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Odgovor na poslansko vprašanje dr. Franca Trčka v zvezi s sprenevedanjem vlade pred 

drugim valom pandemije

Poslanec dr. Franc Trček je 7. 9. 2020 na Vlado Republike Slovenije (v nadaljnjem besedilu: 

Vlada RS) naslovil poslansko vprašanje v zvezi s sprenevedanjem Vlade Republike Slovenije 

pred drugim valom pandemije, v katerem sprašuje:

- »Kako se bomo soočili z 2. valom pandemije, če še tozadevno osnovnih informacij 

ninamo?

- A je za to vlado prezahtevna naloga poklicati vse bolnišnice in pridobiti ustrezne 

informacije?

- Kako bo vlada preko zavoda za blagovne rezerve in MGRT, ki za to nista usposobljena, 

kar je pokazala Afera Maske, nabavlja potrebno opremo brez tovrstnih osnovnih 

informacij?«.

V nadaljevanju Vlada RS odgovarja.

Z drugim valom epidemije se bomo v Republiki Sloveniji soočili skladno z državnim načrtom 

zaščite in reševanja ob pojavu epidemije oziroma pandemije nalezljive bolezni pri ljudeh, ki je bil 

prenovljen na podlagi izkušenj in spoznanj iz prvega vala epidemije. Pri tem so morali vsi resorji 

prilagoditi načrte dejavnosti, upoštevaje ukrepe, ki jih je s sklepi določila Vlada RS. 

Na Ministrstvu za zdravje je za organizirano delovanje javnih zdravstvenih zavodov v času 

epidemije pripravljen Načrt dejavnosti Ministrstva za zdravje ob pojavu epidemije oziroma 

pandemije nalezljivih bolezni pri ljudeh ter smernice in vodnik za pripravo Načrta pripravljenosti 

zdravstva za izvajalce, ki nudijo podporo za usklajeno delovanje zavodov. 

Ministrstvo za zdravje je v rednih stikih s slovenskimi bolnišnicami in ima vse potrebne 

informacije glede njihovih zmogljivosti. Osnovna shema glede zavodov, ki bodo prednostno 

obravnavale paciente, obolele za Covid-19, ostaja enaka. Določene so ključne bolnišnice za 

zdravljenje po protokolih razporejanja po posamezni bolnišnici. Za okužene paciente, ki 

potrebujejo negovalno oskrbo, je minister za zdravje določil negovalne bolnišnice Covid-19, ki 

se aktivirajo ob lokalnih izbruhih, še posebej v domovih za starejše. Hkrati pa se morajo na 

drugi val ustrezno pripraviti tudi druge bolnišnice, saj ne moremo še enkrat ustavljati 

zdravstvenega sistema v celoti. Zagotovitev dodatnih ustreznih kadrov za npr. intenzivno 

zdravljenje je dejansko v pristojnosti posamezne bolnišnice, saj se usposabljanje kadra, ki se 

prerazporeja za te naloge, izvaja v bolnišnicah. Pri poročanju bolnišnic, koliko zmogljivosti 

(bolniških postelj) lahko zagotavljajo v sistemu zdravljenja pacientov, obolelih za Covid-19, je na 

to število vezan tudi ustrezen kader, ki ga bolnišnica lahko zagotavlja. 

Glede preskrbe z ventilatorji za intenzivno zdravljenje pa pojasnjujemo, da spremljamo vse 

postopke organov nadzora in izvajamo aktivnosti za nemoteno delo zdravnikov pri zdravljenju 

najtežjih pacientov, obolelih za Covid-19. 



Glede nabave zaščitnih sredstev je Ministrstvo za zdravje pripravilo oceno potreb po zaščitnih 

sredstvih za področje zdravstva, ki je njen največji porabnik in je del skupne ocene za delovanje 

celotne države, ki jo je pripravila Uprava Republike Slovenije za zaščito in reševanje. Minister 

za zdravje je v začetku junija 2020 tudi ustanovil posebno delovno skupino za osebno varovalno 

opremo. Sestavlja jo devet strokovnjakov ključnih bolnišnic, ki so zdravile paciente, obolele za 

Covid-19 v času epidemije. Med nalogami delovne skupine je tudi sodelovanje v komisijah in 

strokovna pomoč pri nabavi zaščitnih sredstev, ki jih ali jih bo nabavljala Slovenija za boj proti 

Covid-19. S tem bomo zagotovili ustrezno podporo Ministrstvu za gospodarski razvoj in 

tehnologijo in Zavodu Republike Slovenije za blagovne rezerve pri oblikovanju strateških zalog 

za obdobje treh mesecev, saj imamo informacije, da je na trgu varovalne opreme še vedno 

veliko število neustrezne opreme, predvsem zaščitnih mask. Resorji, ki morajo v državi 

poskrbeti za izvajanje ukrepov nabave, prijave na razpise Evropske komisije, načrtovanje 

ukrepov v zdravstvu in drugih resorjih, so na operativni ravni v stalnih stikih in usklajujejo 

sprejete ukrepe.


