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GENERALNI SEKRETARIAT VLADE REPUBLIKE SLOVENIJE
Gp.gs@gov.si

ZADEVA: Izhodišča za delovni obisk ministra za zdravje Republike Slovenije, Danijela Bešiča
Loredana, v Republiki Finski in Republiki Estoniji, od 28. 8. 2022 do 1. 9. 2022 - predlog za 
obravnavo
1. Predlog sklepov vlade:
Na podlagi šestega odstavka 21. člena Zakona o Vladi Republike Slovenije (Uradni list RS, št. 24/05 
– uradno prečiščeno besedilo, 109/08, 38/10 – ZUKN, 8/12, 21/13, 47/13 – ZDU-1G, 65/14 in 55/17) 
je Vlada Republike Slovenije na .....seji dne.... sprejela naslednji

SKLEP

1. Vlada Republike Slovenije je sprejela Izhodišča za delovni obisk ministra za zdravje RS, Danijela 
Bešiča Loredana, v Republiki Finski in Republiki Estoniji, od 28. 8. 2022 do 1. 9. 2022.

2. Vlada Republike Slovenije je imenovala delegacijo v naslednji sestavi:
- Danijel Bešič Loredan, minister za zdravje, vodja delegacije,
- Aleš Šabeder, v. d. generalnega direktorja Urada RS za nadzor, kakovost in investicije v 

zdravstvu, Ministrstvo za zdravje, član delegacije,
- Alenka Kolar, v. d. generalne direktorice Direktorata za digitalizacijo, Ministrstvo za zdravje, 

članica delegacije,
- Metka Logar, vodja Službe za evropske zadeve in mednarodno sodelovanje, Ministrstvo za 

zdravje, članica delegacije,
- Andreja Čmaj Fakin, vodja Službe za odnose z javnostmi, Ministrstvo za zdravje, članica

delegacije.

                                                                                       Barbara Kolenko Helbl 
                                                                               GENERALNA SEKRETARKA

Priloga:
– Izhodišča iz 1. točke sklepa

Prejmejo:
– Ministrstvo za zdravje
– Ministrstvo za zunanje zadeve
– Ministrstvo za finance 

2. Predlog za obravnavo predloga zakona po nujnem ali skrajšanem postopku v državnem 
zboru z obrazložitvijo razlogov:
/



3.a Osebe, odgovorne za strokovno pripravo in usklajenost gradiva:
-  Alenka Kolar, v. d. generalne direktorice Direktorata za javno zdravje, Ministrstvo za zdravje,
-  Metka Logar, vodja Službe za mednarodno sodelovanje, Ministrstvo za zdravje.
3.b Zunanji strokovnjaki, ki so sodelovali pri pripravi dela ali celotnega gradiva:
/
4. Predstavniki vlade, ki bodo sodelovali pri delu državnega zbora:
/
5. Kratek povzetek gradiva:
Od 28. 8. 2022 do 1. 9. 2022 se bo minister za zdravje z delegacijo mudil na delovnem obisku v 
Republiki Finski in Republiki Estoniji. 

Glavni cilj delovnega obiska je namenjen krepitvi medsebojnega sodelovanja med državama in 
podrobnejši seznanitvi z zakonodajnimi in sistemskimi rešitvami v zdravstvu, kakor tudi s področja 
digitalizacije in informatizacije zdravstvenega sistema ter ogleda delovanja zdravstvenega sistema v 
praksi.

Delovni obisk v Republiki Finski in Republiki Estoniji bo opravila delegacija Ministrstva za zdravje v 
naslednji sestavi: 

- Danijel Bešič Loredan, minister za zdravje, vodja delegacije,
- Aleš Šabeder, v. d. generalnega direktorja Urada RS za nadzor, kakovost in investicije v 

zdravstvu, Ministrstvo za zdravje, član delegacije,
- Alenka Kolar, v. d. generalne direktorice Direktorata za digitalizacijo, Ministrstvo za zdravje, 

članica delegacije,
- Metka Logar, vodja Službe za evropske zadeve in mednarodno sodelovanje, Ministrstvo za 

zdravje, članica delegacije,
- Andreja Čmaj Fakin, vodja Službe za odnose z javnostmi, Ministrstvo za zdravje, članica 

delegacije.

6. Presoja posledic za:
a) javnofinančna sredstva nad 40.000 EUR v tekočem in 

naslednjih treh letih DA/NE

b) usklajenost slovenskega pravnega reda s pravnim redom 
Evropske unije

DA/NE

c) administrativne posledice DA/NE
č) gospodarstvo, zlasti mala in srednja podjetja ter

konkurenčnost podjetij DA/NE

d) okolje, vključno s prostorskimi in varstvenimi vidiki DA/NE
e) socialno področje DA/NE
f) dokumente razvojnega načrtovanja:

 nacionalne dokumente razvojnega načrtovanja
 razvojne politike na ravni programov po strukturi 

razvojne klasifikacije programskega proračuna
 razvojne dokumente Evropske unije in 

mednarodnih organizacij

DA/NE

7.a Predstavitev ocene finančnih posledic nad 40.000 EUR:
(Samo če izberete DA pod točko 6.a.)



I. Ocena finančnih posledic, ki niso načrtovane v sprejetem proračunu
Tekoče leto (t) t + 1 t + 2 t + 3

Predvideno povečanje (+) ali 
zmanjšanje (–) prihodkov 
državnega proračuna 
Predvideno povečanje (+) ali 
zmanjšanje (–) prihodkov 
občinskih proračunov 
Predvideno povečanje (+) ali 
zmanjšanje (–) odhodkov
državnega proračuna 
Predvideno povečanje (+) ali 
zmanjšanje (–) odhodkov 
občinskih proračunov
Predvideno povečanje (+) ali 
zmanjšanje (–) obveznosti za 
druga javnofinančna sredstva
II. Finančne posledice za državni proračun

II.a Pravice porabe za izvedbo predlaganih rešitev so zagotovljene:

Ime proračunskega 
uporabnika 

Šifra in naziv ukrepa, 
projekta

Šifra in 
naziv 

proračunske 
postavke

Znesek za 
tekoče leto 

(t)
Znesek za t + 1

SKUPAJ
II.b Manjkajoče pravice porabe bodo zagotovljene s prerazporeditvijo:

Ime proračunskega 
uporabnika 

Šifra in naziv ukrepa, 
projekta

Šifra in 
naziv 

proračunske 
postavke 

Znesek za 
tekoče leto 

(t)
Znesek za t + 1 

SKUPAJ
II.c Načrtovana nadomestitev zmanjšanih prihodkov in povečanih odhodkov proračuna:

Novi prihodki Znesek za tekoče leto 
(t) Znesek za t + 1

SKUPAJ

OBRAZLOŽITEV:
I. Ocena finančnih posledic, ki niso načrtovane v sprejetem proračunu

V zvezi s predlaganim vladnim gradivom se navedejo predvidene spremembe (povečanje, 
zmanjšanje):
 prihodkov državnega proračuna in občinskih proračunov,
 odhodkov državnega proračuna, ki niso načrtovani na ukrepih oziroma projektih sprejetih 

proračunov,
 obveznosti za druga javnofinančna sredstva (drugi viri), ki niso načrtovana na ukrepih 

oziroma projektih sprejetih proračunov.



II. Finančne posledice za državni proračun
Prikazane morajo biti finančne posledice za državni proračun, ki so na proračunskih postavkah 
načrtovane v dinamiki projektov oziroma ukrepov:

II.a Pravice porabe za izvedbo predlaganih rešitev so zagotovljene:
Navedejo se proračunski uporabnik, ki financira projekt oziroma ukrep; projekt oziroma ukrep, s 
katerim se bodo dosegli cilji vladnega gradiva, in proračunske postavke (kot proračunski vir 
financiranja), na katerih so v celoti ali delno zagotovljene pravice porabe (v tem primeru je nujna 
povezava s točko II.b). Pri uvrstitvi novega projekta oziroma ukrepa v načrt razvojnih programov 
se navedejo:
 proračunski uporabnik, ki bo financiral novi projekt oziroma ukrep,
 projekt oziroma ukrep, s katerim se bodo dosegli cilji vladnega gradiva, in 
 proračunske postavke.

Za zagotovitev pravic porabe na proračunskih postavkah, s katerih se bo financiral novi projekt 
oziroma ukrep, je treba izpolniti tudi točko II.b, saj je za novi projekt oziroma ukrep mogoče 
zagotoviti pravice porabe le s prerazporeditvijo s proračunskih postavk, s katerih se financirajo že 
sprejeti oziroma veljavni projekti in ukrepi.

II.b Manjkajoče pravice porabe bodo zagotovljene s prerazporeditvijo:
Navedejo se proračunski uporabniki, sprejeti (veljavni) ukrepi oziroma projekti, ki jih proračunski 
uporabnik izvaja, in proračunske postavke tega proračunskega uporabnika, ki so v dinamiki teh 
projektov oziroma ukrepov ter s katerih se bodo s prerazporeditvijo zagotovile pravice porabe za 
dodatne aktivnosti pri obstoječih projektih oziroma ukrepih ali novih projektih oziroma ukrepih, 
navedenih v točki II.a.

II.c Načrtovana nadomestitev zmanjšanih prihodkov in povečanih odhodkov 
proračuna:

Če se povečani odhodki (pravice porabe) ne bodo zagotovili tako, kot je določeno v točkah II.a in 
II.b, je povečanje odhodkov in izdatkov proračuna mogoče na podlagi zakona, ki ureja izvrševanje 
državnega proračuna (npr. priliv namenskih sredstev EU). Ukrepanje ob zmanjšanju prihodkov in 
prejemkov proračuna je določeno z zakonom, ki ureja javne finance, in zakonom, ki ureja 
izvrševanje državnega proračuna.

7.b Predstavitev ocene finančnih posledic pod 40.000 EUR:
Kratka obrazložitev
Iz Ministrstva za zdravje se bo delovnega obiska udeležila petčlanska delegacija. Ocena predvidenih
stroškov letalskega in lokalnega prevoza, namestitve, dnevnic ter ostalih drugih morebitnih stroškov 
znaša približno 11.550,00 evrov. Sredstva so zagotovljena na ukrepu/projektu 2711-17-0002 
Zagotavljanje pogojev za delo ministrstva, proračunski postavki 3347 – Materialni stroški.

8. Predstavitev sodelovanja z združenji občin:

Vsebina predloženega gradiva (predpisa) vpliva na:
- pristojnosti občin,
- delovanje občin,
- financiranje občin.

DA/NE

Gradivo (predpis) je bilo poslano v mnenje: 
 Skupnosti občin Slovenije SOS: DA/NE
 Združenju občin Slovenije ZOS: DA/NE
 Združenju mestnih občin Slovenije ZMOS: DA/NE

Predlogi in pripombe združenj so bili upoštevani:
 v celoti,
 večinoma,
 delno,
 niso bili upoštevani.

Bistveni predlogi in pripombe, ki niso bili upoštevani.



9. Predstavitev sodelovanja javnosti:
Gradivo je bilo predhodno objavljeno na spletni strani predlagatelja: DA/NE
Skladno s sedmim odstavkom 9. člena Poslovnika Vlade Republike Slovenije (Uradni list RS, št. 
43/01, 23/02 – popr., 54/03, 103/03, 114/04, 26/06, 21/07, 32/10, 73/10, 95/11, 64/12, 10/14, 164/20, 
35/21, 51/21 in 114/21) sodelovanje javnosti pri sprejemu predloga sklepa Vlade RS ni potrebno.
(Če je odgovor DA, navedite:
Datum objave: ………
V razpravo so bili vključeni: 
 nevladne organizacije, 
 predstavniki zainteresirane javnosti,
 predstavniki strokovne javnosti.

Mnenja, predlogi in pripombe z navedbo predlagateljev (imen in priimkov fizičnih oseb, ki niso 
poslovni subjekti, ne navajajte):

Upoštevani so bili:
 v celoti,
 večinoma,
 delno,
 niso bili upoštevani.

Bistvena mnenja, predlogi in pripombe, ki niso bili upoštevani, ter razlogi za neupoštevanje:

Poročilo je bilo dano ……………..

Javnost je bila vključena v pripravo gradiva v skladu z Zakonom o …, kar je navedeno v predlogu 
predpisa.)

10. Pri pripravi gradiva so bile upoštevane zahteve iz Resolucije o 
normativni dejavnosti: DA/NE

11. Gradivo je uvrščeno v delovni program vlade: DA/NE

                                                                                                   Danijel Bešič Loredan
                                                                                                            MINISTER



PRILOGA 1 (obrazložitev)

Izhodišča za delovni obisk ministra za zdravje Republike Slovenije, Danijela Bešiča Loredana, v 
Republiki Finski in Republiki Estoniji, od 28. 8. 2022 do 1. 9. 2022.

1. Namen obiska: 

Od 28. 8. 2022 do 1. 9. 2022 se bo minister za zdravje mudil na delovnem obisku v Republiki Finski in 
Republiki Estoniji. 

Delovni obisk je namenjen krepitvi medsebojnega sodelovanja Slovenije s Finsko in Estonijo ter
podrobnejši seznanitvi z zakonodajnimi in sistemskimi rešitvami v zdravstvu, kakor tudi s področjem 
digitalizacije in informatizacije zdravstvenega sistema ter ogleda delovanja zdravstvenega sistema v 
praksi.

Sistemskim spremembam v zdravstvu in tematiki razvoja digitalizacije v zdravstvu, ki je eno od 
prioritetnih področij dela Vlade Republike Slovenije, je Ministrstvo za zdravje takoj posvetilo vso 
pozornost, z namenom, da bi v najkrajšem možnem času doseglo pomembne premike v zvezi s tem, 
tudi v luči krepitve in zagotavljanja vzdržnega, odpornega in učinkovitega zdravstvenega sistema, 
čemur bi nudila ustrezno podporo tudi moderna in sinhrono delujoča digitalna infrastruktura.

Finska in Estonija na področju digitalizacije dosegata zavidljive rezultate v mednarodnem merilu, zato 
bodo izkušnje in rešitve, ki sta jih državi zelo uspešno implementirali v nacionalni zdravstveni sistem, 
Ministrstvu za zdravje Republike Slovenije v pomoč pri pripravi potrebnih sistemskih rešitev na 
področju načrtovanih sprememb nacionalnega zdravstvenega sistema.

Finska je ravno v fazi implementacije obsežne zdravstvene reforme. V osnovi se odgovornost za 
organizacijo in financiranje zdravstvenih storitev z občin prenaša na regije, ki so jih ustanovili prav za 
ta namen. Implementacija novega sistema v 21-ih regijah in mestni občini Helsinki bo zaživela januarja 
2023. Zdravstveni sistem je na Finskem urejen na nacionalni kot tudi na lokalni ravni. Ministrstvo za 
socialne zadeve in zdravje je na nacionalni ravni odgovorno za splošno usmerjanje, razvoj in izvajanje 
zdravstvenih reform in politik. Finski načrt za oživitev in odpornost zdravstvenega sistema je bil 
objavljen maja 2021. Ta načrt je del programa trajnostne rasti za Finsko, vključno z investicijskimi 
projekti in reformami, ki jih je vlada izbrala za doseganje dolgoročnega pozitivnega učinka. Pri 
zagotavljanju storitev si na Finskem prizadevajo zmanjšati neenakosti med okrožji, izboljšati kakovost 
in razpoložljivost storitev ter nadzorovati rast izdatkov. Vlada Finske bo denimo pri izvajanju 
zdravstvene reforme v prihajajočih letih, s treh tednov na en teden skrajšala obvezne omejitve za 
nenujno zdravljenje v primarni oskrbi. Med pandemijo COVID-19 se je število bolnikov, ki so čakali na 
zdravljenje v primarni oskrbi, prepolovilo, vendar jih je veliko (7 % marca 2021) čakalo več kot 30 dni.
Zdravstvene in socialne storitve so na Finskem tako eno od prednostnih področij z dodatnim
financiranjem v višini 400 milijonov EUR. Največje naložbe so povezane z zmanjšanjem zaostankov
pri oskrbi, ki izhajajo iz pandemije COVID-19 in strukturnih ukrepov za pospešitev dostopa do oskrbe, 
uvajanjem digitalnih inovacij, ki spodbujajo jamstvo oskrbe, izboljšanjem baze znanja za podporo 
stroškovne učinkovitosti zdravstvenega varstva in socialnega varstva ter krepitev preventive in 
mobilnih storitev. 

Estonija poroča o vrsti ukrepov, sprejetih v okviru sprejetega nacionalnega zdravstvenega načrta. Ti 
vključujejo razvoj novega bolnišničnega glavnega načrta do leta 2040, povečana uporaba rešitev e-
zdravja, ukrepi za okrepitev primarnega zdravstvenega varstva, prizadevanja za razširitev kritja 
zdravstvenega zavarovanja, prizadevanja za optimizacijo nalog in zagotavljanje izboljšanega 
izobraževanja in usposabljanja, namenjenih reševanju vprašanj, povezanih s pomanjkanjem delovne 
sile v zdravstvu. Krepitev primarnega zdravstvenega sektorja je eno ključnih področij v estonskem 
zdravstvenem sistemu. Program primarnih zdravstvenih centrov podpirajo tudi strukturni skladi EU za 
izboljšanje kakovosti in dostopnosti z oblikovanjem razširjenih skupin primarnega zdravstvenega 



varstva, ki delajo v sodobnih prostorih in zagotavljanju večjega obsega storitev na ravni primarne 
oskrbe, ki zmanjšujejo nepotrebni pritisk na sistem posebne oskrbe in v izogib dragi bolnišnični oskrbi.
Nacionalni zdravstveni načrt za leto 2020–2030 je bil potrjen leta 2021, ki je zajemal vse teme, 
navedene v priporočilih. V Estoniji zdravstveno politiko in financiranje še naprej usmerja nacionalni 
zdravstveni načrt za obdobje 2020–2030, ki posebno pozornost namenja inovacijam, osredotočenosti 
na človeka in zmanjševanju neenakosti. Med ključnimi prednostnimi nalogami načrta so koraki k 
splošnemu zdravstvenemu zavarovanju, spremembi zakonodaje na področju primarnega 
zdravstvenega varstva in vzpostavitev mehanizmov za zmanjšanje zdravstvenih tveganj, povezanih z 
življenjskim slogom. 

Načrtovani ukrepi gredo v smeri odprave pomanjkljivosti estonskega zdravstvenega sistema in 
upoštevaje priporočil za posamezne države. Glede na obseg izziva in ker bi lahko večina sporočenih 
ukrepov prinesla rezultate le v srednje ali dolgoročnem obdobju, bodo morda potrebni dodatni ukrepi
poleg popolnega izvajanja že napovedanih ukrepov za izboljšanje odpornosti estonskega 
zdravstvenega sistema. Estonski nacionalni zdravstveni informacijski sistem ima celovit sistem za 
upravljanje in organizacijo digitalnih zdravstvenih rešitev ter tehnično infrastrukturo, ki jo zagotavlja 
država. Načrtujejo tudi več projektov v zdravstvenem sektorju na področju informacijsko 
komunikacijske tehnologije (v nadaljevanju: IKT). Priprave so že narejene za obnovo zdravstvenega 
portala. Ena od rešitev, ki bo integrirana v novi portal, je zaporedje storitev po rojstvu otroka. Ob 
podpori programa za podporo strukturnim reformam je bil razvit tudi estonski okvir upravljanja IKT za 
zdravje.

2. Program obiska in teme:

Delegacijo Ministrstva za zdravje Republike Slovenije bo pod vodstvom ministra za zdravje, g.
Danijela Bešiča Loredana 29. in 30. 8. 2022 na Finskem gostilo Ministrstvo za socialne zadeve in 
zdravje in od 31.8. do 1. 9. 2022 v Estoniji gostilo Ministrstvo za socialne zadeve in zdravje. 
Predvidoma se bo delegacija Ministrstva za zdravje v okviru obiska srečala s predstavniki Ministrstva 
za zdravje Republike Estonije in Ministrstva za zdravje Republike Finske. V okviru obiska se bo
delegacija Ministrstva za zdravje seznanila z zdravstvenimi reformami obeh državah, njihovimi
aktivnostmi s področja digitalizacije v zdravstvu in drugimi pomembnimi informacijami o delovanju
zdravstvenega sistema kot zdravstvenih inštitucij, ki jih bo predvidoma tudi obiskala. Digitalizacija v 
zdravstvu je tudi sicer prioritetna tema tako z EU kot nacionalnega vidika. Evropska komisija je 
namreč letos maja objavila Predlog Uredbe za vzpostavitev evropskega zdravstvenega podatkovnega 
prostora, zato bo delegacijo zanimalo tudi, kako se bosta pripravili državi na njeno implementacijo. 
Podrobnejši program obiska je še v pripravi in v usklajevanju  s finsko in estonsko stranjo.

3. Sestava delegacije: 

Delovni obisk v Republiki Finski in Republiki Estoniji bo opravila delegacija Ministrstva za zdravje v 
naslednji sestavi: 

- Danijel Bešič Loredan, minister za zdravje, vodja delegacije,
- Aleš Šabeder, v. d. generalnega direktorja Urada RS za nadzor, kakovost in investicije v 

zdravstvu, Ministrstvo za zdravje, član delegacije,
- Alenka Kolar, v. d. generalne direktorice Direktorata za digitalizacijo, Ministrstvo za zdravje, 

članica delegacije,
- Metka Logar, vodja Službe za evropske zadeve in mednarodno sodelovanje, Ministrstvo za 

zdravje, članica delegacije,
- Andreja Čmaj Fakin, vodja Službe za odnose z javnostmi, Ministrstvo za zdravje, članica 

delegacije.



Predlog Sklepa Vlade RS:

Na podlagi šestega odstavka 21. člena Zakona o Vladi Republike Slovenije (Uradni list RS, št. 24/05 –
uradno prečiščeno besedilo, 109/08, 38/10 – ZUKN, 8/12, 21/13, 47/13 – ZDU-1G, 65/14 in 55/17) je 
Vlada Republike Slovenije na .....seji dne.... sprejela naslednji

SKLEP

1. Vlada Republike Slovenije je sprejela Izhodišča za delovni obisk ministra za zdravje Republike 
Slovenije, Danijela Bešiča Loredana, v Republiki Finski in Republiki Estoniji, od 28. 8. 2022 do 1. 9. 
2022.

2. Vlada Republike Slovenije je imenovala delegacijo v naslednji sestavi:
- Danijel Bešič Loredan, minister za zdravje, vodja delegacije,
- Aleš Šabeder, v. d. generalnega direktorja Urada RS za nadzor, kakovost in investicije v 

zdravstvu, Ministrstvo za zdravje, član delegacije,
- Alenka Kolar, v. d. generalne direktorice Direktorata za digitalizacijo, Ministrstvo za zdravje, 

članica delegacije,
- Metka Logar, vodja Službe za evropske zadeve in mednarodno sodelovanje, Ministrstvo za 

zdravje, članica delegacije,
- Andreja Čmaj Fakin, vodja službe za odnose z javnostmi, Ministrstvo za zdravje, članica 

delegacije.

                                                                                        Barbara Kolenko Helbl 
                                                                              GENERALNA SEKRETARKA

Priloga:
– Izhodišča iz 1. točke sklepa

Prejmejo:
– Ministrstvo za zdravje
– Ministrstvo za zunanje zadeve
– Ministrstvo za finance
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