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Kranj, 20. avgusta 1962

Socialno zavarovanje
v lu¢i nove organizacije
: in financiranja

V preteklih letih je socialno zavaro-
vanje doseglo lepe rezultate na obmodju
varstva delovnih ljudi, Doseleni rezultati
go ustvarjeni predvsem kot posledica
ustanovitve in razvijanja samoupravlja-
nja v tej druzbeni panogi.

[zkuinje v izvajanju socialnega zava-
rovania, katercga organizacija in sistem
financiranja funkcionirajo tudi danes na
podiagi uredb iz leta 1935, pokalejo na

Skupitina okrajnega zavoda za
socialno zavarovanje posreduje 1o
gradivo vsem zavarovancem z na-
menom, da spoznajo osnovna na-
éela nove organizacije in finan-
ciranja socialnega zavarovanja,
da s tem v zvezi spoznajo kon-
kretne  probleme  financiranja
zdravstvenega Zavarovanja v na-
4em okraju in da hkrati spoznajo
syoje pravice in dolinosti v zvezi
z novimi predpisi o soclalnem za
varovanju,

Skupétina okrajnega zavoda sa
socialno zavarovanje v Kranju
posreduje to gradivo tudi vsem
gospodarskim organizacijam, zar-
vodom in ustanovam ler vsem za
interesiranim organom z Zeljo, da
» teh problemth razpravljajo v
svojih kolektivih, da bi lahko ak-
tivneje spremljali. problematiko
socialnega zavarovanja in nepo
stedno vplivali na smolrno go-
podarjenje s sredstvi socialnega

arovanja.

nekatere slabosti sedanjega sistema soci
alncga zavarovanja in na dolodeno zaostas
janje za naiim sploinim drubenim raz
vojem, npr.:

Zayarovanci in organizacije, v katerih
delajo, ki ustvarjajo sredstva za sklade
socialnega zavarovanja, nimajo tistega
polotaja in vioge z ustreznimi pravicami,

predvsem pa odgovornosti, katere bi mo-

rali imeti v refevanju problemov socials
nega zavarovanja,

Zagotavljanje sredstev za sklade pote
ka e vedno po nalelih predrafunskega
letnega predvidevanja potreb, trofenje pa
Je avtomatsko za izpladila, ki so z zako-
nom predvidena. Zaradi tega sistem v ces
loti nosi obeleZje budietskega financiras
nja in uporabo njegovih instrumentov. Za-
radl tega tudi samoupravljanje v social
nem zavarovanju nima potrebne Sirine za
moénejdi vpliv in hitrej&i ter popolnejdi
razvoj.

Sistem ne daje moZnosti, da bi zavas
rovanci in organizacije po svoji iniciativi
in po ‘svojih potrebah in moZnostih ter
na podlagi ustreznega viaganja v sklade
po natelu  solidarnostl in vzajemnosti,
lahko zagotovili tudi druge oblike zadfite,
razen listih, ki so z zakonom dolofene
kot pravica iz obveznega socialnega zava-
rovanja, Rezultat takfnega stanja je -
dolofena stagnacija — znpslajanje siste-
ma varstva oziroma zaostajanje njenega
razvoja v odnosu pa razvoj na ostalih
podro¢jih drulbenega ¥ivljenja.

V takih pogolib ni obstajala dovolj ves
lika materialna zainteresiranost zavaroe
vancev in organizacij za stanje in pro-
bleme skladov in rezultate njihovega po
slovanja. Zaradi tega tudi mi obstajala
dovolj velika angaZiranost in odgovornost
zavarovancev v upravljanju s skladi. Ravs
no tako ni dovolj velike zainteresiranosti
#za le probleme tudi pri ostalih faktorjih,



kateri bi po naravi poslov in odnosov
morali biti bolj zainteresirani in angadi:
rani na problemil! socialnega zavarova
nja. To posebno velja za zdravstvene ustu-
nove in za komune v celoti v pogledu pro-
blematike zdravstvenega zavarovanja in
njegovih skladov.

K takemu stanju je $e poschej prispe-
vala okoliting, da v sedanjem siste
mu ni resnicno’ redeno vprasanje zagoto-
vitve dopolnilnih sredstev za pokritje véd-
Jih stroskov, kar je posebmb vaino za fi
nanciranje zdravstvenega zavarovanja, v
katerem lahko na trofenje v veliki meri
vplivajo tudi subjektivni faktorji,

Posledica tak3nega stanja je, da izdatki
socialnega zavarovanja, predvsem pa
zdravstvenega zavarovanja, nenchno in ¥
obtutljivih razmerjih rastejo in da a po
rast stroskov ni vedno pogojen z objeks
tivnimi okolnostmi, nitli ni vedno sprem-
ljan 2 enakovrednim izboljSanjem in raz
Siritvijo varstva zavarovancev, ki se za-
gotavlja s socialnim zavarovanjem.

V takih pogojih ni bilo dovolj moino-
sti za razvoj samoupravljanja in stvarne
moznosti vpliva organov samoupravlja-
nja na rezultate poslovanja. Zaradi tega
tudi ne more biti sivarne odgovornosti za
te rezultate. K takSnemu stanju S pose
bej pripomore tudi odsotnost materialne
podlage in pogojev za poslovnost v uprav
ljanju s sredsivi skladov zaradi zagotav-
ljanja dopolnilnih dohodkov v sklade v
cilju stabiliziranja, in zaradl tega, da bi
se postopoma zmanjievalo obremenjeviv
nje zavarovancev in organizaclj s pri
spevki,

Organizacija samoupravljanja v sociul,
nem gavarovanju torej ni &la vzporedno
z razvojem komunalnega sistema in 2 re
organizacijo politiéno teritoralnih enot.
To je posebno vaino v odnosu na proble

me zdravsivenega varstva oziroma zdrav- ©

stvenega zavarovanja, &igar redevanje zalv
teva povezovanjé vseh zainteresiranih
faktorjev v okviru komune.

Vse spremembe, ki so predvidene v
novih zakonih, imajo za cilj ustvarjanje
potrebnih pogojev, da se s samoupravlja-
njem, iniciativno in z angaziranjem samih
zavarovancev, organizacij in drugih fak-
torjev socialno zavarovanje dalje razvija
in napreduje.

Sistem organizacije in financiranja po
novih predpisih izhaja iz predpostavke,
da se’ soclalno zavarovanje postavi na
tukéno organizaciisko — materialno osno-
vo, da lahko funkcionira kot avtonomna
organizacija zavarovancev, zasnovaga Na
nadelth vzajemnosti, solidarnosti in samo-
pravooestl, katere organi samoupravljae

. ; ' .
nja imajo potrebne pogoje, da se razvi
jujo kot nosivei politke socia aega ava-
rovanja, podprti s pravicami i odgovor-
nostjo vseh zainteresiranih udelezencey v
zagotavljanju in jzvajanju socialnega 2o
varovanja. Pri tem se izhaja iz nadelne
postavke, da mora druZbepa skupnost z
akti svojih organov regulirati samo si-
stern organizacije in linanciranja sociul-
nega zavarovanja in da ima na tem po-
drotju samo regulativno druzbeno plan-
sko in druibeno kontrolio funkcijo. Sama
realizacija izvajanja soclalnega zavarovi-
nja pa mora biti stvar avtonemnih orga-
nizacij zavarovancev in konkretne polit-
ke njihovih organov samuu:&mvfjan}a.

Nova organizacija socialnega zavarova-
nia je torej postavljenn tako. da se za-
varovanci posameznih kalegorij organizi
rajo v skupnosti zavarovancev 2o dolode
na podrodja (podrotie enc ali ved obdin)
— (kategorije zavarovancev pa so: delav-
¢i — obrtniki in druga kategorija kme
tijski proizvajavel). Zu ustanovitev skup-
nosti zavarovancev pa morajo biti na do
lotenem podrotju izpolnjeni pogoji, ki jih
predpid¢ republifka skupdéina socialnega
zavarovadja. Pogoji za ustanoviter skupe
nostl zavarovancev so predvsem tile: za-
gotovljeno mora biti zdravstveno varstvo
prebivaveey na doloéenem podrodju, na
dalje mora bili pa tem podrodju dolode-
no Atevilo zavarovancey (najmanj 10,000,
Jahko tudi 6000 zavarovancey, ¢e je doho-
dek na zavarovanca viSji od povpreénega
dohodka na zavarovanca v LRS); eden
zelo vainih pogojev je tudi, materialna
psnova dolofenega podrodia, to se pravi,
da doloteno podrodje z rednim prispeve
kom krije najmanj 80 odstotkov strodkov
zdravsivenega zavarovanja,

Taking skupnosti zavarovancey usias .
novijo po zakonu in pri spredaj navede
nih doloéenih pogojih ob&inski ljudski od-
bori § svojim odlokom.

Organizacije, kijer so zavarovanci za-
posleni, sodelujejo pri zagotavljanju in
izvajanju socialnega zavarovanja in imae
jo z zakonom dolodene obvernosti do 2o
varovancey, kakor tudi dolotene pravice
in obveznosti do skupnosti zavarovancev
kot nosiveem skladov socialnega zavaro-
vanja. i

Skupnosti  zavarovancey o nuf.uul
skladov socialnega zavarovanja in sicer:

Skupnost zavarovancev na podrodiu
ene ali ve¢ obéin je nosivec sklada zdrav-
stvenega zavarovanja in upravija tudi s
sredstvi za rchabilitacijo in zaposlovanje
invalidov.

Republitka skupnost zavaravancev i@
nosivee sklada za pokojninske zavarova-



nie, sklada ra invalidsko zavarovanije,
sklada’'za otrotke dodatke in sklads za
vargvanjé zdravstyenega zavarojanjo.

V lokviru jugoslovanske skupnosti so-
clalnega zaVarovanja pa sc zugulﬂ_\'ljn]n
sredstva za pozavarovanje doloenih ne
varnosti ‘socialiega zavarovanja, Jje nosi
vec sklada rezerve socialnegn Zavarova-
nja in odloda o stvareh, ki so skupnega
pomenil zi vse skupnosti socialnega Tva»

rovanja. d
Skupnosti zavarovancey volijo svoje
skupitine, preko katerih urejajo odnose
v izvajanju socialnega zavarovanja v
okviru zakonitih predpisov " in ~svojib
splognih aktov, Ti splosni akti so prel-
vsern: statuti’ o organizagiji in delu za-
vodov zn socialno zdvarovanje, pnn-i[mhl
o koriStenju posameznih pravic zavart-
vancev, odloki o dolofanju obvez argani-
zacij in zavarovancev v pogledu zagolo-
vitve stedstev, pdlokl ¢ Sodeloviinfu orga-
nizact] In' zavarovancev v kritju dolofe-
ik strodkoy, pogodbe 2z zdravstvenimi za-
vodi, orgahizacijami in drugo. :

Na ta natin je z novimi pn:dpiul'd;na

" moinost, da se socialno zavarovanje sd-
mostojno upravlja, izgrijuje i razdirja
v skladu ¢ materialpimi moznostmi posa:
mezme skupnosti zavarovancey vziroma

posameznegn podroéja.

A

-
Tl

Skupnosti zavarovancev organizirajo
sluzbo fzvajania, socialnega zavarovanja z
ustanovitvijo zavedov rza socialno zavaro-
vanje, ki so samoslojne orgamzacije, in
tefneljijo nd nadelih druzbene samoupta-
Ve, Ler so pravne osebe.

Komunalng skupnosti ustanovijo ko

. munalni zavod, praviloma za obmodije, ki

obsega dve ali ved komumalnih ‘skupno-
sli sochalnega zavarovanja delavcev.

Republiski zavod se ustanovi za ljud-
sko republiko, zveini zivod pa za vso fe
deracijo.

Zavodi za socialno zavarovanje samo-
stojno poslujejo po naéelih poslovnih or-
ganizacl) s sredstvi skladov skupnosti, in
sicer — na podlagi zakona in sklepov
skupftine odloajo o pravicah zavarova-
nih oseb. Vsak zavod ima svoj upravoi
odbor, ki je sestavljen iz dolofenega Ste-
vila ¢lanov, ki jih volijo skupSéine skup-
nosti zavarovancev izmed svojili Elanow
in drugih zavarovancev, ki lahko pripo-
morejo k delu zavoda, in dolofeno Etevilo
Clanov, ki jih voli delovni kolektiv za.
voda.

Organi politicno teritorialnih enot (ob«
fingkega ljudskepa odbora) imajo pravie
¢o druzbene kontrole in pravico nadzora
v pogledu zakonitosti nad delom skupnos
¢ti zavarovancev in nad delom zavodow

N zadnjib letih smo pa Gurenjskem dobill veslo wousiuil shiayatvenin objekion
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za socialno zavarovanje. Ti organi daje
jo tudi soglasje na posamezne vainejse
akte, katere sprejemajo skupnosti zava-
rovancev oziroma n iihove skupiéine,

V pogledu financiranja pa zakon izha-
ja od naéelne postavke, da j¢ teziife fi-
nanciranja skladov zdravstvenega zavaro-
vanja. v komunah, financiranje invalid-
skega in pokojninskega zavarovanja v re
publikah s tem, da se linanciranje skla-
dov socialnega zavarovanja vseh vej
zakljucuje v republikah, medtem ko se v
federaciji ustanovi samo pozavarovanje
dololenih rizikow invalidskega in pokoj-
ninskega zavarovanija in skupni sklad e
zerve socialnega zavarovanja za dolotene
skupne oziroma sploéne potrebe v izva-
janju socialnega zavarovanja.

Sredstva za socialno zavarovanje se
zagotavljajo s prispevki za posamezne pa-
noge zavarovanja in_sicer posebej za
zdravstveno zavarovanje, pokojninsko za-
varovanje, invalidsko zavarovanje in otro-
$ke doklade, :

Prispevki so osnovni in dodatni,

Stopnjo osnovnega prispevka za zdraw
stveno zavarovanje cdolota skupsting ko-
munaine skupnosti, v soglasju 2z obdin
skim ljudskim odborom. Stopnjo za inva-
lidsko in pokojninsko zavarovanje dolota
skupdcina republiske skupnosti v soglas-
Ju 2 republiskim izvrénim svetom in stop-
njo za otrodke doklade ravno tako doloéa
skupidina republiske skupnosti.

Glede dodatnega prispevka dologa 7a
kon, da republifka ljudska skupdlina do
lota, v katerih panogah, skupinah, oziro-
ma podskupinah organizacij, se lahko na-
lo¥i dodatni prispevek za zdravstveno za-
varovanje in dodatni prispevek za inva-
lidsko zavarovanje, kadar pri njih strodki
zdravsivenega oz, invalidskega zavarova-
nja presegajo dolofeno povpredje strodkov
teh dveh zavarovanj na obmocju posa-
mezne skupnosti. V skladu s tem dolodi-
lom na to skup$tina komunalne oziroma
republitke skupnosti doloda, v katerih
panogah, skupinah oziroma podskupinah
organizacij na obmodju skupnosti platu-
jejo dodatni prispevek vse organizacije,
v katerih pa samo posamezne, ter merila
za uporabo dolocenih stopenj dodatnega
prispevka,

Iz vsega tega je razvidno, da je vsaka
skupnost zavarevancey samostojen nosi-
lec obvez in mora v svojih skladih imeti
potrebna kritja. Zaradi tega o visini pri-
spevka samostojno odloda skups$éina vsa-
ke skupnosti zavarovancev v soglasju z
organom polititno  teritorialne enote.
Zvezna ljudska skupitina bo dolodila
1mo najvisjo mejo do katere se lahko

predpisejo prispevki za vse panoge zava-
rovanja, vitevéi redni prispevek za otro-
$ki dodatek in prispevek za zaposlovanje
delavcev, dotim ljudska skupitina repu-
blike dolo¢a najviijo mejo, do katere
smejo skupiline komunalnih skupnosti
dolociti stopnjo osnovnega prispevka za
zdravstveno rzavarovanje,

Iz prispevkov se na to formirajo skla-
di in sicer:

Sklad zdravsivenega zavarovanja pri
komunalni skupnosti, sklad pokojninskega
in sklad invalidskega zavarovanja, sklad
za otrodke dodatke in sklad za pozavaro-
vanje zdravsivenega zavarovanja pri repu-
bliski skupnosti,

Sklad za pozavarovanje pokojninskega
in invalidskega zavarovanja in skupni
sklad rezerve socialnega ravarovanja pri
zvezni skupnosti zavarovancey. Vsi skladi
imajo svojo obvezno rezervo, v katero se
obvezno odvaja del sredstev.

Zakon nadalje pravi: da bi bilo posio-
vanje skladov skupnosti ekonomiéno, mo-
rajo zavodi rentabilno nalagati vsa raz
poloiljiva sredsiva in svoje rezerve, ler
na la nacin skladom ustvarjati dopolnilne
Johodke, stabilizirati prispevke in ustvar-
jati molnosti za zmanjSevanje obreme.
nitve organizacij oziroma zavarovancev.
RazpoloZljiva sredstva nalagajo torej za-
yodi praviloma na obresti pri banki, ki
jo sami izberejo, izjemoma pa jih tudi
namensko posojajo politiéne teritorial-
nim enotam in drugim nosiveem druzbe-
nih sredstev za investicije, s katerimi se
zboljSuje varstvo zavarovancev in zmanj-
Sujejo izdatki skladov socialnega zavaro-
vanja, &e sta obrestovanje in wvrnitev
sredstev zagotovljena ob enakih pogojih
kot z nalozitvijo pri banki. Iz tega je
razvidno, da se sredstva za investicije v
zdravstvu ne bodo mogla ve® koristiti na
dosedanji nadin, temveé da se bodo lahko
koristila samo kot kreditna sredstva.

Ospovni prispevek bodo organizacije
plalevale iz osebnih dohodkov, medtem
ko bodo dodatni prispevek platevale iz
poslovnih strodkov. Dodatni prispevek je
omejen na maksimum 50 odstotkov ?..':
osnovnega prispevka ali v globalu na
odstotkov od celotne mm. lku se zbere
na agi osnovnega prispevka.

f’ﬁdth invalidskega in pokojnin-
skega zavarovanja se formira mg!{ var-
nostna rezerva, ki bo sluZila za kritje bo-
dotih obvez iz teh skladov, in \:alo?eumj-
ska rezerva, ki naj sluli za zvifanje po
kojnin v zvezi z gibanjem Zivljenjskih
stroskov oziroma, da se vrednosti teh po-
kojnin prilagodijo narastanju Zivljenjske:
§4 standarda,




Primanjkliai sklada zdravsivencga ra-
varovanja, ki se ugotovi po zakljucnem
rafunu, se*krije po tem-le vrstnem redu:

1. iz rezerve sklada zdravstvenega za
varovanja;

2. z izrednim prispevkom zavarovan
cev, fe ne zadodlajo sredsiva rezerve n

3. z izrednim prispevkom organizacij
in zasebnih delodajavcev, ée primanjkljaj
ol krit niti z izrednimi prispevki zava
Tuvancev,

Stopnjo izrednega prispevka, ki ga pla
fujejo zavarovanci in stopnjo izrednega
prispevka, ki ga platujejo organizacije n
zasebni delodajavei, dolodi skupitina ko
munalne skupnosti v soglasju z ob&inskim
ljudskim odborom. Takino pladevanje iz
rednega prispevka lahko vpelje s svojim
sklepom skupitina komunalne skupnosti
za vse svoje obmodje alli samo za obmod-
je obéin, v katerih izkazuje poslovanje
sklada zdravstvenega zavarovanja pri-
manjkljaj. Izredni prispevek zavarovan-
cev pladujejo po sklepu skupitine komu-
nalnih skupnosti:

vsi zavarovanci po isti stopnji ali

vsi zavarovanci po razlicnih stopnjah,
tako da platujejo zavarovanci v organiza-
cijah, v Katerih so strodki za zdravstveno
zavarovanje obfutno vedji od povpredia,
no katerem sta bila predpisana osnovni
in dodatni prispevek, velji izredni pri-
spevek ali

samo zavarovanci v organizacijah, v
katerih so stroiki za zdravstveno zavaro-
vanje obdulne vedji kot znasa povpredie,

Odvezm krvl v ambula:
za poklicoa obolenjs

ki ga dolndi skupitina komunalne skup-
nosti,

lzredni prispevek organizacij platujejo
po sklepu skupidine komunalne skupno-
sti vse organizacije in zasebni delodajavei
ali pa samo liste organizacije oziroma
tisti delodajavei, pri katerih so stroski za
zdravstveno zavarovanje obfutno vedjiod
dolotenega povpredja, tako kot je dolole-
no za izredni prispevek, ki ga platujejo
zavarovanci.

Izredni prispevek platujejo zavarovan-
¢i iz svojih neto prejemkov.

* Organizacije, ki poslujejo po predpisih
£a gospodarske organizacije, pladujejo iz-
redni prispevek iz sredstev, s katerimi
samostojno razpolagajo. Organizacije, ki
ne poslujejo po predpisih za gospodarske
organizacije, platujejo izredni prispevek
iz sredstev, namenjenih za to po.predra-
Cunu oziroma po linanénem nacriu.

Cetudi z vsemi temi ukrepi ni pokrit
primanjkljaj sklada zdravsivenega zava-
rovanja, potem mora ljudska republika
dolotiti, kako se zagotovijo potrebna do-
polnilna sredstva za kritje primanjkljaja
zdravstvenega zavarovanja.

To bi bile na kratko glavne znadilno.
sti novega zakona o organizaciji in finan-
ciranju socialnega zavarovanja. Menimo,
da je treba poudariti, da ta sistem ne mo-
remo smatrati kot definitivno refitev za
neko daljSe obdobje nalega razvoja, Ce
prav vsebuje znafilne spremembe v osno-
vah in orientaciii nadalinjega razvoja

sistema socialnega zavarovanja v celoti.




Celoten sistem organizacije in financira.
nja se bo moral prilagajati in izpopolnje-

vati, z nadaljnjim razvojem v sistemu

razdelitve druZbenega proizvoda, posebef
rpzdelitve dohodka v organizacijah, z na.
daljnjimi doseiki v sisiemu druzbenega
samoupravljanja in politicnega, sistema
drulbene skupnosii v eeloti,

Celotni sistem organizacije in' financi:
ranja zalne, veljati 1. januarja 1963, Do
tega casa bo Iveba lzvesti vse organizo:
cijske priprave, da bo sistem organizacije
in financiranja zael nemoteno delovati.

Novi zakon o zdrav-
stvenem zavarovanju

Todi na podrodju zdravsivenega zavae
rovanja so z novim zakonom naslopile
nekatere spremembe, ki bodo  bisiveno
vplivale na strofke zdravsivencgs zava:
Tovanja.

Na podro¢ju pravic iz zdravstvencga
varstva je predvidena predvsem ta spre
memba, da se v adravstveno varstvo
vkljutuje tudi preventivno zdravijenje, to
se pravi; vsi medicinskl ukrepi za izbolj
Banje zdravja oziroma prepredevanje obo
lenj. Nadalje je iz pravic izpadlo klimat
sko zdravljenie po dosedanjem nadinu.
Zdravnik bo lahko poslal zavarovanca na
klimatsko ali kopalitko zdravljenje kot
na nadaljevanje 2dravljenja =z napol-
nico. Torej za klimatska zdravijenje
ne bodo ve¢ potrebni predlogi zdravnika
in ne bo ve¢ potreben pregled pri zdrav.
nigki komisiji, ampak bodo zdravniki lah
ko pogiljall pa takino zdravljenje z na-
potnico, Pogoj za posiljanje na klimatsko
oziroma kopalisko zdravljenje bo, da ba
lahko zdravnik poslal zavarovanca na
tukéno zdravljenje le v tiste ustanove,

Fado proglasene za zdravstvene zavode, g
in 7a katere bo 0 Za bo- 3

lezni se ‘zavarovanci lahk
zdravljenje. o.,

pa;.ija - pmpmrl: Zava
sameznim uslugam, in sicer:

prispevek v \ii:ini 60 diﬁln
cept — za vsako zdravilo bo
rovinec dvignil v lekarni, ( b
vila, ki jih bo zdravoik di i
varovancu, ne bb predpisan prispevek ):

participacija oziroma prispevek zava-
rovancev za neobverno cepljenye v vigini
od 20 do 50 odstotkov stroskov za rakino

r'c-

T T -
S

por

doloti skupitina komunalne skupnosti za-
"mmm? ij prispevek zavarovan-

Parur acija — pev
cev pri ki],imgtsl::m oziroma kopalifkem
zdravijeniu v, visipi, ki jo doloti skupdéi-
na republiske skupposti zavarovancey.

7a zdravila bo i2dan pravilnik o pro-
metu 2z zdravili, v katerem bo_ fudi pred-
pisano, kaksne Kolicioe lahko zdravnik na
n récepl pr’edpmuje. ker bi bilg’ gicer
Moo, da bl zdraynik z ozirom na r }E
‘¢i aci{a uhrmnn pri :dr&w ih la

sdplsal “velike kolitine in s 1rm ne t,
h;l doselen namen participacije, io je ra-

ctona!nejse Lorfi&n & zdravil.

Na podrocju stil so
spremembe; 7a négo otrok in svojcev |
zayarovangd I:lhlm dnbll nadomestilo, in
kicer:

74 “nego Urnllkd. do” 15 let slamsli 70
15 dni,

#a neégo otroka ‘nad 15 1et starosti in
74 'liggo Zéhb-portidnice do'7 dni,

Skupttina “komunalne skupnosti zava-
rovancey pa bo v st'ajem pravilniku lahko
gmdphala fe, pod katerimi se tak:
a4 ot ofrok In svojcev lahko podalifa,

Nadalje je vpeljana novost, da se za
tisté“zavarovance, ki 46 v stale?u’ bolni
kov ‘preko encga lety, lahko nadomestilo
osehnega ‘dohodka poveta, &e se Je'v pod
jetji, ‘kjer je zvarovaned zapoglen. oseb-
ni dohotek ¢ pnvpm}ju pm.a*ar najmanj
2a 5 odstotkov, -

Nadomestilo ow‘?ﬂm dohodka po no-
vem zakonu znese za prvih 7'dni 80 od-
sorkovod qishnepga dohodka, ¢ 'ima 24
vargvanét ' predhddno | zavarovanje, kar
poment; da’fe bil' predl nastankom  pri-
mera socialno zavarovan brez presledka
najmanj 9 mesecey, ali s presledki v zad-
ih najmanj 18 mesecey.
dni bolovanja 90 odstotkov
gohodka in
dislje 100 odstotkov osebne

afec nima predhodnega za-

igre za prvih 7 dni 60 od-
; , o 60, dneva 70 odstotkov,
ad &] dneva dalje 100 odstotkov na-
mestila,

100 odstotkoV nadomestila dobijo za-

varovanci, ki bolujejo zaradi nesrece pri
dely, vajenci in zavarovanci, ki spremlja-
g bulmk.c do zdravnika oziroma v zdrav-

osebnega dohodka, e
o zavarovanje. Kolikor
rovanja nimajo, jim gre

80 s ..-uk‘t ———



Sudoboe opremljena cakalnles

Kadar se zavarovanec zdravi v stacio-
narnem zdravsivenem zavodu, o je v bol-
nici, zdravilis$¢u in podobno, mu gre na-
domestilo osebnega dohodka:

1. &e je brez druzinskih clanov, se mu
nadomestilo usebnega ' dohodka zmanjsa
40 adstotkov:

2, e ima | drudinskega Clana se mu
nadomestilo zmanjsa za 20 odstotkov;

3 ¢e ima 2 drutzinska ¢lana se mu na-
domestilo zmanjsa za 10 odstotkov;

4. ¢e ima 1 in veé druinskih ¢lanov
s¢ inu nadomestilo osebnegn dohodkn ne
smanjsuje.

Isto dolo¢ilo velja tudi za upokojence,
kadar se nahajajo v stacionarnem zdrav-
stvenem zavddi,

Posebno  vafna novost v zakonu o
zdravstvenem zavarovanju, povezano tudi
# rakonom o organizaclji in Financiraniu
pa je v tem, da gospodarske organizacije,
zavodi in ustanove neposredno sodelujejo
pri financiranju in |n.1|.miu zdravsivene-

ga zavarovanja, in sicer na ta nacin, da.

dobijo od komunalne skupnosti zavaro
vancev del prispevka za zdravstveno zavie
rovanje. Iz leh srvedsiev, Ki jih dobijo
organizacije, neposredno izplatujejo dolo-
fena nadomestila in strofke 2o adravije
nje svojih delaveev, in sicer:

I. delaveem nadomestilo osebnega do-
hodks za prvih 30 Koledarskih dni bole
zenskega dopusta in nege uhula'lug.l okje
ga druzinskega Clana;

2, skladu edravsivenega zavarovanja
— sirodke zdravstvencga varstva za prvih
30 koledarskih dni za zdravljenje delav-

cev, ki so se poskodovali pri delu ali obo-
leli zaradi bolezni.

Del prispevka, ki gn bo skupnost zavas
rovancev odstopila organizacijam dolota
skupitina komunalne skupnosti tako, da
ta del ustreza povpreénim izdatkom za
obveznost], ki jih bodo morale organiza.
cije kritl v posgmezni panogi, skupini ozi-
roma podskupini organizacij na obmoé&ju
komunalne skupnostl, Ta sredsiva vodijo
organizacije kot namenska na svojem po-
sehnem radunu.

7 neporabljenimi sredstvl iz odstoplie-
nega dela prispevka razpolagajo organi-
gucije samostojno za napredek varstva
lanov svojega delovnega kolektiva,

Ce pa odstopljeni del prispevka ne zo-
dosfa za obvernosti do ravarovancev, ra-
gotovijo patrebna dopolnilng sredstva za-
varovancl sami iz svojih Cistih osebnih
prejemkov. Organizacijn pa lahko odlodi,
da da potrebna dopolnilnn sredsiva iz
sredstev, s  katerlmi samostojno  rae-
polaga.

Skupiéini komunalne skupnosti je da-
na moknost, da lahko sklene, da platuje-
jo organizacije, pri katerih je to opravi.
ceno, glede na gospodarsko zmolnost, Ste-
vilo &lanov delovnega kolektiva in druge
posebne okolidéine, ki povetujejo nevar-
nast, nadomestilo oscbnega dohodka in
zdravsivene strodke samo za prvih 7 ko-
ledarskih  dni bolezenskega dopusta. O
tem skupiéina sklepa za vsako poslovno
leto posebe],

Skupitina komunalne skupnosti pa
lahko nalofi v soglasju z zborom proir
vajavcev oblinskega ljudskega odbora or

1



ganfzaciiam ohveznost, da morajo plale-
vati za zavarovance, ki so pri njih zapo-
sleni, razliko med dejanskimi zdravstve
nimi strodki in dolofenimi povpretnimi
zdravstvenimi strodki na zavarovanca, ki
jih ugotovi skupddina za organizacije po-
samezne gospodarske panoge, skupine
oziroma podskupine ali za posamezne vr-
ganizacije, -
+  Ta doloCila seveda postavljajo organi-
zacije in zavarovance, ki so zaposleni v
teh organizacijuh, pred Zisto drugadno
odgovornost, kot so0 jo imeli doslej, Or-
ganizacije in zavarovanci‘bodo v prihod-
nje materialno zainteresirani fzboljSevati
zdravstveno varstvo, krepiti vse preventiv-
ne ukrepe za prepreCevanje obolenj in
seveda tudi pojacati higiensko tehniéno
varnost v svojem podjetju.

Lahko refemo, da formiranje skupno-
st socialnega zavarovanja na nivoju ob-
&in priblifuje organizacijo zdravstvenega
zavarovanja zavarovancem in s tem dobi-
vajo zavarovanci moZnost neposrednega
wvpliva na izvajanje zdravstvenega zava
rovanja.

Zavarovanec in organizacija, v kateri
dela, postaneta aktiven faktor v zagotav-
lanju, izvajanju in rezvijanju zdroavsive-
nega zavarovanja. Z novimi predpisi se
zoatni del pravic iz zdravstvenega zava
rovanja prenasa neposredno na organizi-
cijo in bo zavarovanec uveljavijal in
ustvarjal svoje pravice v organizaciji. Ta-
ko bodo organizacija’ in zavarovanci —
¢lant delovnega kolektiva — veliko bolj
zainteresirani  za racionalno  Koriséenije
sredstev zdrovstvenega zavarovanja, ker
se¢ bo rezultat trofenja teh sredstev odro-
zil na osebnih dohodkih zavarovancev
oziroma skladov skupne potrodnje v or
ganizaciji.

Nov poloZaj zavarovancev in organiza-
cij v izvajanju zdravstvenega zavarova.
nja ravino toko menja tudi odnos ostalih
faktorfev v komuni napram skupnosti so
cinlnega zavarovanfa. Komuna postaja ne-
posredno zainteresirana za ekonomsko
mot in finanéno ravnoteije skladov na-
menjenih za zdravstveno zavarovanje in
zaradi tega za racionalno korilenie, po
sebno pa za vzpostavljanje pravilnih vza-
jemnih odnosov . skladov zdravstvencga
zavarovanja in zdravstvenih ustanov. Pro
blemi skladov zdravstvenega zavarovania
in zagotavljanje sredstev za pokritje iz
datkov teh skladov se v Tovih odnosib
neposredno odrazajo kot problemi oseb
nih dohodkov delaveey in skladov gospo-
darskih in drugih Jorganizacij in preko te

ga kot problemi standarda vséh oblanov

v komuni,
8

V zveri z novim zakonom o organiza
ciji in financiranju socialnega zavarova-
nja je skupddina Republiskega zavoda 2a
socialpo zavarovanje Se sprejela na svo
jem zasedanju dne 27. junija t. I, sklep
o pogojih, ki morajo biti izpalnjeni za
ustanovitev  komunalne skupnosti_social
fega  zavarovanja delaveey:

Na podlagi 1. odstavka 30, ¢lena zako-
na o organizaciji in financiranju social:
nega zavarovanja izdaja skupi&ina Repy-
bligkega zavoda za socialno zavarovanic
v Ljubljani v soglasju z Izvrinim svelom
LS LR Slovenije ¢ o

: Sklep

o pogolih, kI morajo bitl lzpolnienl za
ustanovitev komunalne skupnostl soclal-
nega zavarovanjas delaveey

L

Komunalna skupnost soclalnega zava
rovanjun delaveev ( v nadalinjem bescdi
lu; komunalna skupbost) se lahko usta-
novi za obmotje ene ali vet obtin, na
katerem so zagotovljeni pogojl za ‘uve
ljavljanje osnovnega zdravstvenega var
stva, na katerem je dolofeno Stevilo zae
varovancev in na katerem redni dohodki
sklada, zdravstvenega zavarovanja (2.
odst. 106. ¢lena zakona o organizaciji in
financiranju socialnegn zavarovanja) vsaj
v dolofenem delu zadoddajo za pokritje
lzdatkov  zdravsivenega zavarovanja (3.
odst. 106, &lena zakona o organizacijl in
financiranju socialnega zavarovanja).

; 2,
Steje se, da so zagotovljenl pogoji za
uveljavljanje osnovnega  zdravstyenega

varstva, kadar je na ustreznem ohmoéju
edraystveni dom vsaj s splofno in zobno
ambulanto, ;

L

Komunalna skupnost se lahko (stano-
vi za obmodfe ene ali ve¢ obcin, na kate-
rem je najmanj 10000 zavarovancev. Ce
na ustreznem obmodju ni vsaj 10,000 za-
varovancey, se komunalna skupnost usta-
novi lahko tudi takrat, ¢e je najmanj
6000 zavarovancev, povpretni osebni do-
hodki zaposlenih pa presegajo povpredje
osebnih dohodkov v LR Sloveniji.

V Stevilo zavarovancev se Stejein tudl
osebni in Invalidski upokojenci ter nos
sivei druzinskih pokojnin, - -



Z rednimi dobodki sklada zdravstve
nepa zavarovanja se mora pokriti vsaj 80
odsiotkov izdatkov zdravstvencga zavaro-
vanja.

5

Ko se ugotavlja, ali so izpolnjeni po-
goji za ustanovitey komunalne skupnosti
na obmocju obline, je treba upostevali
tudi, ali sosedne obcine izpolnjujejo po-
goje za ustanovitev komunaine skupnosti.

Ce za eno ali ved sosednih obéin niso
izpolnjeni predpisani pogoji, se lahko
ustanovi komunalna skupnost Sele takrat,
ko se odlodi, kateri komunalni skupnosti
se prikljuéi obmocje obfine, za katéro
niso izpolnjeni pogoji za ustanovilev ko
imunalne skupnosti.

6.

Ce se Ze po ustanovitvi komunalne
skupnosti spremenijo okolifline in niso
ved izpolnjeni pogoji, predpisani s tem
sklepom, za ustanovitev komunalne skup-
nosti, tak$no stanje pa traja Ze veC kot
leto doi, se mora zaceti postopek za pri-
kljuditev h komunalni skupnosti, ki iz
polnjuje pogoje po tem sklepu.

Po ustanovitvi komunalne skupnosti
se lahko izlotijo iz obmotja posameznih
ob&in le takrat, ¢e so za vsa nastala ob-
modja izpolnjeni pogoji po tem sklepu,
ali ée se istofasno odlo&i o prikljugitvi
obmod&ij obéin, na katerih niso izpolnjeni
pogoji po tem sklepu, komunalnim skup-
nostim, ki izpolnjujejo predpisane pogoje.

7. .

Ta sklep je skupilina Republifkega
zavoda za socialno zavarovanje v Ljublja-
ni sprejela na svojem zasedanju 27. juni-
ja 1962. Izvr3ni svet LS LR Slovenije pa
je dal nanj svoje soglasje...

ObrazlozZitev

Po dolo¢itvi 30. &lena zakona o orga-
nizaciji in financiranju socialnega zavaro.
vanja dolo¢a skupiCina republiske skup-
nosti socialnega zavarovanja pogoje, Liu
morajo biti izpolnjeni za ustdnovitev ko
munalne skupnosti socialnega zavarova
nja. Na tako dolocene pogoje mora dati
svoje soglasje tudi republiski izvrsni svet.

Po predloZeneni osnutku so doloceni
trije pogoji za ustanofitev komunalnih
skupnosti: najmanjse itevilo zavarovan-
cev; zagotovilev 0SnOVOEga zdravstvencga
varstva Oa usirezoem ohpﬂju; zagotovi-

' mogel namreé kriti_z izrednim pr

tev takinih rednih dohodkowv sk
se pokrije vsaj dolofen del
zdravstvenega zavarovanja.
Menimo, da je 10.000 zavarc
merno Stevilo, za katero se Iabko |
novi samostojna komunalna skupo
Ce pa je povpretje osebnih
zadevnem obmodju nad reg k
predjem, menimo, da se Komaseta
skupnost lahko ustanovi tudi za me
étevilo zavarovancev, to je za &
rovancev. S =
Glede zagotovilve osnovnega p;
stvenega varstva menimo, Jex o
lieno, &e je na usireznem obmo&ju sdoes
stveni dom s splodno in zobno ambulasss,
Komunalna skupnost se ne bi mogh
ustahoviti za obmod¢ja tistih obé
katerih je dohodek sklada zdravs
zavarovanja tako majhen, da ne ;
za pokritje celotnih izdatkow
nega zavarovanja na tem o

visini 80 odstotkov. Manjkajosi
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kom.
Po osnutku sklepa sec ne bo
ustanoviti komunalna skupnost za
obmoéije, za katero so sicer izpoln
goji, predpisani v tem sklepm, &
ja sosednih ob&in ne izpolnjuje
jev za samostojno komunzaino skupn
dokler se ne odlodi, kateri skupnost
prikljuéi to obmodje. A i
K sklepu mora dati svoije
republiski Izvrini svet. Ker I
LRS 3e ni razpravljal o predio?
pu, naj bi skupifina stil
odbor, da napravi moﬁil:ti"
predloZenem sklepu v islu p
bi jih dal Yzvrini svet LRS. =
V zvezi s tem sklepom wvam v prileg
dajermio tudi podatke o finantnem posle
vanju zdravstvenega zavarovanja ;
ju Kranj za leto 1961, iz k
vidno, da imajo pogoje 1
munalne skupnosti =ocialn
nja delawcev obline: Kranj,
Radovljica, medtem ko ob&ini
ka in Tri& ne izpolnjujeta te
Izvrini odbor skupSfine je
gojih za ustanovitev komun:
sti socialnega zavarovanja del
pravljal in predlagal, da ‘se
skupnosti ustanovijo v w K
paj za podrolje obline Kra
ke in Trlica; nadalje v ok
in v obéini Radovljica, tako
celotno gorenjsko podrodje raz
tri komunalne skupnosti socialne
rovanja delavcev. L
Pripravljn se tudi sklep o §
moraje biti izpolnjeni, da komunalee



& m‘ soclalnega zavarovanja ustano-
",’m ﬁt‘ socialno zavarovanje, in si
& . B pogoji nasledniji:
_.Mﬂ skupnost socialnega zava-
; ‘g:h“ﬂ' bo lahko ustanovila za-
d’ “mm svojem podrodju imela naj-
'_"']gm Zavarovancev oziroma lehko
“- zavarovancey, ¢e je povpredni
Na zavarovanca vidji od republi-
ja.-Pod temi pogoji se Da
in lahko ustanovita le dva zZa-
#’ Sicer za skupnost zavarovancev

) I‘i:ofti? Loka in Triié en zavod, i;
- zavarovancev na Jesenicn
l'mljid drugi zavod. Izvréni od-
‘M ne je tudi o tem razpravljal
Prediagati, da se v nasem okraju
dva komunalna zavoda za SO
Imvarovanje, in sicer komunalni
v Anj in Jesenice.

EVezi 2 vso to problematiko predia-
skupiéina Okrajnega zavoda Za
Zavarovanje v Kranju sprejme
ﬂﬂnk‘ sklepe in priporotila:

i sk“p‘_ﬁﬂl prediaga, da se na pod-
[ okraja Kranj ustanovita dve komu-
Skupnosti socialnega zavarovanja
, in sicer za podrotje abline
Mjﬂ Loka in Triic ena skupnost
zavarovanja, za podrotje ob
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Zine Jesenice in Radovijica druga skup-
nost socialnega zavarovanja;

2. Skupidina nadalje predlaga, da se
na podro¢ju okraja Kranj ustanovita dva
Komunalna zavoda 2a socialno zavarovi
nje in sicer Komunalni zavod za socialno
zavarovanje v Kranju za podrod je obdin
Kranj, Skolja Loka in Trzic in Komunal
ni zavod za socialno zavarovanje na Jese-
nicah za podrodje obdine Jesenice in Ra-
duovljica;

3. Vsi clani skupdcine, posebno pa &la-
ni lzvrinih odborov Okrajnega zavoda 2o
sotislno zavarovanje in, lzvrsnih odborov
podruznic, naj aktivno sodelujejo in v po-
vezavi z druzbenopolitiénimi organizacija-
mi na podrotju ob&in organizirajo siro-
ko razpravo o novih zakonih na podrodju
socialnega zavarovanja, 2 vsemi zavaro
vanci in naj poskrbijo, da bo <lcherni za-
varovanec seznanjen z vsemi pravicami, ki
mu jih ti novi predpisi dajejo, predvsem
pa tudi z vsemi dolznostmi, ki se pred
zavarovanca postavijajo. To priporodilo se
nam zdi vainos predvsem zaradi tega, ker
skupnost zavarovancev.ne bo samo skup-
idina komunalne skupnoss, ampak mora
skupnost zavarovancey predstavijaii vse
aktivne zavarovance in da mora sleherni
zavarovanec pri resevanju - problemov
zdravsivencga zavarovanja aktivno sode-
lovati, ne poznati samo svojih ‘pravic, ki
izviraju iz predpisov, ampak poznat tuchi
svoje dolinosti do sklada zdravstvenega
zavarovanja in posledice, ki bi nastale, te
bi se pravice iz zdravsivenegh zavarovi
nja presiroko lzkoridfale; '

4. Izvrsni odbor skupaéine nuj poskrbi
v povezavi z druzbenopoliti¢nimi organt
sacijami, da se bode ti problemi obrav-
pavali v vech gospodarskih organizacijah
in da bodo val ¢lani Kolektiva gospodiar
skih organizactj, zavodov in ustanov s&
snanjeni’ s svojimi pravicami in dolkinost-
mi napram skupnosti zavarovancey ozire-
ma napram skladu zdravsivenega zavae
rovanja; \

5, Tzvrdni odbor skup&éine naj skupaj
¢ upravoim odborom zavoda in upravo
Okrajnega #avoda za socialno zavarova
nje zagotovi vse potrebne ukrepe, da bo
mozna nova organizacija socialpega zava-
rovanija in da bodo vsi posli socialngga
savaroviinia nemoteno tekli in se prila
godili novim predpisom, novi organizachi
in financiranju. d
Kranj, 5. julija 1962

Predsednik . skupscine:
Frane Medja . r.



~ Problemi v zvezi
8 flnancuanjem zdravstvene
zavarovanja v okraju Krai

-

Republifka skugdéina je v préjsnjem me-
eccu obravnavala probleme v zvezl z izdatki
aocialnéga zavarovanja delaveev, Mead drugim
jeo ugotowily, da so v izredno mofnem po-
rastu zlast! izdatki za zdravelveno zavarovo-
nje, pa naj jih upodtevamo v absolutnem
rnesku @li prerafunane na enegn Zavarovan.
ra. V enako modnem porastu je tudl delez
izdatkoy slravelvenega zavarovanja v skup-
nih izdatkih oziroma odnos teh jedatkov na-
aproti narodnemu dohodku,

v rmlﬂn okraju, lahko prav lake ugotav-
ljamo, da je dinamika pornsta izdatkoy zu
zdrgvstvenc eavarovanje zelo modina, kar
lahko ugotovimo iz naslednjih podatkov:

v mili).

,

Leto 1953 je vzelo za WM
& lem letom soclalno Za v
nancirati po novih nadelih, &
tudi zdravstvena sluZba I:I'elll.ﬂr
financiranje in dmibeno u 5

Podatki za leto 1962 so vnl.h
gr nacria, ki g8 je sprefela m
1953 do 1881 povedal] priblifnd =a
krat v nasem okraju, dodim SO se
skem merilu povelal] dest In
sebne modan porast ieh jzdaticov
1960 na leto 1961 Iz m

ZAVArOVANje v 1960 letu 2,000
v letu 1061 pa IIHDMIIH

§ & 5 vetanje za 41,21%.
SHF, 2 =8 ) Podatki za leto 1962 se vulle-
2 ‘~%§ i g;.g .E ga nalria ki ga je spreiela na
X §§ =g - q- - skupé¢ina in ki jih je sprejela &
d'ina Republithegn zavodn za st
1944 501 100.00 4.000 100,00 SVenega ZAVarovanja v publiki,
1964 581 117.87 5. 205 127.00 seveda niso bilo upoltevane
1935 016 134 96 6.181 150.80  postavijajo pred samoupravne oF
1956 #i6 174.67 7.516 16340 nega zavargvanja v zvezl z ukre
1087 1.078 21453 9234 22530  zaradl #tedn
1958  13% 26560 11847, 28420 ‘ e
1558 1072 433,46 15.218 271,40 Gibanje izdaikov za zdrawvs
1680 2010 400.9% 17.960 438.00 vanje je bilo in posamezne P
1881 2840 566.38 26.75 £51.90 DANE na eNega ZaVATOVANSH W
1962 3435 68083  30.7%4 T2 v primerjav| z gibanjem &
. lm
PANOGA OZSZ LS
1. Amb. zdravljenje 5.258 8.505
2. Bolnifno 2dravijenje 10.358 12.478 1
3. Zdravila 4500 4059
4. Zobozdravstvo 2.36% 2111
8, Zdrav. v narav, odr, 78 78
€. Ortoped. prip. In
sanitarne naprave asa - x5
1. Denarne dajatve 9894 H.546
8. Ostall izdatki 140 ' AN
8, Osebnl (zdatkl 1.582 1.448
10. Mater, (2d. in nab, inventarja 770 696
11, Cradnja stanovan) in :
_ upravnih zgradb 1.214 1.333
- -—— A—— _— —— e o | -
Cdokumi jzdatk] v dinarjih 37.414 37,8485
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Azdatkov N za zdrave meriavl z lstimi izdatki v T.MS #a prve fri
W PO panoga “-vm" ] P slednie

Kranj,

f o e OZSZ . 5 . L0

; J& v narav. zdrav.
Denar. nadom. za ¢as boleznt
_ T. nadom. za {ns nosolnosti
- #axlika v plaZ] za akr. del. {as
Podpora za opremo otroka

VLAl m pomod v prim. smrii
isdatki
Al fzdatk:
fialni izdatkl

R Inventirfa
'v zn gradnjo \

L

Celokupn; izdatki skupal

1.800 1.619
813 608
3.563 3.789
L.770 1.457
112 1ol
388 8
204 178
S 2800 1.060 ‘1
BN 390
204 144
87 e 2
130 110
i 30
598 512
164 135
B k-
304 50
14.223 11924

ST

Aega pregleda vidimo, da so izdatki za
-\-h O Emvarovanje v nasem okraju v
™2 moino narasli in da je v prvih treh
Tazlika med jedatki za mdravstveno
e ¥ nalem okraju in povprefnimi
LRS 2z 2209 din na zavarovanca,
= B ih podatkov je razvidno, da so
oy, Marasli Irdatki od leta 1960 na leto
2dravljonie, in sicer v nadem okraju
o 80 v LRS povedani za 44.7%.
! Za denamne dajatve (nadomestila
A dohodia, povradila in podpore) so
. O3 Jeta 1960 na 1961 v nasem okraju
“s ¥ LRS pa za 34,6%.
podatkov, s katerimi razpolaga Okrajni
2a socialno rzavarovanje, Je razvidno,
® &e sirolki za ambulantno zdravljenje
'a 1960 na leto 1981 povedali za 73,18%.
petih mesecih letoinjega leta pa za
atki za zobno nego so se od leta
Jpovelall za 2.21°%, v prvih pe
letosnjega leta pa za 17.6%, iz
viienle v bolnicah so se iz leta
zvisall za 80.8%., v petih mesecih
A pa zm 46,5%:; izdatki za »dra-
iz leta 1960 na 1961 povefall za
Prvih petih mesecih letoinjega leta

¢ lzdatki za poine stroske zava-
5¢ od leta 1060 na 1061 povecall
% ¥ _prvih petih mesecih letosnjega
L ER YO0, izdatki za =zdravijenje v
i&lh so0 se povedali od léla
za 47.87%, v prvih petth mesecih

letoiniega leta pa za 8Z7%,. Skupni 'zdatk
za zdravijenje so se poveiali od leta 1560 na
leto 1951 zm 42,83, v vrvih petih mesecih
letoinjeza letn pa za 50895 5
lzdatk| za denarno nadomesiilo za {28 bo-
lezn| so se poveall {z leta 1980 na leto 1801
za 38,24%, v prvih petlh mesecth letofinfega
leta pa s0 vedjl za T5,8%, nasproll istemu
obdobju lani. Skupa) vsi izdatki za denarge
dajatve so se povelall od leta 1960 na 1961
za 35, v prvih petih mesecih letoinjeza leta
pa za 78.8%,. napram istemu obdobju lani.
Osebn; {zdatki eo se v prvih petih mesecih
letoinjega leta, v primeriavi z lgtim obdob-
jem lani povedall za 19,4%, celotnl strozk
zavoda pa 80 s¢ v prvih petih mesecih, v pri-
‘merjavi z istim obdobjem lani A
187%. Pri tem je treba pripomniti, da je Iz-
vrini odbor skupitine po jzdaji zvernega na-
vodila o irzvajanju nadel in eploinih meril
za delitev dohodka v pravilnikih samaostojnih
zavodov e korigiral pravilnik o dellivi oseb-
nega dohodka in prilagodil maso sredstev za
osebne dohodke tem navodilom. Po te] korek-
turl bo masa sredstev za osebne dohodke
koncem leta 1962 velja od mase sredstev za
osebne dohodke v letu 1961 za okrog 1.88%.
Zatasni upravni odbor zavoda je na pobudo
Izvrinega odbora skupdline fe podvzel tudi
vse ukrepe za znizanje materialnih izdatkov,

" tako da pricakujemo, da bodo strofki poslo-

vanja Okrajnega zavoda v letu 1962 prece]

_ni2ji od stroskov v letu 1961

Ta porast stroskov za zdravalveno zavaro-
vanje v prvih petith mesecih leloinjega leta,
napram istem obdobju lani, pa i



Vse Je pripravijens
24 sprejem paclenta

viZlih een pdravstvenih sloritev, ampak Jje
glasti pee jica naglega naradanja raznih
pregl. (ov in staritev, primerov in dni lelalne
dobe v boinidnlcah in wdravilidéih, porasiu
stevila receplov iid,

Po podatkih & katerimi razpolags Okrajni
zavod lahko ugotovimo, da so e ambulanini
pregled| in storltve v prvih patih mesecih le-
tofnjega lela napram istemu obdobju lani
gvidalli od 424.357 pregledov m sloritev na
588,59 pregledov In storitey, to je za 1444
pregledov in storitev. Nadalle se e lo dtevilo
bolnikov, ki 80 lefall v bolniinicah v prvih
petih mesecih letoinjega leta, napram istemu
obdobju lani, povetalo od 8450 primerov
na 9,688 primerov all za 1218 primerov, le-
#alnl dnevi v bolniinicah pa so se povelali
od 106.931 na 131154 all za 24.223 dnl, Noda-
lje se je povelalo itevilo receptov v prvih
petih mesecih letodnjega leta napram lstemu
obdobju land od 3T na 407.5644 ali za 09.907
. peceptov. Ravno take se Je v prvih petih me-
secih letodnjega leta, napram latemu obdooju
lani, zvecalo Hevilo primerov zavarovancev.
ki prejemajo nudomestilo zaradl bolozn) od
15,068 na 10540 ali za 4484 primeroy 0% je
povedanje jzgubljenih’ dni zocadl bolezni® od
241,768 na 289310 wl] za 6.0 izgubljemih uni

vee, Povpretnl staled bolnikow

maja lani 4.52%, v letodnjem

precni stale: koncem maja 5,84%, o
Stevilo zavarovancey je bil lani

]
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86.656, v letosnjem letu pa e m
5.M4 all za 712 zavarovancey manj Joot
lanskem letu,

Sklad zdravetvenega zavarovanja v
skem okraju je imel do konea maja Jetog
stopmjl 8,7 1.313,000.000 dinarjev dq:m g
1.370.000.000 din izdatkov, kar éa :
koncem maja e v primanjkljajo za 3 org
dinarjev. . -

Republidka skupélina je na svojem 2agn
danju dne 27, Juniju letos sprejely
novi razdelitvl splodnih stopen) Prispeviy -
socialno zavarovanje za leto 1982, In sicer: 8

1. sploina stopnja 220, se delit :

-

f

a) za zdravatveno mavarovanje B3

b) za dolgoroéna zavarovanja 13.38%

¢) za zavode za zaposlovanje delavesy
0,40% s

d) za polrebe Zvezncga zavoda za socalee
siivarovanje 0,028

9, spioina slopnje 20%% se dell:

i
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_n.iﬂvmn ravarovanje B30

2 m zavarovanja 11,28%,
zavode #a zaposlovanje delaveev

L
potrebe Zveznega zavoda za eoclalno
2, L]

skupééine velja od
e v Uradnem listu LRS, uporab-
-Iﬂ 1. janudrja 1062 dalje.

i tega sklepa republiske skupsci-
p ZEvarovanje mora dancs nada
prejeti nov predraéun dohodkov
"lﬂh zdravelvenega zavarova-
biti seveda prilagojen novi
wﬂi od 1. januarja 1962, to je

vetveno zavarovanje, 5 lem se
ki skisda zdraveivencga zavia-
i zniZajo in je finanénl rezultat
toliko spremenjen, da se pri-
sl za Okrog 48,700,000 din, Kar

m socialnega Zavaro-

r polni merl upodlevati in si
zadevatl, da bodo izdatki za
mrstvo in v splodnem za soclal-
je¢ ¥ primernem razmerju do

2 porasian izdatkov zdravstve-
% mora bitl jéa od do-
wekladiti in prilagediti
. ll se lahke v okviru sploéne
: za o namena;
tn upravni orgenl social-
& motajo veestransko pomas-
" sluzbl v prizadevanflh za
sotrmo organizecijo dela in za
jpanie notranjih rezerv in' za gii-
mnuhuun}e pri tem pa gle-
p. omenjena prizadevanja brez
‘:‘ ' m“mga standarda;
& zdravetvenim: zavodl naj
' ne apreminja nacin dolo-
za opravijene storitve, da bi
jzognili umelnemu povecanju
mtnih in bolniénlh stori-
b bolniinicah, ki bl na pod-
tumentacije dokazale upra-
" za individualne zdrave
i:u bi to pomenilo napredek
adravstvene sluibe;
A nih storitey Je treba v
i & pm.lpm odloka o cenah
sivenih zavodov (Uradni Lst
.-h republiskega odloka o zni-
ravetvene storitve in o po-
h se smejo revidirall cene, ki
n 31, decembra 1961:
socialnega ' zavarovanja v

vepil zavodov na) sl prizade-

v

-

pomeni skupni primanjkljaj eca 108.000.000
dinarjey.

V takénih pogajih bodo morall samoupray-
nl o | socialnega zavarovanja v masem

r:iu podvzetl vee moine ukrepe, da bodo
izdatkl za zdravstveno varstvo vesklajeni z
materialnimi zmogljivostmi sklada za zdrav-
Biveno zavarovanje fn poskrbeli zato, da aklad
zdravetvenega zavarovanja ne bo koncem leta
1962 prigel v tako situacijo, da bl morali za-
varovanei v letu 1963, po novem zakonu o
organizaciji in financiranju soclalnéga zava-
rovanja, placevat] lzrednl prispevek za kritje
primanjkljaja v skladu zdravstvenega zava-
rovanja,

Republifka skupétina je na svolem zase
danju sprejela sklepe in priporodila v zvezi
& problematiko {zdatkov socialnega zavarova-
nja. Menimo, da bl te sklepe in priporotila
lahko v celoll sprejels tudi nata sKupscing.
Zato jih v celotl navajamo v tem porocilu in
dajemo skupdtini v razpravo in potrditey,

p1 in priporocila skupsc¢ine
zega zavoda V zvezi z razpravo o
1zdatkov socialnega zavarovan a

1-'!10. dl v teh zavodih c¢imprej opravijena

delitve dohodka in razdele-
vanja mhfuh dohodkov in da bodo ustrezni
pravilniki prilagojeni navedilu o izvajanju
natel in eplodnih meril 25 delitev dohodka v
pravilnikih samostojnih zavodov (Uradni lsl
FLRJ, 5t. 16/62) in republiskem navodilu.o
sploénih merilih za delitev dohodita samo-
stojnih zavodov;

1. V pogodbah o pladilu zdravstvenih sto-
ritey ne emejo zavodi za socialno zavarova-
nje v nobeni obliki predvidetl dotaci) a raz-
firltevy ali nove inveslicije zdravatvenih za-
vodov iz svojih rednih sredsiev, nili ne sme-
jo za takéne mamene v pogodbah predyvidit|
Visje cene;

8. V pogodbah z lekarnami morajo zavod]
za soclalno zavarovanje predvideti razliéno
mario za. posamerng lekarne, vidino marie
pa prilagoditi prometu veake lekarnc g tem,
da bi marta samo izjemoma smela dosegali
25 odstotkov;

9, Okrajnl zavodi za soclalno zavarovanje
naj bi pri sklepanju pogodb z robozdravetve-
nimi zmvodi gledali, da se odpravijo vee ne-
utemeljene tazlike v vidini tarife med posa-
memmimi zobordraveivenimi zavedi in med
obmod¢ji posameznih okrajnib zavodov, se bolj
naj bl se stimulirale storitve konservalivnega
zdravijenjm in iskale nove oblike in merlla
za dolocanje visine osebnih dohodkov v skia-
du z opravljenim delom zobosdravsivencza
delavea in kvallieto njegovega dela;

10. Okrajni in republiski zavod za soclal-
no zavarovanje si morajo prizadevati, da bi
&0 razdiril asortiman zdravstvenih sloritev v
naravnil  adravilis¢ih, tler lzboljial madin

spremijanja poleka uspebov sdravijenja in



da bi zdravljenje v naravnih sdraviliidih po-
stopuma  dobilo prvenslveno obliko nadalje-
vanjn bolni¢negs zdravijenja oziroma rekom-
valescence po tedjih obolenjih;

11, Okrajni zavodi za socialno zavarovane
naj za zbore proizvajaveev obdinskih in
okrajnih 1judskih odborov in za organe do=
laveikega samoupravljanja v gospodamkih or-
ganizacijah pripravijo problematiko lzoslan-
kov z dela zaradi bolezni in poskodb, V ia
namen morajo zavod| lakoj analizirati vzro-
ke penormalnega povecanja 4{rostankov z dela
v prvih petih mesecih letodnjega leta;

11, Zaradi izrednega povetanja ‘odstotka
zoslankov % dela v letosnjih mesecih, naj
okrajni zavodi tako) stopijo v stik =z ambu-
janinimi zdravélvenimi zavodi, zlastl fe z ob-
ratnimj ambulantami, da bl ugolovili varo-
ke povecancgs izostanka in slorill potrebne
ukrepe za Njegovo zmanjianje;

13. Sumouprayni organi Za nocialno v
rovanje morajo. v letu 1962 uvesti skrajno
siednjo tudi pri materialnih izdatk h in po-
sebej pri nabavi inventaria, ter gradnji sta-
povanjskih zgrudb, gradnje upravnih slavb
pa spravili v sklad & priporotilom Zvewncga
lzvrénega svela o odloditvi zidanja scmini-
strativoih in_ upravnih posloplj ter drugih
stavb doloéenih  uporabnikov drulbdneda
premezenja v lelu 1962 (U L ELRJ, & 16/62);

I'w

K zdravniku

%A

14, Samoupravni orEani Zavodo
alno zavarovanje morajo vidine %
lofanja osebnih dohodkov sl . w{
lagoditl naéelom, vscbovanim v
vodilu o izvajanju nadel in
za delitev dohodka v muimeh }
zavodov in republifkemu navod;
nih merilih za delitev dohm;:lﬂu o I
zavodov;

15. Zavodi za socialne Zavargy
v skladu & eploinimi madell “%J
pregledat! tudi ostale izdatke in 4 i "f
zlastl izdatki za adravnifice tee u,
komisije zmanjinjo POveod, Ikjes
in da se honorarji za ¢ane teh i g J’
vijo v sklad z revidiranimi hm;“fjd’
asebnimi dohodki zdravnikoy ““}

gavodih:

AN

Hi

18. Republisld zavod za
njc na)] akupa) & Svetom za h'/ﬂ
oriroma Zavodom LRS za ﬁl‘l\ﬂwf

stvo prouci moznosti, kako bi oo
nim in drugim osebam zagotovi) *f
nje z ortopedakimi pripomodic] mo-n.ﬂ’
napravam| na bolj ustrezne i 4
kakéen nadin bl ee zlastl dnllmhﬁqu”
liteta takénih dajatev;

17. Samoupravni organi Zavodoy

alno zavarovanje morajo o
ljudekimi odbori, da me whw
’ =

"




Jetu dana iz skladoy zdraveive-
mia za zpdravsivenc Investicije.
m in tudi ne samo ZalAsno,

! za nezdravstvene inve-

di za socialno zavarovanje ;?a;nju
m' predstavnikih v komisijoh za
. delovne in druge dobe skrbell za
;n enotne kriterije za ugotavijanje
dobe, obéinskim in okraj-
b orgamom, ki so pristojni Za
y kategorij delovnega mesla, pa
m kriterijev in neopravi-
anje kategori] zlastl Se pri uslui-
s vodiinih delaveih:
yimi zavodi za socialno zavarovanje
»ﬂ! odlofanju’ za dajatve pokojnig-
I!ﬁ ynvalidskega zavarovanja S bol]
, da se prepreéijo pojavi umetnega
¢ osebnih dohodkoy delaveem V ob-
ki naj se jemljeio za osnovo a dolo-
: Po potrebl pa naj samo-
zavodoy predocijo skodijivost
. takSnega postopanja fudi samo-
w v gospodarekih in drugib

-
il

iln odbnr skupscine republiskegs
delo invalidskih komislj in

m nmtovm konirolo, ki naj
' titi kriterije
Iﬂhﬂjmje pupnl:m invalidnostis
al in samoupravni organi okraj-

- ?' fm\en zavoda za socialno

sprotl
ki se pojavljnjo v zvezl
s m nvmwmjn.

invalidskega za-
dudlﬂwv, u-rljlh jnv—l
m v zZvezl & prprwnm
e v teh panogah soc

organ| zavodov za soclal-
mﬂh}n tudl o vikini
v uslufbencev zavodov Za

se pri tem ravnajo po nacelih,
svaja zvezno navodilo o jzvajanju
odni ﬂ-!ll 2a delitev dohodkov
iojnih zavodov in v Te-

1 o -phln.-lh merilih za de-

m razpravijajo o
% naraitanjem izdat-

h ZAvodov; :
mm zavodov za soclal-

naj zlast] tako] gezmanijo ljudeke ndhora in
svel za zdravetvo & probleml naradianja iz-
datkov socialnega, zlast] zdravslvenega zavVa-
rovanja in jim predlagajo sprejem primer-
nih ukrepov;

24, Upravnl in samoupravni’ organi zavo-
dov. za socialho zavarovanje naj pri wetanav
ljanju komunalnih skupnosti soclalnega za-
varovanja in komunainih zavodov za soeial-
no zavarovanje skrbijo, da ne bo prillo da
preveilkega drobljenjn gkindov in zavodov,
ker bi se tudl & prevelikim drobljenjem mogl
povelovall lzdotki socialnega zavarovanja
brez istotasnega zboljsevanja poslovanja za-
vodov;

25, Zavodi za socialno zavarovanje maj sf
prizadevajo zboljiati tudi notranjo organiza-
cijo in posloyanie zavodov, da bi se dogegly
vecja ekspeditivnost in zmanjéall stroski po-
slovanja. Pri tem naj uporabljajo tudi dobre
izkusnje drugih zavodov za socialno zava-
rovamnje,

Razen teh sklepov in pri.pnroé-ll skupddine
Republiskega zavoda za socialno zavarovanje
menimo, da bl blle prav, da na#a skupidina
ie posche| gprejme naslednje sklepe:

1. Uprava Okrajnega zavoda 2za #ocialno
rvarovanje naj z veemi zdravsivenimi zavo-
lil. & katerimi je Je mklenila pogodbe oz je

ke jzvrden dokonini dogovor za sklenitey po-
godbe, ponovne razpravija o doloditvi povra-
¢ila za opravijene storitve in naj povsod eku-

ka izdatke za zdravljenje prilagoediti mate.
ﬂ.ll.:nim zmogljivostim posameznega podrodja;

2. Izveéni odbori podruinic Okrajnega za-
voda za socialno zavarovanje naj akupaj z
Obéinskim| ljudskimi odbori oz njihovimi
predstavnikl in & predstavniki druzbemo-po-
litiénih organizaci] lemeljito analizirajo na-
stalo situacijo v zvezl z zmanjianjem sred-
stev za pdravstveno zavarovanje. S tem| or-
gani naj skudajo korigiratl programe zdrav-
stvenih zavodov v letoinjem letu in jih pri-
lagoditi materialnim zmogljivosltim na pod=
ro¢ju posamezne obdine;

3. Izvrinl odbor skupdtine naj skupaj z
zatasnim upravnim odborom zavoda in upra-
vo zavoda ponovno pregleda vee moknosti za
znitanje sirodkov poslovanja zavoda in naj
podvzame vee ukrepe, da se U strodki zni-
ajo.

Kranj, 5, julija 1962

Predsednik skupidine
Frane Medja L 1,

CP sGorenjski tiske, Kran)





