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	[bookmark: _Hlk203921895]ZADEVA:  Uvrstitev novega projekta 2711-26-0027 Podpora reformi zdravstva v Armeniji-Twinning v Načrt razvojnih programov za obdobje 2026–2029 – predlog za obravnavo

	1. Predlog sklepov vlade:

	Na podlagi petega odstavka 31. člena Zakona o izvrševanju proračunov Republike Slovenije za leti 2026 in 2027 (Uradni list RS, št. 95/25 in 112/25 – ZJF-K) je Vlada Republike Slovenije na ________ seji dne ________ sprejela naslednji




SKLEP

[bookmark: _Hlk161142549]V Načrt razvojnih programov za obdobje 2026–2029 se skladno s prilogo uvrsti nov projekt 2711-26-0027 Podpora reformi zdravstva v Armeniji-Twinning.




                                                                                                  mag. Janja Garvas
                                                                                                generalna sekretarka 








Priloga:
· Tabele (Obrazec 3).

Sklep prejmejo:
· Ministrstvo za zdravje
· Ministrstvo za finance
· Generalni sekretariat Vlade Republike Slovenije

	2. Osebe, odgovorne za strokovno pripravo in usklajenost gradiva:

	· dr. Tadej Ostrc, minister
· Vesna Marinko, državna sekretarka

	3. 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:

	Z vladnim gradivom se uvršča v veljavni načrt razvojnih programov projekt 2711-26-0027 Podpora reformi zdravstva v Armeniji-Twinning.

Ministrstvo za zdravje Republike Slovenije bo skupaj z Uradom Republike Slovenije za investicije v zdravstvu sodelovalo v projektu tesnega medinstitucionalnega sodelovanja EU »Podpora izvajanju reforme univerzalnega zdravstvenega zavarovanja v Armeniji« (AM 23 NDICI HE 01 25) kot sodelujoči partner v konzorciju, ki ga vodi Ministrstvo za zdravje Republike Hrvaške. Cilj projekta je okrepiti zmogljivosti Ministrstva za zdravje Republike Armenije in novoustanovljenega Sklada za univerzalno zdravstveno zavarovanje (UHIF) za uvedbo in učinkovito izvajanje sistema univerzalnega zdravstvenega zavarovanja. 

Projekt v celoti financira Evropska komisija, in sicer v skupni vrednosti 1.500.000 evrov, njegova izvedba pa je predvidena v obdobju od 1. 7. 2026 do 30. 6. 2028, z dodatnimi tremi meseci za pripravo zaključnega poročila in administrativni zaključek projekta. 

Za izvajanje aktivnosti bo Ministrstvo za zdravje Republike Slovenije v obdobju 2026–2028 zagotovilo 250.000 evrov, in sicer 93.000 evrov v letu 2026, 120.000 evrov v letu 2027 in 37.000 evrov v letu 2028. 



	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:

Celoten projekt je v višini 1.500.000 evrov, od tega bo Slovenija porabila predvidoma 250.000 evrov, ostalo pa partner Ministrstvo za zdravje Republike Hrvaške.
Ministrstvo za zdravje bo zagotavljalo skupno vrednost za celotno obdobje izvajanja v višini 250.000,00 evrov z naslednjo dinamiko financiranja:
- 2026 93.000 evrov
- 2027 120.000 evrov
- 2028 37.000 evrov


	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

	Ministrstvo za zdravje
	2711-26-0027 Podpora reformi zdravstva v Armeniji-Twinning
	261108 Tehnična pomoč EU - Twinning projekt univerzalno zdravstveno zavarovanje - UHC Armenija
	0
	0

	
	
	
	
	

	
	
	

	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 

	Ministrstvo za zdravje
	2711-26-0001 Izvajanje Centraliziranih in drugih EU programov 
	241097- Centralizirani in drugi EU programi - EU ter PP 241098 - Centralizirani in drugi EU programi - SLO
	93.000,00
	120.000,00

	
	
	
	
	

	
	
	

	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

	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

	

	(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 za zdravje





PRILOGE:

· Priloga 1: Obrazložitev 
· Priloga 2: Izpis Obrazcev 3 iz sistema MFERAC 
· Priloga 3: Mnenje Ministrstva za finance


Priloga 1

OBRAZLOŽITEV

1. Uvod

Ministrstvo za zdravje je na podlagi sklepa Vlade Republike Slovenije št. 54400-1/2026/2 z dne 9. 2. 2026 kandidiralo na razpisu za projekt tesnega medinstitucionalnega sodelovanja (v nadaljevanju: TIMS) v Armeniji »Podpora izvajanju reforme univerzalnega zdravstvenega zavarovanja v Armeniji« (AM 23 NDICI HE 01 25). Skupaj z Ministrstvom za zdravje Republike Hrvaške je bilo po izvedenem kandidacijskem in izbirnem postopku izbrano za izvajalca projekta. 

2. Temeljne značilnosti projekta

Namen je okrepiti zmogljivosti Ministrstva za zdravje Republike Armenije pri reformi zdravstva z uvedbo univerzalnega zdravstvenega zavarovanja in vzpostavitvijo delujočega Sklada za univerzalno zdravstveno zavarovanje. Projekt prispeva k cilju trajnostnega razvoja št. 3, ki je zagotoviti zdravo življenje in spodbujati dobro počutje za vse v vseh starostnih obdobjih. Cilj projekta je vzpostaviti organizacijske, kadrovske, pravne, metodološke, informacijske in komunikacijske pogoje za delovanje Sklada za univerzalno zdravstveno zavarovanje (UHIF), zlasti s pripravo oziroma nadgradnjo najmanj petih pravnih in strokovnih dokumentov za delovanje UHIF, izvedbo programa usposabljanj za vodstvo in zaposlene UHIF, razvojem in testiranjem standardnih operativnih postopkov za sklepanje pogodb, aktuarske izračune in finančno poročanje, izdelavo tehničnih specifikacij za informacijski sistem UHIF ter pripravo komunikacijskih načrtov in koncepta nacionalne komunikacijske kampanje za uvedbo univerzalnega zdravstvenega zavarovanja.

Projekt, ki ga je razpisala Evropska komisija v vrednosti 1.500.000 evrov, se bo izvajal 24 mesecev z dodatnimi tremi meseci namenjenimi pripravi končnega poročila in zaključku projekta. To pomeni, da se projekt izvaja do 30. 6. 2028 s tremi dodatnimi meseci.

Projekt se bo financiral v obdobju 2026–2028.

3. Način izvajanja projekta in navedba organov, katerih strokovnjaki bodo sodelovali v projektu

Skupaj z Ministrstvom za zdravje Republike Hrvaške, Ministrstvo za zdravje sodeluje v projektu TIMS z naslovom »Podpora izvajanju reforme univerzalnega zdravstvenega zavarovanja v Armeniji« (AM 23 NDICI HE 01 25). Na strani Republike Slovenije sodeluje v projektu Ministrstvo za zdravje, vključno z organom v sestavi ministrstva, Uradom Republike Slovenije za investicije v zdravstvu. Republika Slovenija sodeluje pri izvedbi projekta v vlogi sodelujočega partnerja v konzorciju z vodilno članico projekta Republiko Hrvaško.

4. Okvirna ocena obremenitve javnih uslužbencev v projektu

V projekt so trenutno vključeni štirje javni uslužbenci, en je v postopku vključitve, pri čemer se lahko zaradi naknadno ugotovljenih potreb v projekt dodatno vključita kakšen uslužbenca. Predvidenih je več misij, po tri do pet dni v obdobju 24 mesecev. Število delovnih dni sodelovanja posameznega javnega uslužbenca MZ in UIZ v koledarskem letu ne bo preseglo števila delovnih dni iz 14. člena Uredbe o izvajanju projektov tesnega medinstitucionalnega sodelovanja in programov bilateralne tehnične pomoči (Uradni list RS, št. 51/09, 49/10, 26/12, 38/12, 54/14, 40/17 in 74/18; v nadaljnjem besedilu: Uredba).


S Sklepom o ustanovitvi projektne skupine za izvedbo projekta tesnega medinstitucionalnega sodelovanja v Republiki Armeniji "AM 23 NDICI HE 01 25 - podpora izvajanju reforme univerzalnega zdravstvenega zavarovanja v Armeniji" št. 544-1/2026-2711-9 z dne 18. 5. 2026 je bila za čas trajanja projekta ustanovljena projektna skupina. Ta je sestavljena iz javnih uslužbencev, ki sodelujejo pri izvedbi projekta kot strokovnjaki, izmed katerih sta imenovana projektni vodja in namestnik projektnega vodje, ter javni uslužbenci, ki bodo skrbeli za pripravo in tehnično izvedbo projekta.

5. Okvirna ocena finančnih posledic sodelovanja v projektu

Ministrstvo za zdravje bo zagotavljalo skupno vrednost za celotno obdobje izvajanja v višini 250.000 evrov z naslednjo dinamiko financiranja:
· 2026   93.000 evrov;
· 2027 120.000 evrov;
· 2028   37.000 evrov.
Ker gre za projekt, ki je bil razpisan v vrednosti 1.500.000 evrov, ostala zagotovljena finančna sredstva do navedene višine 1.500.000 eur pripadajo Ministrstvu za zdravje Republike Hrvaške, ki tako upravičeno do 1,25 mio EUR. 

Sodelovanje ne bo pomenilo finančnega bremena za državni proračun. Sredstva za kritje stroškov projekta so določena s pravili EU za izvajanje projektov TMIS ter vključujejo stroške prevoza, dnevnic in plačilo delovnih dni strokovnjakov (honorarjev).

Za sodelovanje v projektu bo Ministrstvo za zdravje prejelo tudi pavšalno nadomestilo stroškov upravljanja. Za dneve, ki jih bodo opravili slovenski strokovnjaki, prejme Ministrstvo za zdravje 100 % nadomestilo. Nadomestilo bo namenjeno povračilu za izplačilo plač strokovnjakom in zaposlenim v državnih organih, iz preostanka pa bo krilo dodatne stroške, ki bodo nastali zaradi izvajanja projekta (stroški komunikacijskih storitev, nabava komunikacijske in informacijske opreme, drugi materialni stroški) ter za plačilo dodatnih delovnih obremenitev in povečanega obsega dela javnih uslužbencev, ki so vključeni v pripravo in izvajanje projekta.

Sredstva za leta 2026, 2027 in 2028 so zagotovljena na evidenčnem projektu 2711-26-0001, PP 241097 - Centralizirani in drugi EU programi - EU ter PP 241098 - Centralizirani in drugi EU programi – SLO. Na podlagi Grant Agreementa se uvršča nov projekt.   

Datum konca financiranja je 31. 12. 2028.

Projekt se je začel izvajati 1. 7. 2026. Prve službene poti so že bile izvedene v skladu s podpisanim »Grant Agreement« v začetku julija 2026.

S predlaganim sklepom se projekt uvršča v veljavni Načrt razvojnih programov 2026-2029.
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