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ZADEVA: Uveljavljanje zaCasne zadrzanosti od dela v ¢asu stavke

Pozdravljeni,

obves¢amo vas, da Ze prejemamo vprasanja zavarovancev glede izdaje bolniskih listov oziroma glede
moznosti uveljavljanja pravice do zacasne zadrzanosti od dela zaradi zdravstvenih razlogov v ¢asu
stavke zdravnikov in zobozdravnikov. Zavarovanci so namrec v stiski, saj so v skladu z dolocili 110. ¢lena
Zakona o delovnih razmerjih (Uradni list RS, $t. 21/13,78/13 — popr., 47/15 — ZZSDT, 33/16 — PZ-
F, 52/16, 15/17 — odl. US, 22/19 — ZPosS, 81/19, 203/20 — ZIUPOPDVE, 119/21 — ZCmIS-A, 202/21 —
odl. US, 15/22, 54/22 — ZUPS-1, 114/23 in 136/23 — ZIUZDS) dolzni delodajalcu pravocasno sporoditi
odsotnost od dela, daljSo od pet dni in o razlogih za svojo odsotnost obvestiti delodajalca, sicer jim
lahko grozi izredna odpoved pogodbe o zaposlitvi. Zavarovanec ne more vnaprej vedeti, ali mu bo
zacCasna zadrzanost od dela naknadno odobrena ali pa ne, kar pomeni, da bi posledice morebitne
neupravicene odsotnosti z dela (ce mu ta ne bi bila naknadno odobrena) nosil sam.

Glede na navedeno menimo, da so zdravniki tudi v ¢asu stavke dolZzni zavarovancem zagotavljati
zdravstvene storitve, ki so nujne za njihovo socialno varnost. V okvir teh zdravstvenih storitev med
drugim sodi tudi obravnava zavarovancev z namenom uveljavljanja njihove zacasne zadrzanosti od dela
zaradi bolezni ali poskodbe. Ker zavarovane osebe zgolj na podlagi bolniskega lista pri delodajalcu
dokazujejo svojo zacasno zadrzanost od dela ter pravico do nadomestila place, Steje zdravniski pregled
zaradi izdaje bolnikega lista za zdravstveno storitev, ki jo je potrebno zagotoviti tudi v éasu stavke. Ce
gre za zaCasno zadrzanost od dela, za ugotavljanje katere je pristojen imenovani zdravnik ZZZS, je nujno
potrebno, da izbrani osebni zdravnik pravocasno izda tudi listino - Predlog imenovanemu zdravniku, s
katerim predlaga ugotavljanje potrebe po nadaljnji zaCasni zadrzanosti zavarovanca od dela in na ta
nacin zavarovancu omogoci nemoteno uveljavljanje pravic, ki mu iz tega naslova pripadajo (zadrZanost
od dela, nadomestilo place). Zaradi stavke zdravnikov ne sme biti ogroZena eksistencialna socialna
varnost drzavljanov Republike Slovenije.

Zato vas kot pristojno ministrstvo pozivamo, da v zvezi s tem posreduje obvestilo vsem izvajalcem
zdravstvenih storitev in zahtevate, da tudi v casu stavke obravnavajo zavarovane osebe zaradi



uveljavljanja zacasne zadrzanosti od dela, kar pomeni, da jim tudi v tem ¢asu izdajajo eBOL in izstavljajo
Predloge imenovanemu zdravniku.

Lepo pozdravljeni,

Pripravila:
Radmila lli¢ mag. Ana Vodicar
vodja - direktorica podrocja |
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