Tel.: 0592 27 198, Faks: 0592 27 199

\\ DRUSTVO EKONOMISTOV V ZDRAVSTVU
\ "' Riharjeva ulica 38,1000 Ljubljana

Ljubljana, 23. 10. 2026

SPOROCILO ZA JAVNOST
Zakljucki in sporocila 27. jesenskega strokovnega srecanja ekonomistov in poslovodnih
delavcev v zdravstvu — Postojna, 22. in 23. oktober 2026

Drustvo ekonomistov v zdravstvu je osrednje slovensko zdruZenje strokovnjakov, ki delujejo na ekonomskem,
pravnem ali organizacijskem podro¢ju v zdravstvu. Zdruzuje Stevilne strokovnjake s podroCja zdravstvene ekonomike
in organizacije poslovanja zdravstvenih zavodov, direktorje zdravstvenih zavodov in druge poslovodne delavce
zaposlene v zdravstveni dejavnosti. Osnovni namen in naloga drustva je pospeSevanje razvoja in uveljavljanje
podroCja ekonomike v zdravstvu ter izboljSanje organizacije zdravstva v praksi. Drustvo vsako leto organizira dve
strokovni srecanji z namenom obravnave aktualnih vsebin s podroCja ekonomike, organizacije poslovanja in
upravljanja v zdravstvu.

Rde¢a nit tokratnega sreCanja je potekala pod naslovom »Komu je zdravstvo Se pomembno?«. Na tokratnem
sre€anju smo z uglednimi strokovnjaki razpravljali o kljuénih vprasanijih slovenskega zdravstvenega sistema v asu
nara$¢ajocih potreb, omejenih virov in spreminjajoCih se ekonomskih razmer. V ospredju so bila vpradanja, kako z
razpoloZljivimi sredstvi zagotavljati boljSo dostopnost zdravstvenih storitev, kako oblikovati in prilagajati ko3arico
pravic ter kako zagotoviti ravnotezje med priCakovanji uporabnikov zdravstvenih storitev, finanénimi zmoznostmi
sistema in zmogljivostmi izvajalcev zdravstvene dejavnosti.

Kot je v svojem uvodnem nagovoru strokovnega sre¢anja poudarila predsednica drustva Helena Uléar Suméi,
vpraanje, komu je zdravstvo res pomembno, ni le vpra3anje interesov posameznih deleZnikov, temve¢ predvsem
vpraSanje njihove pripravljenosti preseci parcialne interese in delovati v korist pacientov ter dolgoroénega razvoja
zdravstvenega sistema. Razprave na sre€anju so pokazale, da so kljuéni izzivi slovenskega zdravstva danes
povezani z iskanjem ravnotezja med pri€akovanji pacientov in zmogljivostmi sistema, usklajevanjem obsega pravic z
razpoloZljivimi finan¢nimi, kadrovskimi in organizacijskimi viri, izboljSevanjem dostopnosti zdravstvenih storitev,
odloanjem na podlagi podatkov ter zagotavljanjem dolgoroéne vzdrznosti zdravstvenega sistema. Na tej podlagi so
¢lanice in ¢lani Drustva ekonomistov v zdravstvu oblikovali naslednja klju¢na sporo€ila za javnost:

1. Ekonomisti v zdravstvu poudarjamo, da morajo pacient, izvajalci, placnik in zdravstvena politika prevzeti
vsak svoj del odgovornosti za razvoj zdravstvenega sistema. UspeSne reSitve so mogoce le s preseganjem
parcialnih interesov in usmerjenostjo v skupni cilj: dostopno, kakovostno in finanéno vzdrZzno zdravstvo, ki v
ospredje postavlja pacienta.

2. Finanéna vzdrznost zdravstvenega sistema zahteva odkrito razpravo ne le o koSarici pravic, temve¢ tudi o
virih njihovega financiranja. Pravice morajo biti usklajene z realnimi finanénimi, kadrovskimi in
organizacijskimi zmogljivostmi sistema, saj obljube brez dejanske dostopnosti za paciente nimajo prave
vrednosti. Zato podpiramo strokovno presojo ustreznosti prispevne stopnje, iskanje dodatnih in dolgoroéno
vzdrznih virov financiranja ter odgovoren druzbeni dogovor o obsegu pravic, ki jih je mogoe v okviru



javnega zdravstvenega sistema kakovostno in pravoCasno zagotavljati vsem prebivalcem. Dolgoro¢ne
vzdrznosti ni mogoCe zagotavljati zgolj z nalaganjem novih obveznosti izvajalcem, brez ustreznega
zagotavljanja virov za njihovo izvajanje. Ob tem je nujno iskati ravnovesje med obsegom pravic,
razpoloZljivimi viri in sposobnostjo sistema, da te pravice tudi dejansko uresnicuje.

Slovenija potrebuje jasno, dolgoro¢no strategijo razvoja zdravstva in predvidljivo okolje za izvajanje
sprememb. Reformni ukrepi morajo biti premisljeni, postopni in celovito nartovani, saj hitre in nepremisljene
reSitve pogosto ne odpravijo vzrokov teZav, temve¢ ustvarjajo nove.

Kakovost ni brez stroSkov, vendar ima tudi nekakovost svojo ceno. Ekonomisti v zdravstvu poudarjamo, da
vlagan;j v kakovost in izboljave procesov ne smemo presojati zgolj skozi viino strodkov, temve¢ predvsem
skozi u€inke, ki jih prina3ajo za paciente, zdravstvene delavce in zdravstveni sistem. Uspe$nost nalozb mora
biti merjena z boljSimi zdravstvenimi izidi, ve¢jo varnostjo pacientov, uéinkovitejSimi procesi ter racionalnej$o
uporabo razpolozljivih virov.

Digitalizacija sama po sebi ni cilj, temve¢ sredstvo za boljSe zdravstvo. Njen cilj mora biti razbremenitev
zdravstvenih delavcev administrativnih opravil, boljSa povezanost in uporaba podatkov, vedja preglednost
procesov ter hitrejSa in kakovostnejSa obravnava pacientov. Uspesnost digitalnih projektov je zato treba
presojati predvsem z vidika njihovega prispevku k bolj§im zdravstvenim izidom, vecji dostopnosti
zdravstvenih storitev, u€inkovitejSi organizaciji dela in racionalnejSi uporabi virov zdravstvenega sistema.

Ekonomisti v zdravstvu podpiramo nadaljnji razvoj in uvajanje reSitev eZdravja, saj digitalna preobrazba
predstavlja pomemben vzvod za izbolj$anje kakovosti, dostopnosti in ucinkovitosti zdravstvenega sistema.
Ob tem poudarjamo, da uspesnost digitalnih projektov ne bo odvisna zgolj od njihove tehnoloske izvedbe,
temve¢ predvsem od ustreznega financiranja, usklajenega uvajanja, podpore izvajalcem ter njihove
sposobnosti, da zdravstvenim delavcem in pacientom prinesejo konkretne koristi pri vsakodnevni obravnavi.

UCinkovito upravljanje zdravstvenih zavodov zahteva celovit, pravogasen in zanesljiv vpogled v poslovne,
kadrovske in strokovne podatke. Kljucni izziv danes ni pomanjkanje podatkov, temve¢ njihova razprSenost
med razlicnimi informacijskimi sistemi, zaradi ¢esar je celovito spremljanje delovanja organizacije otezeno.
Podpiramo vzpostavljanje enotnih podatkovnih okolij in sodobnih analitiénih orodij, ki vodstvom zdravstvenih
zavodov omogocCajo odloCanje na podlagi podatkov, boljSe nacrtovanje virov, spremljanje rezultatov ter
pravogasno prepoznavanje tveganj in razvojnih priloznosti. Le povezani, kakovostni in primerljivi podatki
lahko postanejo ucinkovita podpora pri zagotavljanju kakovostne zdravstvene obravnave, financne
vzdrznosti in dolgoroénega razvoja zdravstvenih zavodov.

Izkunje zastopnikov pacientovih pravic potrjujejo, da kakovost zdravstvenega sistema ni odvisna zgolj od
obsega priznanih pravic, temve¢ predvsem od sposobnosti sistema, da te pravice ucinkovito, pravo¢asno in
enakopravno zagotavlja vsem uporabnikom. Zato je treba ve¢ pozornosti nameniti organizaciji dela,
preglednemu upravljanju &akalnih seznamov, izbolj$anju komunikacije med zdravstvenimi delavci in pacienti
ter odpravljanju ovir, ki posebej prizadenejo starejSe in druge ranljive skupine prebivalstva.

Prihodnji razvoj zdravstvenega sistema mora temeljiti na boljSem povezovanju zdravstva, socialnega varstva
in dolgotrajne oskrbe.



10. Ekonomisti v zdravstvu opozarjamo, da se zdravstveni sistem sooca z vse ve¢jimi pri¢akovanji glede obsega
pravic, kakovosti storitev in dostopnosti zdravstvene obravnave, medtem ko viri za njegovo financiranje ne
rastejo sorazmerno s potrebami. Razkorak med priakovanii in viri se zato pogosto reSuje s pritiskom na
izvajalce zdravstvenih storitev in njihove dobavitelje, kar dolgoroéno ni vzdrzno. FinanCne vzdrznosti ni
mogoce graditi zgolj na var€evanju, temve¢ na usklajevanju obsega pravic in razpolozljivih virov ter na
zagotavljanju ¢im vecje vrednosti za pacienta in druzbo.

11. Zdravstveni sistem obstaja zaradi pacienta in ne obratno. Ekonomisti v zdravstvu poudarjamo, da mora biti
to temeljno vodilo pri oblikovanju pravil, odlo€anju o financiranju in uvajanju sprememb. UspeS$nost
zdravstvenega sistema je treba presojati predvsem po tem, kak$no vrednost ustvarja za pacienta. Sele ko
bomo vse odlocitve dosledno presojali tudi skozi njihov vpliv na dostopnost, kakovost in varnost zdravstvene
obravnave, bomo lahko rekli, da sistem res deluje v interesu pacienta.

Na tokratnem sre€anju so poleg drzavnega sekretarja na Ministrstvu za zdravje Simona Novaka sodelovali Stevilni
priznani in ugledni strokovnjaki s podro¢ja zdravstva, ekonomike, zdravstvene informatike in kakovosti v zdravstvu
med njimi prim. mag. Dorijan Marusi¢, nekdanji minister za zdravje, mag. Robert Ljoljo, generalni direktor ZZZS,
doc. dr. Marko Pokorn, strokovni direktor Pediatri¢ne klinike Ljubljana, doc. dr. Denis Tomse, direktor ZD Trbovlje,
mag. Klavdija Kobal Stravs, direktorica Agencije za kakovost v zdravstvu, Damija Perne, direktor Univerzitetne
psihiatrine klinike Ljubljana, mag. Ana Vodicar, vodja podrocja za pravice in medicinske pripomocke na ZZZS, red.
prof. dr. Joze Sambt, Ekonomska fakulteta Univerze v Ljubljani, mag. Irena Zagar, zastopnica pacientovih pravic in
predsednica Srebrne niti, mag. Katarina Kralj, v.d. direktorice Direktorata za digitalizacijo na Ministrstvu za zdravije,
Hajdi Kosednar, predstojnica Centra za informatiko v zdravstvu na NIJZ, Dimitrij Klan€i€, nekdanji direktor SB dr.
Franca Derganca Nova Gorica, Biserka Siméi¢, ¢lanica sveta Javne agencije RS za kakovost v zdravstvu, Nina
Graj, vodja Sluzbe za planiranje, kontroling in poslovno informiranje na UKCLJ in Maja Arzensek, predstojnica OE
Splodno zdravstveno varstvo v ZD dr. Adolfa Drolca Maribor.

Drzavni sekretar na Ministrstvu za zdravie Simon Novak je sreanju predstavil kljuéne usmeritve zdravstvene
politike. V nagovoru zbranim z naslovom »Usmeritve zdravstvene politike v novem mandatu, pacient v srediscu?« je
poudaril, da mora biti pacient temeljno vodilo pri organizaciji in razvoju zdravstvenega sistema. Med prednostnimi
nalogami ministrstva je izpostavil izboljSanje dostopnosti zdravstvenih storitev, krepitev primarnega zdravstva,
zagotavljanje finanne vzdrZznosti sistema, podatkovno podprto odloanje ter nadalinja vlaganja v
preventivo.»Stevilke, preverljivi podatki in merljivi izidi za pacienta morajo postati skupni imenovalec zdravstvene
politike. V sodobnem zdravstvu ne moremo ve€ upravljati sistema in sprejemati strateskih odloCitev na podlagi vtisov,
anekdot ali parcialnih interesov, temve¢ izklju¢no na podlagi preverljivih podatkov,« je $e dodal drzavni sekretar.
Posebno pozornost je namenil tudi viogi primarnega zdravstva ter pomenu sistematitnega spremljanja kakovosti
zdravstvene obravnave. Izpostavil je, da sta dostopno in finanéno vzdrzno javno zdravstvo kljuéna pogoja za
dolgoro€no zagotavljanje kakovostnih zdravstvenih storitev prebivalcem. Ob zakljuéku je poudaril, da lahko
zdravstveni sistem uspe$no odgovarja na potrebe ljudi le ob sodelovanju vseh deleznikov. Kot je dejal, je odgovor na
osrednje vpraSanje letoSnjega sreCanja, »Komu je zdravstvo res pomembno?«, preprost: zdravstvo je pomembno
vsakemu izmed nas, saj smo ne glede na svojo vlogo v sistemu navsezadnje vsi pacienti ali svojci pacientov.

Ob zakljucku sre€anja je bila organizirana okrogla miza, ki jo je vodil prim. mag. Dorijan Marusi¢. V razpravi so
sodelovali mag. Robert Ljoljo, generalni direktor ZZZS, doc. dr. Marko Pokorn, strokovni direktor Pediatricne
Kiinike Ljubljana, doc. dr. Denis Tomse, direktor ZD Trbovlje, mag. Irena Zagar, zastopnica pacientovih pravic in
predsednica Srebrne niti, ter Dimitrij Klan¢i¢, nekdaniji direktor SB dr. Franca Derganca Nova Gorica.



UdeleZenci okrogle mize so soglaSali, da prihodnjih izzivov slovenskega zdravstva ne bo mogoce uspesno reSevati
zgolj s posameznimi ukrepi ali parcialnimi reSitvami, temve¢ z usklajenim delovanjem vseh deleznikov zdravstvenega
sistema. Sogovorniki so poudarili, da so za dolgoro¢no dostopno, kakovostno in finanéno vzdrzno zdravstvo poleg
ustreznih sistemskih reSitev kljucni tudi medsebojno zaupanje, odprta komunikacija, jasno zastavljeni cilji ter
pripravljenost na sodelovanije in prevzemanje odgovornosti. Posebej so poudarili pomen jasnih in enostavnih pravil ter
navodil, ki bodo razumljiva tako izvajalcem kot pacientom ter bodo prispevala k veéji preglednosti in predvidijivosti
delovanja sistema. Sodelujo¢i so izpostavili tudi potrebo po vzpostavitvi boljega ravnotezja med pravicami in
odgovornostmi vseh deleznikov. Pravice pacientov morajo ostati temelj zdravstvenega sistema, hkrati pa dolgoro¢na
vzdrznost zahteva tudi odgovorno ravnanje posameznikov pri skrbi za lastno zdravje, odgovorno upravljanje javnih
sredstev s strani odlogevalcev ter ucinkovito organizacijo dela pri izvajalcih zdravstvene dejavnosti. Strinjali so se, da
lahko le z jasnimi cilji, odprtim dialogom in skupnim prevzemanjem odgovornosti oblikujemo zdravstveni sistem, ki bo
tudi v prihodnje zagotavljal kakovostno, dostopno in finanéno vzdrzno zdravstveno oskrbo za vse prebivalce.
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