
Naziv postopka: 
  
OBVEZNO ZDRAVSTVENO ZAVAROVANJE OBČANOV 
 
Opis postopka:  
 
Zdravstveno zavarovanje je v Republiki Sloveniji (RS) obvezno za vse osebe, ki 
izpolnjujejo z Zakonom o zdravstvenem varstvu in zdravstvenem zavarovanju 
(ZZVZZ) predpisane pogoje.  
Z obveznim zdravstvenim zavarovanjem se zavarovanim osebam zagotavlja v 
obsegu in pod pogoji, določenimi v ZZVZZ: 
1. plačilo zdravstvenih storitev, 
2. nadomestilo plače med začasno zadržanostjo od dela, 
3. pogrebnina in posmrtnina, 
4. povračilo potnih stroškov v zvezi z uveljavljanjem zdravstvenih storitev.   
Zavarovane osebe so po ZZVZZ zavarovanci in njihovi družinski člani.  

Državljan RS, ki ima v RS prijavljeno stalno prebivališče in ne izpolnjuje pogojev za 
zavarovanje po nobeni drugi točki 15. člena ZZVZZ, je obvezno zdravstveno 
zavarovan preko občine. To velja pod pogojem, da državljan nima nobenih dohodkov 
oziroma če, kadar živi sam, njegovi povprečni mesečni dohodki v zadnjih treh 
mesecih ne dosegajo 50 % minimalne plače, oziroma če, kadar živi z ožjimi ali 
širšimi družinskimi člani v skupnem gospodinjstvu, njihovi povprečni mesečni 
dohodki na družinskega člana v zadnjih treh mesecih ne dosegajo 25 % minimalne 
plače, razen kadar ima sam ali njegovi ožji ali širši družinski člani prihranke oziroma 
premoženje, ki dosega ali presega višino 60 osnovnih zneskov minimalnega 
dohodka. Minimalni dohodek je dohodek, ki je kot tak določen s predpisi s področja 
socialnega varstva. 
 
Osebe, ki izpolnjujejo pogoje za prijavo v obvezno zdravstveno zavarovanje preko 
občine, prijavi v zavarovanje občina, v kateri imajo prijavljeno stalno prebivališče.  
 
Za prijavo v obvezno zdravstveno zavarovanje preko občine vloži oseba pri občini 
vlogo na predpisanem obrazcu.  
 
Občina ugotovi izpolnjevanje pogojev za prijavo v obvezno zdravstveno zavarovanje 
z odločbo, z veljavnostjo do enega leta, na podlagi izdane pozitivne odločbe pa nato 
prijavi osebo v obvezno zdravstveno zavarovanje pri pristojni območni enoti oziroma 
izpostavi ZZZS.  
 
Sprememba 21. točke prvega odstavka 15. člena zakona ZZVZZ določa, da 
državljane v obvezno zdravstveno zavarovanje prijavi občina stalnega prebivališča 
pod naslednjimi pogoji: 

- če nimajo nobenih dohodkov 
- kadar živijo sami, njihovi povprečni mesečni dohodki v zadnjih treh mesecih pa ne 
dosegajo 50 % minimalne plače, to je 294,59 EUR na mesec,  
- kadar živijo z ožjimi ali širšimi družinskimi člani v skupnem gospodinjstvu, njihovi 
povprečni mesečni dohodki na družinskega člana v zadnjih treh mesecih pa ne 
dosegajo 25 % minimalne plače, to je 147,29 EUR na osebo na mesec,  
- razen kadar ima sam ali njegovi ožji ali širši družinski člani prihranke oziroma 
premoženje, ki dosega ali presega višino 60 osnovnih zneskov minimalnega 
dohodka, to je 13.302 EUR. 

Po 5. členu Pravilnika se kot dohodek NE štejejo: 
• dodatka za pomoč in postrežbo in drugih prejemkov za nego in pomoč, 



povprečni mesečni dohodki na družinskega člana v zadnjih treh mesecih pa ne 
dosegajo 25 % minimalne plače, to je 147,29 EUR na osebo na mesec,  
- razen kadar ima sam ali njegovi ožji ali širši družinski člani prihranke oziroma 
premoženje, ki dosega ali presega višino 60 osnovnih zneskov minimalnega 
dohodka, to je 13.302 EUR. 

Po 5. členu Pravilnika se kot dohodek NE štejejo: 
• dodatka za pomoč in postrežbo in drugih prejemkov za nego in pomoč, 
• otroškega dodatka, 
• dodatka za veliko družino, 
• pomoči ob rojstvu otroka, 
• stroškov za prevoz na delo in prehrano med delom, 
• štipendij in drugih prejemkov, ki so namenjeni za ali omogočajo usposabljanje ali 
izobraževanje, 
• sredstev, namenjenih odpravi posledic elementarnih nesreč, 
• denarne socialne pomoči po predpisih, ki urejajo socialno varstvo in po predpisih 
samoupravnih lokalnih skupnosti, 
• preživnine in družinske pokojnine, ki jo prejemajo otroci in pastorki. 

Ne glede na prejšnji odstavek se kot dohodek ŠTEJEJO: 
• dohodek iz dejavnosti, 
• dohodek iz kmetijske dejavnosti, 
• dediščine, darila, dohodki in prejemki, ki so viri dohodnine, 
• starševski dodatek, 
• invalidnina družinskih članov, 
• plačilo dela za rejenca, ki ga prejema rejnik, kakor je določeno v predpisih s 
področja socialnega varstva, ki urejajo denarno socialno pomoč. 

Kot dohodki iz tega člena se upoštevajo dohodki in prejemki, ugotovljeni v obdobju 
treh koledarskih mesecev pred mesecem vložitve vloge in sicer v višini, s katero 
občan razpolaga po plačilu davkov in obveznih prispevkov za socialno varnost. 

Glede premoženja 6. člen Pravilnika pravi, da se ne upošteva stanovanje v katerem 
občan in družinski člani dejansko živijo ter osebno vozilo do višine 35 osnovnih 
zneskov minimalnega dohodka, to je 7.759,50 EUR. 

Občina vsako novo vlogo obravnava in izda odločbo na podlagi tretjega odstavka 15. 
člena zakona ter naslednji delovni dan vloži prijavo v zavarovanje pri Zavodu za 
zdravstveno zavarovanje Slovenije na predpisanem obrazcu M1 ali MDČ.  
 
Od 1. 1. 2009 morajo občine izvesti REVIZIJO VSEH ZAVAROVANCEV V 
OBVEZNO ZDRAVSTVENO ZAVAROVANJE KOT OBČAN. Zato mora vsak 
zavarovanec izpolniti NOVO VLOGO za zavarovanje z vsemi potrebnimi 
dokazili. 
 
 
VSI PROSILCI ZA SKLENITEV OSNOVNEGA ZDRAVSTVENEGA ZAVAROVANJA 
KOT OBČAN, BODO PO ODDAJI VLOGE ZA ZAVAROVANJE OBRAVNAVANI V 



SKLADU Z VELJAVNIMI PREDPISI. DO ČASA IZDAJE ODLOČBE OBČINSKEGA 
ORGANA, KAR LAHKO TRAJA DO 30 DNI, ČE JE VLOGA POPOLNA, SI MORA 
PROSILEC ZAVAROVANJE UREDITI KOT SAMOPLAČNIK!  
 
 
NAVODILO ZA UREDITEV SAMOZAVAROVANJA (ureditev osnovnega 
zdravstvenega zavarovanja kot samoplačnik) 
V knjigarni kupite M1 obrazec zase in MDČ obrazec za ožje družinske člane 
(otroci in drugi vzdrževani družinski člani) po ceni 0,46 EUR, ga izpolnite in ga 
nesete na Zavod za zdravstveno zavarovanje Slovenije, Izpostava Sevnica, Trg 
svobode 12, Sevnica (Zdravstveni dom Sevnica, poleg spodnji vhoda). Cena 
zavarovanja je 14,17 EUR/ mesec. 
 
Obvezni dokumenti: 
 
VLOGA ZA PRIJAVO V OBVEZNO ZDRAVSTVENO ZAVAROVANJE 
 
Obvezne priloge 
                -    potrdilo o brezposelnosti 

- potrdilo o šolanju 
- potrdilo o prejetih neto dohodkih v zadnjih treh mesecih pred oddajo 

vloge za vsak mesec posebej 
- fotokopijo prometnega dovoljenja 
- fotokopijo odločbe Centra za socialno delo o prejemanju socialne 

pomoči 
- VSI, KI ŽIVIJO V SKUPNEM GOSPODINJSTVU: priloga 1 + potrdilo o 

skupnem gospodinjstvu.  

Med družinske člane spadajo otroci (zakonski, nezakonski, posvojenci in otroci, ki so 
z odločbo pristojnega organa nameščeni v družino z namenom posvojitve), zakonec, 
izvenzakonski partner in pastorki, lahko pa tudi vzdrževani družinski člani: vnuki, 
bratje, sestre, starši (oče, mati, zakonec ali zunajzakonski partner očeta oziroma 
matere, posvojitelji). 

Pravna podlaga: 
Zakon o zdravstvenem varstvu in zdravstvenem zavarovanju (ZZVZZ, UL RS, št. 
72/2006, UPB3, UL RS, št. 76-10871/2008)  
Pravilnik o merilih za ugotavljanje dohodkov, prihrankov in premoženja občanov za 
prijavo v obvezno zdravstveno zavarovanje (UL RS, št. 126-17040/2008)  
 
Upravna taksa: Takse ni. 
 
Kontakt: Oddelek za družbene dejavnosti, telefon 07 81 61 214 

  

 


