dolocbe pravil se zacnejo uporabljati 1. julija 2025:
— spremenjena 1. tocka prvega odstavka 29. ¢lena;
— spremenjeni prvi odstavek 112.c¢lena, razen 5. in 6. tocke, spremenjeni 2.in 3. tocka
drugega odstavka in spremenjeni Sesti odstavek 112. ¢lena pravil;

— spremenjeni 2. in 4.tocka, nova 4.atocka in spremenjena 9.tocka drugega odstavka
121. ¢lena;

— spremenjeni 2. in 4. tocka in nova 4.a tocka prvega odstavka 122. ¢lena.

(3) 6. tocka spremenjenega prvega odstavka 112.c¢lena pravil se zacne uporabljati
. januarja 2027.

[ERY

(4) Do zacetka uporabe dolocb iz prvega, drugega in tretjega odstavka tega clena se
uporabljajo Pravila obveznega zdravstvenega zavarovanja (Uradni list RS, $t. 30/03 — precis¢eno
besedilo, 35/03 — popr., 78/03, 84/04, 44/05, 86/06, 90/06 — popr., 64/07, 33/08, 7/09, 88/09,
30/11, 49/12, 106/12, 99/13 —ZSVarPre-C, 25/14, 85/14, 10/17-12CmlS, 64/18, 4/20,
42/21-odl. US, 61/21, 159/21 —72VZ7Z-P, 183/21, 196/21 — ZDOsk, 142/22 — odl. US, 163/22 in
124/23).

(5) Ne glede na prej$nji odstavek je trajnostna doba vlite zalivke, ki jo zavarovana oseba
prejme do 1. julija 2025, pet let.

40. clen

Te spremembe in dopolnitve zacnejo veljati 1. oktobra 2024.

St. 0072-58/2023-DI/
Ljubljana, dne 6. maja 2024
EVA 2024-2711-0040

Zavod za zdravstveno zavarovanje Slovenije
Drago Delalut
predsednik skupscine

Soglasam!

Dr. Valentina Prevolnik Rupel
ministrica
za zdravje
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Il. OBRAZLOZITEV CLENOV

Pravila obveznega zdravstvenega zavarovanja! (v nadaljnjem besedilu: pravila) podrobneje
urejajo vrste in obseg pravic iz obveznega zdravstvenega zavarovanja (v nadaljnjem besedilu:
0Z2), obveznosti zavezancev in zavarovanih oseb, pogoje in postopke za uresnicevanje pravic
iz 0ZZ, standarde zdravstvenih storitev in pripomockov, varstvo pravic zavarovanih oseb in
nadzor uresnievanja pravic in obveznosti iz OZZ.

Pravila sprejme skupscina Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenije (v nadaljnjem besedilu:
zavod) v soglasju z ministrom za zdravje na podlagi 26. ¢lena Zakona o zdravstvenem varstvu in
zdravstvenem zavarovanju? (v nadaljnjem besedilu: ZZVZzZ) ter 13. &lena v zvezi s 1. in z 2. to¢ko
prvega odstavka 70. ¢lena in s prvim odstavkom 71. clena Statuta Zavoda za zdravstveno
zavarovanje Slovenije.

Predlog sprememb in dopolnitev pravil (v nadaljnjem besedilu: novela pravil) se nanasa na
naslednje spremembe in dopolnitve, s katerimi se spremeni natancnejsi obseg zdravstvenih
storitev, primerneje uredijo postopki uveljavljanja pravic, pravila uskladijo s predpisi in besedilo
pravil notranje uskladi:

1. Zobozdravstvene storitve:

a. preimenovanje zobno-proteticnih pripomockov (v nadaljnjem besedilu: ZPP): zaradi
strokovno ustreznejSega poimenovanja se posamezni ZPP preimenujejo (npr. »nazidek
z zatickom« v »koreninski zati¢ek z nazidkomg, »vlita zalivka« v »inlej, onlej in overlej«,
»parodontalno podprta proteza« v »delno protezo s kovinsko bazo«);

b. pravica do mosticka: zaradi strokovno ustreznejSe opredelitve se spremeni opredelitev
pravice do mosticka, ko manjkajo v eni vrzeli zapored najmanj trije zobje;

c. pravica do delne proteze, Ce zavarovani osebi manjkajo najmanj trije zobje: ureditev se
dopolni zaradi vecje jasnosti ureditve ter posledi¢no enotnejSega ravnanja izvajalcev in
enakopravnejSe obravnave zavarovanih oseb;

d. standardi zobozdravstvenih storitev (v nadaljnjem besedilu: ZZS) in ZPP:

— zaradi zagotavljanja primernejse in kakovostnejSe zdravstvene obravnave otrok se
doda nov standardni material (kompomer) za zalivko na mle¢nem zobu v vidnem in
stranskem sektorju;

— zaradi zahtevane postopne opustitve uporabe amalgama se razsiri uporaba
kompozitnega materiala (v nadaljnjem besedilu: kompozit), kot standardnega
materiala zalivk v stranskem sektorju;

— zaradi zagotavljanja primernejSe in kakovostnejSe zdravstvene obravnave
zavarovanih oseb se posodabljajo nekateri drugi standardni materiali ZPP;

— trajnostna doba inleja, onleja in overleja se podaljsa iz pet na sedem let, kot velja za
prevleko, saj gre za primerljiva ZPP;

— zaradi strokovno ustreznejSega poimenovanja se »kobalt kromova zlitina« oziroma
»kobaltkromova ali podobna zlitina« preimenujeta v »kobaltkromovo zlitino ali
zlitino s primerljivimi lastnostmi;

e. zobno-proteti¢na rehabilitacija s pomocjo zobnih vsadkov: zaradi vecje dostopnosti do
teh zdravstvenih storitev je razsirjen krog njihovih izvajalcev tako, da jih bodo pri
dolocenih zdravstvenih stanjih lahko opravljali tudi izvajalci na sekundarni ravni
zdravstvene dejavnosti in ne vec izklju¢no izvajalec na terciarni ravni zdravstvene
dejavnosti;

L Uradnilist RS, 3t. 30/03 — precis¢eno besedilo, 35/03 — popr., 78/03, 84/04, 44/05, 86/06, 90/06 — popr., 64/07,33/08,7/09, 88/09,
30/11, 49/12, 106/12, 99/13 — ZSVarPre-C, 25/14, 85/14, 10/17 — zCmIS, 64/18, 4/20,42/21 - odI. US, 61/21,159/21 — ZZVZZ-
P, 183/21, 196/21 —ZDOsk, 142/22 — odl. US, 163/22 in 124/23

2 Uradni list RS, $t.72/06 —uradno precis¢eno besedilo, 114/06 —ZUTPG, 91/07, 76/08, 62/10 —ZUPJS, 87/11, 40/12 — ZUJF,
21/13 - ZUTD-A, 91/13, 99/13 — ZUPJS-C, 99/13 — ZSVarPre-C, 111/13 — ZMEPIZ-1, 95/14 — ZUJF-C, 47/15 — ZZSDT, 61/17 — ZUPS,
64/17 — ZZDej-K, 36/19, 189/20 - ZFRO, 51/21, 159/21, 196/21—-2ZDOsk, 15/22, 43/22, 100/22 — ZNUZSZS, 141/22 — ZNUNBZ,
40/23 - ZCmIS-1in 78/23

3 Uradni list RS, §t. 87/01 in 1/02 — popr.
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predlog nacrta zobno-proteticne rehabilitacije: zaradi ugotavljanja izpolnjevanja
pogojev za uveljavljanje pravice do posamicnih prevlek je dopolnjena ureditev njihovega
potrjevanja.

Zdravila in Zivila na recept:

a.

rok za izdajo zdravila, ki je predpisano na recept v okviru nujnega zdravljenja, se podaljsa
zaradi lazjega uveljavljanja pravice;

rok za ponovno izdajo zdravila in Zivila na obnovljivi recept se podaljsa zaradi laZjega
uveljavljanja pravice;

doloci se nacin Stetja predvidenega datuma naslednje izdaje zdravila in Zivila na
obnovljivi recept zaradi jasnosti ureditve ter posledi¢no enotnejSega ravnanja lekarn in
enakopravnejSe obravnave zavarovanih oseb;

vloga za povracilo stroskov vrednosti zdravila ali Zivila, ki ga zavarovana oseba kupi v
drugi drzavi clanici EU na podlagi recepta, ali v tujini zaradi motnje v preskrbi v
slovenskih lekarnah: enako kot v drugih postopkih se kot sestavina vloge dolodi
dokumentacija na zahtevo zavoda, ki je potrebna zaradi pravilne ugotovitve dejanskega
stanja (pogojev za odobritev povracila).

Medicinski pripomocki (v nadaljnjem besedilu: MP):

a.

sistem za kontinuirano merjenje glukoze v medceli¢nini: zaradi ustreznejSega
poimenovanja se taMP preimenuje v »sistem za merjenje glukoze
v medceli¢nini zahtevni«;

sistem za spremljanje glukoze v medceli¢nini: zaradi ustreznejSega poimenovanja se ta
MP preimenuje v »sistem za spremljanje glukoze v medceli¢nini« in njegov sestavni del
»éitalnik« v »sprejemnik« ter kot sestavni del sistema doda oddajnik zaradi
tehnoloskega napredka;

vrednost MP: zaradi posebnosti nekaterih MP, ki so individualno prilagojeni ali izdelani
in jih zato ni mogoce zagotoviti v okviru cenovnih standardov, se dolocata novi vrsti
pogodbenih cen (pogodbena cena izposojenega individualno prilagojenega artikla in
pogodbena cena izdanega individualno izdelanega MP);

pooblasceni zdravniki za predpisovanje MP, pri katerih je potrebna timska obravnava:
zaradi laZjega uveljavljanja pravice do teh MP se Siri se krog izvajalcev, ki lahko
predlagajo te pooblascene zdravnike;

ponovna izdaja MP brez narocilnice: zaradi lazjega uveljavljanja pravice do MP so med
te MP dodani individualno izdelani cevlji.

Standardi zdravstvenih storitev:

a.

dopolnjena je opredelitev standarda zdravstvenih storitev iz 105. ¢lena pravil, da se
spodbuja celovitejsa zdravstvena obravnava zavarovanih oseb v najkrajSem casu;
odpravljena je podvojena ureditev standarda zagotavljanja zdravil, Zivil in MP, ki jih
uporabljajo izvajalci pri opravljanju zdravstvene dejavnosti.

Resevalni prevoz: Postopek uveljavljanja pravice do resevalnega prevoza se spremeni zaradi
notranje uskladitve besedila pravil in nacina izvajanja nujnih reSevalnih prevozov v okviru
nujne medicinske pomocdi (v nadaljnjem besedilu: NMP).

Napotnica: Zaradi zmanjsanja administrativnih ovir in ob upostevanju organizacijo dela pri
izvajalcu je doloc¢en dodaten primer, ko napotnica ni potrebna, in sicer za rentgensko slikanje
zavarovane osebe pri izvajalcu, pri katerem dela zdravnik, ki naroci to slikanje.

Zacasna zadrzanost od dela:

a.

predlog za zacasno zadrZanost od dela: zaradi pravocasne izdaje odlocb imenovanega
zdravnika se podaljsa rok, v katerem mora izbrani osebni zdravnik podati imenovanemu
zdravniku predlog za podaljSanje za¢asne zadrzanosti od dela;

iziema, ko predlog za zacasno zadrzanost od dela ni potreben: zaradi hitrejSega
ugotavljanja zacasne zadrzanosti od dela zavarovanca, ki je na podlagi odlocbe zavoda
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zaCasno zadrzan od dela za skrajsan delovni cas, je dolocena pristojnost osebnega
zdravnika, da sam ugotovi zacasno zadrzanost od dela za preostanek delovnih ur do
polnega delovnega Casa;

c. sprememba odlocbe zavoda o zacasni zadrzanosti od dela: dodana je ureditev, ko lahko
zavod brez obnove postopka spremeni odlocbo o zadasni zadrzanosti od dela zaradi
novih dejstev in dokazov, ki so nastali po izdaji odlocbe, ali zaradi izvrsljive odlocbe
Zavoda za pokojninsko in invalidsko zavarovanje (v nadaljnjem besedilu: ZP12);

d. uskladitev s predpisi: ureditev nadomestila place se uskladi z Zakonom o interventnih
ukrepih na podro¢ju zdravstva, dela in sociale ter z zdravstvom povezanih vsebin?
(v nadaljnjem besedilu: ZIUZDS) in s Pravilnikom o prijavi nezgode in poskodbe pri delu’.

8. Zadrzanje pravic in placilo prispevkov: ureditvi obeh podrodij se spremenita zaradi
zakonodajnih sprememb, pri cemer se iz pravil ¢rta povzemanje zakonske ureditve.

Ocena financnih posledic novele pravil na sredstva 022

Zaradi postopne opustitve amalgama kot standardnega materiala za zalivke in sprememb drugih

standardnih materialov ZZS in ZPP (sprememba 112. ¢lena pravil v zvezi s prehodno doloc¢bo

novele pravil) bodo odhodki zavoda visji:

— od 1. januarja 2025 za 3,06 mio. evrov letno — zaradi postopne opustitve amalgama;

— od 1. julija 2025 za dodatnih 7,92 mio. evrov letno — zaradi spremembe drugih standardnih
materialov;

— od 1. januarja 2027 za dodatnih 4,8 mio. evrov letno — zaradi nadaljnje postopne opustitve
amalgama.

Financne posledice so upostevane v finanénem nacrtu zavoda.

4 Uradni list RS, §t. 136/23
5 Uradni list RS, §t. 78/22 in 90/22 — popr.
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K 1. clenu (2.clen)

Zaradi uskladitve z zakonodajo, ki ureja zadrZanje pravic, se spremeni opredelitev izraza »nujno
zdravljenje« (23. tocka 2. ¢lena pravil) v delu, ki opredeljuje zavarovane osebe, ki lahko nujno
zdravljenje uveljavljajo, in so po veljavni ureditvi opredeljene s sklicem na 78.a ¢lena ZZVZZ.
Od uveljavitve ZIUZDS zadrZanje pravic poleg 78.a ¢len ZZVZZ ureja 36. ¢len ZIUZDS. Zato se
z novelo pravil zavarovane osebe z zadrzanimi pravicami opredelijo opisno in ne vec s sklicem
na 78.a ¢len ZZVZZ. Poleg tega se v okviru uskladitve pravil z novo zakonsko ureditvijo zadrzanja
pravic v pravilih opuséa povzemanje te zakonske ureditve (gl. predlog k 158., 159., 252., 253. in
256. ¢lenu pravil).

Financ¢ne posledice
Predlog nima finan¢nih posledic.

K2.c¢lenu (17.clen)

17. Clen pravil se Crta, saj je podrocje placevanja prispevkov urejeno na zakonski ravni (npr. 7.,
15.a, 16. in 46. do 60. ¢len ZZVZZ, 35. ¢len ZIUZDS, zakon, ki ureja davcni postopek, zakon, ki
ureja prispevke za socialno varnost). Zaradi ¢rtanja 17. ¢lena pravil se sklic na ta ¢len crta v
2. tocki tretjega odstavka 256. ¢lena pravil.

Financ¢ne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 3. clenu (29. clen)
Prvi odstavek 29. ¢lena pravil natan¢neje doloca pravico do ZPP.

S terminolosko spremembo v napovednem delu 1. tocke prvega odstavka 29. ¢lena pravil se
»vlita zalivka« preimenuje v strokovno ustreznejsi izraz »inlej«, »onlej« ali »overlej«, saj je po
mnenju Sekcije za stomatolosko protetiko Slovenskega zdravniSkega drustva (v nadaljnjem
besedilu: SZD) izraz »vlita zalivka« zastarel in se nanasa le na izvedbo v kovini. Prav tako se na
predlog predstavnika te sekcije »nazidek z zatickom« preimenuje v »koreninski zati¢ek
z nazidkomg, saj gre za terminolosko bolj pravilen izraz. Spremenjena 1. tocka prvega odstavka
29. ¢lena pravil se zacne uporabljati 1.julija 2025, ko se zacnejo uporabljati spremenjeni
standardni materiali za te ZPP (gl. prehodno doloc¢bo novele pravil).

Veljavna druga alineja 2. toc¢ke drugega odstavka 29. ¢lena pravil doloca, da ima zavarovana
oseba pravico do mosticka, ¢e ji manjkajo v eni vrzeli zapored najmanj trije zobje, ki niso na
koncu zobne vrste. Ker vrzel ni na koncu zobne vrste, je kot nepotreben crtan del dolocbe
»ki niso na koncu zobne vrste«.

Veljavna 3. tocka prvega odstavka 29. ¢lena pravil doloca, da ima zavarovana oseba pravico do
delne proteze, Ce ji manjkajo »najmanj trije zobje na koncu zobne vrste (najmanj kocniki)
enostransko in ob tem Se najmanj dva zoba v istem ali drugem kvadrantu v isti Celjusti«. Z novelo
pravil se:

— kot nepotrebna ¢rta navedba, da ji morajo na koncu zobne vrste manjkati »najmanj kocniki«,
saj ti ne morejo biti v vrzeli. Pri tem je treba pojasniti, da najmanj trije zobje na koncu zobne
vrste lahko manjkajo na eni ali na drugi strani ¢eljusti, lahko pa manjkajo na obeh straneh.
Zaradi jasnejSega zapisa (da gre za zaporedne zobe) je beseda »enostransko« crtana;

— zaradi jasnosti ureditve ter posledi¢no enotnejSega ravnanja izvajalcev in enakopravnejse
obravnave zavarovanih oseb doda, da so najmanj trije zaporedni zobje lahko tudi »v vrzeli«.
Pogoj za delno protezo je torej, da manjkajo trije zaporedni zobje in ob tem Se vsaj dva
dodatna zoba v isti Celjusti. Ti trije zaporedno manjkajoci zobje pa so lahko ali na koncu
zobne vrste (torej manjkajo zadniji trije) ali v vrzeli. Sprememba sledi dosedanji razlagi
dolocbe in dosedanjemu nacinu njenega izvajanja.
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Financ¢ne posledice
Predlog nima finan¢nih posledic.

K 4. clenu (56. clen)

Veljavni drugi stavek 56. ¢lena pravil doloca, da nujnost reSevalnega prevoza potrdi zdravnik, ki
je sodeloval pri resevanju poskodovanca, ali zdravnik, ki ga je sprejel na zdravljenje. Zaradi
odprave podvajanja ureditve se dolocba Crta, saj je vsebinsko vkljucena v spremenjen 182. ¢len
pravil.

Financ¢ne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 5. clenu (59. clen)

Veljavna 1. tocka prvega odstavka 59. ¢lena pravil doloca, da na recept ni dovoljeno predpisati
zdravil in Zivil, ki jih izvajalec potrebuje za izvajanje zdravstvene dejavnosti in jih mora
zagotavljati v skladu s 107. clenom pravil. Odkaz na 107. ¢len pravil se ¢rta zaradi ¢rtanja
107. ¢lena pravil.

Financne posledice
Predlog nima finan¢nih posledic.

K 6. clenu (65. clen)

Veljavna prva alineja prvega odstavka 65. ¢lena pravil doloca, da izvajalec iz svojih materialnih
stroskov zagotovi zavarovani osebi pripomocke, ki jih potrebuje za izvajanje svoje zdravstvene
dejavnosti in jih mora zagotavljati v skladu s 105. in 107. ¢lenom pravil. Zaradi odprave
podvajanja ureditve v pravilih in notranje uskladitve pravil se ¢rta del dolocbe, ki odkazuje na
105. in 107. ¢len pravil. Odkaz na 105. ¢len pravil ni potreben, saj Ze sam ta ¢len jasno doloca,
da v njem opredeljen standard velja za vse zdravstvene storitve v vseh zdravstvenih dejavnostih,
torej tudi za MP, saj so tudi MP vkljuceni v zdravstvene storitve, kot to doloca Ze sam drugi
odstavek 23. ¢lena ZZVZZ. Odkaz na 107. ¢len pravil se ¢rta zaradi ¢rtanja 107. ¢lena pravil.

Financne posledice
Predlog nima finan¢nih posledic.

K7.c¢lenu (91.clen)

S terminoloskimi spremembami prvega odstavka 91. ¢lena pravil se spremenijo imena dveh MP

iz skupine MP pri sladkorni bolezni:

— »sistem za kontinuirano merjenje glukoze v medceli¢nini« v »sistem za merjenje glukoze v
medceli¢nini zahtevni«;

— »sistem za spremljanje glukoze v medceli¢nini« v »sistem za merjenje glukoze v
medceli¢nini«, pri katerem se »Citalnik« preimenuje v »sprejemnik«.

Imeni obeh sistemov sta po novem vezani na zahtevnost pogojev, pod katerimi je zavarovana
oseba do njiju upraviena, in ne vec na tehnologijo MP. Pravica do enega ali drugega sistema
(senzorjev in povezanih MP) je odvisna od izpolnjevanja pogojev, ki so za oba sistema razli¢no
doloceni s sklepom zavoda, ki doloc¢a zdravstvena stanja in druge pogoje za upravi¢enost do MP
iz0ZZ, pri ¢emer so zahtevnejSa zdravstvena stanja pri sladkorni bolezni dolocena za
upravi¢enost do sistema za kontinuirano merjenje glukoze v medceli¢nini. Pravica do enega ali
drugega sistema je odvisna od izpolnjevanja teh pogojev, ne pa od nacina merjenja
(kontinuirano — neprekinjeno spremljanje ali spremljanje z dolo¢enim zamikom). Poleg tega so
se senzorji in z njimi povezani MP na trgu tako spremenili, da jih vecina izvaja neprekinjene
meritve tudi za manj zahtevna zdravstvena stanja pri sladkorni bolezni. Zato dosedanje
poimenovanje obeh sistemov z vidika tehnike meritev ni ve¢ smiselno, saj gre pri obeh sistemih
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za merjenje glukoze v medceli¢nini. Zaradi razlicno dolo¢enih pogojev za upravicenost ju je treba
kljub temu razli¢no poimenovati. Novo poimenovanje se veZe na zahtevnost pogojev, zato se ju
poimenuje kot »sistem za merjenje glukoze v medceli¢nini zahtevni« (saj so zanj dolo¢ena
zahtevnejSa zdravstvena stanja pri sladkorni bolezni) in »sistem za merjenje glukoze v
medceli¢nini«. Pri slednjem se socasno »Citalnik« preimenuje v ustreznejsi izraz »sprejemnik«.

S tem poimenovanjem se uskladi poimenovanje obeh sistemov v 116., 212. in 216. ¢lenu pravil.

Tako kot pri sistemu za merjenje glukoze v medceli¢nini zahtevnem (8. tocka) je tudi pri sistemu
za merjenje glukoze v medceli¢nini (8.a tocka) poleg senzorja in sprejemnika lahko sestavni del
takega MP tudi oddajnik. Zato se pri MP iz 8.a tocke doda, da lahko obsega tudi oddajnik, ob tem
pa tudi kombinacije oddajnika, senzorja in sprejemnika.

Financne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 8. clenu (105. clen)

Veljavni 105. ¢len pravil doloc¢a standarde zdravstvenih storitev v zdravstvenih dejavnostih kot
tiste storitve, ki so strokovno doktrinarno utemeljene glede na zdravstveno stanje zavarovane
osebe po presoji osebnega in napotnega zdravnika. Predlagana dopolnitev te standarde opredeli
bolj specificno, in sicer tako, da je zdravstvena obravnava zavarovane osebe izvedena kot
celostna storitev in temelji na z dokazi podprti medicini, kot so npr. slovenske smernice
zdravljenja, v Sloveniji potrjene mednarodne smernice zdravljenja. Pri tem je celostna storitev
opredeljena kot takSna, da vkljucuje strnjenost pri izvajalcu (v nasprotju s posiljanjem
zavarovane osebe v razlicne nove cakalne vrste, torej razdrobljenostjo) in potrebnost

(v nasprotju z zdravstvenimi storitvami, ki so pri izvajalcu mozne oziroma jih lahko izvede, a niso

potrebne glede na zdravstveno stanje zavarovane osebe). Dodatna opredelitev je namenjena

usmerjanju zdravstvene obravnave zavarovanih oseb v strnjeno izvedbo potrebnih zdravstvenih
storitev v najkrajSem casu, torej v optimizacijo, ki bo temeljila na z dokazi podprti medicini

(npr. strokovnih smernicah, bodisi slovenskih bodisi v Sloveniji potrjenih mednarodnih

smernicah). Taka dopolnitev je potrebna glede na opazene prakse, na primer:

— drobljenje obravnave zavarovane osebe na posamezne storitve, za katere so dodatne
Cakalne vrste (na primer usmeritev ortopedov v obravnavo samo dela telesa npr. kolena, za
drug del telesa npr. ramo pa mora zavarovana oseba v novo ¢akalno vrsto);

— neupoSstevanje smernic, sklepov razsirjenih strokovnih kolegijev (organi v sestavi Ministrstva
za zdravje), kot ga opazamo v nadzorih (npr. hospitalizacija zavarovanih oseb za dajanje
zdravil, ki niso razvrscena, saj ni dokazov iz klini¢nih raziskav o ucinkovitosti, dolocanje
lokalnih usmeritev za obravnavo zdravstvenih stanj v nasprotju z mnenjem razsirjenega
strokovnega kolegija);

— izvedba storitev, ki jih zavarovana oseba glede na svoje zdravstveno stanje ne potrebuje
(izguba v zdravstvenem sistemu). Tako so bile pri zavarovanih osebah, ki so bile napotene
na rtg p.c. zaradi rutinske priprave na operativni poseg ponekod narejene tudi pulmoloske
obravnave z dodatnimi preiskavami, ceprav za to ni bilo indikacij.

Finanéne posledice
Predlog nima financnih posledic. Predlagane spremembe so predvsem namenjene
ucinkovitejSemu obvladovanju odhodkov in spodbujanju celostne obravnave zavarovanih oseb
v najkrajSem casu.

K9. clenu (107. clen)

Veljavni 107. ¢len pravil doloc¢a, da so v standard zdravstvenih storitev iz 105. ¢lena pravil
vkljuéena tudi zdravila, Zivila in pripomocki, ki jih uporabljajo izvajalci. Clen se ¢&rta kot
nepotreben, saj Ze sam drugi odstavek 23. ¢lena ZZVZZ doloca, da zdravstvene storitve iz 1. do
6. toCke njegovega prvega odstavka vkljuCujejo tudi zdravila, Zivila in MP, in sicer tako tiste, ki se
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predpisujejo na listino zavoda (tj. zdravila in Zivila na recept ter MP na narocilnico) kot tudi tiste,
ki jih zagotavlja izvajalec zdravstvene dejavnosti sam v okviru zdravstvene storitve. Pri slednjih
gre za zdravila, Zivila in MP, ki jih izvajalec uporablja pri opravljanju zdravstvene dejavnosti. Zato
se ta zdravila in Zivila ne smejo predpisovati na recept, kot to doloca 1. tocka prvega odstavka
59. ¢lena pravil. Smiselno enako, kot to doloca 65. ¢len pravil, velja za MP oziroma pripomocke
(kot so ti opredeljeni v 33.tocki 2.c¢lena pravil), ki jih izvajalec uporablja pri opravljanju
zdravstvene dejavnosti.

Zaradi crtanja 107. ¢lena pravil se v 1. tocki prvega odstavka 59. ¢lena in prvi alineji prvega
odstavka 65. ¢lena pravil ¢rta del besedila, ki odkazuje na 107. ¢len pravil.

Financne posledice
Predlog nima finan¢nih posledic.

K 10. ¢lenu (112. clen)

Z vsebinskimi spremembami prvega in drugega odstavka 112. ¢lena pravil se spremenijo oziroma
dopolnijo standardni materiali za ZZS in ZPP, saj veljavni standardni materiali v vseh primerih
niso vec¢ strokovno ustrezni, zaradi ¢esar zavarovane osebe doplacujejo izvajalcem razliko do
ustreznega materiala, da si na ta nacin zagotovijo strokovno ustrezne ZZS in ZPP oziroma
v drugacnem standardu, kot je dolocen v pravilih. Visina doplacila, ki bi morala predstavljati
razliko med samoplacnisko ceno in pogodbeno ceno, véasih celo presega ceno samoplacniske
storitve. S posodobitvijo standardnih materialov posameznih ZZS in ZPP bodo zavarovane osebe
delezne primerne in kakovostne zdravstvene obravnave, posledi¢no pa bodo dopladila v vecini
primerov postala nepotrebna.

Spremembe standardnih materialov ZZS in ZPP je zavod pripravil v sodelovanju s svojimi in
zunanjimi strokovnjaki s podrocja zobozdravstvenih storitev oziroma na podlagi njihovih mnenj
o doktrinarni ustreznosti veljavnih standardnih materialov in zagotavljanju funkcionalne
rehabilitacije. V ta namen je zavod za strokovna stalis¢a glede standardnih materialov zaprosil
za mnenje Razsirjeni strokovni kolegij (v nadaljnjem besedilu: RSK) za zobozdravstvo, ta pa
Sekcijo za stomatolosko protetiko Slovenskega zdravniskega drustva. |z njenega strokovnega
mnenja izhaja, da je pri njegovi podaji upostevano dejstvo, da je primarni cilj rehabilitacije
varovanje oziroma izboljSanje ustnega in splosSnega zdravja ter psihofizicnega pocutja pacientov
kot tudi zagotavljanje funkcionalne ustreznosti standardnih materialov ZPP oziroma ZZS; da
imajo razliéni ZPP tudi razlitne neugodne ucinke na cloveska tkiva in s tem tudi posebne
indikacije; da je strokovno primernejsi ZPP, ki je ob ustrezni funkciji in estetiki, tudi najbolj
ugoden za ustno in splosno zdravje. Strokovhemu mnenju te sekcije je zavod pri doloditvi
posodobljenih in novih standardnih materialov v pretezni meri sledil.

Prvi odstavek

Vsebinsko se spremeni prvi odstavek 112. ¢lena pravil, ki dolo¢a standardne materiale ZZS iz
28. ¢lena in ZPP iz 29. ¢lena pravil. Spremenjena ureditev se zac¢ne uporabljati 1. julija 2025,
razen 5. tocke (zaCetek uporabe 1. januar 2025) in 6. tocke (zaCetek uporabe 1. januar 2027)
prvega odstavka 112. ¢lena pravil, do takrat pa se uporablja dosedanja ureditev (gl. prehodno
dolocbo novele pravil).

Zaradi obsega sprememb se odstavek spremeni v celoti, in sicer:

1. zalivka v vidnem sektorju: Ohranja se veljavna ureditev, da je standardni material te zalivke
kompozit. Ker se z novelo pravil standardni material zalivke v vidnem sektorju na mle¢nem
zobu ureja posebej v novi 2. tocki, se v 1. tocki doda odkaz na to novo tocko.

2. zalivka v vidnem sektorju na mle¢nem zobu): standardni material te zalivke je v dosedaniji
ureditvi urejen v dosedaniji 1. tocki. Z novelo pravil se za to zalivko na mlecnem zobu doda
nov standardni material (kompomer), zaradi ¢esar se standardni material zanjo ureja v
2. tocki. Standardni material zalivke na mle¢nem zobu v vidnem sektorju je tako kompozit

Stran 16 od 33



Predlog novele Pravil OZZ z dne 15. 4. 2024

ali kompomer. Kompomer je manj obcutljiv na prisotnost vlage, kot so kompoziti, omogoca
lazje rokovanje, in je posledicno primeren pri otrocih, ki teZje sodelujejo pri samem
zobozdravstvenem zdravljenju (kar je bilo potrjeno sstrani predstavnika Stomatoloske
klinike Univerzitetnega klinicnega centra Ljubljana, Centra za otrosko zobozdravstvo).

3. zalivka v stranskem (transkaninem) sektorju, ko je standardni material amalgam: Veljavna
ureditev, kot standardni material zalivk v stranskem sektorju dolofa amalgam, razen za
dolocene zavarovane osebe, za katere je kot primarni standardni material dolo¢en kompozit
— te zavarovane osebe so do zdaj dolocene le v dosedanji 3. tocki (zdaj 5. tocki). Ker se z
novelo pravil Siri krog teh zavarovanih oseb, za katere je primarni standardni material
kompozit, se v 3. tocki popravijo sklici.

4. zalivka v stranskem (transkaninem) sektorju na mlecnem zobu: Do zdaj je bila ureditev
standardnega materiala te zalivke urejena v dosedaniji 3. tocki. Z novelo pravil se tudi za to
zalivko na mle¢nem zobu doda nov standardni material (kompomer), zaradi Cesar se
standardni material zanjo ureja v loceni, 4. tocki. Primarni standardni material zalivke
v stranskem sektorju na mlecnem zobu je tako kompozit ali kompomer, amalgam pa le, ce
je to nujno potrebno zaradi zdravstvenih razlogov.

5. zalivka v stranskem (transkaninem) sektorju, ko je za dolo¢ene zavarovane osebe primarni
standardni material kompozit: Enako kot do zdaj je za dolo¢ene zavarovane osebe primarni
standardni material teh zalivk (vklju¢no z zalivkami na li¢nikih) kompozit, amalgam pa le, ce
je to nujno potrebno zaradi zdravstvenih razlogov. Z novelo pravil je iz dolocbe izlocena
zalivka na mlecnem zobu, ker je ta po novem urejena v novi 4. tocki. Po drugi strani je
uporaba dolocbe razsirjena na zavarovane osebe, mlajSe od 26 let, ne le ve¢ na otroke,
mlajse od 15 let.

Ureditev iz te 5. tocke se zacne uporabljati 1. januarja 2025 (gl. prehodno dolocbo novele
pravil) v skladu s fazami za postopno opustitev uporabe amalgama v zobozdravstvu, ki jih
dolo¢a Nacionalni naért o ukrepih za postopno opustitev uporabe amalgama v
zobozdravstvu do leta 2030, s$t. 170-1/2021/22 z dne 30. 6. 2021 (v nadaljnjem besedilu:
Nacionalni nacrt), ki ga je minister za zdravje sprejel na podlagi Uredbe (EU) 2017/852
Evropskega parlamenta in Sveta z dne 17. maja 2017 o Zivem srebru in razveljavitvi Uredbe
(ES) $t. 1102/2008 in Zakona o ratifikaciji Konvencije Minamata o Zivem srebru®. Glavni
namen konvencije je postopna opustitev uporabe Zivega srebra na globalni ravni, na vseh
podrodjih, kjer obstajajo primerne alternative. Pri zalivkah na mlecnih zobeh ter na zobeh
otrok do 15 leta starosti, nosecnic in dojecih mater je kot standardni material Ze dolocen
kompozit (na mlecnem zobu po novem tudi kompomer), amalgam pa le, e je to nujno
potrebno zaradi zdravstvenih razlogov zavarovane osebe, kar oceni pooblasceni
zobozdravnik. Roki za nadaljnjo opustitev amalgama za zalivke v skladu z Nacionalnim
nacrtom so naslednji:

1. faza do 1. januarja 2025:

— vsi zobje pri mladostnikih nad 15 let in mlajsih odraslih do 26. leta ne glede na njihov status
2. faza do 1. januarja 2027:

— zalivke pri vseh odraslih na li¢nikih (zoba 4 in 5)

3. faza do 1. januarja 2030:

— zalivke pri vseh odraslih na vseh preostalih zobeh — kocnikih (zobje 6, 7, 8).

6. zalivka na licnikih za vse zavarovane osebe: Na novo je doloceno, da je na teh zalivkah
primarni standardni material kompozit, amalgam pa le, ¢e je to nujno potrebno zaradi
zdravstvenih razlogov. Dolocba velja za vse zavarovane osebe, brez omejitev le na
zavarovane osebe iz 5. tocke, ki imajo to pravico Ze od 1. januarja 2025. Ureditev iz te
6. toCke se zaCne uporabljati 1. januarja 2027 (gl. prehodno dolocbo novele pravil), kot to
doloca Nacionalni nacrt (gl. obrazloZitev pri prejsnji 5. tocki).

6 Uradni list RS, §t. 28/17
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inlej, onlej in overlej: vlita zalivka se preimenuje v strokovno ustreznejsi inlej, onlej ali overlej
ter spremeni standardni material, ki je po novem kompozit ali porcelan.

Kovinska vlite zalivke, ki je kot standardni material trenutno dolocena v pravilih, se ne
uporablja ve¢ oziroma se uporablja v zanemarljivem obsegu, saj obstajajo materiali za
primerljivo ceno, ki so funkcionalno in strokovno bolj ustrezni. Sodobni inleji, onleji in
overleji so izdelani z digitalnimi tehnologijami iz razlicnih materialov (porcelan in
kompozitov), odvisno od indikacij in so adhezijsko cementirani. Zato se kot standard doloci
kompozit ali porcelan namesto zlatopaladijeve zlitine, kot velja zdaj.

koreninski zaticek z nazidkom ali koreninska kapica z zatickom - koreninski zaticek z
nazidkom je preimenovan (do zdaj »nazidek z zatickom«) in kot standardni material je
dodana kobaltkromova :zlitina ali zlitina s primerljivimi lastnostmi, ki je strokovno tudi
ustrezen material in se v praksi uporablja, ko je to strokovno utemeljeno. Kobaltkromova
zlitina je indicirana bolj za koreninske kapice z zatickom, srebropaladijeva pa za koreninske
zaticke z nazidkom.

konfekcijski zaticek — dosedanjima standardnima materialoma (z vlakni ojacan kompozit in
titan) je dodan nov standardni material — titanova zlitina, saj v vseh primerih ni nujno treba
uporabiti izklju¢no titana, temvec zadostuje tudi titanova zlitina.

dograditev na konfekcijskem zati¢cku — nova dolocba, po kateri je za to dograditev (ki je del
izdelave konfekcijskega zaticka z nazidkom) standardni material kompozit, ki je ustrezen in
zdruzljiv material in se je za dograditev tudi do zdaj uporabljal. Do zdaj ta storitev
(dograditev) ni bila ustrezno (posebej) urejena, Ceprav je sestavni del konfekcijskega zaticka.
Posledi¢no sta za to dograditev dolo¢ena trajnostna doba (121. ¢len pravil) in garancijski rok
(122. ¢len pravil).

prevleka in mosticek — po novem je standardni material kobaltkromova zlitina ali zlitina s
primerljivimi lastnostmi, kompozit, porcelan ali monolitna keramika.

Izraza »previleka« in »mosticek« se nanasata na ulite kovinske prevleke in mosticke, ki imajo
vestibularno steno fasetirano s plasti¢cnim materialom. V preteklosti se je za prevleke, ki so
imele samo vestibularno ploskev fasetirano, uporabljalo za fasetiranje akrilate in kompozite
prve ter druge generacije (npr. Cromasit), ki pa niso ve¢ dobavljivi. Vse ostale ploskve so bile
oblikovane v zlitini. Za takSne prevleke in mosticke je najbolj primerna srebropaladijeva
zlitina (npr. Auropal SE, Zlatarna Celje) z visoko vsebnostjo srebra in trdoto, ki omogoca
natancno obdelavo in poliranje te kovine z vrtecimi instrumenti v laboratoriju in ordinaciji.
V pravilih se je za te prevleke uveljavilo ime »fasetirana prevleka/mosticek«. Ze ve¢ kot &tiri
desetletja predstavljajo taksne fasetirane prevleke in fasetirani mostovi po pravilih
standardno fiksnoproteticno oskrbo posameznih zob ali vrzeli, kar pa ni vec v skladu s
strokovno doktrino. Klinicne Studije so dokazale, da je stopnja prezivetja in uspesnosti
taksnih fasetiranih previek in mostov, tudi na skodo preostalih zob in obzobnih tkiv,
pomembno niZja kot sodobnih previek in mostickov. V sodobni stomatoloski doktrini je
fasetirana prevleka sestavljena iz kovinskega, kerami¢nega ali plasticnega ogrodja, ki je
delno ali v celoti obdan — fasetiran s kompatibilnim materialom, ki posnema naravni videz
zoba. Ogrodja iz kovine so lahko fasetirana s plasti¢nimi materiali ali porcelani. Ceprav je
zobni porcelan strokovni standard, pa se tudi kompoziti tretje generacije lahko uporabljajo
kot alternativa porcelanom prifasetiranju kovinskih ogrodij. Pri tem fasetirni material v veliki
meri ali v celoti prekriva kovinsko ogrodje v vec slojih (zelo pogosto zajema tudi okluzalno
ploskev). Cena kompozita tretje generacije je nekaj krat visja od kompozita druge generacije
in zahteva dodatne pripravljalne postopke kovinske povrsine, dodatne adhezivne materiale
ter pomembno vec ¢asa in znanja. Kovinska ogrodja pa so najpogosteje iz neplemenitih zlitin
- stelitov (CoCr) (npr. Biostar S, Zlatarna Celje) in posebnih plemenitih zlatih zlitin
(npr. Bioker, Zlatarna Celje). Se sodobnej$a alternativa sodobnim fasetiranim prevlekam in
mostickom pa so monolitne previeke in mostovi, ki so v celoti izdelani iz enega materiala
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(npr. cirkonijevega oksida), ki posnema naravni videz zoba. Cirkonij oziroma monolitna
keramika se v praksi Siroko uporablja in ta material ni vec¢ bistveno draZji od ostalih
materialov (npr. kobaltkrom, porcelan).

12. dvojna prevleka — ¢rtana je standardni pogoj uporabe »en gram po galvansko izdelani
zunanji prevleki« saj se ta pogoj nanasa na postopek izdelave in ne na sam standard
materiala.

13. umetna dlesen mostic¢ka — kot standardni material je dodan porcelan, saj gre za material, ki
je zdruzljiv z materialom (porcelan), ki je kot standarden dolocen za mosticek. So€asno sta
iz te dolocbe glede na dosedanjo dolocbo ¢rtani ZPP »zobna faseta prevleke in mosticek,
saj je standard za te ZPP Ze dolocen v okviru prevleke in mosticka.

14. proteza — ureditev ni spremenjena, saj se ohranja akrilat kot standardni material.

15. delna proteza s kovinsko bazo — ureditev vsebinsko ni spremenjena. ZPP se preimenuje (prej
»parodontalno podprta proteza«) in zaradi poenotenja besedila se kobaltkromovi zlitini
»podobna zlitina« preimenuje v »zlitino s primarljivmi lastnostmi«. Pri tem je kot
nepotrebno ¢rtano, da se ta ZPP izdeluje iz »ulite« kovinske baze.

16. zobje v protezi — ureditev ni spremenjena, saj se ohranjata akrilat in kompozit kot
standardna materiala.

Drugi odstavek

Drugi odstavek 112. ¢lena pravil doloca standardne materiale zobnega vsadka iz 30. ¢lena in

ZPP iz 32. ¢lena pravil, ki se dopolnijo tako, da se:

— za prevleko in mosticek (2. tocka) dodata kobaltkromovi zlitini primerljiva zlitina (zlitina s
primerljivimi lastnostmi) in monolitna keramika, torej materiali, ki so standardni tudi pri
prevleki in mosticku na lastnem zobu;

— za zobno protezo (3.tocka) doda kobaltkromovi zlitini primerljiva zlitina (zlitina s
primerljivimi lastnostmi).

Spremenjeni ureditvi iz 2. in 3. tocke drugega odstavka 112. ¢lena pravil se zacneta uporabljati

1. julija 2025, do takrat pa se uporablja dosedanja ureditev (gl. prehodno dolocbo novele pravil).

Sesti odstavek

Zaradi notranje uskladitve pravil se v Sestem odstavku 112. ¢lena pravil spremenijo sklici na
tocCke iz spremenjenega prvega odstavka tega ¢lena. Upravni odbor zavoda ali po njegovem
pooblastilu generalni direktor zavoda bo tudi v prihodnje dolocal ceno polzlahtne zlitine kot
standardnega materiala za koreninski zati¢ek z nazidkom in koreninsko kapico z zatickom
(8. tocka prvega odstavka 112. ¢lena pravil) ter ceno Zlahtne zlitine kot standardnega materiala
za dvojno prevleko (12. tocka prvega odstavka 112. ¢lena pravil). Upravni odbor zavoda pa ne
bo vec dolocal cene standardnega materiala za inlej, onlej, overlej, prevleko in mosticek, saj je
za te ZPP crtan dosedanji standardni material, za katerega je ceno dolocal upravni odbor.
Spremenjena ureditev Sestega odstavka 112. ¢lena pravil se zac¢ne uporabljati 1. julija 2025, do
takrat pa se uporablja dosedanja ureditev (gl. prehodno dolocbo novele pravil).

Finanéne posledice

Zaradi postopne opustitve amalgama kot standardnega materiala ob upostevanju Stevila zalivk
na podlagi realizacije v letu 2023 in cene zalivk, izdelanih iz standardnega materiala (praviloma
je to kompozit), bodo odhodki zavoda visji na letni ravni:

— od 1. januarja 2025 za 3,06 mio. evrov;

— od 1. januarja 2027 za dodatnih 4,8 mio. evrov.

Zaradi sprememb drugih standardnih materialov ZZS in ZPP bodo odhodki zavoda visji od
1. julija 2025 za dodatnih 7,92 mio. evrov letno.
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K 11. ¢lenu (113. clen)

Vsebinsko se spremeni drugi odstavek 113.c¢lena pravil, ki doloca vrste vrednosti MP,
tj. cenovnih standardov in pogodbenih cen MP. Ureditev se dopolni z novima vrstama
pogodbene cene:

— nova 2.atocka — pogodbena cena izposojenega individualno prilagojenega artikla: Kot
pravica zavarovanih oseb se zagotavljajo tudi dolocCeni prilagojeni artikli, za katere je
dogovorjena pogodbena cena, vendar se ti zavarovanim osebam izposojajo (npr. pocivalnik
— serijsko izdelani);

— nova b5.a tocka— pogodbena cenaizdanega individualno izdelanega MP, ko cenovni standard
izdanega individualno izdelanega MP (iz 5. tocke tega odstavka) ni ekonomsko upravicen za
zavod: Kot vrednost individualno izdelanega MP, ki se zavarovani osebi izda (ne izposodi), se
opredeli tudi pogodbena cena, ¢e cenovni standard za tak MP ni ekonomsko upravicen za
zavod. Gre npr. za proteze za spodnje in zgornje ude in individualno izdelane ortoze. Zaradi
posebnih zahtev glede na razlitna zdravstvena stanja posameznih zavarovanih oseb
vrednosti MP v teh primerih ni mogoce dolociti kot cenovni standard. V teh primerih je
namrec potrebna izvedba MP v razli¢nih izvedbah, za katere se je mogoce dogovoriti le v
obliki pogodbene cene.

Zaradi jasnosti ureditve, ki po novem obsega dve vrsti pogodbenih cen izdanih MP, se dopolni
3. tocka istega odstavka z izrecno navedbo, da je v tem primeru misljena Ze veljavna vrsta
pogodbene cene izdanega individualno prilagojenega artikla iz 4. tocke.

Financne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 12. ¢lenu (116. clen)

S terminolosko spremembo v petem in Sestem odstavku 116. ¢lena pravil se poenoti
poimenovanje MP iz skupine MP pri sladkorni bolezni iz 91. ¢lena pravil — sistem za merjenje
glukoze v medceli¢nini zahtevni in sistem za merjenje glukoze v medceli¢nini (gl. obrazlozitev
spremembe 91. ¢lena pravil).

Financ¢ne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 13. ¢lenu (121. clen)

Drugi odstavek 121. ¢lena pravil doloca trajnostno dobo za ZZS in ZPP, v katerem se:

— spremeni l.a tocka (zalivka na mlecnih zobeh): redakcijsko se na koncu dolocbe doda
podpicje, ki je pomotoma izpadlo v Spremembah in dopolnitvah Pravil obveznega
zdravstvenega zavarovanja (Uradni list RS, $t. 61/21);

— spremeni 2. tocka (inlej, onlej, overlej): zaradi enotnega poimenovanja se vlita zalivka
preimenuje v inlej, onlej ali overlej (gl. obrazloZitev spremembe 29. ¢lena pravil). So¢asno se
trajnostna doba tega ZPP podaljsa iz pet na sedem let. Trajnostna doba se podaljsa tako, da
se izenaci s trajnostno dobo za prevleko, saj gre za primerljiva ZPP. Nova, daljsSa 7-letna
trajnostna doba bo veljala za inlej, onlej in overlej, ki ga bo zavarovana oseba prejela od
1. julija 2025 dalje, ne glede na to, ali se je njegova izdelava zacela pred tem datumom. Za
vlito zalivko, ki jo bo zavarovana oseba prejela do 1. julija 2025, bo veljala dosedanja 5-letna
trajnostna doba (gl. prehodno dolo¢bo novele pravil);

— spremeni 4. tocka (koreninski zaticek z nazidkom): zaradi enotnega poimenovanja se
»nazidek z zatickom« preimenuje v koreninski zati¢ek z nazidkomg;

— doda4.atocka (konfekcijski zaticek in dograditev): vsebinsko novi sta trajnostni dobi za
konfekcijski zati¢ek in dograditev, ki sta na novo doloceni v spremenjenem prvem odstavku
112. ¢lena pravil. DoloCena je 7-letna trajnostna doba, ki je enaka kot pri koreninskem
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zaticku z nazidkom in koreninski kapici z zatickom, saj gre pri vseh teh ZPP za del izdelave
koreninskega zaticka z nazidkom;

— spremeni 9. tocka: zaradi enotnega poimenovanja se »proteza z ulito kovinsko bazo«
preimenuje v »delno protezo s kovinsko bazo«.

Ne glede na to, da so v 112. ¢lenu pravil standardni materiali nadomesceni z bolj sodobnimi in
bolj kakovostnimi ali pa so dodani novi standardni materiali, se trajnostne dobe in garancijski
roki ne spreminjajo. Treba je namrec upostevati, da je pri dolocitvi teh rokov pomembno ne le
stanje posamezne ZZS ali posameznega ZPP, temvec tudi dejstvo, da se v okviru rokov iz 121. in
122. ¢lena pravil lahko spremeni ustno stanje posameznika, ki posledi¢no vpliva na npr. potrebo
po novem ZPP. Pricakuje pa se, da bo v tem casu zaradi bolj kakovostnih standardnih materialov
potrebno manj popravil, kar bo dolgoro¢no lahko vplivalo na pozitiven finan¢ni ucinek (za
izvajalce in za zavod). Poleg tega sam iztek trajnostne dobe ne pomeni samodejno pravice do
novega ZPP. Zavarovana oseba ima pravico do novega ZPP le, e pooblaséeni zdravnik ugotovi,
daje ZPP, ki ga je zavarovana oseba nazadnje prejela kot pravico, funkcionalno neustrezen (drugi
odstavek 123. ¢lena pravil).

Razen redakcijskega popravka v 1.atocki se sprememba drugega odstavka 121. ¢lena pravil
zaCne uporabljati 1. julija 2025, do takrat pa se uporablja dosedanja ureditev (gl. prehodno
dolocbo novele pravil).

Finanéne posledice
Financnih posledic ni mogoce predvideti.

K 14. ¢lenu (122. clen)

Prvi odstavek 122. ¢lena pravil doloca garancijske roke za ZZS in ZPP, v katerem se:

— spremeni 1.atocka (zalivka na mlecnih zobeh): redakcijsko se na koncu dolocbe doda
podpicje, ki je pomotoma izpadlo v Spremembah in dopolnitvah Pravil obveznega
zdravstvenega zavarovanja (Uradni list RS, §t. 61/21);

— spremeni 2. tocka (vlita zalivka): zaradi enotnega poimenovanja se vlita zalivka preimenuje
v inlej, onlej ali overlej (gl. obrazlozitev spremembe 29. ¢lena pravil);

— spremeni 4. tocka (koreninski zaticek z nazidkom): zaradi enotnega poimenovanja se
»nazidek z zatickom« preimenuje v koreninski zaticek z nazidkome;

— doda 4.atocka (konfekcijski zaticek in dograditev): vsebinsko nova sta garancijska roka za
konfekcijski zaticek in dograditev, ki sta na novo dolocena v spremenjenem prvem odstavku
112. ¢lena pravil. Dolocen je 1-letni garancijski rok, ki je enak kot pri koreninskem zaticku z
nazidkom in koreninski kapici z zatickom, saj gre pri vseh tehZPP za del izdelave
koreninskega zaticka z nazidkom.

Razen redakcijskega popravka v 1.a tocki se sprememba prvega odstavka 122. ¢lena pravil zacne
uporabljati 1. julija 2025, do takrat pa se uporablja dosedanja ureditev (gl. prehodno dolocbo
novele pravil).

Gl. tudi obrazloZitev spremembe 121. ¢lena pravil.

Financ¢ne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 15. ¢lenu (137. clen)

Zaradi uskladitve z ZIUZDS (27.in 33. ¢len v zvezi s 57. ¢lenom ZIUZDS) se spremeni prvi odstavek
137. ¢len pravil, ki doloca, od katerega dne dalje ima zavarovanec pravico do nadomestila place
iz0ZZ. Z ZIUZDS je podaljSano obdobje izplacevanja nadomestila plade zaradi bolezni ali
poskodbe, ki ni povezana z delom, v breme delodajalca nazaj iz 20 na 30 delovnih dni in
spremenjena ureditev recidiva, kjer predhodno obdobje ne sme biti daljSe od 30 delovnih dni
(prej 20 delovnih dni). ZIUZDS je vzpostavil ureditev obdobja izplacevanja nadomestila place
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v breme delodajalca (in samostojnega zavezanca), ki je veljala Se v letu 2022 pred uveljavitvijo
Zakona o dopolnitvi Zakona o zdravstvenem varstvu in zdravstvenem zavarovanju’ in Zakona
o spremembah Zakona o delovnih razmerjih®.

Finanéne posledice

Sprememba pravil nima financnih posledic, saj se ureditev le usklajuje z zakonodajo. Iz
zakonodajnega gradiva za ZIUZDS pa izhaja, da je iz naslova doloditve zagotavljanja nadomestila
v breme delodajalca za c¢as zacasne odsotnosti za obdobje 30 dni (namesto 20) predviden letni
prihranek za zdravstveno blagajno v visini 73 mio. evrov.

K 16. ¢clenu (141. clen)

Zaradi uskladitev z zakonodajo se spremeni prvi odstavek 141. ¢lena pravil, ki doloca, kateri
dohodki se ne vstevajo v osnovo za izracun nadomestila, zaradi tega pa se sama vsebina pravice
do nadomestila dejansko ne spreminja, ker se je Ze dosedanja ureditev uporabljala na nacin, kot
se dolocba dopolni:

— v 1. tocki se poleg odpravnine ob upokojitvi dodajo druge odpravnine, saj ti dohodki nimajo
znacajev place ali nadomestil, ki v skladu s 140. ¢clenom pravil sodijo v osnovo za
nadomestilo;

— doda se nova 9. tocka, da se v osnovo za izracun nadomestila ne vstevajo dohodki, ki se
v skladu z drugimi predpisi ne vStevajo v osnovo za obracun nadomestila zaradi uskladitve
s 34. ¢lenom ZIUZDS (npr. dodatek za povecan obseg dela za posebne obremenitve iz
16. ¢lena Zakona o nujnih ukrepih za zagotovitev stabilnosti zdravstvenega sistema® in
dodatek za izbiro specializacije iz druzinske medicine iz 35. ¢lena Zakona o nujnih ukrepih za
zajezitev $irjenja in blaZenja posledic nalezljive bolezni COVID-19 na podroé&ju zdravstva®©).

Financne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 17. ¢lenu (158. clen)

Tretji, Cetrti in peti odstavek 158. ¢lena pravil se Crtajo, saj:

— tretji in Cetrti odstavek povzemata del zakonske ureditve zadrZanja pravic, povzemanje
zakonske ureditve pa se v pravilih opusca (gl. obrazlozZitev spremembe 23. tocke 2. ¢lena
pravil);

— peti odstavek predstavlja podvajanje vsebine v pravilih glede na opredelitvi NMP in nujnega
zdravljenja v 22. in 23. tocki 2. ¢lena pravil.

Financ¢ne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 18. ¢clenu (159. clen)

159. ¢len pravil se Crta, saj:

— prvi in drugi odstavek predstavljata podvajanje vsebine pravil, ki je dolo¢ena v tretjem
odstavku 256. ¢lena pravil (pristojnost za odloCanje o posameznih pravicah iz 0ZZ,
229. ¢lenu pravil (postopek izplacila oziroma povracila nadomestila place) in v 229.a ¢lenu
pravil (neposredno izplacilo nadomestila place delavcem).

— tretji odstavek (zadrzanje izplacila denarnih dajatev zavarovanim osebam z zadrzanimi
pravicami) povzema del zakonske ureditve zadrZzanja pravic, povzemanje zakonske ureditve
pa se v pravilih opusca (gl. obrazlozZitev spremembe 23. tocke 2. ¢lena pravil).

7 Uradni list RS, §t. 15/22

8 Uradni list RS, §t. 15/22

9 Uradni list RS, §t. 100/22, 141/22 — ZNUNBZ, 76/23 in 136/23 — ZIUZDS
10 Uradni list RS, $t. 141/22 in 136/23 — ZIUZDS
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Financ¢ne posledice
Predlog nima finan¢nih posledic.

K 19. ¢clenu (181. clen)

Veljavni 181. ¢len pravil doloca postopek uveljavljanja pravice do nenujnih reSevalnih prevozov
oziroma pooblascene zdravnike, ki lahko ugotovijo njegovo utemeljenost. S spremembo ¢lena
se ureditev vsebinsko ne spreminja. Pooblaséeni zdravnik odredi ta prevoz z izdajo listine za
narocilo prevoza (ki jo izda vnaprej), s katero je misljena listina zavoda, tj. Nalog za prevoz, ki ga
doloda Pravilnik o obrazcu in listinah za uresni¢evanje obveznega zdravstvenega zavarovanja*l.
Poimenovanje te listine se za potrebe pravil poenoti kot »listina zavoda za reSevalni prevoz«.
Poimenovanje te listine s poudarkom, da gre za listino zavoda, je potrebno tudi zaradi
spremembe 182. ¢lena pravil, saj bo nujnost resevalnega prevoza lahko ugotovljena tudi z
ustreznim obrazcem za izvajanje nujne medicinske pomodi, kot ga doloca predpis, ki ureja
sluzbo NMP in kot tak ni listina zavoda. Trenutno je to Pravilnik o sluzbi nujne medicinske
pomotit? (v nadaljnjem besedilu: Pravilnik o sluzbi NMP).

Financne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 20. ¢lenu (182. clen)

Vsebinsko se spremeni 182. ¢len pravil, ki doloca postopek uveljavljanja pravice do nujnih
reSevalnih prevozov oziroma pooblaséene zdravnike, ki lahko ugotovijo njegovo utemeljenost.
Trenutno veljavni ¢len doloca, da lahko to vrsto reSevalnega prevoza poleg zdravnikov iz
181. ¢lena pravil odredi tudi drug zdravnik ali potrdi nujnost resevalnega prevoza zdravnik, ki je
prevzel zavarovano osebo v zdravljenje po opravljenem prevozu. Praviloma je to zdravnik v
urgentnem centru ali v dezurni sluzbi oziroma drug zdravnik, ki je prevzel zavarovano osebo v
zdravljenje. Ce je ta prevoz naroéila zavarovana oseba sama oziroma v njenem imenu kdo drug,
kot je to dolo¢eno v 183. ¢lenu pravil, je ta oseba samoplacnik, razen, e po opravljenem prevozu
njegovo nujnost potrdi zdravnik. Tudi v teh primerih se praviloma izda nalog za prevoz. Smiselno
enako doloca veljavni drugi stavek 56. ¢lena pravil, ki se z novelo pravil rta, saj je vsebinsko zajet
v spremenjenem 182. ¢lenu pravil.

Ureditev se spreminja zaradi nacina izvajanja NMP in v njenem okviru nujnih resevalnih
prevozov. Nujni reSevalni prevozi se izvajajo v skladu s predpisi ministra za zdravje, med drugim
s trenutno veljavnima Pravilnikom o sluzbi NMP in Pravilnikom o dispederski sluzbi zdravstva®?,
ki je sestavni del sluzbe NMP in koordinira delo vseh, ki se vkljucujejo in izvajajo NMP ali prevoze
pacientov. Dispecerska sluzba zdravstva lahko tako aktivira ustrezno ekipo NMP v skladu s
Slovenskim indeksom za NMP, v okviru te intervencije pa se lahko izvede tudi nujni reSevalni
prevoz. V tem primeru potrebo po nujnem resevalnem prevozu ugotovi zdravnik ali diplomirani
zdravstvenik oziroma diplomirana medicinska sestra ekipe NMP (v ¢lenu se za oba spola
uporablja skupni izraz »diplomirani zdravstvenik«), ki obravnava zavarovano osebo. Pritem se v
skladu s predpisanim protokolom izpolni tudi enotna zdravstvena dokumentacija oziroma
obrazci, ki so predpisani s Pravilnikom o sluzbi NMP, s katerimi se odredi tudi nacin nujnega
prevoza pacienta. Gre za enega od naslednjih obrazcev: »Protokol nujne intervencije« iz
Priloge 7 pravilnika (ki ga izpolni zdravnik) ali »Porocilo o reSevalnem prevozu« iz Priloge 9
pravilnika (ki ga izpolni diplomirani zdravstvenik) ali »Odklonitev zdravstvene oskrbe ali
reSevalnega prevoza« iz Priloge 11 pravilnika, ki se izpolni, ¢e do prevoza zavarovane osebe ni
prislo zaradi odklonitve prevoza (podpiSe ga zavarovana oseba).

11 Uradni list RS, $t. 97/23 in 125/23 — popr.
12 Uradni list RS, $t. 81/15 in 93/15 — popr.
13 Uradni list RS, 3t. 58/17
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Tako predpisan nacin izvajanja nujnih reSevalnih prevozov prek dispecerske sluzbe zdravstva
terja spremembe 182. ¢lena pravil, s katerimi se za te primere doloca pristojnost za ugotovitev
nujnosti reSevalnega prevoza (zdravnik ali diplomirani zdravstvenik) in nacin ugotovitve nujnosti
reSevalnega prevoza tako, da ni potrebna izdaja listine zavoda za reSevalni prevoz (Naloga
za prevoz), temvec zadostuje izpolnitev enega od ustreznih obrazcev, dolocenih s Pravilnikom
o sluzbi NMP. Ta ureditev po analogiji sledi tudi ureditvi uveljavljanja zdravstvenih storitev NMP
in nujnega zdravljenja, po kateri se lahko te zdravstvene storitve uveljavljajo brez listine zavoda,
tj. napotnice.

Enako velja, ¢e ekipe NMP ne aktivira dispecerska sluzba zdravstva, temvec nujni resevalni
prevoz opravi izvajalec s svojim resSevalnim vozilom potem, ko ga naroci osebni ali drug
(npr. dezurni) zdravnik, ki dela pri izvajalcu. Gre obicajno za zdravstvene domove v oddaljenejsih
krajih, ki jih dispecerska sluzba ne pokriva. Tudi v teh primerih se po novem vec ne zahteva izdaja
listine zavoda za resSevalni prevoz, saj mora tudi v teh primerih zdravnik ali zdravstveni tehnik, ki
je del ekipe NMP, izpolniti obrazce v skladu s Pravilnikom o sluzbi NMP.

Financne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 21. ¢lenu (183. clen)

Veljavni 183. ¢len pravil doloca, kdaj zavarovana oseba sama placa stroske resSevalnega prevoza
in kdaj lahko zahteva njihovo povracdilo od zavoda. S spremembo ¢lena se ureditev vsebinsko ne
spreminja, temvec se:

— zaradi jasnosti ureditve doloc¢ba dopolni tako, da zavarovana oseba sama placa stroske
reSevalnega prevoza, Ce ga je sama (njeni svojci ali kdo drug v njenem imenu) narocila
neposredno pri samem izvajalcu prevozov, torej ga ne odredi pooblasceni zdravnik, niti se
ne izvede prek dispecerske sluzbe zdravstva;

— zaradi notranje uskladitve pravil »prevoz z reSevalnim vozilom« nadomesca z »reSevalnim
prevozome;

— zaradi enotnega poimenovanja preimenuje »potrdilo« v listino zavoda za reSevalni prevoz.

Financne posledice
Predlog nima finan¢nih posledic.

K 22. ¢lenu (187. clen)

Vsebinsko se spremeni tretji odstavek 187. ¢lena pravil, ki doloca, kateri izvajalci lahko opravljajo
zobno-proteti¢no rehabilitacijo s pomocjo zobnih vsadkov pri doloc¢enih zdravstvenih stanjih.
Veljavna ureditev doloc¢a, da se zobno-proteti¢na rehabilitacija s pomocjo zobnih vsadkov pri
zavarovani osebi, pri kateri je prisotno zdravstveno stanje iz 1. tocke (resekcija Celjusti zaradi
tumorja ali stanja, ki je posledica zdravljenja tumorja v glavi ali vratu), 2. tocke (oligodontija),
3. tocke (shize) in 5. tocke (resorpcija kosti ali atrofija zgornje Celjusti), izvaja le pri izvajalcu na
terciarni ravni zdravstvene dejavnosti. To pomeni, da izvajalci na sekundarni ravni zdravstvene
dejavnosti lahko trenutno izvajajo le implantolosko-proteticne storitve v povezavi z
zdravstvenim stanjem iz 4. tocke prvega odstavka 30. ¢lena pravil (resorpcija kosti ali atrofija
spodnje celjusti). Zobno-proteticna rehabilitacija s pomocjo zobnih vsadkov pri vseh ostalih
stanjih (iz 1., 2., 3., in 5. tocke prvega odstavka 30. ¢lena pravil) pa se izvaja pri edinem izvajalcu
na terciarni ravni, to je na Stomatoloski kliniki in Klinicnem oddelku za maksilofacialno in oralno
kirurgijo Univerzitetnega klinicnega centra Ljubljana. Med dosedanjimi klini¢nimi izkusnjami in v
skladu s sodobnimi strokovnimi smernicami ter s stanjem na tem podrocju, je izvajalec terciarne
ravni zdravstvene dejavnosti ugotovil, da stanja iz 2. in 5. tocke ne predstavljajo strokovno
najzahtevnejsa stanja in da je dostopnost zaradi le enega izvajalca za zavarovane osebe
otezkocena, pri cemer se je povecala tudi cakalna doba. Zato predlaga, da se zobno-proteti¢na
rehabilitacija s pomocjo zobnih vsadkov pri zavarovanih osebah s stanji iz 2. in 5. tocke prvega
odstavka 30. ¢lena pravil lahko opravi tudi pri specialistih na sekundarni ravni zdravstvene
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dejavnosti. Zavod je zaradi vecje dostopnosti in krajSanju ¢akalnih dob za zavarovane osebe, ki
te storitve potrebujejo ter strokovne utemeljitve, sledil predlagani strokovni spremembi, zato se
iz tretjega odstavka 187. ¢lena pravil ¢rtata 2. in 5. tocka.

Posledi¢no se del vsebine, ki je bila do zdaj umescena v tretji odstavek, umesti v nov Cetrti
odstavek 187. ¢lena pravil, saj se obveznost predhodne izdelave nacrta ortodontsko-
implantolosko-proteti¢ne rehabilitacije pri zdravstvenih stanjih iz 2. ali 3. tocke prvega odstavka
30. ¢lena pravil, ve¢ ne nanasa le na izvajalce na terciarni ravni zdravstvene dejavnosti.

Sprememba 187. ¢lena pravil se zacne uporabljati z uveljavitvijo novele pravil.

Financ¢ne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 23. ¢clenu (188. clen)

Vsebinsko se dopolni 2. tocka drugega stavka prvega odstavka 188. ¢lena pravil, ki trenutno
doloca, da predlog nacrta zobno-proteti¢ne rehabilitacije ni potreben pri izdelavi najvec treh
posamicnih prevlek v obdobju enega leta. Z dopolnitvijo dolocbe je doloceno, kdaj je ta predlog
za potrjevanje posamicnih prevlek potreben, in sicer, ¢e so prevleke del mosticka, ki ni pravica.
Ureditev je dopolnjena zato, da se onemogoci uveljavljanje prevlek iz sredstev OZZ v primeru,
ko za njihovo uveljavljanje niso izpolnjeni pogoji iz pravil. Ce mosti¢ek ni pravica (ker pri
zavarovani osebi niso izpolnjeni s pravili doloceni pogoji za njegovo izdelavo), je ta predlog tudi
za posamicne prevleke potreben, da zavod preveri, ali so izpolnjeni pogoji za uveljavljanje
prevlek iz sredstev OZZ. Previleke se namrec ne morejo uveljavljati v breme 0ZZ, Ce jih je treba
izdelati izklju¢no zato, da so nosilec mosticka, ki ni pravica; v tem primeru zavod predloga ne bo
potrdil. Ce pa je prevleka potrebna, ker je npr. zobna krona okvarjena, je prevleka v skladu s
pravili pravica in bo zavod predlog potrdil ne glede na to, da ima zavarovana oseba mosticek, ki
ni pravica.

Finanéne posledice
Zaradi povecanja Stevila zobno-proteti¢nih predlogov bodo nastale finan¢ne posledice (povecan
obseg dela, dodaten kader), ki pa jih ni mogoce predvideti.

K 24. ¢lenu (196. clen)

Vsebinsko novi drugi odstavek 196. ¢lena pravil doloca dodaten primer, ko napotnica ni
potrebna, in sicer za rentgensko slikanje, ki ga kot del zdravstvene obravnave dolocenega
zdravstvenega stanja naroci osebni ali drug zdravnik, e ga narodi pri izvajalcu, pri katerem dela.
Prvi odstavek tega clena sicer Ze dolocCa primere, ko napotnica ni potrebna, vendar se v teh
primerih zavarovana oseba za obisk izvajalca in uveljavljanje zdravstvenih storitev odloc¢i sama
(npr. sama se odloci za obisk oftalmologa zaradi pregleda vida ali za obisk specialista — psihiatra
zaradi pregleda in zdravljenja). Za razliko od te, Ze veljavne ureditve pa v primeru iz novega
drugega odstavka potrebo po rentgenskem slikanju predhodno ugotovi sam osebni ali napotni
zdravnik, in to zdravstveno storitev tudi sam naroci. Tretji odstavek 160. ¢lena pravil doloca, da
se zavarovana oseba z izbiro izvajalca odloci, da bo pri njem uveljavljala tudi laboratorijske,
rentgenske ter druge diagnosti¢ne in terapevtske zdravstvene storitve (razen fizioterapije). Ce
zdravnik v okviru zdravstvene obravnave naroci rentgensko slikanje pri svojem izvajalcu
(tj. izvajalcu, pri katerem dela in izvaja zdravstveno obravnavo), mu po novem za to slikanje ni
treba izdati napotnice, temvec zavarovano osebo lahko naroci nanj prek internega narocila
(npr. prek svojega informacijskega sistema, z interno listino, z evidentiranjem v zdravstveni
dokumentaciji). Ceprav napotnica v tem primeru ni potrebna, jo zdravnik lahko izda tudi za
interno narocilo. Ce pa zdravnik, ki naro¢a rentgensko slikanje, dela pri izvajalcu, ki tega slikanja
ne izvaja, zavarovani osebi izda napotnico za to zdravstveno storitev. Nova ureditev bo pomenila
zmanjSanje administrativnega bremena predvsem za izvajalca (ni mu treba izdati napotnice). Na
ta nacin se spodbuja tudi celovita in hitra zdravstvena obravnava, pri ¢emer bodo tako
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zavarovane osebe, ki so napotene na rentgensko slikanje s strani istega izvajalca (ki izvaja
zdravstveno obravnavo, skupaj z rentgenskim slikanjem), ali s strani drugih izvajalcev (z
napotnico) obravnavane glede na svojo stopnjo nujnosti.

Zaradi novega drugega odstavka dosedanji drugi odstavek postane tretji odstavek.

Financ¢ne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 25. ¢lenu (204. clen)
Vsebinsko se spremenita drugi in tretji odstavek 204. ¢lena pravil.

Drugi odstavek 204. ¢lena pravil doloca roke, v katerih mora zavarovana oseba v lekarni prevzeti
zdravilo, ki je predpisano na neobnovljivi recept oziroma ga prvi¢ prevzeti na obnovljivi recept.
Poseben rok za prevzem zdravila v lekarni je dolocen za zdravilo, ki je predpisano v okviru nujnega
zdravljenja (sedma alineja drugega odstavka 103. ¢lena pravil), pri cemer pooblasceni zdravnik
ob predpisu tega zdravila na elektronskem receptu oznaci »nujno zdravljenje!« oziroma recept
na papirnati listini oznaci z besedami »nujno zdravljenjel« in se poleg podpise (tretji odstavek
203. ¢lena pravil). To zdravilo mora zavarovana oseba po veljavni ureditvi prevzeti v 24 urah od
predpisa recepta. Z novelo pravil se ta rok podaljSuje tako, da ga lahko prevzame najpozneje
naslednji dan od dneva, ko ji je predpisan recept (npr. e je recept predpisan v ponedeljek,
zdravilo lahko prevzame tudi v torek; ce je zdravilo predpisano vsoboto, zdravilo lahko
prevzame tudi v nedeljo v dezurni lekarni). PodaljSanje roka je posledica dejstva, da papirnati
recepti ne vsebujejo podatka o uri predpisa recepta. Ce je zdravilo predpisano na papirnati
recept, farmacevt v lekarni zato ne more ugotoviti ure predpisa recepta, zaradi ¢esar ne more
ugotoviti, ali je od prepisa recepta Ze minilo 24 ur. Zato bo v skladu z novelo pravil zavarovana
oseba lahko prevzela to zdravilo Se ves naslednji dan od datuma predpisa recepta, ki pa je
razviden tudi iz papirnatega recepta.

Tretji odstavek 204. ¢lena pravil doloca roke, v katerih zavarovana oseba uveljavi ponovne,
tj. drugo in naslednje izdaje zdravila, ki je predpisano na obnovljivi recept. Ureditev predcasne
ponovne izdaje zdravila na obnovljivi recept (tj. v 30 dneh pred predvidenim datumom ali
izjemoma prej) se ne spreminja. Ce ne gre za pred¢asno ponovno izdajo, pa mora zavarovana
oseba po veljavni ureditvi zdravilo na obnovljivi recept ponovno prevzeti to¢no na predviden
datum ponovne izdaje. Z novelo pravil se ta rok podaljSuje tako, da ga bo lahko ponovno prevzela
ne samo na predviden datum ponovne izdaje, ampak Se 15 dni po tem datumu (npr. Ce je
predviden datum ponovne izdaje 3. marec, ga bo lahko prevzela do vklju¢no 18. marca). Rok za
izdajo zdravila na obnovljivi recept se ob drugi in vseh naslednjih izdajah tako podaljsa za 15 dni
od datuma predvidene ponovne izdaje zdravila. Ce bo zavarovana oseba zamudila tudi ta 15-
dnevni rok, pa se ji zdravilo za nazaj ne sme vec izdati. Sprememba je posledica prakse, saj se je
pokazalo, da ima zavarovana oseba vcasih na zalogi Se manjso koli¢ino zdravila in zato pozabi
dvigniti novo koli¢ino zdravila na predviden datum. Po novem bo laZje, saj bo moZno prevzeti
zdravilo 15 dni po predvidenem datumu ponovne izdaje. V nasprotnem primeru bi morala
zavarovana oseba ponovno k pooblas¢enemu zdravniku po nov recept, ker bi bil prejsnji recept
Ze neveljaven. Ta 15-dnevni rok pri tem ne vpliva na samo obdobje veljavnosti recepta, saj se
zaradi tega veljavnost obnovljivega recepta ne podaljsa. V izogib morebitni nasprotni razlagi je
zaradi jasnosti ureditve doloceno, da lahko zavarovana oseba ponovno prevzame zdravilo v teh
15 dneh le, e je na dan, ko ga bo dejansko prevzela, obnovljivi recept Se vedno veljaven.

Socasno se tretji odstavek 204. ¢lena pravil dopolni zaradi jasnosti ureditve in poenotenja prakse
lekarn, ki bo zagotovila enako obravnavo vseh zavarovanih oseb. Na novo se namrec doloca, od
kdaj se racuna predviden datum ponovne izdaje zdravila na obnovljivi recept. Ta datum se Steje
od datuma dejanske predhodne izdaje zdravila na ta recept.

Ureditev v skladu z novelo bo veljala tudi za recepte oziroma obnovljive recepte, ki bodo veljavni
ob uveljavitvi novele pravil.
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Spremenjena ureditev smiselno velja tudi, e je na recept oziroma obnovljivi recept predpisano
Zivilo (drugi odstavek 209.a ¢lena pravil).

Financ¢ne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 26. clenu (212. clen)

S terminolosko spremembo v prvem odstavku 212. ¢lena pravil se poenoti poimenovanje MP iz
skupine MP pri sladkorni bolezni iz 91. ¢lena pravil — sistem za merjenje glukoze v medceli¢nini
zahtevni in sistem za merjenje glukoze v medcelicnini (gl. obrazloZitev spremembe 91. ¢lena
pravil).

Z vsebinsko spremembo petega odstavka 212. ¢lena pravil se Siri krog izvajalec, ki smejo
predlagati zavodu v imenovanje pooblasc¢ene zdravnike, ki predpisujejo MP, pri katerih je
potrebna timska obravnava zavarovane osebe. V skladu z veljavno dolocbo je predlagatelj lahko
le Univerzitetni rehabilitacijski inStitut Republike Slovenije Soca kot klini¢ni institut, ki oblikuje
doktrino na podrocju preskrbe s pripomocki in spremlja njeno izvajanje. Ker paima vec izvajalcev
(npr. Ortopedska bolnisnica Valdoltra) posebne time, ki so usposobljeni za predpis vsaj nekaterih
takih MP (npr. nekaterih ortoz in protez), se moznost podaje predloga za dolocitev taksnih
pooblascenih zdravnikov razsiriti tudi na druge izvajalce, in sicer na izvajalce sekundarne ali
terciarne ravni zdravstvene dejavnosti, ki pa morajo za dodelitev pooblastila izkazati ustrezno
usposobljenost tima, ki bo izvajal predpisovanje teh MP (dokazilo o strokovni usposobljenosti ali
strokovnem izpopolnjevanju). S to spremembo se zmanjsSujejo administrativne obremenitve in
olajsa dostop zavarovanih oseb do teh MP.

Financne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 27. ¢lenu (213.aclen)

Veljavni 213.a ¢len pravil dolo¢a MP, ki jih lahko zavarovana oseba po izteku dobe trajanja
ponovno prevzame brez nove narocilnice. Z novelo pravil se med te MP dodajo individualno
izdelani cevlji, da bodo zavarovane osebe ¢im prej po izteku trajnostne dobe predhodno prejetih
prisle do novega MP. V praksi so dobavni roki za izdelavo te obutve ve¢ mesecev, narocilnice pa
zavarovana oseba ne more prejeti ve¢ kot 30 dni pred iztekom trajnostne dobe. Zavarovana
oseba je zato doslej individualno izdelani ¢evelj dejansko prejela Sele nekaj mesecev po izteku
trajnostne dobe, ne pa ¢im prej, ko bi to bilo mozno.

Posledic¢no je z dopolnitvami prvih alinej drugega, tretjega in Cetrtega odstavka 213.a ¢lena
pravil doloceno, da je nov prevzem takega cevlja mozen na podlagi predhodnoizdane narocilnice
za istovrstni Cevelj, da se za ta Cevelj ponovna izdaja lahko uveljavi Sest let od prvega prejema
na narocilnico (kot je to Ze urejeno za nekatere druge MP, ki se izdajajo samostojno), in da
zavarovana oseba ponovno izdajo tega cevlja lahko uveljavi pri katerem koli dobavitelju, ki izdaja
take cevlje v breme OZZ.

S temi spremembami 213.aclena pravil bodo zavarovane osebe prej prisle do novega
individualno izdelanega cevlja, gre pa tudi za razbremenitev zavarovanih oseb in zdravnikov
specialistov, saj bo manj obiskov zavarovanih oseb zaradi izdaje narodilnice.

Financne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 28. clenu (216. clen)

S terminolosko spremembo v drugem odstavku 216. ¢lena pravil se poenoti poimenovanje MP
iz skupine MP pri sladkorni bolezniiz 91. ¢lena pravil — sistem za merjenje glukoze v medceli¢nini
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zahtevni in sistem za merjenje glukoze v medcelicnini (gl. obrazloZitev spremembe 91. ¢lena
pravil).

Financ¢ne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 29. ¢lenu (222. clen)

222. ¢len pravil se ¢rta, saj je podrocje placevanja prispevkov urejeno na zakonski ravni (npr. 7.,
15.a, 16. in 46. do 60. ¢len ZZVZZ, 35. ¢len ZIUZDS, zakon, ki ureja davcni postopek, zakon, ki
ureja prispevke za socialno varnost).

Financne posledice
Predlog nima finan¢nih posledic.

K 30. ¢clenu (228.e clen)

Vsebinsko se dopolni prvi odstavek 228.e ¢lena pravil, ki doloca sestavine zahteve, ki jo
zavarovana oseba vloZi za povracilo stroskov vrednosti zdravila ali Zivila, ki ga je kupila v drugi
drzavi ¢lanici EU na podlagi recepta in za njegov nakup ni potrebna predhodna odobritev zavoda.
Dolocba se dopolni tako, da bo v postopku odlo¢anja o tej zahtevi lahko zavod od vlagatelja
zahteval tudi predlozZitev druge dokumentacije (ki ni Ze taksativno dolocena v pravilih), ki
dokazuje izpolnjevanje pogojev za odobritev povracila stroskov, ¢e ti ne bodo razvidni Ze iz
predloZzene dokumentacije. Dopolnitev je potrebna, saj se je v praksi pokazalo, da véasih vseh
pogojev za odlocanje (npr. diagnoza v povezavi z omejitvijo predpisovanja) ni mogoce ugotoviti
na podlagi samega recepta, ki je ena od obveznih sestavin vloge.

Financne posledice
Predlog nima finan¢nih posledic.

K 31. ¢clenu (228.f clen)

Vsebinsko se dopolni prvi odstavek 228.f clena pravil, ki dolo¢a sestavine zahteve, ki jo
zavarovana oseba vloZi za povracilo stroskov vrednosti zdravila ali Zivila, ki ga je kupila v tujini
zaradi motene preskrbe v slovenskih lekarnah. Dopolnitev je vsebinsko enako dopolnitvi prvega
odstavka 228.e ¢lena pravil iz smiselno enakih razlogov (gl. obrazloZitev spremembe 228.e ¢lena
pravil).

Financne posledice
Predlog nima finan¢nih posledic.

K 32. ¢clenu (229. clen)

Zaradi uskladitve z ZIUZDS se spremeni druga alineja petega odstavka 229. ¢lena pravil
(gl. obrazloZitev spremembe 137. ¢lena pravil).

Finanéne posledice
Gl. obrazloZitev spremembe 137. ¢lena pravil.

K 33. ¢clenu (230. clen)

Zaradi uskladitve z zakonodajo se spremeni tretji odstavek 230. ¢lena pravil, ki doloca, katere
listine prevzamejo prek informacijskega sistema za podporo poslovnim subjektom
(t. i. portal SPOT) delodajalci in zavarovanci, ki so sami zavezanci za placilo prispevka in so vpisani
v Poslovni register Slovenije. Dolocba se uskladi s Pravilnikom o prijavi nezgode in poskodbe pri
delu®, na podlagi katerega ti subjekti prek portala SPOT izvedejo prijavo nezgode in poskodbe
pri delu, je pa prek portala ne prevzamejo.

14 Uradni list RS, $t. 78/22 in 90/22 — popr.
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Financ¢ne posledice
Predlog nima finan¢nih posledic.

K 34. ¢clenu (235. clen)

Vsebinsko se spremeni prvi odstavek 235. ¢lena pravil, ki trenutno doloca najmanj tridnevni rok
za podajo predloga za podaljSanje zacasne zadrzanosti od delo imenovanemu zdravniku. Rok se
podaljSa na najmanj pet dni, tako da bo osebni zdravnik ta predlog podal imenovanemu
zdravniku vsaj pet dni pred iztekom zacasne zadrzanosti od dela. PodaljSanje roka bo glede na
zakonski osemdnevni rok za odlo¢anje imenovanega zdravnika pripomoglo k pravocasnemu
odlocanju o zacasni zadrzanosti od dela. Na ta nacin bo lahko odlo¢ba imenovanega zdravnika v
velini primerov izdana pred potekom predhodno odobrene zacasne zadrzanosti od dela,
zavarovanec pa ne bo v ¢asovni stiski, ali bo pravocasno izvedel, kdaj naj bi nastopil delo (¢e mu
zacasna zadrzanost od dela ne bo podaljsana), delodajalec pa bo lahko na podlagi pravocasne
informacije o zavarovancevi zacCasni zadrzanosti od dela laZje organiziral nadomescanje.

Nov drugi odstavek 235. ¢lena pravil doloca pristojnost osebnega zdravnika, da lahko v primeru,
ko je bila z odlo¢bo imenovanega zdravnika zavarovancu odobrena zacasna zadrzanost od dela
za skrajsani delovni Cas, za preostanek ur do polnega delovnega Casa, zavarovancu sam odobri
zaCasno zadrzanost od dela. To pomeni, da v tem primeru ne bo treba poslati predloga
imenovanemu zdravniku za odobritev zaCasne zadrZanosti od dela za preostale ure. Osebni
zdravnik bo lahko sam odobril zacasno zadrzanost od dela (za preostale ure) vendar le za najvec
do pet dni v posameznem koledarskem mesecu, in ne dlje kot do konca z odlo¢bo odobrene
zaCasne zadrzanosti od dela za skrajsan delovni ¢as. Teh pet dni je lahko zaporednih, lahko pa
gre za posamicne dneve, katerih skupni seStevek v enem mesecu ne sme presegati pet
(koledarskih) dni. Tako lahko osebni zdravnik zavarovancu odobri zacasno zadrzanost od dela,
npr. od 28. marca do 3. aprila, torej Stiri dni v mesecu marcu in tri dni v mesecu aprilu. Pri tem
gre lahko za razloge zacCasne zadrzanosti od dela, ki se na podlagi 231. ¢lena pravil med seboj
seStevajo (npr. »bolezen« in »poskodba pri delu«) ali ne seStevajo med seboj ali skupaj z drugimi
razlogi (npr. »nega«, »spremstvo«). V primeru razlogov, ki se na podlagi prvega odstavka
231. ¢lena pravil ne sestevajo (pri njih nadomestilo od prvega dne dalje bremeni sredstva 0ZZ),
je ze zdaj vskladu z 81. clenom ZZVZZ osebni zdravnik pristojen, da sam odobri zacasno
zadrzanost od dela za preostale ure delovne obveznosti v primeru nege, spremstva ali izolacije,
in sicer za obdobje, ki sodi v njegovo pristojnost. Ce je npr. zavarovancu z odlo¢bo imenovanega
zdravnika odobrena zacasna zadrZzanost od dela v skrajSanem delovnem casu za razlog
»bolezen«, nato pa osebni zdravnik ugotovi potrebo po negi oZjega druzZinskega ¢lana, mu je Ze
po dosedanji ureditvi sam odobril zacasno zadrZzanost od dela za preostale ure zadrzanosti do
polnega delovnega Casa iz razloga »nega«. Po novem bo to lahko storil tudi pri drugih razlogih.
Ce osebni zdravnik meni, da so tudi po petih dneh v koledarskem mesecu e podani razlogi za
zacCasno zadrZzanost od dela, Se isti dan, ko to ugotovi, napoti zavarovanca k imenovanemu
zdravniku. O daljsi zacasni zadrzanosti od dela bo torej odlocal imenovani zdravnik. Izbrani
osebni zdravnik lahko odobri zacasno zadrZanost od dela za preostale ure za naprej, za nazaj pa
le za najvec za tri dni od dneva, ko se je zavarovanec zglasil pri njem, razen ¢e osebni zdravnik
zaradi praznikov ni bil dosegljiv v tem casu (prvi odstavek 232.¢lena pravil). V primeru
odsotnosti, daljSe od treh dni za nazaj bo osebni zdravnik posredoval predlog imenovanemu
zdravniku za odobritev zadrZanosti od dela.

Navedena resitev pomeni zmanjSanje administrativnega bremena za zavarovanca (ni mu treba
Cakati na odlocitev imenovanega zdravnika), za osebnega zdravnika (ni mu treba posiljati listine
— predloga imenovanemu zdravniku, skupaj s celotno zdravstveno in drugo dokumentacijo zgolj
zaradi odobritve nekaj dni zacasne zadrzanosti od dela), za delodajalca (hitrejsa odlocitev in
izdaja t. i. bolniskega lista) in je tudi razbremenitev za imenovanega zdravnika (manj izdanih
odlocb). Zaradi zapletenosti in ¢asovne zamudnosti celotnega postopka se nekateri zavarovanci
v taksnih primerih raje odlocajo za koris¢enje dopusta, kot pa da bi se spustili v celoten postopek,
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Ceprav ostanejo doma, ker za delo v polnem delovnem ¢asu niso zmozni. Nova ureditev pomeni
moznost osebnega zdravnika, da lahko postopa na navedeni nacin (sam odloci o zacasno
zadrzanosti od dela za preostale ure), lahko pa se dolodi, da bo vseeno izstavil predlog
imenovanemu zdravniku in predlagal, da ta (z odlocbo) odobri za¢asno zadrzanost od dela za
doloceno stevilo dni oziroma ur.

Finanéne posledice

Predlog nima financnih posledic. Do zdaj je osebni zdravnik za primere iz drugega odstavka
235. ¢lena pravil posredoval predlog imenovanemu zdravniku za odobritev zacasne zadrzanosti
od dela za preostale ure, pri cemer tudi imenovani zdravnik ni mogel odpraviti te zadrzanosti, ki
jo je zavarovanec uveljavil po navodilu svojega osebnega zdravnika (da ostane doma, dokler ne
prejme odlocbe imenovanega zdravnika). Zato se izdatki iz naslova nadomestila zaradi zacasne
zadrzanosti od dela ne bodo povecali.

K 35. ¢clenu (244.a clen)

Nov prvi odstavek 244.a ¢len pravil ureja primere, ko po izdaji odlocbe o zacasni zadrZanosti od
dela nastanejo nova dejstva in novi dokazi, ki sicer niso obstajali v ¢asu prejSnjega postopka,
vendar bi ti sami zase ali v povezavi z drugimi dokazi utemeljevali izdajo drugacne odlocbe. V
postopku ugotavljanja zacasne zadrzanosti od dela pogosto namrec prihaja do primerov, da je
zacCasna zadrzanost od dela odobrena za dolo¢eno daljSe ¢asovno obdobje vnaprej, nato pa se
po izdaji odlocbe ugotovijo nova dejstva oziroma dokazi, ki so nastali po izdaji odlocbe in
narekujejo drugacno odlocitev (npr.zavarovanec pridobi pravice iz naslova invalidskega
zavarovanja, ki na novo dolocajo njegovo, krajso delovno obveznost; nov izvid utemeljuje
zacCasno zadrzanost od dela za vec ur, kot je bilo ugotovljeno v prejsnji odlocbi). Dejstva, ki so
nastala kasneje, so namrec lahko podlaga za vodenje novega upravnega postopka. Poleg tega je
zdravstveno stanje spremenljiva kategorija, tako, da pozneje pridobljena medicinska in druga
dokumentacija lahko kaZe na dejansko (zdravstveno) stanje, ki je podlaga za odlocitev o zacasni
zadrzanosti od dela. Ce se v novem postopku ugotovi, da nova dejstva in dokazi narekujejo
drugacno odloditev, imenovani zdravnik lahko delno ali v celoti spremeni prejSnjo odlocbo, ne
glede na to, ali je ta postala dokoncna ali pa ne. To pomeni, da se za razliko od instituta obnove
postopka po zakonu, ki ureja splosni upravni postopek, upostevajo nova dejstva in novi dokazi,
ki niso obstajali v éasu prejénjega postopka, prav tako se ne uposteva le dokonéna odlo¢ba. Ce
nova dejstva in dokazi ne vplivajo na Ze ugotovljeno zacasno zadrzanost od dela, imenovani
zdravnik izda negativno odlocbo. Socasno je dolocen rok, v katerem lahko osebni zdravnik
predlaga spremembo odlocitve o zacCasni zadrzanosti od dela. Navedeni rok je kratek, saj to
zahteva narava odlocanja imenovanih zdravnikov v teh postopkih, ki morajo biti hitri, saj je od
pravocasne oziroma ¢imprejsSnje odlocCitve o zacasni zadrzanosti od dela odvisna pravna varnost
zavarovanca, organizacija dela pri delodajalcu (da lahko nadomesti odsotnega delavca), s tem se
tudi lahko doseZe aZurnost postopkov izplacila oziroma povracila nadomestila. Ugotovljena
zaCasna zadrzanost od dela je namrec pogoj, da lahko zavarovanec oziroma njegov delodajalec
zahteva izplacilo oziroma povracilo nadomestila.

Drugi odstavek 244.a ¢lena pravil doloc¢a, da se nova dejstva in dokazi lahko upostevajo tudi v
pritoZzbenem postopku, ¢e so seveda ta priloZena pritozbi in je bil pritoZzbeni organ s temi dejstvi
in dokazi seznanjen.

Tretji odstavek 244.a ¢lena pravil ureja primer, Ce je po izdaji odlocbe o zacasni zadrzanosti od
dela pri zavarovancu ugotovljena preostala delovna zmozZnost z izvrsljivo odlocbo ZPIZ. V tem
primeru lahko imenovani zdravnik delno ali v celoti spremeni odloc¢bo o zacasni zadrzanosti od
dela na predlog osebnega zdravnika ali po uradni dolznosti. Do spremembe odlocbe o zacasni
zadrZzanosti od dela (za naprej) ne bo prislo samodejno, zgolj iz razloga, da obstaja izvrsljiva
odlocba ZPIZ, temvec le v primeru, ¢e v ¢asu po izdaji odlocbe ZPIZ pri zavarovancu ni prislo do
spremembe zdravstvenega (funkcionalnega stanja) oziroma ni priSlo do takSne spremembe, ki
vpliva na delazmoZnost zavarovanca. Odlocitev imenovanega zdravnika velja le za naprej. To
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pomeni, da lahko imenovani zdravnik spremeni odlo¢bo o zadasni zadrZanosti od dela le za
naprej, upostevaje zavarovancevo zdravstveno stanje in ob upostevanju preostale delovne
zmoznosti v skladu z izvréljivo odloébo ZPIZ (tretji odstavek 233. ¢lena pravil). Ce je imenovani
zdravnik npr. zavarovancu odobril zaasno zadrzanost od dela v polnem delovnem ¢asu od
1. marca do 15. aprila, 28. marca nato prejme izvrsljivo odlocbo ZPIZ, s katero je bilo
ugotovljeno, da je zavarovanec zmoZen za svoje delo po Stiri ure dnevno, bo pri ponovni
obravnavi ob ugotovitvi, da zavarovancevo trenutno zdravstveno stanje omogoca delo v
skrajSanem delovnem c¢asu, spremenil svojo predhodno odlocbo in odlocil, da je zavarovanec od
npr. 5. aprila dalje (torej za naprej) zmozen za delo v skladu z izvrljivo odlo¢bo ZP1Z. Ce pa
imenovani zdravnik meni, da je zavarovanec kljub odloc¢bi ZPIZ Se nadalje popolno nezmozen za
delo (ker je npr. pri njem prisotno Se drugo zdravstveno stanje, ki v izvedenskem mnenju ZPIZ ni
bilo upostevano), v odlocbo ne poseze.

Zaradi pravne varnosti zavarovancev in delodajalcev ter glede na posebnosti odlo¢anja o zacasni
zadrzanosti od dela pri ponovnem odloc¢anju na podlagi prvega, drugega ali tretjega odstavka
244.a ¢lena pravil ni mogoce odvzeti Ze odobrene in uveljavljene zacasne zadrzanosti od dela
(Cetrti odstavek 244.a ¢lena pravil).

Financne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 36. clenu (252. clen)

Zaradi notranje uskladitve pravil se spremeni 1. tocka drugega odstavka 252. ¢lena pravil, na
podlagi katere sme izvajalec zavarovani osebi, ki ima zadrzane pravice (v skladu z 78.a ¢lenom
ZZVZZ in s 36. ¢lenom ZIUZDS), zaracunati pogodbeno ceno zdravstvene storitve, ki ni NMP ali
nujno zdravljenje, ¢e tako, nenujno zdravstveno storitev zavarovana oseba uveljavi, medtem ko
ima zadrZane pravice. S spremembo dolocbe je opuscen sklic na ¢rtan tretji odstavek 158. c¢lena
pravil.

Financne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

K 37. ¢lenu (253. clen)

Zaradi opustitve povzemanja zakonske ureditve zadrZanja pravic se spremeni 253. ¢len pravil, s
katerim se ohranja dosedanja ureditev, da se stroski zdravstvene storitve, ki jih je med
zadrzanjem pravic placala zavarovana oseba, povrnejo zavarovani osebi v visini vrednosti iz 0ZZ,
ki velja na dan opravljene zdravstvene storitve (gl. obrazloZitev spremembe 23. tocke 2. ¢lena
pravil).

Na podlagi 36. ¢lena ZIUZDS lahko zavarovana oseba v ¢asu zadrzanja pravic na racun OZZ
uveljavlja le pravico do NMP in nujnega zdravljenja, medtem ko je sama placnik stroskov vseh
drugih zdravstvenih storitev. Zadrzanje pravic (ki velja, le za zakonsko dolocene kategorije
zavarovanih oseb) nastopi, ko znesek zapadlih obveznosti placevanja prispevkov preseze znesek
8 % povprecne mesecne bruto place v Republiki Sloveniji za preteklo leto (t. i. limit za zadrzanje
pravic), ki ga vsako leto izracuna zavoda. Zavod odpravi zadrzanje pravic, ko zapadle obveznosti
iz naslova prispevkov ne presegajo vec tega limita (za razliko od prejSnje ureditve za odpravo
zadrzanja pravic ni vec¢ potrebno, da zavarovana oseba poravna vse zapadle prispevke). V tem
primeru lahko zavarovana oseba pri zavodu zahteva tako povradilo stroskov zdravstvenih
storitev iz OZZ v vrednosti iz OZZ (po pravilih je to t.i. pogodbena cena) kot tudi povracilo
oziroma izplacilo denarnih dajatev iz OZZ v vrednosti iz 0ZZ, zavod pa jih povrne oziromaizplaca,
Ce zavarovana oseba v Casu povracila oziroma izplacila nima zadrzanih pravic.

Financ¢ne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.
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K 38. clenu (256. clen)

Zaradi uskladitve z zakonodajo, ki ureja placevanje prispevka, in zaradi notranje uskladitve
besedila pravil se spremeni 2. tocka tretjega odstavka 256. ¢lena pravil, ki doloca pristojnost
obmocne enote in Direkcije zavoda za odlocanje o obveznosti placevanja prispevkov. V
spremenjeni dolocbi je opuscen sklic na ¢rtan 17. ¢len pravil in so¢asno doloceno, da zavod
odloc¢a o obveznosti placila prispevka, ki ga zavod sam pobira, tj. o placilu prispevka, ki ga
placujejo t.i. samoplacniki, in sicer za zavarovance iz 11., 12., 13., 14. in 20. tocke prvega
odstavka 15. ¢lena ZZVZZ, zavarovane osebe, ki so zavarovane kot druzinski ¢lani zakonci ali
starsi (1. tocka pod a) in 3. tocka pod b) prvega odstavka 20. ¢lena ZZVZZ) ter za zavarovance iz
tretjega in Cetrtega odstavka 35. ¢lena ZIUZDS.

Zaradi uskladitve z zakonodajo, ki ureja zadrzanje pravic, in zaradi notranje uskladitve pravil se
spremeni 9. tocka tretjega odstavka 256. clena pravil, ki doloca pristojnost obmocne enote in
Direkcije zavoda za odlocanje o zahtevi za povracilo stroskov zdravstvenih storitev in povracilo
oziroma izplacilo denarnih dajatev, ki jo vloZi zavarovana oseba, ki je imela zadrzane pravice. V
spremenjenji doloc¢bi je opuscen sklic na ¢rtan tretji odstavek 158. ¢lena pravil in sklic na
78.a Clen ZZVZZ (gl. obrazlozitev spremembe 23. tocke 2. ¢lena in ¢rtanja 158. ¢lena pravil).

Financne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.

PREHODNA IN KONCNA DOLOCBA

K 39. ¢lenu (zacetek uporabe)

Novela pravil za¢ne veljati 1. oktobra 2024, vendar se vse njene dolocbe takrat ne bodo zacele
uporabljati. Poznejsi zacetek uporabe je dolocen za spremembe in dopolnitve standardov ZZS in
ZPP (standardni materiali iz 112. ¢lena pravil, trajnostne dobe iz 121. ¢lena pravil in garancijski
roki iz 122. ¢lena pravil) in za preimenovanje ZPP iz 1. tocke prvega odstavka 29. ¢lena pravil.

Zaradi postopne opustitve amalgama v skladu z Nacionalnim nac¢rtom se na podlagi prvega

oziroma tretjega odstavka te prehodne dolocbe:

— od 1. januarja 2025 uporablja 5. tocka spremenjenega prvega odstavka 112. ¢lena pravil, da

je za zalivko v stranskem sektorju za vse zavarovane osebe mlajSe od 26 let primarni
standardni material kompozit.
Do 1. januarja 2025 se za to zalivko pri zavarovanih osebah v starostnem obdobju od 15. do
26. leta, ki niso nosecnice ali dojeCe matere, uporablja dosedanja ureditev v skladu s cetrtim
odstavkom te prehodne dolocbe, torej standardni material iz 3. tocke dosedanjega prvega
odstavka 112. ¢lena pravil, tj. amalgam;

— od 1. januarja 2027 uporablja 6. tocka spremenjenega prvega odstavka 112. ¢lena pravil, da

je za vse zalivke na li¢nikih primarni standardni material kompozit.
Do 1. januarja 2027 se za to zalivko pri zavarovanih osebah, ki so stare 26. let ali vec in niso
nosecnice ali dojece matere (torej niso zajete v 5. tocki spremenjenega prvega odstavka
112. ¢lena pravil), uporablja dosedanja ureditev v skladu s ¢etrtim odstavkom te prehodne
dolocbe, torej standardni material iz 3. tocke dosedanjega prvega odstavka 112. ¢lena pravil,
tj. amalgam.

Razen spremembe standardnega materiala za zalivke, ki so posledica postopno opustitve
amalgama, se v skladu z drugim odstavkom te prehodne doloc¢be zaradi potrebnih prilagoditev
na strani izvajalcev in zavoda, ostale spremembe standardov ZPP (standardni materiali iz
112. ¢lena pravil, trajnostne dobe iz 121. ¢lena pravil in garancijski roki iz 122. ¢lena pravil) ter
preimenovanje ZPP (nazidek z zatickom v koreninski zati¢ek z nazidkom in vlita zalivka v inlej,
onlej ali overlej) za¢nejo uporabljati 1. julija 2025, do takrat pa se uporablja dosedanja ureditev
v skladu s ¢etrtim odstavkom te prehodne dolocbe.
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V skladu s ¢etrtim odstavkom te prehodne dolocbe se kot Ze predhodno obrazlozeno, do zacetka
uporabe nove ureditve (iz prvega, drugega in tretjega odstavka te prehodne dolocbe) uporablja
ureditev iz dosedanijih pravil. Ob zacetku uporabe nove ureditve bodo nekatere ZZS iz 28. ¢lena
pravil Ze zaCete, vendar Se ne dokoncno izvedene, in nekateri ZPP iz 29. ¢lena pravil Ze v izdelavi,
vendar Se ne izdelani oziroma jih zavarovane osebe Se ne bodo prejele. Tudi zanje se bo
uporabljala nova ureditev standardov (standardni material, trajnostne dobe in garancijski roki).

Zaradi ohranitve dosedanjega obsega pravice do vlite zalivke (od 1. julija 2025 preimenovana v
inlej, onlej oziroma overlej) peti odstavek te prehodne doloc¢be doloca izjemo, da za vlito zalivko,
ki jo zavarovana oseba prejme do 1. julija 2025 (tj. pred zacetkom uporabe 7-letne trajnostne
dobe), velja dosedanja, 5-letna trajnostna doba, in ne nova, 7-letna trajnostna doba, ki bi sicer
veljala tudi zanjo, ¢e ne bi bilo te prehodne dolocbe.

Finanéne posledice
Gl obrazlozZitev k spremembi 112., 121. in 122. ¢lena pravil.

K 40. clenu (zacetek veljavnosti)

Novela pravil se objavi v Uradnem listu Republike Slovenije, ko da nanjo soglasje minister,
pristojen za zdravje (26. ¢len ZZVZZ). Novela pravil bo po predhodni objavi zacela veljati
1. oktobra 2024. Tega dne se mora zaceti uporabljati spremenjena ureditev pravice do MP, saj
je ta ureditev vezana na spremembe pravice do MP iz predhodne novele pravil, ki se prav tako
zacCne uporabljati 1. oktobra 2024 (gl. prvi odstavek 117. ¢lena Sprememb in dopolnitev Pravil
obveznega zdravstvenega zavarovanja, Uradni list RS, §t. 124/23). S 1. oktobrom 2024 se bodo
zacele uporabljati tudi druge dolocbe novele pravil, razen dolocb, ki se v skladu z novelo pravil
zacnejo uporabljati pozneje.

Financne posledice
Predlog nima financ¢nih posledic.
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