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ZADEVA: Izhodišča za udeležbo delegacije Republike Slovenije na 76. zasedanju Regionalnega 
odbora Svetovne zdravstvene organizacije za Evropo od 27. do 29. oktobra 2026 v Kopenhagnu 
na Danskem – 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, 55/17, 
163/22, 57/25 – ZF in 555/26) in) je Vlada Republike Slovenije na ____ redni seji dne ______ pod 
točko ___ sprejela naslednji

S K L E P

1. Vlada Republike Slovenije je sprejela Izhodišča za udeležbo delegacije Republike Slovenije 
na 76. zasedanju Regionalnega odbora Svetovne zdravstvene organizacije za Evropo od 27. 
do 29. oktobra 2026 v Kopenhagnu na Danskem.  

2. Vlada Republike Slovenije je imenovala delegacijo v naslednji sestavi:

- Dragana Savić Kuleto, državna sekretarka, Ministrstvo za zdravje, vodja delegacije,
- mag. Kerstin Vesna Petrič, vodja Službe za sodelovanje s Svetovno zdravstveno organizacijo, 

Ministrstvo za zdravje, članica delegacije,
- Živa Cotič Zidar, svetovalka, Stalno predstavništvo Republike Slovenije pri Uradu Združenih 

narodov in drugih mednarodnih organizacijah, članica delegacije,
- Blaž Andoljšek, svetovalec, Služba za sodelovanje s Svetovno zdravstveno organizacijo, član 

delegacije.

3. Delegacijo spremlja mladinski delegat Štefan Grašič, predstavnik Društva študentov medicine 
Slovenije.

                                                                                                          Mag. Janja Garvas
                                                                                                          generalna sekretarka 

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

2. Osebe, odgovorne za strokovno pripravo in usklajenost gradiva:
mag. Vesna Kerstin Petrič, vodja Službe za sodelovanje s SZO, Ministrstvo za zdravje
3. Zunanji strokovnjaki, ki so sodelovali pri pripravi dela ali celotnega gradiva:
/
4. Predstavniki vlade, ki bodo sodelovali pri delu državnega zbora:

mailto:gp.mp@gov.si
mailto:Gp.gs@gov.si


/
5. Kratek povzetek gradiva:
Udeležba predstavnikov Republike Slovenije (v nadaljnjem besedilu: RS) na najvišjih zasedanjih 
organov Svetovne zdravstvene organizacije (v nadaljnjem besedilu: SZO) sodi v okvir uresničevanja 
sprejetih mednarodnih obveznosti in pravic RS kot redne članice SZO. Regionalni odbor SZO za 
Evropo je najvišji organ odločanja v evropski regiji SZO. Sestavljajo ga predstavniki vseh 53 držav 
članic omenjene regije in se sestaja enkrat letno oktobra. Na rednih letnih zasedanjih države članice 
oblikujejo skupne regionalne zdravstvene politike; nadzorujejo izvajanje dejavnosti in aktivnosti 
Regionalnega urada SZO za Evropo; razpravljajo o predlaganem programu in proračunu; volijo in 
imenujejo člane odborov in strokovnih skupin SZO; ter vsakih pet let imenujejo regionalnega direktorja 
evropske regije SZO. Letošnje, 76. zasedanje (RC76), bo potekalo od 27. do 29. oktobra v 
Kopenhagnu, na Danskem. Zasedanja se bo udeležila slovenska delegacija, ki jo bo vodila Dragana 
Savić Kuleto, državna sekretarka na Ministrstvu za zdravje.
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:



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:
(Samo če izberete NE pod točko 6.a.)

Ocena predvidenih stroškov službene poti predstavnikov Republike Slovenije, Ministrstva za zdravje 
(letalski in lokalni prevozi, namestitve, dnevnice) znaša 9.000 EUR. Sredstva so zagotovljena na 
ukrepu 2711-23-0009 Zagotavljanje pogojev za delo ministrstva, proračunski postavki 3347 – 
Materialni stroški in ukrepu 2711-23-0011 Mednarodno sodelovanje na področju zdravstva, 
proračunski postavki 2274 – Izvajanje programov sodelovanja z WHO.
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.)

Dr. Tadej Ostrc
minister



PRILOGA 3 (jedro gradiva): 

Izhodišča za udeležbo delegacije Republike Slovenije na 76. zasedanju Regionalnega odbora 
Svetovne zdravstvene organizacije za Evropo od 27. do 29. 10. v Kopenhagnu na Danskem  

1. Osnovne informacije 

Od torka, 27. do četrtka 29. oktobra 2026, bo v Kopenhagnu na Danskem potekalo 76. zasedanje 
Regionalnega odbora SZO za Evropo (RC76). Regionalni odbor SZO je najvišji organ odločanja v 
evropski regiji SZO, ki ga sestavljajo ga predstavniki vseh 53 držav članic SZO iz regije. Zaseda enkrat 
letno v oktobru, oblikuje skupne regionalne zdravstvene politike, obravnava program in proračun SZO 
ter voli člane odborov in strokovnih teles organizacije.

Zasedanje se bo začelo v ponedeljek, 26. 10. 2026 s srečanjem nevladnih organizacij, ki sodelujejo s 
SZO v evropski regiji. Od torka, 27. 10. 2026 do četrtka, 29. 10. 2026 bo sledil uradni del programa 
zasedanja Regionalnega odbora SZO za Evropo. 

Ključni vsebinski točki sta letos sprejem regionalne strategije za zdravo staranje za obdobje 2026-2030 
ter regionalni načrt za odgovorno uvajanje umetne inteligence v zdravstvo za obdobje 2026-2033. 
Pomembna bo tudi razprava o pripravi nove regionalne strategije za nenalezljive bolezni za obdobje 
2027-2037. Na programu bodo volitve v Stalni odbor Regionalnega odbora za Evropo ter odločanje o 
geografsko dislociranih enotah SZO. Ob robu programa bo potekala tudi predstavitev kolaborativnih 
centrov SZO, vključno s kolaborativnima centroma za razvoj družinske medicine in mladinsko 
participacijo, ki ju gosti Slovenija.

2. Kandidature za članstvo v telesih odločanja SZO.

Na zasedanju RC76 bodo potekale volitve v članstvo v telesih odločanja SZO, med drugim tudi v Stalni 
odbor Regionalnega odbora SZO za Evropo (SCRC – Standing Committee of the Regional Committee) 
ter Izvršni odbor SZO (EB – Executive board).

Postopek izbire temelji na načelih pravične geografske porazdelitve, časovne rotacije, uravnotežene 
zastopanosti po spolu in strokovnih kriterijih (izkušnje na področju zdravstva, sodelovanje s SZO in z 
drugimi mednarodnimi organizacijami na področju zdravstva, vodstvene izkušnje in dosežki na področju 
zdravja). 

Odbor SCRC je ocenil 9 kandidatur za 4 prosta mesta v Izvršnem odboru SZO. V skupini A je prosto 
eno mesto, kandidature so prispele iz Nemčije, Islandije in Luksemburga. V skupini B sta prosti dve 
mesti in prejeti dve kandidaturi iz Francije in Italije. V skupini C je prosto eno mesto in štiri prijavljeni 
kandidati iz Albanije, Kazahstana, Rusije in Ukrajine.

SCRC predlaga, da se iz skupine A podpre kandidatko Islandije, iz skupine B kandidata Italije in Francije, 
iz skupine C pa kandidatko Albanije. Regionalni odbor običajno potrdi predlog SCRC, v primeru 
nestrinjanja ene ali več držav članic evropske regije SZO se izvede volitve. Po potrditvi ali izvolitvi 
kandidatov na Regionalnem odboru morajo biti kandidati izvoljeni še na 80. Svetovni zdravstveni 
skupščini, ki bo potekala maja 2027.

Za SCRC je bilo prejetih 6 kandidatur. V skupini A so bila 3 prosta mesta in 5 prijavljenih kandidatov 
(Češka, Estonija, Finska, Poljska in Združeno kraljestvo). V skupini B ni bilo prostih mest in ni bilo 
kandidatur. V skupini C je bilo eno prosto mesto in ena kandidatura iz Moldavije. 

SCRC je kandidature za SCRC ocenil na podlagi pisem o nameri in življenjepisov kandidatov, nato pa 
izvedel skupno oceno. Priporočeni kandidati za triletni mandat od oktobra 2026 do oktobra 2029 so iz 
skupine A Finska, Estonija in Poljska, iz skupine C pa Moldavija. Odločitev glede podpore kandidaturam 
bo usklajena med Ministrstvom za zdravje in Ministrstvom za zunanje in evropske zadeve.



Geografsko razpršene enote SZO

Na zasedanju Regionalnega odbora SZO za Evropo so države konec oktobra lani potrdile tri nova 
področja, ki bi jih SZO obravnavala v GDO-jih in sicer: uvajanje umetne inteligence v zdravstvo, 
kakovost v zdravstvu in ekonomija blagostanja. Po potrditvi področij je SZO pozvala države h kandidaturi 
predlogov vzpostavitve GDO za posamezno predlagano področje. Kandidaturo za področje umetne 
inteligence so prijavile Portugalska, Poljska in Luksemburg, za področje kakovosti Grčija, in za področje 
ekonomije blagostanja Slovenija. Slovenija je letos septembra kandidaturo umaknila.   

SCRC je ocenil vse prijavljene kandidate in sklenil, da na področju umetne inteligence v obravnavo na 
zasedanju Regionalnega odbora SZO za Evropo predloži kandidaturo Luksemburga. 

Odločitev glede podpore kandidaturam bo usklajena med Ministrstvom za zdravje in Ministrstvom za 
zunanje in evropske zadeve. 

Pomembnejše teme na Regionalnem odboru

Sprejem regionalne strategije za zdravo staranje za obdobje 2026-2030 (Ageing is living: a strategy for 
promoting a lifetime of health and well-being in the WHO European Region 2026-2030). 

Urad SZO za Evropo je avgusta letos potrdil, da je bilo posvetovanje o vsebini strategije zaključeno in 
bo strategija predložena Regionalnemu odboru v sprejem. Strategija predstavlja nov regionalni okvir za 
področje zdravega staranja. Izhodišče za sprejem strategije so pomembne demografske spremembe v 
Evropski regiji. Prebivalstvo se v vseh državah stara, pri čemer SZO ocenjuje, da se bo do leta 2050 
število ljudi starih 60 let in več, povečalo za približno polovico, število ljudi starih 85 let in več, pa se bo 
več kot podvojilo. Strategija zdravega staranja ne obravnava kot vprašanja, ki se začne v starosti, 
temveč kot proces skozi celoten življenjski potek. Poudarek je na preprečevanju bolezni in ohranjanju 
zdravja, krepitvi primarnega zdravstvenega varstva ter zagotavljanju, da ljudje čim dlje ostanejo 
samostojni in družbeno aktivni. Strategija temelji na štirih glavnih usmeritvah: več preventive in 
promocije zdravja; preoblikovanje zdravstvenih in socialno-skrbstvenih sistemov; ustvarjanje podpornih 
okolij za zdravo staranje; ter spreminjanje odnosa do staranja in preprečevanje starizma. 

Izhodišče za delegacijo RS: Slovenija potrdi sprejem strategije.

Umetna inteligenca v zdravstvu

Drug pomemben strateški dokument, ki je predviden za obravnavo in sprejem je načrt za odgovorno 
uvajanje umetne inteligence v zdravstvo za obdobje 2026-2033 (Roadmap for action on artificial 
intelligence in health in the WHO European Region 2026-2033). Predlagani dokument predstavlja 
regionalni okvir za usmerjanje držav pri odgovornem uvajanju umetne inteligence v zdravstvo. Njegov 
pomen je predvsem v povezovanju tehnološkega razvoja z varnostjo pacientov, etiko, varovanjem 
podatkov, odgovornostjo ter usposobljenostjo zdravstvenih sistemov in zdravstvenih delavcev. Gre za 
strateški in izvedbeni predlog Urada SZO za Evropo za države članice in ne za neposredno zavezujoč 
pravni akt. Konkretne nacionalne pravne in organizacijske ureditve ostajajo v pristojnosti držav. 

Izhodišče za delegacijo RS: Slovenija potrdi sprejem načrta.

Nenalezljive bolezni

Med pomembnejšimi temami bo tudi priprava novega regionalnega strateškega okvira za nenalezljive 
bolezni za obdobje 2027 do 2037 (Toward a strategy and action plan for tackling noncommunicable 
diseases and advancing well-being through health promotion in the WHO European Region 2027-2037). 
Države članice bodo predlog strategije obravnavale in podale usmeritve za njeno nadaljnjo pripravo, 
končni predlog pa je predviden za sprejem na 77. zasedanju Regionalnega odbora SZO za Evropo 
prihodnje leto. Predlagana strategija bo namenjena nadaljnjemu zmanjševanju bremena nenalezljivih 
bolezni in hkratnemu spodbujanju zdravja in dobrobiti prebivalstva. V ospredju bodo predvsem srčno-
žilne bolezni, rak, sladkorna bolezen in kronične bolezni dihal, skupaj z njihovimi skupnimi dejavniki 



tveganja, kot so tobak, alkohol, prehrana, telesna dejavnost in debelost ter tudi širši okoljski in socialni 
dejavniki. 

Izhodišče za delegacijo RS: Slovenija podpre sprejem novega regionalnega strateškega okvira za 
nenalezljive bolezni za obdobje 2027 do 2037 in izpostavi pomen medresorskega sodelovanja, krepitve 
primarnega zdravstvenega varstva  in socialne participacije ter še posebej mladinske participacije za 
njegovo izvajanje.

Protimikrobna odpornost

Odboru bo predstavljeno poročilo o napredku pri pripravi novega orodja SZO za Evropo za spremljanje 
izvajanja ukrepov proti protimikrobni odpornosti (AMR). Indeks odgovornosti za protimikrobno odpornost 
(Antimicrobaial Resistance Accountability Index) je bil pripravljen na podlagi načrta za obvladovanje 
protimikrobne odpornosti, ki ga je Evropska regija SZO potrdila za obdobje 2023 do 2030 (Roadmap on 
Antimicrobial Resistance fort he WHO European Region 2023-2030) in v katerem je bil Urad SZO za 
Evropo pozvan k vzpostavitvi okvira za spremljanje, vrednotenje in odgovornosti pri izvajanju načrta. 
Namen indeksa je zmanjšati vrzel med sprejetimi političnimi zavezami in njihovim dejanskim izvajanjem 
ter državam pomagati pri prepoznavanju področij, kjer so potrebni dodatni ukrepi.

Izhodišče za delegacijo RS: Slovenija pozdravi predstavljeno poročilo in izpostavi pomen indeksa za 
napredek na tem področju.

Predlog programskega proračuna SZO 2028-2029

Obravnavan bo osnutek predloga programskega proračuna SZO za obdobje 2028-2029. Gre za 
regionalno različico osnutka, ki predstavlja podlago za nadaljnje usklajevanje in pripravo končnega 
globalnega predloga programskega proračuna SZO. Osnutek temelji na načelu ničelne rasti proračuna, 
kar pomeni, da se skupna raven sredstev glede na obdobje 2026-2027 ne povečuje, zmanjša pa se 
sredstva za izkoreninjenje otroške paralize. Pri pripravi proračuna se predpostavlja tudi povečanje 
obveznih prispevkov držav članic 20 % za obdobje 2028-2029, v skladu z odločitvijo 75. Svetovne 
zdravstvene skupščine o trajnostnem financiranju SZO. Razprava na regionalnem odboru bo prispevala 
k nadaljnji pripravi globalnega predloga. Ta bo obravnavan na 160. zasedanju Izvršnega odbora SZO 
januarja 2027, nato pa naj bi bil končni predlog predložen v obravnavo in sprejem 80. Svetovni 
zdravstveni skupščini maja 2027.

Izhodišče za delegacijo RS: Slovenija podpre usmeritev ničelne rasti proračuna in pri tem opozori na 
pomen tesnejšega sodelovanja SZO urada za Evropo z državami pri vključevanju njihovih lastnih 
kapacitet za boljše izvajanje zavez, ki jih države sprejemamo v organih odločanja SZO na globalni in 
regionalni ravni. Pri tem posebej poudari doprinos slovenskih dobrih praks in razvojne pomoči v okviru 
sodelovanja v SZO pri načrtovanju in izvajanju strateških pristopov v regiji.  

Poročila o napredku pri izvajanju regionalnih ukrepov

Na odboru bo obravnavan tudi sklop poročil o napredku pri izvajanju že sprejetih regionalnih strategij in 
akcijskih načrtov. Namen obravnave je pregled doseženega napredka ter opredelitev področij, kjer so 
potrebni nadaljnji ukrepi. Ne gre za sprejem novih strateških dokumentov, temveč za spremljanje 
izvajanja obstoječih zavez.

Poročila zajemajo naslednja področja: digitalno zdravje, HIV/AIDS, virusni hepatitisi in spolno 
prenosljive okužbe, odprava raka materničnega vratu, tuberkuloza, vedenjski in kulturni dejavniki 
zdravja, zdravje oseb z oviranostmi 

Izhodišče za delegacijo RS: Delegacija se seznani s poročili in izpostavi pomen nadaljnjega sodelovanja 
z državami članicami pri izvajanju, še posebej na področjih, kjer je slovenska stroka prispevala z dobrimi 
praksami, kot na primer na področju odprave raka materničnega vratu in na področju vedenjskih in 
kulturnih dejavnikov zdravja.



Stroški službene pot

Ocena predvidenih stroškov letalskega in lokalnega prevoza, nastanitve, dnevnic ter ostalih morebitnih 
potnih stroškov delegacije Ministrstva za zdravje znaša približno 9.000,00 evrov. Sredstva so 
zagotovljena na ukrepu/projektu 2711-23-0009 Zagotavljanje pogojev za delo ministrstva, na 
proračunski postavki 3347 - Materialni stroški. 
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