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Zadeva: LekarniSka dejavnost — novosti in uskladitve z veljavno zakonodajo
Spostovani,

Ministrstvo za zdravje (v nadaljnjem besedilu: ministrstvo) vas zeli seznaniti s sistemskimi
spremembami, ki jih prinasa novela Zakona o lekarni$ki dejavnosti (v nadaljnjem besedilu: novela)’,
ki jo je Drzavni zbor Republike Slovenije sprejel decembra 2024. V Zelji po zagotavljanju najboljSe
trajne in nemotene oskrbe prebivalstva in izvajalcev zdravstvene dejavnosti z zdravili ter
najstrokovnejSo farmacevtsko obravnavo pacientov, ministrstvo pojasnjuje novosti zakona in
istoCasno izpostavlja prakse, ki jih je treba uskladiti z veljavno zakonodajo.

SKLOP 1: ZAGOTAVLJANJE ZALOG ZDRAVIL IN IZJEMA OD ZJN-3

Prva vecja novost je sistemska ureditev zagotavljanja zalog zdravil javnih lekarniSkih zavodov (v
nadaljnjem besedilu: JLZ), ki so se pred tem desetletje soocali z ocitki o nespostovanju javno-
narocniske zakonodaje. JLZ od 1. 1. 2025 zagotavljajo zaloge zdravil od veletrgovcev na nacin, kot
ga dolo¢a novi 14.a ¢len Zakona o lekarniski dejavnosti (v nadaljnjem besedilu: ZLD-1)>2.

Predlagana sistemska reSitev vsebinsko sledi Zakonu o nujnih ukrepih za zagotavljanje nemotene
nabave zdravil za leti 2023 in 2024 (Uradni list RS, §t. 82/23), ki se je v praksi izkazal za primerno
reSitev Ceprav so bili njegovi ukrepi zaCasne veljave in so veljali zgolj do 31. decembra 2024.
Predlagana reSitev ohranja odstop od sploSnih pravil o javnem naro€anju in jih ureja s specialnimi
dolo¢bami v podroCnem zakonu. Z vidika zagotavljanja transparentnosti predlog zakona ureja
obveznost javnih lekarniskih zavodov, da so pri narocilih zdravil, ki se v skladu z zakonom, ki ureja
zdravila, Stejejo kot zdravila na trgu v Republiki Sloveniji, dolzni upostevati prepoved omejevanja
konkurence, prepoved diskriminacije in nacelo transparentnosti. Naro¢nik mora za ta narocila voditi
evidenco o njihovi oddaiji, ki zajema navedbo dobavitelja, predmeta, vrste predmeta in vrednosti
narocila brez DDV, ki jo objavi v svojem lethem porocilu poslovanja.

SKLOP 2: KONCESIJE
Ustavno sodiS¢e Republike Slovenije je v svoji odlo¢bi U-1-166/17 z dne 5. 11. 2020 Ze izpostavilo
dolo¢ene pomanjkljivosti v zvezi s podeljevanjem koncesij in delovanjem. Novela je naslovila

1 ZLD-1D, ki ga je Drzavni zbor sprejel na 91. izredni seji 19. 12. 2024, ki je pricel veljati z objavo v Uradnem
listu RS, s$t. 112/24 dne 27. 12. 2024; https://www.uradni-list.si/glasilo-uradni-list-rs/vsebina/2024-01-3719.
Vladno gradivo z obrazlozZitvami predlaganih sprememb je dostopno na spletnih straneh DrZzavnega zbora;
https://imss.dz-rs.si/IMiS/ImisAdmin.nsf/ImisnetAgent?OpenAgent&2&DZ-MSS-
01/84856894af4f460d7ed67fe9287c45c64d1d29e3640c1b08149b9706d3aa7ae8.

2 Zakon o lekarniski dejavnosti; Uradni list RS, §t. 85/16, 77/17, 73/19, 186/21 in 112/24.
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izpostavljene pomanjkljivosti. Nova ureditev poudarja vklju€enost zasebnih izvajalcev lekarnidke
dejavnosti v mreZo javne lekarniSke sluZbe in da izvajajo javni program zdravstvenega varstva, pri
Cemer se morajo podrediti javnopravnemu rezimu, ki se izvaja v javnem interesu. Predvsem bi
izpostavili, da novela uvaja:

- strogo vezanost koncesije na magistra farmacije, ki ga je ob¢ina izbrala v postopku

javnega razpisa;
- Casovno omejenost koncesij;
- statusno preoblikovanje zasebnih zdravstvenih delavcev v gospodarski subjekt.

Vezanost koncesije na nosilca lekarniSke dejavnosti je potrebno razumeti na nacin, da ¢etudi je bila
koncesija podeljena pravni osebi, mora imeti nosilec lekarniSke dejavnosti, tj. magister farmacije z
licenco, kateremu je obéina podelila koncesijo na podlagi njegove strokovne usposobljenosti,
izkuSenj in referenc, ves €as izvajanja koncesijske dejavnosti ve€ kot 50 % deleZz v osnovnem
kapitalu te pravne osebe in biti njen poslovodja. Koncesija ni predmet dedovanja, prodaje, prenosa
ali druge oblike pravnega prometa. Pravni posel v nasprotju s prejdnjim stavkom je ni¢en. Po ZLD-1
je bil do sprejema predmetne novele edini omejitveni faktor za prenasanje koncesije vecinski delez
nosilca lekarniSke dejavnosti v pravni osebi, kar je pomenilo, da je bilo prenasanje dopus¢eno med
magistri farmacije z licenco. Obcine so v okviru javnega razpisa izbrale nosilca lekarniSke dejavnosti
na podlagi ze citiranih meril, naknadno pa so bile brez odloCevalske moci, ¢e je koncesionar zelel
svojo dejavnost prenesti na tretjo osebo ali svojca. Z novelo ZLD-1D se dodatno poudarja, da
koncesija ni prenosljiva. Ce koncesionar dejavnosti ne zeli veé izvajati, koncesijsko razmerje
preneha, naloga obcine pa je, da lekarniSko mrezo zapolni z JLZ ali novim koncesionarjem.

Novela ZLD-1D prinasa tudi pomembno spremembo za koncesijske odlo¢be in pogodbe, ki so bile
sklenjene pred uveljavitvijo Zakona o javno-zasebnem partnerstvu (Uradni list RS, §t. 127/06) za
nedoloCen Cas. Na podlagi 2. odstavka 14. ¢lena novele ZLD-1D se koncesionarjem, ki izvajajo
lekarniSko dejavnost na podlagi koncesij, ki so bile podeljene za nedoloéen ¢as, slednje
spremenijo v koncesije za doloc¢en €as, in sicer za obdobje 15 let, Steto od uveljavitve te
novele. Na podrocju zdravstvenih dejavnosti je ¢asovno omejenost koncesij dolodil ze ZZDej-K
(Uradni list RS, st. 64/17), ki je s Cetrtim odstavkom 41. ¢lena dolocil, da se koncesije, ki so bile
podeljene za nedoloCen €as ¢asovno omeji na 15 let, Steto od uveljavitve zakona. Ustavnost ¢lena
je naknadno presojalo Ustavno sodiS¢e RS, ki je v odlocbi U-1-193/19 z dne 6.5.2021 odlocilo, da ¢e
ima zakonodajalec stvaren razlog, utemeljen v prevladujo€em javnem interesu, mu nacelo varstva
zaupanja v pravo (2. ¢l. URS) ne prepreCuje, da spremeni pogoje trajanja koncesijskega razmerja iz
nedologenega v dolo€en €as, na nadin, ki za koncesionarja pomeni poslabSanje pravnega polozaja.

V zvezi s statusnim preoblikovanjem je pojasniti, da so bili do sprejema ZLD-1 konec leta 2016
koncesionariji v lekarniski dejavnosti zgolj farmacevti, ki so bili registrirani kot zasebni zdravstveni
delavci, podrobneje urejeni v IV. poglavju Zakona o zdravstveni dejavnosti®. Po podatkih Lekarniske
zbornice Slovenije na primarni lekarniski ravni deluje 24 lekarnisSkih zavodov, 2 bolniSni¢ni lekarni in
86 koncesionarjev, od tega 49 fizicnih oseb, ki so nosilci lekarniSke dejavnosti. Statusno
preoblikovanije je omogoceno zaradi poenotenja statusno-pravnih oblik koncesionarjev. Novela ZLD-
1 na jasen in dolo¢en nacin omogoca statusno preoblikovanje zasebnega zdravstvenega delavca, ki
izvaja lekarniSsko dejavnost kot koncesionar v pravno osebo. S prehodno dolo¢bo se tako zgolj
dopusCa preoblikovanje koncesionarja in se ga ne zahteva. Preoblikovanje je moZno ves &as
podeljene koncesije zasebnemu zdravstvenemu delavcu za izvajanje lekarniSke dejavnosti, pri
Cemer se &as trajanja koncesije s preoblikovanjem ne spremeni.

3 Zakon o zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, §t. 23/05 — uradno precis¢eno besedilo, 15/08 — ZPacP, 23/08,
58/08 — ZZdrS-E, 77/08 — ZDZdr, 40/12 — ZUJF, 14/13, 88/16 — ZdZPZD, 64/17, 1/19 — odl. US, 73/19, 82/20,
152/20 — ZZUOOP, 203/20 — ZIUPOPDVE, 112/21 — ZNUPZ, 196/21 — ZDOsk, 100/22 — ZNUZSZS, 132/22 —
odl. US, 141/22 — ZNUNBZ, 14/23 — odl. US in 84/23 — ZDOsk-1).



SKLOP 3: OBCINE V VLOGI USTANOVITELJIC JLZ in KONCEDENTOV
ZLD-1 (Uradni list RS, 5t. 85/16), ki je zacel veljati Ze 27. 1. 2017, je posvetil ve€ prehodnih dolocb
uskladitvi ustanovitvenih aktov, organiziranosti in delovanju obstojecih javnih lekarniskih zavodov,
kot tudi lekarniSki mreZi. Vezano na izvirne pristojnosti ob€in je izpostaviti neurejenosti in
nedoslednosti na podrocju splosnih in posamicnih aktov obgin glede:

i aktov o ustanovitvi, organiziranosti in delovanju obstojecih javnih zavodov,

ii. ustanavljanja novih lekarn in izdaje dovoljenj za poslovanje podruznic lekarn,

iii. dolo¢anja obsega premozenja, ki se zagotavlja JLZ in oddaja nepremicnin v lasti ob€in,

iv. upravljanje z viri sredstev javnega zavoda in razpolaganje s presezki.

Ad (i.)

JLZ lahko v skladu z materialnimi dolo€bami ZLD-1 na primarni ravni na svojem obmocju ustanovi
obcdina ali ve€¢ sosednjih ob&in skupaj po predhodnem mnenju pristojne zbornice in s soglasjem
ministrstva v skladu mreZo lekarnidke dejavnosti na primarni ravni. Vsaka obcina ustanoviteljica
javnega zavoda ima pravico in dolznost v skupnem javnem zavodu zagotavljati izvajanje lekarniske
dejavnosti na svojem obmocju ter sodelovati pri upravljanju javhega zavoda v sorazmerju s Stevilom
svojih prebivalcev. Ministrstvo ugotavlja, da vsi JLZ Se vedno nimajo ustanovitvenih aktov skladnih
z zakonskimi dolocili veljavne zakonodaje, Cetudi se je rok za njihovo uskladitev iztekel ze 27. 1.
2017.

Ministrstvo zato obcine poziva, da takoj pristopijo k uskladitvam aktov o ustanovitvi,
organiziranosti in delovanju z veljavnim ZLD-1.

Ad (ii.)

Ustanavljanje novih lekarn in izdaja dovoljenj za poslovanje podruznic lekarn na primarni ravni
zagotavlja obc¢ina ali veC sosednjih ob¢in skupaj v skladu z mrezo lekarniSke dejavnosti. Mreza je
dolo¢ena na podlagi potreb prebivalstva po dostopu do zdravil in drugih izdelkov za podporo
zdravljenja in ohranitev zdravja, Stevila prebivalcev na gravitacijskem obmocju lekarne, cestne
razdalje med lekarnami in prisotnosti zdravstvene dejavnosti na primarni ravni. Merila so enaka tako
za ustanovitev lekarn ali podruznic lekarn JLZ kot tudi koncesionarjev. V diskrecijski pravici obCine
je ali bo za opravljanje javne sluzbe ustanovila JLZ ali pa podelila koncesijo nosilcu lekarnidke
dejavnosti. Pripomniti pa je, da je zakonodajalec Ze leta 2016 poudaril, da se lekarniS8ka dejavnost
primarno izvaja v okviru javne mreZe z JLZ, s koncesijami pa se javha mrezZa izpopolnjuje le toliko in
tam, kjer obCina zaradi objektivnih razlogov ne more zagotoviti opravljanja lekarniSke dejavnosti na
predpisan nacin, s ¢imer se Zeli prepreciti podeljevanje koncesij na podlagi okolis€in in interesov, ki
z namenom, ciljem, potrebnim obsegom in nadinom izvajanja javne lekarniSke sluzbe niso povezani
oziroma ne izhajajo iz njih. V zvezi s podeljevanjem koncesij je potrebno poudariti, da lahko obcina
kot koncedent podeli koncesionarju posebno oziroma izklju€no pravico izvajati lekarnisko dejavnost
zgolj za obmocgje svoje obcine. Praksa kaze, da je bilo slednje veckrat spregledano in napacno
razumljeno, kar potrjujejo primeri, da so obcine koncesionarjem izdale dovoljenja za poslovanje
podruznic lekarn ¢eprav koncesionar v tej obc&ini ni pridobil koncesije v postopku javhega razpisa.
Podruznica lekarne ni samostojna organizacijska enota in lahko deluje samo pod strokovnim
nadzorom lekarne, ki jo organizira. Poudariti je e enkrat, da ima tudi koncesionar pravico izvajati
lekarniSko dejavnost zgolj v obmocgju obé€ine, ki mu je koncesijo podelila in ne SirSe. To izhaja iz
sodbe Vrhovnega sodid¢a, ki je v sodbi X Ips 26/2022 in X Ips 33/2022 z dne 15.3.2023 odlocilo, da
je treba tretji odstavek 10. ¢lena ZLD-1 razlagati tako, da dovoljenje za poslovanje podruznice
lekarne lahko pridobi v dolo€eni obcini le tisti, ki ima v tej oblini Ze odprto lekarno na podlagi
podeljene koncesije (saj ima le ta pravico do izvajanja javne sluzbe lekarniSke dejavnosti v tej obgini).




Ministrstvo poziva obc¢ine, da ministrstvu sporocijo, e na njihovem obmocju izvaja lekarnisko
dejavnost koncesionar (lekarna ali lekarniSka podruznica), kateremu ni bila podeljena
koncesija po postopku javnega razpisa najkasneje do 1. marca 2025.

Ad (iii.)

V zvezi s premozenjem, ki ga obc&ina ustanoviteljica zagotovi JLZ, zaznavamo razli€no prakso obgin
glede oddaje nepremicnin. Veljavna zakonodaja ne vzpostavlja sistema odpla¢nosti oziroma
placevanija (trznih ali netrznih) najemnin, ki bi jih javni lekarniSki zavodi plagevali ob¢ini ustanoviteljici
za uporabo njenih nepremicnin. Obcina mora skladno z veljano zakonodajo zagotoviti pogoje za
delovanje JLZ. JLZ lahko ob¢inam placujejo le obratovalne in druge stroSke uporabe. Iz podatkov
ERAR je bilo ugotovljeno, da nekatere obc&ine v nasprotju z zakonodajo svojim JLZ obradunavajo
najemnino za uporabo nepremiénin v lasti obg&in.

Obgéine ustanoviteljice JLZ pozivamo, da sporodijo, ali lekarniSkemu zavodu in njegovim
lekarniSkih enotam zagotavljajo (brezplaéno) uporabo nepremiénin ali jim obradunavajo
najemnino najkasneje do 1. marca 2025.

Ad (iv.)

V povezavi z nadpisnim razli€nim razumevanjem pravic in obveznosti ob¢in ustanoviteljic JLZ je
ugotoviti tudi razli¢no upravljanje z viri sredstev JLZ in razpolaganje z njihovimi presezki. Trenutno
na obmocju ve€ ob¢in delujejo lekarne, katerih ustanoviteljice niso obCine, kjer lekarne delujejo. kar
je v nasprotju z zakonom, prav tako nekateri JLZ svojega dobi¢ka ne vraajo v proraune obcin v
katerih ima JLZ svoje poslovne enote.

Ministrstvo obé&ine ustanoviteljice ponovno poziva, da akte o ustanovitvi, organiziranosti in
delovanju uskladijo z veljavnim ZLD-1.
S spostovanjem.

Dr. Valentina Prevolnik Rupel
ministrica

Vroditi:
- elektronsko vsem obdinam
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