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UvoD

Poslovno leto 2017 je bilo za Splosno bolniSnico Celje ( SBC) dokaj nenavadno, saj je po 20
letnem obdobju finanéne stabilnosti zdrsnilo njeno poslovanje v obmocje nelikvidnosti. To je
zahtevalo od vodstva bolniSnice popolnoma nove izzive v poslovnem in strokovnem
odlo¢anju. SB Celje se je tako kot celotno zdravstvo zna$la v situaciji, kjer so stroski
poslovanja konstantno naras¢ali hitreje od prihodkov, poslovni rezultat je bil negativen, hkrati
pa so potrebe po zdravstvenih storitvah, predvsem zaradi demografskih dejavnikov,
skokovito narascale. Posledica takSne situacije v zdravstvu je naras¢ajocCe Stevilo pacientov
v vse daljSih ¢akalnih vrstah.

Vzroki za poveéevanje stroSkov poslovanja so izhajali tako iz delovno pravne zakonodaje in
kolektivnih pogodb, ki so dvigovali stroSke dela, hkrati pa so naras€ali stroSki zdravil in
zdravstvenega materiala. Ker morajo biti ti stroSki v skladu z zakonodajo vkljueni v cene
zdravstvenih storitev, so bila pri€akovanja izvajalcev glede dviga cen zdravstvenih storitev
upravicena. Cene zdravstvenih storitev pa so se na zZalost znizale na raven iz leta 2014,
posledica je bila negativno poslovanje vecine bolnisnic. Zdruzenje zdravstvenih zavodov in
Ministrstva za zdravje sta prakticno celo leto vodila aktivnosti za dvig cen zdravstvenih
storitev. Izgube in nelikvidnost bolnidnic je skozi leto vedno bolj narad¢ala. Ob koncu leta je
Vlada sprejela Zakon o interventnih ukrepih za zagotovitev finanéne stabilnosti javnih
zdravstvenih zavodov, katerih ustanovitelj je Republika Slovenija. 1z tega naslova je SB Celje
prejela 4.988.376 € za pokrivanje preteklih izgub. S temi sredstvi je SB Celje zagotovila
trenutno likvidnost ter zmanjSala predvideno izgubo na 1.002.935 €, kar je bil poslovni
rezultat ob koncu leta 2017. Brez sredstev iz intervencijskega zakona bi izguba oz. presezKki
odhodkov nad prihodki znasali ob koncu leta 5.991.311 €.

Kljub intervencijskim sredstvom za pokrivanje preteklih izgub so se kumulativni presezki
odhodkov nad prihodki v bilanci stanja povecali za teko i rezultat leta 2017 in na dan 31.12.
2017 znasajo 6.224.040 €.

Na delovanje bolniSnice je v precejsSnji meri vplival tudi Poseben vladni projekt za
skrajSevanje Cakalnih dob v zdravstvu ter povelevanje kakovosti zdravstvenih storitev.
Projekt se je izvajal preko Zavoda za zdravstveno zavarovanje, Ministrstva za zdravstvo,
Nacionalnega instituta za javno zdravje skupaj z izvajalci zdravstvenih storitev. Poleg cilja
skrajSevanja Cakalnih vrst je vkljuCeval Se sprejem normativov za izvajanje zdravstvenih
storitev ter dodatno nagrajevanje zdravnikov ter zdravstvenega osebja. Ker projekt ni imel
enotne informacijske podpore, je povzrodil veliko roénega dela v pri izvajalcih. Cilj skrajSanje
Cakalnih vrst je bil delno uresnien, v najvecji meri zaradi projekta Enkratni dodatni program
(EDP), v katerem je sodelovala tudi SB Celje.

Z investicijskega vidika je bolniSnica le delno zadovoljila potrebe po vlaganjih v adaptacijo
prostorov in medicinsko opremo, hkrati pa ves Cas delovala na projektu Nadomestne
novogradnje, ki naj bi s svojo realizacijo v naslednjem srednjeroénem obdobju razreSila
prostorske probleme ter omogocila razvoj posameznih medicinskih dejavnosti.

Ne glede na navedeno neugodno finanéno situacijo je SB Celje v letu 2017 izpolnjevala
svoje osnovno poslanstvo — zagotavljala je celovito in kakovostno izvajanje zdravstvenih
programov. VkljuCevala se je v projekte Ministrstva, s katerimi se je v doloCeni meri
izboljSevala dostopnost do zdravstvenih storitev. Poleg tega je bilo leto 2017, tako kot
predhodno leto 2016, leto rasti, saj je SBC v celoti prevzela izvajanje urgentne dejavnosti ha
nacin, kot je bil zastavljen v svojem izhodiS€u. V okviru urgentnega centra poteka tako
dejavnost splosne nujne pomodi, z mobilnimi reSevalnimi in reanimacijskimi enotami, kirurSke
in internisticne nujne pomoci ter dejavnost PUC-a. S tem je SBC kot edina bolniSnica v
drzavi tudi izpolnila enega pomembnejSih ciljev in usmeritev Ministrstva za zdravje na
podrocju urgentne dejavnosti.
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OSEBNA IZKAZNICA ZAVODA

IME: Splo$na bolniSnica Celje

SEDEZ: Oblakova ulica 5, 3000 Celje

MATICNA STEVILKA: 5064716

DAVCNA STEVILKA: 42119022

SIFRA UPORABNIKA: 2768 5

STEVILKA TRANSAKCIJSKEGA RACUNA: 01100-6030276827
TELEFON: +386 3 423 30 00

FAX: +386 3 423 36 66

SPLETNA STRAN: www.sb-celje.si

USTANOVITELJ: Republika Slovenija, Ministrstvo za zdravje
DATUM USTANOVITVE: 12. 1. 1993

DEJAVNOSTI

Splosna bolnisnica Celje opravlja zdravstveno dejavnost na sekundarni ravni, in sicer:

1.

2.

Specialisticno zunaj bolnisSni€¢no zdravstveno dejavnost (86.220), ki obsega:
svetovanje, diagnostiko in zdravljenje na podrocju specialisticne medicine,
dejavnost specialistiCnih ambulant.

Bolnisni¢no zdravstveno dejavnost (86.100), ki obsega:

storitve bolniSniénega zdravstvenega varstva, namenjene hospitaliziranim pacientom,
kratkotrajno in dolgotrajno bolnisni€no oskrbo ter storitve v splodnih ali specializiranih
bolniSnicah;

medicinsko oskrbo in storitve (diagnostika, laboratorijski pregledi, operativni posegi in
drugo zdravljenje, rehabilitacija, nujna medicinska pomo¢ ipd.).

Druge dejavnosti za zdravje (86.909), ki obsegajo:

dejavnosti za Clovekovo zdravje, ki se ne opravljajo v bolniSnicah, ali ki jih ne opravljajo
zdravniki, ampak drugi zdravstveni poklici, pooblas€eni za delo s pacienti (zdravstvena
nega, dejavnost babic, fizioterapija in medicinska masaZza, delovna terapija, optometrija,
logopedija, dietetika, psihoterapija in tkivne banke, dejavnost reSevalnih postaj, prevoz z
reSevalnimi avtomobili, letali, helikopterji ali drugimi vozili, z zdravstvenim osebjem ali
brez njega, dejavnost epidemiologije nalezljivih bolezni).

4. Trgovino na drobno v specializiranih prodajalnah s farmacevtskimi izdelki (G 47.730), ki

obsega:

5.

bolniSni¢no lekarnisko dejavnost ter prodajo pomoznih zdravilnih sredstev in ortopedskih
pripomockov,

proizvodnjo farmacevtskih preparatov (C 21.200),

trgovino na debelo s farmacevtskimi izdelki ter medicinskimi potrebs&inami in materiali (G
46.460).

Raziskovalno in razvojno dejavnost na podro¢ju biotehnologije (M 72.110) ter

raziskovalno in razvojno dejavnost na drugih podrocjih naravoslovja in tehnologije (M
72.190), ki obsega:
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6.

izvajanje raziskav za domace in tuje naro¢nike,

usposabljanje mladih raziskovalcev,

organiziranje znanstveno-raziskovalnih in strokovnih sre¢anj,

zagotavljanje kadrovskih in materialnih virov za izvajanje raziskovalne dejavnosti,
raziskovalno dejavnost na podrocju temeljne medicine, klinicne medicine, stomatologije,
farmacije in javnega zdravstva.

Gospodarsko dejavnost, ki je namenjena opravljanju dejavnosti, za katero je zavod

ustanovljen:

C 21.200 proizvodnja farmacevtskih preparatov,

D 35.119 druga proizvodnja elektri¢ne energije,

D 35.130 distribucija elektricne energije,

D 35.300 oskrba s paro in vro¢o vodo,

G 47.621 trgovina na drobno s Casopisi in revijami,

G 47.622 trgovina na drobno s papirjem in pisalnimi potrebS&inami,
H 49.391 medkrajevni in drug cestni potniski promet,

H 49.410 cestni tovorni promet,

H 52.100 skladisCenje,

H 52.210 spremljajoCe storitvene dejavnosti v kopenskem prometu,
 56.101 restavracije in gostilne,

1 56.103 slas€iCarne in kavarne,

1 56.210 priloZnostna priprava in dostava jedi,

 56.300 strezba pijac,

P 85.590 drugo nerazvrd€eno izobrazevanje, izpopolnjevanje in usposabljanje,
R 91.01 dejavnost knjiZznic in arhivov,

S 96.0101 dejavnost pralnic in kemiénih Cistilnic,

S 96.021 frizerska dejavnost,

S 96.022 kozmeti¢na in pedikerska dejavnost.

ORGANI ZAVODA:

svet zavoda (sestavlja ga 9 cClanov in sicer pet predstavnikov ustanovitelja, en
predstavnik Obcine Celje, en predstavnik Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenije
in dva predstavnika zaposlenih),

direktor,

strokovni direktor,

strokovni svet,

svet za zdravstveno nego.

Svet zavoda SB Celje je imel v letu 2017 6 rednih sej in 4 korespondenéne seje. Strokovni
svet SB Celje je imel v letu 2017 3 redne seje in 4 izredne seje.
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PREDSTAVITEV ZAVODA

PODROBNEJSA ORGANIZACIJA ZAVODA
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DIREKCIA
Oddelek za vzdrzevanje higiene
Oddelek za transport bolnika Slutba za prepreCevanie in
. v
Socialna sluzba ZDRAVSTVENA NEGA MEDICINSKO PODROCJE NEMEDICINSKO PODROCJE
SKUPNO OPERATIVNO NEOPERATIVNO GINEKOLOSKO PEDIATRICNO RAZISKOVALNO SPLOSNO KADROVSKO)
MEDICINSKO MEDICINSKO MEDICINSKO PORODNISKO MED. MEDICINSKO RAZVOJNO MED. PRAVNI SEKTOR
PODROCJE PODROCJE PODROCJE PODROCJE PODROCJE PODROCJE
f " ¥ Oddelek za SEKTOR ZA FINANCE
I Transfuziiski center || Oddelek za skupne Oddelek za intenzy L ko po L Otroski oddelek raziskovalno delo in IN RACUNOVODSTVO
potrebe kirurgije izobrazevanje
. oski oddelek Odd. za angiologijo, Oddelek za SEKTOR ZA
——{  Urgentni center [ Travmatoloski oddele endokrinologijo in Kompleksno INVESTICIJE,
revmatologijo obravnavo poskodb PRES_KRBO IN
VZDRZEVANJE
Oddelek za splosno in
1 Lekarna abdominalno kirurgijo Oddelek za ‘?°'91“‘
prebavil
SEKTOR ZA
EKONOMIKO
Oddelek za zilno Oddelek za
1 Radioloski oddelek kirurgijo hematologio in
onkologijo
SEKTOR ZA
Oddelek za Oddelek za plasticno in ORGANIZACIJO,
—  laboratorijsko ——{ rekonstruktivno kirurgijo, Oddelek za bolezni INFORMATIKO IN
medicino ter kirurgijo roke ledvic ijn dializo KAKOVOST
Oddelek za i
y Otroski oddelek ",
— medlp!nsko 1 Kirurkih strok Nevroloski oddelek
rehabilitacijo
) Qdd. za infekcijske
Odde\ek.za patologijo — Uroloski oddelek bolezni in vroginska
in citologijo stanja
Oddelek za nuklearno || Oddelek za ortopedijo Dermatoveneroloski
medicino in $portne poskodbe oddelek
Oddelek za o
. ——{ otorinolaringologijo in Kardioloski oddelek
Negovaini oddelek cervikofacialno kirurgij

—— Ocesnioddelek

—— maksilofacialno in

Oddelek za

oralno kirurgijo

Odd. za anesteziologijo,
int. medicino operat.
strok in terapijo bolegin

VODSTVO ZAVODA (do 1.12.2017) :

- direktor: mag. Marjan Ferjanc, univ. dipl. ekon.,

- strokovni direktor: asist. mag. Franci VindiSar, dr. med.,

- pomoc¢nica direktorja: mag. Hilda Maze, univ. dipl. org.,

- pomocnik direktorja za vzdrzevanje in investicije: mag. DuSan Kragelj, univ. dipl. inz.
str.,

- pomocnica direktorja za finance in raunovodstvo: Terezija Pinter Kampo$, univ. dipl.
ekon.,

- pomocénica direktorja za ekonomiko: Irena Andrensek-Ferkolj, univ. dipl. ekon
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SANACIJSAKA UPRAVA (od 1.12.2017 do 11.1.2018):
- direktor: mag. Marjan Ferjanc, univ.dipl.ekon.
- strokovni direktor: asist. mag. Franci Vindi8ar, dr. med.,
- pomocnica direktorja za zdravstveno nego: mag. Hilda Maze, univ. dipl. org.,
- pomochnica direktorja za pravne zadeve: Damjana Medved-Arbeiter, univ. dipl. prav.

SANACIJSKA UPRAVA (od 12.1.2018 do 21. 2. 2018)
- vrSilec dolznosti direktorja: dr. Dragan Kovaci¢, dr.med.
- strokovni direktor: asist. mag. Franci Vindisar, dr. med.,
- pomocnica direktorja za zdravstveno nego: mag. Hilda Maze, univ. dipl. org.,
- pomocnica direktorja za pravne zadeve: Damjana Medved-Arbeiter, univ. dipl. prav.

SANACIJSKA UPRAVA (od 21.2.2018 dalje) :
- direktorica: mag. Margareta Gucek ZakoSek
- strokovni direktor: asist. mag. Franci Vindisar, dr. med.,
- pomochnica direktorja za zdravstveno nego: mag. Hilda Maze, univ. dipl. org.,
- pomocnica direktorja za pravne zadeve: Damjana Medved-Arbeiter, univ. dipl. prav.
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POSLOVNO POROCILO VSEBUJE NASLEDNJA POJASNILA:

Porocéilo o dosezenih ciljih in rezultatih predpisuje Navodilo o pripravi zakljuénega racuna
drzavnega in obdinskega proracuna ter metodologije za pripravo porodila o dosezenih ciljih in

rezultatih neposrednih in posrednih uporabnikov proraduna — Uradni list RS, $t. 12/01, 10/06,

8/07, 102/10:

1.

2.

© ®

10.

11.

Zakonske in druge pravne podlage, ki pojasnjujejo delovno podrocje posrednega
uporabnika;

Dolgoroéne cilie posrednega uporabnika, kot izhaja iz veCletnega programa dela in
razvoja posrednega uporabnika oziroma podro¢nih strategij in nacionalnih
programov;

Letne cilie posrednega uporabnika, zastavljene v obrazlozitvi finanénega nacrta
posrednega uporabnika ali v njegovem letnem programu dela;

Oceno uspeha pri doseganju zastavljenih ciljev, upostevaje fizi¢ne, finanéne in opisne
kazalce (indikatorje), doloCene v obrazlozitvi finanCnega nacCrta posrednega
uporabnika ali v njegovem letnem programu dela po posameznih podrodjih
dejavnosti;

Nastanek morebitnih nedopustnih ali nepriCakovanih posledic pri izvajanju programa
dela;

Oceno uspeha pri doseganju zastavljenih ciliev v primerjavi z dosezenimi cilji iz
porocila preteklega leta ali ve€ preteklih let;

Oceno gospodarnosti in ucinkovitosti poslovanja glede na opredeljene standarde in
merila, kot jih je predpisalo pristojno ministrstvo oziroma Zzupan in ukrepe za
izboljSanje ucinkovitosti ter kvalitete poslovanja posrednega uporabnika;

Oceno notranjega nadzora javnih financ;

Pojasnila na podrocjih, kjer zastavljeni cilji niso bili dosezeni, zakaj cilji niso bili
dosezZeni. Pojasnila morajo vsebovati seznam ukrepov in terminski nacrt za
doseganje zastavljenih ciljev in predloge novih ciljev ali ukrepov, &e zastavljeni cilji
niso izvedljivi;

Oceno ucinkov poslovanja posrednega uporabnika na druga podroéja, predvsem pa
na gospodarstvo, socialo, varstvo okolja, regionalni razvoj in urejanje prostora;

Druga pojasnila, ki vsebujejo analizo kadrovanja in kadrovske politike in porocilo o
investicijskih vlaganjih.
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1. ZAKONSKE IN DRUGE PRAVNE PODLAGE, KI POJASNJUJEJO
DELOVNO PODROCJE ZAVODA

a) Zakonske podlage za izvajanje dejavnosti zavodov:

Zakon o zavodih (Uradni list RS, &t. 12/91, 8/96, 36/00 — ZPDZC in 127/06 — ZJZP),
Zakon o zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, S§t. 23/05-UPB2, 15/08-ZPacP, 23/08,
58/08-Z2zdrS-E, 77/08-ZDzdr, 40/12-ZUJF, 14/13, 88/16 — ZdZPZD in 64/17),

Zakon o zdravstvenem varstvu in zdravstvenem zavarovanju (Uradni list RS, §t. 72/06
— uradno precis€eno besedilo, 114/06 — ZUTPG, 91/07, 76/08, 62/10 — ZUPJS,
87/11, 40/12 — ZUJF, 21/13 — ZUTD-A, 91/13, 99/13 — ZUPJS-C, 99/13 — ZSVarPre-
C, 111/13 — ZMEPIZ-1, 95/14 — ZUJF-C, 47/15 — ZZSDT, 61/17 — ZUPS in 64/17 —
ZZDej-K),

Zakon o zdravniSki sluzbi (Uradni list RS, §t. 72/06-UPB3, 15/08-ZPacP, 58/08,
107/10-ZPPKZ, 40/12-ZUJF, 88/16 — ZdZPZD, 40/17 in 64/17 — ZZDej-K),

Dolocila SploSnega dogovora za leto 2017 z aneksi,

Pogodbe o izvajanju programa zdravstvenih storitev za pogodbeno leto 2017 z ZZZS.
Zakon o interventnih ukrepih za zagotovitev finan€ne stabilnosti javnih zdravstvenih
zavodov, katerih ustanovitelje je Republika Slovenija (Uradni list RS, §t. 54/17)

b) Zakonske in druge pravne podlage za pripravo lethega porodila:

Zakon o javnih financah (Uradni list RS, §t. 11/11-UPB4, 14/13-popr. in 101/13, 55/15
— ZFisP in 96/15 — ZIPRS1617),

Zakon o izvrSevanju proracunov Republike Slovenije za leti 2017 in 2018 (Uradni list
RS, &t. 80/16 — ZIPRS1718),

Zakon o racdunovodstvu (Uradni list RS, st. 23/99, 30/02 — ZJF-C in 114/06 — ZUE),
Zakon o preglednosti finanénih odnosov in lo¢enem evidentiranju razli¢nih dejavnosti
(Uradni list RS, s§t. 33/11),

Navodilo o pripravi zakljutnega raCuna drzavnega in obcinskega proracuna ter
metodologije za pripravo poroCila o dosezenih ciljih in rezultatih neposrednih in
posrednih uporabnikov proraduna (Uradni list RS, &t. 12/01, 10/06, 8/07 in 102/10),
Pravilnik o sestavljanju letnih porocil za proracun, proradunske uporabnike in druge
osebe javnega prava (Uradni list RS, §t. 115/02, 21/03, 134/03, 126/04, 120/07,
124/08, 58/10, 60/10 — popr., 104/10, 104/11 in 86/16)

Pravilnik o enotnem kontnem nacrtu za proracunske uporabnike in druge osebe
javnega prava (Uradni list RS, st. 112/09, 58/10, 104/10, 104/11, 97/12, 108/13,
94/14, 100/15, 84/16 in 75/17)

Pravilnik o raz¢lenjevanju in merjenju prihodkov in odhodkov pravnih oseb javnega
prava (Uradni list RS, §t. 134/03, 34/04, 13/05, 114/06-ZUE, 138/06, 120/07, 112/09,
58/10, 97/12, 100/15 in 75/17),

Pravilnik o nacinu in stopnjah odpisa neopredmetenih sredstev in opredmetenih
osnovnih sredstev (Uradni list RS, &t. 45/05, 138/06, 120/07, 48/09, 112/09, 58/10,
108/13 in 100/15),

Pravilnik o dolocitvi neposrednih in posrednih uporabnikov drzavnega in ob¢inskih
proracunov (Uradni list RS, 46/03),

Pravilnik o nacinu in rokih usklajevanja terjatev in obveznosti po 37. ¢lenu Zakona o
raCunovodstvu (Uradni list RS, §t. 108/13),

Uredba o nacinu priprave kadrovskih nacrtov posrednih uporabnikov proracuna in
metodologiji spremljanja njihovega izvajanja za leti 2017 in 2018 (Uradni list RS, st.
84/16),

Uredba o delovni uspesnosti iz naslova prodaje blaga in storitev na trgu (Uradni list
RS, §t. 97/09 in 41/12),

Pravilnik o doloCitvi obsega sredstev za delovno uspesnost iz naslova prodaje blaga
in storitev na trgu v javnih zavodih iz pristojnosti Ministrstva za zdravje (Uradni list
RS, &t. 7/10 in 3/13)
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Navodilo v zvezi z razmejitvijo dejavnosti javnih zdravstvenih zavodov na javno
sluzbo in trzno dejavnost Ministrstva za zdravje (st. dokumenta 012-11/2011-20 z dne
15. 12. 2010)

c) Interni akti zavoda:

Odlok o preoblikovanju SploSne bolniSnice Celje v javni zdravstveni zavod (12.1.
1993, 18.6.1996, 31.7.1997, 14.6.2001, 19.2.2002, 26.6.2002, 17.1.2006, 11.10.
2011 in 23.6.2015),

Statut Splosne bolnisnice Celje (19.7.2007 in 27.9.2007, 12.12.2011, 3.7.2015 in
23.2.2017),

Pravilnik o organiziranosti in organizaciji dela (4.7.2008, 11.7.2008, 25.7.2008, 9.12.
2010, 30.3.2012,11.2.2014, 23.12.2015, 8.4.2016, 20.4.2016, 7.6.2016 in 20.9.2016)
Pravilnik o sistemizaciji delovnih mest v SploSni bolniSnici Celje (28.7.2008, 28.8.
2008, 23.12.2009, 23.7.2010, 27.10.2010, 17.12.2010, 15.3.2011, 3.5.2011, 10.6.
2011, 24.11.2011, 3.1.2012, 1.8.2012, 14.5.2013, 19.7.2013, 4.11.2013, 9.1.2014, 3.
6.2014, 23.7.2014, 18.12.2014, 13.7.2015, 13.11.2015, 23.12.2015, 31.12.2015, 18.
1.2016, 7.3.2016, 20.4.2016, 13.5.2016, 15.6.2016, 16.6.2016, 30.6.2016, 12.8.2016,
6.10.2016, 28.10.2016, 9.11.2016, 22.12.2016, 15.2.2017, 5.4.2017, 26.4.2017 in
13.9.2017)

Pravilnik o delovanju sluzbe za notranjo revizijo v Splosni bolniSnici Celje (4.1.2017),
Pravilnik o delu eti¢ne komisije (18.11.2003),

Pravilnik o reSevanju pritozb bolnikov v Splo$ni bolniSnici Celje (30.1.2004),

Pravilnik o poslovanju medicinske knjiznice (7.7.2003),

Pravilnik o uporabi parkirnih prostorov na obmocju Splo$ne bolniSnice Celje (15.11.
2013),

Pravilnik za varno uporabo racunalniskega sistema (13.3.2003),

Pravilnik o delu komisije za zdravila Splo$ne bolnidnice Celje (23.9.2005, 18.4. 2006),
Pravilnik o delu komisije za SPP (16.10.2007),

Pravilnik o0 komuniciranju z zunanjimi javnostmi (27.11.2007),

Pravilnik o raCunovodstvu (6.2.2001, 13.3.2003),

Pravilnik o povracilu stroSkov v zvezi z delom in o drugih prejemkih (11.4.2002),
Pravilnik o zavarovanju osebnih in drugih podatkov v javhem zavodu SBC (1.8.2016),
Pravilnik o projektnem vodenju v Splo$ni bolniSnici Celje (22.10.2001),

Pravilnik o nabavnih procesih v Splosni bolniSnici Celje (3.4.2006),

Pravilnik o internem strokovnem nadzoru (5.6.2007),

Pravilnik o varstvu pri delu (21.6.1999),

Pravilnik o ukrepih varstva pri delu, pri notranjem transportu ter pri prevozih v
cestnem prometu (21.6.1999),

Pravilnik o dolo€anju redne delovne uspesSnosti za zaposlene v SBC (7.4.2009),
Pravilnik o delovnem Casu (25.3.1996),

Odredba o elektronskem evidentiranju delovnega €asa v Splosni bolnisnici Celje
(26.7.2016)

Pravilnik o dolo€itvi dodatnega letnega dopusta za delo v obmocju ionizirajo€ih virov
sevanja in za delo s citostatiki (16.10.2012, 22.11.2012),

Pravilnik o izvajanju neprekinjenega zdravstvenega varstva v SBC (30.3.2012, 8.6.
2012, 20.3.2013, 20.5.2013, 31.1.2014, 1.1.2016, 15.9 2016, 14.12.2016, 13.4.2017,
1.9.2017)

Pravilnik o opravljanju in trzenju samoplacniskih zdravstvenih storitev (11.2.2011),
Pravilnik o izvajanju notranje kontrole in ugotavljanja prisotnosti alkoholiziranosti in
psihoaktivnih substanc zaposlenih v SBC (29.6.2010),

Pravilnik o izvajanju mentorstva za pripravnike, specializante in delavce na
usposabljanju v Splosni bolnidnici Celje (17.9.2014),

Pravilnik o arhiviranju dokumentov (12.12.2014),

Pravilnik o popisu sredstev in obveznosti do virov sredstev v Splosni bolniSnici Celje
(24.1.2014),
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- Pravilnik o poslovanju z zdravstveno dokumentacijo (26.5.2014),

- Pravilnik o ustanovitvi, organizaciji in poslovanju donatorskega sklada (7.3.2014),

- Pravilnik o hrambi pacientovih osebnih stvari (12.3.2014),

- Pravilnik o belezenju in obraCunavanju zdravstvenih storitev, klinicnih postopkov in
diagnoz (22.9.2014),

- Pravilnik o ravnanju z darili in o omejitvah in dolznostih v zvezi s prejemanjem daril v
SBC (20.10.2015),

- Pravilnik o priznanjih SploSne bolnisnice Celje (27.10.2015),

- Pravilnik o raziskovalni dejavnosti (11.3.2016),

- Pravilnik o za&citi prijaviteljev koruptivnih, neeti¢nih in nezakonitih ravnanj ter krsitev
omejitev prejemanja daril (10.2.2016),

- Pravilnik o delu komisije za zdravstveni material (7.6.2017)

- Pravilnik o obvladovanju poslovnih tveganj (15.6.2017)

- Pravilnik o obvladovanju medicinskih tveganj (13.6.2017)

- Pravilnik o volitvah predstavnikov delavcev v Svet zavoda SB Celje ( 19.6.2017)

- Poslovno eti¢ni kodeks Splosne bolniSnice Celje (8.5.2013),

- Navodila za zavarovanje in izterjavo terjatev (7.7.2003),

- Navodilo o postopku sprejemanja donacij racunalniSke opreme (13.3.2004),

- Navodila o izvajanju internih strokovnih izpopolnjevanj (26.9.2006),

- Navodila o napredovanju delavcev v placne razrede v SploSni bolniSnici Celje (23.2.
2009),

- Navodilo o vsebini in noSeniju identifikacijskih priponk (4.6.2007),

- Navodila o zagotavljanju NZV v obliki stalne pripravljenosti (30.3.2012),

- Navodila za urejanje pravic in obveznosti v asu zaCasne zadrzanosti z dela (16.10.
2012),

- Navodila za obvladovanje procesa storitev zdravstvenih delavcev/sodelavcev na
podlagi podjemnih pogodb in pogodb civilnega prava (9.11.2012),

- Navodilo za organizacijo potovanj v tujino za zaposlene v SploSni bolnisnici Celje (18.
1. 2013),

- Navodilo za placilo strokovnih delavcev, ki sodelujejo pri izvajanju klini€ne prakse in
strokovnega praktikuma (17.9.2014),

- Navodilo za izvedbo donacijskega postopka (1.2.2007),

- Navodilo za na&rtovanje izrabe lethega dopusta za zaposlene v SploSni bolniSnici
Celje (21.8.2017)

- Poslovnik o delu komisije za posodabljanje SploSne bolniSnice Celje (21.5.2003),

- Poslovnik o delu sveta zavoda SploSne bolniSnice Celje (17.3.2016),

- Poslovnik o delu delovne skupine za nacrt integritete (20.5.2016).
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2. DOLGOROCNI CILJI ZAVODA

SB Celje ima v svojem strateSko-razvojnem nacrtu opredeljenih sedem strateskih ciljev. V
okviru vsakega so opredeljeni posamezni cilji, ki se uresniCujejo preko zastavljenih razvojnih
nalog in razvojnih projektov in so sestavni del stratedko razvojnega nacrta. V nadaljevanju
podajamo strateske cilje in cilje v okviru strateSko-razvojnega programa 2008—-2017 SploSne
bolniSnice Celje.

S1. Zadovoljstvo uporabnikov

S2.

S3.

S4.

S5.

S6.

S1.C1. Zadovoljstvo pacientov in svojcev s storitvami bolniSnice

S1.C2. Sodelovanje in razmejitev dela med razli€nimi ravnmi in oblikami zdravst. varstva
S1.C3. Izpolnjevanje pogodbenih dolodil za ZZZS

S1.C4. Vzpostavljen profesionalizem na podro¢ju odnosov z zunanjimi javnostmi in
nadgradnja pozitivne javne podobe

S1.C5. Povezovanje z medicinskimi fakultetami in fakultetami za zdravstvene vede

Strokovni razvoj

S2.C1. Sledenje in uvajanje najnovejsih in novih metod dela, diagnosti¢nih postopkov

S2.C2. Kontinuirano znanstveno raziskovalno delo

S2.C3. Permanentno izvajanje u€ne dejavnosti in povezovanje z medicinskimi
fakultetami

S2.C4. Status klini¢nosti posameznih podrocij

S2.C5. Permanentno izboljSevanje kakovosti

S2.C6. Celovito obvladovanje strokovno medicinskih tveganj in varnosti pacientov

Uravnotezeno poslovanje

S3.C1. Obvladovanje strosSkov in povecCevanje ucinkovitosti

S3.C2. Zagotavljanje kratkoroéne in dolgoroc¢ne placilne sposobnosti

S3.C3. Ucinkovita izraba obstojecih sredstev in u€inkovita nalozbena politika
S3.C4. Rast prihodkov

S3.C5. Preglednost poslovanja

Celovita kakovost in procesna organiziranost

S4.C1. Zagotavljanje kakovosti in optimizacija procesa zdravstvene obravnave pacienta
in ostalih notranjih procesov

S4.C2. Standardizacija delovnih procesov

S4.C3. Zagotavljanje optimalne ucinkovitosti zaposlenih

S4.C4. Celovito obvladovanje poslovnih tvegan;

Informatizacija

S5.C1. Zagotavljanje celovite in varne informacijske podpore delovnim procesom v
bolniSnici

S5.C2. Spremljanje razvoja informacijskih sistemov in uvajanje novosti v prakso

S5.C3. VkljuCevanje v projekt e-zdravje

Razvoj kadrovskih potencialov

S6.C1. Aktivna kadrovska politika

S6.C2. Zagotavljanje varnih in ugodnih delovnih pogojev za zaposlene in stranke
S6.C3. Usposabljanje vodstvenih kadrov

S6.C4. Razvoj in upravljanje organizacijske kulture

S6.C5. IzboljSanje komuniciranja in informiranja zaposlenih

13



Splosna bolniSnica Celje Letno porodilo 2017

S6.C6. Zagotavljanje permanentnega usposabljanja in izobrazevanja zaposlenih ter
prenosa znanja

S7. Prostorski razvoj in opremljenost

S7.C1. Nadomestna novogradnja
- Zagotovitev enotnih namestitvenih standardov in delovnih pogojev

- Izboljsana potresna in poZarna varnost ter ucinkovitejSa logistika

- Izboljsana funkcionalnost prostorov

- Centralizacija operacijskih prostorov

- ZdruZenje dejavnosti splo$ne in nujne medicinske pomodi v urgentnem centru
- ZdruZena pediatricna dejavnost na eni lokaciji

- Energetsko ucinkovitejSe stavbe

S7.C2. Posodabljanje in nabava nove opreme
S7.C3. Razvoj prometne infrastrukture
- lzgradnje parkirne hiSe na obmocju bolnisnice

IzboljSana dostopnost
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3. LETNI CILJI ZAVODA, KI IZHAJAJO 1Z STRATESKIH CILJEV

SB Celje uresniCuje svoje strateSke usmeritve s postavljanjem in uresniCevanjem letnih
ciliev. Pri tem izhaja iz zastavljenih razvojnih nalog in razvojnih projektov v okviru ciljev iz
strateSko razvojnega nacrta ter uposteva trenutne okoli€ine poslovanja, ki jih narekujejo
aktualna gospodarska gibanja, usmeritve zdravstvene politike ter SirSe druzbeno okolje.

V nadaljevanju podajamo letne cilie SB Celje 2017, pri katerih v okviru posameznega
navajamo povezanost s strateskimi cilji (Poglavje 2.). Razvidno je, da je ve€ina letnih ciljev
povezana z veC vsebinskimi podrodji, kar prikazuje nujno medsebojno povezanost in
komplementarnost delovanja vseh podrocij bolninice.

Tabela 1: Letni cilji 2017, ki izhajajo iz strate$kih ciljev

St 1| etni cilj 2017 Strateski cilji
cilja - povezava
1 Z_mamsaju preseganje maksimalnih ¢akalnih dob na podro¢ju S1.C1, S1.C3
diagnostike
2. |Zagotavljanje pogojev za klini¢nost S2.C4
3 IzboljSanje kazalnika kakovosti 45 ¢akanja na operacijo v bolniSnici S$2.C6, S4.C1
po zlomu kolka (65+)
4 Egﬁldsanje kazalnika kakovosti 23 - u€inkovitost dela v operacijskem S2.C6, S4.C1
5. |lzvedba rednih strokovnih nadzorov na oddelkih S2.C6, S4.C4
6. |Zmanj8anje prenosa multirezistentnih bakterij v €asu hospitalizacije S2.C6
7. |lzboljSanje sodelovanja s primarnim nivojem S1.C2, S2.C6
8. | UravnoteZeno poslovanje v poslovnem letu 2017 S3.C1
9. | Spremljanje strodkov materiala po pacientu gggi S3.ClL,
10. | Povecanje in ureditev internisti¢nih hospitalnih kapacitet S4.C1, S7.C2
Priprava investicijske in projektne dokumentacije za nadomestno
11. . S7.C1
novogradnjo
12. | Akreditacija in pridobitev certifikata ISO S4.C1, S4.C2
13. | Razvoj vodilnih kadrov in organizacijska kultura S6.C3, S6.C4
14. | Spodbujanje Sportnih in drugih fizi€nih aktivnosti S4.C3
15. | Uvedba vrstomatov S4.C1, S5.C1
Dolocitev kriterijev za vstavitev urinskega katetra in trajanja
16. kateterizacije S2.C5, S4.C1
17. | Obvladovanje neZelenih dogodkov S2.C5,54.C1
Notranje revidiranje in spremljanje napredovanja po delovnem nacrtu
18. . . r S4.C4
Sluzbe za notranjo revizijo za leto 2017
19. | Sodelovanje s civilno druzbo S1.C1
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4. OCENA USPEHA PRI DOSEGANJU ZASTAVLJENIH CILJEV

4.1. REALIZACIJA LETNIH CILJEV

Tabela 2: Realizacija letnih ciljev, ki so navedeni pod to¢ko 3

St Letni cilj 2017 Opis realizacije ciljev 2(_)17 z upostevanjem
cilja kazalnika
1 ZmanijSati preseganje maksimalnih V letu 2017 je bilo opravljenih 6270 MRI preiskav.
" | €akalnih dob na podrocju diagnostike Cilj je realiziran 70%.
o . - Pridobili smo 3 nove asistente. Cilj je realiziran
2. | Zagotavljanje pogojev za klini¢nost 7506
IzboljSanje kazalnika kakovosti 45 ¢akanja
3. | na operacijo v bolniSnici po zlomu kolka Cilj je realiziran 80%
(65+)
4 IzboljSanje kazalnika kakovosti 23 - 66,2% izkoris€enosti operacijskih dvoran z
" | u€inkovitost dela v operacijskem bloku nacrtovanim programom. Cilj je realiziran 100%.
. . Izvedenih je bilo 15 oddelkov z izvedenim rednim
Izvedba rednih strokovnih nadzorov na ; ; X o o
5. : internimh strokovnim nadzorom. Cilj je realiziran
oddelkih
100%.
ZmanijSanje prenosa multirezistentnih MRSA 15 prenosov (3 0z. 17% manj kot 2016),
6. b N I ESBL 66 prenosov (33 0z. 33% manj kot 2016).
akterij v Casu hospitalizacije Cilii - 0
ilj je realiziran 100 %.
7 IzboljSanje sodelovanja s primarnim Organizirani so bili 4 sestanki. Cilj je realiziran
" | nivojem 100%.
Uravnotezeno poslovanje v poslovnem letu Cilj i r_eaI|Z|ran; .
8. 2017 kazalnik gospodarnosti je 0,991;
delez izgube v celotnem prihodku je 0,95%
9 Spremljanje stroSkov materiala po Cilj je v realizaciji. Direktor je imenoval projektno
" | pacientu skupino, ki je pricela z delom.
10 Povecanje in ureditev internistic¢nih Usklajevanje na ravni medicinske stroke in
" | hospitalnih kapacitet priprava projektnih nalog.
Priprava investicijske in projektne
11 | dokumentacije za nadomestno Cilj je realiziran.
novogradnjo
SB Celje je pridobila akreditacijo in certifikat ISO
T o 9001. Pogoiji so bili izpolnjeni v letu 2017,
12. | Akreditacija in pridobitev certifikata ISO certifikat smo prejeli v letu 2018. Cilj je realiziran
100%.
V letu 2017 smo za zaposlene organizirali
naslednja interna izobrazevanja, ki sovpadajo z
razvojem kadrov in organizacijske kulture, in
Razvoj vodilnih kadrov in organizacijska sicer: Razumevanje odnosov in uéinkovito
13. K reSevanje konfliktov (4 delavnice), Komunikacija
ultura “ o o
— naSe ogledalo (2 delavnici) in Zdrave misli,
pozitivha komunikacija, radostno Zivljenje — moja
odlocitev, moja odgovornost (2 delavnici). Cilj je
realiziran 100%.
V sklopu promocije zdravja na delovnem mestu v
bolniSnici spodbujamo Sportne in druge fizicne
aktivnosti. V letu 2017 smo za zaposlene 2 krat
tedensko brezpla¢no organizirali vodeno
14 Spodbujanje Sportnih in drugih fizi€nih telovadbo, ki so jo izvajale fizioterapevtke.

" | aktivnosti Zaposlenim samo omogodili udelezbo na Sportnih
bolniSni¢nih igrah. Sektor za sploSno kadrovsko
pravne zadeve je za zaposlene v sektorju
organiziral pohod na Celjsko ko¢o. Cilj je
realiziran 20%

15. | Uvedba vrstomatov Cilj realiziran.
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St Letni cilj 2017 Opis realizacije ciljev 2917 z upostevanjem
cilja kazalnika
16 Dolocitev kriterijev za vstavitev urinskega | Opredeljeni kriteriji na vseh oddelkih $e niso

" | katetra in trajanja kateterizacije doloCeni.

Padci: 53 udelezencev. RZP: 68
udelezencev. PoSkodbe z ostrimi predmeti: 52
udeleZencev. REALIZACIJA: 58 %.

Incidenca padcev pacientov s postelje: 0,263

Incidenca nastalih RZP v bolniSnici: 0,691

Izvedenih 743 negovalnih vizit. REALIZACIJA: 70
%

Izvedenih 324 pogovorov o varnosti iz 29
oddelkov. REALIZACIJA: 84 %.

17 | Obvladovanje nezelenih dogodkov

Incidenca poskodb z ostrimi predmeti: 1,33.

Notranje revidiranje in spremljanje
18 | napredovanja po delovnem nacrtu Sluzbe
Za notranjo revizijo za leto 2017

Cilj je realiziran 60%, kajti realizirane so 3 naloge
notranjega revidiranja od 5.

19 | Sodelovanje s civilno druzbo Cilj je realiziran 100%.

4.2. REALIZACIJA DELOVNEGA PROGRAMA

4.2.1. Glavne znac€ilnosti pogodbe z ZZZS

Sklepanje in izvajanje Pogodbe o izvajanju zdravstvenih storitev za pogodbeno leto 2017
(Pogodba 7277S 2017)

Osnova za sklepanja Pogodbe ZZZS je sprejeti SploSni dogovor za tekoCe pogodbeno leto.
Splosni dogovor 2017 je bil sprejet z obravnavo spornih vpraSanj na Vladi RS dne 21.6.
2017. PoveCanja cen zdravstvenih storitev, ki smo jih pri€akovali, ni prinesel. Cene
zdravstvenih storitev so bile namre¢ s 1.1.2017 postavljene na ravni vseh znizanj iz let
gospodarske krize, kljub temu, da so bile v letih 2015 in 2016 Ze zacasno poviSanje za 2,1
%. Tako smo v letu 2017 poslovali na vseh znizanjih cen iz obdobja gospodarske krize
(cene zdravstvenih storitev so bile v letu 2009 zniZzane za 2,5 %, v letu 2012 za 3 % in tudi v
letu 2013 za 3 %, dodatno so se s 1.7.2017 za 2 % znizale cene dializ).

Splosni dogovor 2017 pa je nam izvajalcem dal moznost za izvajanje enkratnih dodatnih
programov v ve¢jem obsegu kot v preteklih letih. Dolocila o izvajanju Enkratnega dodatnega
programa 2017 za skrajSevanje Cakalnih dob so sicer bila znana Ze v prvih mesecih leta
2017, tako da smo imeli mozZnosti priCetka izvajanja programov Ze pred sprejemom samega
Splosnega dogovora 2017. SB Celje se je vklju€ila v izvajanje enkratnih dodatnih programov
in z njimi ve€inoma pricela Ze v prvi polovici leta.

Po sprejemu SploSnega dogovora 2017 smo z ZZZS OE Celje priceli pripravijati novo
pogodbo za pogodbeno leto 2017 z veljavnostjo 1.1.2017, katere osnova je sklenjena
pogodba iz pogodbenega leta 2016. V letu 2017 smo z ZZZS dogovorili nekatera manjsa
prestrukturiranja programov ( zaCasno povelanje programa operacij sivih mren za 100
posegov in zmanj$anje programa akutne obravnave, trajni prenos 60 posegov operacij krénih
Zil iz hospitalnega nacina obravnave na ambulantni nacin obravnave, trajno prestrukturiranje
programa proktoskopij/rektoskopij, sklerozacij/ligatur). Veclje pogodbene programske
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spremembe smo z ZZZS dogovorili v letu 2016; le-te so bile povezane s vzpostavitvijo
novega urgentnega centra.

Spremembe Pogodbe ZZZS iz pogodbenega leta 2016 so se nanaSale tako na prenose
programov dezurne sluzbe (s.1.7.2016) in mobilnih enot iz ZD Celje v SB Celje (s.1.1.2017)
kakor tudi na pridobitev novih programov za financiranje novih dejavnosti urgentnega centra
s 1.1.2016 (triaza, opazovalnica, pediatriCni urgentni center); to je pomenilo tudi financni
dvig celotne pogodbene vrednosti, dogovorjene z ZZZS. Poleg tega smo z ZZZS v pogodbi
dogovorili v letu 2016 tudi zmanj$anje primerov akutne obravnave iz naslova spremenjenih
procesov dela zaradi vzpostavitve novega urgentnega centra. To je pomenilo, da se v akutni
obravnavi zdravijo v nasi bolniSnici zahtevnejSi pacienti, ki s sabo prinasajo povecane
stroSke, manj zahtevne obravnave pa ostajajo v urgentnem centru na opazovalnih posteljah.
Vse te spremembe iz leta 2016, ki jih vkljuCuje pogodba ZZZS za pogodbeno leto 2016, so
bile tudi osnova za sklepanje nove pogodbe 2017.

Pri sklepanju Pogodbe ZZZS 2017 je nastal problem pri pripravi ordinacijskih Casov
ambulantne dejavnosti, saj je ZZZS zahteval spremembe, ki jih zaradi kadrovskih deficitov
nismo uspeli zagotoviti. Tako je ZZZS ponudil v podpis pogodbo, v kateri je zmanjSal Stevilo
timov na podrocju kardiologije in nevrologije. PodroCje kardiologije smo uspeli razresiti
medsebojno z ZZZS, podrocje nevrologije pa ne, zato smo sprozZili arbitrazni postopek na
Pogodbo 2017 in po njem tudi dokonéno sklenili Pogodbo ZZZS 2017. ArbitraZa je potekala
dne 17.1.2018 in smo se uspeli z ZZZS dogovoriti na nadin, ki je sprejemljiv za obe
pogodbeni strani. Stevilo dogovorjenih timov tako na podrogju kardiologije in nevrologije je v
Pogodbi 2017 ostalo na ravni iz Pogodbe 2016 (nezmanj$ano), naloga SB Celje pa je, da
zagotovi programe in kadre v obsegu, ki nam jih nalaga Pogodba ZZZS. Gre za programe,
kijer so ob pomanjkanju ustreznega zdravniSkega kadra ter glede na patologijo in
demografske trende pojavljajo €akalne dob. Pri tem pa je interes tako nas izvajalcev kakor
ZZZS-ja, da se programi izvajajo na obstojeli ravni, saj v nasprothem primeru to pomeni
podaljSevanje ¢akalnih dob.

V decembru 2017 je bil sprejet Aneks &t. 1 k SploSnemu dogovoru 2017. Sprememba v tem
aneksu, ki se nanasa tudi na SB Celje je v spremenjenem modelu financiranja internisti¢ne in
kirurS8ke prve pomoc&i v novem urgentnem centru. Podlaga za nov obradunski model za
celotno Slovenijo so bili podatki in nacin organizacije v novem urgentnem centru v nasi
bolnidnici. Nov model financiranja pomeni za SB Celje dodatna finan¢na sredstva v viSini
809.773 € za financiranje internistiCne in kirurS8ke urgence, pridobili pa smo tudi finan¢na
sredstva v viSini 28.460 € za pokrivanje stroSkov urgentne ambulante za nujno medicinsko
pomoc za laboratorij. V enem delu ostajajo sicer e odprta vprasanja in dileme glede vpliva
novega modela financiranja na obstojeCe ambulante, kar pa se Se razreSuje. V okviru
Zdruzenja zdravstvenih zavodov Slovenije se tudi pojavljajo pomisleki glede ustreznosti
modela za vse bolnisnice in zahteve po korekcijah tega modela. ZZZS nam je ponudil glede
na imenovani model financiranja urgence v podpis Aneks 3t. 1 k Pogodbi 2017, ki smo ga
tudi podpisali z dnem 1.2.2018. Spremenjen model financiranja navedenega dela urgence
(internisti¢na in kirurdka specialisti¢éna prva pomoc€) posega Se v poslovno leto 2017, saj je
njegova veljavnost od 1.10.2017 dalje in je Ze sestavni del konénega obra¢una 2017.

V Aneks 1 k Pogodbi 2017 je vklju€ena tudi sprememba na podro€ju izvajanja mamografij,
saj smo po dolgotrajnem €akanju na zagotovitev vseh pogojev ostalih dejavnikov izven SB
Celje z dnem 18.12.2017 kon¢no priceli z izvajanjem programa DORA tudi v SB Celje. Z
Aneksom 1 smo podpisali Se zaCasni prenos za leto 2017 izvajanja 0,5 tima dejavnosti
ambulantne kirurgije k drugemu izvajalcu zaradi nezmoznosti realizacije programa v SB
Celje.

SB Celje pa je na osnovi prenosa programa od drugega izvajalca v SB Celje v obdobju od
1.10.2015-31.12.2017 izvajala pove€an program maksilofacialne kirurgije za 0,5 nosilca tima.
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ZZZS nas je ze pred iztekom zadasnega prenosa obvestil, da te moznosti v letu 2018
nimamo ve¢, iS¢eno pa druge moznosti za poveCan pogodbeni program maksilofacialne
kirurgije za 0,5 nosilca tima tudi v letu 2018, saj na ta nacin vzdrzujemo obstoje¢e Cakalne
dobe, imamo pa tudi kadrovske moznosti za izvajanje programa.

V Pogodbi ZZZS ostaja v SB Celje problem neustreznosti in podcenjenosti dogovorjenega
programa na podroCju ambulantne medicinske rehabilitacije. Program ambulantne
medicinske rehabilitacije imamo $e vedno dogovorjen kot program fizioterapije in delovne
terapije in Se to v veliko premajhnem obsegu (razvidno iz gradiva v nadaljevanju). V
preteklosti smo Ze veckrat predlagali, da se tudi SB Celje prizna program medicinske
rehabilitacije, kar dejansko izvajamo, vendar zal vedno neuspesno in brez ustrezne podpore.
Pri¢akujemo, da se bo to razresilo v letu 2018, v jeseni 2017 smo podali vsem partnerjem v
dogovarjanjih obSiren predlog za Splosni dogovor 2018. Slednje je spet ostalo odprto oz.
nesprejeto, zato iSCemo reSitev za naSo zahtevo v okviru nacrtovanega aneksa k
SploSsnemu dogovoru 2018.

V nadaljevanju podajamo strukturo in vrednost posameznih programov v pogodbenem letu
2017 v primerjavi s pogodbenim letom 2016 ter vrednostjo doseZenega placila posameznih
programov Vv letu 2017.

Visina placila je odvisna od realizacije posameznih programov ter od obracunskih meril za
placilo programov (Poglavje 4.2.2.). Spremembe v visini in strukturi pogodbenih programov v
letih 2017 in 2016 so posledica pogodbenih sprememb, ki smo jih navedli, ter sprememb, ki
jih prinasa vsakoletno dogovarjanje med partnerji v zdravstvu (Ministrstvo za zdravje, ZZZS,
Zdruzenje zdravstvenih zavodov).

Tabela 3: Primerjava financnih nacrtov iz Pogodbe 2017 in Pogodbe 2016 (brez LZM) v € ter
delezih posameznih dejavnosti v primerjavi s celotno dejavnostjo

Pogodbena Pogodbena - . Indeks
Pla¢ana vrednost Razlika
vrednost 2016 vrednost 2017 * pogodba
DEJAVNOST (0ZZ in PZZ) (0ZZ in PZ2) 2016 (0ZZ+PZZ*) pog,22%1176. 5037)
£ % £ % € % Pog. 2016

Akutna bolniSni¢na

... |55.455.918 | 65,95|55.423.464 | 64,33 |55.341.777 | 64,59 -32.454 99,9
obravnava (z Da Vinci)

Neakutna boln. 271.249| 0,32| 223.180| 026 228.731| 027| -48.069 82,3

obravnava
Dojece matere 33.414 0,04 28.736 0,03 31.569 0,04 -4.678 86,0
Spremljevalci 3.328 0,00 3.294 0,00 3.294 0,00 -34 99,0

Sobivanje star$a ob

A 223.690 0,27 202.244 0,23 187.705 0,22 -21.446 90,4
hospitaliziranem otroku

Osnovna zdravstvena

. 707.507 0,84 655.524 0,76 702.308 0,82 -51.983 92,7
dejavnost

Spec. ambulantna
dejavnost (s 17.464.967 | 20,77|17.424.831| 20,22|17.275.545| 20,16 -40.136 99,8
CT,MR,patohisto.)

Dialize 4.538.260 5,40 | 4.462.381 5,18 | 4.345.991 5,07 -75.878 98,3

Drugo * (enotne cene,

SVIT, DORA) 2.873.113 3,42 | 3.439.641 3,99 | 3.262.004 3,81 566.528 119,7

Triaza in opazovalna

enota 1.407.856 1,67 | 1.385.957 1,61 | 1.385.957 1,62 -21.899 98,4

Dezurna sluzba z

- 372.097 0,44 | 2.194.001 2,55| 2.194.001 2,56 1.821.903 589,6
mobilno enoto

PUC 730.178 0,87 716.809 0,83 716.809 0,84 -13.370 98,2

SKUPAJ 84.081.576 | 100,00 | 86.160.062 | 100,00 | 85.675.690 | 100,00 | 2.078.486 102,5

*upoStevana 100% realizacija, placilo preseganja programov v delezu PZZ ni upoStevano

19



Splosna bolniSnica Celje Letno porodilo 2017

Iz podatkov v Tabeli 3 je razvidno, da je skupna pogodbena vrednost programov iz pogodb z
ZZ7ZS-jem v pogodbenem letu 2017 v primerjavi s pogodbenim letom 2016 visja za 2,5 % oz.
za 2.078.486 €. Pogodbeno leto 2017 predstavlja drugo zaporedno leto vedje rasti prihodkov
v SB Celje, ki izhaja v glavnini iz Siritev in izvajanja novih programov iz naslova vzpostavitve
novega Urgentnega centra Celje s 1.1.2016. Medtem ko je bila pogodbena vrednost z ZZZS-
jem v SB Celje v letu 2015 pred vzpostavitvijo Urgentnega centra Celje v viSini 79,6 mio €,
se je v letu 2017 povecala na 86,2 mio €, kar predstavlja skupaj 8,2 % rast v obdobju zadnjih
dveh let.

Iz Tabele 3 je razvidno, da gre pove€anje pogodbene vrednosti programov v letu 2017 v
primerjavi z letom 2016 na radun povecanja dejavnosti dezurne sluzbe z mobilnimi enotami
ter na postavki »DRUGO«, kjer se je v letu 2017 priCel izvajati nov program na podrocju
okulistike (diabetiCna retinopatija). Sicer pa je na vseh drugih dejavnostih v letu 2017
razvidno zmanjSanje pogodbene vrednosti programa. Naceloma na vseh dejavnostih izhaja
zmanj$anje iz naslova nizjih cen ZZZS v letu 2017 kot v letu 2016 (za 2,1 %, kar pomeni 1,7
mio €). Poleg tega pa na zmanjSanje pogodbenih vrednosti vplivajo Se vsebinske
spremembe:

- nacin planiranja programov, kjer je osnova realizacija preteklega leta (v primeru, da je
bila realizacija v preteklem letu 2016 nizja od nacrtovane vrednosti, je pogodbena
vrednost v letu 2017 niZja za to razliko in obratno);

- prestrukturiranje programov (zmanj$anje akutne obravnave, pove€anje programov
enotnih cen);

- zmanj8anje programov zaradi nedoseganja v skladu s dolocili Splodnega dogovora
2017 (neakutna obravnava).

Najvedji strukturni delez med programi predstavlja bolniSniéni program akutne obravnave,
kjer pa se strukturni delez zmanjSuje zaradi prestrukturiranja programov (prenos programov
iz akutne obravnave na izvenbolni$ni¢ne obravnave) ter zaradi pridobivanja in Siritev novih
(izvenbolniSni¢nih) programov, ki so vplivali na skupno pove€anje pogodbenih programov.
Medtem ko je bil strukturni delez akutne obravnave v letu 2015 v viSini 68 %, se je le-ta v letu
2017 zmanjsal na 64 %.

V pogodbenem letu 2017 je bila s strani ZZZS skupaj pla¢ana vrednost v viSini 85.675.690 €,
kar je niZje od pogodbeno dogovorjene vrednosti za 484.372 €. V koloni »Pla¢ana vrednost
2017« je vkljueno tudi placilo enkratnega dodatnega programa v letu 2017, ki sicer ni del
pogodbene vrednosti.

Razvidno je, da so bile v celoti platane dejavnosti, ki so financirane s pavSalom (zadnje tri
dejavnosti iz Tabele 3), medtem ko je placilo ostalih dejavnosti odvisno od realizacije
programa. Kljub izvajanju enkratnega dodatnega programa v letu 2017, ki ni del pogodbene
vrednosti in realizacija enkratnega dodatnega programa pomeni presezek nad pogodbeno
dogovorjenim programom, SB Celje v letu 2017 ni realizirala celotne s Pogodbo ZZZS
dogovorjene vrednosti. Vzrok je v nedoseganju doloCenih rednih programov, kar
predstavljamo v poglavju 4.2.2.

Nadzori ZZZS-ja in prostovoljnih zdravstvenih zavarovalnic v letu 2017

Na podro¢ju pogodbenega odnosa z ZZZS-jem so bili v letu 2017 opravljeni do sedaj
najobseznejSi nadzori.

Ze nekaj let ugotavljamo, da ZZZS postopoma uvaja poglobliene kontrole na podlagi
podatkov o opravljenih storitvah po pacientih, ki jih prejema po elektronski poti. Tako so
nadzori vsako leto bolj ciljani, vsebinsko poostreni, predvsem pa obseznejsi.
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Skupaj je bilo v letu 2017 v SB Celje s strani ZZZS-ja opravljenih 19 nadzorov, od tega kar 7
oddaljenih finanénih nadzorov, ki odrazajo sistemati¢ni pristop ZZZS k nadzoru nad
izvajanjem navodil za obracun zdravstvenih storitev. V primerjavi s preteklimi leti opazamo
poveCano Stevilo vsebinsko bolj kompleksnih in obseZnejSih nadzorov. Medtem ko redni
finanéno medicinski nadzori, ki se izvajajo na oddelkih, obi¢ajno zajemajo 40 zavarovanceyv,
so oddaljeni financni zajeli obdobje celotnega leta 2016, zato je tudi Stevilo nadzorovanih
primerov vecje.

ZZZS-ju smo za ugotovljene nepravilnosti izstavili storno poroCil za delez obveznega
zavarovanja v viSini 329.894,17 € na podroCju akutne obravnave in 10.252,88 € v
specialisticni ambulantni dejavnosti.

Pri nadzorih je bilo v letu 2017 izreCenih Se za 15.829,73 € kazni, od tega 3.050 € za
specialisticno ambulantno dejavnost, 12.600 € za akutne obravnave, iz naslova nadzora
predpisovanja zdravil 100,41 € ter iz naslova povragila Skode za neupraviceno
samoplacnisko obravnavo pacienta v znesku 79,32 €.

Ob Ze nastetih nadzorih je ZZZS nadziral tudi pravilnost obracuna SPP v celoti v breme
obveznega zdravstvenega zavarovanja. Pri tem je bilo ugotovljeno nekaj napacno
obraCunanih deleZzev vrednosti, za katere smo izstavili popravke tako, da smo znesek
prenesli v breme prostovoljnega zavarovanja, zato sam nadzor ni imel finan¢nih posledic za
bolniSnico.

SB Celje je vse sporne vsebine iz nadzorov reSevala sporazumno z ZZZS-jem.

Tabela 4: Opravljeni nadzori ZZZS-ja v letu 2017 in posledice nadzorov
Stevilo _St. prim. 0ZZ v E P77 v € skupaj v € Kazen v
nadzorov | (vsi/popravljeni) €
| redninadzor 5 205 (88) 1.251 119 1.370 550
Specialisti¢ne | evid.
ambulante | Finangni 4 495 (279) 9.002 1.355 10.357|  2.500
nadzor
SPP — redni 5 206 (56)|  266.092 20900| 286.993| 8.600
nadzor
Hospital SPP - financni 3 267 (31)|  63.802 2604|  66.406| 4.000
nadzor
neakutna 0 0
Predpis zdravil 1 41 100
Neupravi¢ena samoplacniSka 1 1 79
obravnava
SKUPAJ 19 1.215 340.147 24.978 365.125| 15.830

V letu 2017 smo imeli tudi dva nadzora nad evidentiranjem SPP s strani prostovoljnih
zavarovalnic po vzoru rednih finanéno-medicinskih nadzorov s strani ZZZS. Vzajemna d.v.z.
je izvedla nadzor nad 86 obravnavami za leto 2016, Adriatic Slovenica d.d. pa je pregledal
104 obravnave za obdobje 12/2016-10/2017, skupno torej Se dodatnih 190 zavarovancev.
Skupni odbitek iz tega naslova znasa 215,95 utezi.

Nadzori v letu 2017 so imeli najveCje posledice na podroCju akutne obravnave. Posledice
nadzorov tako ZZZS kot prostovoljnih zavarovalnic v letu 2017 pomenijo zmanjSanje
zaraCunanega programa akutne obravnave v viSini 509,59 utezi in 53 primerov. Od tega se
odbitek 427,19 utezi in 36 primerov nanasa na obdobje preteklega leta 2016.

ObseZni nadzori ZZZS-ja in prostovoljnih zdravstvenih zavarovalnic v letu 2017 predvsem na
podro€ju akutne obravnave, ki predstavlja drag program, se posledicno odrazajo tudi v
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realizaciji programa akutne obravnave v letu 2017. Nacin stornacij ugotovljenih napak v
nadzorih s strani ZZZS-ja je namre¢ tak, da kljub temu, da se nadzori nanasajo na pretekla
obdobja, se za ugotovljene napake zniZuje realizacija programa iz tekoCega obdobja, torej iz
leta 2017. Tak naCin pa dejansko zamegli (v primeru obseznejSih nadzorov) realno sliko
obsega realizacije iz tekoCega leta. Nas predlog ZZZS-ju je bil, da se za vrednost preve¢
zaraCunanih storitev iz preteklih let ne zniZzanje realizacija tekoega obdobje, temvel se
finan€ni uCinki tega odrazijo bilan¢no kot odhodek iz preteklih let, vendar nas predlog ni bil
sprejet.

4.2.2. Uresnic¢evanje planiranega fizicnega obsega dela v letu 2017 za ZZZS in
ostale plaénike

Tabelariéni prikaz realiziranega fizicnega obsega dela v letu 2017 za ZZZS in ostale placnike
v primerjavi s planiranim prikazujemo v prilogi tega poro€ila (Obrazec 1 - Realizacija
delovnega programa 2017 (1., 2. in 3. del)). Glede na to, da predstavlja obseg dela za ZZZS
vecinski delez vsega opravljenega dela, pa v nadaljevanju v dodatnih tabelah prikazujemo
obseg dela za ZZZS ter podajamo ustrezne obrazloZitve.

4.2.2.1. Obseq dela do ZZZS

Placilo ZZZS-ja in s tem tudi prihodki je pogojeno z doseganjem pogodbenega obsega dela,
zato v nadaljevanju prikazujemo nacrtovani obseg dela na osnovah iz konénega obracuna
ZZZS za leto 2017, ki temelji na sklenjenem obsegu dela po Pogodbi ZZZS za leto 2017.
Izkazani v nadaljevanju nacrtovani obseg dela se zato na nekaterih mestih (akutna
obravnava) razlikuje od prikazanega v sprejetem Finanénem nacrtu 2017. lzkazani
nacrtovani obseg dela iz Finan€nega nacrta 2017 sicer prav tako temelji na pogodbenem
dogovorjenem obsegu dela do ZZZS iz leta 2017, vendar pa je v Finanénem nacrtu 2017 v
obsege dela vkljuéeno tudi izvajanje enkratnih dodatnih programov.

Glede na to, da izvajanje enkratnih dodatnih programov v letu 2017 ni bilo vklju¢eno v
planiran obseg Pogodbe ZZZS za leto 2017, le-tega tudi ne izkazujemo v planiranih obsegih
dela v nadaljevanju. Realizacija enkratnih dodatnih programov pa je zajeta v okviru skupne
realizacije programov.

Torej planiran in realiziran obseg dela v nadaljevanju prikazujemo na nacin kot ga je
uporabil ZZZS pri izvedbi kon€nega obracuna 2017, ki je osnova za izraCun pripadajoCih
finan€nih sredstev s strani ZZZS za celotno leto 2017. Na ta nacin tudi prikazujemo
odstopanja od nacrtovanih pogodbenih vrednosti, izkazani pa so tudi presezki programov
nad dogovorjenimi z ZZZS, kar predstavlja izvedbo enkratnega dodatnega programa v letu
2017. Temeljno pravilo pri tem je, da je mozno placilo enkratnega dodatnega programa le v
primeru, da je realiziran celotni redni program.

Akutna bolniSniéna obravnava

Tabela 5: Realizacija obsega dela akutne obravnave do ZZZS v letu 2017 v primerjavi s
planom in priznano realizacijo obracuna ZZZS za leto 2017

M| e | e | Gopain | e | hdeke | morr | raoer
i i ) P2017 R2016
Stevilo SPP primerov 31.819 32.241 31.187 98,01 96,73 -1.054 -632
Stevilo uteZi 48.091,10| 47.771,06| 47.764,21 99,32 99,99 -6,85| -326,89
Povprecna utez 1,511 1,482 1,532 101,33 103,36 0,05 0,02

*planiran obseg na osnovi konénega obrauna 2017
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Plan akutne obravnave v Tabeli 5 prikazujemo na osnovi pogodbeno dogovorjenega plana z
ZZZS za obdobje 1-12 2017, kar smo poudarili ze v zaCetku tega poglavja. Realizacija
obsega dela pa vsebuje celotno priznano realizacijo s strani ZZZS-ja, vklju¢no z realizacijo
enkratnih dodatnih programov. Realizacijo enkratnih dodatnih programov po posameznih
programih v okviru skupnega programa akutne obravnave prikazujemo v nadaljevanju v
Tabeli 9.

Iz podatkov Tabele 5 je razvidno, da je vkljuéno z realizacijo enkratnega dodatnega
programa v letu 2017 bilo realiziranih za 1.054 primerov manj od nacrtovanega rednega
programa, sklenjenega s Pogodbo ZZZS. Ne glede na realizirano manjSe Stevila primerov za
3,27 % od pogodbeno nacrtovanega rednega programa v letu 2017 pa je bilo prakti¢no v
celoti dosezeno s pogodbo ZZZS naértovano Stevilo utezi (manj od rednega pogodbenega
obsega je bilo realiziranih za 6,85 uteZi). Takdno razmerje med realizacijo Stevila primerov in
utezi v letu 2017 izhaja iz realizacije povpreCne utezi akutne obravnave. Povprecna
realizirana utez akutne obravnave v obdobju 1-12 2017 je bila namre€ v viSini 1,532 in je bila
viSja od nacrtovane in realizirane iz preteklega leta 2016. To pomeni, da je bil program
akutne obravnave v letu 2017 realiziran z manjSim Stevilom obravnavanih primerov, vendar z
bolj zahtevnimi obravnavami kot je dogovorieno s Pogodbo ZZZS. Glede na navedeno
situacijo - zmanjSevanje Stevila obravnavanih primerov, smo z letom 2016 tudi prestrukturirali
(zmanjsali) program akutne obravnave v Pogodbi ZZZS, vendar ne v celotnem Stevilu
zmanj$anja Stevila primerov, saj se ZZZS s tem ni strinjal.

ManjSe Stevilo realiziranih primerov od naértovanih v konénem obradunu 2017 nima
negativnih finan¢nih posledic, saj je obseg programa pladan glede na doseganje Stevila
realiziranih utezi.

Ob primerjavi realizacije skupnega programa akutne obravnave v letu 2017 z letom 2016 je
razvidno, da je bilo v letu 2017 realiziranih za 632 primerov in 326,89 uteZi manj kot v letu
2016, povprecna realizirana utez na primer pa je bila v letu 2017 visja kot v letu 2016 za 0,02
utezi.

Pri primerjavi realizacije v obeh letih pa je potrebno upostevati, da je izkazana realizacija v
letu 2017 niZja za stornacije, ki so posledica obseznih nadzorov ZZZS-ja in prostovoljnih
zavarovalnic iz preteklega obdobja leta 2016. Stevilo uteZi in primerov, ki zniZujejo realizacijo
leta 2017 in izhajajo iz preteklega obdobja leta 2016, je v viSini 427,19 utezi in 36 primerov.
Ob upostevanju tega dejstva je dejanska realizacija Stevila utezi v letu 2017 za 527,49 utezi
vi§ja kot v letu 2016; za 420,34 uteZi pa je realiziran program akutne obravnave v letu 2017
vi§ji od planiranega pogodbeno dogovorjenega obsega. To izkazujemo v Tabeli 6.

Tabela 6: Realiziran program akutne obravnave v obdobju 1-12 2017 v SB Celje v primerjavi
Z realizacijo 1-12 2016 ob upoStevanju posledic nadzorov zavarovalnic v obdobju, v katerega

nadzor dejansko posega

AKUTNA OBRAVNAVA Realizacija Plan Realizacija Indeks Indeks E%lik?a E%lik?a
2016 2017 2017 R17/R16 | R17/P17 P2017 R2016
Stevilo SPP primerov 31.783 32.241 31.223 98,24 96,84 -1.018 -560
Stevilo utezi 47.663,91 | 47.771,06| 48.191,40 101,11 100,88 420,34 | 527,49
Povprecna utez 1,500 1,482 1,543 102,92 104,17 0,062 0,04
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Tabela 7: Struktura priznanega programa ABO po konénem obraCunu ZZZS po dejavnostih v
Stevilu primerov in Stevilu utezi (za ZZZS), vkljuéno s prospektivnimi primeri v letu 2017 in
primerjava s Finanénim nacrtom 2017

Dejavnosti Finanéni nacrt 2017 Realizacija 2017 Indeks R17/FN17 struktura 2017

. St. 8t. utezi . St 8t. utezi stevilo étevivllo primerov | uteZi

primerov primerov primerov utezi

Kirurgija z urologijo 8.446 | 16.417,40 8.305 | 16.210,28 98,33 98,74 26,63 | 33,94
Ortopedija 1.223| 3.438,81 1.424| 3.918,35 116,43 113,94 4,57 8,20
Internisitka 7.550| 14.068,52 7.355|13.561,75 97,42 96,40 23,58 | 28,39
Infektologija 1.820| 2.189,46 1.642| 2.556,02 90,22 | 116,74 5,27 5,35
Nevrologija 1.450| 2.958,00 1.371| 2.865,58 94,55 96,88 4,40 6,00
Ginekologija 5.982| 4.780,00 5.484| 4.600,04 91,68 96,24 17,58 9,63
Pediatrija 2.868 1.873,20 2.725| 1.848,77 95,01 98,70 8,74 3,87
ORL 2.148 1.519,65 2.125| 1.674,10 98,93 110,16 6,81 3,50
Okulistika 170 102,00 219 134,03 128,82 | 131,40 0,70 0,28
Maksil. Krg. 80 44,00 50 32,68 62,50 74,27 0,16 0,07
Dermatologija 504 380,02 487 362,61 96,63 95,42 1,56 0,76
SKUPAJ 32.241* | 47.771,06* 31.187|47.764,21 96,73 99,99 | 100,00 | 100,00

*Plan ne vklju€uje izvajanje EDP kot je vklju¢eno v Finanéni nacrt 2017

Nacrtovani obseg programa po posameznih dejavnostih temelji na realizaciji obsega iz
preteklih let, reorganizacijskin sprememb in sprememb procesov dela, sprememb, ki jih
prinadajo demografski trendi ter predvidenega izvajanja enkratnega dodatnega programa v
letu 2017.

Iz podatkov je razvidno, da na vecini dejavnosti nacrtovano Stevilo primerov ni bilo dosezeno,
najvecje odstopanje pri nedoseganju je na podroCju ginekologije in infektologije. Najnizji
indeks doseganja je sicer razviden na dejavnosti maksilofacialne kirurgije, ki pa predstavlja
izredno majhen delez v celotnem programu akutne obravnave, saj velinski del dejavnosti
maksilofacialne kirurgije poteka na ambulantni nacin. Doseganje Stevila nacrtovanih uteZi po
posameznih dejavnostih zavisi naCeloma od doseganja Stevila primerov, vendar pa je na
nekaterih dejavnostih kljub nedoseganju S&tevila primerov presezeno Stevilo nacrtovanih
utezi. Pri tem je za izpostaviti dejavnost infektologije, kjer je doseZeno Stevilo primerov v
90,22 %, Stevilo utezi pa je viSje od nacrtovanih za 16,74 %. Vzrok za to so izvedene
reorganizacijske spremembe konec leta 2016, ki smo jih izvedli zaradi prostorske
problematike na internisticnem delu bolniSnice in porasta Stevila kompleksnejSih obravnav
starejsih pacientov. OtroSka populacija je bila iz oddelka infektologije preseljena na oddelek
pediatrije, infektoloSke postelje pa so bile namenjene starejSim, tezjim bolnikom.

Bistvene spremembe procesov dela v bolniSnici kot posledica vzpostavitve novega
urgentnega centra (zmanjSanje Stevila hospitalnih obravnav zaradi opazovalnih postelj) so se
zgodile ze v letu 2016, kljub temu pa je tudi v letu 2017 razvidno Se dodatno zmanjSanje
Stevila hospitalnih obravnav glede na leto 2016. V velikem delu je vzrok tudi v zmanjSanju
Stevila primerov na podrocju ginekologije, ki predstavlja velik strukturni delez (17,58) v celotni
realizaciji Stevila primerov. ZmanjSanje na podroCju ginekologije je tako na podrocju
porodniStva (zmanjSanje Stevila porodov) kakor tudi na podroc¢ju ginekoloSke dejavnosti.
Ugotavljamo tudi zmanj$anje Stevila primerov na kirurgiji, predvsem na podroc¢ju otroske
kirurgije in travmatologije.
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Tabela 8: Realizacija Stevila primerov po dejavnostih v letu 2017 v primerjavi z letom 2016
na osnovi konénih obradunov ZZZS

Realizacija 2016 Realizacija 2017 Razlika 2017-2016 Ind. R17/R16

Dejavnosti &t. s &t. s &t. s &t. o s

primerov st. utezi primerov st. utezi primerov st. utezi primerov st. utezi
Kirurgija z urologijo 8.377| 16.361,51| 8.305| 16.210,28 72| -151,23| 99,14| 99,08
ortopedija 1.234| 3.547,61 1.424| 3.918,35 190 370,74| 115,40| 110,45
internisitka 7.394| 13.825,77 7.355| 13.561,75 -39 -264,02 99,47 98,09
infektologija 1.778| 2.404,32 1.642| 2.556,02 -136 151,70 92,35| 106,31
nevrologija 1.338| 2.926,29 1.371| 2.865,58 33 -60,71| 102,47 97,93
ginekologija 5.982 | 4.935,28 5.484| 4.600,04 -498 | -335,24 91,68 93,21
pediatrija 2.723| 1.801,52 2.725| 1.848,77 2 47,25| 100,07 | 102,62
ORL 2.216| 1.678,83 2.125| 1.674,10 -91 -4,73 95,89 99,72
okulistika 177 113,8 219 134,03 42 20,23 | 123,73| 117,78
maksil. krg. 71 44,71 50 32,68 -21 -12,03 70,42 73,09
dermatologija 529 451,46 487 362,61 -42 -88,85 92,06 80,32
SKUPAJ 31.819 | 48.091,10| 31.187| 47.764,21 -632| -326,89 98,01 99,32

ZmanjSanje programa na Kirurgiji z urologijo, je predvsem zaradi zniZzanja Stevila obravnav
pri otrocih, kjer se zaradi novih metod zdravljenja zmanjSuje potreba po hospitalizacijah.
Sledi pa znizevanje Stevila primerov na TravmatoloSkem oddelku, kjer pa je vecina obsega
vezanega na obravnave, ki niso planirane.

Vedja rast primerov in utezi je razvidna na podroCju ortopedije, kjer smo izvajali program
EDP in povecali obseg pri enostavnih obravnavah z dodelitvijo dodatnega operativhega
prostora.

Na podro¢ju ORL je razvidno zmanjSanje Stevila primerov ob sicerSnjem nezmanjSanem
Stevilu utezi zaradi izvajanj zahtevnejSih posegov (predvsem operacije SCitnice). Zaradi
omejitev operativnega prostora nismo uspeli realizirati ve€jega obsega dela.

Na internistiki je zmanjSanje skupnega Stevila primerov ob dejstvu manjSega izvajanja
programa koronarografij kot v letu 2017. Vendar pa je zmanjSanje skupnega Stevila primerov
na internisitki niZje kot je zmanjSanje EDP koronarografij zaradi vec€jega Stevila nujnih
urgentnih obravnav starejSih, zahtevnejSih pacientov. ZmanjSanje Stevila utezi na internistiki
je predvsem posledica nadzorov zdravstvenih zavarovalnic.

Realizacija enkratnih dodatnih programov na podrocju akutne obravnave po posameznih
programih - posegih je razvidna iz Tabele 9. Poleg enkratnih dodatnih programov, ki so
sestavni del akutne obravnave, izkazujemo med posegi Se program operacij na ozZilju — kréne
Zile, ki se izvaja na ambulantni nacin in ni vklju€en v skupno realizacijo akutne obravnave.

V letu 2017 je bila s Splodnim dogovorom 2017 dana moznost vecjega izvajanja in placila
enkratnih dodatnih programov kot v preteklih letih (30 % op. kolka, kolena..., 20 %
artroskopije....). SB Celje je Zze v zacCetku leta 2017 predvidela, da glede na kadrovske,
opremske in prostorske kapacitete ter patologijo ni zmozna realizirati enkratnih dodatnih
programov Vv celotni visSini, ki jih daje SplosSni dogovor 2017. Zato jih tudi nismo nacrtovali v
celotni viSini iz SploSnega dogovora 2017 in smo nekatere programe na ta nacin tudi
odstopili drugim izvajalcem. V Tabeli 9 tako prikazujemo plan EDP v viSini, ki si ga je SB
Celje zastavila Ze v zaCetku leta 2017 glede na oceno realnih zmoznosti za realizacijo.
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Tabela 9: Izvedba enkratnega dodatnega programa (EDP) za skrajSanje ¢akalnih dob v letu

2017 — posegi
ENKRATNI DODATNI St.
PROGRAM - EDP REDNI PROGRAM opravlj. | % opravlj.
stor. storitev
Plan Reali EDP EDP izven
Plan | Realizac % redni redrlﬁl % realiz. | izven rednega
EDP | ija EDP | realizacije program | program rednega | rednega | delovnega
2017 2017 EDP 2017 2017 prog. dé(i:;. Casa
1 2 3=2/1 4 5 6=5/4 7 8=7/2
Artroskopska operacija 29 39 1345 440 440 100,0 0
Endoproteza kolena 50 44 88,0 200 200 100,0 24 54,55
Endoproteza kolka 33 65 197,0 382 382 100,0 26 40,00
Operacija hrbtenice 24 0 0,0 209 204 97,6 0
Operacija kile 54 28 51,9 496 496 100,0 0
Operacija na ozilju -
arterije in vene 37 124 335,1 463 463 100,0 0
Operacija uSes, nosu, 181 0 00| 1119 1084 96,9 0
ustin grla
Operacija zol¢nih
Kamnov 40 50 125,0 393 393 100,0 0
Ortopedska operacija 12 0 0.0 109 89 817 0
rame
Operacija na stopalu - 20 13 65,0 102 102|  100,0 0
hallux valgus
SPEC.AMB. Operacija
na ozilju - kréne Zile 136 136 100,0 727 727 100,0 133 97,79
(E0220)
Skupaj program
koronarografij 345 214 62,0/ 1154 1.154]  100,0 210 98,13
- Koronarografija 191 77 40,3 612 612 100,0
- Perkutani posegi na
srcu, srcnih zaklopkah, |, 90 86,5 366 366| 100,0
koronarnih in drugih
arterijah
- Koronarografija z 50 47 94,0 176 176|  100,0
aortografijo
Skupaj vsi programi 961 713 74,2 5.794 5.734 99,0 393 55,12

Iz Tabele 9 je razvidno, da je bilo skupno nacrtovano Stevilo posegov EDP v viSini 961
posegov, realiziranih pa je bilo 713 posegov, kar predstavlja 74,2 % realizacijo. Od skupnega
Stevila 713 posegov jih je bilo 393 o0z. 55,12 % realiziranih izven rednega delovnega €asa s
placilom preko podjemnih pogodb (v popoldanskem &asu, ob sobotah). Izvajanje programov
izven rednega delovnega Casa je potekalo na naslednjih programih: endoproteza operacij
kolen in kolka, operacije krénih Zil, program koronarografij.

Iz podatkov je tudi razvidno, da na treh programih, kjer je bilo zastavljeno izvajanje programa
EDP, ni bil v celoti realiziran obseg rednega programa (operacija hrbtenice, operacije uses,
nosu in grla, ortopedska operacija rame). Na programih endoprotez kolka in operacij na ozilju
- arterije in vene pa je bil realiziran bistveno visji program EDP od nacrtovanega.

Placilo realizacije enkratnih dodatnih programov akutne obravnave in drugih EDP programov
je bila vklju€ena v kon¢&ni obracun 2017. V tabeli 10 prikazujemo prospektivne programe v
okviru akutne obravnave, v katere se umescCajo tudi programi, kjer je bila v letu 2017
moznost izvajanja programov EDP.
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Planiran obseg programov v Tabeli 7 pomeni planiran redni program na osnovi pogodbeno
dogovorjenega, razlika od tega je samo na programu koronarografij, kjer je sicer$nji z ZZZS
pogodbeno dogovorjeni planiran redni program na osnovi realizacije iz preteklega leta 2016.
Glede na izjemno poveCan program koronarografij s posegi v letu 2016, ki je bil izveden
izven rednega delovnega c&asa, SB Celje ni mogla nacrtovati rednega programa
koronarografij s posegi v letu 2017 na osnovi celotne realizacije iz leta 2016, ampak na
osnovi realizacije iz leta 2015, ko ni bilo izvajanje programa EDP.

Tabela 10: Realizacija prospektivno nacrtovanih primerov v obdobju 1-12 2017 v primerjavi z
obdobjem 1-12 2016 in planom

Naziv programa Realizacija Plan Realizacija| Indeks Indeks Razlika

2016 2017 2017 R17/R16 | R17/P17 |R17-P17
r’é:“’;‘;’g‘?jf; programi, placani po 4.850 4.555 4.505 92,89 98,90 -50
Porod 1.885 1.885 1.757 93,21 93,21 -128
PTCA - balonska dilatacija kor. arterij 470 *366 456 97,02 124,59 90
Koronarografija 803 *612 689 85,80 112,58 77
KirurSko zdravljenje rakavih bolezni 730 730 711 97,40 97,40 -19
Splav 365 365 288 78,90 78,90 =77
Zdravljenje mozganske kapi 597 597 604 101,17 101,17 7
2. Skupaj programi, placani s 4.117 3.931 4228 102,70| 107,56 297

preseganjem

Operacije uses, nosu, ust in grla 1.187 1.119 1.084 91,32 96,87 -35

Operacije na ozilju-arterije in vene (

Vkljugno s PTA) 502 463 587 116,93 126,78 124
Operacije na ozilju - kréne Zile 33 18 12 36,36 66,67 -6
Operacije kile 517 496 524 101,35 105,65 28
Operacija zol¢nih kamnov 425 393 443 104,24 112,72 50
Endoproteza kolka 391 382 447 114,32 117,02 65
Endoproteza kolena 218 200 244 111,93 122,00 44
Ortopedske operacije rame 86 109 89 103,49 81,65 -20
Operacija hrbtenice 237 209 204 86,08 97,61 -5
Operacije na stopalu, gleznju 80 102 115 143,75 112,75 13
Artroskopija 441 440 479 108,62 108,86 39
S'r fgr‘gﬁ ostali prospektivni 603 749 750|  109,52| 101,34 10
Angiografija skupaj 203 211 239 117,73 113,27 28
- od tega koronorografija z aortografijo 176 176 223 126,70 126,70 47
Operacije prostate-benigne 62 70 68 109,68 97,14 -2
Odstranitev osteosintetskega materiala 348 363 377 108,33 103,86 14
Operacija stresne inkontinence 56 75 41 73,21 54,67 -34
Operacija karpalnega kanala 24 30 34 141,67 113,33 4

*plan ni enak planu iz konénega obraéuna 2017

V Tabeli 10 prikazujemo prospektivne programa na nacin in v sklopih iz konénega obracuna
akutne obravnave. Planiran obseg programov je izkazan na osnovi metodologije koncnega
obracuna 2017, kar pomeni, da v planiran obseg ne vkljuCujemo moznega preseganja
programov.

Konéni obracun akutne obravnave se izvaja posebej za tri segmente znotraj skupnega
dogovorjenega pogodbenega obsega akutne obravnave:
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1. programi, ki so plagani v viSini celotne realizacije (na programu koronarografij s
posegi je potekalo tako v letu 2016 kot v letu 2017 izvajanje EDP),

prospektivni programi, ki se placujejo v viSini 30 ali 20 % preseganja (EDP programi)
ostali prospektivni programi in programi ostale akutne obravnave (ostala akutna
obravnava).

wn

1. Programi, pladani v viSini celotne realizacije

Skupna realizacija programov, ki se placujejo v visini celotno dosezene realizacije (1.skupina
programov), je v letu 2017 niZja od realizacije 2016 za 7,11 %. Znizana realizacija v letu
2017 je prakticno na vseh programih, realizacijo iz preteklega leta 2016 v celoti dosega in
nekoliko presega samo program zdravljenja mozganskih kapi. Tako belezimo izpad
pogodbenega prihodka na teh postavkah v visini 106.621 €.

2. Programi s preseganiji

Skupna viSina programov, kjer se placujejo preseganja v skladu s Splo$nim dogovorom 2017
(izvajanje programov EDP) - 2. skupina programov je bila v letu 2017 vija za 2,7 % od
realizacije iz preteklega leta 2016. Najvecji porast programov je bil na programih operacij na
oZilju - arterije in vene ter na operacijah na stopalu in gleznju. Glede na zastavljen pogodbeni
redni program v skupini programov, kjer se placujejo preseganja, je bilo skupno realizirano
preseganje v visini 7,56 %. Najvelje preseganje rednega programa je na operacijah na ozilju
- arterije in vene ter na endoprotezah kolena. Skupna vrednost programov, kjer belezimo
preseganja, je v visini 1.193.685 €. Skupna vrednost programov, kjer zaradi nedoseganja
rednega programa belezimo izpad prihodka je v visini 70.500 €. V tej skupini programov je iz
naslova visje realizirane povprecne uteZi od planirane na postavki operacije hrbtenic belezen
vi§ji prihodek od planiranega v visini 136.351 €.

3. Ostali prospektivni programi in ostala akutna obravnava

Realizacija skupine »ostali prospektivnimi programi« (3.skupina programov), Ki sicer
predstavljajo del ostale akutne obravnave in so vkljueni v postavko obra¢una ostale akutne
obravnave, je bila v letu 2017 viSja od realizacije iz leta 2016 za 9,52 %. Opazno viSja
realizacija je bila prakticno na vseh programih iz te skupine, izstopa le program operacije
stresne inkontinece, kjer pa je bila realizacije v letu 2017 nizja od doseZene iz leta 2016.
Glede na povecano realizacijo v letu 2017 je tudi bil v letu 2017 v celoti dosezen skupni
program skupine ostalih prospektivnih primerov.

Skupina »ostali prospektivni programi« v planirani viini 749 primerov sicer predstavlja le
manjsi del programov »ostale akutne obravnave«, ki pa je v viSini 23.460 primerov in
31.814,4 utezi. Dejstvo je, da program »ostale akutne obravnave« pomeni vsebinsko
vecinski del skupnega programa akutne obravnave, Ki je razviden iz tabele na zacetku tega
poglavia (Tabela 5). Iz Tabele 5 je razvidno, da je skupni planirani program akutne
obravnave v visini 32.241 primerov in 47.771 uteZi. |z navedenih podatkov izhaja, da je
planiran program ostale akutne obravnave kar 73 % vseh primerov akutne obravnave in 67
% vseh uteZi akutne obravnave. Prav realizacija programa ostale akutne obravnave, ki je
vsebinsko planiran le v viSini 749 primerov, bistveno vpliva na celotno realizacijo programa
akutne obravnave.

V letu 2017 je bil v kon¢nem obracunu na programu ostale akutne obravnave izpad Stevila
primerov 0z. niZja realizacija primerov od nacrtovane za 996 primerov in 1.013,6 utezi. To
pomeni izpad prihodka na tem segmentu v viSini 1.160.760 € od pogodbeno nacrtovanega.

Izpad prihodka na programu ostale akutne obravnave je sicer »nadomestila« realizacija in
placilo enkratnih dodatnih programov v 2. skupini prospektivnih programov (programi s
presegan;ji) v viSini 1.193.685 €. Ostali del preseganja iz te skupine programov je v viSini
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65.821 € (preseganje planirane povpre€ne utezi operacij hrbtenic in znizano za nedoseganje
dolo&enih programov). Z izpadom prihodka programov po realizaciji v viSini 106.621 € pa je
skupni izpad pogodbenega prihodka akutne obravnave v visini 7.845 €.

Programi, naértovani po enotnih standardiziranih cenah v okviru ambulantnih obravnav

Tabela 11: Realizacija primerov, nacrtovanih po enotnih standardiziranih cenah, v obdobju 1-

12 2017 v primerjavi s planom

Storitev-stevilo posegov (aplikacij) Realizacija Plan Realizacija Indeks Indeks
2016 2017 2017 R17/R16 | R17/P17
Operacija kile 130 118 135 103,85 114,41
Proktoskopija 2.384 2.400 2.275 95,43 94,79
Rektoskopija 97 117 89 91,75 76,07
Sklerozacija 22 30 33 150,00 110,00
Ligatura 594 600 724 121,89 120,67
Aplikacija qutenza obliza 1 1 4 400,00 400,00
Operacija karpalnega kanala 687 820 778 113,25 94,88
Operacija na ozilju 680 727 863 126,91 118,71
Priprava in aplikacija zdravila
Remicade/Mabthera 432 361 396 91,67 109,70
Medikamentozni splav 294 294 377 128,23 128,23
Histeroskopska operacija 199 180 180 90,45 100,00
Onk_ologua : s_lstemsko zdravljenje 369 1.092 481 130,35 44,05
karcinoma dojke
vOnkoIogl'Ja: sist.zdravljenje karc. debelega 202 505 147 7277 28,00
Crevesa in danke
Zdra\_/lj. star. deg. me_lkule z anti VEGF - 1253 1253 860 68.64 68.64
prva in nad. obr. - primer
Zdrav”.star_. deg. _makule z anti VEGF - nad. 2 470 2 470 3.409 138,02 138,02
obr.z intravitr. aplik. zdr.- primer
Operacije sive mrene 759 871 865 113,97 99,31
Presejanje diabeti¢na retinopatija 0 7.168 3.053 42,59
SKUPAJ 10.573 19.027 14.669 138,74 77,10

Programi v tabeli 11 so programi, ki se izvajajo na nacin izvenbolnidni¢nih obravnav. Ved;ji
del gre za programe, ki so se prenesli iz bolniSni¢nih obravnav, nekateri programi (novejsi)
pa so ze od uveljavitve nacrtovani na nacin izvenbolniSni¢nih obravnav (VEGF, sistemsko
zdravljenje). Skupno Stevilo nacrtovanih primerov iz Tabele 11 je v letu 2017 bistveno visje
kot v preteklem letu iz naslova novega programa »presejanje diabeti¢ne retinopatije« v visini
7.168 primerov, ki se je v letu 2017 prvic uvrstil v to skupino primerov. Ta program smo sicer
izvajali ze v letu 2016, vendar pa je bil naCrtovan v okviru specialisticno ambulantne
dejavnosti okulistike. Prav program diabeti¢ne retinopatije je program, ki bistveno vpliva na
to, da skupna realizacija programov, naértovanih po enotnih standardiziranih cenah v letu
2017 ne dosega zastavljene viSine; program presejanje diabetiCne retinopatije je bil v letu
2017 namrecC realiziran v visini 42,59 % nacrtovanega.

Odstopanje od planiranih obsegov v Tabeli 11 je tako kot v preteklih letih razvidno na
programu sistemskega zdravljenja raka. Na programu sistemskega zdravljena karcinoma
dojke je bila sicer realizacija v letu 2017 vi$ja od leta 2016, na programu karcinoma debelega
Crevesja in danke pa nizja. Nacrtovani program aplikacij zdravil za zdravljenje raka je bil
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zastavljen na osnovi predvidenega postopnega prenosa doloCenih aplikacij zdravil iz
Onkoloskega instituta Ljubljana v SBC za paciente celjske regije in v tej viSini ostaja kot plan
SB Celje.

Pri pregledu Tabele 11 je potrebno upostevati, da vkljuCuje tudi programe, ki so vezani na
placilo celotne realizacije, ne glede na preseganje: aplikacije zdravil, medikamentozni splav,
program VEGF. Program operacij kil je bil vi§ji od nacrtovanega in je bil v skladu z dologili
Splosnega dogovora 2017 tudi v celoti platan. Na programu operacij na ozilju je v letu 2017
potekal tako povec€an redni program kakor tudi program EDP.

Neakutna bolniSni¢na obravnava

Tabela 12: Realizacija obsega dela neakutne obravnave v letu 2017

NEAKUTNA OBRAVNAVA Realizacija Plan Realizacija Indeks Indeks
2016 2017 2017 R17/R16 | R17/P17
Neakutna obravnava ( §t. oskrbnih dni) 2.686 3.096 3.173 118,13 102,49

Razvidno je, da je realizacija programa neakutne obravnave v letu 2017 za 18,13 % viSja od
realizacije iz leta 2016. Program neakutne obravnave je sicer bil v letu 2017 v skladu z
dolocili SploSnega dogovora 2017 znizan zaradi nedoseganja planiranega obsega v preteklih
letih (znizanje planiranega obsega je iz 3.714 BOD letno na izkazanih 3.096 letno). Tako
znizan planiran obseg programa je SB Celje v letu 2017 v celoti dosegla in ga tudi presegla v
viSini 2,5 %.

Spremljanje (doje¢e matere, sobivanje, spremstva)

Tabela 13: Realizacija obsega spremljanj (doje¢ih mater, sobivanja starsev in spremstev) do
ZZZS v letu 2017

SPREMSTVO Realizacija Plan Realizacija | Indeks Indeks
2016 2017 2017 R17/R16 | R17/P17
- dojece matere - §t. BOD 842 842 925 109,86 109,86
- sobivanje starSa ob bolnem otroku - §t. NOD 5.926 5.926 5.500 92,81 92,81
- spremljevalci 37 33 36 97,30 109,09

Program dojecih mater in sobivanj starSa ob bolnem otroku je bil v letu 2017 nadrtovan na
ravni realizacije iz leta 2016. Realizacija programa dojeCih mater je bila v letu 2017 viSja od
realizacije iz leta 2016 za skoraj 10 %, program sobivanj starSev ob bolnem otroku niZji za 7,
2 %, program spremstev pa ostaja na ravni iz leta 2016.

Upad Stevila sobivanj starSev ob bolnem otroku ugotavljamo v obdobju zadnjih dveh let
(realizacija v letu 2015 je namreC bila 6.440 NOD); zmanjSanje je povezano s prenosom
hospitalnih obravnav otrok na izven bolniSni¢ne obravnave (opazovalne postelje). Po upadu
Stevila BOD na programu dojecih mater v letu 2016 v primerjavi z letom 2015, ko je bila
realizacija programa v visini 962 BOD, je v letu 2017 razviden trend rasti, ki pa $e ne dosega
vidine iz leta 2015.
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Ambulantna dejavnost

Osnovna zdravstvena dejavnost

Tabela 14: Realizacija obsega programov osnovne zdravstvene dejavnosti v letu 2017

AMBULANTNA DEJAVNOST Realizacija Plan Realizacija Indeks Indeks
2016 2017 2017 R17/R16 R17/P17
- ginekoloski dispanzer -8t. koli¢nikov 58.748 52.549 59.486 101,26 113,2
- delovna terapija + funkc. del.terapija 52.071 46.286 53.786 103,29 116,20
- fizioterapija - $t. utezi 7.682 5.123 7.614,08 99,12 148,63
- SVIT - &t. preiskav 721 721 671 93,07 93,07
- DORA - &t. preiskav 0 450 63 14,00

V okvir izvajanja programov oshovne zdravstvene dejavnosti se je v letu 2017 umestil tudi v
SB Celje program DORA, ki smo ga priceli izvajati s 18.12.2017. Glede na to je tudi izkazana
realizacija programa v letu 2017, ki je bila v viSini 63 preiskav.

Kakor Ze v obdobju nekaj zadnjih let so bili programi ginekoloSkega dispanzerja, delovne
terapije in fizioterapije visji od pogodbeno nacértovanega obsega. Izkazani presezZeni obseg
programa ginekoloSkega dispanzerja je bil v celoti platan s kon&nim obraCunom 2017,
medtem ko ostaja program delovne terapije in program fizioterapije s stani ZZZS tako kakor
pretekla leta neplacan v delezu obveznega zdravstvenega zavarovanja. Placilo presezenega
programa ginekoloSkega dispanzerja je pogojeno s preseganjem indeksa glavarine, ki je v
letu 2017 znaSal 126,4 % (sicer ima SB Celje s pogodbo ZZZS dogovorjenega 1,8 tima
ginekoloSkega dispanzerja in 52.549 koli¢nikov iz obiskov).

Program SVIT je bil naCrtovan v viSini realizacije iz preteklega leta 2016. V letu je bila
realizacija programa SVIT niZja od realizacije preteklega leta 2016 za priblizno 7 %. Program
SVIT je sicer program, ki je placan v viSini celotne doseZene realizacije.

Nepla€an s strani ZZZS zopet v letu 2017 ostaja program fizioterapije in delovne terapije. SB
Celije je v letu 2017 podala ZZZS-ju predlog za placilo navedenih programov s
prestrukturiranjem, vendar je ZZZS predlog zavrnil. Vrednost nepriznanega oz. neplaanega
programa fizioterapije s strani ZZZS v delezu OZZ v letu 2017 je bil v viSini 123.341 €,
vrednost neplacanega programa delovne terapije pa v viSini 13.994 €.

Specialisticna ambulantna dejavnost

Tabela 15: Realizacija programa spec. amb. dejavnosti v letu 2017

awsuwTvA EsNosT | Regiiscin | Rl | Regiscia | ke | ke,
Spec. amb. dej. s FD

- §t. tock 3.962.536 3.912.798 3.813.735 96,24 97,47
- 8t. obiskov oz. preiskav 321.319 314.495 291.486 90,72 92,68

Visina realiziranega programa v letu 2017 na podrocju specialistitno ambulantne dejavnosti
kot celote je nizja od nacCrtovanega, realizacije v letu 2017 je tudi nizja od dosezene v
preteklem letu 2016.
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Na podrocju spec. amb. dejavnosti ima SB Celje dogovorjene pogodbene programe pri
dejavnostih, izkazanih v Tabeli 16 in 18; za vsako od izkazanih dejavnosti poteka tudi lo¢en
obrac¢un. V letu 2017 so bile na podrocju specialistitho ambulantne dejavnost s Splodnim
dogovorom 2017 uvedene spremembe obraCunskih meril iz razloga, da je tudi na
specialisticno ambulantni dejavnosti bila moznost placila preseganja programov oz. izvajanja
programa EDP. Uvedeno je bilo maksimalno mozno placgilo do viSine 20 % preseganja
pogodbenih programov, doseganje skupnega Stevila pogodbenih obiskov pa v letu 2017
nima ve¢ vpliva na obracun oz. placilo spec. amb. dejavnosti.

S 1.10.2017 je bil uveden nov model pladila izvajanja urgentne specialisticne ambulantne
dejavnosti - namesto obstoje€ih enot internisticne in kirurSke prve pomoci sta bili uvedeni
urgentni enoti za bolezni in poskodbe, $e vedno sta programa obracunana po storitvah - tako
kot v starem modelu, glede na spremenjeno ceno ambulantne to¢ke pa so dolo¢ene
spremembe pri obracunu storitev, navedene v Aneksu $t.1 k SploSnemu dogovoru 2017.
Celoten vpliv novega obraCunskega modela bo viden v letu 2018, saj je bil v letu 2017 model
uveden samo obracunsko za nazaj, medtem ko pa je bilo fakturiranje tudi v obdobju 10-12
2017 Se po dotedanjem nacinu (na VZD internisti¢na in VZD kirur§ka nujna pomog).

Sicer v letu 2017 na podrocju specialistiéno ambulantne dejavnosti ni bilo veéjih sprememb
programov, sprememba je bila na podrodju infektologije, kjer je bilo v letu 2016 izvedeno
zaCasno prestrukturiranje programa. Vi§ji obseg programa je nacrtovan tudi na podrocju
ortopedije, saj je ZZZS v pogodbo za naso bolniSnico umestil obseg 0,5 tima ortopedije, ki se
mu je SB Celje ze pred leti zaradi nezmoznosti realizacije programa odpovedala. V preteklih
letih smo z ZZZS OE Celje Ze poskusali reSevati problematiko z zmanj$anjem programa z
namenom, da program opravi drug izvajalec v regiji, vendar pa do prenosa k drugemu
izvajalcu ni prislo, zato program v letu 2017 ostaja pogodbeno nacrtovan v okviru SB Celje.

Bistvena sprememba v viSini planiranega in realiziranega programa v letu 2017 v primerjavi
z letom 2016 je Se na spec. amb. dejavnosti pediatrije, saj je le-ta dejavnost v letu 2016 Se
vkljuéevala tudi urgentno pediatricno dejavnostjo. Urgentna dejavnost pediatrije je z
uveljavitvijo priznanega standarda PUC v letu 2017 v celoti planirana v okviru dejavnosti
PUC in glede na to je program specialisticno ambulantne dejavnosti pediatrije v letu 2017
planiran niZje.

Realizacijo posameznih programov spec. amb. dej. glede na dogovorjen pogodbeni program
z ZZZS (Stevilo spec. amb. toc¢k, §t. obiskov) izkazujemo v Tabeli 16 in 18. V letu 2017 je
placilo programa vezano na doseganje Stevila ambulantnih tock, v preteklih letih je bil
dodatni kriterij tudi doseganje Stevila obiskov. Doseganje Stevila obiskov v letu 2017 v skladu
s Splosnim dogovorom 2017 ni element konénega obra¢una. Sprememba obracunskih meril
izvira iz izvajanja programa EDP v letu 2017 tudi na ambulantni dejavnosti. Glede na Splo3ni
dogovor 2017 je iz naslova skrajSevanja €akalnih dob oz. izvajanja programa EDP na
ambulantni dejavnosti moznost placila preseganja programov do 20 % Stevila ambulantnih
tock.

Tabela 16: Realizacija spec. amb. to¢k po specialnostih do ZZZS v letu 2017

SPECIALISTICNE TOCKE
ODDELEK, ENOTA Realizacija | 5077 | Realizacia Ind Ind
2016 2017. R17/R16 R17/P17
Internisticna nujna pomoc* 128.685 80.369 98.372 76,44 122,4
Kirur§ka nujna pomoc* 294.607 226.209 203.534 69,09 89,98
Enota za bolezni** 0 32.171 33.103 102,9
Enota za poSkodbe** 0 73.652 61.967 84,13
Rtg. diagnostika 287.247 300.000 294.330 102,47 98,11
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SPECIALISTICNE TOCKE
ODDELEK, ENOTA Realizacija Plan 2017 Realizacija Ind Ind
2016 2017. R17/R16 R17/P17
UZ diagnostika 167.288 160.633 165.539 98,95 103,05
Mamografija 29.587 36.192 38.044 128,59 105,12
Fiziatricna ambulanta 33.663 31.456 34.746 103,22 110,46
Tireologija 190.352 188.319 188.238 98,89 99,96
Kirurgija 348.779 346.516 327.615 93,93 94,55
Urologija 126.200 148.744 124.214 98,43 83,51
Amb. za bolezni dojk 5.069 3.890 4.504 88,86 115,79
Ortopedija 78.375 134.918 75.007 95,7 55,59
Otorinolaringologija 233.597 231.550 227.014 97,18 98,04
Maksilof. kirurgija 226.604 224.089 234.726 103,58 104,75
Okulistika 300.025 252.997 296.453 98,81 117,18
Kardiologija 244.220 239.496 198.374 81,23 82,83
Internistika**** 105.466 113.857 100.924 95,69 88,64
Revmatologija 26.608 27.390 29.022 109,07 105,96
InternistiCna onkologija 9.194 9.194 10.201 110,95 110,95
Diabetologija z endokrinologijo 127.727 125.701 134.321 105,16 106,86
Gastroenterologija 171.833 182.562 189.382 110,21 103,74
Nevrologija 317.249 303.589 293.634 92,56 96,72
Infektologija 31.779 42.287 35.303 111,09 83,49
Dermatovenerologija 159.427 158.755 172.968 108,49 108,95
Ginekologija 113.117 98.201 102.925 90,99 104,81
Pediatrija*** 205.838 140.061 139.273 67,66 99,44

* Internisti¢na nujna pomo¢ in Kirur§ka nujna pomo¢ 1-9 2017

** Enota za bolezni in Enota za poskodbe v obdobju 10-12 2017

***\/ |letu 2016 pediatrija prikazana skupaj s PUC

****Internistika vkljucuje center za bolezni oZilja, hematolosko in nefrolo§ko ambulanto

Iz Tabele 16 je razvidno, da je bila doseZena nizja realizacija programa od nacrtovane v
obsegu ve€ kot 2 % na naslednjih dejavnostih: kirurSka nujna pomo¢€ oz. enota za poSkodbe,
kirurgija, urologija, ortopedija, kardiologija, internistika, nevrologija, infektologija.

Razlog za nizjo realizacijo na podro€ju kirurSke nujne pomodi je v spremenjenem nacinu dela
v novem urgentnem centru, saj se je obravnava malih poSkodb prenesla v okvir dejavnosti
modro-zelenega sektorja oz. sluzbe nujne pomodi. Program kirurgije smo sicer v letu 2017 v
obsegu 0,5 ambulantnega tima odstopili drugemu izvajalcu, vendar je Se vedno izkazano
nedoseganje programa, ki je pogojeno z zmanjSanjem programa otroSke Kirurgije zaradi
pomanjkanja zdravnikov. Na podroCju urologije obseg dejavnosti v letu 2017 ostaja na
primerljivi ravni iz preteklega leta 2016. Nedoseganje programa urologije izhaja iz
spremenjenih procesov dela v zadnjih dveh letih, ko se izvaja manj kontrolnih obiskov.
Izkazano bistveno odstopanje realiziranega programa ortopedije od pogodbenega izhaja ze
v zaCetku opisanega pogodbenega odnosa z ZZZS, sicer pa realizacija programa ortopedije
v letu 2017 le nekoliko niZja od realizacije iz preteklega leta 2016 za (4,3 %).
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Vzrok za nedoseganje programa spec. amb. dejavnosti na podrocju neoperativhega
medicinskega podrocja; tako na dejavnosti kardiologije kakor internistike in nevrologije je v
pomanjkanju zdravniSkega kadra, saj zdravniki internisti v bolniSnici prioritetno zagotavljajo
program internisticne urgentne dejavnosti. V okviru same dejavnosti internistike je ze nekaj
let problem izvajanje dejavnosti nefroloSke ambulante zaradi premajhnega Stevila zdravnikov
nefrologov. Odstopanje realiziranega programa infektologije od nacrtovanega izhaja iz
sprememb, ki jih je prineslo delovanje novega urgentnega centra.

Vsa preseganja pogodbeno dogovorjenih programov (razen programa internistiCne urgentne
dejavnosti) so bila v letu 2017 s konénim obraCunom s strani ZZZS pla¢ana v celotni viSini
preseganja v okviru doloCbe o 20 % moznem preseganju programa iz naslova izvajanja
enkratnega dodatnega programa.

SB Celje si je na posameznih dejavnosti Ze v zaCetku leta 2017 zastavila program izvajanja
EDP v okviru svojih predvidenih realnih zmoznosti in kadrovskih pogojev. Program je bil
glede na to zastavljen nizje od maksimalne mozne viSine 20 %. Glede na tako zastavljeno
vid§ino EDP so tudi izkazani podatki v Tabeli 17, kjer je izkazano izvajanje vseh programov
spec. amb. dejavnosti, vklju¢no s programom MR in CT preiskav. Program MR in CT
preiskav je bil sicer v letu 2017 v skladu s SploSnim dogovorom 2017 placan v viSini celotno
doseZene realizacije.

Tabela 17: Izvedba enkratnega dodatnega programa za skrajSanje Cakalnih dob v letu 2017 -
SAD-tocke ali preiskave

St. opravlj.
ENKRATNI DODATNI PROGRAM - EDP Realizacija % storitev
SAD - —— % E—— redni realizacije | EDP izven
ja anre program rednega | rednega
EDP EDP realizacije program 2017 programa | delovnega
2017 2017 EDP 2017 gasa
1 2 3=2/1 4 5 6=5/4 7

dermatologija 15.876 14.213 89,53 158.755 158.755 100 0
diabet med.stor 18.855 8.620 45,72 125.701 125.701 100 0
fiziatrija 4.718 3.290 69,74 31.456 31.456 100 0
ginekologija 14.730 4.724 32,07 98.201 98.201 100 0
infektologija 1.600 0 0 42.287 35.303 83,5 0
internistika 11.386 0 0 113.857 100.924 88,6 0
krg,travm,ane 0 0 346.516 327.615 94,5 0
maksilofac. krg 11.204 10.637 94,94 224.089 224.089 100 0
mamografija 1.810 1.852 102,32 36.192 36.192 100 0
nevrologija 30.359 0 0 303.589 293.634 96,7 0
okulistika 35.247 43.456 123,29 252.997 252.997 100 0
onkologija 797 1.007 126,32 9.194 9.194 100 0
orl 23.155 0 0 231.550 227.014 98 0
ortopedija 0 0 134.918 75.007 55,6 0
pediatrija 21.454 0 0 140.061 139.273 99,4 0
urologija 14.874 0 0 148.744 124.214 83,5 0
bolezni dojk 584 614 105,2 3.890 3.890 100 0
gastroenterologija 18.256 6.820 37,36 182.562 182.562 100 0
kardiologija 23.950 0 0 239.496 198.374 82,8 0
tireologija 18.832 0 0 188.319 188.238 100 0
revmatologija 1.580 1.632 103,29 27.390 27.390 100 0
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St. opravl].
ENKRATNI DODATNI PROGRAM - EDP Rea“zacija % storitev
SAD — . redni realizacije | EDP izven
Plan Realizacija % Plan redni program rednega rednega
EDP EDP realizacije program 2017 programa de|0vnega
2017 2017 EDP 2017 casa
1 2 3=2/1 4 5 6=5/4 7
ultrazvok-preiskave 16.063 4,906 30,54 160.633 160.633 100 0
CT-preiskave 2.500 2.774 110,96 9.861 9.861 100 0
MR-preiskave 650 0 0 6.480 5.649 87,2 0
rentgen-preiskave 10.000 0 0 300.000 294.330 98,1 0

Skupna vrednost EDP na osnovi realizacije programa, izkazanega v Tabeli 17, ki je bila s
strani ZZZS tudi placana s konénim obra¢unom, je v visini 753.888 €. Celoten v Tabeli 17
izkazan EDP program je bil izveden v rednem delovnem ¢€asu in glede na to nismo sklepali
podjemnih pogodb z izvajalci programa.

V tabelah 18 in 19 v nadaljevanju prikazujemo doseganje nacrtovanega Stevila s pogodbo
ZZZS dogovorjenih obiskov. V tabeli 18 je izkazano doseganje skupnega Stevila obiskov, v
tabeli 19 pa posebej doseganje Stevila prvih in kontrolnih pregledov.

Doseganje skupnega Stevila obiskov (tabela 18) je naceloma vzporedno z doseganjem
Stevila ambulantnih tock, saj gre za medsebojno pogojenost, doloCena odstopanja nastajajo
zaradi strukture programa (izvajanje funkcionalne diagnostike v okviru posameznih
dejavnostih).

Tabela 18: Realizacija prvih in ponovnih obiskov po specialnostih do ZZZS v letu 2017

OBISKI
Oddelek, enota Realizacija Plan Realizacija Indeks Indeks
2016 2017 2017 R17/R16 | R17/P17
Internisti€éna nujna pomoc* 14.488 9.427 10.967 75,7 116,34
KirurSka nujna pomoc* 28.951 22.111 20.161 69,64 91,18
Fiziatricna ambulanta 3.241 3.350 3.190 98,43 95,22
Tireologija 4.089 4.005 4.146 101,39 103,52
Kirurgija 58.409 57.839 55.570 95,14 96,08
Urologija 17.416 20.843 17.664 101,42 84,75
Amb. za bolezni dojk 1.139 873 1.080 94,82 123,71
Ortopedija 12.630 21.455 12.566 99,49 58,57
Otorinolaringologija 23.943 24.426 22.970 95,94 94,04
Maksilof. krg. 11.164 11.087 10.333 92,56 93,2
Okulistika 24.607 21.348 24.075 97,84 112,77
Kardiologija 33.978 36.466 28.751 84,62 78,84
Internistika 7.902 8.392 6.967 88,17 83,02
Revmatologija 3.298 3.416 3.627 109,98 106,18
InternistiCna onkologija 2.259 2.243 2.413 106,82 107,58
Diabetologija z endokrinologijo 10.292 10.132 10.696 103,93 105,57
Gastroenterologija 1.990 2.145 2.283 114,72 106,43
Nevrologija 10.000 9.665 8.987 89,87 92,98
Infektologija 5.915 7.761 6.641 112,27 85,57
Dermatovenerologija 23.878 24.770 25.546 106,99 103,13
Ginekologija 7.084 6.444 6.460 91,19 100,25
Pediatrija 14.646 6.298 6.393 43,65 101,51
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* Internisticna nujna pomoc in KirurSka nujna pomoc — tako kot pri obsegu spec. ambulantnih tock, prikazujemo podatek
plana in realizacije v letu 2017 za obdobje januar-september

Stevilo prvih in kontrolnih pregledov izhaja iz drugaénega zajema podatkov kot $tevilo vseh
obiskov, zato sestevek Stevila prvih in kontrolnih pregledov na vecini dejavnosti ni enako
skupnemu Stevilu obiskov, izkazanih v Tabeli 18. Tudi v letu 2017 je bilo iz naslova
preseganja Stevila prvih pregledov mozno pridobiti dodatno plaéilo. Skupno je tako iz naslova
preseganja Stevila prvih pregledov SB Celje pridobila placilo v visini 39.617 € (Tabela 19).

Tabela 19: Realizacija spec. amb. obiskov ( prvih in kontrolnih) po specialnostih do ZZZS v
letu 2017

Finanéni nacrt 2017 Realizacija 2017 Indeks R/FN Placilo
DEJAVNOST St prvih | &t kontr. | & prvih | &t kontr. | &tprvih | Stkontr. presre\%ﬁma
pregl. pregl. pregl. pregl. pregl. pregl. obiskov v €
Internistika 1.999 4.874 1.354 4.352 67,73 89,29
Infektologija 5.864 2.032 5.095 1.561 86,89 76,82
Revmatologija 1.204 2.160 1.216 2.193 101,00 101,53 172
Onkologija 231 1.724 216 1.880 93,51 109,05
Nevrologija 6.659 2.480 6.087 2.763 91,41 111,41
Pediatrija 3.078 3.015 2711 3.330 88,08 110,45
Ginekologija 3.801 701 4.276 619 1125 88,3 7.982
Kirurgija 12.353 41.368 12.080 39.366 97,79 95,16
Urologija 5.168 13.864 4.096 12.508 79,26 90,22
Za bolezni dojk 342 533 338 742 98,83 139,21
Ortopedija 11.658 6.743 6.807 5.749 58,39 85,26
Otorinolaringologija 13.461 9.864 13.642 8.984 101,34 91,08 2.872
Okulistika 5.473 13.673 6.662 15.887 121,72 116,19 16.038
Dermatologija 8.556 11.234 8.930 11.818 104,37 105,2 4.953
Maksilofacilna kirurgija 4.681 6.359 4.725 5.606 100,94 88,16 889
Fiziatrija 1.759 1.268 1.879 1.311 106,82 103,39 1.564
Eg]%%itr?r']%?g;ja ’ 1.264 7518|  1.197 8.215 94.7| 109,27
Gastroenterologija 782 1.082 844 1.211 107,93 111,92 808
Kardiologija 2.712 30.370 2371 26.306 87,43 86,62
Tireologija 1.699 2.303 1.849 2.265 108,83 98,35 4.338
Skupaj: 39.617
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Program dejavnosti MR in CT

MR

Tabela 20: Plan in realizacija Stevila MR preiskav v letu 2017 v primerjavi s planom in
realizacijo 2016

e | panaowy | Fegie [ b | e
MR- $t. preiskav skupaj 6.480 6.480 5.649 87,18 87,18
- MR glave in vratu 2.241 2.241 2.170 96,88 96,83
- MR skeleta 3.734 3.734 3.015 80,74 80,74
- MR toraks in abdomen 47 47 52 110,64 110,64
- MR angiografije 405 405 402 99,01 99,26
- specialna MR slikanja 0 0 1
- MR z anestezijo 53 53 9 16,98 16,98

Program MR je bil v letu 2016 s Pogodbo ZZZS nadrtovan na ravni realizacije iz leta 2016,
predvideno je bilo tudi izvajanje EDP (Tabela 17). Realiziran program v letu 2017 je bil
bistveno nizji od naértovanega rednega programa (za 12,82 %). Vzrok je v zmanjSanju
obsega programa, ki se je izvajal v letu 2016 v ¢asu vikendov, saj zaradi zakonskih omejitev
moznosti placil izvajalcem nismo dosegli dogovora z vsemi usposobljenimi radiolodkimi
inZenirji. Konec leta 2017 smo zato izvedli analizo stanja s sodelovanjem zunanjega
izvajalca. Pomemben razlog pa je tudi dejstvo, da, zaradi dolgotrajnih postopkov javnega
narocila, e vedno ni realizirana nabava novega MRI aparata, kar bi povecalo kapaciteto za
izvajanje preiskav. Poleg ambulantnega MR programa se izvaja tudi MR program pri
hospitaliziranih pacientih, ki je bil sicer v samem obsegu leta 2017 celo nizji kot 2016 za 44
preiskav in predstavija okoli 10% celotne realizacije. Gre pa za primere, ki iz strokovnih

razlogov potrebujejo takojSnjo obravnavo.

CT

Tabela 21: Plan in realizacija Stevila CT preiskav v letu

realizacijo 2016

2017 v primerjavi s planom 2017 in

Dejavnost Reglizacija Plan Realizacija Indeks Indeks
016 2017 2017 R17/R16 R17/P17

CT - Stevilo preiskav skupaj 12.115 9.861 12.635 104,29 128,13
- CT glave in vratu 6.850 5.306 6.632 96,82 124,99
- CT skeleta 1.749 1.620 1.848 105,66 114,07
- CT toraks in abdomen 1.759 1.460 1.899 107,96 130,07
- CT angiografije 1.742 1.470 2.216 127,21 150,75
- specialna CT slikanja 15 5 40 266,67 800

Na podrocju dejavnosti CT je v letu 2017 povsem obratna situacija kot na programu MR
dejavnosti. Realizirano Stevilo preiskav je bilo v letu 2017 za 4,29 % viSje kot v letu 2016, v
celoti je bil realiziran redni program kakor tudi program EDP (Tabela 17). SB Celje je glede
na dolocCila SploSnega dogovora 2017 dosegla v letu 2017 placilo celotnega realiziranega
programa CT dejavnosti.
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Dializna dejavnost

Tabela 22: Realizacija obsega dela dializne dejavnosti do ZZZS v letu 2017

Dializna dejavnost Realizacija Plan Realizacija Indeks Indeks
2016 2017 2017 R17/R16 R17/P17

Stevilo dializ skupaj 20.514 20.419 20.191 98,43 98,88
DIALIZA | - kroni¢na 1.208 25 3 0,25 12,00
DIALIZA 1l - akutna 775 1.092 920 118,71 84,25
DIALIZA 111- hemofiltracija... 17.915 18.822 18.341 102,38 97,44
DIALIZA IV - perit. dializa - dan 115 174 438 380,87 251,72
DIALIZA YV - APD 501 306 489 97,60 159,80

V letu 2017 je bilo do ZZZS-ja zaraCunanih za 323 dializ manj kot v letu 2016. Vzrok za to
je v spremembi pravil zaraCunavanja konec leta 2016 za kroni¢ne bolnike. Glede na ta
pravila nismo v letu 2017 ZZZS-ju zaraCunali 685 dializ, ki so bile opravljene v okviru
hospitalizacij. Ob upostevanju tega dejstva je bilo skupno Stevilo opravijenih dializ v letu
2017 visje kot v letu 2016.

Preseganja in nedoseganja programov ZZZS v letu 2017 glede na dogovorjeno
Pogodbo Z2ZZS 2017

V letu 2017 je SploSni dogovor 2017 odprl SirSe moznosti za placilo programov, kjer je
dosezena vecja realizacija od pogodbeno dogovorjene; tako na podrocju bolniSnicne
dejavnost, kakor tudi na podrocju izvenbolniSni¢éne dejavnosti. Poleg placila programov, ki
se placujejo v visini celotno dosezene realizacije (nabor teh programov se je v zadnijih letih
povecal), se je v letu 2017 razsirilo placilo iz naslova izvajanja programov EDP.

Kljub temu pa so dologeni realizirani programi v SB Celje v letu 2017 ostali s strani ZZZS
finanéno nepokriti, na drugi strani pa niso bili v celoti realizirani vsi s pogodbo ZZZS
dogovorjeni obsegi programov, kar je pomenilo izpad prihodka. Vzroki za nedoseganja
programov so navedeni v okviru prikaza realizacije po posameznih vrstah programov. Tako
neplacano preseganje programov kakor tudi izpad realizacije programov ima negativne
ucinke na poslovanje bolniSnice.

V Tabeli 23 prikazujemo povzetek preseganj in nedoseganj pogodbenih programov ZZZS, v
nadaljevanju pa raz€lenjujemo nedoseganja in preseganja po posameznih programih. Gre za
prikaz nedoseganj in neplaCanih preseganj programov v delezu OZZ glede na dogovorjeni
program ZZZS za pogodbeno leto 2017 na osnovi konénega obracuna 2017. Sicer pa so bili
izkazani neplaCani presezeni programi placani v delezu PZZ s strani prostovoljnih
zavarovalnic.

Tabela 23: Skupna vrednost nedoseganj pogodbenih programov ZZZS in vrednost
neplacanega preseganja programov v delezu OZZ v letu 2017

Naziv dejavnosti Nedoseganja v € 0zZ iz nepri_znanega
(0zz+pzz) preseganja v €

Akutna obravnava 7.845*

Robotska kirurgija 73.842

Program spremstev (sobivanje,dojeCe, spremlj) 14.539 140
Enotne cene (brez onkologije) 234.566 3.422
Enotne cene - onkologija 268.443 0
Osnovna dejavnost, presejalni prog. 22.181 137.335
Specialistiéna ambulantna dejavnost 698.380 192.734
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Naziv dejavnosti

Nedoseganja v €

OZZ iz nepriznanega

(0zz+pzz) preseganja v €
Citopatolo$ke storitve 0 169.390
MR-storitve 207.367
SKUPAJ 1.527.163 503.021

*vrednost nedoseganj skupaj z realizacijo EDP

Tabela 24: Vrednosti nedoseganj pogodbenih programov ZZZS in vrednost neplacanega
preseganja programov v deleZu OZZ po posameznih programih v letu 2017

Dejavnost

Nedoseganja
v € (0zz+pzz)

0ZzZiz
nepriznanega
preseganja v €

Enota za bolezni 192.734
CitopatoloSke preiskave 169.390
Fizioterapija 123.341
Delovna terapija 13.994
ligatura 3.341
Spremljanje 140
sklerozacija 81
MR-storitve 207.367
Ortopedija 171.752
KirurSka nujna pomo¢ 154.250
onkologija : sistemsko zdravljenje karcinoma dojke 138.754
onkologija: sist.zdravljenje karc. debelega Crevesa in danke 129.689
presejanje diabeti¢na retinopatija 127.154
Kardiologija 125.501
zdravlj. star. deg. makule z anti VEGF - prva in nad. obr. - primer 86.836
Doplacilo za robota 73.842
Urologija 71.749
Kirurgija 55.589
Internistika 38.429
Nevrologija 25.966
Rtg. diagnostika 20.801
Infektologija 20.751
Sobivanje starSa 14.539
operacija karpalnega kanala 12.110
Otorinolaringologija 11.090
Dora 10.763
Akutna obravnava 7.845
SVIT - pres.terap.kolonoskopija 7.549
Proktoskopija 3.682
SVIT - presejalna kolonoskopija 3.679
Operacije sive mrene 3.304
Pediatrija 2.008
Rektoskopija 825
Priprava in aplikacija zdravila A 656
Tireologija 493
SVIT - delna kolonoskopija 190
Skupaj 1.527.163 503.021
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Situacija glede v tabeli izkazanega nedoseganja programa akutne obravnave je navedena v
okviru predstavitve realizacije programa akutne obravnave.

Vecinska vrednost nedoseganj pogodbenih programov, razvidnih iz zgornjih dveh tabel, je na
podrocju izvenbolniSni¢ne dejavnosti. Vsekakor so bila na nekaterih podro¢jih nedoseganja
programov pri¢akovana (onkologija, ortopedija, diabeti¢na retinopatija). Druge dejavnosti
smo v najvecji mozni meri ob sprotnem spremljanju realizacije poskusali obvladovati, vendar
zaradi kadrovskih in opremskih pogojev to ni bilo mozno v celoti. Za izkazana najvecja in ob
koncu leta 2017 nepladana preseganja programov (fizioterapija in delovna terapija,
internisticna prva pomoC€ oz. enota za bolezni) smo ZZZS-ju predlagali prestrukturiranja
programov, ki pa jih je ZZZS zavrnil.

Nedoseganje programov na podroc¢ju izvenbolni$niéne dejavnosti in s tem izpad prihodkov
pa je v letu 2017 ublazilo placilo programov nad pogodbeno dogovorjenimi programi, Ki jih
izkazujemo v nadaljevanju. Gre za placilo programov:

- iz naslova izvajanja EDP (Tabela 25) v viSini 823.627 € ter

- iz naslova placila programov v viSini celotne realizacije (Tabela 26) v viSini 335.554 €.

Tabele 25: Placilo preseganja programov izvenbolnisniéne dejavnosti iz naslova izvajanja
EDP v letu 2017

. EDP dejavnost ambulant in ENOTNIH CEN
Dejavnost
Indeks doseganja plana Pla¢ano preseganje v €

CT 128,1 500.857
Okulistika 117,2 96.742
Amb. za bolezni dojk 115,8 1.529
Operacija kile 114,4 13.115
Fiziatricna ambulanta 110,5 8.279
Operacija na ozilju 109,7 56.624
Dermatovenerologija 109,0 35.837
Diabetologija z endokrinologijo 106,9 24.565
Revmatologija 106,0 4.849
Mamografija 105,1 5.321
Ginekologija 104,8 11.719
Maksilof. kirurgija 104,7 34.365
Gastroenterologija 103,7 18.437
UZ diagnostika 103,1 11.387
Skupaj 823.627

Tabela 26: Placdilo preseganj programov izvenbolnisni¢ne dejavnosti na osnovi placCila
programov v visini celotno doseZene realizacije v letu 2017

Dejavnost Indeks doseganja plana | Pladano preseganje v €

Medikamentozni splav 128,2 11.522
Priprava in aplik. zdrav- ¢ 113,7 4.927
Zdr. makul edema z anti VEGF z 138,0 261.074
InternistiCna onkologija 111,0 2.573
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Dejavnost Indeks doseganja plana | Plagano preseganje v €

Bol. zdravstvena nega in paliativha oskrba 102,5 5.551
Spec. bol. doj. matere nod 109,9 2.833
D.za zenske-obiski 113,2 17.034
D.za Zenske-glavarina 100,0 29.750
Aplikacija qutenza obliza 400,0 291
Skupaj 335.554

Ze v zadetku poglavja 4.2. je bilo navedeno in je tudi razvidno iz Tabele 3, da je bila skupna,
s pogodbo ZZZS dogovorjena vrednost programov za pogodbeno leto 2017 v viSini
86.160.062 €. Placana vrednost programov za obdobje 1-12 2017 je bila v viSini 85.675.690
€, kar je za 484.372 € nizje od pogodbeno dogovorjene vrednosti. Pri tem je bilo za
1.527.163 € nedoseganj pogodbenih programov, za 1.159.181 € pa je bilo placanih
programov nad dogovorjeno pogodbeno vrednostjo (EDP, placilo po realizaciji). Razlika iz
navedenih skupnih podatkov nedoseganj in placila preseganj programov je v visini 367.982
€. Ostala razlika v viSini 116.390 € pa izhaja iz nedoseganja programa dializne dejavnosti, ki
ga glede na naravo programa ne obravnavamo kot nedoseZzen program (program dializne
dejavnosti je bil vedno in je tudi sedaj placan glede na dosezeno realizacijo).

4.2.2.2. Obseq zdravstvenih storitev za ostale placnike

Nacrtovani in realizirani program za druge placnike je izkazan v prilogi — Obrazec 1 - Delovni
program.

V okviru hospitalne dejavnosti je nacrtovani program za druge placnike v letu 2017 v viSini
231 primerov in 340,88 utezi; realizirani program pa je v viSini 162 primerov in 316 utezi.

Na ambulantni dejavnosti je bilo za ostale placnike nacrtovanih 1.839 primerov in 16.582
ambulantnih to¢k. Realizirano je bilo 1.878 primerov in 12.611 ambulantnih tock.

Na podrocju trzenja laboratorijske dejavnosti, razvidne iz Tabele 27, je bil za leto 2017
nacrtovani obseg dela v celoti realiziran.

Tabela 27: Realizirani program laboratorijske in histopatoloske dejavnosti v letu 2017 za
ostale placnike v primerjavi z realizacijo 2016 in planom 2017

Stevilo tock Indeks
Dejavnost izaaii
) Realizacija 2016 |  Plan 2017 Reg'c')zl";c”a R17/R16 | R17/P17
Centralni laboratorij 115.596 115.600 106.965 92,53 92,53
Citologija 171.611 176.600 179.535 104,62 101,66
Histologija 196.365 67.000 73.232 37,29 109,3
Transfuzijski oddelek 39.156 39.200 39.241 100,22 100,1
Skupaj 522.728 398.400 398.973 76,33 100,14
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4.2.3. Poroc¢anje o terciarni dejavnosti
4.2.4. Porocanje o izvajanju mednarodnih projektov

NATO SIARS (Smatrt | (eye) Advisory Resue System)

Ekipa raziskovalcev s Fakultete za elektrotehniko Univerze v Ljubljani ter Univerze in
Vojaske akademije v Skopju v Makedoniji je razvila telemedicinski informacijski sistem
SIARS, ki v primerih naravnih in drugih nesre¢ ter na bojis¢ih omogola avtomatsko
razvr§Canje ponesrecencev glede na to, kako nujno potrebujejo zdravstveno oskrbo. Sistem
se je razvijal ob strokovni podpori zdravnikov travmatologov iz celjske bolniSnice, prof. dr.
Radka Komadine in mag. Andreja Strahovnika, in ga sestavljajo senzorji vitalnih funkcij, ki jih
reSevalci namestijo na poSkodovanca, in radio, ki prenasa podatke iz senzorjev v bolniSni¢ni
informacijski sistem. Pri poSkodovancu senzorji spremljajo sréni utrip, dihanje, krvni tlak,
temperaturo in preskrbo krvi s kisikom. Na podlagi algoritmov, ki so jih razvili raziskovalci,
sistem poskodovance razvrsti v &tiri barvne kategorije: rdeCa barva pomeni, da potrebuje
takojSnjo pomo€, rumena pomoC€ vsaj v roku ene ure, zelena pa oznacuje, da lahko
ponesrecenec &aka dlje asa. Crna barva pomeni, da senzorji vitalnih funkcij ne zaznavajo.
Projekt se je zaCel v SB Celje izvajati oktobra 2015 in se bo zakljudil v letu 2018.

Nosilec projekta NATO SIARS je Fakulteta za elektrotehniko Univerze v Ljubljani, medtem ko
so ostali ¢lani projektne ekipe VojaSka akademija “General Mihailo Apostolski” — Skopje,
Fakulteta za Racunalnistvo in Informatiko Skopje in Medicinska fakulteta Univerze v
Ljubljani. Splosna bolnisSnica Celje predstavlja pogodbenega partnerja v projektu in je
oktobra 2015 sklenila sporazum z Medicinsko fakulteto v Ljubljani. V sporazumu je urejeno
povracgilo potnih stroSkov, ki so nastali med trajanjem projekta s strani sodelujocih
raziskovalcev. V letu 2017 smo iz Medicinske fakulteti prejeli povracilo stroSkov za strokovno
izpopolnjevanje vezano na projekt za mag. Andreja Strahovnika v Skopju v vrednosti 553 €.
V tem projektu poleg Mag. Strahovnika sodelujejo Se Prof. dr. Radko Komadina in asist. dr.
Anton Jost.

4.2.5. Poro¢anje o vkljuéevanju storitev eZdravje

Tabela 28: DelezZ vkijuCevanja v storitve eZdravje v SB Celje

Delez

1. Delez papirnatih napotnic (za razporejanje pacientov na Cakalne
sezname/knjige), na podlagi katerih se ob vpisu podatkov v vas informacijski
sistem (torej ob vpisu pacienta na ¢akalni seznam na podlagi papirnate napotne Ne poznamo
listine) izvede avtomatsko poSiljanje podatkov o napotnici v centralni sistem
eNaro€anja.

2. Delez izdanih odpustnih pisem in ambulantnih izvidov, ki ste jih v va3i Vsi razen
ustanovi izdali v lanskem letu ter hkrati tudi preko informacijskega sistema ginekoloskih
avtomatsko posredovali v Centralni register podatkov o pacientih. izvidov in
odpustov
3. Delez pacientov, vpisanih v €akalne sezname na katerokoli storitev, kjer Se | Od 307 ¢akalnih
niste ustrezno povezali internih Sifrantov s Sifrantom vrst zdravstvenih storitev seznamov je
(VZS) in se zato v centralni sistem Se ne poro€a o njih v avtomatskem priklicu povezanih 291
podatkov (poteka vsako noc). VZS

V letu 2017 smo bili polno vkljuceni v projekt eNaroCanja, ki je z vsakim dnem delovanja
pokazal nove tezave. Se vedno dobivamo tako papirne kot e napotnice in $e vedno ni
ustreznih VZS za vse storitve.
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4.3. POSLOVNI IZID

Tabela 29: Poslovni izid po letih v €

- Realizacija Financni Realizacija | Indeks Indeks
Elementi bilance uspeha 2016 nadrt 2017 2017 | R17/R16 | R17/ FN17
CELOTNI PRIHODKI 98.187.667 | 105.465.260 | 105.481.015|  107.4 100,0
CELOTNI ODHODKI 99.898.280 | 105.465.260 | 106.483.951| 1066 101,0
POSLOVNI IZID 11.710.613 o| -1.002.936 58.6
DELEZ PRIMANKLJAJA V
CELOTNEM PRIHODKU 174 0,00 0,95

5. NASTANEK MOREBITNIH NEDOPUSTNIH ALI

POSLEDIC PRI 1ZVAJANJU PROGRAMA DELA

NEPRICAKOVANIH

Bistvena odstopanja realizacije v letu 2017 z obrazloZitvami odstopanj od nacrtovanega
obsega pri posameznih programih smo navedli v poglavju 4.2.2.

43



SploSna bolniSnica Celje Letno porodilo 2017

6. CAKALNE DOBE

V tabeli 30 so predstavljeni podatki za ¢akalne dobe in Stevilo ¢akajoCih za december 2016
in 2017.

Poleg ¢akalnih dob, katere avtomatsko posredujemo na NIJZ iz sistema, smo zaradi
zaznanih odstopanj dodali za razjasnitev stanja $e dejanske Cakalne dobe za posamezne
zdravstvene storitve. Cakalna doba, ki se avtomatsko izraduna iz sistema za nazaj je v
nekaterih primerih kraj$a, v drugih daljSa. To se kaze kar pri polovici ¢akalnih seznamov.
Dejanska ¢akalna doba pomeni ¢as ¢akanja pacienta od narocila do opravljene zdravstvene
storitve.

Tabela 30: Cakalne dobe in Stevilo éakajoéih po posamezni stopnji nujnosti za december
2016/december 2017

Zap.st. Storitev SifraNIJZ december 2016 december 2017 december 2017
Stevilo ¢akajotih Cakalna doba Stevilo ¢akajotih Cakalna doba Cakalna doba eZdravje
hitro redno hitro redno hitro redno hitro redno hitro redno

1. Operacija $¢itnice 020100 1 2 30 24 0 7 1 34 1 34
2. Operacija sive mrene 30401 5 207 44 74 7 258 51 77 51 77
3. Posegi na usesu in mastoidu 40010 5 46 27 169 2 49 56 169 56 169
4. Posegi in operacije nosu in obnosnih votlin 50010 6 204 16 158 4 203 60 149 16 138
5. Posegi in operacije v ustih, grlu in Zrelu 50020 20 338 48 166 9 373 21 155 21 155
6. Posegi na arterijah (brez PTA) 81300 0 47 25 31 0 15 30 47 1 47
7. Operacije krcnih Zil 81401 22 819 157 439 29 708 120 370 120 370
8. Drugi posegi na perifernem oZilju 81499 1 36 143 523 1 10 113 599 1 1
9. PTA 81501 35 0 47 0 0 0 1 30 1 1
10. Operacija Zol¢nih kamnov 100910 22 24 48 48 31 55 61 65 61 65
11 Operacija kile- odrasli 101110 56 48 50 59 35 60 50 67 1 57
12. Operacija kile- otroci 101111 2 18 41 46 1 15 40 45 1 57
13. Posegi in operacije hrbtenice 150300 6 30 46 133 8 30 155 300 155 300
14. Ortopedska operacija rame 150401 10 21 35 77 17 15 90 131 90 131
15. Operacija karpalnega kanala 150701 11 244 41 86 6 319 42 133 1 133
16. Artroplastika kolka 150810 71 171 86 160 89 187 183 299 183 299
17. Artroplastika kolena 150910 65 216 90 145 86 283 174 359 174 359
18. |EEG 200011 66 9 0 12 54 6 9 13 9 13
19. EMG 200012 504 294 86 169 653 295 62 142 62 41
20. |Terapevtske artroskopije (kolenske krizne vezi, kolena) 201510 67 221 69 172 118 161 12 194 12 203
21. Ultrazvok dojke 202103 62 245 83 191 128 298 80 194 90 180
22. Ultrazvok srca 202104 92 193 83 137 157 270 69 104 55 96
23.  |Ultrazvok rame 202112 26 10 147 167 23 9 137 183 93 131
24. Ultrazvok vratnih Zil 202113 196 89 93 146 97 76 90 145 47 120
25 |Ultraztvok mehkih tkiv 202117 237 116 139 171 285 112 137 183 117 152
26. CTglave in vratu 202301 85 52 42 70 70 30 24 56 20 48
27. CT Angiografije 202313 142 67 81 180 126 32 43 122 40 96
28.  |CT Skeleta 202314 45 28 54 67 39 7 20 52 21 47
29. CT toraks in abdomen 202330 114 70 75 105 133 25 45 109 37 90
30. RTG abdomen 202410 28 7 60 86 22 1 34 39 1 1
31.  |RTG Skeleta 202419 54 109 56 37 75 54 69 69 1 1
32. RTG ledvicin se¢nega mehurja 202430 4 11 64 38 2 12 16 45 1 1
33.  |MRglave invratu 202701 341 236 83 166 247 126 51 106 51 106
34.  |MRskeleta 202704 601 223 82 164 266 100 54 106 54 106
35. MR angiografije 202722 58 16 82 161 43 16 49 104 49 97
36. Koronarna angiografija 208803 77 36 96 251 71 29 27 47 27 47
37. Angiografija 208804 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
38. RTG mamografija 202406 14 160 51 90 16 48 28 43 26 54
39. Operacija noZnega palca 151001 26 195 115 329 29 164 182 432 182 432
40. MR toraks in abdomen 202730 1 1 83 166 3 0 22 106 16 1
41.  |Ginekoloska amb - sek.nivo 17 11 44 27 30 5 35 19 23 0 0
42. _ |Diabetoloska ambulanta 35 0 1 0 22 1 8 16 26 20 24
43. Kardioloska ambulanta 39 217 183 92 181 303 147 117 170 117 170
45. Fizioterapija na primarni ravni 202 230 101 70 91 282 155 85 124 85 124
46. Dermatoloska ambulanta 301 217 545 34 95 214 474 31 110 20 96
47. Nevroloska ambulanta 905 231 112 70 130 385 147 124 174 124 174
48. __|Ortopedska ambulanta 909 798 587 100 155 777 476 102 145 103 127
49. Ocesna amb - pregled vida za odala 912 7 459 0 132 9 462 42 127 1 47
50. |Uroloska ambulanta 935 141 347 80 160 239 304 55 134 61 65
51.  |Ambulanta za maksilofacialno krg 955 256 472 41 98 169 694 43 63 27 68
52. Revmatoloska ambulanta 958 130 364 31 429 266 294 189 355 189 355
53. UZ spodnjih okoncin (vene) samo VZS 78 96 95 300 68 99 113 299 103 184
54. Endokrinoloska ambulanta samo VZS 72 115 34 150 122 99 187 302 181 306
55. MA-FA ambulantni operativni posegi samo VZS 58 544 32 84 118 409 44 84 1 79
56. __|Kolonoskopija samo VZS 188 193 270 500 198 179 257 362 145 330

Soglasja za delo pri drugem delodajalcu dobijo zaposleni, ki v SB Celje opravijo predviden
obseg dela v rednem delovnem ¢asu in preko polnega delovnega €asa. Vzroki za preseganje
dogovorjenih ¢akalnih dob so v kadrovskih deficitih zdravnikov ali v nekaterih primerih v
pomanjkanju prostorskih in opremskih kapacitet.

Vpliv enkratnega dodatnega programa na Cakalne dobe je predstavljen v poglavju 4.2.2..
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7. 1ZVAJANJE SLUZBE NMP

7.1. Organizacija in delo sluzbe NMP v Urgentnem centru Celje v letu 2017

V okviru Urgentnega centra Celje so v letu 2017 delovale naslednje enote:
- Internisti¢na prva pomoc (INP),
- KirurSka prva pomo¢ (KNP),
- Infektolodka, nevrolodka, ORL urgenca,
- Enota za hitre preglede (Splo$na nujna medicinska pomo& — SNMP),
- Triaza,
- Opazovalnica,
- Diagnostika (radiologija)
- Pediatri¢ni urgentni center (PUC),
- Mobilna reanimacijska enota,
- Mobilna nujna reSevalna enota.

Za delovis€a zdravnikov v okviru UCC je bila v letu 2017 je bila naslednja razporeditev:

a. KNP —delavniki in vikendi - kirurg specialist ali specializant 24 ur dnevno;

b. Sivalnica — delavniki in vikendi - kirurg specialist ali specializant 12 ur dnevno;

c. INP — delavniki — internist specialist ali specializant — 2 delovis¢i — skupaj 39 ur
dnevno skupaj, vikendi 24 ur dnevno;

d. PUC - delavniki in vikendi — specialist pediater ali specializant vse dni 24 ur
dnevno in dodatnih 8 ur v ¢asu povecanega Stevila obiskov (povpreéno Stevilo
dnevnih obravnav ve¢ kot 40);

e. ORL —delavniki 8 ur dnevno, 16 ur v okviru dezurne sluzbe oddelka, vikendi 24 ur
v okviru dezurne sluzbe oddelka;

f. infektoloSka urgenca — delavniki 8 ur dnevno, 16 ur v okviru dezurne sluzbe
oddelka, vikendi 24 ur v okviru dezurne sluzbe oddelka;

g. nevroloSka urgenca — delavniki 8 ur dnevno, 16 ur v okviru dezurne sluzbe
oddelka, vikendi 24 ur v okviru dezurne sluzbe oddelka;

h. anesteziologija — delavniki 8 ur dnevno, 16 ur v okviru deZurne sluzbe oddelka,
vikendi 24 ur v okviru dezurne sluzbe oddelka;

i. radiologija — delavniki 8 ur dnevno, 16 ur v okviru dezurne sluzbe oddelka, vikendi
24 ur v okviru dezurne sluzbe oddelka;

j.  sluzba sploSne nujne medicinske pomoci — 24 ur dnevno vse dni v tednu;

k. mobilna reanimacijska enota — 1 ekipa 24 ur dnevno, druga ekipa v dnevnem
terminu od 7 do 19 ure vse dni v tednu.

Na dan 31.12.2017 je bilo v Urgentnem centru Celje skupaj zaposlenih 149 delavcev po
naslednjih poklicnih skupinah:

- Zdravniki specialisti: 11 (5 polni delovni ¢as in 6 dopolnilno delo)

- Zdravniki specializanti: 5

- Diplomirane medicinske sestre: 56

- Srednje medicinske sestre: 64

- Bolnicarji: 13

SB Celje je imela za izvajanje sluzbe nujne medicinske pomoci v letu 2017 sklenjenih 17
podjemnih pogodb in sicer 12 za delo v Enoti za sploSno nujno medicinsko pomo¢ in 6 v
Pediatricno urgentnem centru.
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7.2. Obseg opravljenega dela v Urgentnem centru Celje v obdobju 1-12 2017

Tabela 31: Stevilo obravnav pacientov po posameznih deloviséih UCC po mesecih v obdobju
1-12 2017 in primerjava z 1-12 2016

Mesec SNMP | PUC INP S(F:)é- Sgé' NEVRO | INFEK | KNP ORL | Skupaj

Skupaj 2016 16.634| 10.397 | 15.003| 4.043| 1.072| 4.432| 3.620| 29.906| 3.146| 88.253
Povp. meseéno 1.386 866 | 1.250 337 89 369 302 | 2.492 262 7.354
Delez 2016 18,85% | 11,78% | 17,00% | 4,58% | 1,21% | 5,02% | 4,10% | 33,89% | 3,56% | 100%
Januar 2017 1.584| 1.072| 1.361 464 102 349 435| 2.264 346 7.977
Februar 2017 1.458| 1.054| 1.299 433 93 379 366 | 2.040 353 7.475
Marec 2017 1.608 892| 1.390| 459 95 384 397 | 2.491 333 8.049
April 2017 1.793 802 | 1.192 413 84 328 300| 2.186 343 7.441
Maj 2017 1.831 757 | 1.288 493 79 387 363| 2.442 392 8.032
Junij 2017 1.767 709 | 1.245 465 50 408 335| 2.435 367 7.781
Julij 2017 1.851 633| 1.193 446 58 376 355| 2.273 374| 7.559
Avgust 2017 1.867 618 | 1.201 454 60 396 328| 2.382 379 7.685
September 2017 1.602 647| 1.159 404 59 358 332| 2.104 314| 6.979
Oktober 2017 1.757 844 | 1.289 434 70 397 371| 2.402 368 7.932
November 2017 1.506 799 | 1.212 382 68 396 325| 2.081 400 7.169
December 2017 1.717 962 | 1.227 445 75 347 330| 1.969 383 7.455
Skupaj 2017 20.341| 9.789| 15.056| 5.292 893| 4.505| 4.237| 27.069| 4.352| 91.534
Povp. mesecno 1.695 816 | 1.255 441 74 375 353 | 2.256 363 7.628
Delez 2017 22,22% | 10,69% | 16,45% | 5,78% | 0,98% | 4,92% | 4,63% | 29,57% | 4,75% | 100%
Indeks 17/16 122,29| 94,15| 100,35|130,89| 83,30| 101,65|117,04| 90,51 |138,33| 103,72

V letu 2017 je bilo v UCC skupaj realiziranih 91.534 obravnav, kar je v okviru pri¢akovanih
vrednosti ob planiranju urgentnih centrov v Sloveniji in se je v primerjavi z letom 2016
povecalo za 3.281 obravnav oz. 3,7%. Mesecno povprecje je bilo 7.628 obravnav, s tem, da
je prisotna kar 13% mesec¢na variabilnost. Vzrok za pove&ano Stevilo obravnav je integracija
nujne ORL medicinske pomoci in poveano Stevilo obravnav v okviru ambulante za SNMP.
Pri slednji je glavni vzrok v dejstvu, da pacienti iS€ejo zdravstvene storitve neposredno v
UCC namesto, da bi koristili le-te na primernem nivoju.

Dnevno povprecje Stevila obravnav je bilo 250 oz. 3,7% ve€ kot leta 2016, z minimalnim
Stevilom obravnav 180 in maksimalnim 365, kar predstavlja pomemben organizacijski izziv,
saj je potrebno zagotavljati ustrezno organizacijo kljub taks$ni dnevni variabilnosti. Pri analizi
Stevila obravnav po dnevih v tednu ugotavljamo neenakomerno porazdelitev predvsem pri
izrazitem povecanju Stevila obravnav v SNMP in PUC med vikendi.

Prikazani so delezi posameznih organizacijskih enot v celoletnem obsegu, ki pri analizi
mesechih delezev najbolj variirajo pri pediatricnem delu. Delez obravnav v opazovalnici se je
v letu 2017 stabiliziral na slabih 6% in je pokazatelj drugacnega nacina zdravljenja, ki je bolj
usmerjen v reSitev akutnega zdravstvenega problema na ambulanten nacin in man;j
sprejemanja v hospitalni del. V primerjavi z 2016 se je povecalo Stevilo obravnav v ambulanti
za SNMP (za 3.707 obravnav oz. 22%), predvsem na racun obravnav v KNP, kjer se je
Stevilo znizalo za 2.837 obravnav oz. 9,4%. Ta sprememba je eden od ciliev nove
organizacije delovanja nujne medicinske pomocCi, ki omogoCa obravnavo izven
specialisticnega nivoja in ga posledi¢no razbremeni. Za 5,8% se je znizalo Stevilo obravnav
na PUC-u. Za kar 1.249 obravnav (31%) pa se je povecalo Stevilo obravnav v opazovalnici,
kar je Ze omenjeni trend sodobnega reSevanja urgentnih stanj. BeleZzimo tudi 17% povecanje
Stevila obravnav na infekcijski nujni pomoci, kamor je velika vecina bolnikov napotena
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neposredno in kaze na potrebo po zagotavljanju tovrstne organizacije, saj je podrocje
obvladovanja tvegan;j infekcijskih bolezni zelo pomembno. Za zagotavljanje celovitosti nujne
medicinke pomoci smo v letu 2017 v delovanje UCC integrirali nujno medicinsko pomo¢ z
ORL podrogja.

V letu 2017 smo evidentirali delni prehod obravnav s specialistichnega nivoja na podrocje
modrozelenega sektorja in se vsaj deloma priblizali tovrstnim delezem v tujini. Vsekakor pa
Se vedno ostaja problematika kadrovskih kapacitet pri urgentnih zdravnikih, kjer smo v letu
2017 sicer uspeli izboljSati sestavo pri specialistih in specializantih, a smo Se vedno precej
oddaljeni od kon¢nega cilja.

SB Celje zagotavlja 1,5 mobilne reanimacijske ekipe (MoREA) , ki sta v letu 2017 skupaj
opravili 2.715 intervencij na terenu. Posebej merimo odzivni ¢as MoREA 1, ki je bil 1 minuta
39 sekund. Poleg tega imamo Se 2 ekipi nujnih reSevalnih ekip (MoNRV), ki sta skupaj
opravili 5.611 intervencij na terenu. Vsa reSevalna vozila so torej skupaj izvozila 8.326 krat.

7.3. Realizirani prihodki in odhodki Urgentnega centra Celje v letu 2017

Prihodke in odhodke prikazujemo lo¢eno za Urgentni center Celje (brez PUC) in PUC ter
skupaj za obe imenovani enoti. V knjigovodskih evidencah imamo vzpostavljena tri loCena
stroSkovna mesta: 2610 (PUC), 2620 (UCC-Enota za nujno medicinsko pomo¢) in 2600
(uco).

Vsi neposredni strodki se zajemajo na imenovanih lo€enih stroSkovnih mestih, ne zajemajo
pa se na teh stroSkovnih mestih stroski zdravnikov, ki se vklju€ujejo v urgentno dejavnost iz
svojih matiénih delovis€. Sekundarnih delovi§¢ nimamo vzpostavljenih, zato je stroSek dela
zdravnikov SB Celje, ki so ga opravili v Urgentnem centu, izraCunan na osnovi delovnega
koledarja in razporedov po delovis¢ih UCC-ja.

V okviru skupne sluzbe administracije so doloCeni delavci administracije razporejeni oz.
namenjeni za pokrivanje delovis¢ Urgentnega centra Celje in glede na to je tudi izracunan
stroSek dela administracije.

Strodki materiala in storitev, ki se na zajemajo neposredno na stroSkovnih mestih urgentnih
enot, so izkazani na osnovi razdelilnikov in kljuCev (CiS€enje, pranje, varovanje, zavarovalne
premije, ogrevanje, komunalne storitve). V izkaz stroSkov niso vklju€eni drugi posredni

stroSki upravno-administrativnih in podpornih sluzb bolni$nice.

StroSek amortizacije izkazujemo na osnovi obraCunane amortizacije iz knjigovodskih
evidenc.

Strodek laboratorijske diagnostike je izkazan na osnovi dejansko narocenih preiskav
centralnega laboratorija bolniSnice ter ovrednoteni po 80 % ceni laboratorijske tocke ZZZS.

V izkazane prihodke in odhodke Urgentnega centra Celje pa ne zajemamo diagnostike (CT,
RTG, UZ), ki je tudi za urgentno dejavnost v Pogodbi ZZZS dogovorjena v okviru obstojecih
dejavnosti 0z. VZD-jev (CT, RTG, UZ) in pri tem z delovanjem novih urgentnih centrov ni
bilo sprememb.
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7.3.1. Realizirani prihodki in odhodki za Urgentni center Celje (brez PUC) v letu 2017

Prikazani prihodki in odhodki na enoti Urgentni center (brez PUC) za obdobje 1-12 2017
zajemajo:

- Internisti¢no prvo pomot,

- Kirur8ko prvo pomoc,

- Nevrolosko in infektoloSko urgentno dejavnost,

- Enoto za hitre preglede,

- Triazo,

- Opazovalnico,

- Mobilne enote.

S 1.10.2017 se je z uveljavitvijo Aneksa 1 k SploSnemu dogovoru 2017 spremenil nacin
financiranja internisti¢ni in kirurSke prve pomoci. Namesto obstojecih dejavnosti internisti¢ne
in kirurSke prve pomoci sta se vzpostavili enota za bolezni in enota za poSkodbe z novimi
standardi. Novi standardi v okviru enote za bolezni in enote za poSkodbe zajemajo tudi
druge specialnosti, ki se vkljuCujejo v urgentno dejavnost. Enota za bolezni vkljuCuje Se
nevroloSko in infektoloSko urgentno dejavnost; enota za poSkodbe pa ORL, ortopedsko,
ginekolosko urgentno dejavnost in dejavnost mavc€arne. Nov nacin financiranja prinasa SB
Celje dodatna finan¢na sredstva v letni viSini 809.773 €, ki se v letu 2017 izrazijo deloma, za
obdobje 10-12. V novem nacinu financiranja je tudi mozno prelivanje programa med enoto za
bolezni in enoto za poskodbe, kar v starem sistemu financiranja ni bilo mozno. Spremembe
financiranja urgentne dejavnosti po Aneksu 1 k SploSnemu dogovoru 2017 prina8ajo tudi
finanéna sredstva za financiranje laboratorija za ambulanto za splo$no nujno medicinsko
pomoc Vv letni viSini 28.460 €, kjer celotno financiranje te enote v SB Celje ni uveljavljeno (od
ponedeljka do petka od 7-20 ure). Se vedno je s tem financiran le laboratorij, medtem ko pa
namenskih sredstev za pokrivanje kadra in ostalih stroSkov za ambulanto sploSne nujne
medicinske pomoci med delavniki od 7-20 ure SB Celje nima priznanih.

Izkazani prihodki in odhodki v Tabeli 32 so zajeti na osnovi knjigovodskih evidenc
stroSkovnih mest 2620 (UCC-Enota za nujno medicinsko pomoc¢) in 2600 (UCC).

Tabela 32: Realizirani prihodki in odhodki UCC (brez PUC) v letu 2017 v primerjavi s
planiranimi (pogodbenimi) sredstvi v €

POGODBENA REALIZACIJA prih.
sredstva za in odh. v
delovanje UC za kumulati\}nem RAZLIKA
UCC brez PUC kumuvlatlvno obraéunskem (Realizacija -
obraéunsko . Plan)
: obdobju od 1.1. do
obdobje od 1.1. do 31.12.2017
31.12.2017 T

Skupaj PRIHODKI 6.797.506 6.887.899 90.392
PRIHODKI od pogodbenih sredstev z ZZZS 6.797.506 6.643.257 -154.250
Drugi PRIHODKI 0 244.642 244.642
ODHODKI, ki se nanasajo na dejavnost v UC 6.797.506 8.169.707 1.372.201
- StroSek dela 4.713.458 5.091.929 378.471
- Materialni stroSki

1.335.860 1.550.975 215.115
- Stroski storitev
- Amortizacija 293.492 610.867 317.375
- Laboratorijska diagnostika 454.696 915.936 461.240
PRESEZEK PRIHODKOV (+) /
PRESEZEK ODHODKOV (.) 0 -1.281.808 -1.281.808
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V izkazane prihodke od pogodbenih sredstev ZZZS v skupni vrednosti 6.643.257 € so
vklju€eni naslednji prihodki glede na kon&ni obraéun ZZZS za pogodbeno leto 2017:

- Triaza: 363.869 €,

- Internisti¢na nujna pomo¢€ jan-sept: 772.832 €,

- Enota za bolezni okt.-dec.:567.144 €,

- Nevroloska in infektoloSka urgenca: 104.144 €,

- Kirur8ka nujna pomoc¢ jan.-sept.: 1.384.585 €,

- Enota za poskodbe: okt-dec.:405.855 €,

- Dezurna sluzba 1 (Enota za nujno med. pomo¢ oz. enota za hitre preglede): 329.726

€,

- Mobilna enota reanimobila: 1.171.901 €

- Mobilna enota nujnega reSevalnega vozila: 685.259 €

- Sredstva za laboratorij za enoto za nujno medicinsko pomo¢: 7.115 €,

- Mav¢arna: 69.230 €

- Opazovalnica UCC (13 postelj): 781.597 €.

Razlika med izkazanimi realiziranimi in pogodbenimi sredstvi v viSini 154.250 € izhaja iz
nizjega placila kirurSke prve pomoci in enote za poskodbe zaradi nerealiziranega celotnega
Stevila ambulantnih to¢k v letu 2017, ki je posledica spremenjene organizacije dela, ne pa
manjSega obsega.

V okviru realiziranih drugih odhodkov v viSini 244.642 € so zajeti prihodki od refundacij
specializantov, mentorstev ter drugih placnikov.

Skupna visina realiziranih odhodkov v obdobju 1-12 2017 je v viSini 8.169.707 € in je za
1.281.808 € visja od po pogodbeno dogovorjenih sredstev s strani ZZZS. Vedji stroski od
pogodbeno dogovorjenih se izkazujejo ne vseh elementih - stroski dela, stro3ki storitev,
amortizacije in laboratorijska diagnostika.

7.3.2. Realizirani prinodki in odhodki za PUC v letu 2017

Tabela 33: Realizirani prihodki in odhodki PUC v letu 2017 v primerjavi s planiranimi
(pogodbenimi) sredstvi v €

POGODBENA REALIZACIJA prih.
sredstva za inodh. v
delovanje UC za kumulati\}nem RAZLIKA

PUC + 4 OPAZOVALNE kumuvlatlvno obracunskem (Realizacija -

obracéunsko ; Plan)

) obdobju od 1.1. do
obdobje od 1.1. 31.12.2017

do 31.12.2017 T
Skupaj PRIHODKI 957.300 967.306 10.005
PRIHODKI od pogodbenih sredstev z ZZZS 957.300 957.300 0
Drugi PRIHODKI 0 10.005 10.005
ODHODKI, ki se nanasajo na dejavnost v UC 957.300 1.085.614 128.314
- StroSek dela 832.996 806.902 -26.094
- Materialni stroSki

54.567 166.662 112.095

- Stroski storitev
- Amortizacija 18.975 7.370 -11.605
- Laboratorijska diagnostika 50.763 104.680 53.917
PRESEZEK PRIHODKOV (+) / PRESEZEK
ODHODKOV (-) 0 -118.309 -118.309
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Realizirani prihodki in odhodki PUC zajemajo dejavnost 24-urne pediatrine urgentne
ambulante in dejavnost opazovalnih postelj (4 postelje), ki so nameS&ene v PUC.

Realizirani prihodki od pogodbenih sredstev ZZZS v viSini 957.300 € vklju€ujejo finanCna
sredstva v visini 716.809 € za delovanje 24-urne pediatriCcne urgentne ambulante ter
finan€na sredstva v vi8ini 240.491 € za pokrivanje stroSkov za 4 opazovalne postelje.
Realizirani drugi prihodki v letu 2017 v viSini 10.005 € vkljuCujejo prihodki od drugih
placnikov.

Na odhodkovni strani ugotavljamo, da so stroski dela v celoti pokriti s pogodbenimi sredstvi,
medtem ko ostali stroski niso pokriti.

Realizirani strodki amortizacije v visini 7.370 € so niZji od pogodbeno priznane amortizacije.
Vzrok je v knjigovodski odpisanosti opreme v prostorin PUC. PUC je lociran na lokaciji stare
urgence, torej ni v okviru novega urgentnega centra. Oprema PUC zajema opremo iz
starega urgentnega centra ter deloma preneseno opremo iz OtroSkega oddelka. V primeru,
da oprema ne bi bila knjigovodsko odpisana, bi bila amortizacija le-te predvidoma viSja od
pogodbeno priznane.

Iz tabele 34 je razvidno, da je na enoti PUC skupna viSina realiziranih odhodkov viSja od
vseh prihodkov v izkazani viSini 118.309 €.

7.3.3. Realizirani prihodki in odhodki za Urgentni center Celje skupaj v letu 2017

Tabela 34: Realizirani prihodki in odhodki skupaj UCC s PUC v letu 2017 v primerjavi s
planiranimi (pogodbenimi) sredstvi v €

POGODBENA REALIZACIJA prih.
sredstva za inodh. v
delovanje UC za kumulati\}nem RAZLIKA
SKUPAJ UCC s PUC kumulativno - (Realizacija -
- obracdunskem
obracunsko ; Plan)
) obdobju od 1.1. do
obdobje od 1.1. 31.12.2017

do 31.12.2017 T
Skupaj PRIHODKI 7.754.806 7.855.204 100.398
PRIHODKI od pogodbenih sredstev z ZZZS 7.754.806 7.600.557 -154.250
Drugi PRIHODKI 0 254.647 254.647
ODHODKI, ki se nanasajo na dejavnost v UC 7.754.806 9.255.321 1.500.515
- StroSek dela 5.546.454 5.898.831 352.377
- Materialni stroSki

1.390.426 1.717.637 327.210

- Stroski storitev
- Amortizacija 312.468 618.237 305.770
- Laboratorijska diagnostika 505.459 1.020.616 515.158
PRESEZEK PRIHODKOV (+) / PRESEZEK ] ]
ODHODKOV (-) 0 1.400.117 1.400.117

UCC s PUC je v letu 2017 realiziral prihodke v skupni viSini 7.855.204 €, odhodke pa v
skupni viSini 9.255.321 €. Skupna realizacija odhodkov je v letu 2017 viSja od skupne
realizacije prihodkov v viSini 1.400.117 €, kar izkazuje negativni poslovni izid urgentnega
centra.

Razvidno je, da se realizirani stroSki urgentnega centra prihodkovno ne pokrivajo na vseh
elementih stroskov; strukturno vecéji razkorak med priznanimi in realiziranimi stroski se bolj
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kot na strosku dela izkazuje na materialnih stro$kih in stroskih storitev. Velika nepokritost
stroSkov se izkazuje $e na stroskih amortizacije in laboratorijske diagnostike.

Priznani dodatni prihodek za pokritje stroSkov Urgentnega centra z Aneksom 1 k SploSnemu
dogovoru 2017 v letni viSini 838.233 € se v letu 2017 izkazuje delno (za 3 mesece), v celoti
pa se bo izkazal v letu 2018. Vsekakor bo vplival na izboljSanje poslovnih rezultatov
Urgentnega centra, vendar pa del izkazanih realiziranih strodkov tudi ob dodatnem prihodku
ostaja nepokrit.
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8. OCENA USPEHA PRI DOSEGANJU ZASTAVLJENIH CILJEV

Pri oceni uspeha pri doseganju zastavljenih ciljev izhajamo tako iz strateSkega programa
bolniSnice, sprejetega finanénega nacrta za leto 2017, kakor tudi iz ciljev, ki so povezani z
oshovnim poslanstvom bolniSnice. Ti cilji zasledujejo dolgoroéno neprekinjeno delovanje
bolniSnice, povecevanja kakovosti in varnosti za paciente ter kakovostne rasti bolniSnice kot
organizacijskega sistema, ki skusa zadovoljiti pove€ane potrebe po zdravstvenih storitvah.

Bolnisnica se je v letu 2017, ob izvajanju rednih programov, dogovorjenih z ZZZS, aktivno
vklju€ila v projekte MZ za skrajSevanje ¢akalnih dob. Aktivno vlogo je bolniSnica imela pri
izvajanju Posebnega vladnega projekta za skrajSanje €akalnih dob v zdravstvu ter pove€anje
kakovosti zdravstvene obravnave (PVP). Projekt je vkljuCeval dve pomembni vsebini -
sprejetje normativov za delo zdravnikov, katerih osnova izhaja iz Modre knijizice, ter v
povezavi z njimi variabilno nagrajevanje zdravnikov. Na podlagi izhodiS¢, ki jih je izdalo MZ,
je za njegovo realizacijo bila oblikovana tudi delovna skupina iz Stirih bolnisnic, vklju¢no s
SBC. Problem projekta je bil informacijska podpora, ki pa se je reSeval z vkljuéevanjem vseh
deleznikov. lzvajanje aktivnosti za skrajSevanje Cakalnih dob je vplivalo na njihovo
zmanjSevanje, a predvsem na ra¢un Enkratnega dodatnega programa (EDP).

Realizacija zdravstvenih programov je sledila zastavljenim ciliem, ¢eprav podatki ne
izkazujejo 100 % realizacije. Ce pa upo$tevamo spremembo evidentiranja nekaterih storitev
(dialize v okviru hospitala), ter ucinek stornacij dela programa na podlagi nadzorov iz leta
2016 ali celo predhodnih let, pa lahko ugotovimo, da je bolniSnica v letu 2017 presegla obseg
programa iz preteklega leta, oz. je oskrbela zavarovance z veC storitvami kot preteklo leto.
Vi§ji povpreéni SPP tudi dokazuje, da izvaja v hospitalu vedno zahtevneje storitve, medtem
ko se lazje storitve selijo v ambulantno obravnavo. Ambulantna obravnava bolnikov je z
vidika celotnega obsega storitev na priblizZno enaki ravni kot v letu 2017, in pri tem
uposStevamo drugaCen nacin evidentiranja teh storitev v urgentnem centru. Na podrocju
diagnostike nismo realizirali obseg MRI preiskav, kar je posledica nerealizirane nabave
dodatnega MR aparata ter kadrovske problematike.

Na podrod&ju kakovosti in varnosti je bolniSnica napredovala. Pridobila je certifikat ISO 9001-
2015 ter akreditacijsko listino AACI. Obnovila je certifikat kakovosti ISO 2001 - 2015 v
Transfuzijskem centru ter izvedla ve€ presoj zunanjih institucija na Oddelku za laboratorijsko
medicino. Obnovljen je bil tudi Certifikat RAL za kakovost vzdrZevanja perila. BolniSnica
izvaja redno morbiditetne ter mortalitetne konference, izvaja redne in izredne strokovne
nadzore ter vzdrzuje ucinkovitost pritoZbenih poti. 1z kazalnikov kakovosti so razvidni
pozitivni trendi na posameznih podro¢jih. Bolninica je izboljSala razvoj sistem poro¢anja o
varnostnih zapletih in nadaljuje pogovore z zaposlenimi o varnosti. Z delovanjem sluzbe
SPOBO je Se okrepila obvladovanje bolniSni¢nih okuzb. Prostorska stiska bolniSnice zahteva
Se vecjo osveSCenost osebja o tej problematiki, zato je zelo pomembno izobraZzevanje

Vv v

zaposlenih ter pove€an mikrobioloSki nadzor nad ucinkovitostjo €iS€enja v bolniSnici.

Na podrocju investicijskih vlaganj bolniSnica ni uspela realizirati vseh ciljev. V okviru lastnih
razpoloZljivih sredstev je dejansko bolniSnica porabila vsa sredstva, a jih je bilo premalo za
razreSitev vseh prostorskih problemov in potreb po zamenjavi zastarele medicinske in ostale
opreme. Projekt nadomestne novogradnje je v teku in se bodo ucinki pokazali na daljsi rok.
Pomanjkanje virov za pomembnejSe diagnostiCne aparate pomaga razreSevati MZ, a so
postopki javnega naro€anja dolgotrajni, kar se izkazuje pri nabavi MR aparata. Nerealizirane
investicije iz leta 2017 v okviru dvoletnega investicijskega nacrta se sicer prenasajo v leto
2018, vendar pa se izkazuje tudi za vnaprej pomanjkanje investicijskih virov.

52



Splosna bolniSnica Celje Letno porodilo 2017

Kot temeljni poslovni cilj bolniSnice je opredeljen uravnotezen poslovni rezultat. Ta ni
dosezen, saj odhodki presegajo prihodke za 1.002.936,00€. Brez interventnega zakona, ki
je zagotovil 4.988.376 € sredstev za pokrivanje preteklih izgub, bi znaSala izguba kar
5.991.312 €. Dejansko je rezultat izredno neugoden in kaZe na velika razhajanja med
prihodki in odhodki. Glede na to je v skladu z zakonodajnimi usmeritvami v pripravi sanacijski
program.
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9. OCENA GOSPODARNOSTI IN UCINKOVITOSTI POSLOVANJA

V okviru Finan¢nega nacrta 2017 so zastavljeni ukrepi za uravnoteZeno poslovanje, katerih
realizacijo podajamo v nadaljevanju.

SANACIJSKI UKREPI ZA URAVNOTEZENO POSLOVANJE SB CELJE

UKREP 2017 - 1: Ukrepanje ob ugotovijenih odstopanjih od nacértovanih pogodbenih obsegov
programov ZZZS

Aktivnost 1: Prestrukturiranje programov kirurSke nujne pomodi in internisticne nujne pomoci
SB Celje z vzpostavitvijo novega urgentnega centra ugotavlja preseganje programa
internisticne nujne pomodi in nedoseganje programa kirurske nujne pomoci. V obdobju 1-9
2017 je vrednost nedoseganja kirurSke prve pomocéi v viSini 154.721 €, neplacano
preseganje internisticne prve pomoci pa v visini 173.190 €. Predlagali smo prestrukturiranje
ZZ7S-ju za leto 2017.

Financni ucinek: 215.000 €

Realizacija 1-12 2017: Predlog SB Celje za prestrukturiranje je bil s strani ZZZS zavrnjen. S
1.10.2017 je bil vzpostavljen nov nacin financiranja kirur8ke in internisticne prve pomodci, s
katerim je mozno prelivanje med obema dejavnostmi. 1z naslova prelivanja smo v letu 2017
pridobili 67.484 €, kar je bilo predvideno kot prestrukturiranje. Ukrep in financni ucinek je bil
tako v letu 2017 delno realiziran.

Aktivnost 2: Placilo presezenega programa fizioterapije s prestrukturiranjem (zmanjSanjem
programa akutne obravnave)

Predlagali smo prestrukturiranje ZZZS-ju za leto 2017, za naprej pa smo podali predlog za
spremembo financiranja dejavnosti fizioterapije v okviru predlogov za Splosni dogovor 2018.
Finanéni ucinek: 146.000 €

Realizacija 1-12 2017: Predlog SB Celje za prestrukturiranje v letu 2017 je bil s strani ZZZS
zavrnjen. V okviru dogovarjanj za Splosni dogovor 2018 posredovani predlog s strani SB
Celje ni bil sprejet, predlog bo obravnavan v okviru nacrtovanega Aneksa 1 k SploSnemu
dogovoru 2018. Nacrtovani financni u€inek v letu 2017 ni bil realiziran, program fizioterapije
zopet ostaja v letu 2017 kot nepladan program s strani ZZZS (placan je le v delezu
prostovoljnega zavarovanja — glej poglavje 4)

Aktivnost 3: Doseganje planiranega Stevila porodov z izbolj§anjem prostorskih pogojev
Finan¢ni u€inek: 160.000 € (120 porodov)

Realizacija 1-12 2017: Planirano Stevilo porodov v letu 2017 ni bilo dosezeno in s tem tudi ni
bil dosezen nacrtovani finanéni u€inek.

Odgovorne osebe: strokovni direktor, predstojniki oddelkov, pom. dir. za ekonomiko, vodja
zdravstvene administracije
Rok: december 2017

UKREP 2017 - 2: Povecan nadzor nad evidentiranjem zdravstvenih storitev

Aktivnost 1: Kontinuirano vzpostavljanje in izvajanje dodatnih notranjih kontrol za zagotovitev
pravilnega in popolnega evidentiranja zdravstvenih storitev v BIRPIS21 v skladu z navodili za
evidentiranje in njihovimi spremembami

Aktivnost 2: PravoCasno zakljuCevanje medicinske dokumentacije in s tem aZurno
evidentiranje zdravstvenih storitev

Finan¢ni ucinek: do viSine prejetih kazni ZZZS

Realizacija 1-12 2017: Sprejet je bil ukrep za okrepitev podrocja nadzora nad evidentiranjem
z dodatnimi kadrovskimi viri v letu 2018.
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Odgovorne osebe: strokovni direktor, predstojniki oddelkov, vodja zdravstvene
administracije, pom. dir. za ekonomiko
Rok: december 2017

UKREP 2017 - 4 : Ukinitev donacijskega sklada za izpopolnjevanje

Aktivnost 4/1: Zaradi zmanjSanja moznih koruptivnih tveganj na podrocju nabave in porabe
zdravil in zdravstvenega materiala, katerih izvor bi lahko bile donacije proizvajalcev in
dobaviteljev zdravil ter zdravstvenega materiala se sprejme ukrep o ukinitvi zbiranja kakrsnih
koli donacijskih sredstev za namene izpopolnjevanja in izobraZevanja vseh zaposlenih v
SBC. Ker za namene izpopolnjevanja in izobrazevanje zdravnikov ter ostalega
zdravstvenega osebja s strani ZZZS ali proraduna niso predvidena posebna namenska
sredstva, bo morala bolnisnica izpad teh sredstev (gre za okoli 200.000 € zbranih za ta
namen v letu 2016) nadomestiti znotraj ostalih postavk Finanénega nacrta 2017.

Financni ucCinek na podroCje zdravil in zdravstvenega materiala: stroSek zdravil in
zdravstvenega materiala obvladovan v okviru nacrtovanih vrednosti

Realizacija 1-12 2017:

V mesecu aprilu 2017 smo zaradi zmanjSevanja moznih koruptivnih tveganj na podrocju
nabave in porabe zdravil in zdravstvenega materiala, katerih izvor bi lahko bile donacije in s
priCakovanjem znizanja stroSka zdravil in zdravstvenega materiala sprejeli ukrep o ukinitvi
zbiranja donacijskih sredstev za namen izpopolnjevanja in izobrazevanja vseh zaposlenih v
SB Celje. V letu 2017 smo prejeli 93.291,39 € donacij za nhamen strokovnih izpopolnjevanj in
usposabljanj. Gre za donacije, ki so bile realizirane od vlog za donacije, ki so bile donatorjem
posredovane Se pred ukinitvijo donacijskega sklada. Ukrep ni dosegel svojega namena, saj
se stroski zdravil in zdravstvenega materiala kljub prizadevanju niso znizali.

Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: direktor

Rok: marec 2017

UKREP 2017 - 5: Preverjanje doseganja nacrtovanih vrednosti stroSkov zdravil in
zdravstvenega materiala, analiziranje vzrokov za morebitna odstopanja

Aktivnost 5/1: Mesecni pregled realizacije nacrtovanih stroskov zdravil in zdravstvenega
materiala po organizacijskih enotah ter poro¢anje na poslovodnem kolegiju ter vodstvom
organizacijskih enot

Realizacija 1-12 2017: Aktivnost se izvaja

Odgovorna oseba za realizacijo ukrepa: pom.dir.za ekonomiko

Aktivnost 5/2: MesecCna analiza realizacije nacrtovanih stroSkov zdravil po organizacijskih
enotah in skupinah zdravil ter poro¢anje na poslovodnem kolegiju ter vodstvom
organizacijskih enot.

Realizacija 1-12 2017: Aktivnost se izvaja.

Odgovorna oseba za realizacijo aktivnosti: predstojnik Lekarne, strokovni direktor, Komisija
za zdravila

Aktivnost §t. 5/3. MesecCna analiza realizacije nacrtovanih stroskov zdravstvenega materiala
po organizacijskih enotah in skupinah zdravstvenega materiala ter poroCanje na
poslovodnem kolegiju ter vodstvom organizacijskih enot.

Realizacija 1-12 2017: Aktivnost se izvaja.

Odgovorna oseba za realizacijo aktivnosti: pom.dir.za zdravstveno nego, strokovni direktor
Komisija za zdravstveni material

Rok: januar 2017
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UKREP 2017- 6: Sodelovanje na vseh skupnih javnih razpisih za podrocje zdravil in
zdravstvenega materiala, ki se 0z. se bodo izvajali v okviru Ministrstva za zdravje v
sodelovanju z Ministrstvom za javno upravo ali v okviru Zdruzenja zdravstvenih zavodov
Slovenije

Aktivnost 8t 6/1: Na podroéju nabave zdravil smo vkljuéeni v skupini javni razpis za zdravila,
ki ga izvaja Ministrstvo za zdravje v sodelovanju z Ministrstvom za javno upravo. Vec¢ o tem
je zapisano v poglavju, kjer so obravnavana zdravila.

Finanéni uéinek: stroSek zdravil obvladovan v okviru nacrtovanih vrednosti

Realizacija 1-12 2017: Skupno javno narocilo za zdravila je bilo izvedeno, vendar je bilo po
izboru, ki sta ga opravila MJU in MZ ugotovljeno, da so nekatere cene zdravil, dosezene na
skupnem razpisu, visje od cen zdravil na posameznih bolniSni¢nih razpisih. Poleg tega je bila
v postopku javnega narodila izloena vecina ponudb kot neustreznih, zato je bilo v okviru
skupnega razpisa izbranih samo priblizno 30% vseh potrebnih zdravil. Vec€ina bolnisnic, tudi
SB Celje, zaradi tega ni pristopila k podpisu pogodb. V mesecu decembru je bilo opravljeno
ponovno odpiranje konkurence.

Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: direktor, predstojnik Lekarne

Rok: december 2017

Aktivnost §t.6/2: Na podrocju zdravstvenih materialov se in se bo tudi v bodocCe bolnisnica
vkljucevala v vse skupne javne razpise s podroéja zdravstvenega materiala, ki jih izvaja oz.
jih bo izvajalo Ministrstvo za zdravje v sodelovanju z Ministrstvom za javno upravo.
Financni ucinek: stroSek zdravstvenega materiala obvladovan v okviru na¢rtovanih vrednosti
Realizacija 1-12 2017:
V skladu s pozivi Ministrstva za javno upravo v sodelovanju z Ministrstvom za zdravje je
Splosna bolnidnica Celje posredovala Pooblastilo za izvedbo javnega narocila za naslednje
predmete javnega narocila:
1) Nakup plenic
Pooblastilo smo poslali v aprilu leta 2016. V septembru 2017 smo prejeli obvestilo s
strani Ministrstva za javno upravo o moZznosti sklenitve posameznih okvirnih
sporazumov za 5 sklopov, za drugih 5 pa je bil razpis neuspesen, napovedan je bil
postopek s pogajanji o katerega izvedbi in uspehu informacij nimamo. Za delne
potrebe pogodbe niso bile podpisane.
2) Nakup rokavic
Pooblastilo smo poslali v aprilu leta 2016. Ministrstvo za javno upravo je v sredini leta
2017 poslalo obvestilo o moznosti sklenitve posameznih okvirnih sporazumov za 9
sklopov, za 5 neoddanih sklopov naj bi bil izveden postopek s pogajanji ter za 5
sklopov nov postopek JN. SB Celje tega obvestila ni prejela, zato smo 2.8. 2017
naslovili vprasanje na MJU. Do danes odgovora nismo prejeli, posledi¢no tudi ni bila
podpisan noben posamezni Okvirni sporazum.
3) Nakup igel
Pooblastilo smo poslali v aprilu leta 2016. Nimamo nobenih informacij glede zakljucka
javnega razpisa.
4) Nakup katetrov
Pooblastilo smo poslali v juliju leta 2016. Konec avgusta 2017 smo prejeli obvestilo s
strani Ministrstva za javno upravo o moznosti sklenitve posameznih okvirnih
sporazumov za 12 sklopov, za preostalih 21 neoddanih sklopov bo izveden postopek
S pogajanji oziroma nov odprti postopek o katerega izvedbi in uspehu informacij
nimamo. Za delne potrebe pogodbe niso bile podpisane.
5) Nakup infuzijskih in transfuzijskih sistemov
Pooblastilo smo poslali v januarju leta 2017. Nimamo nobenih informacij glede
zaklju€ka javnega razpisa.
6) Nakup materiala za interventno kardiologijo (stenti)
Pooblastilo smo poslali v aprilu leta 2017. Javni razpis je bil neuspesen, izbrana ni
bila nobena ponudba za noben sklop.
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Kot je razvidno iz zgoraj navedenega noben od skupnih javnih razpisov ni bil v celoti
zaklju¢en. Se najveé to je 50% je bilo izbranih sklopov pri razpisu za plenice. Na osnovi
delnih izborov kupoprodajnih pogodb nismo podpisovali, tako da iz tega naslova nimamo
podpisane nobene pogodbe.

Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: direktor, vodja Nabavne sluzbe

Rok: december 2017

UKREP 2017 - 7: Belezenje porabe zdravil in zdravstvenega materiala po pacientu ter s tem
zagotovitev transparentne ter namenske porabe zdravil in zdravstvenega materiala ob
isto¢asnem pridobivanju podatkov o vrednosti stroskov zdravil ter zdravstvenega materiala za
posamezno opravljeno storitev

Aktivnosti §t.7/1: Imenovanje delovne skupine za izvedbo beleZenja porabe zdravil in
zdravstvenega materiala po pacientu

Finan¢ni uCinek: stroSek zdravil in zdravstvenega materiala obvladovan v okviru nacrtovanih
vrednosti

Realizacija 1-12 2017: Direktor je dne, 29.09. 2017 sprejel sklep o imenovanju projektne
skupine za izvedbo projekta »Evidentiranje porabe materiala in storitev po pacientu v
programu Birpis21«.

Aktivnost 8t. 7/2: I1zvajanje del in nalog delovne skupine v skladu s sklepom o imenovanju le-
te

Realizacija 1-12 2017: Projektna skupina je imela prvi delovni sestanek, z aktivhim
sistematicnim deloma pa zaradi obremenjenosti ¢lanov z deli in nalogami na njihovih
delovnih mestih, Se ni aktivno zacela. Kljub navedenemu, pa belezenje porabe zdravil in
zdravstvenega materiala po pacientu Ze poteka, saj se doloCene aktivnosti izvajajo pilotno,
rezultati le-tega pa bodo projektni skupini omogocili lazjo dolo€itev sistemskega pristopa na
tem podro€ju. Prav tako se izvajajo aktivnosti na podrocju urejanja Sifrantov za te namene in
dopolnitve raCunalniSskega programa.

Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: delovna skupina za belezenje porabe zdravil in
zdravstvenega materiala po pacientu, direktor, strokovni direktor, pomocnica direktorja za
zdravstveno nego, pomocnica direktorja za finance in raunovodstvo

Rok: december 2017

UKREP 2017- 8: Uvedba konsignacijskih skladiS¢ za dolo¢ene skupine zdravstvenih materialov
Realizacija 1-12 2017: Direktor je dne, 29.09.2017 sprejel sklep o imenovanju projektne
skupine za izvedbo projekta »Evidentiranje porabe materiala in storitev po pacientu v
programu Birpis21«. V okviru tega projekta se bodo urejala tudi konsignacijska skladis¢a.
Projektna skupina je imela prvi delovni sestanek, z aktivnim sistemati¢énim deloma pa
zaradi obremenjenosti ¢lanov z deli in nalogami na njihovih delovnih mestih, Se ni aktivno
zacela. Kljub temu pa so se izvajale aktivnosti na podrocju sklepanja nabavnih pogodb na
nacin kot je zapisano pri posamezni aktivnosti, prav tako tudi na podroé&ju urejanja Sifrantov
in dopolnitev programa.

Aktivnost §t. 8/1: Uvedba konsignacijskih skladis¢ na podrodju osteosinteznega materiala
Realizacija 1-12 2017: Nabavna sluzba je v javnem razpisu zahtevala od ponudnikov
konsignacijsko skladiS¢e, podpisane so bile tudi Komisijske pogodbe.

Aktivnost §t. 8/2: Uvedba konsignacijskih skladiS§¢ na podrolju materialov za interventno
kardiologijo

Realizacija 1-12 2017: Nabavna sluzba je v javnem razpisu zahtevala od ponudnikov
konsignacijsko skladis¢e, podpisane so bile tudi Komisijske pogodbe.

Aktivnost 8t. 8/3: Uvedba konsignacijskih skladi$¢ na podrocju materialov za PTA posege
Financni u€inek: zmanj8anje vezave finan¢nih sredstev v zalogah ter minimiziranje stroSkov
nekurantnega blaga.
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Realizacija 1-12 2017: Javni razpis Se ni realiziran.

Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: delovna skupina za belezenje porabe zdravil in
zdravstvenega materiala po pacientu, predstojnik Oddelka za skupne potrebe kirurgije,
predstojnik KardioloSkega oddelka, predstojnik RadioloSkega oddelka, vodja Nabavne
sluzbe,

Rok: december 2017

UKREP 2017 - 9: Uporaba podatkov dostopnih na spletni aplikaciji centralna baza cen
(Intravizor) pri pripravi novih razpisov

Aktivnost $t. 9/1: Seznanitev vseh deleznikov SBC v procesu odlo¢anja o materialu oz. v
postopkih javnega naroCanja oz. nabave z obstojem ter naCinom in moZnostjo uporabe
Intravizorja. Seznanitev se je izvedla v obliki skupnega sestanka vseh deleznikov ter z
objavo Clanka v internem glasilu Monitor.

Realizacija 1-12 2017: Bil je izveden seznanitveni sestanek in objavljen ¢lanek v Monitorju
Odgovorne osebe: direktor, pomocnica direktorja za finance in raunovodstvo

Rok: marec 2017

Aktivnost $t. 9/2: Dejanska uporaba podatkov dostopnih na spletni aplikaciji centralna baza
cen (Intraviozor) pri pripravi novih razpisov

Financni u€inek: v okviru nacrtovanega

Realizacija 1-12 2017: Podatki se uporabljajo pri primerjavi cen.

Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: ¢lani razpisnih komisij za izvedbo javnih naro€il,
¢lani Komisije za zdravstveni material, delavci Nabavne sluzbe in Lekarne

Rok: december 2017

UKREP 2017-10: Revidiranje ter posodobitev osnovne predloge splosnega dela razpisne
dokumentacije ter osnovne predloge kupoprodajne pogodbe za podro¢je nabave zdravil in
zdravstvenega materiala

Aktivnost §t. 10/1: Glede na pridobljene izku$nje pri izvajanja dosedanjih javnih razpisov in
izvajanja nabav na podlagi obstojecih kupoprodajnih pogodb se izvede revidiranje tako
osnovne predloge sploSnega dela razpisne dokumentacije, kot tudi osnovne predloge
kupoprodajne pogodbe za podrocje nabave zdravil in zdravstvenega materiala.

Financ¢ni u€inek: v okviru nacrtovanega

Realizacija 1-12 2017: Revidiranje in posodobitev osnovne predloge sploSnega dela razpisne
dokumentacije in osnovne predloge kupoprodajne pogodbe sta bila narejena. Slo je za
precejSnje spremembe v smislu zaostritve obveznosti dobaviteljev in ve¢jo zas¢€ito SBC kot
naro¢nika. 1z Ze izvedenih postopkov JN in tistih v teku je zaslediti precejSnje nasprotovanje
dobaviteljev do posameznih nadih zahtev. Tako se nade zahteve tudi deloma usklajujejo, bo
pa sama praksa izoblikovala tudi ustrezne smernice v smislu nasih ustreznih zahtev in
priprave ustrezne dokumentacije. Vsekakor bo potrebno proces spremljati, analizirati in po
potrebi Se prilagoditi naSo dokumentacijo ob ustreznem sodelovanju vseh, ki se ukvarjajo z
JN.

Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: vodja Pravne sluzbe, vodja Lekarne, vodja Nabavne
sluzbe, pomoc¢nica direktorja za finance in raCunovodstvo

Rok: marec 2017

UKREP 2017-11: Zagotovitev ustrezne informacijske podpore za hitrejSe obvladovanje
procesov naroc¢anja zdravil in zdravstvenega materiala do dobaviteljev

Aktivnosti §t. 11/1: Uporaba programskega modula za naroCanje zdravil in zdravstvenega
materiala do dobaviteljev.

Aktivnost st. 11/2: Ureditev Sifrantov na nacin, ki omogola naroCanje zdravil in
zdravstvenega materiala do dobaviteljev.

Finanéni u€inek: racionalizacija dela nabavnih referentov ter zmanjSanje tveganj za napake v
procesu njihovega dela.
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Realizacija aktivnosti 11/1 in 11/2 v obdobju 1-12 2017: V mesecu oktobru smo v Lekarni
priCeli z urejanjem Sifrantov na nacin, ki omogoca lazje naroCanje zdravil in zdravstvenega
materiala do dobaviteljev. Za pospeSitev teh aktivnost je bila konec novembra na
poslovodnem kolegiju podana odobritev za odreditev nadurnega dela iz tega naslova. V ¢asu
od 01.12.2017 do 31.01.2018 smo v okviru ureditve Sifrantov v Lekarni uredili podatke pri
zdravilih predvsem z namenom testiranja pripravljanja naro€il za dobavitelje s pomocjo
lekarniSkega programa. V ta namen smo podatke iz podpisanih pogodb prenesli v lekarniski
program in uredili ustrezne povezave med dobaviteljem in izbranim zdravilom. Pri testiranju
naroCanja smo v programu ugotovili nekatere pomanikljivosti, ki so bile odpravljene z novo
verzijo programa konec meseca januarja 2018. Trenutno se urejajo podatki za podrocje
srénih spodbujevalnikov in defibrilatorjev, kar bo dokon€ano predvidoma do sredine
februarja. Nato se nadaljujejo aktivnosti na podrocju drugih materialov.

Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: predstojnik Lekarne, vodja Nabavne sluzne, vodja
Sluzbe za informatiko, pomoc¢nica direktorja za finance in raCunovodstvo
Rok: december 2017

UKREP 2017 - 13: Siritev izvajanja dejavnosti kliniéne farmacije

Aktivnost §t. 13/1: Uvajanje kliniénih farmacevtov in izvajanje dejavnosti klini¢ne farmacije na
oddelkih

Realizacija 1-12 2017: Z mesecem septembrom je bila zaposlena ena magistra farmacije,
specialistka klinicne farmacije, ki je od meseca decembra dalje redno prisotha na
travmatoloSkem oddelku.

Finan¢nega ucinka pa Se ni mozno izmeriti.

Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: strokovni direktor, predstojnik Lekarne

Rok: april 2017

UKREP 2017 - 15: Pogajanja za zniZanje trenutno veljavnih cen s proizvajalci zdravil, ki jih
bolnisnica kupuje na podlagi obstojecih kupoprodajnih pogodb

Aktivnost §t. 15/1: Preucitev podatkov objavljenih v Intravizorju

Realizacija 1-12 2017: lzvaja se analiza podatkov iz Intravizorja. Tezava pa je v tem, da
podatkov na enostaven in hiter na€in ni mozno primerjati. Podatke je potrebno obravnavati z
dolo¢eno mero previdnosti, saj lahko prihaja do napak pri navajanju cen zaradi razli¢nih
merskih enot.

Aktivnost 8t. 15/2: Poziv proizvajalcem zdravil k zniZzanju cen, ki so dogovorjene v obstojecih
kupoprodajnih pogodbah za zdravila, pri katerih je zaznano odstopanje cen v primerjavi s
cenami ponujenimi na razpisih pri ostalih izvajalcih zdravstvenih storitev.

Finan&ni u€inek: stroSek zdravil obvladovan v okviru nacrtovanih vrednosti

Realizacija 1-12 2017: Analize kazejo, da so naSe cene zdravil primerljive s cenami v drugih
bolniSnicah, se pa pri posameznih zdravilih kaZejo odstopanja tako navzgor kot navzdol.
Glede na aktivnosti skupnega javnega razpisa za zdravila in likvidnostih tezav SBC se za
poziv dobaviteljem po znizanju cen zdravil nismo odlocili. Zaradi likvidnostnih tezav smo
priceli prejemati prve obraune zamudnih obresti, za katere pa vlagamo proSnje po odpisu
le-teh.

Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: predstojnik Lekarne, pomocnica direktorja za
finance in raCunovodstvo, direktor, strokovni direktor

Rok december 2017

UKREP 2017 - 16: ZmanjSana poraba krvi in krvnih derivatov

Aktivnost $§t. 16/1: Meseéno spremljanje realizacije sprejetih navodil glede nacéina naro¢anja
0z. rezerviranja krvi pri elektivnih pacientih.

Realizacija 1-12 2017: Delez uporabe naroCene krvi se postopno znizuje in je na nivoju
celotne bolnidnice trenutno nad 82 %. Napredek je viden predvsem na Oddelku za Zilno
kirurgijo in UroloSkem oddelku, kjer smo imeli pred tem najslabse rezultate.
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Aktivnost 16/2: Opozarjanje predstojnikov posameznih oddelkov v primeru ugotovljenih
odstopan].

Realizacija 1-12 2017: Aktivnosti potekajo in imajo rezultate na oddelkih, kjer je bila poraba
naroCene krvi v preteklosti najslabsa.

Aktivnost 16/3: Spremljanje in vzpodbujanje pravilnega naro¢anja gamaglobulinov v skladu z
doktrino
Realizacija 1-12 2017: Aktivnosti potekajo, na Oddelku za hematologijo in onkologijo se je %
financiranja Octagama zvisal iz lanskih 70 % na 84 %, na NevroloSkem oddelku pa iz 34 %
na 40%.

Aktivnost 16/4: Pravilno evidentiranje porabljenih gamaglobulinov na oddelkih in ambulantah
v skladu z navodili ZZZS

Realizacija 1-12 2017: Na NevroloSkem oddelku imenovana zdravnica, ki redno spremlja
obracune Octagama

Finan&ni u€inek: 5.000 €

Odgovorne osebe: strokovni direktor, predstojnica Transfuzijskega centra

Rok: december 2017

UKREP 2017-18: ZmanjSanje porabe antibiotikov

Aktivnost $t. 18/1: Priprava racunalniSke aplikacije za laZje spremljanje izvajanja

Realizacija 1-12 2017: Izdelane so bile usmeritve za izdelavo aplikacije, do same realizacije
v letu 2017 ni prislo.

Aktivnost §t. 18/2: Edukacija zdravnikov o pravilnem predpisovanju antibiotikov

Realizacija 1-12 2017: Imenovana je Komisija za smotrno predpisovanje protimikrobnih
zdravil, ki je analizirala obstojeCe predpisovanje antibiotikov na nekaj oddelkih. Interna
izobrazevanja niso bila realizirana zaradi kadrovskih deficitov na Oddelku za infekcijske
bolezni in vroCinska stanja. Dodatnih eksternih izobrazevanj, ki so bila izvedena v preteklih
letih s podro€ja predpisovanja antibiotikov, v letu 2017 ni bilo.

Aktivnost 8t. 18/3: Revizija obrazca za naroc¢anje protimikrobnih zdravil

Realizacija 1-12 2017: Imenovana je Komisija za smotrno predpisovanje protimikrobnih
zdravil, ki je proucila aktualno predpisovanje antibiotikov in predlagala korekcije v
prepisovanju, a sam obrazec Se ni sprejet.

Aktivnost §t. 18/4: Sodelovanje klinicnega farmacevta

Realizacija 1- 12 2017: V mesecu septembru 2017 smo zaposlili kliniéna farmacevta, ki je v
letu 2017 sodelovala pri delu TravmatoloSkega oddelka 4 krat tedensko, z januarjem 2018 pa
se bo vkljucila 2 krat tedensko 8e na Oddelek za bolezni ledvic in dializo. Finanénega ucinka
v tako kratkem ¢asu nismo mogli izmeriti.

Financni u€inek: 5.000 € (zmanjSanje iz naslova manjSe koli¢inske porabe za preventivno
uporabo antibiotikov) in 30.000 € iz zmanj$anja koli¢inske rabe antibiotikov (vsi oddelki).
Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: strokovni direktor, predsednik komisije za zdravila,
predsednik komisije za antibiotike, predstojnik Lekarne, predstojniki oddelkov

Rok: december 2017

UKREP 2017 - 19: Redefinicija delovanja Komisije za zdravstveni material ter izvajanje nalog v
skladu z opredelitvami v Pravilniku o delu komisije za zdravstveni material

Aktivnost §t. 19/1: Redefinicija delovanja Komisije za zdravstveni material in sprejetje
Pravilnika o delu komisije za zdravstveni material

Realizacija 1-12 2017: 7.6.2017 je bil sprejet, 22.6 2017 pa je stopil v veljavo Pravilnik o
delu Komisije za zdravstveni material pod oznako dokumenta SKP PR 017. Z
redefiniranjem  pravilnika so bile zastavljene podlage za pripravo posodoblienega
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izvedbenega predpisa, ki bo nadomestil organizacijsko navodilo — Uvajanje zdravstvenega
materiala pod oznako dokumenta FRS ON 011.

Aktivnost §t. 19/2: Imenovanje ¢lanov Komisije za zdravstveni material v skladu s
Pravilnikom o delu komisije za zdravstveni material
Realizacija 1-12 2017: 23.06.2017 je bila na podlagi Pravilnika o delu Komisije za
zdravstveni material s sklepom direktorja 72/SKL-2017 imenovana Komisija za zdravstveni
material. Imenovanih je bilo 8 ¢lanov v novem sestavu. Komisiji predseduje asist. Franc
VindiSar, dr. med., spec. spl. krg., strokovni direktor.

Aktivnost §t. 19/3: Izvajanje nalog Komisije za zdravstveni material v skladu z opredelitvami
v Pravilniku o komisiji za zdravstveni material
Realizacija 1-12 2017: V prvem polletju 2016 je delovala Komisija za zdravstveni material v
stari sestavi in z drugacnimi nalogami, zato vseh nalog, ki so ji dodeliene z novim
Pravilnikom o delu Komisije za zdravstveni material ni izvajala. V novem pravilniku ima
komisija naslednje naloge:
1. vodenje Kataloga zdravstvenega materiala,;
2. vodenje postopkov uvedbe novih zdravstvenih materialov in materialov, ki nadomescajo
obstojeCe
nadzor nad strokovnimi komisijami za pripravo javnih narocil za zdravstveni material;
obravnava reklamacij zdravstvenega materiala;
poenotenje zdravstvenega materiala;
analiza uporabe in stroskov zdravstvenega materiala;
nadzor nad delom Podkomisij za zdravstveni material;
izobrazevanje o pravilni in namenski uporabi novih zdravstvenih materialov ter
umestitev v procese dela.
Komisija za zdravstveni material je imela v obdobju 1-12 2017 12 rednih mesecnih sej.
Rezultati izvajanih aktivnosti 8t. 19/3:
- nadzorovane so bile strokovne smernice za sprejem in uporabo novih zdravstvenih
materialov, ki so bili vkljueni v procese dela
- obvladovani stroski zdravstvenega materiala s spremljanjem posameznih artiklov, ki
imajo omejitev pri naro€anju
- obvladovanje stroSkov zdravstvenega materiala s finan¢nimi primerjavami novo
sprejetih in zdravstvenih materialov v uporabi
- obvladovanje stroSkov zdravstvenega materiala s finan&nimi primerjavami
posodobljenih in obstojecih procesov dela
- aktivno sodelovanje ¢lanov KZM s strokovnimi komisijami za javno narocilo in nadzor
nad izbori zdravstvenih materialov v okviru javnega narocila.

©ONO O~ W

Aktivnost $t. 19/4: Imenovanje posameznih podkomisij za zdravstveni material v skladu s
Pravilnikom o delu komisije za zdravstveni material

Realizacija 1-12 2017: 23.06.2017 je bila na podlagi Pravilnika o delu Komisije za
zdravstveni material s sklepom direktorja 73/SKL- 2017 imenovana Podkomisija za oskrbo
rane. Predseduje ji Lu¢ka Cankar, dr. med., spec. spl. krg.

Aktivnost st. 19/5: Izvajanje nalog posameznih podkomisij za zdravstveni material v skladu s

Pravilnikom o delu komisije za zdravstveni material

Realizacija 1-12 2017: Podkomisija za oskrbo rane je izvedla sledece aktivnosti:

1. Terapija z negativnim tlakom
Sodelovanje pri izvedbi javnega naroCila aparatov za terapijo z negativnim tlakom.
Sklenjena je bila pogodba za najem aparata in nabavo potroSnega materiala za obdobje
4 leta za 4 aparate za terapijo z negativnim tlakom ter en aparat v sklopu terapija z
negativnim tlakom z moznostjo izpiranja. 26.9.2017 je stopilo v veljavo organizacijsko
navodilo »Rokovanje z aparatom za terapijo z negativhim tlakom« pod oznako
dokumenta SMP ON 014 NDO1, s pripadajo€imi obrazci Prevzem / vra€ilo aparata za
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terapijo z negativnim tlakom SMP ON 014 OBO1 ter Narocilo potroSnega materiala za
terapijo z negativnim tlakom SMP ON 014 OBO02.
Za glavne med. sestre in odgovorne tehnike oddelkov je bila izvedena predstavitev
organizacijskega navodila. Za zdravnike in ¢&lane negovalnega tima so bila s strani
ponudnikov aparatov izvedena izobrazevanja o pravilni uporabi, ki se jih je udelezilo 182
sludateljev. Pripravljena je analiza porabe in strodkov terapije z negativhim tlakom za
obdobje 1-12 2017/20186, ki je posredovana predsedniku Komisije za zdravstveni material.

2. Sodelovanje pri izvedbi javnega narocila zdravstvenega materiala za oskrbo ran
Clani Podkomisije za oskrbo rane so bili ¢lani strokovne komisije za izvedbo javnega
narocila obvezilnega materiala v sklopu obloge za kronicne in kirurSke rane.

Rezultati izvajanja ukrepov $t.19:
1. Sprejetje Pravilnika o delu Komisije za zdravstveni material

Imenovanje ¢lanov Komisije za zdravstveni material

Kontinuirano izvajanje nalog Komisije za zdravstveni material v skladu s pravilnikom
Imenovanje Podkomisije za oskrbo rane in njenih ¢lanov

Izvajanje zastavljenih nalog Podkomisije za oskrbo rane

Nadzorovani stroski zdravstvenega materiala.

o0k wnN

Financni u€inek: stroSek zdravstvenega materiala obvladovan v okviru nacrtovanih vrednosti.
Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: direktor, strokovni direktor, pomocnica direktorja za
zdravstveno nego, pomocnica direktorja za ekonomiko, pomocénica direktorja za finance in
raunovodstvo, vodja Pravne sluZzbe, Komisija za zdravstveni material, posamezne
podkomisije za zdravstveni material

Rok: december 2017

UKREP 2017-20: Usposabljanje zaposlenih o pravilnem nacéinu uporabe zdravstvenih
materialov

Aktivnost §t. 20/1: Nadaljevanje usposabljanja zaposlenih (uéne delavnice), s poudarkom o
pravilni in racionalni uporabi zdravstvenega materiala.

Realizacija 1-12 2017: PodroCje zdravstvene nege kontinuirano organizira in izvaja
izobrazevanja zaposlenih, v katera so poleg strokovnih smernic vklju€ena tudi priporocila o
namenski in racionalni uporabi zdravstvenih materialov. Prav tako so le ta vkljuCena v
negovalne standarde. V obdobju 1-12 2017 se je izvajalo 19 razliénih internih strokovnih
izobrazevanj, od tega 7 vrst internih strokovnih izobrazevanj, ki v svoji vsebini opredeljujejo
tudi poenotenje in namensko uporabo zdravstvenih materialov. Udelezilo se jih je 695
zaposlenih.

Aktivnost §t. 20/2: Po zakljuCenem izboru artiklov iz javnega narocCila, bomo izvajali ciljane
ucne delavnice za namensko uporabo novo sprejetih materialov.

Realizacija 1-12 2017: Javno naroCilo obvezilnega materiala je zakljuCeno, z izjemo
posameznih artiklov, za katere so bila izvedena pogajanja za ceno. Javno naro€ilo za
dobavo sanitetno potroSnega materiala je v fazi testiranja in izborov. Ker izbori $e niso
zakljuceni, se ta aktivnost ni izvajala.

Finan¢ni ucinek: stroSek zdravstvenega materiala obvladovan v okviru nacrtovanih
vrednosti

Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: strokovni direktor, pomocnica direktorja za
zdravstveno nego, predstojniki in glavne medicinske sestre oddelkov

Rok: december 2017

UKREP 2017-21: Zagotovitev ustrezne informacijske podpore za vodenje Kataloga
zdravstvenega materiala

Aktivnosti 8§t. 21/1: Vzpostavitev ter vzdrZzevanje Sifrantov, ki zagotavijajo vse potrebne
podatke za vodenje Kataloga zdravstvenega materiala
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Realizacija 1-12 2017: Katalog zdravstvenega materiala opredeljuje nov Pravilnik o delu
KZM. Prvi pogovori na tem podrocju so bili izvedeni.

Aktivnost §t. 21/2: Zbiranje podatkov na nacin, ki zagotavija vodenje Kataloga zdravstvenega
materiala

Realizacija 1-12 2017: Katalog zdravstvenega materiala opredeljuje nov Pravilnik o delu
KZM. Prvi pogovori na tem podrocju so bili izvedeni.

Finan¢ni ucinek: Omogoc&eno izvajanje nalog Komisije za zdravstveni material vkljuéno z
njenimi podkomisijami

Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: predstojnik Lekarne, vodja Sluzbe za Informatiko
Rok: december 2017

UKREP 2017-22: Obvladovanje stroSkov zaradi zamenjave obstojecCih zdravstvenih materialov
s stroSkovno ucinkovitejSimi materiali

Aktivnost 8t. 22/1: Kakovostna priprava opisov zdravstvenih materialov v fazi priprave
razpisne dokumentacije za izvedbo javnega naroCanja, kar bo predvidoma omogocilo
ustrezno in stroSkovno ucinkovito ponudbo zdravstvenih materialov na strani dobaviteljev ter
s tem tudi mozZnost ustreznega izbora materialov. V tej fazi je potrebno intenzivno
sodelovanje ¢&lanov razpisnih komisij za izvedbo javnih naroCil ter ¢lanov Komisije za
zdravstveni material.

Realizacija 1-12 2017: Za pripravo tehni¢nih opisov za izvedbo javnega narocila so bile
imenovane komisije za posamezne skupine in podskupine zdravstvenih materialov. Clani
komisij so strokovnjaki s posameznih medicinskih ali negovalnih podroéij, ki lahko z
izkuSnjami, poznavanjem in vsakodnevno uporabo posameznih zdravstvenih materialov
podajo tehniCne opise zdravstvenih materialov, ki so tako funkcionalno kot stroskovno
najucinkovitejsi.

Zaklju¢ena so javna naroCila za skupino detergenti in razkuZila, material za interventno
radiologijo, kemikalije, laboratorijski material, otroSka in enteralna prehrana, reagenti,
farmacevtske substance, embalaza, Sivalni material, leCe Zilne proteze &aji in negovalna
kozmetika. V zakljuéni fazi so javno naroCilo obvezilnega materiala in osteosintetskega
materiala. V fazi testiranja in izborov so javno naro€ilo za dobavo sanitetno potroSnega
materiala, potroSni materiala za dializo in dializo CAPD in endoproteze. Javno narocilo
koronarografije je v fazi priprave opisov.

Financ¢ni u€inek: stroSek zdravstvenega materiala obvladovan v okviru nacrtovanih vrednosti
Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: Clani razpisnih komisij za posamezno javno naroéilo
in ¢lani Komisije za zdravstveni material

Rok: december 2017

UKREP 2017 - 23: Izvajanje kombiniranih javnih razpisov, kjer se izkaZzejo moznosti le-tega
Aktivnost 8t. 23/1: Preucitev mozZnosti izvajanja kombiniranih javnih razpisov v primeru, ko je
poraba originalnega materiala neposredno povezana s posamezno medicinsko aparaturo.
Realizacija 1-2 2017: VV tem obdobju so potekale aktivnosti na sledecih dveh razpisih:

1) Dobava aparatov za negativni tlak s potroSnim materialom za &as Stirih let in

2) Sistem za CiS¢€enje in razkuzevanje neposredne okolice pacienta

Sicer pa je to stalna praksa v nabavni sluzbi Ze nekaj let. Vsako leto se izvede nekaj takih

javnih razpisov.

Ad b) Na podrocju izvedbe pogajanj o zniZzanju cen zdravstvenih materialov znotraj obdobja
veljavnosti obstojeCih kupoprodajnih pogodb so priCakovanja glede uspeSnosti le-teh
razlicna. Informacije o trenutnem stanju cen posameznih materialov, ki so jih ponudniki
ponudili na javnih razpisih posameznim bolniSnicam, ki so nam dostopne iz podatkov
Intravizorja, so nam lahko usmeritev glede moznih aktivnosti na tem podrocju. Poudariti pa je
potrebno, da je odloCitev dobaviteljev (v€asih celo proizvajalcev) glede pripravljenosti po
dodatnem znizanju cen popolnoma v rokah slednjih. BolniSnica nima nobenih formalnih
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orodij za doseganje morebitnih znizanj cen v €asu veljavnosti kupoprodajnih pogodb. Ne
glede na navedeno, je na tem podrocju sprejet sledeC ukrep:

UKREP 2017-24: Pogajanja za zniZanje trenutno veljavnih cen z dobavitelji, ki dobavljajo
zdravstveni material na podlagi obstojecih kupoprodajnih pogodb

Aktivnost 8t. 24/1: Preucitev podatkov objavijenih v Intravizorju

Realizacija 1- 12 2017: Podatki se preucujejo.

Aktivnost $t. 24/2: Poziv dobaviteliem k zniZanju cen, ki so dogovorjene v obstojecih
kupoprodajnih pogodbah za materiale, pri katerih je zaznano odstopanje cen v primerjavi s
cenami ponujenimi na razpisih pri ostalih izvajalcih zdravstvenih storitev.

Realizacija 1- 12 2017: Posredovani so bili pozivi vedjim dobaviteljiem materiala za
angiodiagnostiko in materiala za koronarografijo ter dobavitelju potroSnega laboratorijskega
materiala za delo na aparatih Cobas e411 inCobas €601. Rezultat je bil znizanje dolo&enih
cen materialov. V okviru izvajanja aktivnosti na podlagi Zakona o interventnih ukrepih za
zagotovitev finanCne stabilnosti javnih zdravstvenih zavodov, katerih ustanovitelj je
Republika Slovenija, smo na dobavitelje posredovali poziv 0 odpisu zamudnih obresti,
podalj$anju plaéilnih rokov in znizanju nabavnih cen. Na podrocju zniZzanja nabavnih cen se
dobavitelji niso odzvali v korist bolniSnice.

Financni u€inek: strosek zdravstvenega materiala obvladovan v okviru na¢rtovanih vrednosti
Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: vodja Nabavne sluzbe, pomoc&nica direktorja za
finance in raCunovodstvo, direktor, strokovni direktor

Rok december 2017

Ukrep 2017 - 25: Obviadovanje koli¢inske porabe materialov iz skupine RazkuZila

Aktivnost $t. 25/1: Meseéna usposabljanja o pravilni in namenski uporabi razkuZzilno Cistilnih
raztopin. Obdobni nadzori nad pripravo in uporabo razkuZzil. V teku je javno narocilo za krpe
za cCiS€enje neposredne bolnikove okolice, ki bodo v veliki meri nadomestile uporabo drugih
razkuZil za povrsine.

Realizacija 1- 12 2017: SluZba za obvladovanje bolnidniénih okuzb je v obdobju 1-12 2017
izvajala interna strokovna izobraZevanja z naslovom Usposabljanje prepreevanja in
obvladovanja bolnidni¢nih okuzb, ki so se jih udelezili 203-je zaposleni. V obdobju 1-12 2017
je bilo opravljenih 127 pregledov oddelkov, ki vklju€ujejo tudi preverjanje namenske uporabe
razkuZzil in osebnih zascitnih sredstev.

Sluzba za obvladovanje bolnisni¢nih okuzb je aktivho sodelovala pri izvedbi javnega narocila
»Sistem za CiS€enje in razkuZevanje neposredne bolnikove okolice«, ki je zakljucen.
25.10.2017 je stopil v veljavo negovalni standard » Cis&enje / razkuZevanje neposredne
bolnikove okolice« pod oznako dokumenta ZDN NS 205. Predstavljen je bil na internih
strokovnih izobraZevanjih. Z novim sistemom vzdrZzevanja neposredne bolnikove okolice je
predvideno poenotenje ter prihranek v strodkih razkuzilno Eistilnih sredstev za neposredno
bolnikovo okolico. Ob koncu decembra 2017 finan€nega ucinka Se ni mogoce opredeliti.
Finanéni uc€inek: ocenjene prihranek 7.000 € na letni ravni

Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: SPOBO, predstojniki in glavne medicinske sestre
oddelkov

Rok: december 2017

Ukrep 2017 - 26: Obviladovanje kolicinske porabe materialov iz skupine Obvezilni, sanitetni in
drug zdravstveni material

Aktivnost §t. 26/0: IzobraZevanje in nadzor o namenski materialov, ki so nasteti v spodnjih
aktivnostih

Realizacija 1-12 2017: Na osnovi sklepa Sveta za zdravstveno nego se izvajajo negovalne
vizite. lzvajajo se po protokolu na obrazcu » negovalna vizita«. Glavne med. sestre /
odgovorni tehniki jih izvajajo tedensko. Koordinatorki kirurSkega in internisticnega podrocja
izvajata nadzorne negovalne vizite 2x letno. Poro€ila nadzoruje in evidentira Podrocje
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zdravstvene nege. V obdobju 1-12 2017 je bilo izvedenih 743 negovalnih vizit na 21
bolniSni¢nih oddelkih ter 46 nadzornih negovalnih vizit.

Aktivnost 8t. 26/1: IzobraZevanje in nadzor o namenski uporabi: PVC plenice, podloge
Realizacija 1-12 2017: V okviru negovalne vizite se izvaja nadzor nad upoStevanjem
negovalnega standarda st. 172 - Urejanje nezasedene bolniSke postelje ter nadzor
namenske uporabe plenic in podlog.

Poraba plenic za odrasle je v obdobju 1-12 2017 viSja za 10%, kar predstavlja povecanje
stroSka v primerjavi z letom 2016 za 4.367,15 €. Poraba podlog za paciente je v obdobju 1-
12 2017 viSja za 3%, kar predstavlja povec€anje stroSka za 57,36 € v primerjavi z letom 2016.
Poraba plenic kaZze na zahtevnost zdravstvene nege hospitaliziranih pacientov, ki je
prikazana v tabeli kategorizacija zahtevnosti zdravstvene nege.

V letu 2017 je opaziti niZji delez kategorije1, ter pove€ano Stevilo dni pacientov uvr§¢enih v
najzahtevnejSi kategoriji 3 in 4. To potrjuje dvig zahtevnosti zdravstvene nege ter vzporedno
pove€ano porabo plenic. Poraba podlog kaze na upostevanje negovalnega standarda §t.172
in namenski uporabi zdravstvenega materiala.

Aktivnost 8t. 26/2: IzobraZevanje in nadzor o namenski uporabi: Urinski katetri, urinske
vrecke

Realizacija 1-12 2017: Podroje zdravstvene nege je izvajalo interna strokovna
izobraZevanja z naslovom Kateterizacija Zenske, menjava in izpraznjevanje urinske vrecke,
katerih se je v obdobju 1-12 2017 udelezilo 108 udelezencev.

Nadzor namenske uporabe zdravstvenega materiala — urinskih katetrov ter uporabe urinskih
vre€k se je izvajal v okviru negovalnih vizit. StroSek porabe urinskih katetrov v obdobju 1-12
2017 je znaSal 10.966,24 € manj kot v enakem obdobju 2016. Poraba urinskih vreck je v letu
2017 znaSala 12,5 % vec kot v enakem obdobju 2016, kar predstavlja visji stroSek za 958,50
€. Delez porabe urinskih vreCk za 24 urno uporabo v primerjavi z vreCkami za 10 dnevno
uporabo, je v letu 2017 znaSal 58 %. To kaze na namensko uporabo zdravstvenega
materiala.

Posodobljena navodila o uporabi urinskih katetrov in vre¢k se bodo pripravila po zaklju¢enem
javnem narocilu sanitetno potrodnega materiala.

Aktivnost 8t. 26/3: IzobraZevanje in nadzor o namenski uporabi: NGS (nazogastricna sonda)
Realizacija 1-12 2017: StroSek nazogasticnih sond v letu 2017 je za 12,08 % vi§ji v
primerjavi z letom 2016 in znaSa 3.298,50 €. Vi§ji stroSek je povezan z uporaba specialnih
nazogastri¢nih sond na oddelku intenzivne terapije.

Posodobljena navodila o uporabi nazogastricnih sond se bodo pripravila po zaklju¢enem
javnem narocilu sanitetno potrodnega materiala.

Aktivnost $t. 26/4: 1zobraZevanje in nadzor o namenski uporabi: Obloge za oskrbo kroni¢ne
in kirurske rane

Realizacija 1-12 2017: Podrolje =zdravstvene nege je izvajalo interna strokovna
izobrazevanja z naslovom Oskrba kroni¢ne rane ter Razjede zaradi pritiska - klini¢ne
smernice, katerih se je v obdobju 1-12 2017 udelezilo 139 udeleZencev.

Pregled podatkov kaze na preseganje stroSka oblog za oskrbo kirurSke in kroni¢ne rane v
letu 2017 za 100,07 €.

Zaradi najema 5 novih aparatov za terapijo z negativhim tlakom je povelana poraba
potroSnega materiala. StroSek je bil v obdobju 2017 v primerjavi z letom 2016 visji za
10.686,53 €, kar predstavlja poveCanje stroska v primerjavi z letom 2016 za 74,5 %.
Sodobna terapija zmanjS8a Cas hospitalizacije pacientov in omogo€a obravnavo ran z
motnjami v celjenju na ucinkovitej§i nacin, ki pa poslediéno predstavija vi§ji stroSek
obravnave.

V okviru Podkomisije za oskrbo rane se pripravljajo posodobljena priporo€ila za namensko
uporabo sodobnih oblog za rane, ki so bile izbrane v okviru javnega razpisa. VkljuCila se
bodo v planirana interna strokovna izobraZevanja.
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Aktivnost §t. 26/5: IzobraZevanje in nadzor o namenski uporabi: Material za oskrbo perifernih
intravenoznih kanalov (iv. kanile, brezigelni konekt, obliz za fiksacijo)

Realizacija 1-12 2017: Nadzor namenske uporabe zdravstvenega materiala — materiala za
oskrbo perifernih venskih katetrov (brezigelni konekt, mandren, material za fiksacijo) se je
izvajal v okviru negovalnih vizit.

Poraba brezigelnih konektov in mandrenov je v letu 2017, v primerjavi z letom 2016 niZja za
2,5 %, kar predstavlja prihnranek 1.795,53 € pri brezigelnih konektih in 136,52 € pri
mandrenih. Poraba oblizev za fiksacijo perifernih venskih in arterijskih katetrov je v letu 2017
v primerjavi z letom 2016 viSja in predstavlja viSje stroske za 1.389,40 €. Poraba oblizev 1
dan je viSja za 13 %, poraba oblizev 7 dni pa za 8%. DeleZ porabe oblizev 1 dan v primerjavi
z oblizem 7 dni je ostal nespremenjen, kar potrjuje namensko uporabo zdravstvenega
materiala.

Posodobljena navodila o uporabi zdravstvenega materiala za oskrbo venskih katetrov se
bodo pripravila po zakljuéenem javnem narocilu sanitetno potroSnega materiala.

Aktivnost $t. 26/6: IzobraZevanje in nadzor o namenski uporabi: Infuzijski sistemi

Realizacija 1-12 2017: Nadzor namenske uporabe infuzijskih sistemov se je izvajal v okviru
negovalnih vizit.

Poraba infuzijskih sistemov za 24 ur se je v letu 2017, v primerjavi z letom 2016 povecala za
20 %, poraba infuzijskih sistemov za 72 ur pa zmanj3ala za 18 %. To kaZze na namensko
uporabo zdravstvenega materiala. Zaradi skupnega povec€anja porabe infuzijskih sistemov,
je skupni stroSek v letu 2017 visji za 4.138,78 €.

Po zaklju€enem izboru artiklov javnega narocila iz skupine sanitetno potroSnega materiala
2017, se bodo v Podrocju zdravstvene nege azurirala in predstavila priporocCila za namensko
uporabo infuzijskih sistemov.

Aktivnost St. 26/7: |zobraZevanje in nadzor o namenski uporabi: infuzijske vrecke in
plastenke

Realizacija 1-12 2017: Cenovna primerjava 0,9 % raztopine NaCl v infuzijskih vreckah ter
plastenkah je pokazala moznost finanénega prihranka, zato so bila glavnim medicinskim
sestram / odgovornim tehnikom posredovana priporo€ila za namensko uporabo. Podrocje
zdravstvene nege si je zadalo cilj, da se do konca leta 2017 delez uporabe 0,9 % raztopine
NaCl v infuzijskih vreCkah v bolnidnici iz 3,7 % v letu 2016, dvigne na 20 %. Opravljena je
bila analiza uporabe 0,9 % raztopine NaCl (100 ml, 250 ml, 500 ml, 1000 ml) v infuzijskih
vreCkah ter plastenkah za obdobje 1-12 2017.

Poraba fizioloSke raztopine za infundiranje je v letu 2017, v primerjavi z letom 2016 za 1,7 %
vi§ja. Delez porabe pakiranja vrec€ka, se je po priporocilih v obdobju 6-12 2017 gibalo med 21
% in 23 %. Tako je bil zadan ukrep realiziran. Prihranek v letu 2017 je v primerjavi s stro$Ki
porabe 2016 znasal 20.869,54 €, kar predstavlja 6 % zniZzanje skupnega stroska.

Aktivnost 8t. 26/8: IzobraZevanje in nadzor o namenski uporabi: Sistemi za aplikacijo kisika
Realizacija 1-12 2017: Podrolje =zdravstvene nege je izvajalo interna strokovna
izobrazevanja z naslovom Aplikacija kisika, katerih se je v obdobju 1-12 2017 udelezilo 110
udelezencev.

Nadzor namenske uporabe zdravstvenega materiala za aplikacijo kisika se je izvajal v okviru
negovalnih vizit.

StroSek porabe materiala za aplikacijo kisika je v letu 2017, v primerjavi z letom 2016 visji za
2.313,00 € ter za vodo za vlaZenje kisika za 2.573,52 €. Opazno je povecanje porabe seta za
kisik odrasli - nosni kateter, ki je v letu 2017 vi§ji za 25 % v primerjavi z letom 2016. Skupno
poveCanje porabe materiala za aplikacijo kisika je posledica povecanju tovrstne terapije.

Po zakljuCenem izboru artiklov javnega narocila iz skupine sanitetno potroSnega materiala
2017, se bodo v Podro¢ju zdravstvene nege azurirala priporo€ila za namensko uporabo
zdravstvenega materiala za aplikacijo kisika ter se vklju€ila v planirana interna strokovna
izobrazevanja
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Aktivnost st. 26/9: IzobraZevanje in nadzor o namenski uporabi: Namenska uporaba sterilnih
setov.
Realizacija 1-12 2017: V pripravo opisov za javno naroCilo iz skupine obvezilnega in
sanitetno potroSnega materiala 2017, je bilo vkljuCenih 9 novih sterilnih setov. Komisija za
zdravstveni material je soglasala s predlogi zaradi sledecih prednosti:
- predpripravljeni seti nadomestijo pripravo v sterilizaciji, kar poleg strodka materiala
pomeni tudi manj$o zasedenost aparatov ter manjSo obremenjenost kadra,
- uporaba predpripravljenih setov je v skladu z najnovejSimi priporo€ili operativne
stroke
- uporaba prepripravljenih setov pomeni prihranek €asa inStrumentarke, poenotenje
uporabe materiala, dvig kvalitete dela ter manjSo koli¢ino odpadne ovojnine.

Aktivnost §t. 26/10: IzobraZevanje in nadzor o namenski uporabi: Osebna za$citna sredstva.
Realizacija 1-12 2017: Kot je bilo navedeno v aktivnosti §t. 25/1 je Sluzba za obvladovanje
bolnisni¢nih okuzb v obdobju 1-12 2017 izvajala interna strokovna izobrazevanja z naslovom
Usposabljanje prepre€evanja in obvladovanja bolniSni¢nih okuzb, ki so se jih udelezili 203-je
zaposleni. Tematika izobraZzevanja vklju€uje tudi priporo€ila za namensko uporabo osebno
zasCitnih sredstev.

Poraba plascev za zascito pri koloniziranih pacientih je v letu 2017, v primerjavi z letom 2016
nizja za 17% in znaSa 4.514,24 € nizji stroSek. Podatek kaze na racionalno in namensko
uporabo zdravstvenega materiala.

Finan&ni u€inek: obvladovanje koli¢ine porabljenega materiala in posledi¢no stroskov
Odgovorne osebe za realizacijo ukrepa: glavna medicinska sestra bolniSnice, koordinatorke
podrocij, glavne medicinske sestre oddelkov

Rok: december 2017

Ukrep 2017 - 27: Ukinitev RTG filmov

Aktivnost $t. 27/1: V letu 2016 je bil uveden sistem PACS, ki je spremenil nacin dela na
podrodju slikovne diagnostike, kar je imelo za posledico ukinitev rentgenskih slik in s tem tudi
stroSkov za ta material. Prihranek na tem stroSku materiala se na celoletnem nivoju izkazuje
v letu 2017.

Realizacija 1-12 2017: V obdobju 1-12 2016 je bilo uporablieno 46. 875 komadov RTG
filmov, kar je predstavljalo letni stroSek 87. 151,95 €. Koli¢ina naroCenih RTG filmov v
obdobju 1-12 2017 znaSa 0 kom, kar pomeni, da je bil ukrep 100% realiziran in financni
prihranek iz naslova nabave RTG filmov ob koncu leta znasa 87.151,95 €.

UKREP 2017 - 28: Obvladovanje nabavnih cen Zivil v okviru novega javnega razpisa za Zivila, ki
je izpeljan v skladu z usmeritvami Ministrstva za kmetijstvo

Aktivnost 28/1: lzvedba javnega razpisa v okviru usmeritev Ministrstva za kmetijstvo.
Razpisna komisija je v nov javni razpis za Zivila vkljucila namesto dosedanjih 21 skupin Zivil
kar 31 skupin. Namen je bil povecati moznost in spodbuditi da se na razpis prijavijo
posamezni lokalni predelovalci sadja, zelenjave in kmetijskih pridelkov.

Realizacija 1-12 2017: Razpis je bil izveden in zakljuen. Kljub poveani moznosti prijave
posameznih lokalnih pridelovalcev se to ni zgodilo.

Financni u€inek: strosek Zivil obvladovan v okviru nacrtovanih vrednosti

Odgovorne osebe: vodja Sluzbe za prehrano, vodja Nabavne sluzbe, razpisna komisija za
izvedbo javnega razpisa za Zivila

Rok: april 2017

UKREP 2017 - 29: Uporaba stroskovno ucinkovitih Zivil

Aktivnost 29/1: Ponovna preucitev stroSkovne ucinkovitosti uporabljenih Zivil v recepturah in
glede na ugotovitve izvedba ustreznih zamenjav Zivil .

Realizacija 1-12 2017: Zamenjava masCobnih zivil (olje), kisov, sezonske zelenjave,
paradiznikove mezge s cenejsim.
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Aktivnost 2: Na podlagi ponudnikov javnih naro€il se bodo v prihodnje spremljala Se ostala
cenovno drazja zivila (meso in ostala zelenjava) in ta ob moznostih tudi zamenjala.
Realizacija 1-12 2017: Na podlagi ponudnikov javnih narocil se spremljajo Se ostala cenovno
drazja zivila (meso in ostala zelenjava) in ta ob moznostih tudi zamenijajo.

Finanéni u€inek: strodek Zivil obvladovan v okviru nacrtovanih vrednosti

Odgovorne osebe: vodja Sluzbe za prehrano

Rok: april 2017

UKREP 2017 - 30: Uporaba ustrezne kombinacije receptur oz. jedil pri sestavi stroSkovno
ustreznih jedilnikov

Aktivnost 30/1: Pri sestavi dnevnih in tedenskih jedilnikov se poleg vsebinske pestrosti
ponudbe uposteva in preverja tudi ustreznost kombinacije jedil s stroskovnega vidika.
Realizacija _ukrepa 1-12 2017: Vodja Sluzbe za prehrano pripravi nabor jedi in sestavi
osnutek tedenskega jedilnika. Izmenovodja pregleda in po potrebi, glede na zalogo popravi
jedilnik. Administratorka na jedilnik zapiSe materialni stroSek za vsak posamezni meni, ki ga
pridobi iz programa Pos elektronéek. Na podlagi pridobljenih podatkov se izracuna tedensko
povpredje jedi na meni, uposteva se cilj, da je ta maksimalen 1,50 € z DDV. Ce strosek
recepture v menijih presega navedeno omejitev tedenskega povprecja vodja Sluzbe za
prehrano jedilnik prilagodi tako, da je ustrezen. Na ta nacin, se tudi preprecijo in izloCijo
Zivila, ki so cenovno predraga in posledicno se zmanj3uje strosek Zivil.

Finan&ni u€inek: strosek Zivil obvladovan v okviru nacrtovanih vrednosti

Odgovorne osebe: vodja Sluzbe za prehrano

Rok: celo leto 2017

UKREP 2017 - 31: Dosledno upostevanje koli¢inskih normativov porabe Zivil

Aktivnost 31/1: UéinkovitejSi nadzor nad upoStevanjem koli¢inskih normativov (nacrtovana
poraba Zivil po recepturi) pri dejanski porabi Zivil v ¢asu pripravi jedil.

Realizacija ukrepa 1-12 2017: Izmenovodja nadzoruje in skrbi, da kuhar ustrezno uposteva
koli¢insko normativho porabo, da ta ne presega planiranega. Na ta nalin se zagotovi
racionalna poraba Zivil.

Finan&ni u€inek: strosek zivil obvladovan v okviru nacrtovanih vrednosti

Odgovorne osebe: vodja Sluzbe za prehrano

Rok: celo leto 2017

Skupni finanéni ucinek ukrepov na podrocju zivil: 190.000 €.

UKREP 2017 - 32: Prehod na brezpapirnato poslovanje - Pospeseno nadaljevanje uvajanja
elektronskih naslovov za zaposlene delavce SBC

Aktivnost 32/1: Dodelitev elektronskega naslova novo zaposlenim delavcem

Aktivnost 32/2: Dodelitev elektronskega naslova Ze zaposlenim delavcem, ki le-tega Se
nimajo

Realizacija 1-12 2017:

Glavne medicinske sestre so bile zadolzene, da vsem delavcem dajo v izpolnitev obrazce za
pridobitev e-naslova. Ko vsi zaposleni na oddelku pridobijo elektronske naslove, le to javijo
Sluzbi za kadrovske zadeve.

Za enkrat smo prejeli elektronske naslove za: Dermatovenerolo$ki oddelek, Dializni center,
Ginekolosko porodniski oddelek, Ocesni oddelek, Oddelek za plasti¢no in rekonstruktivni
kirurgijo in kirurgijo roke, Oddelek za angiologijo, endokrinologijo in revmatologijo, Oddelek
za ortopedijo in Sportne poskodbe, Oddelek za bolezni ledvic in dializo, Oddelek za bolezni
prebavil, Oddelek za hematologijo in onkologijo, Oddelek za sploSno in abdominalno
kirurgijo, Oddelek za zilno kirurgijo, OtrosSki oddelek, OtroSki oddelek kirurSkih strok,
TravmatoloSki oddelek.
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Na teh oddelkih posamezniki nimajo elektronskega naslova, ker so dalj ¢asa odsotni zaradi
bolniSke ali porodniSke odsotnosti. Tem delavcem poSiljamo vloge za izpolnitev na domaci
naslov, vendar dobimo vrnjeno le redko elektronski naslov. Delavec mora namre€¢ sam
izpolniti viogo in jo poslati na Arnes.

Od 2004 delavcev zaenkrat nima elektronskega naslova 392 delavcev, od tega 179 delavcev
iz medicinskih oddelkov (brez transporta in oskrbe bolnikov ter SIPV). V celoti sta nepopolna
Se s strani nege Nevroloski oddelek in Urgentni center.

Aktivnost 32/3: Mesecno osveZevanje imenika elektronskih naslovov zaposlenih delavcev
SBC na intranetni strani SBC

Realizacija 1-12 2017: Imenik je osvezen.

Financni uc€inek: stroski pisarniSkega materiala v okviru nacrtovanih vrednosti

Odgovorna oseba za realizacijo ukrepa: pomocénica direktorja za splodno kadrovsko pravno
podrocje, vodja Sluzbe za kadrovske zadeve

Rok: september 2017

UKREP 2017 - 33: Prehod na brezpapirnato poslovanje - Pospeseno nadaljevanje uvajanja
elektronskih placilnih list zaposlenim delavcem SBC (pogoj je predhodna ureditev elektronskih
naslovov)

Aktivnost 33/1: Prehod na elektronsko posredovanje placilnih list zaposlenim delavcem SBC

Realizacija 1-12 2017:

V letu 2017 se je izvajal prehod iz papirnatih placilnih list na e-placilne liste. Po predhodni
dodelitvi sluzbenega e-naslova delavca (aktivnosti je izvajalo tajnistvo direktorja in kadrovska
sluzba) je Sluzba za obraCun pla¢ vsakemu zaposlenemu zagotovila geslo za dostop do e-
placilne liste, ki jo zaposleni prejme na svoj sluzbeni elektronski naslov. Ob vsakem
mesecnem obracunu place je v sistem e-placilnih list vstopilo vse veC¢ oddelkov oz. sluzb,
povpre¢no 3-4 oddelki/sluzbe na mesec. Prehod Se ni zaklju€en. Trenutno, po izplacilu place
za mesec december 2017, je prejelo e-pladilne liste 1574 zaposlenih.

Financni u€inek: stroski pisarniSkega materiala v okviru na¢rtovanih vrednosti

Odgovorna oseba za realizacijo ukrepa: pomoc¢nica direktorja za finance in raCunovodstvo,
vodja Sluzbe za obracun plac

Rok: december 2017

UKREP 2017 - 35: Znizanje stroska laboratorijskih storitev zunanjih izvajalcev

Aktivnost 35/1: standardizacija napotitev na mikrobiolo$ke preiskave s podrocja secCil na vseh
oddelkih SB Celje

Realizacija 1-12 2017: V okviru rednih internih strokovnih nadzorov so se zbirali podatki o
uporabi urinskih katetrov, izvedli smo povezovanja informacijskega sistema SBC in
MikrobioloSkega laboratorija, kar bomo uporabili pri tem projektu. Projekt standardizacije se
bo nadaljeval na osnovi analize vseh podatkov.

Aktivnost 35/2: standardizacija mikrobioloSkih napotitev na Urgentnem centru na osnovi
strokovnih priporocil RSK za infektologijo

Realizacija 1- 12: RSK za infektologijo, kljub dvema pozivoma Se ni posredoval dogovorjenih
strokovnih priporocil.

Aktivnost 35/3: manjSi opravijeni obseg dela na patologiji s strani zunanjih naro¢nikov
Realizacija 1-12 2017: Zaradi neplanirane daljSe odsotnosti ene od redno zaposlenih
patologinj, smo morali del storitev Se dodatno zagotavljati pri pogodbenih izvajalcih, zato so
se stroski zunanjih naro€nikov celo povecali.

Finan¢ni u€inek: 58.211 €

Odgovorne osebe: strokovni direktor, predstojniki oddelkov
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UKREP 2017 - 36: Zagotovitev odpisa zamudnih obresti zaracunanih s strani dobaviteljev
Aktivnost 36/1: Pogajanja z dobavitelji za 100 % odpis zamudnih obresti.

Realizacija 1-12 2017: V zacetku meseca decembra 2017 je bil 80-im dobaviteljem poslan
dopis za pogajanja povezana s spremembami rokov placil raunov, glede odpisa obresti za
nepravocasna placila in znizanja nabavnih cen. 53 dobaviteljev se je strinjalo s spremembo
glede podaljSanja rokov placil racunov na 60 dni, zato smo jim 28.12.2017 poslali v podpis
dogovore, ki so jih tudi podpisali. Od navedenih 53-ih dobaviteljev se je 48 dobaviteljev Zze v
odgovoru na prejeti dopis za pogajanje obvezalo, da nam zamudne obresti ne bodo
zaraCunali za zamujena placila, 3 dobavitelji so nam ponudili delni odpis. 1 dobavitelj je
odgovoril negativno glede odpisa zamudnih obresti.

V letu 2017 je bolnidnica imela promet Se z 887 dobavitelji, ki jim v zaCetku meseca
decembra ni bil poslan zgoraj omenjeni dopis z namenom pogajanj. Od navedenih
dobaviteljev nam je samo 11 dobaviteljev zaracunalo zamudne obresti v skupnem znesku
7.687,88 €, od katerih nam je 10 dobaviteljev obresti, na osnovi dopisov za zavrnitev prejetih
zamudnih obresti, delno tudi odpisalo (znesek odpisa znasa 3.414,99 €), 1 dobavitelj pa je
zahteval 100% placilo obresti. 876 dobaviteljev bolniSnici sploh ni zaraCunalo zamudnih
obresti. Ce povzamemo, prejeli smo 37 obradunov zamudnih obresti za leto 2017 od 17-ih
dobaviteljev v skupnem znesku 51.546,23 €. Od teh nam je 7 dobaviteljev obresti odpisalo v
celoti (skupni znesek teh obresti je 15.944,60 €), 9 dobaviteljev pa nam je obresti odpisalo
delno (skupni znesek teh obresti je 13.187,97 €), 1 dobavitelj pa je zahteval 100 % placilo
obresti. Od celotnih prejetih zamudnih obresti za leto 2017, je bilo 56,52% vrednosti prejetih
obresti odpisanih (skupna vrednost odpisanih je 29.132,57 €), 43,48% vrednosti prejetih
obresti pa smo morali plagati kar znasa 22.413,66 €.

Finan&ni u€inek: v okviru naértovanega

Odgovorne osebe: Pomoc&nik direktorja za finance in raéunovodstvo, vodja Finanéne sluzbe
Rok: december 2017

UKREP 2017-37: Zagotovitev pravocasnega prejema placila za opravijene storitve, ki so
zaracunane pravnim osebam

Aktivnost 37/1 : Izterjava nepla¢anih racunov BolniSnice TopolSica z izvr$bo

Realizacija 1-12 2017: Izvr$ba je bila vloZzena in tudi placana.

Aktivnost 37/2: lzterjava neplacanih racunov pogrebnih sluzb z izvrSbami ter preucitev
moZznosti uvedbe avansnih placil za opravijene storitve toalete pokojnikov

Realizacija 1-12 2017: Aktivnosti izterjave potekajo, za najbolj kriticno pogrebno sluzbo je
bilo uvedeno avansno placevanje opravljenih storitev toalete pokojnikov.

Finan&ni u€inek: v okviru nacrtovanih vrednosti

Odgovorne osebe: pomocnica direktorja za finance in racunovodstvo, vodja Finan¢ne sluzbe,
vodja Pravne sluzbe

Rok: december 2017

UKREP 2017 - 38: Zagotovitev pravoéasnega prejema placila za opravijene storitve, katerih
kupci in placniki so slovenski pacienti oz. zavrnitev opravljanja storitve, v primeru, ko celotno
placilo storitve ni zagotovijeno

Aktivnost 38/1: Za trenutno obvladovanje problematike izterjave terjatev za storitve, ki so
opravijene in zaracunane slovenskim pacientom so bila 25.01.2017 v bolnisnici sprejeta
»Navodila za obravnavo pacienta iz tujine ali domacega pacienta brez zavarovanja«, ki se
nana$ajo tako na paciente v ambulantni kot hospitalni obravnavi.

Finan¢ni ucinek: a) zmanjSanje vrednosti neizterjanih terjatev na 0 €, b) zmanjSanje
porabljenega ¢asa za aktivnosti izterjave delavcev Finanéne sluzbe in Pravne sluzbe ter s
tem omogocCanje izvajanja drugih aktivnosti

Realizacija 1-12 2017: Navodila se upostevajo, manj je neizterjanih raCunov za storitve
opravljene tujim nezavarovanim osebam, za domace paciente, ki prihajajo na obravnavo
brez Ozz, PZZ ali veljavne napotnice so v delu obrazci za paciente in navodila.
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V letu 2017 je bilo tujim kupcem fizi€nim osebam, ki svojih storitev niso placali takoj ko so
bile opravljene, izdanih 23 racunov manj kot v letu 2016.
Rok: takoj po sprejetju navodil

Aktivnost 38/2 — Izvedba te aktivnosti je pogojna in je odvisna od rezultata preucitve
zakonskih moznosti za izvedbo le-te: Uvedba vrstomatov ter nastavitev njihovega delovanja
na nacin, ki omogoc¢a dvofazni dostop pacientov do obravnave (ambulantne ali bolnisni¢ne).
S tem tehni¢no in organizacijsko omogoéimo lazjo in popolno izvedbo aktivnosti iz zgoraj
omenjenih navodil.  Ob uvedbi vrstomatov  bo zaradi takSne nastavitve potrebna
reorganizacija dela tako na vpisnem pultu kot v glavni blagajni. Z uvedbo taksSne nastavitve
vrstomatov se dostop pacienta do obravnave razlikuje v primeru:

- ko ima pacient sklenjena vsa potrebna zavarovanja in s tem zagotovijeno placilo
storitve s strani zavarovalnic. V tem primeru se po uspe$ni registracifi na vrstomatu
pacient avtomaticno napoti na naro¢eno obravnavo.

- ko pacient nima sklenjenih potrebnih zavarovanj ali celo nobenega zavarovanja ter je
posledi¢no temu delno ali v celoti placnik sam. V tem primeru se zaradi neuspe$ne
registracije na vrstomatu pacient usmeri na vpisni pultu, kjer vplaCa akontacijo za
predvideno storitev, ter se Sele nato napoti na naro¢eno obravnavo. V primeru, Ko
pacient akontacije ne vplaca, se mu storitev na predviden termin ne opravi.

Finan¢ni ucinek: a) zmanjSanje vrednosti neizterjanih terjatev na 0 €, b) zmanjSanje
porabljenega ¢asa za aktivnosti izterjave delavcev Finanéne sluzbe in Pravne sluzbe ter s
tem omogocanje izvajanja drugih aktivnosti

Realizacija 1-12 2017: Dogovorjeno je bilo, da se akontacije sprejemajo samo za
nadstandardne storitve in za storitve spremstev.

Odgovorne osebe: Projektna skupina za izvedbo projekta »Vrstomat«

Rok: druga polovica leta 2017

Aktivnost 38/3: Aktivna izterjave Ze obstojecih terjatev (opomini, izvr$be)

Realizacija 1-12 2017: Za obvladovanje problematike izterjave terjatev za storitve, ki so
opravljene in zaraCunane tujim pacientom so bila 25.01.2017 v bolnisnici sprejeta »Navodila
za obravnavo pacienta iz tujine ali domacega pacienta brez zavarovanja«. Do 31.12.2017 so
bili opomini poslani fizicnim osebam 6-krat (skupaj 2.612 opominov) in pravnim osebam 5-
krat (skupaj 90 opominov). Pravne osebe se tudi telefonsko opominja.

Finan&ni u€inek: prevrednotovalni odhodki in prevrednotovalni prihodki v okviru naértovanih
vrednosti

Odgovorne osebe: pomocnica direktorja za finance in racunovodstvo, vodja Finan¢ne sluzbe,
vodja Pravne sluzbe

Rok: december 2017

Za obvladovanje problematike izterjave terjatev za storitve, ki so opravljene in zaracunane
tujim pacientom so bila 25.01.2017 v bolnisnici sprejeta »Navodila za obravnavo pacienta iz
tujine ali domacega pacienta brez zavarovanja«, katera smo omenili Ze pri gornjem ukrepu.
Za obvladovanje te problematike je nacértovan slede€ ukrep in znotraj njega navedene
aktivnosti:

UKREP 2017 - 39: Zagotovitev pravo¢asnega prejema placila za opravljene storitve, ki so
zaracunane tujim pacientom oz. zavrnitev opravljanja storitve, v primeru, ko celotno placilo
storitve ni zagotovljeno

Aktivnost 39/1: Izvajanje »Navodila za obravnavo pacienta iz tujine ali domacega pacienta
brez zavarovanja«. Financni ucinek: a) zmanjSanje vrednosti neizterjanih terjatev na 0 €, b)
zmanjSanje porabljenega ¢asa za aktivnosti izterjave delavcev Fakturne sluzbe, Financne
sluzbe in Pravne sluzbe ter s tem omogocCanje izvajanja drugih aktivnosti

Realizacija 1-12 2017: Navodila se upostevajo, manj je neizterjanih radunov za storitve
opravljene tujim nezavarovanim osebam, za domace paciente, ki prihajajo na obravnavo
brez Ozz, PZZ ali veljavne napotnice so v delu obrazci za paciente in navodila.
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Odgovorne osebe: predstojniki oddelkov, glavne medicinske sestre oddelkov, zdravstvena
administracija
Rok: takoj po sprejetju navodil

Aktivnost 39/ 2: Aktivna izterjava Ze obstojecCih terjatev

Realizacija 1-12 2017: V Fakturni sluzbi se izvajajo aktivnosti o moznostih prefakturiranja
storitev. Na dan 31.12.2017 se je stanje odprtih terjatev do tujih kupcev fizi€nih oseb
zmanjSalo za 48.603,49 € v primerjavi s stanjem na dan 31.12.2016.

Finan¢ni u€inek: prevrednotovalni odhodki in prevrednotovalni prihodki v okviru nacrtovanih
vrednosti

Odgovorne osebe: pomocnica direktorja za finance in raCunovodstvo, vodja Finan¢ne sluzbe,
vodja Pravne sluzbe

Rok: december 2017

UKREP 2017 - 40: Obviadovanje delovnih ur, nadur in preseznih ur

Aktivnosti 40/1: Z dodatnim zaposlovanjem planiramo postopno zniZevanje nadur in
preseznih ur

Realizacija 1-12 2017: Dodatne zaposlitve, planirane v kadrovskem nacrtu za leto 2017 so
bile v pretezni meni izvedene, vendar u€inek na obseg nadur in preseznih ur ni v skladu s
priCakovanim.

Aktivnosti 40/2: Nadzor nad pravilnostjo evidentiranja delovnega ¢asa

Realizacija 7-12 2017: Nadzor se izvaja, belezimo nepravilnosti, ki jih v sploSno pravno
kadrovskem sektorju s sodelovanje sluzbe za organizacijo dela in razgovori s predstojniki
oddelkov, glavnimi medicinskimi sestrami in vodji sluzb skuSamo pojasniti ali odprauviti.

Odpravljali smo nepravilnosti:

- v zvezi z belezenjem LD v povezavi z delom na isti delovni dan,
pri evidentiranju sluzbenih odsotnosti,
pri evidentiranju dela po podjemni pogodbi za lastne zaposlene,
pri vnosu ro¢nih popravkov,
pri potrjevanju lastnih dovolilnic za izredno delo.

Aktivnosti 40/3: Vzpostavitev sekundarnih deloviS¢ za razmejitev delovnih ur med mati¢nim
oddelkom in urgenco

Realizacija 1-12 2017:

Vzpostavitev sekundarnih deloviS¢ je odvisna od uvedbe nadgradnje programa RIS,
aktivnosti potekajo. Nadgradnja sistema je bila naro€ena, vendar izvajalec zaradi razlogov, ki
S0 na njegovi strani, tega Se ni izvedel.

Aktivnosti 40/4: Ob&asen nadzor nad bolniSko odsotnostjo zaposlenih

Realizacija 1-12 2017: Nadzor se ob&asno izvaja, pri€akovanih rezultatov ni. Razlog je v tem,
da imajo delavci, ki jih nadzorujemo, navodila leCeCega zdravnika, po katerih se lahko
gibljejo, sprehajajo, odhajajo tudi izven svojega kraja bivanja in opravljajo lazja fizicna dela. V
letu 2017 je bilo izvedenih 15 nadzorov. Na podlagi ugotovitev smo zaradi ugotovljenih
krSitev izredno odpovedali dve pogodbi o zaposlitvi.

Aktivnosti 40/5: Preventivno izvajanje ukrepov za varnost in zdravje pri delu
Realizacija 1-12 2017: Ukrepi se izvajajo v skladu z veljavno zakonodajo

Aktivnosti 40/6: Dodatne omejitve in kontrole nad nalaganjem in odobritvami dodatnega dela
Realizacija 1-12 2017:

Predstojniki in glavne medicinske sestre so bili ponovno veckrat seznanjeni z zakonskimi
omejitvami odrejanja dodatnega dela in opozorjeni na dosledno upos$tevanje teh omejitev,
izvedena je bila kontrola izrednega dela v &asu stalne pripravljenosti. V postopkih
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odobravanja izrednega dela je bila uvedena dodatna notranja kontrola nad evidentiranjem
dodatnega dela.

Financni ucinek: v okvirih plana 2017

Odgovorni nosilci ukrepa: predstojniki oddelkov in vodje sektorjev, strokovni direktor, glavna
medicinska sestra bolniSnice,

Rok: stalen ukrep

UKREP 2017 - 41: Izdelava nhove ocene tveganja

Aktivnosti 41/1: Sistemati¢en pregled in ocena vseh delovnih mest in pogojev dela.
Realizacija 1-12 2017:

Za 10 oddelkov in sluzb so izdelane revizije ocene tveganja, ki so se izvajale po
spremembah in sicer v letih 2007 - 2012. Revizija ocene tveganja je izdelala zunanja
strokovna sluzba z dovoljenjem za delo po ZVZD-1. Ker so se elementi ocene tveganja
spremenili in niso ve¢ zadostni, prav tako pa so se spremenili podatki, na katerih je
ocenjevanje temeljilo, je potrebno opraviti revizijo za vsa delovna mesta in vse organizacijske
enote v bolnisnici.

Izvedli smo naslednje aktivnosti: izvedba postopka javnega narocila za programsko opremo
za izdelavo ocene tveganja ter za izdelavo revizije ocene tveganja (za celo bolniSnico),
predstavitev programa in postopkov izdelave revizije ocene tveganja pri naro¢niku, sestanek
na temo revizije kemijskih nevarnosti in izdelava seznama nevarnih kemikalij, ki jih delavci
uporabljajo pri delu na Oddelku za patologijo ter azuriranje varnostnih listov za posamezne
kemikalije, ki so osnova za oceno tveganja. Septembra 2017 smo od podjetja IVD Maribor
nabavili programsko opremo. Revizijo ocene tveganja bomo izvedli s pomoc&jo namenske
programske opreme ter zunanjega podjetia KOVA d.o.0. Rok za izdelavo celotnega
dokumenta je z odlocbo pristojnega organa podaljSan do 30.6.2018.

Finan&ni ucinek: dolgorocni, pove€anje varnosti in zdravja pri delu ter zmanjSanje dodatnih
stroSkov za negativne vplive delovhega mesta in okolja na zaposlene.

Odgovorne osebe: vodja sektorja in vodja sluzbe splosne sluzbe.

Rok: december 2017

UKREP 2017 - 43: Zmanjsanje Studentskega dela

Aktivnosti 43/1: Z dodatnim zaposlovanjem planiramo zmanjSanje Studentskega dela, ki
ostaja predvsem za nadome$Canje odsotnosti zaposlenih (kuhinja, pralnica, nega,
vzdrZevanje, arhiv,...) oz. za dela, ki so ob¢asne narave in ki ga Studentje lahko opravijajo.
Realizacija 1-12 2017: V letu 2017 smo znizali stroSek Studentskega dela za nekaj vec kot
22.000 €. Studentskega dela smo se posluzevali zaradi nadomes$g&anja odsotnosti zaposlenih
(kuhinja, pralnica, arhiv,...) zaradi bolniske odsotnosti.

Finanéni ucinek: znizanje stroSkov za 27.000 €

Odgovorni nosilci ukrepa: predstojniki oddelkov in vodje sektorjev, strokovni direktor, glavna
medicinska sestra bolnisnice;

Rok: december 2017

UKREP 2017-44: Povecevanje deleza internih izobraZzevanj v primerjavi s celotnim
izobrazevanjem

Aktivnosti 44/1: Organizacija internih izobraZevanj

Realizacija 1-12 2017: V letu 2017 smo za interna izobrazevanja porabili 27.916,57 €.
Poudarek smo dali predvsem izobrazevanju s podro¢ja komunikacije, obvladovanja
konfliktov in medsebojnih odnosov. V letu 2017 smo se v sodelovanju z Ljudsko univerzo
Celje prijavili na razpis Ministrstva za izobraZevanje, znanost in Sport za pridobivanje
temeljnih in poklicnih kompetenc zaposlenih v Savinjski regiji in izpeljali brezplacna 30 urna
osnovna in nadaljevalna te€aja Excela.
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Za vsa interna izobrazevanja, ki smo jih organizirali v letu 2017 smo vlozili Vlogo za dodelitev
licen¢nih tock, tako na ZdravniSko zbornico Slovenije kot na Zbornico zdravstvene in babiske
nege Slovenije. S tem smo zaposlenim omogocili pridobitev potrebnih licenénih tock z
udelezbo na organiziranih internih izobrazevanijih, kar posledi¢no prinese prihranek, saj se
zaposleni za pridobitev licenénih to€k ne rabijo udelezevati eksternih izpopolnjevan.

Finanéni u€inek: po planu 2017

Odgovorne osebe: vodja kadrovsko sploSnega sektorja in vodija sluzbe za razvoj kadrov,
izobrazevanje in specializacijo.

Rok: december 2017

UKREP 2017 - 45: Povecevanje deleza funkcionalnih izobrazevanj v primerjavi s strokovnimi
izpopolnjevanji

Aktivnosti 45/1: Plan strokovnega izobrazevanja za leto 2017

Realizacija 1-12 2017: V letu 2017 smo delez funkcionalnih izobraZzevanj v primerjavi s
strokovnim izpopolnjevanjem povecali in zanje namenili bistveno vel sredstev. Za
funkcionalna izobrazevanja smo tako porabili 41.899,93 €, kar je sicer nekoliko manj od
planiranih sredstev (50.000 €) vendar bistveno ve¢ kot leto poprej. Z zaposlenimi, ki smo jim
omogocCili omenjeno izpopolnjevanje smo sklenili pogodbo o izpopolnjevanju in zaposlene
zavezali, da po kon€anem izpopolnjevanju dolo¢en €as ostanejo v delovnem razmerju s SB
Celje.

Odgovorne osebe: vodja kadrovsko sploSnega sektorja in vodja sluzbe za razvoj kadrov,
izobrazevanje in specializacijo.

Rok: december 2017

9.1. KAZALNIKI POSLOVNE UCINKOVITOSTI
Obrazec 7: Kazalniki ucinkovitosti 2017 - priloga

9.2. FINANCNI KAZALNIKI POSLOVANJA

Tabela: 35:: Financ¢ni kazalniki poslovanja v skladu z 50. ¢lenom SploSnega
pogodbeno leto 2017

dogovora za

et | Pt | o
1. Kazalnik gospodarnosti 0,98 0,99 100,78
2. Delez amortizacijskih sred. v pogodbah zzzs 5,23 5,45 104,38
3. Delez porabljenih amortizacijskih sred. 132,92 83,45 62,78
4. Stopnja odpisanosti opreme 0,80 0,83 103,25
5. Dnevi vezave zalog materiala 31,22 25,94 83,09
6.Koeficient placilne sposobnosti 1,03 1,53 148,39
7. Koeficient zapadlih obveznosti 0,00 0,01 0,00
8. Kazalnik zadolzenosti 0,23 0,22 97,38
9. Pokrivanje kratkorocnih obveznosti z gibljivimi sredstvi 0,75 0,74 98,64
10. a) Prihodkovnost sredstev 0,77 0,77 100,00
10. b) Prihodkovnost sredstev po neodpisani vrednosti 1,91 2,06 107,86

74



Splosna bolniSnica Celje Letno porodilo 2017

1. Kazalnik gospodarnosti = (celotni prihodki AOP 870 / celotni odhodki AOP 887)

Kazalnik gospodarnosti je v letu 2017 0,99 in je nizji kot 1, kar je posledica dejstva, da je
bolniSnica poslovno leto 2017 zaklju€ila s presezkom odhodkov nad prihodki v viSini
1.002.936 €. Poslovno leto 2016, je bolniSnica zakljucila Se z veCnim presezkom
odhodkov nad prihodki (1.710.613 €), zato je bil kazalnik leta 2016 malenkostno slabsi
kot kazalnik letoSnjega leta, kar je vzrok za minimalno pozitiven indeks rasti tega
kazalnika.

2. Delez amortizacijskih sred. v pogodbah z ZZZS-jem = (prizhana amortizacija s strani
Z7Z7S-ja [ celotni prihodki iz pogodb z ZZZS-jem)
Delez amortizacijskih sredstev v pogodbi z ZZZS-jem za leto 2017 zna3a 5,45 % in je
malenkostno visji, kot preteklo leto.

3. Delez porablienih amortizacijskih sredstev = (naloZzbe iz amortizacije/priznana
amortizacija v ceni storitev)
Iz kazalnika, ki prikazuje delez porabljenih amortizacijskih sredstev, izhaja, da je SB
Celje priznano amortizacijo v prihodkih porabila v visini 83,45 %. Vzrok za manjSo
porabo sredstev v letu 2017 je bil predvsem v likvidnostni situaciji SBC.
Poraba amortizacijskih sredstev zajema investicije bolniSnice, nakazilo sredstev
zdruZene amortizacije po ZIJZ Ministrstvu za zdravje ter odplacilo kredita, ki je bil najet
leta 2013 za zapiranje finanéne konstrukcije naloZbe v energetsko sanacijo.

4. Stopnja odpisanosti opreme = (popravek vrednosti opreme AOP 007oprema in druga
opredmetena osnovna sredstva AOP 006)
Iz kazalnika stopnje odpisanosti opreme je razvidna visoka stopnja odpisanosti opreme.
Ugotavljamo, da je v cenah storitev, priznanih s strani ZZZS-ja, premajhna viSina
amortizacije, kar vpliva na veliko odpisanost. Delez amortizacije v celotnem prihodku ne
zadostuje za nadomes&Canje opreme v njeni Zivljenjski dobi. Stopnja odpisanosti opreme
se je v letu 2017 v primerjavi z letom 2016 zviSala za 3,25 % in znaSa 83 %. Na to
zviSanje je vplivalo tudi manjSe investiranje v letu 2017.

5. Dnevi vezave zalog materiala = (stanje zalog AOP 023/stro$ki materiala AOP 873 x 365)
Dnevi vezave zalog materiala so se v letu 2017v primerjavi z letom 2016 glede na
navedeno metodologijo izratuna kazalnika pomembno znizali in znaSajo 25,94 dni.
ZniZzana vrednost izraCunanega kazalnika je posledica tako nizjih vrednosti zalog kot
povecanja stroska materiala.

6. Koeficient placilne sposobnosti = (povprec¢no §t. dejanskih dni za placgilo/povpreéno $t.
dogovorjenih dni za placilo)
Koeficient placilne sposobnosti je 1,53. BolniSnica je imela v letu 2017 vedje likvidnostne
tezave, kar je rezultiralo v tem, da je bilo povpre¢no Stevilo dejanskih dni za placilo 46,
medtem, ko je bilo povprecno Stevilo dogovorjenih dni za placilo 30.

7. Koeficient zapadlih obveznosti = (zapadle neplatane obvez. na dan 31. 12./(mesecni
promet do dobavit. AOP 871/12) )
Po stanju na dan 31. 12. 2017 bolniSnica ni imela zapadlih obveznosti do dobaviteljev
razen ene obveznosti, ki je zapadla zaradi medsebojnih poslovnih razmerij, ki se urejajo.

8. Kazalnik zadolZzenosti = (Tuji viri AOP 034+047+048+054+055)/Obveznosti do virov
sredstev AOP 060)
Kazalnik zadolZenosti, Ki je izraCunan po zgornji metodologiji, po stanju na dan 31. 12.
2017 zna$a 0,22 in se je v primerjavi z letom 2016 minimalno zmanjSal. Na izracun
kazalnika je vlivalo tako zmanjSanje vrednosti tujih virov, kot zmanjSanje vrednosti
obveznosti do virov sredstev.
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10.

Pokrivanje kratkoro¢nih obveznosti z gibljivimi sredstvi = ((AOP 012+A0OP 023)/A0OP
034)

Kazalnik pokrivanja kratkoro¢nih obveznosti z gibljivimi sredstvi izkazuje po stanju na
dan 31. 12. 2017 vrednost 0,74, kar je Se malenkostno manj kot preteklo leto, ko je ta
kazalnik padel pod 1. Iz kazalnika izhaja, da bolniSnica nima vec svojih kratkoroCnih
obveznosti (vkljuéno s PCR) v celoti pokritih z gibljivimi sredstvi temvec le 74%.

a) Prihodkovnost sredstev = (prihodek iz poslovne dejavnosti (AOP 860/oshovna
sredstva po nabavni vrednosti AOP 002+004+006)

Kazalnik prihodkovnosti sredstev (po nabavni vrednosti) v letu 2017 ostaja na enaki
ravni kot v letu 2016. |z kazalnika, ki znaSa 0,77 izhaja, da je bolniSnica z vlozkom v
sredstva (vrednoteno po nabavni vrednosti 129.791.102 €) ustvarila 100.249.813 €
prihodkov iz poslovanja. 1z podatkov, ki so osnova za izradun kazalnika izhaja, da se je
zaradi investicijskih vlaganj v letu 2017 nabavna vrednost osnovnih sredstev povecala,
na drugi strani pa se je prav tako povecal prihodek od poslovanja, kar je vplivalo na
ohranitev kazalnika na enaki vrednosti kot leto prej.

b) Prihodkovnost sredstev po neodpisani vrednosti = (prihodek iz poslovne dejavnosti
(AOP 860 / osnovna sredstva po neodpisani vrednosti AOP 002-003+004-005+006-007)
Kazalnik prihodkovnosti sredstev (po neodpisani vrednosti) se je v letu 2017 v primerjavi
z letom 2016 zvisal za 7,86%. |z kazalnika, ki v letu 2017 znaSa 2,06 izhaja, da je
bolniSnica z vlozkom v sredstva (vrednoteno po neodpisani vrednosti 48.780.160 €)
ustvarila 100.249.813 € prihodkov iz poslovanja. Iz podatkov, ki so osnova za izraun
kazalnika izhaja, da se je zaradi obraCunane amortizacije, ki je bila vecja kot so bila
investirana sredstva, sedanja vrednost sredstev zmanj$ala v primerjavi z letom 2016, na
drugi strani pa se je prihodek iz poslovne dejavnosti povecal. Vse to pa je imelo vpliv na
rast tega kazalnika.
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10. OCENA STROKOVNE UCINKOVITOSTI - KAKOVOSTI IN VARNOSTI

10.1.

Program in letni nacrt za zagotovitev in nenehno izboljSevanje kakovosti in
varnosti pacientov

Bolnisnica pri razvoju kakovosti in varnosti sledi smernicam Ministrstva za zdravje, kot so:

- Resolucija o nacionalnem planu zdravstvenega varstva 2016 — 2025,
- Evropska kohezijska politika (EKP 2014 — 2020),
- Konceptualni okvir za mednarodno klasifikacijo za varnost pacientov.

Vodstvo bolniSnice sprotno preverja dosezene letne cilje, na podrocju kakovosti in varnosti,
ki so v skladu tako s Strategijo kakovosti in varnosti v SploSni bolnisnici Celje, kot s
StrateSkim razvojnim programom SploSne bolnisSnice Celje 2008 — 2017 (v nadaljevanju
SRP).

Zaposleni se zavedajo, da je poleg zdravljenja pacientov, ki je osnovno poslanstvo
bolniSnice potrebno opravljeno delo tudi spremljati, meriti ter prevzeti odgovornost za
rezultate dela, kar se kaze tako v realizaciji letnih, posledi¢no strateskih ciljev, kot pri
zastavljanju novih ciljev.

V nadaljevanju so navedeni letni cilji za leto 2017, ki pokrivajo vsa strokovna podro¢ja in jih
lahko opredelimo iz vidika varnosti, u€inkovitosti, dostopnosti ter kakovosti poslovanja.

Dostopnost

zmanjSevanje preseganja maksimalnih ¢akalnih dob na podrocju diagnostike,
izboljSanje sodelovanja s primarnim nivojem,

povecanje in ureditev internisticnih hospitalnih kapacitet,

uvedba vrstomatov,

sodelovanje s civilno druzbo.

Kakovost in varnost

akreditacija in pridobitev certifikata ISO 9001,

zagotavljanje pogojev za klini¢nost,

izboljSanje kazalnika kakovosti 45 C¢akanja na operacijo v bolniSnici po zlomu kolka
(65+),

izvedba rednih strokovnih nadzorov na oddelkih,

zmanjSanje prenosa multirezistentnih bakterij v ¢asu hospitalizacije,

doloditev kriterijev za vstavitev urinskega katetra in trajanja kateterizacije,
obvladovanje neZelenih dogodkov.

UspesSnost in u€inkovitost

10.2.

izbolj8anje kazalnika kakovosti 23 — u€inkovitost dela v operacijskem bloku,

razvoj vodilnih kadrov in organizacijska kultura,

uravnotezeno poslovanje v poslovnem letu 2017,

spremljanje stroSkov materiala po pacientu,

priprava investicijske in projektne dokumentacije za nadomestno novogradnjo,
spodbujanje Sportnih in drugih fizi¢nih aktivnosti,

notranje revidiranje in spremljanje napredovanja po delovnem nacrtu Sluzbe za
notranjo revizijo za leto 2017.

Letni cilji namenjeni izboljSevanju kakovosti in varnosti pacientov

Na podrocju kakovosti in varnosti se je nabor letnih ciliev na podrocju kakovosti in varnosti
obdobno spreminjal glede na realizacijo ciljev SRP ter makroekonomske situacije.
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Poleg ze nastetih ciliev v tocki 10.1 je bolniSnica v letu 2017 v namen izboljSevanja

kakovosti in varnosti dodala Se spodaj navedene cilje:

izvajanje ukrepov za obvladovanje koli¢in na podro¢ju porabe zdrauvil,

izvajanje ukrepov za zmanjSanje porabe antibiotikov,

izvajanje ukrepov v zvezi z zmanjSanjem porabe krvi in krvnih derivatov,

ukinitev rentgenskih filmov zaradi uvedbe sistema PACS,

uvajanje novih materialov zaradi razvoja medicinske stroke,

usposabljanje zaposlenih o pravinem nacinu uporabe zdravstvenih
materialov,

7. uvajanje klini¢nih farmacevtov in izvajanje dejavnosti kliniéne farmacije.

ouhkwnE

Nabor nekaterih ciljev (5t. 1, 2, 3, 5, 6) izraza kontinuiteto aktivnosti, ki se bodo glede na
dosezen rezultat nadaljevale tudi v prihodnjih letih.

10.3. Povratne informacije uporabnikov

V mesecu aprilu je bila izvedena Anketa o zadovoljstvu bolnikov. Razdelili smo 700 anketnih
vprasalnikov, vrnjenih smo dobili 651 oz 93%, kar je 2% manj kot v letu 2016. Ocena
prehrane, oskrbe s perilom in zadovoljstvo s €iS¢enjem ostaja nespremenjeno. Odnosi med
zaposlenimi ter odziv na klicno napravo so bili ocenjeni zelo dobro. Precej pritozb je bilo
usmerjenih na slab8e bivalne razmere v bolniskih sobah starega dela bolniSnic ter na
glasnost tako zaposlenih kot pacientov. Po drugi strani pa je bilo veliko pohval na prijaznost
in strokovnost zaposlenih. Na oddelkih so na podlagi ugotovljenih odstopanj oz negativnih
ocen izvedli korektivne ukrepe, kateri so v danih razmerah izvedljivi.

V letu 2017 je Pravna sluzba prejela 22 neformalnih pritozb, ki ne izpolnjujejo zahtev Zakona
0 pacientovih pravicah.

Predmet pritoZbe se je v ve€ini primerov nanasal na:
- naroc€anje na zdravstvene storitve,
- neprimeren odnos zdravstvenega osebja do pacientov,
- neprimerno ravnanje vratarja,
- Cakalne dobe,
- nacine narocanja.

Pacienti oziroma pritoZitelji so kljub neobstoju zahtev/pogojev iz Zakona o pacientovih
pravicah prejeli pojasnila s strani odgovornih oseb ustno (v 2 primerih) oziroma v pisni obliki
(v 20 primerih).

Iz podatkov je mogocCe sklepati, da je najve€ pritozb na specialisticno ambulantnem delu, kjer
pacienti niso zadovoljni z odnosom zdravstvenega osebja, nacinom naroCanja na
zdravstvene storitve in ¢akalne dobe v nasi bolnisnici.

Vsi postopki so bili vodeni neposredno v bolnisnici kot izvajalcu zdravstvenih storitev.

V tem letu je Pravna sluzba prejela tudi 43 zahtev za prvo obravnavo krSitev pacientovih
pravic (skladno z ZPacP).

Predmet pritozbe se je v ve€ini primerov nanasal na:
- domnevno neustrezen odnos zdravnikov na medicinskih oddelkih,
- domnevno neustrezen odnos zdravstvenega osebja na medicinskih oddelkih,
- domnevno neustrezne izbire zdravstvene obravnave,
- domnevno neustrezen nacin naro€anja za zdravstvene storitve.
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Trend prejetih pritozb v Pravno sluzbo:
leto 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Stevilo pritozb 51 24 49 48 61 65

Od leta 2012, ko je Pravna sluzba prvi€ prispevala podatke o Stevilu podanih pritozb za letno
porocilo, lahko ugotovimo, da se je Stevilo pritozb od leta 2013 povecuje.

Pove€ano Stevilo prejetih pritozb pripisujemo vedji osveS&enosti pacientov (Zakon o
pacientovih pravicah) in pa kadrovski obremenjenosti oz. podhranjenosti na nekaterih
medicinskih oddelkih.

10.4. Porocilo o izvedenih notranjih presojah za posamezne zdravstvene dejavnosti

V Splosni bolnisnici Celje potekajo notranje presoje od leta 2013. V tem Casu je
usposabljanje za notranjega presojevalca opravilo 73 zaposlenih, poleg omenjenega Stevila
zaposlenih z licenco pa so na notranjih presojah lahko sodelovali tudi zaposleni, ki so se
prvi€ »srecali« s postopkom, kar ob sami izvedbi.

Letni program notranjih presoj SVK za leto 2017 je bil predviden in izveden v jesenskem delu
leta, saj je v spomladanskem terminu potekal strokovni nadzor na bolnisni¢nih oddelkih, ki je
vklju€eval tudi elemente podrocja obvladovanja sistema vodenja kakovosti (pregled zapisa
procesov, kliniénih poti, merjenje kazalnikov kakovosti, realizacija korektivnih ukrepov, ...).

V spomladanskem &asu so bili izvedeni tudi indpekcijski pregledi na podrocju Dejavnosti
preskrbe s ¢loveskimi tkivi in celicami namenjenimi za zdravljenje, na podrod¢ju transfuzijskih
preiskav, ter certifikacija po I1SO 9001:2015 v Transfuzijskem centru. Na podrocju
laboratorijske medicine pa so bile izvedene tuje mednarodne kontrole (podrobnosti so
zapisane v t¢. 10.5).

V mesecu novembru in decembru je bilo od predvidenih 13 notranjih presoj izvedenih le 9,
ostale notranje presoje so predvidene v letu 2018.

Notranji presojevalci so pred izvedbo notranje presoje prejeli porocila (ugotovitve)
predhodnih presoj tako notranjih kot zunanjih, porocila indpekcijskih pregledov, ter register
tveganj za posamezno strokovno podrocje.

Analiza notranjih presoj je pokazala, da zaposleni namenjajo premalo pozornosti azuriranju
dokumentov, da dokumentirane informacije niso skladne z internimi pravili sistema vodenja
kakovosti bolniSnice, da je merjenje in spremljanje kazalnikov kakovosti lastnih procesov Se
vedno pomanijkljivo, prav tako pa pogosto v ¢asu notranje presoje Se ni realizirana odprava
neskladij predhodnih preso;.

Skupna ugotovitev presojevalcev je, da je potrebno zaposlenim olajSati izdelavo
dokumentiranih informacij in omogociti njihovo sledljivost ter organizirati usposabljanje za
podrocje obvladovanja kakovosti.

Opaziti je trend povelanja zapisov na podrocju belezenja nezelenih dogodkov in posledi¢no
korektivnih ukrepov, kar je razveseljivo v tej smeri, da zaposleni pri pogovorih o varnosti
opaZzajo dodano vrednost, saj s sporoCanjem lahko opozorijo ostale zaposlene na nevarnosti
in da je mogocCe nezelene dogodke prepreciti ter obenem povecati varnost.

Razveseljiv je tudi podatek, da zaposleni v zdravstveni negi, poslovhem in na tehnichem
podrocju bolj dosledno izpolnjujejo zdravstveno/poslovno dokumentacijo.

V letu 2017 so glavne medicinske sestre oddelkov izvedle 743 negovalnih vizit na svojih
oddelkih. Glavne medicinske sestre bi naj v skladu z navodili izvedle negovalno vizito 1x
tedensko. Dejansko izvedbo smo kontrolirali tako, da so bile kopije poslane v tajnidtvo
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zdravstvene nege. V letu 2017 je bilo skupno izvedenih 743 negovalnih vizit, kar pomeni
70% realizacijo, ki pa je v primerjavi z letom 2016 boljSa za 10%.

Koordinatorki kirurS8kega in internisticnega podroc¢ja sta na vseh oddelkih izvedle po dve
negovalni viziti, skupno 57.

Vsebina negovalne vizite je pregled urejenosti in osebne higiene pacientov (lasiS€e, ustna
higiena, nohti, ipd.), urejenost postelje in bolniske sobe (namenska raba bolniSkega perila,
plenic, urejenost nocne omarice, namestitev ograjice, klicne naprave, ipd.), izvajanje
aktivnosti zdravstvene nege (nadzor nad i.v. kanali, namenska raba brezigelnih konektov,
nadzor pacientov z urinskimi katetri; menjava urinske vrecke, izvajanje anogenitalne nege,
izpraznjevanje urinske vrecke, izpolnjevanje dokumentacije (podpisana soglasja, Sprejemni
dokument zdravstvene nege, Nacrt zdravstvene nege, Norton shema, Morse lestvica,
MEWS, Kirurski varnostni list, KZZN,...) ter urejenost medicinskih sester (nakit, delovna
obleka, identifikacijska kartica).

Ob pregledu se ugotovitve rangira z A — merilo je izpolnjeno, B — merilo je delno izpolnjeno in
C — merilo ni izpolnjeno. Negovalna vizita je skladna v primeru da je 65 % ali ve€ meril A in
nobeno C. Neskladna je v primeru enega C ali ve€ kot 35 % B.

Skladnih je bilo 51 oz. 89,5 %, neskladnih pa 6 oz. 10,5 %.

Najpogostejsi vzroki neskladij — merilo C so:
- Pacient nima names&Cene identifikacijske zapestnice (5x)
- Ni nacrta zdravstvene nege+

Najpogostejsi vzroki za merilo B:

- Neredno praznjenje urinske vre¢ke — 2x na dan,

- Nereden nadzor vbodnega mesta iv kanile — 2x na dan,

- Ni evidence kdaj je uvedena iv kanila,

- Pacient ima nameS&eno PVC podlogo, plenico in ima urinski kateter — nenamenska
uporaba perila,

- Nepopolno izpolnjena dokumentacija (nepodpisana soglasja, ni podpisanega nacrta
zdravstvene nege, ni doloCenih negovalnih diagnoz, ni oznafene diete na
sprejemnem dokumentu, ipd.).

10.5. Porocilo o izvajanju aktivnosti za pridobitev in ohranitev akreditacijske listine

V mesecu februarju 2017 je potekel rok veljavnosti mednarodnega akreditacijskega
standarda DNV za bolniSnico, zato je bolniSnica ze v letu 2016 pristopila k skupnemu razpisu
javnega narocila v zvezi z izbiro ponudnika mednarodne akreditacije za bolniSnice.

Po neuspelem skupnem razpisu je bolniSnica v mesecu februarju 2017 odstopila od
skupnega javnega naroCila, katerega pooblas€ena oseba je bilo Zdruzenje zdravstvenih
zavodov in samostojno nadaljevala z aktivnostmi v zvezi z javnim razpisom.

V mesecu marcu 2017 je bilo na portalu objavljeno javno narocilo za izbiro ponudnika za
izvedbo akreditacijske presoje po mednarodnem standardu kakovosti za bolniSnice za
obdobje treh let, pogodba pa je bila z izbranim ponudnikom v zaCetku meseca junija tudi
podpisana.

Zunanja presoja po mednarodnem standardu za bolnidnice akreditacijske hiSe AACI se je
izvajala med 11. In 13. septembrom.
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Ugotovitve zunanjih presojevalcev so pokazale na vecja neskladja na naslednjih podrodjih:

- ocene tveganj IT, energetike in sterilizacije,

- radiologije, kjer je bila medicinska dokumentacija nepravilno arhivirana,

- rokovanje z zdravili na oddelkih,

- obvladovanja bolni$ni¢nih okuzb (pomanjkljivost seznama glede cepilnega statusa
zaposlenih, Studentov, pomanjkljivo usposobljeno osebje tehni¢nih sluzb v zvezi s
preprecevanjem Sirjenja bolnisSnicnih okuzb),

- na podrodju infrastrukture (manjkajoCe zatesnitve prehodov instalacij v primeru
pozara, odsotnost ocene tveganja za prostor, kjer je names&ena IT oprema, moznost
»prostega vstopa« v prostore oddelka za intenzivno terapijo),

- na podrocju upravljanja in varovanja informacij (SUVI).

Bolnisnica je pri presoji prejela 6 vecjih neskladij za katere je pripravila korektivne ukrepe, ki
so bili s strani akreditacijske hiSe AACI tudi sprejeti ter 22 manjSih neskladij.

Ob presoji zahtev po mednarodnem standardu AACI je potekala tudi zunanja presoja po
standardu ISO 9001:2015.

Konec leta je prispela informacija, da je bolniSnica prejela certifikat za standard 1SO
9001:2015.

Certifikate kakovosti so obnavljali in prejeli tudi na oddelku za laboratorijsko medicino ter
Transfuzijskem centru.

Transfuzijski center je prejel certifikate kakovosti iz naslednijih institucij:
- SNEQAS - nacionalna shema kakovosti (republiSka kontrola),
- Nacionalna shema zunanje ocene kakovosti eritrocitnih imunohematoloskih preiskav
ZTM Ljubljana,
- mednarodna shema EDQM,
- mednarodna shema VQC - Viral Quality assesment program.

Oddelku za laboratorijsko medicino pa so v letu 2017 ponovno podelile certifikate kakovosti
spodaj nastete institucije:
- nemS$ka mednarodna neodvisna kontrola Referenénega instituta za bioanalitiko (RfB)
iz Bonna,
- nems$ka mednarodna neodvisna kontrola Instituta za standardizacijo in dokumentacijo
v medicinskih laboratorijih (INSTAND) iz Dusseldorfa,
- republiska kontrola SNEQAS,
- mednarodna kontrola kakovosti VQC EQUAS,
- Svicarska kontrola CSCQ,
- nizozemska kontrola ECAT,
- angleska kontrola RIQAS.

Standard kakovosti vzdrzujejo tudi v Sluzbi za preskrbo s tekstilom, kjer je bila 11.05. 2017
izvedena letna nadzorna kontrola pralnice po RAL GZ 992/1. Kontrola je bila izvedena s
strani Raziskovalnega instituta Hohenstein in Centra za nego tekstilij in obladil, ki deluje v
okviru Fakultete za strojniStvo, Univerze v Mariboru. Zahteve, definirane po RAL GZ 992/1
kot predpostavke za strokovno nego objektnih in gospodinjskih tekstilij, so bile izpolnjene.

BolniSnica tudi v letu 2018 nadaljuje z vzdrzevanjem zahtev posameznih standardov
kakovosti in varnosti, saj so ugotovitve domacih in mednarodnih presojevalcev ter
akreditacijskih hi$ dokazilo, da le ta deluje v smeri napredka in zagotavljanja varnosti.
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10.6. Porocilo o morbiditetnih in mortalitetnih konferencah

Morbiditetne/mortalitetne (MM) konference izvajamo praviloma vsaj dvakrat mesecno, v letu
2017 jih je bilo organiziranih 28, in sicer smo izvedli 7,14% MM konferenc v obliki seminarja,
64,29% konferenc, na katerih smo analizirali primere in 28,57% konferenc smo namenili
izboljSanju kakovosti samega dela.

MM konferenc, ki smo jih organizirali na operativnem podro&ju so se udelezevali zdravniki
specialisti, kakor tudi specializanti razli¢nih specialnosti, ki so zaposleni v SB Celje, zdravniki
pripravniki, Studentje in ostali zdravniki, ki delujejo na podro€ju druzinske medicine izven
bolnidnice. Statisticno gledano se je naSih konferenc udeleZzevalo 93,86% zaposlenih v nasi
ustanovi, medtem ko je ostalih 6,14% udelezencev bilo zaposlenih izven ustanove.

10.7. Porocilo o spremljanju, analizi in ukrepih v primeru Skodljivih dogodkov

V letu 2017 je bilo zabelezenih 242 padcev pri 212 pacientih, kar pomeni v primerjavi z letom
2016 31 % porast. Med padci je bilo zabelezenih tudi 11 padcev otrok, ki pa so se zgodili v
prisotnosti starSev. Incidenca padcev s postelje je bila 0,263 za razliko od leta 2016, ko je
bila 0,195. S poskodbami sta se konéala 2 padca, kar je enako kot leta 2016. Stevilo padcev
je porastlo na 5 oddelkih, na ostalih je ostalo enako ali se je nekoliko zmanj3alo. Najvel
padcev je bilo zabelezenih v popoldanskem &asu, za razliko od leta 2016, ko je bilo le teh
najvec v dopoldanskem €asu. V 71,7% je Slo za padec iz postelje, kar je za 2% vec kot leta
2016.

V informacijski sistem so medicinske sestre zavedle skupno 666 vzrokov za padec, od
katerih so bili najpogostejSi precenjevanje lastnih sposobnosti, neupoStevanje navodil
zdravstvenega osebja in zmedenost. Ob pojavu padca so v 93,4% obvestili zdravnika, v
ostalih primerih pa vodilno medicinsko sestro. Po padcu so v 222 primerih pacienta namestili
v posteljo, ga opazovali ter merili vitalne funkcije.

Pri vseh pacientih ob sprejemu in spremembi stanja v informacijski sistem naredimo oceno
ogrozenosti za padec s pomocjo Morse lestvice. Na podlagi ocene se nacrtujejo aktivnosti za
prepreCevanje na negovalnem nacrtu. lzobraZzevanja na temo prepreevanja padcev se je
udeleZilo 53 udelezencev, poleg tega je bilo dobavljenih 40 postelj z ograjicami.

V letu 2017 je bilo na 15 oddelkih obravnavanih 423 pacientov z razjedo zaradi pritiska. V
166 primerih (leta 2016:150) je razjeda nastala v bolninici. Incidenca je v primerjavi z letom
2016, ko je bila 0,601 narastla na 0,691. Pri 333 pacientih je bila razjeda prisotna Zze ob
sprejemu, kar je za 7 veC kot v letu 2016. 40% pacientov je imelo evidentirano razjedo II.
Stopnje, kar je 5% vec kot leta 2016.

V letu 2017 smo za namen preprecevanja razjed zaradi pritiska nabavili 49 antidekubitusnih
blazin in izvedli 3 delavnice, katerih se je udeleZilo 68 zaposlenih.

V namen vecje preglednosti poroCanja in obvladovanja nezelenih dogodkov je bila v letu
2017 sklenjena pogodba z UKC Maribor o sodelovanju na podro¢ju elektronskega
spremljanja nezelenih dogodkov. Tako bodo zaposleni v letu 2018 imeli moznost
anonimnega porocanja in spremljanja nezelenih dogodkov ter zapisa korektivnih ukrepov na
vseh podrocjih.

V tajnistvu strokovnega direktorja smo v letu 2018 obravnavali 5 prijav nezelenega dogodka
v zdravstveni obravnavi, ki so se nanasali na postopke ob sprejemih pacientov v hospitalno
obravnavo, na neodzivnost zdravnika v stalni pripravljenosti na domu, izvajanje transportov v
druge ustanove in nacin izvedbe oskrbe zdravstvene storitve. V vseh primerih smo izvedli

82



Splosna bolniSnica Celje Letno porodilo 2017

razgovore z udelezenci in v 2 primerih izdali dodatna organizacijska navodila, v preostalih 3
pa pozvali vpletene v upoStevanje obstojecCih navodil.

V skladu z navodili o spremljanju nevarnih opozorilnih dogodkov smo v letu 2018 izvedli 1
prijavo na Ministrstvo za zdravje in v tem primeru tudi zaprosili ZdravniSko zbornico Slovenije
za izvedbo izrednega ekspertnega strokovnega nadzora z mnenjem. Za potrebe postopka na
MZ smo izdelali analizo vzrokov za nastanek nevarnega opozorilnega dogodka in pripravili
poroCilo o ugotovitvah, vkljuéno s potrebnimi dokazili. Eksterni strokovni nadzor je bil
zaklju€en konec leta 2018 in ni ugotovil bistvenih nepravilnosti v postopkih zdravstvene
obravnave v SB Celje. Zapisnik je bil posredovan tudi na MZ.

V letu 2018 sta bila zakljuCena Se 2 izredna ekspertna strokovna nadzora z mnenjem, ki smo
ju narocili na ZdravniSki zbornici Slovenije. V enem primeru je bila ugotovljena strokovna
napaka, na osnovi katere smo izvajalcu omejili izvajanje dolo¢enih operacij, v drugem
primeru pa ni bilo ugotovljenih nepravilnosti v postopkih zdravstvene obravnave.

S strani strokovnega direktorja je bilo odrejenih 5 izrednih internih strokovnih nadzorov. V
enem primeru smo ugotovili strokovno napako v postopku zdravljenja. Na osnovi analize
smo sprejeli korektivne ukrepe in z njimi seznanili neposredne udeleZzence v postopku
obravnave in njihove nadrejene. Ob preverjanju upoStevanja sprejetih ukrepov, smo
ugotovili, da so le-ti v celoti realizirani. V enem primeru smo ugotovili nedoslednost pri nacinu
izdajanja zdravil, kar bomo uredili s posodobitvijo organizacijskega navodila. Pri tem ukrepu
pricakujemo Se usmeritve s strani farmacevtske stroke. V preostalih 3 primerih izredni interni
strokovni nadzori niso ugotovili nepravilnosti v postopkih zdravstvene obravnave.

V tajnistvu strokovnega direktorja smo obravnavali skupaj 75 pritozb pacientov in njihovih
svojcev. Na prvem mestu so pritozbe na radun zdravstvene obravnave — 25, ki smo jih
proucili, sprejeli nekaj korektivnih ukrepov in pacientom, v sodelovanju s Pravno sluzbo,
posredovali odgovore. V posameznih primerih smo opravili tudi telefonske ali osebne
razgovore. Na drugem mestu so pritoZzbe na racun komunikacije z zaposlenimi, kjer
prevladujejo pritozbe pri telefonski komunikaciji. S pritozbami smo seznanili odgovorne
nadrejene in izvedli nekaj neposrednih razgovorov. PritoZnikom smo posredovali nekaj pisnih
opravi€il. Sledijo pritozbe zaradi ¢akalnih dob -10, kjer smo v vec€ini primerov ugotavljali, da
so bili postopki uvr§€anja v ¢akalne sezname vodeni v skladu s Pravilnikom. Po pogostosti si
nato sledijo pritozbe zaradi medicinske dokumentacije — 7, zaradi napotnic — 5, po 2 pritozbi
sta se nanasali na reSevalne prevoze, izdane raCuna za zdravstvene storitve in posredovanje
zdravstvenih informacij. Ena pritoZba se je nanaSala na neustreznost medicinske opreme.
Med oddelki je bilo najve¢ pritoZb na Urgentnem centru Celje, sledijo Travmatolo3ki in
Radioloski oddelek.

V 43 primerih je bil voden postopek v skladu z Zakonom o pacientovih pravicah, kjer smo v
vseh primerih izvedli vse potrebne postopke in opravili 16 ustnih obravnav. V 2 primerih se je
postopek nadaljeval pred Senatom komisije RS za varstvo pacientovih pravic. V enem
primeru je bila sklenjena poravnava s pritoznicama, v drugem pa je Senat pritoZbo v celoti
zavrnil.

10.8. Ugotovitve ob spremljanju kazalnikov kakovosti

V letu 2017 je potekalo spremljanje:
a) obveznih kazalnikov kakovosti (KK) v skladu z Splodnim dogovorom in sprejeto
metodologijo, objavljeno v Priroéniku o kazalnikih kakovosti,
b) kazalnikov kakovosti sprejetih organizacijskih predpisov/kliniénih poti po sistemu
vodenja kakovosti,
c) procesnih kazalnikov kakovosti enkratnega dodatnega programa (EDP) za
skrajSevanje Cakalnih dob v I. 2017.
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V okviru letnih ciljev zavoda za |. 2017 sta bila z namenom dviga kvalitete zdravstvenih
storitev izbrana 2 kazalnika kakovosti, pri katerih bi naj v I. 2017 dosegli izboljSanje vrednosti

KK v primerjavi z letom popre;.
Izbrana kazalnika kakovosti sta bila:

1) KK 23 Ucinkovitost dela v operacijskem bloku in

2) KK 45 Cakanje na operacijo v bolninici po zlomu kolka (65+).

Realizacija letnih ciljev 0z. ugotovitve glede zastavljenih vrednosti izbranih KK so podane v

nadaljevanju porodcila.

ad a) Spremljanje obveznih kazalnikov kakovosti MZ:

Poro&anje je potekalo v skladu z navodili MZ in ZZS na tri mesece oz. letno, prav tako smo
jih objavljali na spletnih straneh ter izvajali vnos podatkov v informacijski sistem projekta
Kakovost v zdravstvu Slovenije ZdravniSke zbornice Slovenije.

Spodnja tabela prikazuje gibanje vrednosti kazalnikov kakovosti MZ za obdobje 2014 - 2017:

KK 21 RZP Opis kazalnika 2014 2015 2016 2017
1. kazalnik - skupno Stevilo | skupno Stevilo vseh pacientov z
vseh RZP RZP*100 / §t. sprejetih pacientov 1,182 1,010 1,908 2,077
oy . Stevilo pacientov, ki so RZP
ﬁi';‘gzé“g;k - Stovllo Padientov, | priobili v bolnisnici *100 / . | 0,393 0,338 0,601 0,691
P sprejetih pacientov
3. kazalnik - &tevilo pacientov Stevilo vseh pacientov, pri katerih
ki so imeli RZP ze op |I® X2 Prisoina ce ob sprejemu ¥ g 79 0,672 1,307 1,386
sprejemu v bolniSnico olnisnico St sprejet
pacientov
KK 22 éAKAvLNA DOBA ZA
RACUNALNISKO Opis kazalnika 2014 2015 2016 2017
TOMOGRAFIJO
X delez hospitaliziranih pacientov
ﬁjé‘e‘i'tgﬁzirggga aczizmeCT Z8 | bri katerih je CT opravijen ves kot | 5,659 4,473 4,795 4,030
P P 24 ur po njenem narodilu
KK 23 UCINKOVITOST DELA V OP. BLOKU [2014 [ 2015 [2016 [2017

Operacijske dvorane z nacrtovanim operativnim programom (operacijske dvorane za izvajanje ambulantnih

kirur§kih posegov so izkljuéene)

Stevilo operacijskih dvoran 9 9 9 9
Perioperativni ¢as operacijske dvorane (v minutah) 390 390 390 390

Stevilo dni obratovanja operacijskih dvoran 252 255 252 252
Skupna operativna kapaciteta (v minutah) 804.570 818.025,00 |809.640,00 |801.255,00
Skupni operativni ¢as (v minutah) 501.401,00 |510.104,80 |513.314,00 |517.991,40
Stevilo operativnih posegov (redni obratovalni &as) 9280 9509 9720 9636
Stevilo naértovanih operativnih posegov 8620 8999 9242 9119
Stevilo odpadlih naértovanih operativnih posegov 558 563 474 512

Delez odpadlih nacrtovanih operacij 6,50% 6,30% 5,10% 5,60%
Stevilo urgentnih operacij 1070 1050 1081 1111
DeleZ urgentnih operacij 10,30% 9,90% 10,00% 10,30%
IzkoriS€enost operacijske dvorane 62,30% 62,40% 63,40% 64,60%
Povpre€no trajanje operacije (v minutah) 54,03 53,64 52,81 53,76

KK 23 UCINKOVITOST DELA V OP. BLOKU [2014 [ 2015 [ 2016 [ 2017
Operacijske dvorane za izvajanje ambulantnih kirurSkih posegov (dnevna kirurgija)

Stevilo operacijskih dvoran 5,25 4 4 4
Perioperativni €as operacijske dvorane (v minutah) 390 390 390 390

Stevilo dni obratovanja operacijskih dvoran 252 255 252 252
Skupna operativna kapaciteta (v minutah) 440.115 292.890,00 |288.600,00 |277.290,00
Skupni operativni €as (v minutah) 157.240,20 |154.197,60 |173.713,80 |188.074,80
Stevilo operativnih posegov (redni obratovalni &as) 6984 7166 7653 8456
Stevilo naértovanih operativnih posegov 6968 7157 7634 8438
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Stevilo odpadlih naértovanih operativnih posegov 33 26 12 16
I?elei odpadlih nacrtovanih operacij 0,50% 0,40% 0,20% 0,20%
Stevilo urgentnih operacij 30 9 27 25
Delez urgentnih operacij 0,40% 0,10% 0,40% 0,30%
IzkoriS€enost operacijske dvorane 35,70% 52,60% 60,20% 67,80%
Povpre€no trajanje operacije (v minutah) 22,51 21,52 22,7 22,24
KK 45 CAKANJE NA
OPERACIJO V BOLNISNICI | Opis kazalnika 2014 2015 2016 2017
PO ZLOMU KOLKA
x . " Delez pacientov sprejetih v
Cakanje ~ na  operacjo v bolniSnico zaradi zloma kolka
bolniSnici po zlomu kolka iranin . i 10,485 0,524 0,592 0,560
(65+) operirani znotraj 48-ih ur po
sprejemu
KK 46 PROFILAKTICNA . .
RABA ANTIBIOTIKOV Opis kazalnika 2014 2015 2016 2017
Kolorektalna operacija Odstotek  pacientov, ki so {1,000 1,000 1,000 1,000
Zamenjava kolka profilaktiéno jemali antibiotik v | 1,000 1,000 1,000 1,000
skladu s smernicami; izbrani
Histerektomija elektivni kirurski posegi, ki so|1,000 1,000 1,000 1,000
vklju€eni v sledenje kazalniku
KK 47 POOPERATIVNA . .
TROMBEMBOLIJA Opis kazalnika 2014 2015 2016 2017
Delez pooperativnih trombembolij 0 0 0 0
na 100.000 posegov
KK 63 UPORABA KRVNIH . .
KOMPONENT Opis kazalnika 2014 2015 2016 2017
ﬁr‘l’irlggerg]ﬁira'”' obvod - sieviio  krvnin komponent, | 1,92 0,83 1,23 1,20
Primarna uniateraina uporabljenih na enega pacienta
nadomestitev kolenskega med lzvajanjem izbranih posegov 0,23 0,17 0,10 0,07
v bolnisnici
sklepa
KK 65 POSKODBE Z| _ . .
OSTRIMI PREDMETI Opis kazalnika 2014 2015 2016 2017
Stevilo poskodb na 100
zaposlenih \% predmetnem | 0,916 0,679 *1,323 1,335
obdobju
*Z 1. 2016 posodobitev zajemanja podatkov; pri izraéunu upos$tevano samo Stevilo zdravstvenih delavcev in sodelavcev (in
ne vseh zaposlenih), v skladu z metodologijo
KK 68 PADCI PACIENTOV Opis kazalnika 2014 2015 2016 2017
1. kazalnik - Prevalenca vseh | vsi padci hospitaliziranih
padcev v bolniSnici pacientov * 1000 / BOD 1,222 1,152 1,193 1,555
T vsi padci S postelje
2. kazalnik - Incidenca padcev | o viaiziranin pacientov * 1000 / | 0,204 0,178 0,195 0,263
s postelje v bolni$nici BOD
vsi padci s postelje
3. kazalnik - Padci pacientov s | hospitaliziranih pacientov s
poskodbami poskodbami * 100 / &tevilo vseh | 3122 1,657 1.087 0,826
padcev
KK 70 NENAMERNA
PUNKCIJA ALl | Opis kazalnika 2014 2015 2016 2017
LACERACIJA
Stevilo nenamernih punkcij ali
laceracij pacientov na 1000 | 0,175 0,570 0,472 0,486
sprejemov
KK 71 MRSA 2014 2015 2016 2017
Stevilo vseh sprejemov v tem obdobju 35135 39512 35147 36801
Ali v vasi ustanovi redno odvzemate nadzorne kuznine z
namenom odkrivanja nosilcev MRSA? DA DA DA DA
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Et?zllrl:%:’?lmkom ste ob sprejemu v tem obdobju odvzeli nadzorne 4144 6927 4338 2465
Stevilo vseh bolnikov, pri katerih je bila ugotovliena MRSA v vasi 174 215 192 198

ustanovi v tem obdobju

Stevilo bolnikov z MRSA, ki so Ze imeli MRSA ob sprejemu v
bolniSnico (MRSA ob sprejemu Zze znana ali smo nadzorne | 158 194 174 183
kuznine odvzeli v 48 urah po sprejemu)

Stevilo bolnikov z MRSA, ki so MRSA pridobili v teku
hospitalizacije v vasi ustanovi (bolnik ob sprejemu ni bil znan, da 16 21 18 15
ima MRSA in kuznine pozitivne z MRSA so bile odvzete kasneje
kot 48 ur po sprejemu)

HIGIENA ROK Opis kazalnika 2015 2016 2017
Upostevanje higiene rok na *70 00 o o
enoti za intenzivno terapijo Odstotek priloznosti za higieno rok, pri katerih 79.9% 84,70% 91,40%
Upostevanje higiene rok v | je bilo dejanje tudi izvedeno » o 0 0
vseh ostalih oddelkih 11,3% 78,20%  |83,20%

Po navodilih MZ pri¢etek spremljanja v I. 2015. *Pri skupnem izracunu so v okviru drugega opazovanega obdobja vklju€eni
delni podatki. Obrazlozitev je bila podana v dopisu, posredovanem na MZ v mesecu januarju 2016.

Komentarji na spremljanje obveznih kazalnikov kakovosti v I. 2017:

1. KK 22 Cakalna doba na CT

KK 22 - Stevilo pacientov, ki so v ¢asu hospitalizacije ¢akali na CT vec¢ kot 24 ur po narodilu,
se je v primerjavi z letom 2016 znizalo iz 98 na 92 ob skupni realizaciji 2283 preiskav, kar
predstavlja za 16% izboljSano vrednost samega kazalnika. Razlog je sprejem organizacijskih
ukrepov, ki so namenjeni boljSi izkoris¢enosti obeh CT aparatur. KK se je znizal iz 4,795 na
4,030 in s tem prakti¢no dosegel ciljno vrednost 4,025.

2. KK 23 Udinkovitost dela v operacijskem bloku

Trend vrednosti za KK 23 Uéinkovitost dela v op. bloku -
operacijske dvorane z na¢rtovanim operativnim
programom za obdobje 2014 - 2017

65,00%

64,50% /_ﬁmvn
64,00%
63,50% A’n

63,00%
62,50% %

62,00%
61,50%
61,00%
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Kazalnik KK 23 se za podrocje operacijskih dvoran z naro¢enim programom izboljSuje 4. leto
zapored in je samo 0,4% pod ciljno vrednostjo 65%. Vzrok je uvedba dnevnega porocanja in
analiziranja izkoriS€enosti operacijskih dvoran na dnevnih koordinacijah operativhega
podroc€ja in sprejemanje ukrepov za izboljSanje stanja izkoris¢enosti operacijskih dvoran.
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Trend vrednosti za KK 23 Uc¢inkovitost dela v op. bloku -
operacijske dvorane za izvajanje ambulantnih kirurskih
posegov za obdobje 2014 - 2017
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Se vedji napredek je viden pri ambulantnih operacijskih dvoranah, kjer smo izkori&enost
izboljSali nad ciljno vrednost 65% in znaSa kar 67,8%. Rezultat je posledica uvedbe rednega
spremljanja izkoriS€enosti tudi ambulantnih operacijskih dvoran in tudi zagotovitev boljSega
evidentiranja zasedenosti prostorov.

3. KK 45 Cakanje na operacijo v bolnignici po zlomu kolka (65+)

Trend gibanja vrednosti za KK 45 €akanje na operacijo v
bolnisnici po zlomu kolka (65+) za obdobje 2014 - 2017
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KK 45 - ¢akanje na operacijo v bolniSnici po zlomu kolka pri starejSih od 65. let je v letu 2017
znasal 0,560, kar je za 0,032 (0z. 6%) manj kot leta 2016. To pomeni, da se je delez
operiranih poskodovanceyv, ki so bili operirani znotraj 48 ur po sprejemu, po izboljSevanju
zadnja 3 leta, ponovno znizal. Razlogi so: polimorbidnost pacientov, naras€anje povpre¢ne
starosti, dostopnost do internistiCne konziljarne sluzbe in disperzija anestezioloSke sluzbe, ki
ne omogoca dalj asa prisotnega stalnega anesteziologa na TravmatoloSskem oddelku. V
prihodnosti planiramo sprejeti organizacijske ukrepe, ki bodo trend obrnili. Vsekakor pa je
pomemben dejavnik tudi zagotavljanje ustreznih kadrovskih pogojev, predvsem na podrocju
indtrumentark in anestezijskih ekip.

4. KK 46 Profilakti€na uporaba antibiotikov

Tako na podro&ju abdominalnih, ortopedskih in ginekolodkih operacij smo kot Ze leta doslej
zagotavljali 100% antibioti¢no profilakso v skladu s sprejetimi strokovnimi smernicami.
Problematika, vezana na zajem podatkov iz bolniSni¢nega informacijskega sistema v namen
spremljanja kazalnika kakovosti (vsebina vpraSalnika za vnos podatkov ni skladna z
algoritmom za izraun kazalnika po Priro€niku o kazalnikih kakovosti, MZ, 2010, str. 146 -
posledi€no so izraCuni iz bolniSni¢nega informacijskega sistema napacni) ostaja neresljiva,
kljub dejstvu, da je MZ o tem bilo seznanjeno Ze v letu 2013.
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5. KK 47 Pooperativna trombembolija:

Problematika spremljanja KK 47 Pooperativha trombembolija je tudi v I. 2017 Se vedno
prisotna, saj zajem podatkov iz bolniSniénega informacijskega sistema ocitno ne prikazuje
to€nih vrednosti. O omenjeni problematiki spremljanja smo v mesecu marcu 2017 z dopisom
seznanili MZ (v okviru odgovora na dopis 8t. 164-6/2017/1 o spremljanju in objavljanju
kazalnikov kakovosti).

6. KK 63 Uporaba krvnih komponent

a) Komentar za poseq aorto — femoralni obvod:

V letu 2017 se Stevilo uporabljenih krvnih komponent v perioperativnem obdobju aorto -
femoralnih obvodov v primerjavi s preteklimi leti prakticno ni spremenilo in znasa 1 krvno
komponento na pacienta. Svezo zmrznjeno plazmo je potreboval samo en pacient,
trombocitna plazma se doslej ni uporabljala.

b) Komentar za poseg unilateralna nadomestitev kolenskega sklepa:

Pri endoproteti¢ni oskrbi kolenskega sklepa v primerjavi z |. 2016 ugotavljamo ponovno nizjo
porabo krvnih komponent — eritrociti. Vrednost kazalnika se je v letu 2017 znizala za 30% -
iz 0.10 na 0,07 in je posledica novosti v operativni tehniki in rutinskemu izvajanju ukrepov za
zmanjSevanje krvavitev (alikacija zdravila Ugorol). Dolo€en delez imajo tudi nove smernice,
ki doloCajo vrednosti pri katerih se nadomescajo krvne komponente.

7. KK 70 Nenamerna punkcija ali laceracija bolnika:

V letu 2017 smo evidentirali 10 primerov henamernih punkcij oz. laceracij, kar je enako kot
leta 2016. Vrednost kazalnika se je zviSala iz 0,472 na 0,486 oz. za 3%, kar nima statisti¢ne
vrednosti. Tudi pri tem kazalniku belezimo tezave z zbiranjem podatkov, saj je potrebno
vsak primer podrobno preveriti, kajti sama informacijska podpora ni ustrezna. Prevladujejo
predvsem laceracije na podrocju hrbteni¢ne kirurgije. V nobenem od njih pa ni nastala vecja
Skoda za zdravje pacienta.

V okviru spremljanja obveznih kazalnikov kakovosti Eakamo Se navodila MZ za spremljanje
slededih kazalnikov:

- KK 64 Bolni$ni¢na poraba protimikrobnih zdravil

- KK 66 Ocena stanja v bolniSnicah brez tobaka

- KK 68 Varnostna kultura.

Nacionalni komisiji za smiselno porabo antimikrobnih zdravil v Sloveniji so podatki redno
poroc¢ani o sami porabi protimikrobnih zdravil v nasi ustanovi.

Spremljanje kazalnikov kakovosti ZdravniSke zbornice Slovenije (ZZS)

S strani nosilcev spremljanja kazalnikov kakovosti ZZS je v |. 2017 potekal vnos podatkov za
kazalnike kakovosti ZdravniSke zbornice Slovenije za sledeCa strokovna podrocja: q001 —
gastrokirurgija (po navodilih MZ poteka spremljanje podatkov v obdobju 1.9. - 31.12.), q004 —
ginekologija, q011 — kardiologija, q017 — nevrologija, q019 — okulistika (po navodilih MZ
poteka spremljanje podatkov v obdobju 1.10. - 30.10.), q028 — perinatologija, q044 —
urologija.

Spodnja tabela prikazuje dinamiko vnosa podatkov KK ZZS (po Cetrtletjih):

Cetrtletje 2017 Il Il IV
g001 Abdominalna kirurgija ne ne ne da
g004 Ginekologija ne ne ne da
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Cetrtletje 2017 I I 1T v
g011 Kardiologija ne ne ne ne
g017 Nevrologija ne ne ne ne
g019 Okulistika ne ne ne da
g028 Perinatologija da da da da
g044 Urologija ne ne ne ne

Spremljanje kazalnikov kakovosti ZZS za podrocje travmatologije (q043) ne poteka od I.
2014 in sicer zaradi vkljuCenosti v projekt mednarodne organizacije za spremljanje
starostnikov s poskodbo kolka. O tem je bila v I. 2014 seznanjena tudi ZZS. Travmatoloski
oddelek je v letu 2016 tako sodeloval pri registru operacij kolka po poskodbah, kjer smo
pridobili mednarodno primerljive kazalnike kakovosti, ki pa zal niso primerljivi s slovenskimi.
Razlogi za nereden vnos podatkov za KK ZZS ostajajo isti in sicer so poglavitni razlogi
kadrovska preobremenjenost zdravnikov, kroZenje nosilcev spremljanja po drugih
zdravstvenih ustanovah ter preobSirno pripravljeni vprasalniki ZZS (vpra$alniki nekaterih
strokovnih podrogij imajo namre¢ prevelik obseg zahtevanih podatkov in je tako za njihovo
pridobitev poleg uporabe obstojeCega bolniSnicnega informacijskega sistema podatke
potrebno iskati tudi ro¢no, kar predstavlja zamuden in prezahteven nacin vnosa). K tej
problematiki spremljanja KK ZZS se pridruzuje tudi odsotnost pravo&asnih povratnih
informacij. Problematika spremljanja KK ZZS po zastavljeni metodologiji je bila v marcu 2017
med drugim podana na MZ kot odgovor na dopis §t. 164-6/2017/1 v zvezi z spremljanjem in
objavljanjem kazalnikov kakovosti, ze v letu 2014 pa so bili v dopisu za ZZS podani sami
predlogi za posodobitev metodologije spremljanja KK ZZS.

ad b) Spremljanje lastnih kazalnikov kakovosti iz sprejetih organizacijskih predpisov / kliniénih
poti:

V 1. 2017 so nosilci spremljanja pripravili poro€ila o spremljanju izbranih lastnih kazalnikov
kakovosti. Le te spremljamo od leta 2014 (po takratnem priporocilu in ugotovitvah zunanijih
presojevalcev DNV) in sicer smo jih opredelili v organizacijskih predpisih oz. klini¢nih poteh
po sistemu vodenja kakovosti. V porocilu nosilci spremljanja na podlagi ugotovitev podajo
ukrepe v namen izboljSave ter cilje za prihodnje leto.

Posredovana porocila o spremljanju lastnih kazalnikov kakovosti letno objavljamo na
intranetni strani bolniSnice, predstavljajo pa tudi sestavni del Strokovnih poro€il.

V spodnji tabeli je prikaz dokumentov in izbranih kazalnikov kakovosti, z podanimi
vrednostmi za obdobje 2014 — 2016:

vrednost KK
naziv dokumenta izbran kazalnik kakovosti 2014 2015 2016
KP zalokalno Prezivetje uda (90 dni po posegu)
tromboliticno 87,5% 88,2% -
zdravljenje
KP za operativni poseg | Stevilo dni hospitalizacije (povprecje) 50 50 48
vratnih arterij . ' ' '
KP za laparoskopsko | Cas hospitalizacije
holecistektomijo (v dnevih) 2,76 2,64 273
KP Prvih 48 ur | Opekline brez okuzbe (Stevilo pacientov 0 0 0
zdravljenja opeklin s prisotno okuzbo)
KP Perkutana Delez okuzb 0% 0% 0%
traheotomija Delez krvavitev 2,38% 0,05% 0,03%
Delez pnevmotoraksov 0% 0% 0%
KP za fotodinamiéno Delez potrebnih prekinitev izvajanja
terapijo FDT zaradi bolecine 1A 9,00 2.9% 3.0%
KP Operacija katarakte |Krvavitev v oko (Stevilo pacientov s
prisotno krvavitvijo v oko med in po |0 0 0
posegu)
KP Pacienta pri | Gibljivost glasilk (delez pacientov)
operaciji $¢éitnice 0 zaradi zadasne ohromitve povratnega | 10,5% [8,6% [12,8%
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Zivca
o zaradi trajne ohromitve povratnega 0% *8 6% 0%
Zivca
*Se ni zaklju€ena doba mozne rehabilitacije
KP Obravnava pacienta | 30-dnevno prezivetje - 100,0% 100,0%
zatrajno Premik elektrode in predrtje srca ) ) 1206
elektrostimulacijo srca | (do 30 dni) '
Premik elektrode in predrtje srca ) ) 2.4%
(nad 30 dni)
IzboljSanje sploSnega stanja ob prvi
kontroli (subjektivni pacientov | - 81,0% 87,0%
obcutek) - da
IzboljSanje sploSnega stanja ob prvi
kontroli subjektivni acientov
obéutek) A it izboljéalr::je, niti |~ 15,0% 9.0%
poslabsanje
IzboljSanje sploSnega stanja ob prvi
kontroli (subjektivni pacientov | - 1,3% 3,1%
obcutek) - ne
Proces izvajanja Povprecna stopnja zaznavanja
ambulantne medicinske | bolec€ine (odstotek izboljSave) - 36,53% 32,54%
rehabilitacije
Proces izvajanja Vertikalizacija (povpre¢no Stevilo dni)
bolni$ni¢ne medicinske | Travmatolodki odd. - 1,33 1,20
rehabilitacije o Odd. za ortopedijo in $portne poskodbe | - 1,06 1,00
Obvladovanje procesa | Delez neskladnih vzorcev in napotnic - histologija
patoloske in citoloske o neskladja 0,455% *0,73% 1,10%
dejavnosti O zavrnitve 0,007% *0,19% 0,67%
Delez neskladnih vzorcev in napotnic - kliniéna citologija
o neskladja - *0% 0%
o zavrnitve - *3,7% 2, 7%
Delez neskladnih vzorcev in napotnic - ginekoloska citologija (BMV)
o neskladja 0,005% *0,035% 0,03%
O zavrnitve 0,01% *0,02% 0,03%
* vpeljava laboratorijskega informacijskega sistema LABEX
Delez nekakovostno izdelanih 0% 0% 0,06%

preparatov - citologija

*Delez nekakovostno izdelanih preparatov - histologija

O januar 28,9% 66,6% 57,4%
o februar 36,1% 67,0% 60,3%
O marec 50,8% 47, 7% 75,9%
o april - 15,9% 52,9%
0 Maj 152,9% 52,3% 70,4%
O junij 48,1% 54,0% 55,6%
o julij 36,3% 50,0% 57,8%
o avgust 51,8% 49,8% 40,7%
o september 59,0% 35,0% 48,1%
o oktober 45,9% 53,4% 63,0%
o november 61,1% 33,3% 55,6%
o december 51,1% 49,0% 52,8%

*Kriteriji odstopanj od kakovostnega preparata: gube, raze, debelina, ostalo (globina,
zraéni mehurcki,...)

Cas od sprejema vzorca do izdaje
izvida - histologija (delovni dnevi -|4,7 *3/3/7 *3/3/7
skupno povprecje)

*patolog 1 / patolog 2 / patolog 3 (pogodbeni patolog)

Cas od sprejema vzorca do izdaje
izvida - citologija (delovni dnevi -|1,19 1,29 1,40
skupno povprecje)

Stevilo popravkov izvidov - histologija

7,7% 0,15% 0,13%
(v %)
Stevilo popravkov izvidov - kliniéna o .
citologija (v %) 0,11% 0,38% 0,10%
Stevilo popravkov izvidov - BMV (v %) 0,005% 0,089%
Pritozbe naroénikov in svojcev (v |0 0 0
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Stevilu)

Napake/incidenti v procesu patoloske

in citoloSke dejavnosti - histologija (v |1 4 4
Stevilu)
Napake/incidenti v procesu patoloske
in citoloSke dejavnosti - kliniéna 1 0
citologija (v Stevilu) 0
Napake/incidenti v procesu patoloske
in citoloSke dejavnosti - BMV (v 0 0
Stevilu)
Cas zakljuéevanja obdukcij (delez
zaklju&enih obdukcij po 30 dneh) 85,0% 117,2% 88,7%
Obvladovanje procesa | Ustreznost kakovosti:
nuklearno medicinske o pripravljenih radiofarmakov ustrezni in | ustrezni in v |ustrezni in v
diagnostike Y okviru | okviru okviru
predpisani | predpisanih | predpisanih
h odstopanj odstopanj
odstopanj
o gama kamer rezultati rezultati vseh | rezultati
vseh meritev v | vseh meritev
meritev v | dovoljenih v dovoljenih
dovoljenih | mejah mejah
mejah
o radionuklidnih kalibratorjev doz pri dveh | pri izvedenih | pri izvedenih
izvedenih | kontrolah kontrolah
testih ugotovljeno | ugotovljeno
odstopanje | eno eno
veCje  od | odstopanje odstopanje
predpisane | enega enega
vrednosti sistemskega | sistemskega
2% parametra parametra
Obvladovanje procesa |UspesSnost zdraviljenja z radioaktivnim
zdravljenja z jodom 87,5% 92,3% 86,0%
radioaktivnimi snovmi
Obvladovanje procesa | Cakalna doba (CD) na:
specialisticne o prvi pregled rahlo v | *rahlo v | **skrajSanje
ambulantne obravnave porastu porastu C
bolnikov z boleznimi (cca 12%) | (cca 5%) (za cca 5%)
Scitnice o ponovni pregled rahlo v | *rahlo v erc)v;oDdaIJsanJ
porastu porastu (za cca
(cca 12%) | (cca 20%) 23%)
o Stevilo ¢akajocih pacientov vV porastu | v porastu
(cca 6% na | (cca 25% na | ni podatka
letni ravni) | letni ravni)
* 5% vecja realizacija glede na l. 2014
** 3% vecja realizacija glede na |. 2015
Proces oskrbe z zdravili | Stevilo reklamacij
in medicinskimi o Stevilo reklamacij - povzro€enih s strani
pripomocki zaposlenih oddelka (v %) 64,1% 79,1% 78,4%
o Stevilo _reklamacij - povzroc€enih s strani 32.1% 18,2% 21.6%
zaposlenih Lekarne (v %)
o s_tewlo reklamacij, ki izhajajo iz kvalitete 3.8% 2.7% 0%
artiklov (v %)
o najpogostejSa reklamacija, ki se
navezuje na oddelek: NaroCen napacen |42,0% 67,3% 67,6%
artikel
o najpogostejSa reklamacija, ki se
navezuje na Lekarno: lzdan napacen | 15,0% 13,7% 19,9%
artikel
Obvladovanje procesa | Delez neskladnih MP ob sprejemu v CS
sterilizacije o dostava materiala ni v skladu z navodili | 27,6% 34,8% 30,4%
O pgmgmkljlvo oznaden material na 21.7% 8.8% 10,8%
narogilnici
o material brez naro€ilnice 10,6% 3,7% 11,5%
o narocCilnica brez imena, datuma 10,2% 5,2% 4,1%
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o nepravilno zabelezeni in§trumenti 9,9% 9,1% 10,8%

o igla med inStrumenti, na Sivalniku 6,1% 21,9% 5,4%

o manjkajodi inStrumenti 3,8% 0,3% 2,7%

o rezilo na nastavku 3,8% 7,9% 16,2%

o nezabelezZeni inStrumenti 2,1% 3,7% 1,4%

o nedogovorjeni ¢as dostave 1,9% 1,2% 2, 7%

o Cist in umazan material skupaj 1,7% 3,4% 4,1%

o nepravina transportna embalaza 0,7% 0% 0%
Obvladovanje Delez odvzema nadzornih kuznin - 15,6% 12,30%
bolnisni€nih okuzb Delez prenosov (ESBL +) - 24.2% 16,40%

ad c) Spremljanje procesnih kazalnikov kakovosti enkratnega dodatnega programa (EDP) v
namen skrajSevanja ¢akalnih dob v letu 2017

SB Celje je kot izvajalka enkratnega dodatnega programa (EDP) za skrajSevanje €akalnih
dob v I. 2017 pristopila k spremljanju procesnih kazalnikov kakovosti EDP, ki smo jih tudi
redno objavljali na spletni strani ustanove, skupaj z realizacijo programa EDP in rednega
programa glede na pogodbeni plan za ZZZS za leto 2017.

V EDP so bile vkljucene naslednje storitve:

Sifra storitve iz Storitev

NACAS/ VZs

40010 Operacija uses

50010 Operacija nosu in obnosnih votlin

50020 Operacija ust in grla

81300 Operacija na ozilju - arterije

81499 Operacija na ozilju - vene (SPP)

081401 Operacija na ozZilju - kréne zile (E0220)

100910 Operacija zol¢nih kamnov

101110 Operacija kile - odrasli

101111 Operacija kile - otroci

150300 Operacija hrbtenice

150401 Ortopedska operacija rame

150810 Endoproteza kolka

150910 Endoproteza kolena

201510 Artroskopska operacija - Travmatoloski oddelek

201510 Artroskopska operacija - Ortopedski oddelek

201510 Artroskopska operacija - krizne vezi - Travmatoloski oddelek
201510 Artroskopska operacija - krizne vezi - Ortopedski oddelek
208803 Koronarografija in Perkutani posegi na srcu, srénih zaklopkah, koronarnih in drugih arterijah
151001 Operacija na stopalu - hallux valgus

Vrednost KK EDP za leto 2017 glede na €akalno vrsto je razvidna iz spodnje tabele:

Skupaj vse storitve SKUPAJ
1. kazalnik - Zmanj$anje (-) / poveéanje (+) Stevila éakajoéih nad dopustno €D glede na

pretekli mesec (v %) - REDNO -3,84%
Stevilo &akajo&ih nad dopustno CD na prvi dan tekogega meseca. 7832
Stevilo &akajog&ih nad dopustno &akalno dobo na prvi dan preteklega meseca. 8145

1. kazalnik - ZmanjSanje (-) / poveéanje (+) $tevila ¢akajoéih nad dopustno €D glede na

pretekli mesec (v %) - HITRO +3,81%
Stevilo ¢akajogih nad dopustno CD na prvi dan tekogega meseca. 1609
Stevilo &akajogih nad dopustno &akalno dobo na prvi dan preteklega meseca. 1550

2. kazalnik - Zmanjsanje (-) / poveéanje (+) Stevila €akajoc¢ih v okviru dopustne CD glede na
pretekli mesec (v %) - REDNO +4,76%
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Stevilo ¢akajogih v okviru dopustne CD na prvi dan tekotega meseca. 6495
Stevilo 8akajogih v okviru dopustne &akalne dobe na prvi dan preteklega meseca. 6200
2. kazalnik - ZmanjSanje (-) / pove&anje (+) Stevila €akajocih v okviru dopustne CD glede na

pretekli mesec (v %) - HITRO -1,08%
Stevilo 8akajogih v okviru dopustne CD na prvi dan tekodega meseca. 1641
Stevilo 8akajo&ih v okviru dopustne &akalne dobe na prvi dan preteklega meseca. 1659
3. kazalnik - ZmanjSanje (-) / povec€anje (+) CD na prvi prosti termin glede na pretekli mesec

(v %) - REDNO -0,73%
Cakalna doba na prvi prosti termin na prvi dan tekoega meseca. 23007
Cakalna doba na prvi prosti termin na prvi dan preteklega meseca. 23177
3. kazalnik - ZmanjSanje (-) / povec€anje (+) CD na prvi prosti termin glede na pretekli mesec

(v %) - HITRO +2,46%
Cakalna doba na prvi prosti termin na prvi dan teko¢ega meseca. 8877
Cakalna doba na prvi prosti termin na prvi dan preteklega meseca. 8664
4. kazalnik - Neopravljene storitve zaradi odsotnosti pacienta (v %) 0,46%
Stevilo nerealiziranih terminov v preteklem mesecu.* 40
Stevilo zasedenih terminov (narogil pacientov za to storitev). 8719
Realizacijo programa EDP in rednega programa glede na pogodbeni plan za ZZZS za
obdobje januar — december 2017 prikazuje spodnja tabela:

2017

Artroskopska operacija januar - december
Stevilo opravljenih EDP posegov 39

Realizacija EDP 2017 glede na letni plan EDP 2017 (v%) 134%

Stevilo opravljenih posegov (redni program) 440

Realizacija rednega programa glede na letni plan (v%) 100%
Endoproteza kolena januar - december
Stevilo opravljenih EDP posegov 44

Realizacija EDP 2017 glede na letni plan EDP 2017 (v%) 88%

Stevilo opravljenih posegov (redni program) 200

Realizacija rednega programa glede na letni plan (v%) 100%
Endoproteza kolka januar - december
Stevilo opravljenih EDP posegov 65

Realizacija EDP 2017 glede na letni plan EDP 2017 (v%) 197%

Stevilo opravljenih posegov (redni program) 382

Realizacija rednega programa glede na letni plan (v%) 100%

Operacija hrbtenice januar - december
Stevilo opravljenih EDP posegov 0

Realizacija EDP 2017 glede na letni plan EDP 2017 (v%) 0%

Stevilo opravljenih posegov (redni program) 204

Realizacija rednega programa glede na letni plan (v%) 98%

Operacija kile januar - december
Stevilo opravljenih EDP posegov 28

Realizacija EDP 2017 glede na letni plan EDP 2017 (v%) 52%

Stevilo opravljenih posegov (redni program) 496

Realizacija rednega programa glede na letni plan (v%) 100%

Operacija na ozilju - arterije in vene januar - december
Stevilo opravljenih EDP posegov 124

Realizacija EDP 2017 glede na letni plan EDP 2017 (v%) 335%

Stevilo opravljenih posegov (redni program) 463

Realizacija rednega programa glede na letni plan (v%) 100%

Operacija uses, nosu, ust in grla januar - december
Stevilo opravljenih EDP posegov 0

Realizacija EDP 2017 glede na letni plan EDP 2017 (v%) 0%

Stevilo opravljenih posegov (redni program) 1084

Realizacija rednega programa glede na letni plan (v%) 97%
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Operacija zolénih kamnov januar - december
Stevilo opravljenih EDP posegov 50

Realizacija EDP 2017 glede na letni plan EDP 2017 (v%) 125%

Stevilo opravljenih posegov (redni program) 393

Realizacija rednega programa glede na letni plan (v%) 100%

Ortopedska operacija rame januar - december
Stevilo opravljenih EDP posegov 0

Realizacija EDP 2017 glede na letni plan EDP 2017 (v%) 0%

Stevilo opravljenih posegov (redni program) 89

Realizacija rednega programa glede na letni plan (v%) 82%
Koronarografija januar - december
Stevilo opravljenih EDP posegov 77

Realizacija EDP 2017 glede na letni plan EDP 2017 (v%) 40%

Stevilo opravljenih posegov (redni program) 612

Realizacija rednega programa glede na letni plan (v%) 100%

Perkutani posegi na srcu, srénih zaklopkah, koronarnih in drugih arterijah januar - december
Stevilo opravljenih EDP posegov 91

Realizacija EDP 2017 glede na letni plan EDP 2017 (v%) 88%

Stevilo opravljenih posegov (redni program) 366

Realizacija rednega programa glede na letni plan (v%) 100%

Operacija na stopalu - hallux valgus januar - december
Stevilo opravljenih EDP posegov 13

Realizacija EDP 2017 glede na letni plan EDP 2017 (v%) 65%

Stevilo opravljenih posegov (redni program) 102

Realizacija rednega programa glede na letni plan (v%) 100%

10.9. Izvedbainternih strokovnih nadzorov in glavne ugotovitve le-teh

V letu 2017 je bil izdelan standardiziran vpra$alnik za izvedbo rednih internih strokovnih
nadzorov, ki je bil uporabljen pri izvedenih 18 nadzorih, ki so bili opravljeni s strani
strokovnega direktorja in glavne medicinske sestre bolniSnice.

S strani medicinskega podrocja je bila pregledana organizacija posameznega oddelka —
delovis€¢a zdravnikov, oddel¢ni sestanki, naroCanje pacientov, konziljarna sluzba in
evidentiranje storitev. S podrocja kakovosti smo preverjali uporabo klini¢nih poti, izvajanje
pojasnilne dolznosti, protokole za posege, analize zapletov in umrlih, predajo sluzbe,
protokole za nujna stanja, obremenitve zdravnikov in spremljanje kazalnikov kakovosti.
Preverjeno je bilo izvajanje izobrazevanj, nacin sprejemanja in obravnave pritozb in pohval in
stanje medicinske opreme. Na oddelkih kjer so nameS&eni pacienti smo s standardiziranim
postopkom pregledali medicinsko dokumentacijo pri 5 leZze€ih pacientih in 5, ki so bili ze
odpusceni.

Z ugotovitvami smo neposredno seznanili predstojnika in glavno sestro oddelka. Neskladja
smo ugotavljali predvsem na podrocju vodenja medicinske dokumentacije, kjer je izstopalo
vodenje temperaturne liste in izpolnjevanje pojasnilne dolZznosti. Na posameznih oddelkih
nimajo uvedenih Klininih poti in izdelanih protokolov za pojasnilo najpogostejSih vrst
obravnav. Pozitivho pa je bilo ocenjeno sodelovanje med zdravniki in medicinskimi sestrami,
zagotavljanje predaje sluzbe in izvajanje izobrazevan,;.

Pri zdravstveni negi so bila pregledana podroCja organizacije, spremljanje kakovosti,
izobrazevanja, medicinske opreme in oskrbe pacientov.

Ugotovili smo, da za urinske katetre in aplikacijo medsebojno zamenljivih zdravil povsod
nimamo tocno dolocenih kriterijev.
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V okviru nadzora je bilo na vsakem oddelku pregledanih tudi 5 nezaklju€enih in 5 zaklju€enih
dokumentacij. V nekaterih primerih je bilo ugotovljeno nekoliko pomanjkljivo izpolnjevanje, na
kar so bili takoj opozorjeni.

10.10. Razvoj in uporaba klini¢nih poti

V letu 2017 smo v skladu s Splo$snim dogovorom na spletni strani bolniSnice objavili
sledeCe posodobljene klini¢ne poti:
- Kiini¢na pot Flebektomija (OPE KP 001)
- Klini¢na pot Ambulantni operativni poseg krénih zil — endovaskularna laserska terapija
- (EVLT) (OPE KP 014) ter
- Kiliniéna pot Obravnava pacienta za trajno elektrostimulacijo srca in ICD (NEO KP
007).

V okviru omenjenih klini¢nih poti so bili posodobljeni tudi obrazci v namen informiranja
pacientov (Informacije za paciente) in izdelan protokol. Na spletni strani imamo tako skupno
objavljenih 22 klini¢nih poti. Posodabljanje klini¢nih poti poteka kontinuirano.

10.11. Razvoj in uporaba drugih protokolov, namenjenih pove¢anju kakovosti storitve
uporabnikom ali varnosti pacientov

V letu 2017 je projektna skupina za »Prevzem vzorénih notranjih pravil za zajem in hrambo
gradiva v digitalni obliki« aktivno pripravljala gradivo za zajem, pretvorbo in dolgoro¢no
hranjenje dokumentarnega in arhivskega gradiva v digitalni obliki (VNP) ter dokumente ki
pojasnjujejo urejenost sistema upravljanja varovanja informacij (SUVI).

V namen izpolnjevanja zahtev obstojeCe zakonodaje in standardov so nastali Stevilni
dokumenti na razlicnih ravneh poslovanja, ki smo jih vsebinsko uvrstili v posamezne
politike:

- SPL NP 001 Sistemizacija delovnih mest,

- SPL NP 002 Identifikacijske oznake in evidenca gradiva,

- SPL NP 003 Elaborat,

- SPL NP 004 EKN,

- SPL NP 005 Upravljanje z dokumentacijo,

- SPL NP 006 Signirni nacrt,

- SPL NP 007 Zajem gradiva

- SPL NP 008 Oblika zapisa za dolgoro¢no hrambo,

- SPL NP 009 Vzoréna notranja pravila za zajem in hrambo gradiva v digitalni obliki.

Konec leta je bolniSnica prevzela Vzor€na notranja pravila za javne zdravstvene zavode ter
izjavo o nameri posredovala Arhivu Republike Slovenije.

IstoCasno so tekom leta potekale aktivnosti in sodelovanje s ponudnikom elektronskega
poslovanja dokumentnega sistema Business Connect (BC), s katerim smo usklajevali
vsebine za »Modul kakovosti«.

V povezavi z vzpostavitvijo »modula kakovosti« so nastale nove verzije dokumentov in
standardiziranih predlog za zapis strokovnih vsebin (politika, organizacijski predpis,
pravilnik, navodilo za delo, ...), ki so tako iz vsebinskega kot tehni¢nega vidika usklajene z
zahtevami zakonodaje, standarda ISO 9001: 2015 in ISO 27001 kot ostalimi zahtevami
(regulativa).
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10.12. Aktivnosti namenjene obviladovanju bolniSniénih okuzb in smotrne rabe
protimikrobnih zdravil

1. Higienski in zdravstveno - tehni¢ni pregledi oddelkov z zapisniki in predlaganimi

ukrepi za izboljSanje stanja oziroma ustnimi dogovori z glavnimi medicinskimi
sestrami oddelkov ali posameznimi medicinskimi sestrami za podrocje higiene.
V letu 2017 smo opravili 127 rednih pregledov bolniSni¢nih oddelkov, ki so potekali po
vnaprej doloenem nacrtu pregledov (glede na zahtevnost oddelka), kar je 61
pregledov manj od lethega plana. Zastavljenega plana nismo realizirali zaradi
dodatnih nenacrtovanih del (obsezne razpisne dokumentacije — €iS€enje prostorov in
opreme ter pregled vseh tlorisov bolniSnice ter izracun kvadratur glede na zahtevnost
CiSCenja, razpis za osebna zaSC€itna sredstva, detergenti/razkuzila, krpe za
CiSCenje/razkuzevanje neposredne pacientove okolice, izvedba nacionalne presecCne
raziskave o bolniSni¢nih okuzbah).

Pregledi oddelkov so pomo¢ pri reSevanju aktualne problematike oddelka ali
spremljanju epidemioloSke situacije. SPOBO pri tem dobro sodeluje z glavnimi
medicinskimi sestrami in kontaktnimi medicinskimi sestrami / tehniki za higieno.

2. Nadzor nad kvaliteto dela ISS Servisystema in_mikrobiolo$ki nadzor udinkovitosti
CisCenja:
- izvajali smo pogoste nadzore v okviru higienskih in zdravstveno - tehniénih
pregledov oddelkov ali ciljano glede na epidemiolo$ko stanje;
- v letu 2017 smo opravili mikrobioloSko kontrolo &iS€¢enja z odvzemom brisov na
snaznost - 70 brisov (maj, december), pri Eemer so bili 3 brisi neustrezni zaradi
prekoracenega Stevila aerobnih mezofilnih bakterij;
- kontrolirali smo ¢&iS€enje z uporabo fluorescentnega markerja Dazo gel (Ecolab);
opravili smo 37 kontrol CiCenja, s katerimi smo preverili 367 povrSin, 268 je bilo
ustrezno oc€id€enih (73 %, kar je na spodnji meji sprejemljivosti);
- na tedenskih sestankih smo obravnavali reklamacijske zapisnike c¢iS€enja in
ugotovljene nepravilnosti pri izvajanju storitev CiS¢enja.

3. EpidemioloSka kontrola stanja prostorov in opreme (doseZen plan za leto 2017):
dializne vode, priprava vode s pomocjo reverzne osmoze v kleti pod glavno avlo,
nadzor higienskega vzdrzevanja endoskopov, brisi na snaznost povrsin na Oddelku
za nuklearno medicino mesecno, po zakljuenih adaptacijskih delih (STOB),
vzoréenje za potrebe kostne banke.

4. Nadzor nad gibanjem veckratno odpornih mikroorganizmov:
V bolniSnici spremljamo podatke o gibanju veckratno odpornih bakterij, tako da
pacientom z dejavniki tveganja odvzamemo nadzorne kuzZnine v skladu z navodili
bolniSnice. Dnevno oddelke obve§€amo o novih primerih pacientov z veckratno
odpornimi bakterijami. V skladu z epidemiolosko situacijo ukrepamo na posameznem
oddelku.

5. Nadzor nad delom Sluzbe za prehrano: sodelujemo v HACCP timu za prehrano in
opravljamo redne sanitarno tehniCne in higienske preglede prostorov Sluzbe za
prehrano z zapisniki.

6. Aktivnosti na podrocju obviadovanja bolnisni¢nih okuzb:
- spremljali smo izvajanje navodil za odkrivanje nosilcev veCkratno odpornih bakterij
na bolniSni¢nih oddelkih;
- pripravili navodilo o razSirjenem presejanju pacientov na bakterije, odporne proti
karbapenemom;
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- za direktorja smo pripravili strokovno razlago za narocilo vec€jega Stevila nadzornih
kuznin;

- dnevno smo sodelovali z Oddelkom za medicinsko mikrobiologijo Celje zaradi
spremljanja Stevila veCkratno odpornih mikroorganizmov;

- tedensko objavljamo na intranetni strani bolniSnice seznam oddelkov, ki imajo
paciente kolonizirane z bakterijami, odpornimi proti karbapenemom;

- po potrebi smo opozarjali na vnos kriticnega podatka o nosilstvu na veckratno
odporne bakterije na podlagi mikrobioloSkih izvidov;

- za strokovnega direktorja smo pripravili poro€ilo o pacientih, ki so kolonizirani z
veckratno odpornimi bakterijami in so ¢akali na namestitev v DSO;

- za oddelke smo pripravili navodilo o izoliranju pacientov z veckratno odpornimi
bakterijami v primeru prostorske stiske;

- oddelkom smo posredovali sklep KOBO o ukinitvi prostorske izolacije za paciente
z EC-ESBL+;

- priCeli smo s pripravo NS Odvzem nadzornih kuznin za ugotavljanje prisotnosti
veckratno odpornih bakterij;

- prejeli smo 2 vlogi za dekolonizacijo. Obe sta bili opravljeni, 1 uspesno, za 1
nimamo podatkov o uspesnosti;

- izvedli smo 113 razkuZevanj z aerosolizacijo bolniskih sob po odpustu pacientov s
CR;

- KOBO je imela en sestanek (marec), s kontaktnimi MS za higieno smo imeli
sestanek v juniju;

- pripravili smo letno porocilo za 2016, plan dela in nabave za 2017 ter polletno
porocilo 2017;

- v januarju smo izvedli Se dodatno cepljenje zaposlenih proti gripi;

- za glavne medicinske sestre oddelkov, ki so izvajali cepljenje smo pripravili pisna
navodila o nacinu zbiranja podatkov za poro€anje na NIJZ in porocali o Stevilu
opravljenih cepljenj na portal cepljenje.net;

- za strokovnega direktorja smo pripravili poro€ilo o ceplienju proti gripi za
zaposlene in cepljenju proti hepatitisu B;

- preverjali smo cepilni status in zasCito proti oSpicam na Oddelku za infekcijske
bolezni in vroCinska stanja, OtroSkem oddelku in UCC ter vse GMS in predstojnike
teh oddelkov o preverjanju cepilnega statusa zaposlenih;

- Vv januarju smo zaradi gripe omejili obiske in vsem predstojnikom ter GMS
oddelkov posredovali navodila za ukrepe v ¢asu pojava gripe; stanje hospitaliziranih
pacientov z gripo smo dnevno spremljali; za strokovnega direktorja smo pripravili
porocilo o primerih gripe v bolniSnici;

- izdelali smo napis za kapljicno, aerogeno izolacijo in aerogeno izolacijo pri
pacientih s TBC;

- za strokovnega direktorja smo pripravili mnenje o prostorih starega op bloka z
vidika bolniSni¢ne higiene;

- sodelovali smo pri reSevanju problematike s pitno vodo;

- za Komisijo za zdravstveni material smo pripravili mnenje o bronhoskopih za
enkratno uporabo, pokrovckih za CVK za enkratno uporabo, pudranih rokavicah;

- za Nabavno sluzbo smo pripravili mnenje o uporabi Clinell rob¢kov za &is€enje
neposredne pacientove okolice;

- pripravili smo Priporo€ila za obravnavo izbruha ali suma na izbruh z Norovirusi;

- v enem primeru smo Vv sodelovanju z NIJZ opravili zbiranje podatkov o
zdravstvenih delavcih, ki so prisli v stik s pacientom s sumom na oslovski kaSelj in v
enem primeru epidemiolo$ko poizvedbo zaradi pacienta z legionelozo;

- sodelovali smo pri pripravi ON Urejenost na delovnem mestu;

- izvajali smo nadzor nad odpadki v bolnisnici (5 pregledov) in predlagali ukrepe za
izboljSanje stanja;

- za MZ smo pripravili kazalnik kakovosti za MRSA in skladnost higiene rok (merjeno
v mesecu maju in decembru, natan¢no porocilo o rezultatih je bilo predstavljeno na
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kolegiju GMS, sestanku kontaktnih MS za higieno in objavljeno v Monitorju);

- Vv maju smo ob mednarodnem dnevu higiene rok v sodelovanju s Srednjo
zdravstveno $olo promovirali ta ukrep;

- sodelovali smo pri pripravi javnih naro€il in potrebnih testiranjih v okviru razpisov
Cis¢enje prostorov bolnisnice, Detergenti in razkuZila, Pred pripravljene krpe za
CiSCenje/razkuzevanje neposredne pacientove okolice - razpisi zakljuceni, Osebna
zasCitna sredstva — testiranje artiklov 3e poteka;

- oddelek smo seznanili z novostmi iz JR Cis&enje prostorov bolnignice ter
Detergenti in razkuzila (tudi posodobitev dokumenta o rokih uporabe);

- sodelovali smo pri zunaniji presoji AACI in pripravili ukrepe za odpravo neskladij;

- v sodelovanju z Referatom za varstvo pri delu smo pripravili navodilo »Ukrepanje v
primeru razsutja/razlitja infektivnih odpadkov;

- v novembru smo izvedli nacionalno preseCno raziskavo o bolniSni¢nih okuzbah
(slovenska raziskava);

- v decembru smo za vse oddelke izvedli prakti¢no usposabljanje za delo s krpami
Incidin wipes, namenjenimi za CiS€enje/razkuzevanje neposredne pacientove okolice
ter izdelava in predstavitev negovalnega standarda za to podrocje;

- sodelovali smo pri inSpekcijskem pregledu zdravstvenega inSpektorata RS (pitna
voda, odpadki);

- organizirali smo izvajanje deratizacije in dezinsekcija (ciljano).

7. Pitna voda
V skladu z letnim naértom smo nadzorovali mikrobioloSsko kvaliteto pitne vode,
toCilnikov/pitnikov vode in vzorcili vodo na prisotnost legionele. Na podlagi rezultatov
izvedemo korektivne ukrepe in kontrolno vzorCenje. MeseCno izvajamo meritve
temperatur hladne in tople vode.

8. lzvajanje izobraZevanja zaposlenih:

IzobraZevana se je udelezilo 918 zaposlenih.

Teme so bile: uvajalni seminarji za novo sprejete zaposlene, dva ciklusa (12)
predavanj za pripravnike ZN - Higiena rok, Zascita ZD pred okuzbami, MRSA in
dekolonizacija, Ravnanje z odpadki in umazanim perilom, Nadzorne kuZznine,
Standardni ukrepi za prepreevanje prenosa okuzb (obvezna udelezba za pripravnike
ZN — 85 udelezencev), Odvzem arterijske krvi za PAAK, meseéna usposabljanja iz
podroc¢ja osnov prepreCevanja in obvladovanja BO (2-urno), Ciljno usposabljanje o
higieni rok za Travmatolo$ki oddelek in na Oddelku za splo$no in abdominalno
kirurgijo, Ciljno usposabljanje o bolniSnicnih okuzbah na UCC za zaposlene na
SNMP, Usposabljanje za zaposlene v Sluzbi za prehrano — Zastrupitve / okuzbe s
hrano in ukrepi, Cid&enje in razkuzevanje neposredne pacientove okolice z uporabo
pripravijenih krp.

9. Realizacija letnih ciljev:

- edukacija vsaj 200 udeleZencev na rednih usposabljanjih iz podroc¢ja bolniSni¢nih
okuzb — udeleZencev je bilo 224 - cilj realiziran;

- 2-krat letni sestanek s kontaktnimi MS za higieno — imeli smo samo 1 sestanek, saj
tudi ni bilo ve€ kot en sestanek KOBO; cilj ni bil realiziran; za obveS&anje o dogajanju
na podrocju bolnisni¢nih okuzb smo skrbeli preko GMS oddelkov;

- udelezba 1 zdravnika na podiplomskem tecaju bolniSni¢ne higiene — udelezila se ga
je A. Pavlovi¢, dr. med. — Oddelek za infekcijske bolezni in vro€inska stanja - cil]
realiziran;

- nivo skladnosti higiene rok zadrzati na 70 % pri vseh profilih - cilj realiziran;

- skladnost izvajanja kontaktnih izolacij obdrzati na 70 % - cilj realiziran.
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10. Kazalniki kakovosti:

VREDNOST - DELEZ | SKLADNOST V %

VRSTAKK PRENOSA V %
MRSA (nacionalni KK) 7,6
ESBL+ (lastni KK) 11,8
VRE (lastni KK) 0
SKLADNOST HIGIENE ROK INTENZIVNE ENOTE

. g 91,4
(nacionalni KK)
SKLADNOST HIGIENE ROK OSTALI ODDELKI

. . 83,2
(nacionalni KK)

11. Zakljucki in predloqi:

V letu 2017 je Stevilo MRSA pozitivnih pacientov malenkost narastlo, Stevilo ESBL+
pozitivnih pacientov pa je padalo Ze drugo leto zaporedoma. Najvedji rezervoar VOM so
domovi za ostarele, ki pogostokrat izvajajo podaljSano bolnidni¢no zdravljenje, od koder tudi
prihaja vedno ve¢ pacientov z bakterijami, odpornimi proti karbapenemom.

Stanovalci DS-jev zelo pogosto prihajajo nazaj v bolniSnico, z odgovornimi medicinskimi
sestrami pogosto komuniciramo in jim pomagamo pri izvajanju ukrepov za preprecevanje
prenosa okuzb. Najmanj 1-krat letho pomocnica direktorja za zdravstveno nego organizira
skupni sestanek z vsemi GMS DSO-jev celjske regije, kjer vsako leto pripravimo tudi
prispevek - predavanje iz podroCja bolniSni¢ne higiene. Pobudo za tematiko podajo GMS
DSO-jev.

Za boljSe rezultate na podro&ju prepreevanja in obvladovanja bolniSni¢nih okuzb bomo
nadaljevali z mese€nim izvajanjem delavnic osnovnega usposabljanja iz tega podrocja.

Ze za leto 2017 smo predlagali preverjanje ustrezne kadrovske zasedenosti oddelkov, ki
imajo najvecCjo zasedenost in Stevilo pacientov kontaktni izolaciji in ukrepe za izboljSanje
stanja. Ob izbruhu epidemije na posameznem oddelku smo sproti obves¢ali tudi pomocnico
direktorja za zdravstveno nego, ki je poskrbela za kadrovske prerazporeditve, ki so dodatno
pripomogle k zajezitvi epidemij.

BolniSnica Se vedno ne razpolaga s posteljno postajo, kjer bi se postelja po odpustu pacienta
temeljito odistila in razkuzila — vkljuéno z Zimnico (ki se prakti¢no ne Eisti in ne zamenja v
svoji dobi trajanja) in antidekubitusno blazino. Problem predstavljajo tudi elektri¢ne postelje,
ki jih ro€no ne moremo temeljito ocistiti s teko€o vodo pod pritiskom. Prav tako je Se vedno
problem pomanjkanja posteljnega in osebnega perila za paciente.

Zaradi nezadostnih prostorskih kapacitet in vedno vecjega Stevila koloniziranih pacientov,
ukrepov kontaktne izolacije ne moremo izvajati in strogo prostorsko izolirati. Se vedno
opazamo namescanje koloniziranih pacientov na hodnike. Ukrep opustitve prostorske
izolacije EC-ESBL+ je pogosto napa¢no razumljen (opu$€anje vseh izolacijskih ukrepov, ne-
izoliranje pri MRSA ipd.), zato smo se v takih primerih individualno pogovorili z vodstvom
oddelka.

Konec leta 2017 smo na oddelke uvedli sistem ciSCenja/razkuZevanja zasedene posteljne
enote s pomocjo pripravljenih krp Incidin Wipes, ki jih centralno pripravljajo v Lekarni. Hkrati
smo izvedli 7 uénih delavnic o pravilni uporabi krp. Po potrebi smo izvedli e dodatna
individualna usposabljanja na oddelkih (3-krat).

Glede na to, da bo striktna prostorska izolacija v bolnidnici vedno teZje izvedljiva zaradi
pomanjkanja ustreznih bolnidkih sob ter vedno vecjega Stevila koloniziranih pacientov bo
potrebno Se zviati skladnost higiene rok in zavedanja o pomembnosti natanénega izvajanja
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standardnih ukrepov za prepreCevanja prenosa okuzb, kar bo mogole le s stalnim
usposabljanjem vseh zaposlenih.

10.13. Razvoj in uporaba sistema poro¢anja o varnostnih zapletih

Na posebnem obrazcu je bilo v letu 2017 v tajnistvo podrodja zdravstvene nege poslanih 209
prijav nezelenih dogodkov, kar je 46% veC kot leta 2016. Med njimi je bilo zavedenih 51
primerov (leta 2016: 34) verbalnega ter 11 primerov fiziCnega nasilja. V 18 primerih je bila
zabelezena napaka pri delu (leta 2016:11), vsi ostali dogodki so se pojavijali redkeje
(pritozba nad zaposlenim, odtujitev osebnih stvari, poSkodovanje ali odtujevanje bolnisSni¢ne
lastnine,...).

Na 29 oddelkih je bilo izvedenih 324 pogovorov o varnosti. V primerjavi z letom 2016 se je
Stevilo zmanjSalo za 16%. NajveC pogovorov o varnosti se je nanaSalo na probleme pri
aplikaciji zdravil (necitljiv predpis, medsebojno zamenljiva zdravila, napake pri aplikaciji,
doziranje), identifikacijo pacienta in varstvo njegovih podatkov, moznost padca pacienta,
probleme z aparaturami in opremo. Vecdina ukrepov za razreSevanje problematike je bilo
izvedeno neposredno po pogovoru na oddelku, nekatere smo potem reSevali na nivoju
bolniSnice.

Meseéno spremljamo odstopanja pri odvzemu bioloskih vzorcev in jih belezimo v
informacijski sistem. Usposabljanja v Enoti za odvzem se je udeleZilo 56 zaposlenih.

Tekom leta smo izvedli notranjo kontrolo pri 21 reanimacijskih vozickih in defibrilatorjih. Kot
velji odstopanji s takojSnjim ukrepanjem sta bili zaznani spremembi vsebine in sicer 1x
zaradi selitve oddelka in 1x zaradi nameS&anja odraslih pacientov namesto otrok.

V bolnidnici vodimo evidenco o vseh pacientih, pri katerih so bili uvedeni prisilni varovalni
ukrepi. Porocilo pripravliamo mesecno in sicer spremljamo vzrok uvedbe ter predhodno
aplicirano terapijo. V letu 2017 v evidenci ni zaznane poskodbe zaposlenega ali pacienta
zaradi uvedbe prisilnih varovalnih ukrepov. Povpreéno meseéno je ukrep uveden pri 50 do
60 pacientih in traja povpreéno 3,96 dni.

10.14. Presoja zadovoljstva zaposlenih

Tako kot prejsSnja leta je tudi v letu 2017 bila izvedena anketa o zadovoljstvu zaposlenih.

Podlaga za analizo stanja organizacijske kulture ter usmeritev za nadaljnje aktivnosti je bila
anketa, izvedena z vpraSalnikom SiOK, ki je prirejen za zdravstvo.

Vse bolj namre€ prihaja v ospredje spoznanje, da (ne)zadovoljstvo pri delu vpliva tudi na
uspesnost poslovanja, zato je pomembno, da vodstvo sledi razvoju organizacijske kulture, ki
je tudi strateSki cilj bolniSnice prepoznan kot cilj pod oznako S6 »Razvoj kadrovskih
potencialov«.

Rezultati ankete so pokazali, da so zaposleni dodelili viSjo oceno kot v letu 2016 pri spodaj
nastetih kategorijah:

1. »Odnos do kakovosti«,

2. »lnovativnost in iniciativnost«,

3. »Pripadnost organizaciji«,

4. »Dodatna vpra$anja o sistemihg,

5. »Primerjalna vprasanja«.

Prvih pet kategorij je bilo v anketi nadpovpre¢no ocenjenih, kar za bolni§nico pomeni, da ima
prednost pri zgoraj omenjenih kategorijah, saj rezultati kazejo, da so zaposleni zadovoljni s
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stalnostjo zaposlitve, se Cutijo odgovorne za kakovost svojega dela, trudijo se dosegati
standarde kakovosti, ucijo se drug od drugega, zavedajo se nujnosti sprememb, ponosni so
na zaposlitev v bolnidnici, bolniSnico uvrd€ajo med uspeSnejSo organizacijo, govorijo
pozitivno o njej, zaposlenim pa je poznano tudi poslanstvo in dolgoroéni razvoj.

Tudi v nadaljevanju naStete kategorije, kot so:
6. »Strokovna usposobljenost«,
7. »Motivacija in zavzetost »,
8. »Zadovoljstvo,
9. Poznavanje poslanstva in vizije ter ciljev,
10. »Organiziranost,
11. »Notraniji odnosi,

so prejele visje ocene kot v letu 2016, vendar porast ocene ni bil tako izrazit.

Kategorije navedene od 12 do 15 pa so imele najmanj ugodno razliko kar se ti¢e ocene v letu
2016 in 2017 :

12. »Vodenjex,

13. »Notranje komuniciranje«,
14. »Razvoj kariere,

15. »Nagrajevanje,

kar pomeni, da so bile ocenjene podpovpreéno in da je potrebno na teh podrodjih uvesti
spremembe.

Zaposleni so namre¢ ocenili, da vsi nimajo realnih moznosti za napredovanje, posledi¢no
tudi viSina place ostaja nizka, pristojnosti in odgovornosti niso enakomerno porazdeljene,
dober rezultat pa je premalokrat opazen.

Za odpravo nezadovoljstva v omenjenih kategorijah bo potrebno ve¢ dialoga z zaposlenimi
za razjasnitev odprtih vpraSanj, ponovno bo potrebno pregledati delovne procese ter po
potrebi spremeniti 0z. pojasniti odgovornosti in pooblastila na razli¢nih hierarhi¢nih nivojih.

Bolnidnica je leta 2016 pridobila polni certifikat Druzini prijazno podjetje in je v skladu s
potrjenimi ukrepi le-te tudi v letu 2017 ustrezno izvajala.

Zaposleni se strinjajo, da v bolniSnici potekajo aktivnosti, ki so potrebne tako za zadovoljitev
njihovih potreb/Zelja, kot za vzdrZzevanje oz. ohranitev polnega certifikata Druzini prijazno
podjetje.

Vodja projekta skupaj s projektno skupino pozornost namenja v nadaljevanju navedenim
aktivnostim:
1. Delitev delovnega mesta,
2. Nacrtovanje letnega dopusta,
3. Tim za usklajevanje poklicnega in druzinskega zivljenja,
4. NadomescCanje,
5. Ukrepi za varovanje zdravja,
6. Komuniciranje z zaposlenimi,
7. Komuniciranje z zunanjo javnostjo,
8. Raziskave med zaposlenimi o usklajevanju dela in druzine,
9. BroSure,
10. Izobrazevanje vodij na podrocju usklajevanja dela in druzine,
11. Ponovno vklju€evanje po dalji odsotnosti,
12. Psiholosko svetovanje in pomoc,
13. Pomoc¢ pri reSevanju stanovanjskega problema.
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Na intranetu je objavljena broSura Druzini prijazno podjetje, kjer se lahko seznanijo z
oshovnimi informacijami o certifikatu z enakim naslovom.

Na podroéju varstva pri delu je odgovorna oseba Referata za varstvo pri delu v letu 2017
opravila analizo Izjave o varnosti z oceno tveganja po posameznih delovnih mestih in pri tem
ugotovila, da so se elementi ocene tveganja od prve ocene tveganja bistveno spremenili in
niso ve¢ zadostni, prav tako pa so se spremenili podatki, na katerih je ocenjevanje temeljilo,
zato je potrebno opraviti revizijo za vsa delovna mesta in vse organizacijske enote v
bolnisnici.

Septembra 2017 smo od zunanjega ponudnika nabavili programsko opremo. Ocenjevanje
tveganja bomo izvedli s pomoé&jo namenske programske opreme ter zunanjega podjetja
KOVA d.o.o. Rok za izdelavo celotnega dokumenta je predviden za 30.6.2018.

PREVENTIVNI ZDRAVSTVENI PREGLEDI DELAVCEV

V letu 2017 je zdravstvene preglede opravilo 623 zaposlenih, kateri so bili napoteni na
naslednje vrste pregledov (tabela):

- pregled pred prvo zaposlitvijo: 167 zaposlenih

- obdobni pregled: 431 zaposlenih

- kontrolni pregled: 25 zaposlenih

Tabela: Stevilo opravljenih preventivnih zdravstvenih pregledov
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Pooblas&eni zdravnik medicine dela je za vse pregledane zaposlene v letu 2017 izdal
Porocila o opravljenih zdravstvenih pregledih delavcev za posamezne oddelke/sluzbe.

Iz poroCil po posameznih oddelkih je razvidno, da je problematika v primerjavi z 2016
sorodna in ni bistvenih odstopan,;.

Na prvem mestu najpogostejSih okvar zdravja zaznavamo endokrine, prehranske in
presnovne motnje 0z. bolezenska stanja, ki so prisotna v 37 odstotkih pregledane populacije.
Gre za bolezenska stanja iz skupine E 00 - E 90 Mednarodne klasifikacije bolezni, ki so v
glavnem povezana s poviSanimi mas€obami in holesterolom v krvi, debelostjo, obolenjem
S¢itnice, povidanim krvnim sladkorjem... .

Na drugem mestu so okvare vida oz. bolezni oéi iz skupine H 00 - H 59, Mednarodne
klasifikacije bolezni, prisotne v 34 odstotkih. Gre v glavhem za motnje refrakcije
(kratkovidnost, daljnovidnost, astigmatizem, starostna slabovidnost...).

Ugotovitve pooblaséenega zdravnika bomo uporabili pri izdelavi programa promocije zdravja
zaposlenih.

POSKODBE PRI DELU

V letu 2017 je bilo v zavodu prijavljenih 20 primerov poSkodb pri delu (I. 2015: 25, I. 2016: 16,
I. 2017: 20). Prevladujejo poSkodbe spodnjih okon&in zaradi zdrsa, spotika (zvin, nateg
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skoCnega gleznja), pogoste so poskodbe vbodov z koniCastim predmetom (igle, skalpeli,
steklovina).

Tabela: Absentizem zaradi po$kodb pri delu

2014 2015 2016 2017
Stevilo poskodb 28 25 16 20
Stevilo izgubljenih dni 496 544 578 693
Stevilo izgubljenih ur 3968 4350 4625 5550

V zgornji tabeli vidimo, da se Stevilo poSkodb zmanjSuje oziroma niha v okviru 20 poskodb,
vendar se je povecala resnost poskodb, zato prihaja do povecanja izgubljenih dni (ur).
Bolnisnica kot delodajalec prijavlja nezgode, zaradi katere je delavec odsoten ve¢ kot tri dni
(postopki potekajo v skladu z regulativo). Prijav kolektivnih nezgod, nevarnih pojavov,
ugotovljenih poklicnih bolezni in smrtnih primerov ni bilo.

ZAGOTAVLJANJE VARSTVA PRED POZAROM

Usposabljanje s podro&ja varstva pri delu in varstva pred poZarom je v letu 2017 potekalo v
Sluzbi za oskrbo s tekstilom, Tehni¢no vzdrzevalnih sluzbah ter Transfuzijskem centru.
Zaposleni so se usposabljali v skladu s sprejetimi programi teoreticnega in prakti¢nega
usposabljanja delavcev za varno delo in varstvo pred pozarom, ki so izdelani na osnovi
ocene tveganja in prilagojeni posameznim tveganjem, ki so prisotna na delovnih mestih.

V bolnisnici je strokovni sodelavec za varno delo izvedel evakuacijske vaje po posameznih
oddelkih in sicer:

28.1.2017 LEKARNA
4.2.2017 CENTRALNA STERILIZACIJA

13.3.2017 OCESNI ODDELEK

16.3.2017 ODDELEK ZA BOLEZNI PREBAVIL

24.3.2017 GINEKOLOSKI ODDELEK

26.3.2017 KARDIOLOSKI ODDELEK

3.4.2017 ODDELEK ZA MEDICINSKO REHABILITACIJO
3.4.2017 UROLOSKI ODDELEK

10.4.2017 OCESNI ODDELEK - AMBULANTE

7.11.2017 PRALNICA

1.12.2017 TEHNICNO VZDRZEVALNE SLUZBE
8.12.2017 TEHNICNO VZDRZEVALNE SLUZBE
10.12.2017 | CENTRALNA STERILIZACIJA

18.12.2017 | TRANSFUZIJSKI CENTER

20.12.2017 | TRANSFUZIJSKI CENTER

Na podlagi izvedene vaje se izdela zapisnik o evakuacijski vaji, ki se arhivira v Referatu za
varstvu pri delu.

DODELITEV OSEBNE VAROVALNE OPREME (OVO)

Zaposleni so v letu 2017 v skladu z oceno tveganja po posameznih delovnih mestih, prejeli
osebno varovalno opremo (delovna oblacila, zasCitne lateks rokavice, za$citna Cepica,
obrazna maska in delovno zasc¢itno obuvalo).

Osebno varovalno opremo bolnidnica dodeljuje na dolo¢eno periodiko, ki je dolo€ena v Izjavi
o0 varnosti z oceno tveganja za posamezna delovha mesta. Na podlagi revizije tega
dokumenta bodo na novo dolo¢ene tudi periodike dodelitve OVO.

103



Splosna bolniSnica Celje Letno porodilo 2017

V bolnisnici je veljaven obstojeci Pozarni red, revizijo dokumenta je bila nazadnje izvedena v
letu 2016, dodatno je z dokumentom bilo seznanjeno osebje, saj je UCC zacel aktivnosti
delovati konec decembra 31.12. 2016.

Prav tako je bila revizija izvedena na novi lokaciji Centra za diabetes ter po adaptaciji dveh
ambulant za posege starega operacijskega bloka. Tudi tukaj so v vseh prostorih izobeSeni
nacrti evakuacije in izvleCek Pozarnega reda.

V bolniSnici je dogovorjeno, da revizijo dokumenta izvedemo takrat, ko se spremenijo
elementi pozarne varnosti v objektu in po adaptaciji oziroma rekonstrukciji objekta ali dela
objekta.

InSpektor nadzora varnosti in zdravja pri delu, InSpektorata RS za delo, je dne 6.3.2017
opravil redni inSpekcijski pregled v Referatu za varstvo pri delu. Na podlagi pregleda je bila
izdana odlo¢ba, da je bolniSnica dolZzna zagotoviti izvajanje zakonov in drugih predpisov s
podro€ja varnosti in zdravja pri delu tako, da:
1. izdela revizijo obstojece Izjave o varnosti z oceno tveganja (rok: 23.12.2017),
2. poskrbi za pregled delovne opreme in preveri skladnost s predpisi o varnosti in
zdravju pri delu (rok: 28.4.2017),
3. zagotavlja prvo pomo¢ na delovnem mestu (tehni¢ne sluzbe) ter dolo€a Stevilo
zaposlenih usposobljenih za izvajanje prve pomodi in za te zagotovi opravljanje izpita
iz prve pomoci (rok: 28.6.2017).

Ukrepi iz toCke 2 in 3 so bili odpravljeni do roka, ki ga je dolocil inSpektor za delo, za ukrep iz
to¢ke 1 pa smo zaprosili za podaljSanje roka ureditve na 30.6.2018.
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11. OCENA NOTRANJEGA NADZORA JAVNIH FINANC

Notranje revidiranje smo v letu 2017 zagotavljali s kombinacijo lastne sluzbe za notranjo
revizijo in z najemom notranje revizijskih storitev na trgu. V letu 2017 smo izvedli notranjo
revizijo dodeljevanja izmenskega dodatka, izraCuna osnove za obraCun nadomestila place v
breme delodajalca, obracduna nadur v letu 2016 in obraduna potnih nalogov v letu 2016. Ob
koncu leta 2017 je bila v teku notranja revizija nabave zdravil in zdravstvenega materiala.

Na podro¢jih, ki so bili predmet notranjega revidiranja, niso bili ugotovljeni primeri
nezakonitega ravnanja, ki bi nakazovali na goljufijo ali prevare. Mestoma so bile odkrite
pomanijkljivosti v obstojeCem sistemu notranjih kontrol, za kar so revizorji podali 24 priporo€il,
ki usmerjajo v racionalizacijo posameznih procesov, v dopolnitev internih predpisov na
podrocju delovnega €asa, odrejanja nadurnega dela in obracunavanja potnih nalogov ter na
podrocju sklepanja pogodb za skraj8an delovni ¢as.

Priporocila revizorjev so bila v celoti sprejeta. Ukrepi, sprejeti na podlagi revizijskih priporodil,
s0 bili v letu 2017 realizirani v obsegu 29%. Ostali ukrepi bodo realizirani tekom leta 2018.

Na podrocju notranje revizijske dejavnosti smo poleg notranjih revizij izvajali tudi aktivnosti
notranje revizijskega svetovanja (na podroCju upravljanja tveganj, notranjih kontrol,
implementacije sprejetih priporocil v praksi) in metodoloSkega razvoja ter splonih opravil na
delovnem podroéju Sluzbe za notranjo revizijo (nacrtovanje dela Sluzbe za notranjo revizijo
in poroCanje, azuriranje dokumentov v sistemu vodenja kakovosti za podrocje notranje
revizije, posodobitev internega predpisa, zapis metodologije za strateSko nacértovanje
notranje revizijske dejavnosti in ostalo). Za leto 2017 smo posodobili vecino registrov tvegan;
na podrocju procesov, ki so dokumentirani v bolniSnicnem sistemu vodenja kakovosti. Hkrati
smo izdelali tudi register poslovnih tveganj kot sestavni del finanénega nacrta. Delovanje na
podro¢ju notranje revizijske dejavnosti je bolj podrobno predstavljeno v lethnem porocilu
Sluzbe za notranjo revizijo, izdelano v skladu z Usmeritvami za drzavno notranje revidiranje.

Za potrebe priprave Izjave o oceni notranjega nadzora javnih financ za leto 2017 smo izvedli
samooceno. Povpre€na ocena v zadnjih treh letih je sledeca:

POVPRECNA OCENA NOTRANJEGA NADZORA JAVNIH FINANC NA PODLAGI

SAMOQCENITVE 212
A a0 234
2015 2016 2017
Leto

Primerjava povpreéne ocene samoocenitve po elementih NNJF

2,82, ,0278 o, 293 L - 3,00 3 2,96
- o 2,20 25 7 £,200 e ?
% '“% 1,621,827, 1,751,987
/ , L__/ ’ R A %_
m & mE .
NK OKOLJE UPRAVLJANJE S KONTROLNE INFORMIRANJE IN NADZIRANJE
TVEGANJI DEJAVNOSTI KOMUNICIRAN =
Elementi NNJF m2015 ©2016 @217

105



Splosna bolniSnica Celje

Letno porodilo 2017

Na podlagi samoocenitve lahko povzamemo, da so bile sestavine notranjega nadzora javnih
financ, kot jih opredeljuje Zakon o javnih financah, v letu 2017 vzpostavljene na preteznem
delu poslovnega podrocja bolnidnice.

12. POJASNILA NA PODROCJIH, KJER ZASTAVLJENI CILJI NISO BILI
DOSEZENI

Tabela 36: NedoseZeni cilji, ukrepi ter terminski nacrt za ukrepanje

St. Nedosezeni cilji Razlogi o0z. pojasnila za Seznam ukrepov za Terminski nacrt
cilja 2016 nedoseganje cilja doseganje ciljev za doseganje
Uravnotezeno Poalavie 2 radunovodskeaa Sanacijski program v
8. poslovanje v orgoéilg 9 okviru Finan¢nega 31.12.2018
poslovnem letu 2017 P nacrta 2018
Zasedenost ¢lanov projektne Zagotovitev Casa
9 Spremljanje stroskov | skupine z deli in nalogami na ¢lanom projektne V letu 2018
’ materiala po pacientu | njihovih primarnih delovnih skupine za izvajanje
mestih. nalog projektne skupine.
Zahtevno dolgoro¢no prostorsko Pospesitev dokonéania
nacrtovanje, ob upostevanju Se projgktnih nalog in /
Povecanije in ureditev spremembe OPPN. In sicer za pristopiti k izdelavi Priprave v 2018
10. |internisti¢nih ngd‘gradn]o dveh nadst(opu.ne.\d razpisne in tehni¢ne (Sva’EJetje fin.
Lo . dializo za potrebe hospitalnih in - nacrta za 2018),
hospitalnih kapacitet ambulantnih oddelkov po dokumentacije, ter zakljugek v 2019
. L izvedbi javnih narogil za
izgradniji (ali vzporedno) samo adaptacijo
Nadomestne novogradnje. )
Oddelki so bili seznanjeni z
nacrtom za izvajanje aktivnosti
znotraj oddelkov, vendar glede Spodbuianie oddelkov
Spodbujanje Sportnih | na to, da gre za novost, tega niso podbujanje » M
; AP - e poziv, da pripravijo nacrt
14. |indrugih fizi€nih v celoti izkoristili. Ponekod pa so izvedbe aktivnosti
aktivnosti bile aktivnosti izvedene, vendar je znotrai oddelkov
bilo to narejeno samostojno brez ! )
posredovanja informacij
strokovnim sluzbam.
\?sc;f\ﬁltee\yukrriﬁiﬂf vaza program v birpisu za Opredeljeni kriteriji
16. Katetra in tra'an'ag Nesistemsko reSevanje spremljanje urinskih na vseh oddelkih
K In trajanj katetrov Se niso doloceni.
ateterizacije
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13. OCENA UCINKOV POSLOVANJA NA DRUGA PODROCJA

SB Celje je po velikosti tretja najvecja slovenska bolniSnica. Je osrednja regijska bolniSnica,
ki pokriva gravitacijsko podrocje od 200.000 do 300.000 prebivalcev, razlicno po strokah. SB
Celje kot mati¢na bolniSnica pokriva Savinjsko statisti¢no regijo, kar predstavija 12,88 %
vsega slovenskega prebivalstva. Na dolo¢enih podrodjih razvoj strok presega regijske okvire,
kar predstavlja za prebivalstvo celjske regije prednost in ve&jo dostopnost do storitev.

SB Celje predstavlja v celjski regiji glede na velikost ustvarjenega letnega prihodka najved;ji
poslovni subjekt. Delovno mesto nudi ve¢ kot 2.000 zaposlenim ter tako omogoca prezivetje
Sirokemu krogu prebivalstva. SB Celje je bila do leta 2017 stabilen poslovni subjekt, saj je
bila ves €as placilno sposobna. Glede na to je bila dober in zanimiv poslovni partner
Stevilnim dobaviteljem tako v celjski regiji kakor tudi v SirSem slovenskem prostoru. Poslovno
je tako vezan na celjsko bolniSnico Se vedji krog prebivalcev, kakor to izvira iz samega Stevila
zaposlenih. V letu 2017 je bolniSnica nadaljevala projekt izvajanja posameznih programov
javnih del, s katerimi Zavod RS za zaposlovanje Zeli aktivirati dolgotrajno brezposelne osebe.
Tako smo pridobili pet sodelavk in sodelavcev, ki so v bolniSnici opravljali razli¢na dela, med
njimi tudi delo spremljevalca in druZabnika pacientov.

S prevzemom Se zadnjega dela dejavnosti nujne medicinske pomodi, Ki jo je do takrat izvajal
Zdravstveni dom Celje, je v letu 2017 priSlo do celovitega prenosa nujne medicinske pomodi
v Urgentni center Celie Z njim je Urgentni center Celje zacel delovati v enoviti in celoviti
organizacijski obliki.

Ker se zavedamo pomena uspesSnega usklajevanja osebnega in poklicnega zivljenja, smo v
letu 2013 pristopili k projektu DruZini prijazno podjetje, v letih 2014 in 2015 pa nadaljevali
implementacijo in uresni¢evanje trinajstih ukrepov, s katerimi skrbimo za boljSe pocutje nasih
zaposlenih in lazje usklajevanje zahtev poklicnega in druzinskega zivljenja. V letu 2016 smo
po opravljenem postopku revizije pridobili polni certifikat DruZini prijazno podjetje.

SB Celje je tesno povezana z lokalnim okoljem, civilno druzbo, drustvi na razli¢nih podrodgjih.
SB Celje je tudi u¢na bolniSnica in kot taka u€na baza za Studente obeh slovenskih
medicinskih fakultet ter Srednje zdravstvene Sole Celje. Raziskovalci SploSne bolnidnice
Celje sodelujejo na klini€nih vajah iz kirurgije in interne medicine na dodiplomskem Studiju
MF Ljubljana, zdravniki pa sodelujejo kot ucitelji na obeh medicinskih fakultetah ter kot visji
predavatelji na Fakulteti za zdravstvene vede Univerze v Mariboru. Tako zdravniki kot
medicinske sestre aktivno sodelujejo v programu Visoke zdravstvene Sole v Celju bodisi kot
instruktorji, predavatelji in habilitirani ucitelji bodisi kot sodelavci v organih vodenja in
upravljanja Sole.

Splosna bolnisnica Celje deluje tudi kot organizator ali soorganizator Stevilnih strokovnih
sreCanj in delavnic. Z zdravstveno-vzgojnim materialom (broSure, zgibanke, plakati,...)
ozaveS¢amo bolnike in na8e stranke o preventivi, o skrbi za lastno zdravje ter jih seznanjamo
z nacini zdravljenja posameznih obolenj in poskodb. Tako smo v letu 2017 v avli poliklinike z
informativno stojnico obelezili svetovni dan ledvic, svetovni dan ozaveS€anja o srénem
popus€anju, svetovni dan higiene rok, na OtroSkem oddelku pa svetovni dan nocnega
mocenja. Tako kot prejSnja leta smo tudi v letu 2017 aktivno sodelovali s projektno pisarno
Celje zdravo mesto. Pod njenim okriliem smo pripravili obelezitev mednarodnega tedna
dojenja. V okviru Tedna vsezivljenjskega ucenja 2017 pa smo v City centru Celje pripravili
informativno stojnico s programom preventive pri bole€ini v krizu. Skupaj s ¢lani Zavoda
VOZIM in Policijsko upravo Celje smo pripravili krvodajalsko akcijo, katere namen je bil
opozarjanje javnosti na posledice hudih prometnih nesre¢, do katerih pride zaradi
nespostovanja prometnih pravil, predvsem prevelike hitrosti in alkoholiziranosti.

Splosna bolniSnica Celje opravija viogo dejavnega udeleZzenca splo$nih druzbenih in
zdravstvenih dogajanj v regiji in se povezuje ter sodeluje z gospodarskimi, socialnimi,
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kulturnimi, Sportnimi, javnimi ustanovami in politiénimi subjekti v regiji. Kot pomemben
razvojni in poslovni sistem se zavedamo svojega SirSega druzbeno razvojnega poslanstva v
regiji. Navedene subjekte vseskozi seznanjamo s svojimi uspehi in problemi ter jih dejavno
vkljuCujemo v svoje razvojne nacrte. Tudi sami pristopamo k projektom, katerih cilj je
izboljSanje zdravstvene in socialno varstvene situacije v regiji. V letu 2017 smo se tako
pridruzili konzorciju ustanov, ki bo v letu 2017 in 2018 za podrogje ob&in Sentjur, Dobje,
Rogatec, Rogaska Slatina, Smarje pri Jel$ah, Podgetrtek, Kozje, Bistrica ob Sotli in Celje
izvajal program izobrazevanja in osveSCanja za obvladovanje demence. Projekt, ki ga
financira Ministrstvo za zdravje, izhaja iz Strategije za obvladovanje demence v Sloveniji do
leta 2020.

V bolniSnici se zavedamo svojega vpliva na lokalno skupnost, zato iS¢emo razvojne reSitve,
prijazne tako do bolnikov in bolniSnice kot tudi do lokalnega prebivalstva (zmanjSanje hrupa
in emisij izpusnih plinov z ureditvijo prometa v bolnisnicnem kompleksu, ekoloSka sanacija
pralnice, varno zbiranje in uniCevanje kuznih odpadkov, izvajanje ukrepov za ucinkovito
porabo energetskih virov, izdelava nadstreSka nad zbirnim mestom za odpadke, posodobitev
rezervoarja za kurilno olje in pretekalne plos¢adi ob njem...).

Ker bolniSnica lezi na poplavnem obmocju reke Savinje, skupaj s krajevnimi in drzavnimi
ustanovami razvijamo obrambni sistem pred poplavljanjem bolnidni€nega kompleksa,
sodelujemo s krajevnimi gasilskimi drustvi in civilno zasc&ito ter jih sproti seznanjamo z
rezimom dela in vsemi arhitektonskimi, tehni¢nimi in drugimi spremembami. Redno
sodelujemo z organizacijami in zavodi za kontrolo voda, odplak in za kontrolo objektov v
bolnisnici.

Neizogibno ima nasa ustanova stike tudi z drugimi podjetji in ustanovami, z drustvi, civilnimi
zdruZenji ipd., s katerimi sodeluje v akcijah, namenjenih bolnikom in bolnignici. Ze leta
odliéno sodelujemo s I. osnovno $olo, ki vodi oddelek bolnidni¢ne Sole ter z vrtcem Anice
Cernejeve. Redno nase oddelke, na katerih se zdravijo bolni otroci, obiskujejo Rdeéi noski —
klovni zdravniki.
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14. DRUGA POJASNILA, KI VSEBUJEJO ANALIZO KADROVANJA IN
KADROVSKE POLITIKE IN POROCILO O INVESTICIJSKIH VLAGANJIH

14.1. PREDSTAVITEV ZAPOSLENIH PO POKLICIH IN PODROCJIH DELA

IzobraZeni, motivirani in lojalni zaposleni so klju¢ do uspeha. Skupaj z njimi SploSna
bolniSnica Celje gradi kulturo medsebojnega zaupanja, spoStovanja ter odgovornega in
uCinkovitega dela.

BolniSnica se zaveda, kako zelo so pomembni posamezni delavci in vzdus$je v vsakdanjem
bolniSni€nem utripu, zato so spodbujanje ustvarjalnosti, izboljSevanje medsebojnih dobrih
odnosov in spremljanje novosti sestavni del strategije in vizije bolniSnice. V letu 2017 smo
zato posebno pozornosti namenili iskanju dodatnega kadra, dodatnemu izobrazevanju in
usposabljanju obstojeCega kadra, nadgradnjo kakovostnega dela in zagotavljanju varnega in
zadovoljnega delovnega okolja.

Tabela 37: Realizacija glede na plan zaposlenosti 2017 — fizicno Stevilo delavcev

N Plan na | Realizacija
danSiiz.| nadan | (S0, | madan | nddo | eie,
T 2017 2017
Zdravniki skupaj 316 314 344 340 98,84 -4
Zdravniki specialisti 208 200 223 215 96,41 -8
Zdravniki pripravniki 16 19 19 20 105,26 1
Zdravniki specializanti 90 90 97 100 103,09 3
Sobni zdravniki 2 5 5 5 100 0
Medicinske sestre skupaj 436 434 447 449 100,45 2
Medicinske sestre 436 434 447 449 100,45 2
Zdravstveni tehniki skupaj 456 478 494 492 99,60 -2
Zdravstveni tehniki 444 465 482 479 99,38 -3
Zdravstv.tehniki - pripravniki 12 13 12 13 108,33 1
Zdravstveni sodelavci skupaj 174 173 182 177 97,25 -5
Zdravstveni sodelavci 166 166 173 168 97,11 -5
Zdravst. sodelavci - pripravniki 8 7 9 9 100 0
Administratorji skupaj 121 123 125 128 102,4 3
Administratorji 121 119 125 120 96 6
Administratorji pripravniki 0 4 0 8 - 9
Nezdravstveno osebje skupaj 322 319 320 324 101,25 4
Nezdravstveno osebje 322 315 320 324 101,25 4
Nezdravstveno osebje pripravniki 0 4 0 0 0 0
Transp.,oskrba skupaj 94 91 92 95 103,26 3
Transp.,oskrba 93 91 91 94 103,30 3
Transp.,oskrba-pripravniki 1 0 1 1 100 0
SKUPAJ 1.919 1.932 2.004 2.005 100,05 1
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14.1.1. Analiza kadrovanja in kadrovske politike

Splosna bolniSnica Celje je v kadrovskem nacrtu za leto 2017 v skladu s sedmim odstavkom
63. ¢lena ZIPRS1718 zaradi izjemnih in utemeljenih razlogov dolocila vi§je Stevilo zaposlenih
delavcev v okviru zagotovljenih sredstev za strodke dela, kot je bilo dolo¢eno v kadrovskem
nacrtu za leto 2016 in sicer iz razloga pridobitve dodatnega obsega programov, financiranih s
strani ZZZS, kot tudi zaradi nujnosti reSevanja kadrovske problematike, ki je nastala zaradi
zmanjSevanja Stevila zaposlenih in drugih varevalnih ukrepov v preteklih letih.

Cilje, ki smo si jih zadali v letu 2017, smo delno realizirali. Kadrovska struktura se izboljSuje,
pri Cemer se na trgu dela v letoSnjem letu pozna gospodarska rast, kar vpliva na Stevilo in
kvaliteto kadra, ki je na trgu. Poleg zdravnikov primanjkuje tehnicnega kadra, glede na trende
in usmeritve v zdravstveni negi pa tudi diplomiranih medicinskih sester. V letoSnjem letu smo
dali pozornost kadrovanju tudi na podrodjih, kjer smo v preteklih letih zaustavili zaposlovanje
(tehni¢ne sluzbe, transport in oskrba bolnikov, administracija).

Povpreéna starost delavcev se zadnja leta zviSuje in je bila v letu 2017 42 let. Najvedji delez,
kar 580 delavcev, je starejSih od 50 let. Visja povpreCna starost pomeni izziv zlasti v
zdravstveni negi, saj je povezana tako z omejitvami glede dela, ki veljajo za starej$e delavce,
vi§jim deleZzem bolniSke odsotnosti in deleZzem zaposlenih s statusom invalidnosti. Da bi
izboljdali naCin in razmere dela ter tako zmanj3ali moznosti za nastanek bolezni in okvar, v
bolnidnici Ze vrsto let sodelujemo v projektu Cili za delo, prav tako pa v letu 2018
nameravamo V celoti prenoviti oceno tveganja na delovnih mestih.

Struktura zaposlenih glede na spol je seveda v prid veliko veCjemu deleZzu Zensk, in sicer
1563 Zensk opravlja delo v bolnisnici.

Na potrebe po dodatnem kadru je vplivala Siritev internisti¢nih oddelkov, pove€an obseg dela
in dolgotrajne bolniske odsotnosti. Nadomestili smo vse zaposlene, ki so se upokajili.
Potrebe po zdravnikih specialistih na posameznih strokovnih podrodjin smo reSevali z
zaposlitvami specialistov po opravljenem specialisticnem izpitu in zaposlitvami zdravnikov
specialistov s trga dela, ko je bilo to mogoge. Se vedno ostajajo deficitarna naslednja
podrocja: radiologija, patologija, revmatologija in nuklearna medicina.

Konec leta 2017 je bilo v bolniSnici zaposlenih 2.005 delavcev, kar predstavlja glede na
Stevilo zaposlenih konec leta 2016 3,78% povecanije.

Za dolocen c¢as je bilo zaposlenih 250 delavcev, od tega 133 zdravnikov specializantov,
pripravnikov oz. sobnih zdravnikov.

Za polni delovni ¢as je bilo zaposlenih 1899 delavcev, 96 delavcev je bilo zaposlenih za
skrajSan delovni &as (invalidi, starSevsko varstvo, zaposlitve pri vecjih delodajalcih) in 10
delavcev za dopolnilno delo.

» zaposlitev zdravnikov

Stevilo zdravnikov specialistov je bilo 31. 12. 2017 pod planiranim, in sicer je bilo zaposlenih
215 zdravnikov specialistov, kar je za 15 ve€ kot konec leta 2016. Med letom smo se soocali
z odhodi zdravnikov specialistov in sicer je poleg planiranega odhoda zdravnika specialista
urologije in zdravnika specialista radiologije Se 5 zdravnikov specialistov odpovedalo
pogodbo o zaposlitvi zaradi zaposlitve pri drugem delodajalcu, dvema zdravnikoma
specialistoma je potekel doloCen Cas in nista Zelela nadaljevati z delom v bolniSnici, 1
zdravnik specialist se je upokojil.

Zaposlili smo vseh 13 planiranih zdravnikov specialistov, ki so v letu 2017 koncali
specializacijo, in 3 zdravnike specialiste iz trga. V letu 2017 je na podlagi dopolnilnega dela
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opravljalo storitve 9 zdravnikov specialistov druzinske medicine oz. pediatrije v Pediatrino
urgentnem centru oz. v Enoti sluzbe sploSne nujne medicinske pomodi. Konec leta 2017 smo
zakljucili postopke za zaletek usposabljanja tujca zdravnika specialista nevrokirurgije in
specialista urgentne medicine, ki sta se zaposlila v zaCetku leta 2018.

Stevilo pripravnikov je bilo konec leta 2017 20, specializantov 100 in sobnih zdravnikov 5.

» zaposlitev zdravstvene nege

V zdravstveni negi je bilo konec leta fizicno zaposlenih 941 delavcev, kar je v skladu s
kadrovskim nacrtom. V drugi polovici leta je nastala potreba zaradi Siritve dejavnosti na
KardioloSkem oddelku po dodatni zaposlitvi, kar se je tudi realiziralo. Zaposlili smo 1
diplomirano medicinsko sestro in 3 srednje medicinske sestre. Zaradi pove€anja obsega dela
smo v ambulanti UroloSkega oddelka zaposlili 1 diplomirano medicinsko sestro. Zaradi
pricetka dela Seste operacijske dvorane v dopoldanskem &asu z dnevnim delovanjem za
posege haluxe, odstranitev osteosintetskega materiala in operacije kil smo v zacCetku leta
2017 zaposlili 1 zdravstvena tehnika in zaradi poslediéno vecjega obsega Ccis€enja
instrumentov Se 1 bolniCarja. Prav tako smo zaposlili dodaten kader na Oddelku za Zilno
kirurgijo, na Oddelku za infekcijske bolezni in vrodinska stanja ter Oddelku za transport in
oskrbo.

» ostali
Na podrocju zdravstvenih delavcev in sodelavcev smo Stevilo zaposlenih realizirali 5 manj,
kot je bilo v planu. Skladno z na&rtovanim planom pa smo zaposlili klini€nega farmacevta v
Lekarni zaradi dviga kvalitete predpisovanja zdravil, spremljanja nezazelenih ucinkov in
racionalizacije stroSkov zdravil.

Stevila administratork glede na planirano konec leta 2017 presegamo za 3 administratorke in
sicer iz razloga nujni prilagoditvi potrebam v delovnem procesu. Prav tako gre za mlajsi
kolektiv, kjer je ve€ja odsotnost zaradi starSevskega varstva.

Na podro€ju nezdravstvenega osebja smo konec leta 2017 presegli plan za 4 zaposlene, kar
je posledica nadomes¢&anja bolniskih odsotnosti, ki jih v preteklosti zaradi var€evanja nismo.
Delno uspesni smo bili pri zaposlitvi dolo€enih vrst poklicev (kurja€, kuhar, elektriCar).

Tabela 38 : Fluktuacija delavcev v letih 2014, 2015, 2016 in 2017

Stopnja strok. 2014 2015 2016 2017
izobrazbe Odhodi | Prihodi | Odhodi | Prihodi | Odhodi | Prihodi | Odhodi | Prihodi
VIl — zdravnik specialist 12 7 9 3 9 5 13 15
VIl — zdravnik specializant 6 16 12 15 6 16 8 24
;/;'ezi;ﬁgéﬂg‘ sekundarij, brez 44 40 33 37 40 43 39 47
VIl — univ. ostali 2 1 4 2 5 3 6
VII - dipl.m.s. 15 16 6 14 8 64 21 24
VI - viSja med. sestra 1 2 1 2

VI. VII. — ostali 1 1 15 14 14 25 19 23
V — zdravstveni tehnik 34 38 39 45 28 72 26 52
V — ostali 9 9 8 11 5 26 14 25
KV 5 3 6 8 8 13 6 10
PK 3 6 6 5 14 30 16 14
SKUPAJ 132 137 140 152 135 299 167 240
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Delovno razmerje je prenehalo 167 delavcem iz naslednijih razlogov:
- prenehanje delovnega razmerja za doloCen Cas: 93 delavcem,
- odpoved delovnega razmerja na lastno Zeljo: 52 delavcey,
- upokojitev:18 delavcev,
- invalidska upokojitev: 1 delavec,
- smrt: 3 delavci.

Tabela 39 : Vzroki za prenehanje delovnega razmerja v letih 2014, 2015, 2016 in 2017

Varoki za prenehanje 2014 2015 - 2016 2017

Upokojitev 20 22 29 18
Invalidska upokojitev 3 2 3 1
Smrt 1 1 0 3
Drugi javni zavod 0 0 0 0
Druga organizacija 1 0 0 0
Potek doloCenega Casa 99 20 73 93
Ostalo 8 25 30 52
SKUPAJ 132 140 135 167

Za obvladovanje stroSkov dela je kljuéno obvladovanje izplaganih delovnih ur oz. delavcev iz
ur po posameznih delovnih skupinah in s tem tudi viSine izplagil. V letu 2017 je bil pripravijen
plan delavcev iz ur skupaj s planiranim stroSkom po posameznih delovnih skupinah na ravni
oddelkov in sluzb SB Celje v obliki, ki je omogocala redno in azurno spremljanje realizacije
plana. V nadaljevanju podajamo realizacijo nacrtovanega S$tevila delavcev iz ur po
posameznih delovnih skupinah na ravni bolniSnice kot celote.

Tabela 40: Povpreéno $t. izpladanih delavcev iz ur v letih 2016 in 2017 po delovnih skupinah

Delovna skupina Reglizacija Financni nac¢rt | Realizacija Indeks Razlika
016 2017 2017 R17/FN17 R17-FN17

Zdravniki 356,65 376,54 372,94 99,04 -3,60
Zdravniki specialisti 237,66 245,19 244,98 99,91 -0,21
Zdravniki pripravniki 17,69 19,00 18,57 97,74 -0,43
Zdravniki specializanti 98,30 107,85 104,49 96,89 -3,36
Sobni zdravniki 3,00 4,50 4,90 108,89 0,40
Zdravstvena nega 837,59 875,55 876,82 100,15 1,27
Medicinske sestre 405,13 424,72 427,44 100,64 2,72
Medicinske sestre 405,13 424,72 427,44 100,64 2,72
Zdravstveni tehniki 432,46 450,82 449,38 99,68 -1,44
Zdravstveni tehniki 420,33 437,99 438,19 100,04 0,20
Zdravstv. tehniki - pripravniki 12,13 12,83 11,19 87,22 -1,64
Zdravstveni sodelavci 171,43 175,66 170,78 97,22 -4,88
Zdravstveni sodelavci 164,30 165,49 163,30 98,67 -2,19
Zdravst. sodelavci - pripravniki 7,13 10,17 7,48 73,55 -2,69
Nezdravstveno osebje 294,50 303,51 300,90 99,14 -2,61
Administratorji 110,78 115,36 114,93 99,63 -0,43
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Delovna skupina Realizacija | Finanéni na¢rt| Realizacija Indeks Razlika
2016 2017 2017 R17/FN17 R17-FN17
Transport, oskrba 89,00 90,48 88,52 97,83 -1,96
Transport, oskrba 88,11 88,98 87,59 98,43 -1,39
Transport, oskrba - pripravniki 0,89 1,50 0,93 62,00 -0,57
Skupaj 1.859,95 1.937,10 1.924,89 99,37 -12,21

Za leto 2017 smo planirali v povprecju 1.937,10 delavcev iz ur. Realizirali smo 1.924,89
delavcev iz ur, kar je za 0,63 % manj od planiranega.

Stevilo zdravnikov iz delovnih ur je bilo 372,94, kar je za 3,60 delavca iz ur manj od
planiranega.

Stevilo delavcev iz ur smo presegli le v poklicni skupini medicinske sestre in sicer za 0,64%.

V letu 2017 smo realizirali 427,44 medicinskih sester iz delovnih ur, kar je za 2,72 delavcev
iz ur (0,64 %) veC od nacrtovanega. Realizirano Stevilo zdravstvenih tehnikov iz ur je bilo
449,38 kar je 1,44 (0,32 %) pod nacrtovanim.

Stevilo zdravstvenih sodelavcev iz delovnih ur smo realizirali v skupnem $tevilu 170,78
delavcev iz ur, kar je kar za 4,88 pod planiranim.

Stevilo delavcev iz ur v administraciji je bilo 114,93, kar je v okviru nadrtovanega (manj za
0,43).

Stevilo nezdravstvenega osebja delavcev iz ur znasa 300,90, kar je za 2,61 manj od
nacrtovanega.

Stevilo delavcev iz delovnih ur na podrogju transporta in oskrbe je bilo realiziranih 97,83
delavcev iz ur ali 1,96 delavca iz ur manj od planiranega.

ManjSe Stevilo delavcev iz ur kot je bilo nacrtovano je posledica prerazporejanja delovnega
Casa in zaposlitve dodatnega kadra, tudi za ¢as nadomesc€anja odsotnih delavcev.

Dnevno je bilo v letu 2017 povpre¢no odsotnih 25,59 % delavcev (489,05 delavcev), najvec
iz razloga koriS€enja letnega dopusta in bolniSke odsotnosti do enega meseca. Sledi
odsotnost zaradi praznikov, porodniSkega dopusta in bolniS8ke odsotnosti nad 30 dni.
Ponovno je v porastu kratkotrajna bolniSka odsotnost, ki je verjetno posledica starostne
strukture zaposlenih.

Prav tako je bilo Stevilo dni odsotnosti zaradi praznikov glede na predhodno leto vecje, zaradi
manjSega Stevila dni sovpadanja praznikov s sobotami in nedeljami.

Tabela 41: Odsotnosti v letu 2016 in 2017

2016 2017
ure % delav. St. odsot. ure % delav. St

delov. odsot.delov.
planiran letni fond ur skupaj | 3.804.808,90 3.990.865,60
planiran Ie_tnl fond ur na 2.088,00 2.088,00
posameznika
odsotnost brez nadomestila 680,4 0,02 0,33 463,3 0,01 0,22
praznik 93.021,70 2,44 44,45 | 122.563,30 3,07 58,7
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2016 2017
ure % delav. St. odsot. ure % delav. St.

delov. odsot.delov.
letni dopust 464.571,80 12,21 222,5| 487.278.60 12,21 233.37
odsotnost z nadomestilom 6.390,30 0,17 3,06 6.302,00 0,16 3,02
krvodajalstvo 2.452,40 0,06 1,17 2.240,60 0,06 1,07
strokovno izobrazevanje 24.507,40 0,64 11,74 24,056,50 0,6 11,52
porodniski dopust 103.287,40 2,71 49,47 101,358,90 2,54 48,54
bolniSka odsotnost (do 1 124.621,20 3,28 59,68| 134.485,90 337 64,41
mesec)
odsotnosti zaradi nege in 15.510,00 0,41 743|  19.072,20 048 9.13
spremstva
Studijski dopust 12.192,50 0,32 5,84 11.401,70 0,29 5,46
bolniSka odsotnost ( nad 1 95.690,60 2,51 4583 | 99.438,30 2,49 47,62
mesec)
invalidi 1l. kategorije (4 ure) 12.789,60 0,34 6,13 12.374,30 0,31 5,93
udelezba na sodiscu + 213,3 0,01 0,1 110,4 0 0,05
vojaske vaje
SKUPAJ ODSOTNOSTI 955.928,60 25,12 457,82 11.021.146,00 25,59 489,05

14.1.2. Ostale oblike dela

Podjemne pogodbe in druge pogodbe civilnega prava

Na podrocju sklepanja avtorskih, podjemnih in ostalih pogodb smo v letu 2017 upostevali
veljavno zakonodajo in usmeritve Vlade RS ter Ministrstva za zdravje. Pred sklenitvijo
omenjenih pogodb smo sledili doloébam Zakona o zdravstveni dejavnosti ter pridobili vsa
zahtevana soglasja.

V letu 2017 smo imeli sklenjene podjemne pogodbe na naslednjih podrodjih:

nevrologija — sodelovanje pri EMG in EEG pregledih, zagotavljanje neprekinjenega
zdravstvenega varstva ter delo v specialisti¢ni ambulanti;

pediatrija — zagotavljanje neprekinjenega zdravstvenega varstva na oddelku in v
PUC,;

ginekologija — zagotavljanje neprekinjenega zdravstvenega varstva, sodelovanje v
komisiji za prekinitev nose¢nosti;

kardiologija — delo v specialisti¢ni ambulanti, sodelovanje pri koronarografijah, pomo¢
na oddelku;

angiologija, endokrinologija in revmatologija — delo v specialistiéni ambulanti;
oftalmologija — delo v specialistiéni ambulanti, zagotavljanje neprekinjenega
zdravstvenega varstva,

radiologiia — od¢itavanje MR, izvajanje KAS;

neonatologija — zagotavljanje neprekinjenega zdravstvenega varstva,;
otorinolaringologija — delo surdopedagoga, delo v specialisticni ambulanti, prenos
Znanja — uvajanje metode, operativni posegi;

kirurgija obraza in Celjusti — specialisti¢ni pregledi;

transfuziologija — zagotavljanje neprekinjenega zdravstvenega varstva, pomo¢ na
oddelku;

ortopedija — ambulantno delo, operativni posegi, pomoc¢ na oddelku;
travmatologija — prenos znanja, operativni posegi;

Zilna kirurgija — operativni poseg;i;

nevrokirurgija — zagotavljanje neprekinjenega zdravstvenega varstva,
rednem delu, delo v specialisti¢ni ambulanti;

pomo¢ pri
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- infektologija — delo v specialisticni ambulanti in zagotavljanje neprekinjenega
zdravstvenega varstva,

- otroski oddelek kirurskih strok — delo v ambulanti,

- nefrologija — delo v specialisticni ambulanti in na oddelku;

- nuklearna medicina — delo v specialisti¢ni ambulanti;

- urgentni center — SNMP, delo v specialisti¢ni ambulanti;

- duhovnik — pogodba z duhovnikom za zagotavljanje duhovne verske oskrbe;

- prepre€evanje in obvladovanje bolni$ni¢nih okuzb (SPOBQO) - storitve zunanijih
strokovnjakov;

- prevajanje — tolmacenje pri obravnavi tujcev;

- sklenitev pogodb z lastnimi zaposlenimi za izvajanje posebnih programov.

Prav tako smo imeli sklenjeno pogodbo o poslovhem sodelovanju s koncesionarjem za
vkljuCevanje koncesionarjev v NZV in za prepreCevanje in obvladovanje bolniSni¢nih okuzb
(SPOBO)a z Nacionalnim institutom za javno zdravje.

V letu 2017 smo skleniti podjemne pogodbe z lastnimi zaposlenimi na naslednjih podrodgjih:
- program SVIT,
- eksplantacije,
- posebni programi.

Javna dela

V letu 2017 smo zaposlovali tudi preko javnih del in sicer 5 delavk. SB Celje je imela v letu
2017 en program, po katerem smo lahko izvajali javna dela, in sicer:

DruZabnistvo in spremljanje
Plac¢niki: 85 % Zavod za zaposlovanje, 5 % Obcina Celje, 10 % SBC.

Program se izvaja na podrocju zdravstvene nege:

- 5 oseb IV. stopnje izobrazbe.

14.1.3. 1zobrazevanje, specializacije in pripravnistva

V letu 2017 je bilo zaradi strokovnega izpopolnjevanja in usposabljanja zaposlenih
evidentiranih 42.255 ur odsotnosti, kar je za 2.508 ur vec€ ko leto poprej. Vsak dan je bilo tako
zaradi izpopolnjevanja in usposabljanja zaposlenih odsotnih 20,24 delavcev iz ur.

Tabela 42: Stevilo ur strokovnih izpopolnjevanj in usposabljanj v letih 2013 do 2017 po
ravneh strokovne izobrazbe

Ravni sirokovne 2013 2014 2015 2016 2017
izobrazbe

Y 310 266 542 327 486
v 3.468 3613 4.830 4339 3.764
6/l 1.161 971 2.085 1.555 1.015
6/l 5714 6.587 8.530 8.799 9.879
7 16.750 18.138 21315 20.889 21.445
8/l 1.946 1.769 2357 2596 2.393
8/l 968 636 1635 1.042 3.273
Skupaj 30317 31.980 41.294 39.747 42.255
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Iz tabele je razviden porast Stevila ur strokovnih izpopolnjevanj in usposabljanj v letu 2017 v
primerjavi z letom 2016.

Tudi v letu 2017 smo v SB Celje dali velik poudarek na internem izobraZevanju zaposlenih, ki
so pomembna za Siritev znanj in sposobnosti zaposlenih na delovhem mestu. Z organizacijo
internih izobraZevanj realiziramo prihranke iz naslova kotizacij, potnih stroskov, dnevnic,
bivanja in drugih strodkov povezanih z izobraZevanji zunaj bolnidnice. V kolikor je bilo
smiselno smo za interna izobrazevanja, ki smo jih organizirali oddali na Zdravnisko zbornico
in Zbornico zdravstvene in babiSke nege Slovenije vlogo za dodelitev licenénih to¢k za
organizatorje. S tem smo zaposlenim omogodili pridobitev potrebnih licenénih tock z
udeleZzbo na organiziranih internih izobraZevanijih, kar je prineslo prihranek, saj so zaposleni
licencne tocke pridobili z udelezbo na internih izpopolnjevanijih.

Organizirali in izvedli smo 382 internih dogodkov od tega je bilo 325 dogodkov iz naslova
internih izpopolnjevanj in usposabljanj v skupnem obsegu 629 ur in 57 dogodkov v skupnem
obsegu 57 ur iz promocije zdravja pri delu — telovadba. Najbolj obsezni seminariji v letu 2017
so bili seminarji iz Sole urgentne medicine, Tedaja temeljnih postopkov oZivljanja s
preizkusom znanja, Uvajalnega seminarja za novosprejete delavce in sodelavce,
PrepreCevanja in obvladovanja bolnisnicnih okuzb, Rokovanje s krpami za CciSCenje
neposredne pacientove okolice INICIDIN WIPES, Aplikacija kisika, ter s podro&ja Promocije
zdravja pri delu — telovadba za zaposlene. Najve¢ udeleZencev internega izpopolnjevanja in
usposabljanja je bilo na temo Sole urgentne medicine, katerega se je skupno udeleZilo 936
zaposlenih, sledi Uvajalni seminar za novosprejete delavce in sodelavce, katerega se je
udelezilo 261 zaposlenih ter Te€aja temeljnih postopkov oZivljanja s preizkusom znanja,
katerega se je udelezilo 252 zaposlenih. Poudarek smo pa dali tudi izobraZevanju s podrocja
komunikacije, obvladovanja konfliktov in medsebojnih odnosov. V letu 2017 smo se v
sodelovanju z Ljudsko univerzo Celje prijavili na razpis Ministrstva za izobraZzevanje, znanost
in Sport za pridobivanje temeljnih in poklicnih kompetenc zaposlenih v Savinjski regiji in
izpeljali brezplaéna 30 urna osnovna (22 zaposlenih) in nadaljevalna (17 zaposlenih) tecaja
iz Excela.

V mesecu aprilu 2017 smo z namenom pricakovanja zniZzanja stroSka zdravil in
zdravstvenega materiala sprejeli ukrep o ukinitvi zbiranja donacijskih sredstev za namen
izpopolnjevanja in izobrazevanja vseh zaposlenih v SB Celje. Za izpopolnjevanje in
usposabljanje zaposlenih smo v letu 2017 prejeli 93.291,39 € donacij za namen strokovnih
izpopolnjevanj in usposabljanj, kar je za 53,19 % manj prejetih donacij kot leto 2016, ko smo
jih prejeli 196.028,88 €. Gre za donacije, ki so bile realizirane od vlog za donacije, ki so bile
donatorjem posredovane Se pred ukinitvijo donacijskega sklada.

Studij ob delu, ki je financiran ali sofinanciran iz strani Splone bolnignice Celje sta v letu
2017 zaklju€ila 2 zaposlena, in sicer:

- raven 6/2! je zakljucila 1 zaposlena,

- raven 72 je zakljucila 1 zaposlena.
SB Celje je z odlo¢bo Ministrstva za zdravje pooblas&eni zdravstveni zavod za opravljanje
strokovnih izpitov zdravstvenih delavcev in zdravstvenih sodelavcev pripravnikov s srednjo
strokovno izobrazbo. V letu 2017 je v SB Celje strokovni izpit opravljalo 205 pripravnikov
zdravstvenih in nezdravstvenih poklicev s srednjo strokovno izobrazbo. Od tega je bilo 164
zunanjih in 41 notranjih pripravnikov. Po ceniku SB Celje stroSek strokovnega izpita znasa
180 €. 1z tega naslova je SB Celje v letu 2017 pridobila 28.755 €.

1 Stari visoko$olski strokovni programi in novi bolonjski visoko$olski ter univerzitetni bolonjski programi (1.
bolonjska raven)
2 Magisterij stroke (2. bolonjska raven)
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Strokovne izpite VI/2 in VII. ravni strokovne izobrazbe zdravstvene smeri, ki se opravljajo na
Ministrstvu za zdravje je v letu 2017 uspeSno opravilo 47 zdravstvenih delavcev. Strokovni
izpit je uspedno opravilo 38 zdravnikov in 8 ostalih zdravstvenih delavcev in sodelavcev.

Z razlogom, da opravijo predpisan program pripravnistva pridejo v SB Celje vsakoletno na
krozenje pripravniki iz Zdravstvenih domov in Domov za ostarele iz Savinjske regije. V letu
2017 je na kroZenje priSlo 112 pripravnikov, med katerimi prevladujejo pripravniki na
krozenju za poklic tehnik zdravstvene nege, ki jih je bilo skupno 83. V pogodbi o sodelovanju
pri izvajanju programa pripravnistva je doloeno, da delodajalec SB Celje na podlagi
izstavljenega raCuna povrne stroSke izvajanja pripravniStva v viSini stroSkov mentorstva v
skladu z veljavnimi predpisi. V letu 2017 je SB Celje iz tega naslova prejela 15.415,43 €.

Splosna bolniSnica Celje ima status uénega zavoda za izvajanje prakticnega pouka dijakov
srednje strokovnega izobraZevanja programa tehnik zdravstvene nege, laboratorijski tehnik,
kemijski tehnik in farmacevtski tehnik, srednje poklicnega izobrazevanja programa bolnicar-
negovalec in Studentov visokoSolskega strokovnega Studijskega programa zdravstvena
nega, fizioterapija, radiologija, laboratorijska biomedicina, babiStvo ter Studentov
univerzitetnega Studijskega programa medicina in farmacija. V ta namen smo v letu
2016/2017 z 9 fakultetami oz. visokoSolskimi zavodi sklenili pogodbe o izvajanju kliniéne
prakse za Studente ter z 8 srednjimi Solami pogodbe o sodelovanju pri izvajanju prakticnega
usposabljanja z delom za dijake. S sklenjenimi pogodbami so bile opredeljene obveznosti SB
Celje, vzgojno-izobrazevalnih zavodov in dijakov/Studentov na kliniéni praksi oz. prakticnem
usposabljanju. S sklenjeno pogodbo so se 4 fakultete zavezale, da bodo za mentorstvo pri
klinicnem usposabljanju Splosni bolnisnici Celje plaCale stroske mentorstva. Na podlagi
sklenjenih pogodb s fakultetami je bilo tako v letu 2017 izstavljenih radunov v skupni
vrednosti 34.348,19 €. Od te vrednosti je mentorjem pripadlo 20.608,91 € (bruto I), SB Celje
pa 13.739,28 €, za kritje materialnih stroSkov povezanih z usposabljanjem.

V letu 2017 smo pridobili 102 specializacij, in sicer iz naslednjih podrogij: abdominalne
kirurgije, anesteziologije in reanimatologije, dermatovenerologije, gastroenterologije,
ginekologije in porodnistva, infektologije, intenzivne medicine, interne medicine, internisti¢ne
onkologije, nefrologije, nevrokirurgije, nevrologije, otorinolaringologije, patologije, pediatrije,
radiologije, splosne kirurgije, transfuzijske medicine, travmatologije, urgentne medicine in
urologije. Specializacijo je v letu 2017 uspedno kon&alo 15 specializantov, medtem ko je 6
specializantov prekinilo specializacijo in delovno razmerje v SBC. V letu 2017 dva specialista
opravljata drugo specializacijo iz podroCja otroSke nevrologije in intenzivhe medicine. Trije
specializanti pa opravljajo drugo specializacijo, in sicer iz podro¢ja medicinske biokemije 2
specializanta in 1 specializant iz klinicne psihologije. Osem specialistov interne medicine
opravlja specializacijo iz kardiologije in vaskularne medicine kot samo predlagatelji
specializacije.

Splodna bolniSnica ima pooblastilo za izvajanje specializacij zdravnikov in zobozdravnikov. V
bolnidnici opravljajo program specializacij zdravniki specializanti, katerih delodajalec ni SB
Celje. Slednji pri nas opravljajo del programa svoje specializacije po programu, ki ga
prejmemo od ZdravniSke zbornice RS. Krozenje lahko traja teden dni, pol meseca, mesec
dni, ve€¢ mesecev, tudi leto ali ve€. Delodajalci specializantov so slovenske bolniSnice in
zdravstveni zavodi ter zasebne zdravstvene ambulante. V letu 2017 je vsak mesec
povprecno 40 tujih specializantov opravljalo del programa specializacije na medicinskih
oddelkih SB Celje.

14.1.4. Dejavnosti, oddane zunanjim izvajalcem

V SB Celje v celoti opravljamo v lastni reZiji storitve pranja, transporta, sterilizacije in
kuhinje. V pralnici SB Celje Se peremo perilo v celoti za SB Jesenice in za PB Vojnik.
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Prihodek od pranja zunanjim naro&nikom je bil v letu 2017 v viSini 263.030 €. V pralnici
imamo zaposlenih 58 ljudi in v sterilizaciji 15 ljudi. V letu 2017 je bil stroSek dela v pralnici
808.032 € in v sterilizaciji 348.691 €.

Na podrocju Cis€enja in varovanja imamo storitve v vecji meri oddane zunanjemu izvajalcu.
Letni stroSek izvajanja dejavnosti preko zunanjega izvajalca je bil na podro&ju ¢&iS¢enja
1.111.743 € in na podrocju varovanja 185.690 €. Na podro¢ju varovanja imamo zaposlenih 7
delavcev, na podrocju Cis€enja pa 6 delavcev.
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14.2. POROCILO O INVESTICIJSKIH VLAGANJIH V LETU 2017

Investicije so eno zahtevnejSih podrodij za ustvarjanje pogojev za nemoteno in neprekinjeno
delovanja bolniSnice. SooCamo se z omejenimi viri investicijskih sredstev, ki so vkalkulirani v
ceno zdravstvene storitve, zato skuSa drzava preko Zakona o investicijah v javne
zdravstvene zavode (ZIJZZ) zagotoviti dodatna sredstva za investicije in tako zmanjSevati
razkorak, ki nastaja med potrebami in moznostmi bolniSnic za investicijska vlaganja. Za SB
Celje je zato izredno pomemben projekt »Nadomestna novogradnja SploSne bolniSnice
Celje«, ki bo financiran na podlagi tega zakona. Nadomestna novogradnja bo razreSila
prostorske in logisticne probleme, predvsem internisticnega dela bolniSnice. Po prvotnih
nacrtih bi morala biti zakljuéena Ze leta 2014, gospodarska kriza in posledicno pomanjkanje
denarja pa sta postavila nove termine v obdobje 2018 — 2024. Na podlagi ZI1JZ ustanovitel]
Ministrstvo za zdravje (MZ) vlaga tudi v medicinsko opremo ter drugo infrastrukturo.

Celoten investicijski na¢rt SBC v letu 2017 je znaSal 6.095.987 €. Od tega so lastha sredstva
iz vira amortizacije predstavljala 5.626.914 €, kar pa je dejansko pomenilo vir dvoletnih
amortizacijskih sredstev. TakSen nacin planiranja je bil potreben iz razloga vecjih potreb od
dejanskih zmoZnosti, ter iz razloga dolgotrajnosti postopkov javnega naroCanja. V taksnih
pogojih se je bolniSnica v teku leta lahko Se vedno odlo¢ala o prioritetah nabav, glede na
aktualno stanje medicinske opreme, hkrati pa je lahko sprozZala postopke javnega naro¢anja
za postavke iz investicijskega nacrta, ki se bodo predvidoma koncali Sele v naslednjem letu.
Ker zaradi mnozice potreb po vlaganjih ni mozno predvideti vseh potrebnih intervencij med
letom, ki nastopajo kot posledica iztroSenosti opreme, se del sredstev planira kot rezerva.

V Tabeli 43 je prikazana realizacija investicijskih vlaganj v letu 2017 glede na vire sredstev v
primerjavi s sprejetim investicijskim nacrtom 2017.

Tabela 43: Realizirane investicije v letu 2017 glede na vire sredstev v €

Lastna sredstva Finan&ni nacrt 2017 in\/Reeszlé?jza;(?l? DelezZ realizacije
Lastna sredstva 5.626.914 2.709.909 48,16
Sredstva ustanovitelja (MZ2) 402.307 402.307 100,00
Donacije (toZilec) 60.766 112.837 185,69
Raziskovalni sklad 6.000 2.445 40,75
SKUPAJ 6.095.987 3.227.497 52,94

*Realizirane investicije predstavljajo samo tiste investicije, za katere smo racun Ze prejeli.

Iz tabele je razvidno, da je bolniSnica hkrati z investicijsko politiko vodila tudi politiko
zagotavljanja likvidnosti bolnignice. Ceprav podatki kaZejo na poloviéno realizacijo
zastavljenega plana, z vidika dvoletnega nacrtovanja to vendarle pomeni za leto 2017 100%
realizacijo. Druga polovica nacrtovanih vlaganj pa se prenasa v leto 2018. Morebitne
spremembe prenosa posameznih postavk bodo dolodene s finanénim nadrtom za leto 2018.

Za leto 2017 je znacCilno, da predstavljajo sredstva ustanovitelia (MZ) relativno nizek
strukturni delez tako v planiranih kot realiziranih investicijah, kajti vecina ve¢jih nacrtovanih
investicij bo predvidoma realizirana v letu 2018. S strani ministrstva se je zakljucil le projekt
dveh diesel agregatov. Gre za obvladovanije rizika preskrbe z elektricno energijo.

Obseg donacijskih sredstev je celo visji od nacdrtovanega, kljub temu pa je opazno, da se ta
vir sredstev za investicijske namene primerjalno s preteklim obdobjem zmanjSuje.

Prvi¢ smo glede sprejeta notranja pravila o raziskovalni dejavnosti nacrtovali tudi sredstva
raziskovalnega sklada in jih delno tudi realizirali.
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Tabela 44: Realizirane investicije v letu 2017 glede na vir in vrsto investicij v €

N Realizacija 2017
Financni Sredstva Razisko Delez
Vrsta investicij nadrt re o - T
) 2017 legggt]\?a ustanovite- %ggﬁgg? valni SKUPAJ | realizacije
ljia (MZ) sklad

NEOPREDMETENA
. SREDSTVA 631.971 166.119 0 0 0 166.119 26,29
1. | Programska oprema 613.601| 163.303 0 0 0 163.303 26,61
2. Ostalo 18.370 2.815 0 0 0 2.815 15,33
II. | NEPREMICNINE 685.034 | 354.195 125.570 0 0 479.765 70,04
1. | Zemljis¢a
2. | Zgradbe 685.034 354.195 125.570 0 0 479.765 70,04
Il. | OPREMA 4.778.982 | 2.189.595 276.737 112.837 2.445| 2.581.614 54,02
A. | Medicinska oprema |3.393.286 | 1.351.153 0 108.077 0| 1.459.230 43,00
B. 2';’22‘2””5"6‘ 1.385.696 | 838.442| 276.737 4.760| 2.445| 1.122.384 81,00

Informacijska
1. tehnologija 601.862 428.196 0 0 0 428.196 71,15
2. Drugo 783.834 410.245 276.737 4.760 2.445 694.187 88,56

'SN}XUES/L'C” E 6.095.987 | 2.709.000 |  402.307| 112.837| 2.445| 3.227.497| 52,94

Iz tabele je razvidno, da je bil relativno majhen delez investicij namenjen v izboljSevanje
prostorskih pogojev, ¢eprav ima bolniSnica velike prostorske probleme. Odgovor najdemo v
pomanjkanju sredstev, kakor tudi v zahtevnosti racionalnega nacrtovanja prostorskega
urejanja v starem delu bolniSnice, ki je hkrati predmet novogradnje. Zato je presoja potrebnih
vlaganj v te stavbe, ki se bodo v srednjerocnem obdobju rusili, toliko bolj zahtevna. Kljub
temu pa je tudi v teh prostorih potrebno zagotavljati minimalne bivalne, higienske in delovne

standarde. Precej$en del teh naértovanih investicij se prenasa v leto 2018.

Podrobnejso strukturo vlaganj v letu 2017 razkrivamo v tabelah v nadaljevanju.

14.2.1. Vlaganja v medicinsko opremo

Tabela 45: Realizirane investicije v medicinsko opremo v letu 2017 v €
S Realizacija 2017 .
Vrsta investicij Financni — Delez
I naért 2017 | Lastna Donacije | gy paj | realizacie
sredstva (tozilec)
A. | Medicinska oprema 3.393.286 | 1.351.153 108.077 | 1.459.230 43,00
Medicinska oprema iz leta 2016 1.322.531 826.898 4.366 831.264 62,85
o, |Medicinska oprema sprejeta na 1.036.000|  144.483 1.675| 146.158 14,11
Strokovnem svetu
3. | Oprema zdravstvena nega 224.755 120.139 20.967 141.107 62,78
4. | Medicinska oprema DI 135.000 107.539 0 107.539 79,66
5. | Medicinska oprema (rezerva) 30.000 152.094 81.069 233.163 777,21
6. | Medicinska oprema v projektih: 645.000 0 0 0 0,00
- KORONAROGRAF 15.000 0 0 0 0,00
- ROBOT 615.000 0 0 0 0,00
- ANGIOGRAF 15.000 0 0 0 0,00
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Nacrtovana vlaganja v medicinsko opremo predstavljajo priblizno 50% vseh naloZzb v
bolniSnico, kar je tudi skladno s strukturo virov sredstev, razvidne iz bilance stanja. Zato je
pomembno zaznano dejstvo, da je potrebno za nemoteno delovanje bolniSnice viagati tudi v
infrastrukturo, komunikacije ter informatizacijo.

V postavki 5 - medicinska oprema (rezerva), je prikazana zbirna vrednost investicij, ki so ob
sprejetju FN predstavljala vir za nenapovedane intervencije — predvsem zaradi odpovedi
aparatov kot posledica njihove iztroSenosti. Skupna vrednost teh intervencij je moc¢no
presegla planirane okvire, in je znaSala kar 233.163 €.

Oprema, ki je v tabeli 45 opredeljena kot »medicinska oprema v projektih« se ponovno pojavi
v tabeli 54, kjer pa so predvidene vrednosti posameznih aparatur skupaj s potrebno
infrastrukturo, potrebno za njegovo namestitev. Gre za koronarograf, angiograf in robotski
sistem. Investicije v to opremo v letu 2017 niso bile realizirane, so pa v postopkih in bodo
realizirane v letu 2018. Ob tem je potrebno poudariti, da bosta koronarograf in angiograf
financirana s strani MZ, zato prikazana vrednost (2 x 15.000 €) predstavlja le vlozek SBC.

Tabele 46, 47 in 48 predstavljajo analiti¢en pregled nabav medicinske opreme vedjih
vrednosti, financiranih iz lastnih amortizacijskih sredstev ali s sredstvi donatorjev.

Tabela 46: Realizirane vedje nabave medicinske opreme glede na vir v letu 2017 v €

= Lastna
X Oddelek sredstva
OCT+FAG+ICG fundus kamera .
SPECTRALIS 1| Oc¢esni oddelek 203.851
Aparat za alikvotiranje in arhiviranje vzorcev 1| Oddelek za laboratorijsko medicino 192.583
Mikroskop 1| OP blok 119.777
Aparat za umetno predihavanje pljug 3 8ﬂsl\,/|ek intenzivne medicine operativnih strok, 68.559
UZ aparat 1 | Ginekolosko porodniski oddelek 64.938
Apavrat za umetr)o predlrjgvanje pljuc.z 1| onm 38.922
moznostjo dovajanja dusikovega oksida
]I‘\Szrll::ti(j)r za spremljanje osnovnih zivljenjskih 21 | 11 oddelkov 32 553
Anestezijski aparat-z moznostjo pritrditve na 1 Oddelek za anesteziologijo, IMOS in terapijo 29.728
stativ bolecin )
Kolonoskop 1 | Oddelek za bolezni prebavil 29.661
UZ aparat 1 Oddg]ek za anesteziologijo, IMOS in terapijo 22 689
bolecin
Infuzijska Crpalka 14| 6 oddelkov 16.138
Aparat za izvajanje zunanje masaze srca 1 | Urgentni center - SMP 15.168
Stativ operacijski-endoskopski 1 Odd_elek za otorlnolar_l_ngologljo in 14.561
cervikofacialno kirurgijo
Operacijska Iu¢ - stropna 1 | Oddelek za intenzivno interno medicino 13.839
Lutka za reanimacijo 1| Zdravstvena nega 13.602
Procesor in vir svetlobe za Exero 11l 1| Oddelek za bolezni prebavil 13.182
DOK sistem organizator Crpalk, perfuzorjev 2 | Odsek intenzivne medicine operativnih strok 11.463
in perfuzor
V02|c_ek Za prevazanje In Zlaganje 1 | Centralna sterilizacija 10.240
kontejnerjev
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Tabela 47: Realizirane vecdje nabave v opremo zdravstvene nege glede na vir v letu 2017

Lastna Donacije SKUPAJ
Kol. Oddelek sredstva (tozilec) v €
Oprema zdravstvene nege 120.139 20.967 141.107
Gin (6), ORL (6), Pediatrija
Bolniska postelja, elektricna 40 | (8), Gastro (1), Dializa (4), 85.229 20.967 106.197

Urologija (10), Infekcija (5)

AER (6), Hemato (4), Ped
Noc¢na omarica 50 | (10), Otr.krg. (4), ORL (10), 15.282 0 15.282
Nevro (6), Infekc (10)

Ocesni (1), Gastro (1),

Aspirator 4 Infeke (2) 7.523 0 7.523
VoziCek za zdravila 1| Infekcija (1) 2.300 0 2.300
Pregledna miza 1 | Urologija (1) 1.664 0 1.664
Pulzni oksimeter 4 | Zilna (1), Ped (2), PUC (1) 1.575 0 1.575
Vozi€ek za prevoz umrlih 1 | Patologija (1) 1.529 0 1.529

Tabela 48: Realizirane vecje nabave medicinske opreme iz rezerve glede na vir v letu 2017

Lastna
Medicinska oprema Oddelek Kol. sredstva Donacije v €
vE€

Defibrilator Urgentni center 2 45.420
Injektor za kontrastna sredstva Kardiolos$ki odd. 1 28.800
Ap. za funkcionalno magn. stimulacijo Odd_el_ek za laboratorijsko 1 20.776

medicino
Pistola vrtalna OP blok 2 14.965
Holter prenosna enota Nevroloski odd. 1 11.861
Aparat za fototerapijo Dermatoloski odd. 1 11.253
Uroflowmeter Urolo$ki odd. 1 6.524
Lu€ operacijska stropna s stativom Oddele_k za holezni 1 6.000

prebavil
Omara za shranjevanje paraf. blokov Patologija 1 5.279
Omara za shranjevanj pvc blokov Patologija 1 5.168
Artromot Oddt_al_ek za laboratorijsko 1 4.460

medicino
Zaga oscilacijska OP blok 1 4.320
Merilec krvn. tlaka Kardiolo$ki odd. 1 3.519
14.2.2.Vlaganja v nemedicinsko opremo
Tabela 49: Realizirane investicije v nemedicinsko opremo v letu 2017 v €

Realizacija 2017 .
Delez

Finanéni Razisko- |
¢ ij liza-

naért 201 Lastna Donacije . reali

sredstva | (tozilec) valni SKUPAJ cie

sklad
Nemedicinska oprema - drugo 453.000| 393.724 4.760 2.445| 400.929 88,51
1. Oprema kuhinja 20.000 16.335 0 0 16.335 81,68
2. Oprema pralnica 20.000 1.153 0 0 1.153 5,76
3. Pohistvena oprema 60.000 0 0 0 0 0,00
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Realizacija 2017 Deles

Financni Razisko- |
x ii liza-

naért 201 | Lastna | Donacije : reall

sredstva | (tozZilec) valni SKUPAJ cie

sklad

4, Resevalno vozilo 160.000 0 0 0 0 0,00

5. Druga nemedicinska oprema 0 0 0 0 0 0,00

6. DI - nemedicinska oprema 138.000| 177.330 0 0 177.330| 128,50

6.1. | DI - Tekstilni (047101) 38.000 29.836 0 0 29.836 78,52
DI - Zascitna delovna obladila

6.2. (047104) 40.000 54.846 0 0 54.846 | 137,11

6.3. | DI - ZaS¢itna obuvala (047105) 20.000 32.401 0 0 32.401 162,01

6.4. | DI - Ostalo (047102) 25.000 52.433 0 0 52.433 209,73

6.5. | DI - Kuhinjski in strezni (047106) 15.000 7.813 0 0 7.813 52,09

7. |Nuine tekoce nabave nemedicinska 30.000| 61.273 4.760 2.445| 68.478| 228,26
oprema (rezerva)

8. Druga nemedicinska oprema 25.000| 137.633 0 0 | 137.633| 550,53
Split naprave 25.000 20.732 0 0 20.732 82,93
Avtomatski samogcistilni filter za
pripravo mehke vode v strojnici C3 0 21.003 0 0 21.003 )
Ureditev pH nevtralizacije in znizanje )
temperature odpadnih vod pralnice 0 23.491 0 0 23.491
Ostala nemedicinska oprema 0 72.405 0 0 72.405 -

Vedje vrednosti iz postavke »ostala nemedicinska oprema« predstavljata:
- oprema za vzoréenje kotlovske vode v vrednosti 23.033 €
- posodobitev parkomata v vrednosti 28.798 €

Bolnisnica je pri realizaciji predvidenih postavk bila racionalna in sproti prilagajala nakup
opreme glede na razpolozljivost finan¢nikih sredstev in prioritetnih potreb. Nakup reSevalnih
vozil bo realiziran v letu 2018.

14.2.3. Vlaganja v informatizacijo bolniSnice

Tabela 50: Realizirane investicije v informatizacijo bolni$nice v letu 2017 v €

Vrsta investicij Finar;%nli7na<':rt Realizacija 2017 reglegzije

Vlaganja skupaj 1.223.463 594.315 48,58
Programska oprema 548.401 89.747 16,37
Informacijska tehnologija - strojna oprema 488.600 315.546 64,58
Projekti za informatizacijo bolni$nice 186.462 189.021 101,37

a) Programska oprema - neopredmetena sredstva

Skupna nacrtovana vrednost investicij v letu 2017 v neopredmetena sredstva oz. v
programsko opremo je 548.401 €. Realizirana vrednost teh investicijskih nabav v letu je
86.932 €, kar pomeni 15,59% vseh nacrtovanih sredstev za programsko opremo.

123




Splosna bolniSnica Celje Letno porodilo 2017

Tabela 51: Realizirane investicije v programsko opremo bolniSnice v letu 2017 v €

Vrsta realizirane programske opreme Realizacija
1-12 2017

Aplikativna programska oprema in sistemi 89.747
Dopolnitev Birpis21 za potrebe uvedbe modula Vrstomati 27.362
Program za spremljanje poslovnih procesov v Sluzbi za prehrano - nadgradnja 13.051
Program za evidenco delovnega €asa in pristopne kontrole - dopolnitve 9.989
Program za obvladovanje varnosti in zdravja pri delu (nov program) 9.586
Birpis21 - integracija z GE Centricity Care na OIIM 9.202
Program glavna knjiga s saldakonti - dopolnitve 5.637
Birpis21 - dopolnitev - storitve LZM 4271
Program za kadrovsko evidenco s potnimi nalogi - dopolnitve 3.720
Nujne tekoCe nabave - programska oprema 2.815
Dokumentni sistem BC - Siritev uporabe z vkljugitvijo novih dokumentov v sistem

. . ; . e 2.039
elektronskega poslovanja vkljuéno z nakupom novih modulov, ki to omogo¢ajo
Program za obracun pla¢ - dopolnitve 1.589
Labex - dopolnitev z modulom za pripenjanje zunanijih izvidov na izvid SBC 485
Nujne tekoCe nabave programske opreme 2.815

Realizirane so bile le tiste programske dopolnitve, kjer so lastniki procesov znali jasho
doloditi potrebe in so aktivho sodelovali pri njihovi implementaciji v informacijski sistem.

Informacijska tehnologija - strojna oprema

V letu 2017 so nalrtovane investicije v informacijsko tehnologijo (strojna oprema) znaSale
488.600 €. Realizirana vrednost pa je znaSala 315.546 € in sicer:

140.040 € za nakup 174 raCunalnikov in 10 prenosnikov za nova delovis¢a in
zamenjave iztroSene opreme;

75.773 € za razSiritev diskovnega sistema za povelanje kapacitete podatkovnega
skladi§€a bolniSnice za PACS na primarni in sekundarni lokaciji ter BIS na primarni in
sekundarni lokaciji;

28.164 € za 68 nakup laserskih in 19 termiénih tiskalnikov za nova delovis€a in
nadomestitev izrabljenih;

20.881 € za nakup 33 digitalnih diktafonov ter 16 setov za prepisovanje za Siritve
zvocnega zapisa;

7.530 € za nakup 40 racunalniSkih monitorjev za nova delovis€a in nadomestitev
izrabljenih;

4544 € za nakup 3 novih POS blagajn za potrebe prodaje zaradi zastarelosti
prejsnjih;

2.827 € za nakup 85 Citalcev kartic za potrebe eRecepta in eNaroCanja ter
nadomestitve zastarelih &italcev;

2.812 € za nakup 5 multifunkcijskih enot za nova delovis¢a in nadomestitev
izrabljenih.
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Tabela 52: Realizirane investicije v strojno opremo bolniSnice v letu 2017 v €

Vrsta realizirane strojne opreme Realizacija
Ine op 1-12 2017

Informacijska tehnologija - strojna oprema 315.546
Periferna strojna oprema 210.107
Racunalniki - osebni in prenosni (zamenjava obstojecih in Siritev racunalnisko opremljenih

; 140.040
delovnih mest)
Monitorji (zamenjava premajhnih in zastarelih in Siritev racunalni§ko opremljenih delovnih 7530
mest) )
Tiskalinki - (zamenjava obstojecih in Siritev racunalnisko podprtih delovnih mest) 28.164
Tiskalniki za vrstomate 2.358
Digitalni diktafoni in seti za prepisovanje (zamenjava obstojecih in Siritev raCunalniSko

C . 20.881
opremljenih delovnih mest)
Citalci KZZ (kartic zdravstvenega zavarovanja) 2.827
Skenerji in multifunkcijske enote 2.812
Citalniki &rtne kode (&iritev uporabe é&rtnih kod) 951
Namenska racunalniS8ka oprema za prodajna mesta v Sluzbi za prehrano 4.544
Omrezna oprema 9.570
Posodobitev sistema za varen oddaljen spletni dostop 9.570
StrezniSka strojna oprema 94.830
Razsiritev diskovnega sistema (za PACS na primarni in sekundarni lokaciji ter BIS na 75.773
primarni in sekundarni lokaciji) '
Nov streznik za Virtualizcijo 10.437
Nadgradnja streznikov za virtualizacijo na primarni lokaciji 8.620
Nujne tekoce nabave - strojna oprema 1.039

Zaradi zastarelosti obstojeCe naprave za oddalien VPN dostop je bolniSnica nabavila

napravo v redundantni postavitvi v vrednosti 9.570 €.

Za zagotavljanje potrebnih racunalnidkih resursov v privatnem oblaku je bil nabavljen nov
streznik v vrednosti 10.427 €, lzvedena je bila tudi nadgradnja obstojecih streznikov na

primarni lokaciji v vrednosti 8.620 €.

c) Projekti v informatizacijo bolnisnice

Tabela 53: Realizirane investicije v projekte v informatizacijo bolnisnice v letu 2017 v €

Finan¢ni nacrt 2017 | Realizacija 2017 Dglez__
realizacije
Vrsta projekta 186.462 189.021 101,37
Uvedba RIS 73.200 76.371 104,33
Posodobitev komunikacijske hrbtenice za
povecanje prepustnosti iz 1 GBs na 10 GBs 113.262 112.650 99,46

c.1l) Uvedba RIS

V letu 2017 je bila realizirana nabava novega modula Birpis21 RisEye s povezavo z
ISSA PACS za podporo procesom radioloske slikovne diagnostike in naroCanja

radioloskih preiskav iz oddelkov Narcis v vrednosti 76.371 €.
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c.2) Posodobitev _komunikacijske hrbtenice za povecanje prepustnosti iz 1 GBs na 10
GBs
V letu 2017 sta bila nabavljena dva nova jedrna komunikacijska stikala v redundantni
postavitvi v vrednosti 112.650 €, s katerima sta bila zamenjana prejSnja 7 let stara
stikala, s ¢emer je omogoceno povelanje prepustnosti na stikalih iz 1 GB/s na 10
GB/s.

14.2.4.Vlaganja v skupno infrastrukturo bolniSnice

Tabela 54: Realizacija investicijskih vlaganj v skupno infrastrukturo bolni$nice v letu 2017 v €

Finanéni nacrt 2017 Realizacija 2017 Razlika
Sredstva Sredstva
Lastna | ustano- SKUPAJ Lastna | ustano- SKUPAJ
sredstva | vitelja sredstva | vitelja
(M2) (M2)

Viaganjav skupno 1.218.931 | 402.307 | 1.621.238 | 246.673| 402.307| 648.980 | -972.258
infrastrukturo bolnisnice
E)Abgs,‘sa elektro inStalacij 160.000 0| 160.000 | 158.479 0| 158.479| -1.521
Koronarograf 15.000 0 15.000 2.366 0 2.366 | -12.634
Robot 615.000 0| 615.000 0 0 0| -615.000
Zamenjava dveh dotrajanih
dizel agregatov v SBC 4.331| 402.307| 406.638 4.308| 402.307| 406.614 -24
Nadomestna novogradnja 32.000 0 32.000| 48.298 0 48.298 | 16.298
Angiograf 15.000 0 15.000 2.366 0 2.366 | -12.634
Lekarna 25.000 0 25.000| 19.050 0 19.050 -5.950
Ureditev zaklonisca UCC za 15.000 0| 15.000| 11.806 0| 11.806| -3.194
namen arhiva
Magnetno resonancni tomograf 330.000 0| 330.000 0 0 0 | -330.000
Projekt - URGENTNI CENTER 0 0 0| 33.404 0 33.404| 33.404
Ureditev pediatrije - infekcije
/brez elektrgmstz_alacusklh 0 0 0 3.063 0 3.063 3.063
del/(strategija pridobivanja
dodatnih internisti¢nih postelj)
Ureditev Centra za diabetes
(strategija pridobivanja dodatnih 0 0 0| 31.072 0 31.072| 31.072
internisti¢nih postelj) sklop 3
Energetska sanacija 7.600 0 7.600 0 0 0 -7.600

*AER Oddelek za angiologijo, endokrinologijo in revmatologijo

a) Obnova elektro instalacij (AER)
Investicijska dela so bila namenjena obnovi elektri€nih instalacij in medicinskih plinov,
s katerimi se je zagotovilo nadaljnje zanesljivo in varno izvajanje dejavnosti v delu
Gizeline bolnisnice. Z deli se je pri¢elo dne 9. 1. 2017. Nato je bila obnova zaradi
izrednih dogodkov pomanjkanja prostorov za paciente v €asu gripe in vremenskih
nevsecnosti zaCasno zaustavljena. Kon¢ana je bila v juniju 2017.

b) Koronarograf
Investicijska sredstva so bila namenjena izdelavi investicijske dokumentacije, na

podlagi katere je MZ julija 2017 potrdilo investicijo »Nakup koronarografa za SploSno
bolniSnico Celje«, kar je predstavljalo podlago za pri€etek javnega razpisa. Trenutno
se investicijski proces nahaja v fazi javnega razpisa, ki hkrati vkljuCuje izdelavo
projektne dokumentacije, izvedbo GOl del za pripravo prostora ter nakup
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d)

f)

g)

h)

koronarografa. Investicijo bosta financirala MZ za nakup aparature, bolniSnica pa
projektiranje in GOI dela.

Robot

Investicijska sredstva so bila hamenjena zamenjavi sistema za robotsko kirurgijo. S
tem se je zagotovilo nadaljnje zanesljivo in varno izvajanje dejavnosti robotske
kirurgije. V letu 2017 je bil izveden javni razpis, prevzem sistema pa 5. 1. 2018.

Zamenjava dveh dotrajanih dizel agregatov v SBC

Zamenjava dveh obstojecih dotrajanih diesel agregatov je bila nujno potrebna zaradi
zagotavljanja nemotene oskrbe z rezervno elektri¢no energijo za obstojeci kompleks
bolniSnice, Urgentni center Celje ter predvideno Nadomestno novogradnjo. Naro¢nik
MZ je za nameravana dela dne 19. 1. 2017 podpisal pogodbo z izvajalcem v viSini
402.307 €. Dela so bila dokon&ana 2. 6. 2017.

Nadomestna novogradnja

Za najvecCjo investicijo v bolnidnici so bila investicijska sredstva v letu 2017
namenjena izdelavi novelacije investicijskega programa Nadomestne novogradnje,
novelaciji podrobne projektne dokumentacije za nedokonéana pripravljalna dela ter
novelaciji projektne naloge za medicinski objekt v obsegu Nadomestne novogradnje
ter hkrati celotne bolniSnice. Novelacijo investicijskega programa je MZ potrdilo v
oktobru 2017. S tem se je omogocilo, da je preSel investicijski projekt v usklajevanje
in potrjevanje na Ministrstvo za finance ter na Vlado Republike Slovenije.

Angiograf

Investicijska sredstva so bila namenjena izdelavi investicijske dokumentacije, na
podlagi katere je Ministrstvo za zdravje julija 2017 potrdilo investicijo »Nakup
angiografa za SploSno bolniSnico Celje«, kar je predstavljalo podlago za pricetek
javnega razpisa. Trenutno se investicijski proces nahaja v fazi javnega razpisa, ki
hkrati vkljuCuje izdelavo projektne dokumentacije, izvedbo GOI del za pripravo
prostora ter nakup angiografa. Investicijo bosta financirala MZ v obsegu angiografa
ter bolnidnica v obsegu projektiranja in GOI del.

Lekarna

Investicijska sredstva v letu 2017 so bila namenjena izdelavi tehni¢nih specifikacij
(projektne naloge) in izdelavi investicijske dokumentacije za ureditev prostorov
bolniSni¢ne lekarne. Gre predvsem za ureditev pogojev za pripravo in izdelavo zdravil
po aseptiChem postopku. S tem se bo zagotovilo nadaljnje zanesljivo in varno
izvajanje zdravstvene dejavnosti v bolniSnici. Investicijo bo v izvedbeni fazi financiralo
MZ, ki je januarja 2018 Ze potrdilo Dokument identifikacije investicijskega projekta.
Investicijski proces se trenutno nahaja v izdelavi investicijskega programa, zato bo
del predvidenih sredstev za izdelavo dokumentacije iz leta 2017 zapadel v leto 2018.

Ureditev zaklonis¢a UCC za namen arhiva
Investicijska sredstva so bila namenjena ureditvi obstoje€ih saniranih zakloniS¢ za
dvonamensko rabo z nabavo arhivskih polic.

Magnetno resonancni tomograf

ObstojeCi MR aparat je iztroSen, hkrati ima tudi omejeno kapaciteto storitev.
Aktivnosti za nabavo novega MR aparata so potekale ze leta 2016, ko se je
izdelovala in potrjevala investicijska, projektna in razpisna dokumentacija. Postopek
javnega razpisa je bil zaradi pritozb sicer dolgotrajen, vendar uspesno izpeljan v letu
2017. Pogodbi za izvedbo del in predvideno vzdrZevanje sta bili podpisani v februarju
2018, zato bodo kljub predvidenemu ¢&rpanju virov Ze v letu 2017 ti viri dejansko
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Crpani Sele v letu 2018. Investicijo bo v izvedbeni fazi v za nakup MR aparata
financiralo MZ, v obsegu izvedbe GOI del in vzdrzevanja pa bolniSnica.

j) Projekt - Urgentni center

Z izvajanjem zdravstvene dejavnosti v Urgentnem centru se je pri¢elo dne 30. 12.
2015. V prvih mesecih izvajanja dejavnosti se je izkazalo, da so v nekaterih prostorih
Se potrebne dolo¢ene spremembe zaradi optimizacije organizacije delovnih procesov,
kot npr. preureditev kirurSkih ambulant, ureditev arhivskega prostora, ureditev
garderobe, vgradnja dodatnih drsnih vrat zaradi ureditve C€akalnice. ipd. Slednja
planirana dela v letu 2016 so vkljuCevala projektiranje in izvedbo del za potrebe
optimizacije. Ker so bila dela izvedena od dne 26. 9. 2016 do dne 10. 1. 2017, so bili
zadniji racuni iz tega naslova plac¢ani v letu 2017.

k) Ureditev pediatrije - infekcije /brez elektroinStalacijskih del/(strategija pridobivanja
dodatnih internisticnih postelj)
S planiranimi investicijskimi vlaganiji v pediatrijo v letu 2016 se je omogocila nadaljnja
realizacija strategije Sirjenja internisti¢nih dejavnosti, hkrati pa se je z obnovo
zagotovilo nadaljnje zanesljivo in varno izvajanje dejavnosti v tem delu stare
bolnidnice. Ker so se dela izvajala od 21. 7. 2016 do 10. 1. 2017, so bili posledi¢no
zadniji ra€uni iz tega naslova plac¢ani v letu 2017.

I) Ureditev Centra za diabetes (strategija pridobivanja dodatnih internisti¢nih postelj)
BolniSnica je s finalizacijo Centra za diabetes pridobila sodobne prostore, v katerih je
razSirila dejavnost, ter postala dostopnejSa bolnikom s sladkorno boleznijo.
Investicijska dela planirana v letu 2016 so se izvajala od dne 16. 5. 2016 do dne 18.
10. 2016, nato je investicija preSla v fazo izvajanja dejavnosti. Ker je bil kon¢&ni
obradun za izvedena dela zaradi iziemne zapletenosti neposrednega izplaCevanja
Stevilnim podizvajalcem, izveden Sele v januarju 2017, so bili zadnji raCuni placani v
letu 2017.

m) Energetska sanacija
V sklopu izvajanja energetske prenove javnih zdravstvenih zavodov, katerih
ustanovitelj je Republika Slovenija, je na pobudo MZ bolnidnica pristopila k izvedbi
energetske sanacije stavbe Centralnega bolniskega objekta nove bolniSnice v Celju.
V prvi fazi je bil v letu 2017 izdelan RazSirjen energetski pregled (REP), na podlagi
katerega je MZ pristopilo k nadaljnjim aktivnostim, ki jih prijavlja nosilnemu
posredniSkemu organu Ministrstvu za infrastrukturo (MZI).

14.3. POROCILO O OPRAVLJENIH VZDRZEVALNIH DELIH V LETU 2017

Za potrebe investicijskega in rednega vzdrZzevanja v letu 2017 so bila planirana finan¢na
sredstva v viSini 2.900.000 €, kar je bilo enako planiranemu znesku iz leta 2016, in hkrati za
2% manj, kot so znaSali stroski vzdrzevanja v letu 2016.

Planirani stroski vzdrZevanja, ki vkljuCujejo stroSke zunanjih storitev (servisi medicinske
opreme in storitve vzdrZzevanja bolniSni¢ne infrastrukture), ter porabo materialov za
vzdrzevanje, so bili prenizki. Trend stroSkov vzdrzevanja zaradi Cedalje bolj iztroSenih
sredstev za delo (oprema je odpisana preko 80%) in ve€ kot petletnemu odmiku projekta
Nadomestne novogradnje, naras€a. Ob tem pa je bolniSnica Sirila obseg zdravstvene
dejavnosti (priCetek delovanja Urgentnega centra, prevzem sluzbe Nujne medicinske
pomoci, (NMP), prevzem dispelerske dejavnosti, ter poveCevanje zdravstvenih programov,
kar vse povecuje obseg prostorov in Stevilo kosov opreme, ki jo je potrebno vzdrzevati. Vse
to je vplivalo na stroSke vzdrzevanja, ki so v letu 2017 znaS$ali 3.088.794,00 €. Glede na plan
so stroski presezeni za 188.794,00 €, oz. za 6,51%.
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Z namenom gospodarnega ravnanja skusa bolniSnica z lastno vzdrzevalno ekipo izvajati vsa
tista vzdrZzevalna dela, ki jih glede na zakonodajo in lastno kadrovsko zasedenost lahko, ne
more pa posegati na podrocja, kjer so potrebni pooblad€eni izvajalci servisov za vzdrZzevanja
medicinskih aparatur ter drugih tehnic¢nih sistemov bolniSnice infrastrukture. Tako je
bolniSnica v lastni reziji izvedla :

- Sanacijo dveh operacijskih dvoran v starem operacijskem bloku (Ambulante za Zilno
kirurgijo in Ambulante za plasti¢no in rekonstruktivnho kirurgijo ter kirurgijo roke) ki ju
je bilo potrebno zaradi totalne dotrajanosti v sredini leta zapreti. Sanacija je potekala
skoraj v celoti z lastnim kadrom, stroSek je znaSal cca 105.000 €.

- Nadalje se je vecja prenova vrsila (tudi v vecini z lastnim tehniénim osebjem) na
Uroloskih ambulantah. StroSek je znasal 117.000 € .

- Konec leta je priSlo do zamenjave oken na ORL oddelku vsled dotrajanosti . Strosek
je znasal 28.000 €.

Mocno je presegal plan tudi stroSek vzdrzevanja vozil, predvsem §tirih reSevalnih za NMP in
sicer kar za 60.000 €. Vzrok je v sprejemu veCinoma starih vozil za izvajanje sluzbe NMP.
Eno izmed njih je bolnidnica konec leta 2017 Ze odpisala.

Stro3ki na podrocju vzdrZzevanja medicinski aparatur, ki pa predstavljajo skoraj polovico vseh
stroSkov investicijskega in rednega vzdrZevanja, so za 7% manjSi od planiranih tj. za
109.000€. Delno je pripomoglo k temu ve& preventivnega (pogodbe na »all inclusive« ), man;j
kurativnega vzdrZzevanja, nekaj manjsih rednih servisov je bilo preloZzeno na 2018. Prihranke
pa so tehni¢ne sluzbe dosegle tudi s pogajanji z zunanjimi izvajalci za ugodnejSe cene
storitev.

Manjsi nenadrtovani strodki so nastajali na podro¢ja povelanja pozarne varnosti (javljalci
pozara,..), odprave tehni¢nih neskladij po mednarodni presoji AAC in na obnovi energetskih
naprav (zamenjava Crpalk, vodnih filtrov,...) kot posledica optimizacije porabe energentov. V
letu 2017 je stroSek porabe plina in elektrike manjsi za 185.000€ ali za 11% napram leta
2016.

Ocenjujemo, da se je pri izvedbi investicijskega vzdrZzevanja z lastnim tehniénim kadrom,
kljub vsem stroSkom, prihranilo priblizno 100.000 € glede na to, Ce bi se ta dela v celoti
oddala v izvajanje zunanjim izvajalcem. Zal pa je osebje tehniéno/vzdrzevalnih sluzb izredno
kadrovsko podhranjeno za namen izvajanja veCjega Stevila primerljivih investicijsko
vzdrzevalnih del. Kadrovska zasedba namre€ ne dosega niti minimalnega zagotavljanja
nujnega rednega vzdrZzevanje sredstev za delo, infrastrukture, objektov ter obratovanja
energetskih sistemov, da bi lahko zagotavljali pogoje za nemoteno izvajanja zdravstvene
dejavnosti bolniSnice, zato je je potrebno ve¢ zunanijih izvajalcev.
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