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Splosna bolnisnica ,Dr, Franca Derganca® Nova Gorica je osrednja zdravstvena ustanova v Severnoprimorski
regiji, v kateri se izvaja bolnisni¢na in specialisticho ambulantna dejavnost na sekundarni ravni. Celotno
gravitacijsko obmodje zajema okrog 120.000 prebivalcev.

Temeljni cilj bolniSnice je ozdravljen in zadovoljen bolnik, pri obravnavi katerega negujemo vrednote kot so
dostojanstvo, pravicnost, zasebnost, solidarnost ter eticnost. V tem duhu je uvajanje kakovosti na vsa
podro¢ja nasega dela primarni cilj. Na podlagi izsledkov anket o zadovoljstvu bolnikov in zaposlenih redno
uvajamo izboljSave v delovne procese s pripravo klinicnih poti in izdelavo protokolov oziroma organizacijskih
navodil na zdravstvenem podrodju.

Pri uresniCevanju svojega poslanstva se bolniSnica povezuje z drugimi subjekti v slovenskem zdravstvu, tako
na primarni, sekundarni, kakor tudi na terciarni ravni. Svoje delovanje usklajuje z Ministrstvom za zdravje
RS, ki predstavlja ustanovitelja bolniSnice, kot tudi z Zavodom za zdravstveno zavarovanje Slovenije (ZZZS),
kot glavnim plac¢nikom zdravstvenih storitev. SploSna bolniSnica ,Dr, Franca Derganca® Nova Gorica je tudi
ucna bolniSnica za specializante, sekundarije, Studente Medicinske fakultete in Visoke zdravstvene Sole ter
srednje zdravstvene Sole.

V bolnisnici aktivho spremljamo razvojne trende posameznih medicinskih strok v drzavi in v svetu ter
uvajamo nova uporabna znanja in doktrine v postopke zdravljenj bolnikov. Na podrocju strokovnega razvoja,
znanstveno-raziskovalnega, publicisticnega in pedagoskega dela posveCamo posebno pozornost razvoju
kadrov, predvsem visoko specializiranih strokovnjakov. N ta nacin bomo lahko vecino bolnikov obravnavali v
nasi bolnisSnici kar bo zmanjSalo potrebe po usmerjanju bolnikov v druge medicinske centre. To bo v
dobrobit regijskim bolnikom, zlasti starejSim, ki jim premeScanje iz ustanove v ustanovo predstavija Se
posebno breme. Se posebej bomo v bodoce poskrbeli za starejSo populacijo bolnikov in terminalno bolnim
zagotovili moznost paliativne oskrbe.

Z zadovoljstvom ugotavljamo, da se vse veC zaposlenih v zavodu zaveda, da je ucinkovito in kvalitetno
izvajanje zdravstvene dejavnosti v najvecji meri odvisno od strokovnosti in prizadevnosti kadra, pa tudi od
tehnicne opremljenosti za delo, pri ¢emer igrajo sodobna medicinska oprema in pripomocki klju¢no vlogo.
Zato podpiramo in vzpodbujamo permanentno izobrazevanje in strokovno izpopolnjevanje kadra. Vso
pozornost hkrati namenjamo tudi posodabljanju medicinske opreme, s posebnim poudarkom na opremi za
funkcionalno diagnostiko, ki je poleg strokovnega znanja in vescin, temeljno gibalo razvoja medicine in s tem
uspeSnega zdravljenja bolnikov.

Na poslovnem podrocju delimo usodo z ostalimi bolniSnicami v drzavi. Na nas pritiska Cedalje vecje Stevilo
bolnikov, s Cedalje strozjimi zahtevami in iz dneva v dan vedjimi pricakovaniji. Pesti nas pomanjkanje kadra.
Zlasti zdravnikov nekaterih strok, kar poskuSsamo ublaziti na razlicne nacine. Veliko naporov vlagamo v
razreSevanje kadrovskih zagat.

SpreminjajoCa se demografska struktura prebivalstva, v kateri se delez starega prebivalstva znacilno
poveCuje, neposredno vpliva na nenehno povecevanije Stevila bolnikov, ki prej ali slej pristanejo v bolnisnici.
To posleditno pomeni narascanje stroskov zdravljenja. Tem s s tezavo sledijo prihodki, ki so v zadnjem letu
pomembno upadli zaradi recesije v drzavi.

Mocno povecani stroski dela, ki so posledica nove ureditve sistema pla¢ v javnem sektorju, pomembno
obremenjujejo bolnisni¢ne finance, narascajo pa tudi ostali stroski, ¢emur, kot receno, prihodki Ze nekaj Casa
ne sledijo v isti meri.

Finan¢ni poloZaj bolniSnice je zaenkrat Se stabilen, a se vidno slabSa. Ker na vidiku ni moZnosti pridobitve
pomembnejsih dodatnih programov, s katerimi bi lahko povecali prihodke, bo v bodo¢e nedvomno potrebno
varcevati. Trudili se bomo, da tega varCevanja ne bodo preve¢ Cutili bolniki, a se hkrati zavedamo, da bo to
tezavna naloga.

V letu 2009 je bolniSnica uspesno udejanjala svoje poslanstvo, saj je v pretezni meri opravila pogodbeno
dogovorjeni program storitev. V zvezi z izvajanjem dejavnosti ni bilo zabelezenih posebnih nezelenih
dogodkov, dosezeni pa so bili pomembni uspehi tako na medicinskem podrocju, o katerem bo ve¢ povedano
v nadaljevanju porocila, kakor tudi na poslovnem podrocju.

Razveseljivo je, da nam je kljub restriktivnim ukrepom na podrocju financiranja bolnisnice, uspelo poslovno
leto zakljuciti z nekaj presezkov prihodkov nad odhodki, kar je izkazano v racunovodskih izkazih. Prav tako
Stejemo za uspeh, da v zaostrenih financnih razmerah, v katerih se bolniSnica nahaja, niso bili bolniki v
nobenem pogledu prikrajsani.



Veseli smo, da nam je v teku leta 2009 uspelo nabaviti veliko sodobne medicinske opreme. Radiolosko
diagnostiko povezujemo v digitalno mrezo, kar bo znizalo poslovne stroske v bodoce in bo priblizalo rezultate
diagnostike k naro¢nikom, to je zdravstvenemu osebju v ambulantah, na bolnisni¢nih oddelkih, pa tudi izven
bolniSnice. PriCakujemo, da bo projekt digitalizacije uresnicen v letu 2010.

Socasno izvajamo obnovo bolnisni¢nih objektov. V letu 2009 smo tako poudarek dali pozarno varstveni
sanaciji dveh nadstropij osrednje bolniSni¢ne stavbe. V letu 2010 bomo s poZarno varstveno sanacijo
nadaljevali.

Nadaljujemo priprave za izgradnjo urgentnega centra in upamo, da bomo priCeli z gradnjo v zacetku leta
2011.

Pripravljamo se na energetsko obnovo bolniSnice, s ciljem zmanjSati energetsko potratnost bolnisni¢nih
objektov in posredno zmanjSanje stroSkov poslovanja, po drugi strani pa Zelimo hkrati izboljSati bivalne
pogoje bolnikom in osebju.

Pred nami so Se druge pomembne investicije, ki jih nacrtujemo v prvi vrsti v dobrobit bolnikom.

Bolnikom poskuSamo priblizati Se nekatere zdravstvene dejavnosti, kot so onkologija, mamografija in Se kaj.
Nasa prizadevanja bodo tudi v prihodnje usmerjena v zagotavljanje visoke strokovne zdravstvene oskrbe in
zadovoljstvu bolnikov. Doseganje teh ciljev bo najbrz postavilo bolnisnico v tezak finan¢ni polozaj, ki bi nam
lahko onemogocal izvajanje storitev na visji kakovostni ravni, pod vprasaj pa bi lahko postavilo tudi sam
obseg storitev, ki bi se pod tako zaostrenimi pogoji poslovanja utegnil tudi nekoliko zmanjsati.

V SB Nova Gorica se zavedamo zahtevne naloge, ki jo pred nas postavlja krizni Cas v delovanju
zdravstvenega sistema. Z notranjimi organizacijskimi ukrepi bomo poskusili maksimalno znizevati stroske
poslovanja in ohranjati dosezen nivo zdravstvenega varstva.

Na ta nacin bomo sledili Se naprej lastni viziji izpolnjevanja temeljnega poslanstva bolnisnice. Trudili se
bomo, da bomo pri tem uspesni.

DIREKTOR ZAVODA:
Silvan Saksida, dr. med., spec. interne medicine
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DEJAVNOSTI:

BolniSnica opravlja zdravstveno dejavnost na sekundarni ravni, ki obsega:

specialisticno bolnisni¢no dejavnost,

specialisticno ambulantno dejavnost,

bolnisni¢no lekarnisko dejavnost,

laboratorijsko dejavnost,

preskrbo s krvjo in krvnimi pripravki,

patoanatomsko dejavnost,

zdravljenje in usposabljanje gibalno oviranih otrok ter vzgojo in izobraZevanje predSolskih otrok s
posebnimi potrebami,

zunanjetrgovinsko dejavnost za potrebe zavoda,

gospodarsko dejavnost za potrebe zavoda.

Nounhrwihe=
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Dejavnost iz prejSnjega odstavka se v skladu z Uredbo o uvedbi in uporabi standardne klasifikacije
dejavnosti (Uradni list RS, st. 2/02) glasi:

E 40.30 Oskrba s paro in toplo vodo;

G 52.31 Dejavnost lekarn;

H 55.51 Dejavnost menz;

I 63.210 Druge pomozZne dejavnosti v kopenskem prometu;

K 73.104 Raziskovanje in eksperimentalni razvoj na podrocju medicine;
M 80.101 Dejavnost vrtcev in predSolsko izobrazevanije;

M 80.422 Drugo izobrazevanje, izpopolnjevanje in usposabljanje, d.n.;
N 85.11 BolniSni¢na zdravstvena dejavnost;

N 85.122 Specialisti¢na izven bolnisni¢na zdravstvena dejavnost;

N 85.14 Druge zdravstvene dejavnosti;

0 93.01 Dejavnost pralnic in kemicnih Cistilnic.

BolniSnica poleg osnovne dejavnost opravlja tudi druge dejavnosti, ki so potrebne za opravljanje glavne
dejavnosti. To so predvsem dejavnost CiSCenja, oskrbe zavoda s potrebnimi materiali in storitvami
vzdrZevanja in dejavnosti upravnih sluzb.

V bolniSnici deluje lastna prehrambena sluzba, ki v celoti pokriva potrebe prehrane pacientov in zaposlenih,
medtem ko smo dejavnost pranja tekstila oddali zunanjim izvajalcem.



ORGANI ZAVODA:

V bolnisnici delujejo naslednii organi:
1. svet zavoda,

2. direktor zavoda

3. strokovni svet zavoda.

Pristojnosti sveta zavoda, direktorja in strokovnega sveta zavoda so opredeljene v Statutu Splosne bolniSnice
»Dr. Franca Derganca" Nova Gorica (130-4/02-16).

>

Svet zavoda:

sprejema statut, sploSne akte s podrocja delovnih razmerij in delitve osebnih prejemkov ter druge
sploSne akte zavoda, razen tistih, ki so v izrecni pristojnosti direktorja zavoda oziroma katerih
vsebina je Ze urejena z zakoni ali kolektivnimi pogodbami;

sprejema programe dela in razvoja zavoda ter spremlja njihovo izvrSevanje;

sprejema financni nacrt zavoda in letno porocilo;

predlaga ustanovitelju spremembo in razsiritev dejavnosti;

predlaga ustanovitelju odprodajo in oddajo stvarnega premozenja v najem v skladu s predpisi;
sprejema nacrt investicij in investicijskega vzdrZzevanja ter nabav osnovnih sredstev;

daje ustanovitelju in direktorju zavoda predloge in mnenja o posameznih vprasanjih poslovanja
zavoda;

imenuje in razreSuje direktorja zavoda v soglasju z ustanoviteljem;

imenuje ¢lane drugih stalnih in obcasnih komisij, ¢e to ni v pristojnosti direktorja zavoda;
odloca o zadevah, za katere je pooblascen z zakonom in drugimi sploSnimi akti zavoda.

Direktor zavoda: organizira in vodi delo in poslovanje zavoda, predstavlja in zastopa zavod ter je
odgovoren za zakonitost in strokovnost dela in za poslovni uspeh zavoda.

Direktor zavoda ima Se naslednje pristojnosti:

predlaga temelje poslovne politike in nacrte razvoja;

predlaga svetu zavoda finan¢ni nacrt in letno porocilo;sprejema odloCitve in akte, ki pomenijo
izvajanje sprejetih zakonov, kolektivnih pogodb in

splosnih aktov s podrocja delovnih razmerij in delitev sredstev za osebne dohodke ter organizacije
dela in poslovanja zavoda;

doloca sistemizacijo delovnih mest z nazivi za vsa delovna mesta;

doloca letni plan zaposlenih ter program in pravila za vse vrste strokovnega

izpopolnjevanja in usposabljanja, skrbi za racionalno in ucinkovito organiziranost dela in predlaga
svetu zavoda organizacijo zavoda;

imenuje in razreSuje delavce s posebnimi pooblastili in odgovornostmi;

odloca o potrebah po zaposlitvi, sklepa pogodbe o zaposlitvi in razporeja delavce;

odloca o pravicah in obveznostih zaposlenih skladno s predpisi;

odloca o disciplinski in odSkodninski odgovornosti zaposlenih skladno s predpisi;

v skladu s potrebami odloca o delu preko polnega delovnega Casa;

opravlja druge naloge v skladu z zakonom in sploSnimi akti zavoda.

Strokovni svet zavoda: Strokovni svet zavoda obravnava vpraSanja s podro¢ja medicinskega

strokovnega dela zavoda, predlaga ustrezne reSitve in priporoCila s tega podroCja, odlo¢a o
posameznih strokovnih vprasanjih, doloca strokovne podlage za program dela in razvoj zavoda ter
daje svetu zavoda in direktorju zavoda mnenja in predloge glede organizacije dela in pogojev za
razvoj dejavnosti zavoda in predlaga nacrt nabave medicinske opreme.

Posvetovalna organa direktorja zavoda sta:

1. kolegij predstojnikov sluzb, predstojnikov samostojnih medicinskih oddelkov in vodij skupnih medicinskih
sluzb ter

2. kolegij glavnih medicinskih sester in tehnikov medicinskih sluzb, samostojnih medicinskih oddelkov in
skupnih medicinskih sluzb.

Svet zavoda in direktor lahko skladno z dolocili Statuta imenujeta komisije za izvrSevanje posameznih
njihovih pristojnosti.



PODROBNEJSA ORGANIZACIJA ZAVODA

Zdravstvena dejavnost se v zavodu opravlja v naslednjih enotah:

AD/1
Medicinske sluzbe z oddelki in odseki:

a) Kirurska sluzba z oddelki in odsekom:

— Oddelek za abdominalno kirurgijo

— Oddelek za travmatologijo

— Oddelek za Zilno kirurgijo

— Oddelek za plasti¢no in rekontstruktivno kirurgijo
— Oddelek za urologijo

— Oddelek za ortopedijo

— Odsek za otrosko kirurgijo

b) Internisti¢na sluzba z oddelki in odsekom:

— Oddelek za gastroenterologijo

— Oddelek za nefrologijo

— Oddelek za hematologijo in revmatologijo

— Oddelek za dializo

— Oddelek za nuklearno medicino in endokrinologijo
— Oddelek za kardiologijo

— Oddelek za intenzivno interno medicino

— Oddelek za nevrologijo

— Odsek za pulmologijo

c) Ginekolosko-porodniska sluzba z oddelki in odsekom:
- Oddelek za ginekologijo

- Oddelek za porodnistvo

- Odsek za bolezni dojk

d) Anestezioloska sluzba z oddelki:
- Oddelek za anestezijo
- Oddelek za intenzivno terapijo operativnih strok

e) Pediatri¢na sluzba z oddelki in odsekom:
— Oddelek za invalidno mladino z vzgojno varstveno enoto
— Oddelek za otroske bolezni z Odsekom za nedonoSencke, bolne novorojencke in dojencke.

AD/2
Samostojni medicinski oddelki:

a) Oddelek za otorinolaringologijo
b) Oddelek za okulistiko




AD/3
Skupne medicinske sluzbe:

Oddelek za patolosko morfologijo
Oddelek za laboratorijsko diagnostiko
Oddelek za radiologijo

Oddelek za transfuziologijo

Lekarna

Mikrobioloski laboratorij

Centralna instrumentarska sluzba
Centralna sterilizacija

iFTH

Poliklinika

AD/4

Zdravstvena nega in higiena
— Zdravstvena nega

— Zdravstvena oskrba

— Higiena

Nemedicinske dejavnosti se v zavodu opravljajo v naslednjih enotah:

AD/1
Upravna sluzba:
e Pravna sluzba
e Kadrovska sluzba
e Ekonomsko-financni sektor:
- Financna sluzba
- Racunovodska sluzba
- Sluzba za plan in analizo s centralno administracijo
e Racunalniski center in informatika
e Kurirska sluzba s telefonisti-informatoriji
e Raziskovalna enota in izobraZevanje

AD/2
Tehni¢no-oskrbovalna sluzba:
e Sluzba za investicijske izgradnje
e Sluzba za vzdrZevanje
e Sluzba za energetiko
e Sluzba za oskrbo s tekstilom
e Prehrambena sluzba
e Nabavna sluzba

VODSTVO ZAVODA

Bolnisnico predstavlja in zastopa direktor zavoda: Silvan SAKSIDA, dr.med.,spec.interne medicine.

Skladno z dolocili Statuta Splosne bolnisnice ,Dr. Franca Derganca“ Nova Gorica st. 130-4/02-16 z dne
08.05.2007 (v nadaljevanju: Statut) je direktor zavoda imenoval tri pomocnike direktorja zavoda in sicer:

- pomocnika direktorja za strokovno-medicinske zadeve: Igor PAVLIN, dr.med.,spec.splosne kirurgije

- pomocnico direktorja za upravno-ekonomske zadeve : Katjusa BIZJAK, univ.dipl.pravnica in

- pomochnico direktorja za zdravstveno nego: Judita VRTOVEC, diplomirana medicinska sestra.

Posamezne zaokroZzene zdravstvene dejavnosti v bolniSnici vodijo predstojniki medicinskih sluzb in
samostojnih medicinskih oddelkov ter vodje skupnih medicinskih sluzb, ki so skladno z dolodili Statuta delavci
s posebnimi pooblastili in odgovornostmi, odgovorni za organizacijo dela in strokovno vodenje posamezne
organizacijske enote. Na podlagi javnega razpisa jih imenuje direktor zavoda.



Nemedicinski dejavnosti v bolniSnici sta upravna sluzba, ki jo vodi pomocnica direktorja za upravno-
ekonomske zadeve ter tehni¢no-oskrbovalna sluzba, ki jo vodi predstojnik tehni¢no-oskrbovalne sluzbe.
Skladno z dolocili Statuta sta delavca s posebnimi pooblastili in odgovornostmi, odgovorna za organizacijo
dela in strokovno vodenje sluzbe. Na podlagi javnega razpisa ju imenuje direktor zavoda.

PREDSTAVITEV ZAPOSLENIH PO POKLICIH IN PODROCJIH DELA

V nadaljevanju predstavljamo strukturo zaposlenih v zavodu po stopnji strokovne izobrazbe in po
dejavnostih, ki jih opravljajo.

Tako je glede na stopnjo strokovne izobrazbe zaposlenih 88 delavcev brez poklica oz. s priucitvijo ali 9,65 %,
13 delavcev z dveletno poklicno izobrazbo ali 1,43 %, 55 delavcev s triletno poklicno izobrazbo ali 6,03 %,
433 delavcev s stiriletno srednjo Solo ali 47,48 %, 88 delavcev z dveletno visjo izobrazbo oz. prvo bolonjsko
stopnjo 9,65%, 226 delavcev s triletnim ali Stiriletnim dodiplomskim izobrazevanjem in podiplomskim
izobrazevanjem (od tega Stevila ima specializacijo 79 delavcev) ali 24,78 %, 4 delavci z magisterijem
znanosti ali 0,44 %, 5 delavcev z doktoratom znanosti ali 0,55 %.

Glede na dejavnost, ki jo opravljajo, pa delimo zaposlene na zdravstvene delavce, zdravstvene sodelavce in
na nezdravstvene delavce.

Med zdravstvene delavce sodijo vsi zdravniki, dipl.medicinske sestre in dipl.babice, farmacevti, inZenirji
laboratorijske biomedicine, dipl.radioloski inZenirji, dipl.fizioterapevti, dipl.delovni terapevti, srednje
medicinske sestre, farmacevtski tehniki, laboratorijski tehniki in bolniCariji.

Zdravnikov je bilo na dan 31.12.2009 122 ali 13,37 % (od tega zdravnikov pripravnikov in sobnih zdravnikov
je bilo skupaj 10, zdravnikov specializantov 34 in zdravnikov specialistov 78), delavcev v zdravstveni negi
428 ali 46,92 % ( ZT 309, DMS 108, bolniCarjev 11), farmacevtskih delavcev 8, inZ.laboratorijske
biomedicine 5, dipl.radioloskih inzenirjev in radioloskih inzenirjev 15, dipl.fizioterapevtov, fizioterapevtov 18,
dipl.delovnih terapevtov 4, laboratorijskih tehnikov 16.

Skupno Stevilo zdravstvenih delavcev je bilo na dan 31.12.2009 skupaj 616 ali 67,54 % od skupnega Stevila
zaposlenih.

Med zdravstvene sodelavce sodijo biokemiki, biologi, socialni delavci, psihologi, specialni pedagogi, logopedi.
Od tega so 4-je delavci biokemiki oz. biologi, 1 socialni delavec, 1 psiholog, 8 specialnih pedagogov in 6
logopedov.

Skupno Stevilo zdravstvenih sodelavcev je bilo na dan 31.12.2009 skupaj 20 ali 2,19 % od skupnega Stevila
zaposlenih.

Med nezdravstvene delavce se uvrScajo zaposleni v administraciji, na podrocju informatike, na ekonomskem
podroCju, na kadrovsko-pravnem in sploSnem podrocju, na podroCju nabave, na podrocju tehni¢nega
vzdrzevanja, na podroCju prehrane, na podrocju oskrbe, CiSCenja in ostalega.

Skupno Stevilo nezdravstvenih delavcev je bilo na dan 31.12.2009 skupaj 276 ali 30,26 % od skupnega
Stevila zaposlenih.

NatancnejSa tabelari¢na predstavitev strukture zaposlenih in delitev po dejavnostih je podana v nadaljevanju
poroCila v okviru poglavja o analizi kadrovanja in kadrovske politike v letu 2009.
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ZAVOD: Splosna bolnisnica ,Dr. Franca Derganca® Nova Gorica
Naslov: Ulica Padlih borcev 13 a, 5290 Sempeter pri Gorici

SILVAN SAKSIDA, dr.med., spec. interne medicine



PoroCilo o dosezenih ciljih in rezultatih predpisuje Navodilo o pripravi zaklju¢nega racuna drzavnega in
obcinskega proracuna ter metodologije za pripravo poroCila o dosezenih ciljih in rezultatih neposrednih in
posrednih uporabnikov proracuna — Ur. |. RS 12/2001, 10/2006, 8/2007:

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

- Dolgorocne cilje posrednega uporabnika, kot izhaja iz vecletnega programa dela in razvoja
posrednega uporabnika oziroma podroc¢nih strategij in nacionalnih programov;

- Letne cilje posrednega uporabnika, zastavljene v obrazlozitvi finannega nacrta posrednega
uporabnika ali v njegovem letnem programu dela;

- Oceno uspeha pri doseganju zastavljenih ciljev, upostevaje fizicne, financne in opisne kazalce
(indikatorje), doloCene v obrazlozitvi financnega nacrta posrednega uporabnika ali v njegovem
letnem programu dela po posameznih podrocjih dejavnosti;

- Nastanek morebitnih nedopustnih ali nepri¢akovanih posledic pri izvajanju programa dela;

- Oceno uspeha pri doseganju zastavljenih ciljev v primerjavi z dosezenimi cilji iz poroCila preteklega
leta ali veC preteklih let;

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

- Oceno notranjega nadzora javnih financ;

- Pojasnila na podrogjih, kjer zastavljeni cilji niso bili dosezeni, zakaj cilji niso bili doseZeni. Pojasnila
morajo vsebovati seznam ukrepov in terminski nacrt za doseganje zastavljenih ciljev in predloge
novih ciljev ali ukrepov, Ce zastavljeni cilji niso izvedljivi;

- Oceno ucinkov poslovanja posrednega uporabnika na druga podrocja, 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, St. 121/1991, 451/1994 OdIl.US: U-1-104/92, 8/1996, 18/1998
OdI.US: U-I-34/98, 36/2000-ZPDZC, 127/2006-Z1ZP),

Zakon o zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, st. 36/04, 23/05),

Zakon o zdravniski sluzbi (Uradni list RS st. 98/1999, 67/2002, 15/2003, 45/2003-UPB1, 63/2003
OdI.US: U-1-291-00-15, 2/2004, 36/2004-UPB2, 62/2004 OdI.US: U-1-321/02-12, 47/2006, 72/2006-
UPB3, 15/2008-ZPacP, 58/2008),

Dolocila Splosnega dogovora za leto 2008 in 2009 z aneksi,

Pogodbe o izvajanju programa zdravstvenih storitev za pogodbeno leto 2009 z ZZZS.

b) Zakonske in druge pravne podlage za pripravo letnega porocila:

Zakon o javnih financah (Uradni list RS, st. 79/99, 124/00, 79/01, 30/02, 109/08, 49/2009),

Zakon o racunovodstvu (Uradni list RS, st. 23/99, 30/02-ZJF-C),

Navodilo o pripravi zaklju¢nega racuna drzavnega in obcinskega proracuna ter metodologije za
pripravo porocila o doseZenih ciljih in rezultatih neposrednih in posrednih uporabnikov proracuna
(Uradni list RS, st. 12/01, 10/06, 8/07),

Pravilnik o sestavljanju letnih porocil za proracun, proracunske uporabnike in druge osebe javnega
prava (Uradni list RS, st. 115/02, 21/03, 134/03, 126/04, 120/07, 124/08),

Pravilnik o enotnem kontnem nacrtu za proracunske uporabnike in druge osebe javnega prava
(Uradni list RS, st. 54/02, 117/02, 58/03, 134/03, 34/04, 75/04, 117/04, 141/04, 117/05, 138/06,
120/07 in 124/08),

Pravilnik o raz€lenjevanju in merjenju prihodkov in odhodkov pravnih oseb javnega prava (Uradni list
RS, st. 134/03, 34/04, 13/05, 138/06 in 120/07),

Pravilnik o nacinu in stopnjah odpisa neopredmetenih sredstev in opredmetenih osnovnih sredstev
(Uradni list RS, st. 45/05, 138/06 in 120/07),

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

Pravilnik o nacinu in rokih usklajevanja terjatev in obveznosti po 37. ¢lena Zakona o racunovodstvu
(Uradni list RS, st. 117/02, 134/03),

Uredba o delovni uspesnosti iz naslova prodaje blaga in storitev na trgu (Uradni list RS, st. 97/09),
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, St. 7/2010).

c) Interni akti zavoda:

ODLOK o preoblikovanju Splosne bolnisnice “Dr. Franca Derganca” Nova Gorica v javni zdravstveni
zavod s spremenitvami in dopolnitvami (511-02/92-6/1-8, 022-03/97-6, 022-03/97-12, 510-11/02-1,
01403-12/07/12, 01403-26/09/4)

Statut Splosne bolnisnice ,,Dr. Franca Derganca™ Nova Gorica (130-4/02-16),

Pravilnik o organizaciji zavoda (130-3/2003-12),

Poslovnik o delu Sveta zavoda (130-7/2004-1),

Poslovnik strokovnega sveta zavoda (130-1/1999-2),

Poslovnik kolegija glavnih medicinskih sester in tehnikov (130-1/2005),

Poslovnik o delu komisije za presojo kakovosti (130-6/04-1),

Pravilnik o sluzbenih stanovanjih (130-3/2005-2, 130-3/2005-8),

Pravilnik o internem strokovnem nadzoru in notranji presoji kakovosti delovanja (130-2/99),
Pravilnik o nacinu in viSini povracil stroskov v zvezi z delom (130-1/2004-1),

Pravila o disciplinski in odSkodninski odgovornosti (450-1/2003-6),
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- Pravilnik o varovanju osebnih in drugih zaupnih podatkov ter dokumentarnega gradiva (130-1/2006),
- Navodila za ocenjevanje delovne uspesnosti (132-6/08-5),

- Sistemizacija delovnih mest (130-3/2008-6),

- Navodilo o pisarniskem poslovanju (132-3/06-1),

- Pravilnik o parkirnem redu (130-2/2005-2),

- Pravilnik o racunovodstvu (130-1/01-8),

- Pravilnik o javnem narocanju (130-3/04-3),

- Navodilo za oddajo JN po postopku zbiranja ponudb brez predhodne objave (132-1/07-1),

- Pravilnik o izobrazevanju (130-1/2007-2),

- Pravilnik o uporabi sluzbenih mobilnih telefonov (130-2/08-4),

- Pravilnik o osebni varovalni opremi (130-1/08-8, sprememba -130-1/2008-10),

- Pravilnik o dolocitvi vrste in Stevila del. mest, na katerih se opravlja dezurstvo (130-2/2006-5),
- Pravilnik o volitvah predstavnikov delavcev v SZ (130-4/2005-4),

- Pravilnik o delovnem Casu in registraciji delovnega Casa z registrirno uro (130-4/2008-12),

- Navodilo za upravljanje s tveganiji v Splosni bolnisnici "Dr. Franca Derganca" (132-6/2009-1).

2. DOLGOROCNI CILJI ZAVODA

Dolgorocni cilji razvoja SploSne bolniSnice "Dr. Franca Derganca" Nova Gorica so zajeti v usmeritvah vodstva
bolniSnice in gredo ob danih cloveskih in materialnih virih v smeri kakovostnega in uravnotezen razvoja
bolniSnice s ciljem zagotavljanja visokega standarda celovite zdravstvene oskrbe bolnikov s poudarkom na
bolnikovih pravicah v zvezi z zdravljenjem in kvaliteto zdravstvenih storitev.

V nadaljevanju izpostavljamo naslednje klju¢ne dolgorocno zastavljene cilje:

- na strokovnem podro¢ju: Na strokovnem podrocju si bo bolniSnica utrdila svojo vlogo regionalne
bolniSnice, ki ji bo prebivalstvo regije zaupalo, kot strokovno neoporecni ustanovi, kjer bodo delali
visoko usposobljeni, zadovoljni in prijazni ljudje. Na podrocjih, kjer bo znanje in entuziazem
strokovnjakov segal nad sekundarni nivo in bodo potrebe in zaupanje prebivalstva vecje, Zelimo
poseci tudi po zahtevnejSih storitvah — mikrokirurgija, invazivna radiodiagnostika in terapija,
onkologija, ginekologija. Z znanjem in kvalitetnimi storitvami Zelimo vzpodbuditi pritok pacientov
tudi iz drugih regij Slovenije in tujine — ¢ezmejno sodelovanje.

- zaposleni: Vodstvo bolnisnice si bo prizadevalo zagotavljati zadostno Stevilo kompetentnega kadra,
ki so v procesu zdravljenja kljucni in nenadomestljivi in navkljub odsotnosti mehanizmov za
nagrajevanje in stimuliranje zaposlenih ustvarjati pogoje za izboljSanje delovne klime in
zagotavljati kontinuirano visoko strokovno izvajanje storitev.

- na pedagoskem podrocju: bolniSnica mora ostati ucna ustanova in si utrditi svoj ugled in mesto ter
izboljSati sodelovanje in usposabljanje ucencev srednje zdravstvene Sole v Novi Gorici in Visoke
Sole za zdravstvo v Izoli. Nacrtujemo Sirjenje aktivnosti ucne bolniSnice za MF v Ljubljani in v
okviru strokovne usposobljenosti izvajati program specializacij razlicnih specialnosti. V ta namen
bomo vzpodbujali izobrazevanja in povecali Stevilo bolnisni¢nih asistentov, docentov, doktorjev
znanosti in primarijev za pedagosko delo. Na tem podro¢ju si bomo prizadevali zlasti, da se bo v
nasi ustanovi usposabljalo ¢im ve¢ domacih specializantov za ¢im daljSe obdobje specializacije.
Vzpostaviti moramo pogoje, da se bodo za opravljene specializacije pri nas odlocali tudi
specializanti drugih bolniSnic in UKC. Ta izmenjava specializantov jim bo omogocila ve¢ aktivnega
dela in tudi dobro podlago za nadaljevanje strokovnega sodelovanija.

- na raziskovalnem podro¢ju: bolniSnica ima Ze ustanovljen oz. konstituiran oddelek za raziskovalno
dejavnost, ki mu moramo zagotoviti pogoje za njegovo delo, da bo postal center znanja in
strokovnega napredka in vzpodbud za delo bolnisnice.

- krepitev povezav in sodelovanija: vecina bolnisni¢nih sluzb in oddelkov Ze ima vzpostavljene zveze
Stabnega sodelovanja z ostalimi zdravstvenimi ustanovami, najve¢ z UKC. Veliko pricakujemo tudi
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od vseskozi deklariranega Cezmejnega sodelovanja, ki bo zaZivelo v polni meri, v kolikor bomo
uspeli na katerem od prijavljenih omenjenih projektov.

- na podro¢ju financiranja: Poleg izpolnjevanja pogodbeno dogovorjenih obveznosti, je ob pogoju
stroskovno ucinkovite poslovne politike, skrb vodstva bolnisnice pridobivanje dodatnih financnih
sredstev, ki so predpogoj razvoj stroke in nabavo sodobne medicinske opreme. Vodstvo bolniSnice
vsako leto, ob sprejemanju Splosnega dogovora za bolniSnice, podaja predloge za nove programe
zdravstvenih  storitev ter predloge za bolijSe vrednotenje zdravstvenih  storitev.
Prijavljamo se na mednarodne projekte ¢ezmejnega sodelovanja, za katere bi Crpali evropska
sredstva

- na podro¢ju prostorske ureditev in opreme (izgradnje): bolniSnica pripravlja letne plane investicij
ter investicijiskega vzdrzevanja za zgradbe in opremo, ki vkljuCujejo tudi naslednje investicije
dolgorocnega razvoja, ki so nujno za nemoteno izvajanje dogovorjenega delovnega programa in
programa razvoja zdravstvenih dejavnosti, ki ga narekujejo zdravstvene in geografske potrebe
GoriSke statisticne regije. Izgradnja urgence, digitalizacija oddelka za radiologijo, energetska
obnova bolninice, poZarno-varnostna rekonstrukcija bolniSnice, transfuzijski center, ureditev
pogojev za mikrobiologijo, sanacija operacijskih dvoran in preureditev poliklinicnih ambulant.

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

V okviru Finan¢nega nacrta bolnisnice za leto 2009 so bile zapisani vizija in cilji poslovanja ter prednostne
usmeritve bolniSnice v letu 2009 zato v nadaljevanju porocila prikazujemo realizacijo teh ciljev.

X STROKOVNI RAZVO3]:

> Aktivhost: Zagotavljanje visokega standarda celovite zdravstvene oskrbe bolnikov s
poudarkom na bolnikovih pravicah v zvezi z zdravljenjem in kvaliteto zdravstvenih
storitev (zagotavljanje pacientom strokovno, varno in eticno obravnavo pacientov),
izvajanje rednih internih strokovnih nadzorov:

> Realizacija: Cilje nacrtovanega strokovnega razvoja za leto 2009 smo le delno dosegli. Nerealizirani
ostanejo nas cilj v letu 2010. Pri doseganju zastavljenih ciliev so predstavljale ovire notranje
kadrovske slabosti, za vecino velikih projektov pa zunanje okolis¢ine, na katere vecinoma nismo imeli
vpliva. Zagotavljanje visokega standarda celovite zdravstvene oskrbe smo imeli ves Cas kot osnovno
vodilo vseh nasih aktivnosti. Poleg stalne strokovne obravnave pacienta stremimo, da mu zagotovimo
tudi vse pripadajoCe pravice v maksimalni meri, kar pa veckrat omejujejo prostorske, tehnicne in
kadrovske danosti. Na tem podroCju morebitne nesporazume reSujemo vecinoma sami Vv
neposrednem dialogu s pacientom. V primeru pritozb, ki jih pacient vioZi pri zastopniku pacientovih
pravic reSujemo spore po zakonitem postopku. Sodelovanje je konstruktivno in korektno. Strokovne
nadzore izvajamo po zastavljenem nacrtu in sproti odpravljamo ugotovljene nepravilnosti. Te
aktivnosti nameravamo izvajati kontinuirano in Se bolj poglobljeno v letu 2010.

> Aktivnost: Uvajanje novih diagnosticnih in terapevtskih metod in pristopov v zdravljenju,
in diagnostiki:

e zacetek uvajanja dejavnosti - interventni posegi na karotidnem ozilju, edukacija osebja in
vzpostavitev prostorskih pogojev na nevroloskem oddelku (polintenzivna soba) za sprejem bolnikov s
CVI po interventih posegih:

» Realizacija:Pri uvajanju interventnih posegov na karotidnem posegu so izvedeni vsi pripravijalni
postopki za zacetek aktivnosti:

- pripravljene so klinicne poti izvedb in strokovne smernice,

- nabavljena potrebna oprema in potrosni material,

- izvedena edukacija osebja na radiologiji,

- sklenjeni dogovori z zunanjimi strokovnimi sodelavci (radiologi, anesteziologi)

- zaradi zastoja pri realizaciji projekta prostorske prenove nevroloskega oddelka, vkljuéno z uvedbo
polintenzivne enote, bo ta omejitev Se to leto predstavljala tezave in bo potrebno sprotno resevanje
0z. zagotavljanje strokovnih pogojev za delo na nevroloskem oddelku.
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Kljub prisotnim teZzavam sta bila dva posega uspesno izvedena. Ta dejavnost ostaja Se naprej za naso
bolnisnico strokovni izziv, ki ga bomo v letu 2010 zaceli v polni meri izvajati.

>

uvedba pulmoloske dejavnosti (bronhoskopije, spirometrije):

Realizacija: V juliju 2009 je zacela delovati redna pulmoloska ambulanta, oddelku je bilo dodeljenih
10 postelj. Nov aparat za spirometrijo omogoca izvajanje vseh potrebnih preiskav. V decembru 2009
nabavljeni fleksibilni video in fiberopti¢ni bronhoskop bo v letu 2010 omogodil redno izvajanje
bronhoskopij. V letu 2010 je nas cilj ureditev in oprema ambulante za pulmologijo. Umestitev in polno
izvajanje pulmoloske dejavnosti ostaja Se naprej strateski cilj bolniSnice.

diagnostika obolenj mreZnice- terapija z inhibitorji angiogeneze (ranibizumab), terapija obolenj
zunanijih oCesnih delov, zrkla in orbite, vezana na nov aparat za o¢esno koherenéno tomografijo:
Realizacija: Okulistika je v lanskem letu dosegla vse zastavljene strokovne cilje.

CT- preiskave srca: angiografije, vodene punkcije, kar omogoca nov CT aparat:
Realizacija: S CT aparatom se uspesno izvajajo angiografije srca, perfuzije in vodene punkcije bodo
predvidoma realizirane v letu 2010.

onkoterapija na podro¢ju hematologije, zdravljenje CA dojke in CA rektuma:

Realizacija: Na podrocju onkoterapije je Se vedno vecji del aktivnosti posvecen hematoloskim
bolnikom, izvajajo pa se Ze konziljarni pregledi in adjuvantna kemoterapija za bolnice z rakom dojke.
Zacetni koraki so bili napravljeni za enako obdelavo bolnikov s karcinomom rektuma, tako da ta
dejavnost ostaja cilj leta 2010. V letu 2010 nacrtujemo ureditev ustreznih ambulantnih prostorov,
centralne priprave citostatikov v bolnisnici lekarni.

uvajanje endoskopske rekonstrukcije kriznih vezi kolena:

Realizacija: Na podrocju ortopedske travmatoloske endoskopske rekonstrukcije kriznih vezi kolena je
bilo napravljenih ve¢ operacij ob strokovnem sodelovanj zunanjega travmatologa. Nabavljena je
ustrezna oprema in potroSni material. Ta nacin rekonstrukcije kriznih vezi, naj bi v letoSnjem letu ob
izdelanih strokovnih kriterijih postal ute¢en operativni poseg z lastnim znanjem.

Aktivnost: Transplantacijska dejavnost - donorski program : Izvesti vse eksplantacije, za
katere pridobimo donorje in privolitev za eksplantacijo.

Realizacija: Transplantacijska dejavnost oz. donorski program je v nasi bolniSnici uteCena aktivnosti
Ze vrsto let in jo uspeSno izvajamo skladno s sprejetimi strokovnimi kriteriji in za to posebej
usposobljeno ekipo. V letu 2009 po strokovnih kriterijih ni bilo nobenega kandidata, ki bi bil primeren
za donorja. Ta aktivnost bo v polni meri izvajala tudi v letu 2010.

Aktivnost: Multidisciplinarna obravnava najzahtevnejsih oblik zdravljenja pacientov z
definiranjem protokolov konziliarne obravnave.

Realizacija: Vse zahtevne bolnike, pri katerih je potreben multidisciplinarni pristop obravnavamo na
ustreznih  strokovnih konzilijih, na katerih sodelujejo vsi potrebni strokovnjaki vkljucno s
posvetovanjem z UKC-jem. Izdelava ustreznih protokolov, razen Ze zapisanih sklepov konzilija
predstavlja nalogo za leto 2010. Strokovno zahtevne primere, zlasti tiste, ki se koncajo s smrtjo,
redno obravnavamo na MM konferencah.

Aktivnost: Prenos dejavnosti transfuziologije na Zavod RS za transfuzijsko medicino.
Realizacija: Prenos dejavnosti transfuzije na ZTM ni bil izveden. Zaradi neuspesnih dogovorov je svet
zavoda na pobudo bolniSnice sprejel sklep o vzpostavitvi lastnega transfuzijskega centra, kar
predstavlja izgradnjo objekta, nakup opreme in kadrovsko popolnitev. DIIP je predstavljen na
Ministrstvu za zdravje RS in ¢akamo odgovor.

Aktivnost: RazSiritev dejavnosti v mikrobioloSkem laboratoriju, vezano na prenos
dejavnosti Zavoda za zdravstveno varstvo Nova Gorica v bolnisnico.

Realizacija: Cilj ni bil realiziran, dogovori Se vedno potekajo, tako na Ministrstvu za zdravje RS kot z
Zavodom za zdravstveno varstvo Nova Gorica. Realizacija tega projekta je prenesena v leto 2010.

Aktivhost: Pridobitev statusa sekundarnega centra za bolezni dojk.
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Realizacija: Statusa sekundarnega centra za bolezni dojk bolniSnica formalno Se ni dobila. Ob uteceni
strokovno uveljavljeni kirurski terapiji, sodobni diagnostiki z novim mamografom in uvedeno
onkolosko dejavnostjo adjuvantno kemoterapijo raka dojke, so vzpostavljeni pogoji da to postanemo.

Aktivnost: Priprava strategije razvoja bolnisnice.

Realizacija: Strategija razvoja bolnisnice temelji na nasih strokovnih vizijah in prizadevanijih, ki pa jih
velikokrat omejujejo zunanje okoliscine, zlasti kroni¢no pomanjkanje financnih sredstev in kadrovski
limiti.

OBVLADOVANIJE BOLNISNICNIH OKUZB:
Aktivnost: Obvladovanje bolnisniénih okuzb : uvajanje, izvajanje, spremljanje in
izboljSevanje obvladovanja bolnisni¢nih okuzb.
Realizacija: V letu 2009 smo nadaljevali s spremljanjem bolnikov, ki so bili kolonizirani ali okuzeni z
MRSA (Staphylococcus aureus, odporen proti meticilinu) in z ESBL (bakterije iz druZine
Enterobacteriaceae, ki izlocajo encim betalaktamazo Sirokega spektra), uvedli pa smo Se spremljanje
bolnikov, ki so bili kolonizirani ali okuzeni z VRE (Enterococcus spp., odporen proti vankomicinu). V
drugi polovici leta smo pripravili tudi klinicno pot za nadzor kolonizacije z MRSA, upostevanje le-te
redno preverjamo. Z doslednim upostevanjem dopolnjenih navodil za preprecevanje virusnih
gastroenteritisov smo uspeli omejiti dva izbruha okuZbe s kalici virusi na bolniskih oddelkih. Ves cas
izvajamo ukrepe za prepreCevanje razmnoZevanja legionel v vodovodnem omrezju bolninice. Ze dve
leti zapored pripravimo v pomladnih mesecih vrsto predavanj na temo obvladovanja bolnisnicnih
okuzb z naslovom Teden bolnisni¢nih okuzb. Predavanja so namenjena zdravstvenim delavcem
bolniSnice ter drugih zdravstvenih ustanov v regiji. Predavanja so bila zelo dobro obiskana.Vse
navedene dejavnosti bomo izvajali tudi v letu 2010.

ZDRAVSTVENA NEGA:
Aktivnost: V okviru celovite obravnave zdravstvene oskrbe bolnika izvaja neprekinjeno 24-
urno strokovno, kakovostno in ucinkovito zdravstveno nego,organiziranost ZN, da
omogoca povezanost znotraj hospitalnih oddelkov ter medicinskih in nemedicinskih
sluzb.
Realizacija: Realizirano.

Aktivnost: Posodobitev standardizacije procesov ZN , izdelava, uvajanje in nadziranje
izvajanja navodil za delo.

Realizacija: Delo — standardizacija — posodobitev in izdelava novih standardov oziroma navodil poteka
kontinuirano. Znotraj sluzbe zdravstvene nege postopoma izvajamo posodobitve Ze uveljavljenih
standardov oziroma obveznih navodil za delo; poteka izdelava navodil, sodelovanje pri izdelavi
klinicnih poti. Posodobljeni in novi dokumenti se sproti uvajajo v delo, soasno se izvaja nenehen
nadzor izvajanja navodil.

Aktivnost: Udelezevanje strokovnih srecanj in predavanj, ki so organizirane znotraj sekcij
— posameznih specialnosti, DSZMT, organiziranje izobraZevanj za delavce v ZN v zavodu.
Obvescati in izobraziti zaposlene, da v procesu obravnave pacientov upostevajo pravice
pacientov ter vsa strokovna in eticna nacela.

Realizacija: Kontinuirano tekom leta. Delavci na nivoju ZN se udelezujejo strokovnih srecanj in
predavanj, ki so organizirana znotraj sekcij, DSZMT in strokovnih srecanj, ki so organizirana v
zavodu; posamezni delavci na predavanjih sodelujejo tudi kot predavatelji. Zaposleni so obvesceni in
izobrazeni na temo upostevanja pravic pacientov ter o strokovnih in eti¢nih nacelih.

Aktivnost: Sodelovanje s KOBO, standardizacija, uvajanje standardov, spremljanje
izvajanja, izboljSevanje obvladovanja bolnisni¢nih okuzb.

Realizacija: Kontinuirano tekom leta. Zdravstvena nega sodeluje s KOBO v standardizaciji s strani
KOBO, aktivno sodeluje pri uvajanju in spremlja izvajanje procesov v obvladovanju bolnisnicnih
okuzb.
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Aktivnost: ZmanjSevanje sStevila varnostnih zapletov,registriranje in spremljanje
varnostnih zapletov, sprejemanje in izvajanje aktivnosti v zvezi z zmanjSevanjem stevila
zapletov.

Realizacija: Kontinuirano tekom leta. Zdravstvena nega aktivno sodeluje v procesu zmanjSevanja
varnostnih zapletov, sprejemanju aktivnosti v smislu zmanjSevanja le — teh in dosledni registraciji
varnostnih zapletov.

UPRAVNO PODROCIE (delovni program):

Aktivnost: Priprava predlogov za Siritev programov zdravstvenih storitev na podrocju
javnih razpisov s strani Zavoda za zdravstveno zavarovanje (dodatni program) v letu
2010.

Realizacija: Na podlagi javnega razpisa Zavoda za zdravstveno zavarovanje smo podpisali Pogodbo o
izvajanju dodatnega programa na podrocju operacije endoproteze kolka v obsegu 20 operacij. Le — te
smo realizirali, kar nam je v istem obsegu povecalo plan primerov akutne bolniSnicne obravnave v
letu 2010.

Aktivnost: Priprava predlogov za nove programe zdravstvenih storitev ter za boljse
vrednotenje zdravstvenih storitev v letu 2010.

Realizacija: Predloge smo podali (obravnava — SPP novorojencka, zdravljenje z zdravilom Lucentis...)
na Zdruzenje zdravstvenih zavodov, vendar niso bili zajeti v sprejeti Splosni dogovor za pogodbeno
leto 2009.

Aktivnost: Sklepanje pogodbe o izvajanju programa zdravstvenih storitev za pogodbeno
leto 2009 z 2ZZS, OE Nova Gorica.
Realizacija: Pogodba podpisana v mesecu marcu 2009, sledila sta ji Se dva aneksa.

Aktivhost: Izpolnjevanje dogovorjenega obsega dela — doseganje realizacije delovhega
programa (akutne in neakutne bolniSnicne obravnave ter bolnisko oskrbnih dni na
Oddelku za invalidno mladino in delovhega programa ambulantne dejavnosti in dialize)
po sluzbah in oddelkih ter na nivoju celotne bolnisnice skladno s Pogodbo o izvajanju
programa zdravstvenih storitev za pogodbeno leto 2009.

Realizacija: Na podrocju akutne bolniSni¢ne obravnave smo bili uspesni, manj pri realizaciji neakutne
bolnisni¢ne obravnave in pri nekaterih vrstah dializ. Na podro¢ju specialisticne ambulantne dejavnosti
smo vecinoma dosegli planirani obseg, izjeme so dejavnosti nevrologija, MR, tireologija.

Aktivnost: : Spremljanje s pogodbo dogovorjenega obsega dela — doseganje realizacije
delovnega programa (akutne in neakutne bolnisnicne obravnave ter bolnisko oskrbnih
dni na Oddelku za invalidno mladino in delovhega programa ambulantne dejavnosti in
dialize) po sluzbah in oddelkih ter na nivoju celotne bolnisSnice skladno s pogodbo o o
izvajanju programa zdravstvenih storitev za pogodbeno leto 2009.

Realizacija: Realizacijo smo redno spremljali, skoraj nam je uspelo uskladiti in odpraviti nepravilnosti
pri spremljanju programa prospektivno nacrtovanih primerov. Med letom smo usklajevali podatke z
Z778S.

Aktivhost: Kandidiranje na nacionalnih razpisih programov zdravstvenih storitev
(endoproteze kolka, operacije kile, operacije ozilja-krcne Zzile, operacije karpalnega
kanala) z namenom ohranitve programov zdravstvenih storitev, ki so se skladno z dolocili
Splosnega dogovora za pogodbeno leto 2009, odvzeli bolnisnici.

Realizacija: Ze opisano v prvi alineji.

UPRAVNO PODROCIE (kadrovanje):
Aktivnosti: Zaposlovanje kompetentnih delavcev.
Realizacija: V letu 2009 smo zaposlovali kompetentne delavce. To smo izvajali z ustrezno selekcijo,
raznimi testiranji in zaposlitvenimi intervjuji.
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Aktivnost: Spremljanje uresnicevanja plana kadrov (plan 906 zaposlenih).

Realizacija: Nadrt zaposlovanja ni v celoti uresni¢en zaradi sprememb na podrocju poteka
specializacij, na katere zavod ni imel vpliva. V kolikor ne bi bilo te spremembe bi bili v okviru
nacrtovanega Stevila zaposlenih oz. nekoliko manj (realizacija 912 zaposlenih).

Aktivnosti: Zagotovitev potrebnega stevilo specializantov v tistih strokah, kjer Ze imamo
kadrovski deficit oziroma se Ze nakazuje v naslednjih letih.

Realizacija: V letu 2009 smo zapolnili potrebe po naslednjih specializacijah iz: pediatrije (2), fizikalne
medicine in rehabilitacije (2), interne medicine (2), oftalmologije (1), internisticne onkologije (1),
radiologije (2), otorinolaringologije (1), transfuzijske medicine, anesteziologije z reanimacijo (1),
nevrologije (1), nefrologije (1) in kirurgije (1). Nekateri izmed specializantov, ki opravljajo zgoraj
navedene specializacije, so bili napoteni v na$ zavod na podlagi novega nacina vodenja poteka
specializacij po regijah, druga skupina specializantov pa je Sele priela opravljati specializacijo. Potreb
po specializantih pa nismo realizirali na podroCju patoloSke morfologije (1), anesteziologije z
reanimacijo (1), otorinolaringologije (1).

Aktivnosti: Zaustavitev narascujocega trenda fluktuacije kadrov in odsotnosti zaradi
bolovanj. V sodelovanju z neposrednimi vodji sluzb in oddelkov uvesti ukrepe s ciljem
izboljsanja komunikacije, sprotnega razresevanja tekoce problematike, z enakomernejso
obremenitvijo posameznih kadrov.

Realizacija : V letu 2009 smo zmanjSali fluktuacijo ve¢ kot za polovico in sicer iz 103 odhodov v letu
2008 na 46 v letu 2009. Na tem podroc¢ju smo bili uspesni, vseeno pa nas na tem podroCju Caka Se
veliko dela.

UPRAVNO PODROCIJE (racunovodstvo):

Aktivnosti: Pripravljanje podatkov in informacij za notranje in zunanje uporabnike.
Realizacija: Aktivnost se je izvajala kontinuirano skozi celotno leto 2009. Pripravljali smo porocila o
poslovanju za poslovodstvo in za zunanje uporabnike. Za poslovodstvo smo pripravljali predvsem
globalne kazalce poslovanja zavoda, ki so sluzili poslovodstvu kot podlaga za odlo¢anje. Za zunanje
uporabnike smo oddajali Stevilne podatke, porocila in analize. Zunanji uporabniki postajajo z vidika
zahtev po podatkih in informacijah vedno zahtevnejSi. Z razvojem informacijske tehnologije je vse
veC racunalniske izmenjave podatkov in informacij z navzkriznimi kontrolami. Predvsem je to pri
poslovanju z Upravo za javna placila, Ajpesom in Dursom. Ob neusklajenosti podatkov s centralnimi
registri ni mogoce oddati podatkov. Veliko je zaradi tega problemov v racunovodski sluzbi, ki je
koncni uporabnik zbirk podatkov, ki jih pridobivajo druge sluzbe.

Aktivnosti: IzboljSave na podroc¢ju obracunavanja plac.

Realizacija: Aktivnost se je izvajala kontinuirano skozi celo leto 2009. Gre za enovit sistem na
podroCju pla¢, povezan s kadrovsko evidenco ter planiranjem in evidentiranjem delovnega casa.
Poskusali smo ¢im bolj sinhronizirati vse tri programe, kar nam je v veliki meri uspelo.

Aktivnosti: IzboljSave na podrocju podjemnih pogodb.
Realizacija: Cilj smo delno realizirali.

Aktivnosti: Arhiviranje dokumentacije — azuriranje dokumentarnega gradiva.
Rok izvedbe: V okviru obstojecih prostorskih arhivskih zmogljivosti smo cilj v celoti realizirali v maju.

UPRAVNO PODROCIJE (financno poslovanje):

Aktivnosti: Financno spremljanje poslovnega rezultata:

Realizacija: BolniSnica je v letu 2009 v finan¢nem pogledu vseskozi poslovala stabilno. Posebni
finan¢ni ukrepi niso bili potrebni.

Pozitivni financni rezultat, dosezen v poslovnem letu 2008, je v dobrsni meri vplival na nemoteno
financiranje dejavnosti tekom leta 2009. V teku leta so se znizale cene zdravstvenih storitev, kot
posledica sploSnega poslabsanja financnega poloZaja zdravstva v drzavi, med tem, ko so poslovni
stroski narascali. Financna slika zavoda se je med letom zaradi navedenega poslabsala, vendar ob
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koncu leta ni bila kriticna. Pac pa so kriticni trendi. Nakazuje se nadaljnje slabSanje financ¢nega
rezultata tekoCega poslovanja v letu 2010. Do neke mere ga bi bilo mogoce stabilizirati, ¢e bo
bolniSnici ZZZS priznal zahtevani poracun storitev za leto 2009, do katerega je bolniSnica upraviena
na podlagi veljavne pogodbe, sklenjene z ZZZS.

Aktivnosti: Pridobivanje dodatnih sredstev za financiranje tudi zunaj javnih virov in sicer s
kandidiranjem za evropska sredstva (v sodelovanju z zunanjim svetovalcem).

Realizacija: V letu 2009 je bil izdelan projekt za ¢ezmejno sodelovanje na podroc¢ju mikrokirurgije
roke, v katerem poleg nase bolniSnice sodelujejo kot partnerji Trzaska, GoriSka , Jeseniska in Izolska
bolniSnica. Vrednost projekta znasa 1.500.000 EUR, od katerega bo nasa bolniSnica, kot nosilec
projekta, upravicena do priblizno 775.000 EUR.

Projekt bo obmejne bolniSnice povezal v mrezo in omogocil, da bodo skupaj izvajale storitve
rekonstruktivne mikrokirurgije, ki na takSnem nivoju do sedaj niso bile na voljo. Vplivati na
zmanijSanje Stevila amputacij in invalidnosti, zagotoviti iziemnost pri post-onkoloski rekonstrukciji.
Definicija kliniCnih poti za specificne mikroirurSke situacije (npr. post-travmatske, post-onkoloske).
Cezmejni teami zdravstvenega osebja. Uskladitev strokovnih principov obdelave pacientov. Pri
regulativi in harmonizaciji postopkov se bodo upostevale smernice EU. Usposabljanje: strokovno in
medkulturno delovanje. Izvedenih bo od 10-20 pilotnih rekonstrukcijskih mikrokirurskih posegov.
Projekt je v fazi potrjevanja pri pristojnih institucijah EU.

Izdelan je bil tudi projekt e-Zdravje na ¢ezmejnem obmocju. BolniSnica je eden izmed parnterjev.
Vrednost celotnega projekta znasa 3.000.000 EUR, bolnisnica lakho iz tega naslova pricakuje
priblizno 300.000 EUR.

Namen projekta je usklajen razvoj zdravstvenih in socialnih sistemov, informacijske in
komunikacijske tehnologije (IKT) razvoj sinergij in interoperabilnosti med zdravstvenimi sistemi
Slovenije in Furlanije Julijske krajine.

Nakup opreme in oblikovanje mreze med sabo povezanih podatkovnih baz, ki bodo vsebovale
elektronske osebne zdravstvene mape in jo bodo lahko uporabljali tako slovenski kot italijanski
zdravstveni operaterji. Predvidena je tudi uvajanje digitalnega Cezmejnega dvojezitnega klinicnega
kartona ter informatizacija zdravstvenih struktur, ki bo povecala mobilnost in zagotovila sledljivost
pacientov. Predvidene so tudi aktivnosti telemedicine, tele-konsultacije in strokovno ter jezikovno
izobrazevanje, poleg aktivnosti informiranja in obvescanja javnosti.

Projekt je Ze potrjen.

UPRAVNO PODROCIJE (splosno):

Aktivnost: Seznanjanje zaposlenih z novostmi ter spremembami zakonodaje s podrocja
dejavnosti zavoda (priprava potrebnih internih aktov,predstavitve za ozje in Sirse
skupine zaposlenih, okrozZnice in obvestila zaposlenim,...), priprava novih internih aktov
ter sprememb obstojecih internih aktov, sprotna objava internih aktov, okroznic in
obvestil na spletni strani zavoda.

Realizacija: Kontinuirano v letu 2009. V letu 2009 so bili posodobljeni oz. sprejeti novi interni akti in
sicer Pravilnik o volitvah predstavnikov delavcev v svet zavoda, Pravilnik o delovnem casu in
registraciji delovnega Casa z registrirno uro, Navodilo za upravljanje s tveganji v Splosni bolniSnici
»Dr. Franca Derganca« Nova Gorica, posodobljen je bil Pravilnik o osebni varovalni obleki. Tekom
leta je bilo izdanih veC okroznic in internih navodil. Organizirana so bila predavanja predstavnikov
Urada informacijske pooblascenke glede varstva osebnih podatkov in pacientovih pravic.

Aktivnost: Nadgradnja registra tveganj za razlicne procese s podrocja delovanja upravnih
sluzb.

Realizacija: V letu 2009 smo uveljavili naslednje registre tveganj: pomoc in podpora racunalniskega
centra uporabnikom, podroéje investicij, podroCje javnega naroCanja, mesec¢no fakturiranje
zdravstvenih storitev, prepreCevanje legionele preko pitne vode, vzdrzevanje, procesi racunovodske
sluzbe, naroCanje blaga vklju¢enega v uspesno izvedene javne razpise, tveganje za kolonizacija z
MRSA pri sprejetem pacientu, prepreCevanje razjede zaradi pritiska pri sprejetem pacientu, tveganje
za prenos okuzbe virusnega gastroenterokulitisa. V postopku sprejemanja so registri tveganj za
podrocje kadrov, izvrSb, varnosti in zdravja pri delu, varstva pred pozari, telekomunikacij, ravnanja z
odpadki, procesov s podrocja zdravstvene nege, financ in arhiviranja.
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Aktivnost: Vzpostavitev portala za pohvale in pritozbe pacientov na bolnisnicnih spletnih
straneh.

Realizacija: Projekt postavitve posodobljene bolniSni¢ne spletne strani (zunanje, notranje) in prenove
celostne graficne podobe bolnisnice, je v zaklju¢ni fazi. Nova spletna stran bo vsebovala Stevilne
koristne informacije za paciente in obiskovalce.

Aktivnost: Sodelovanje s pooblasceno notranjo revizorko pri izvedbi notranje revizije
poslovanja bolnisnice.
Realizacija: Kontinuirano v letu 2009.

UPRAVNO PODROCIJE ( javna narocila ):
Aktivnost: Izvajanje postopkov oddaje javnih narocil v skladu s terminskim planom kot je
zapisan v sklepu o zacetku postopka.
Realizacija: Kontinuirano v letu 2009. Izvedeni postopki oddaje javnih narocil so prikazani v poglavju
11.3. Poleg postopkov oddaje javnih narocil smo za nakup osnovnih sredstev, naroCilo storitev in
gradbenih del v ocenjeni vrednosti do 10.000 EUR brez DDV oz. 20.000 EUR brez DDV izvedli cca.
900 povprasevanj v skupni ocenjeni vrednosti cca. 1.100.000 EUR brez DDV.

Aktivnost: Nadgradnja programa za javna narocila (GoSoft2000) za razpis zdravil.
Realizacija: V novembru 2009 implementirana posodobljena verzija programa za razpis zdravil.

Aktivnost: Nadgradnja programa za javna narocila (GoSoft2000) v smislu vzpostavitve
dokumentacijskega sistema za arhiviranje dokumentacije s podrocja povprasevanj
(vrednost narocil do 10.000 € oz. 20.000 € brez DDV).

Realizacija: V letu 2009 vzpostavili dokumentacijski sistem za arhiviranje celotne dokumentacije s
podroc¢ja povprasevanj (vrednost narocil do 10.000 € oz. 20.000 € brez DDV).

Aktivnost: Posodobitve programa za javna narocila (GoSoft2000) — spletna aplikacija za
uporabniku prijaznejso uporabo programa.
Realizacija: Julij 2009.

UPRAVNO PODROCIE ( informatika ):
Aktivnost: Posodabljanje in vzdrZzevanje strojne in programske opreme v bolnisnici in
zagotavljanje pogojev za uporabniku, prijazno informacijsko okolje s ciljem nemotenega
izvajanja delovnih procesov.
Realizacija: Realizirano v letu 2009.

Aktivnost: Preselitev dokumentov na nov streznik in usposabljanje uporabnikov.
Realizacija: Realizirano dne 30.04.2009

Aktivnost: Preselitev programa GoSoft2000 na nov streznik.
Realizacija: Realizirano dne 30.04.2009

Aktivhost: Zamenjava domene in ureditev pravic dostopa.
Realizacija : Realizirano dne 30.04.2009. Sledi Se ureditev pravic nekaterim uporabnikom.

Aktivnost: PomocC pri postavitvi novega portala, vezano na projekt prenove internetne
strani in vzpostavitve intranet komunikacije za zaposlene.
Realizacija: V fazi implementacije.

Aktivnost: PomocC pri postavitvi PACS/RIS sistema, vezano na projekt digitalizacije

radioloskega oddelka.
Realizacija: Nedokoncano.
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Aktivnost: Povezava programa ENDO z Birpis21.
Realizacija: Ni bilo realizirano.

Aktivnost: Preselitev programa za holter na novo okolje.
Realizacija: Realizirano.

Aktivnost: Postavitev streznika za potrebe kardiologije.
Realizacija: Realizirano.

Aktivnost: Instalacija Birpis21 z modulom za sledenje na nov streznik.
Realizacija: Realizirana je bila je instalacija modula za sledenje.

Aktivnost: Posodobitev lokalne mreze.
Realizacija: Ni bilo realizirano-vezano na dokoncanje projekta digitalizacije Oddelka za radiologijo.

Aktivhost: Zamenjava antivirusnega programa.
Realizacija: Realizirano.

Aktivnost: ~ Wireless povezava Oddelka za invalidno mladino Stara Gora in sedeza
bolniSnice v Sempetru pri Gorici.
Realizacija: Realizirano.ReSitev je bila izvedena brez Wireless opreme.

Aktivnost: Pomoc pri pridobivanju evropskih sredstev za obmejno sodelovanje in
postavitev sistema za telemedicino.
Realizacija: Realizirano.

Aktivnost: Preselitev opreme RacunalniSkega centra v nove prostore na novo lokacijo.
Realizacija: Deloma realizirano.

UPRAVNO PODROCIE ( varstvo pri delu ):
Aktivnost: Preizkus VPD modula in pomoc¢ pri razvijanju modula.
Realizacija: Nedokoncano. Definirane vsebine. Modul je v fazi razvoja in implementacije s strani
zunanje programske hise.

Aktivnost: Sodelovanje z zunanjim izvajalcem pri meritve elektro-instalacij in
strelovodov- vsi objekti bolnisnice in Sestrski dom.
Realizacija: Zaradi spremembe predpisov ni bilo realizirano. Zamik v leto 2010.

Aktivnost: Sodelovanje z zunanjim izvajalcem pri pregledu in preizkusu gasilnikov in
hidrantov. - Sestrski dom in sluzbena vozila.
Realizacija: Realizirano.

Aktivnost: Zamenjava izrabljenih pikogramov in opozorilnih tabel v sodelovanju s TOS.
Realizacija: Realizirano.

Aktivnost: Sodelovanje s koordinatorjem za VZD in nadzornikom med I. fazo pozarne
rekonstrukcije.
Realizacija: Realizirano.

Aktivhost: Sodelovanje z zunanjim izvajalcem pri pregledu in preizkusu gasilnikov in
hidrantov - Vsi objekti bolnisnice.
Realizacija: Realizirano.

Aktivhost: Revizija izjave o varnosti z oceno tveganja (prehod iz delphi metode na metodo
ocenjevalne analize delovhega mesta ).

Realizacija: Zaradi napovedane spremembe zakonodaje, smo izvedbo revizije preloZili na Cas po
uveljavitvi napovedanih sprememb zakonodaje na tem podrocju.
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Aktivnost: Vsakomesecno posiljanje zaposlenih na obdobne in predhodne zdravstvene
preglede.
Realizacija: Kontinuirano v letu 2009.

Aktivnost: Zastopanje delodajalca na invalidski komisiji in priprava dokumentacije.
Realizacija: Kontinuirano v letu 2009.

Aktivnost: Prijave poskodb pri delu in izpolnjevanje skodnih primerov.
Realizacija: Kontinuirano v letu 2009.

Aktivhost: Usposabljanje novo zaposlenih za varno delo .
Realizacija: Kontinuirano v letu 2009.

INVESTICIJSKA VLAGANJA:
Aktivnost: Izvedba investicijskih vlaganj skladno s terminskim planom.
Realizacija: Realiziran pomembnejsi del nacrtovanih investicij. Zagotavljanje rezultatov je razvidno iz
ostalih poglavij in prilog tega porocila.

KAKOVOST:
Aktivnost: Izvajanje predpisanih usmeritev za kakovost zdravstvenih storitev Ministrstva
za zdravje RS, Zdravniske zbornice Slovenije, Splosnega dogovora za pogodbeno leto
2009 dobre klinicne in poslovne prakse (Uvedba klini¢nih poti in spremljanje kazalnikov
kakovosti s podroc¢ja zdravstva z namenom izboljSevanja zdravstvene oskrbe in varnosti
pacientov, izvajanje mortalitetnih in morbiditetnih konferenc).
Realizirano: Realizirano. V letu 2009 smo vpeljali tri nove klinicne poti in sicer: Klinina pot za
odstranitev ali zmanjSanje nebnic, odstranitev Zrelnice in vstavitev usesnih cevk pri otrocih, Klini¢na
pot transfuzije krvi in krvnih pripravkov in Klinicna pot nadzora kolonizacije proti metilcilinu
odpornega Staphilococcus aureus (MRSA) pri sprejemu pacienta na bolniski oddelek.
Kazalnike kakovosti spremlja tudi Komisija za kakovost in Komisija za bolnisni¢ne okuZzbe.

Aktivnost: Uvajanje/uvedba ISO standardizacije procesov v bolnisnicne laboratorije:
biokemijski; mikrobioloski laboratorij, lekarna, patologija.
Rok izvedbe: V letu 2009 izvedene zacetne aktivnosti, nadaljnje aktivnosti sledijo v letu 2010.

SODELOVANIJE:

Aktivhost: Krepitev medsebojnih povezav in sodelovanje z ostalimi zdravstvenimi in
ucnimi ustanovami: Spodbujanje izmenjave informacij, prenos znanja, ohranjanje
profesionalnih odnosov.
Realizacija: BolniSnica se je v letosnjem letu prijavila na ve¢ mednarodnih projektov ¢ezmejnega
sodelovanja, za katere bi Crpali evropska sredstva. Morebitno sprejetie teh projektov bo pomenilo
velik strokovni napredek in prepoznavnost bolniSnice. Poleg sprejetega projekta E-zdravie na
¢ezmejnem obmocdju je bila vloZena vloga za projekte:

- Cezmejna mreza za rekonstruktivno mikrokirurgijo (nosilci projekta)

- Mednarodna mreza za kroni¢ne rane

- Kardioloska mreza na SirSem ¢ezmejnem obmocju

- KirurSka mreza na razsirjenem ¢ezmejnem obmodju

- Samozavest glede na zdravje in sodelovanje pri zdravstvenih predlogih: vsestranski pristop

O rezultatih izborov projektov bomo predvidoma obvesceni v prvi polovici leta 2010 od c¢esar bodo
odvisne nase nadaljnje aktivnosti.
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4. OCENA USPEHA PRI DOSEGANJU ZASTAVLIENIH CILJEV

4.1. REALIZACIJA LETNIH CILJEV

V okviru poglavja 3.1. smo v okviru zapisane vizije in ciljev poslovanja bolniSnice ter prednostnih usmeritev
poslovanja bolniSnice v letu 2009 v Finanénem nacrtu bolniSnice za leto 2009 navedli nekatere
najpomembnejse cilje.

Izpostavili smo 73 ciljev, od katerih je bilo realiziranih cca. 60 ciljev, kar predstavlja cca. 82 % realizacijo.
Sestevek v preteZzni meri nerealiziranih ciljev je cca. 13 ciljev ( cca. 18 %).

Tabela 1: Realizacija letnih ciljev, ki so navedeni pod tocko 3

Letni cilji Realizirane Nerealizirane Odstotek
naloge naloge realizacije

(Stevilo) (Stevilo)

STROKOVNI RAZVO3J: 70 %

Stevilo ciljev: 13 10 3

OBLADOVANJE BOLNISNICNIH OKUZB: 1 / 100 %

Stevilo ciljev: 1

ZDRAVSTVENA NEGA: 5 / 100 %

Stevilo ciljev: 5

UPRAVNO PODROCIE (delovni program): 5in1/2 1/2 91 %

Stevilo ciljev: 6

UPRAVNO PODROCIE ( kadrovanije ): 3 1 3%

Stevilo ciljev:4

UPRAVNO PODROCIE (racunovodstvo): 3in1/2 1/2 66 %

Stevilo ciljev: 4

UPRAVNO PODROCIJE (finanéno poslovanje): 1in1/2 1/2 67 %

Stevilo ciljev: 2

UPRAVNO PODROCIE (splosno): 4 / 100 %

Stevilo ciljev: 4

UPRAVNO PODROCIJE ( javna narodila ): 4 / 100 %

Stevilo ciljev: 4

UPRAVNO PODROCIJE ( informatika ): 10in 1/2 4in 1/2 57 %

Stevilo ciljev: 15

UPRAVNO PODROCIE ( varstvo pri delu ): 8in 1/2 2in1/2 71 %

Stevilo ciljev: 11

INVESTICIJSKA VLAGANJA: 1in3/4 1/4 86 %

Stevilo ciljev: 1

KAKOVOST: 1 1 100 %

Stevilo ciljev: 2

SODELOVANIJE: 1 / 100 %

Stevilo ciljev: 1
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4.2. REALIZACIJA DELOVNEGA PROGRAMA

4.2.1. Glavne znacilnosti pogodbe z ZZZS

Podlagi za izvajanje delovnega programa v letu 2009 sta bili Pogodba o izvajanju programa zdravstvenih
storitev za pogodbeno leto 2008 (v nadaljevanju Pogodba 2008) in Pogodba o izvajanju programa
zdravstvenih storitev za pogodbeno leto 2009 (v nadaljevanju Pogodba 2009) z aneksi. Slednja je bila
podpisana Ze pred zaCetkom veljavnosti, v mesecu marcu 2009, veljati pa je pricela s 1.4.2009.

Z Zavodom za zdravstveno zavarovanje Slovenije (v nadaljevanju ZZZS) smo v letu 2009 podpisali tudi
Aneks st. 1 in Aneks St. 2 k Pogodbi 2009. Pogodba 2009 je temeljila na sprejetem SplosSnem dogovoru za
pogodbeno leto 2009 (v nadaljevanju Dogovor 2009) s prilogami ter Aneksu st. 1 in Aneksu St. 2 k Dogovoru
2009. Pri sprejemanju Dogovora 2009 niso upostevali nasih predlogov kot so bili npr.: dodatna sredstva za
pulmologijo, drage laboratorijske preiskave, dopolnitev lo¢eno zaraCunljivega materiala, predlog zdravljenja
starostne degeneracije makule, uvedba novega SPP za novorojenca, Siritev Oddelka za invalidno mladino,
predlog boljSega vrednotenja mamografij in PTCA, Siritev onkologije in predloge novih tehnologij zdravljenija.

Prva novost v letu 2009 je bila uvedba novega programa sobivanje starSev ob hospitaliziranem otroku.

Dogovor 2009 pa je s ciljem varCevanja doprinesel Se sledeCe spremembe:

- ZZZS je prenehal zagotavljati sredstva za drage laboratorijske preiskave;

- Vse cene storitev so se znizale za 2,5 %;

- Sredstva za patohistoloske in citoloske preiskave so se izloCila iz cene storitev in so se posebej
obracunala;

- 90 % operacij sive mrene smo morali nacrtovati v okviru ambulantne dejavnosti;

- Uvedene so bile pogodbene kazni;

- Za 20 % smo morali znizati plan primerov endoprotez kolka, operacij kile, karpalnega kanala in
krénih zil. Ti primeri so bili zajeti v nacionalni razpis, ki jih je ZZZS dodelil najboljSim ponudnikom.

Aneks st. 1 k Dogovoru 2009 je Se dodatno znizal vrednost delovnega programa, saj so se sredstva za place
znizala za priblizno 5 %, amortizacija za 20 %, ter materialni stroski zaradi znizanja cen eritropoetina na
dializi. Aneks je pricel veljati z dnem 1.5.2009.

Aneks st. 2 k Dogovoru 2009 je pricel veljati z dnem 1.10.2009. Aneks je vkljucil povisanje placnih razredov
za primarno dejavnost in specialisticno ambulantno dejavnost od 1.10.2009 dalje, spremembe standardov
za doloCene dejavnosti na racun povecanja sredstev za laboratorijske preiskave (dispanzer za Zene) in
spremembe utezi v SPP Sifrantu za SPP, ki se nanasajo na programe iz nacionalnega razpisa

Izvajalci zdravstvenih storitev za leto 2009 nismo podpisali aneksov k osnovni pogodbi z ZZZS, s katerimi bi
v pogodbe vkljucili spremembe, ki sta jih v pravice in financiranje kot so bili opredeljeni v sklenjenih
pogodbah z ZZZS, prinesla Aneks St. 1 in Aneks st. 2 k Dogovoru 2009.

Aneksa k Dogovoru 2009 sta z veljavnostjo za nazaj, moc¢no posegla v pogodbo, ki smo jo podpisali z ZZZS,
OE Nova Gorica zato smo na podlagi pravnega mnenja, ki ga je pridobilo Zdruzenje zdravstvenih zavodov
Slovenije, ki jasno izkazuje, da brez sklenitve aneksa k pogodbi za posamezen zdravstveni zavod, niso
vzpostavljene pravne podlage za poseg v sklenjeno pogodbo, ZZZS izstavili fakturo, ki zajema obracun do
polne vrednosti, po osnovnih pogodbi v visini 1.314.395 €.

4.2.2. Uresnicevanje planiranega fizichega obsega dela v letu 2009 do ZZZS in
ostalih placnikov z obrazlozitvijo

Na podrocju akutne bolniSni¢ne obravnave smo plan primerov in uteZi dosegli, realizirana uteZ je bila niZja
od planirane zaradi spremembe planiranja obteZenih primerov. Realizirali smo 16.782 SPP primerov (plan je
bil 16.537) ter 20.033,46 uteZi (plan je bil 19.996,07). Planirani obseg programa so dosegli tudi na Oddelku
za invalidno mladino, na dejavnosti dojecih mater.
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Letnega plana nismo dosegli v dejavnosti neakutne bolnisnicne obravnave in pri dejavnosti sobivanja
starSev.

Na podrocju specialisticne ambulantne dejavnosti je bila veCina dejavnosti uspesna pri doseganju letnega
plana. Izjeme so nastete v nadaljevanju.

Glede na omenjene spremembe, ki jih je uvedel Dogovor 2009 z aneksi, se nam je plan primerov akutne
bolniSni¢ne obravnave s Pogodbo 2009 za pogodbeno leto 2009 zmanjSal za 947 primerov, plan uteZi pa se
je povecal za 1.610 utezi.

Kot Ze navedeno, smo letni plan akutne bolniSnicne obravnave realizirali v celoti, ¢etudi nismo dosegli
planirane uteZi. Tudi realizacija prospektivno nacrtovanih primerov je bila kar uspesna, ¢eprav smo se zopet
soocali z izpadom kadra zaradi bolovanj.

Realizirali smo tudi planirani obseg bolniSko oskrbnih dni na Oddelku za invalidno mladino in plan oskrbnih
dni za dojeCe matere.

Ni nam uspelo realizirati planiranega obsega neakutne bolniske obravnave. Na oddelkih internisticne in
kirurSke sluzbe so bila v teku vzdrzevalna in investicijska dela, zaradi ¢esar so morali bolnike prerazporediti
po oddelkih, ki niso bili polno zasedeni. V jesenskih in zimskih mesecih je prisSlo do povecanega pojava
virusnih in prehladnih obolenj ter pojava pandemske gripe

Z letom 2009 smo priceli z obracunavanjem oskrbnih dni za spremljajoce starSe ob hospitaliziranih otrocih do
dopolnjenega 6. leta starosti (sobivanje starSev). Plan za leto 2009 je bil izracunan na podlagi realizacije iz
prvega tromesecja, ko je bila realizacija visoka. Tekom leta pa je priSlo do nihanj, zato bo naslednji izracun
podlagi celoletne realizacije za nas najverjetneje realnejsi.

Podrobni podatki o realizaciji in planu fizicnega obsega delovnega programa so podani v prilogi - Obrazec 1:
Realizacija delovnega programa 2009 (1. in 2. del).

Ker nam je Ministrstvo za zdravje RS delno zavrnilo predlog prestrukturiranja specialisticnih ambulantnih
dejavnosti smo zaradi kadrovskih tezav odstopili zaCasno prevzet program 0,4 nevrologije ZD Tolmin ter
zacasno odstopili drugim izvajalcem 0,25 tima ortopedije.

V okviru internisticne ambulantne dejavnosti smo priceli z izvajanje programa onkologije in pulmologije. Na
podroCju specialisticne ambulantne dejavnosti smo zastavljen plan dosegli pri vecini dejavnosti. Plan niso
realizirali na nevrologiji, tireologiji, ortopediji, urgentni kirurgiji in magnetni resonanci. Pri omenjenih
dejavnostih je na nedoseganje planirane realizacije vplival izpad kadra, preusmeritev dejavnosti v operativo,
Ze nekaj let pa opozarjamo na dejstvo, da ni vec bolnikov, ki bi ¢akali npr. na operacijo sive mrene. Podatki
so prikazani v priloZeni tabeli — Obrazec 1: Realizacija delovnega programa, II. del.

V letu 2009 smo konkurirali na nacionalnem razpisu ZZZS in podpisali Pogodbo o izvajanju dodatnega
programa na podroCju operacije endoproteze kolka v obsegu 20 operacij. Program smo v celoti realizirali.

Tabela 2: Primerjava financnih nacrtov iz Pogodbe 2008 (na dan 1.4.2008) in pogodbe 2009 (vklju¢no z
Aneksom 1 in 2 k SD 2009 v pogodbeni vrednosti na dan 1.10.2009) v EUR ter delezih posameznih
dejavnosti v primerjavi s celotno dejavnostjo

Zap. | DEJAVNOST (na podlagi PLACANA INDEKS

ét. : : POGODBA 2008 POGODBA 2009

;'r’iﬁzcea;;eb‘"" programiz | (na dan 1.4.2008) (na dan 1.10.2009) REA;IOZO‘:,CIJA EURoo/EURos
EUR % EUR % EUR

1. |AKUTNA BOLN. OBRAVNAVA | 22.241.430| 64 23.762.180| 64 24.678.950 107

2. | OSTALE BOLN. DEJAVNOSTI | 2.844.089| 8 3.388.716| 9 3.473.414 119

3. | NEAKUTNA BOLN. 589.092| 2 647.780| 2 609.401 110
OBRAVNAVA

4. | DOJECE MATERE 45.752| 0 6229 0 59.174 136

5. | SPREMUEVALCI 0 0

6. | SOBIVANJE STARSA OB 85.829| 0 84.884| 0 73.231
HOSPITALIZIRANEM
OTROKU
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Zap. | DEJAVNOST (na podlagi PLACANA INDEKS
ét. ; : POGODBA 2008 POGODBA 2009
:'r’iﬁ;:a;;e'w"' programiz | " (na dan 1.4.2008) (na dan 1.10.2009) REA;IOZOI:,CIJA EURoo/EURGs
EUR % EUR % EUR
7. | OSNOVNA ZDRAVSTVENA 256.549| 1 302.764| 1 301.939 118
DEJAVNOST
8. | ZOBOZDRAVSTVENA 0 0
DEJAVNOST
9. | RESEVALNI PREVOZI 0 0
10. | LEKARNISKE STORITVE 0 0
11. | SPEC.AMB.DEJAVNOST 3.515.253| 10 4.010.904| 11 3.769.720 114
12. | FUNKCIONALNA 2.151.550| 6 1.975388| 5 1.956.319 92
DIAGNOSTIKA
13. | DIALIZE 2.892.471| 8 2.576.244| 7 2.589.603 89
14. | DRUGO* 0 146.500 0 48.700
SKUPAJ 34.622.015| 100 36.957.656| 100 37.560.452 107

* ostali program, ki ni zajet v tabeli z dodatno obrazloZitvijo

V zgornji tabeli so prikazane vrednosti po dejavnostih iz financnih nacrtov ZZZS. Prikazane so pogodbeno
dolocene vrednosti, t.j. izhodiS¢ne vrednosti iz posameznih pogodb. Razlika med leti v vrednosti ni
primerljiva, ker so bile v prejSnjih pogodbah (v pogodbenem letu 2008 in prej) izhodiS¢ne vrednosti nizje, saj
niso upostevale sprememb zaradi inflacije. Za obracun so se uporabile cene, ki so bile viSje od izhodis¢nih in
so upostevale spremembe, doloCene v Dogovoru. Realno je primerjati le spremembe strukture po
dejavnostih, ki pa se niso bistveno spremenile.

Grafikon 1 prikazuje strukturo prihodka po dejavnosti glede na Pogodbo 2009.

Grafikon 1: Struktura prihodka po finan¢nem nacru iz Pogodbe 2009 z ZZZS po dejavnostih iz Tabele 2
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V graficnem prikazu v nadaljevanju, Grafikon 2, prikazujemo vrednosti celotnega prihodka na letni ravni

glede na obdobje veljavnosti cen.
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» §1.4.2009 so se cene zdravstvenih storitev znizale za 2,5%.
> s 1.5.2009 (Aneks St. 1) so se zaradi 5 % znizanja plaC in 20% znizanja vrednosti vkalkulirane

amortizacije cene Se dodatno znizale.
> Aneks st. 2, z veljavnostjo od 1.10.2009 je doprinesel manjso rast plac.

Razvidne so spremembe, ki so nastopile s sprejetjem novega Dogovora 2009 z aneksi.

Grafikon 2: Prikaz celotnega prihodka na letni ravni po financnih nacrtih ZZZS glede na spremembo cen
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V Tabeli 3 je predstavljena struktura SPP primerov in obtezenih primerov v letih 2008 in 2008, ter delez
realiziranih primerov v letu 2009 po dejavnostih. Na okulistiki je viden padec realizacije zaradi prenosa
programa operacij sive mrene v ambulantno dejavnost. Omeniti moramo tudi niZjo realizacijo obtezenih
primerov na otorinolaringologiji zaradi doslednega grupiranja SPP primerov (intubacije pri otrocih).

Struktura primerov po dejavnostih v letu 2009 je prikazana tudi graficno.

Tabela 3: Struktura ABO po dejavnostih v Stevilu primerov in Stevilu utezi (do ZZZS), vklju¢no s

prospektivnimi primeri

Realizirano 2008 Realizirano 2009 Indeks 2009/2008

Dejavnosti Stevilo Stevilo Stevilo Stevilo utezi Stevilo Stevilo | Delez 09

primerov utezi primerov primerov utezi
- kirurgija 5.371 7.162,93 5.445 7.141,71 101 100 32
- internistika 5.295 7.205,86 5.190 7.529,52 98 104 31
- ginekologija 2.707 2.231,35 2.561 2.141,84 95 96 15
- pediatrija 1.536 1.237,54 1.607 1.240,36 105 100 10
- ORL 857 1.138,57 1.003 709,21 117 62 6
- okulistika 1.009 866,50 447 358,31 44 41 3
- ortopedija 519 860,02 529 912,51 102 106 3
SKUPAJ 17.294 | 20.702,77 16.782 20.033,46 97 97 100
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Grafikon 3: Struktura primerov akutne bolniSni¢ne obravnave po dejavnostih v letu 2009
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Tabela 4 prikazuje plan in realizacijo prospektivno nacrtovanih primerov v letu 2009. Zaradi prestrukturiranja
se je spremenil plan operacij sive mrene. S Pogodbo 2009 se je 90 % letnega plana operacij sive mrene
prestrukturiralo v specialisticno ambulantno dejavnost, 20 % programa endoprotez kolka, operacij kile,
operacija na ozilju — kréne Zile in operacij karpalnega kanala pa se je prenesel v sklad za javni razpis
zdravstvenih storitev v okviru dodatnega programa na nacionalni ravni. Zaradi tega se nam je tudi znizal
plan primerov.

Realizacija prospektivnega plana je bila dokaj uspesna. Pri operacijah karpalnega kanala je prislo do izpada
realizacije zaradi dolgotrajnega bolovanja in strokovnega izobrazevanja izvajalcev.

Plana niso dosegli tudi na podrocju koronarografij, operacij ramena in golSe, na podrocju operativnega
zdravljenja prostate, odstranitve osteosintetskega materiala in lazjih posegov na zunanjem delu Zenskega
reprodukcijskega sistema. Gre za podroCja, kjer je tezko planirati sprejeme, oz. se redko pojavljajo
(operacije golSe in ramen) ali pa so posledica predhodnih posegov.

Tabela 4: Prospektivho nacrtovani primeri

Naziv programa Plan 2009 Reazltl)z(;:\;: a ?:f;;;e:;.
Operacija sive mrene 267 243 91
Operacija nosu in grla 593 647 109
Operacija na odprtem srcu 0 0

PTCA 118 176 149
Operacija na ozilju-arterije in vene 219 341 156
Operacija na ozilju - kréne Zile 336 352 105
Koronarografija (220 brez nad.post.) 404 395 98
Angiografija (110 brez nad. post.) 237 317 134
Operacija kile 268 368 137
Operacija zol¢nih kamnov 222 242 109
Endoproteza kolka 112 121 108
Endoproteza kolena 40 45 113
Ortopedske operacije rame 21 10 48
Operacija golse 3 1 33
Artroskopija 142 180 127
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Naziv programa Plan 2009 Reazl(l)z;agc a 1(;19d/e|::(I:1|:e:9L
Endoproteza gleznja 0 0

Operacija hrbtenice 5 5 100
Operacija karpalnega kanala 256 207 81
Hipertrofija prostate - operativno 60 50 83
zdravljenje

Operacija morbidne (bolezenske) 0 0

debelosti

Odstranitev osteosintetskega materiala 246 224 91
Oploditev z biomedicinsko pomocjo- 0 0

spontani ciklus

Oploditev z biomedicinsko pomocjo- 0 0

stimulirani ciklus

Porod 687 856 125
Splav 235 241 103
LaZji posegi na zunanjem delu Zenskega 399 394 99
rep.sistema

Operacija stresne inkontinence 89 106 119
SKUPAJ 4.959 5.521 111
Zdravljenje rakavih bolnikov 1.009

V Obrazcu 1: Realizacija delovnega programa, II. del. je prikazana tudi realizacije dializne dejavnosti.

Na tem podrocju opazamo konstanten padec hemodializ tipa I. in II. in peritonealne dialize, medtem ko je
realizacije hemodialize III. bila visja od plana in realizacije iz leta 2008. Dializni bolniki so starejsi, veC je
kronicnih bolnikov, ki potrebujejo hemodializo III., na ta racun pa je prisSlo do upada do ostalih bolnikov.
Hemodializa II. pa se izvaja v intenzivnih enotah na podlagi zdravniske presoje.

4.3. POSLOVNI I1ZID

Tabela 5: Poslovni izid po letih v EUR, brez centov

LETO 2008 LETO 2009 INDEKS /0
PRIHODKI 39.330.855 40.738.137 103,58
ODHODKI 37.747.904 40.716.890 107,87
POSLOVNI 1ZID 1.582.951 21.247 1,34
DELEZ IZGUBE/PRESEZKA V 4,02% 0,05%
CELOTNEM PRIHODKU

Obrazec 2 je v prilogi- datoteka »Izkaz prihodkov in odhodkov 2009«.
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5. NASTANEK MOREBITNIH NEDOPUSTNIH ALI NEPRICAKOVANIH
POSLEDIC PRI IZVAJANJU PROGRAMA DELA

V okviru poglavja o realizaciji delovnega programa smo obrazloZili razloge za ne realizacijo planiranega
obsega dela zaradi nepri¢akovanih daljSih bolniskih odsotnosti in daljSih strokovnih izpopolnjevanj kljucnih
izvajalcev posameznih dejavnosti.

Leto 2009 je zaznamoval virus nove gripe H1N1, ki je narekoval omejitev hospitalizacij zaradi preventivnih
ukrepov pred vnosom in Sirjenjem gripe.

Kot Ze navedeno, so se v poletnih mesecih in zacetku jeseni, izvajala gradbeno-obrtniska dela zaradi
pozarno-varnostne sanacije 5. in 6. nadstropja kar je narekovalo popolno zaprtje oddelkov dveh klju¢nih
sluzb, kirurgije in internisticne sluzbe. V tem obdobju je bil program minimiziran zgolj na urgentne
obravnave. Zaradi selitve teh dveh sluzb na ostale oddelke po bolnisnici, je bil temu primerno prilagojen tudi
delovni program ostalih sluzb.

6. OCENA USPEHA PRI DOSEGANJU ZASTAVLIENIH CILJEV

V letu 2009 smo prikazali 73 aktivnosti v okviru zastavljenih ciljev. Od teh smo jih realizirali cca. 60, kar
predstavlja 82 % realizacijo. Primerjava z letom prej ni najbolj ustrezna, saj smo v letu 2008 Sele zaceli z
opredeljevanjem letnih ciljev. V letu 2008 smo opredeli zgolj 33 ciljev in dosegli 73 % realizacijo le-teh.
Vsebinska primerjava ciljev leta 2009 in porocil iz preteklih let kaze, da so cilji zastavljenega delovnega
programa, sodelovanja, obvladovanja bolnisni¢nih okuzb, strokovnega razvoja in procesov zdravstvene nege
ter procesov upravnega podrocja realizirani v visokih odstotkih. Zavedati se namre¢ moramo, da se v

nekaterih primerih procesi zaradi notranjih in zunanjih vplivov, na katere velikokrat nimamo neposrednega
vpliva, izvajajo zelo pocasi.

7. OCENA GOSPODARNOSTI IN UCINKOVITOSTI POSLOVANJA

7.1. KAZALNIKI POSLOVNE UCINKOVITOSTI

Obrazec je v prilogi- datoteka »Kazalniki poslovne ucinkovitosti«.

7.2. FINANCNI KAZALNIKI POSLOVANJA

Tabela 6: Finan¢ni kazalniki poslovanija

KAZALNIK LETO 2008 LETO 2009 INDEKS g9/0s
1. Kazalnik gospodarnosti 1,04 1,00 96,15
2. Delez amortizacije v celotnem prihodku 0,04 0,05 125,00
3. Stopnja odpisanosti opreme 0,67 0,71 105,97
4. Dnevi vezave zalog materiala 33,1 37,7 113,90
5. Delez terjatev v celotnem prihodku 0,14 0,10 71,43

1. Kazalnik gospodarnosti (celotni prihodki aop 870: celotni odhodki aop 888)

2. deleZ amortizacije v celotnem prihodku (amortizacija aop 879: celotni prihodki aop 870)

3. stopnja odpisanosti opreme (popravek vrednosti opreme aop 007:oprema in druga opredmetena osnovna sredstva aop 006)

4. dnevi vezave zalog materiala ( stanje zalog aop 023: stroski materiala aop 873 x 360)

5. deleZ terjatev v celotnem prihodku (stanje terjatev aop 012 minus ( aop 013 in 014): aop 870
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> Komentar:

7.3. KAZALNIKI KAKOVOSTI

Kazalnik gospodarnosti: je vecji od 1, kar pomeni, da je bilo poslovanje zavoda uspesno. Je sicer nizji
od kazalnika v letu 2008, vendar je bilo leto 2008 zaradi visokega priliva ob koncu leta 2008
neprimerljivo z letom 2009.
Delez amortizacije v celotnem prihodku: se je povisal. Obracunana amortizacija v letu 2009 je visja kot
v letu 2008 za 17 %, celotni prihodki pa le za 4 %.

Stopnja odpisanosti opreme: se je povisala s 67 % na 71 %.
Dnevi vezave zalog materiala: so se povisali zaradi visjih zalog zdravil in medicinskih pripomockov.
Delez terjatev v celotnem prihodku: se je znizal zaradi nizjih terjatev do kupcev in nizjih kratkorocnih
financnih nalozb.

Na podlagi 23. Clena Priloge VIII/b - Oblikovanje in financiranje programov v bolniSnicah Splosnega
dogovora za pogodbeno leto 2009 po Splosnih standardih zdravstvene obravnave za bolniSnice so v spodniji
tabeli prikazani kazalniki kakovosti za leto 2009 v primerjavi z letom 2008.

Tabela 7: Kazalniki kakovosti za leti 2008 in 2009

LETO 2008 LETO 2009
Kazalnik 1: Stevilo padcev s postelje na 1000 oskrbnih dni 0,4 0,33
- Stevilo padcev 32 28
- Stevilo oskrbnih dni 83.500 85.736
Kazalnik 2: Stevilo razjed zaradi pritiska na 100 hospitalizacij 0,031 0,027
- Skupaj stevilo razjed 49 48
- od tega Stevilo razjed pridobljenih v bolnisnici 6 5
- od tega Stevilo razjed ugotovljenih ob sprejemu 43 43
- Stevilo vseh hospitaliziranih bolnikov 19.092 18.524
Kazalnik 3: Cakalna doba za CT
- Povprecna Cakalna doba 25 26
- Razpon Cakalne dobe 0- 224 dni 0-218dni
- Odstotek urgentnih preiskav / /
- Odstotek neustreznih indikacij / /
Kazalnik 4: ¢akanje na odpust
- Stevilo bolnikov, ki so podaljsali hospitalizacijo zaradi 6.607 10.266
Cakanja
- Stevilo dni ¢akanja na odpust 1,09 1,15
- razpon Stevila ¢akalnih dni 1-42 dni 1-39dni
Kazalnik 5: Stevilo ponovnih sprejemov
- Stevilo ponovnih sprejemov 488 528
- Stevilo vseh odpuscenih bolnikov 18.480 18.331
Kazalnik 6: Bolnisnicne okuzbe
- Ali je vpeljan reden odvzem nadzornih kuznin za Da. Da.
odkrivanje MRSA
- Stevilo vseh hospitaliziranih bolnikov 19.092 18.524
- Stevilo bolnikov, pri katerih so bile odvzete nadzorne 897 1.001
kuznine
- Stevilo vseh bolnikov, koloniziranih z MRSA 53 69
- Delez MRSA med vsemi izolati bakterije 9% 17%

SAPHYLOCOCCUS AUREUS

30



V letu 2009 smo belezenju podatkov, ki so pomembni za spremljanje kazalnikov kakovosti, posvetili posebno
skrb. Podatki izkazujejo sledece:

>

>

Delez Stevila padcev se Ze nekaj let zmanjsuje.

Stevilo razjed zaradi pritiska se iz leta v leto zmanjSuje. (Za leto 2009 smo pri analizi Stevila razjed
vkljucili tudi izpise hospitalne statistike na podlagi vnesenih diagnoz, kjer so zajete tudi prelezalnine.)

Pri ¢akalni dobi za CT glede na leto prej, ni bistvenih odstopanj.

Kazalnik - ¢akanje na odpust izkazuje vecje Stevilo bolnikov, ki so podaljsali hospitalizacijo zaradi
Cakanja kar je posledica bolj doslednega belezenja tega kazalnika v zavodu v letu 2009 (vecje Stevilo
vnosov predvidenega datuma odpusta). Povprecno Stevilo dni se je malenkost povecalo, razpon
Cakalnih dni pa je nizji.

Nekoliko se je povecalo Stevilo ponovnih sprejemov v 7 dneh glede na Stevilo odpuscenih pacientov.
V primerjavi z letom 2008 se je v letu 2009 povecalo Stevilo bolnikov, pri katerih so bile odvzete

nadzorne kuznine, Stevilo bolnikov, koloniziranih z MRSA in delez MRSA med vsemi izolati bakterije
SAPHYLOCOCCUS AUREUS.

Natanc¢nej$a analiza posameznih kazalnikov kakovosti bo predstavljena v posebnem porocilu.

7.4. KAZALNIKI KLINICNIH POTI

Strokovni svet je v letu 2009 obravnaval, potrdil in sprejel klini¢ne poti, prikazane v Tabeli 8.

Poleg tega smo sprejeli in potrdili izvedbeni obrazec za klini¢no pot iz leta 2008 »Postopek pri operaciji
karcinoma dojke po metodi BVB«. Predstavljeni pa sta bili tudi:

klinicna pot »Obravnava bolnika z ishemi¢no mozgansko kapjo«
klinicna pot »Obravnava starostnika z ziomom zgornjega dela stegnenice«

Tabela 8: Kazalniki klini¢nih poti

ODDELEK KLINICNA POT
Oddelek za otorinolaringologijo KliniCna pot za odstranitev ali zmanj$anje nebnic, odstranitev Zrelnice in
vstavitev uSesnih cevk pri otrocih
Oddelek za transfuziologijo Klini¢na pot transfuzije krvi in krvnih pripravkov
Mikrobioloski laboratorij Klinicha pot nadzora kolonizacije proti metilcilinu odpornega

Staphilococcus aureus (MRSA) pri sprejemu pacienta na bolniski
oddelek
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8. OCENA NOTRANJEGA NADZORA JAVNIH FINANC

V prilogi porocila je Izjava o oceni notranjega nadzora javnih financ za leto 2009, ki povzema ocenitve
delovne skupine za pripravo izjave o oceni notranjega nadzora javnih financ za leto 2009 za strokovno-
medicinsko podroCje, za podroCje okuzb in zdravstvene nege, za podroCje nabavnih procesov in javnega
narocanja, za podrocje informacijske tehnologije, za podro¢je planiranja in analitike, za podroCje financ in
racunovodstva, za podroCje kadrov in za podrocje investicij, vzdrZevanja in energetike, imenovane s sklepom
direktorja St.: 900-2/2009-19, ter oceno direktorja zavoda.

Bolnisnica je v septembru 2008 izvedla postopek oddaje javnega narocila za izvajanje nalog pooblas¢enega
notranjega revizorja za sodelovanje pri izpolnitvi izjave o0 oceni notranjega nadzora javnih financ za
posamezno poslovno leto ter za sodelovanje pri izdelavi registra tveganj za obdobje treh let in sklenila
pogodbo s pooblasceno revizorko - Racunovodsko in poslovno svetovanje Milena Gorjup s.p., Herbersteinova
45, 1000 Ljubljana.

Revizija je v letu 2009 najveCjo pozornost sodelovanja namenila preverbi ustreznosti organizacijske
strukture, delegiranju odgovornosti in pristojnosti med klju¢ne kadre, ustreznost pretoka kljucnih informacij
med zaposlenimi, ki odlo¢ajo o izvajanju poslovnih procesov in med zaposlenimi, ki te procese izvajajo.
Ugotavlja se, da obstojeCi procesi dela narekujejo posodobitev organizacijske sheme oziroma spremembo
sedanjih organizacijskih enot zato bomo pristopili k analizi moznosti prenove obstojece organizacije s ciljem
optimalne organiziranosti poslovnih procesov (glede na velikost zavoda in strukturo zaposlenih).

Namen priporocil notranje revizije je podati zagotovila za ucinkovito in zakonito izvajanje poslovne funkcije
ter podati predloge izboljSav za zmanjSanje tveganj pri poslovanju. 1z programa sprejetih ukrepov na podlagi
priporoCil notranje revizije izhaja pripravljenost poslovodstva za izboljSave v smislu vzpostavljanja notranjih
kontrol in obvladovanja tveganj.

K izdelavi registra tveganj smo pristopili Ze v letu 2008. S sklepom direktorja je bila imenovana delovna
skupina za pripravo registra tveganj, direktor zavoda je izdal Navodilo za upravljanje s tveganji v Splosni
bolniSnici "Dr. Franca Derganca" (132-6/2009-1), imenovani so bili koordinatorji za usklajevanje Centralnega
registra tveganj za strokovno-medicinsko podrocje, za upravno-ekonomsko podroCje, za podrocje
zdravstvene nege in za podroCje tehniCno oskrbovalnih sluzb. Register tveganj bo podlaga za presojo
delovanja kontrolnih mehanizmov obvladovanja tveganj.

V letu 2009 smo uveljavili naslednje registre tveganj: pomoc in podpora racunalniskega centra uporabnikom,
podrocje investicij, podrocje javnega narocanja, mesecno fakturiranje zdravstvenih storitev, preprecevanje
legionele preko pitne vode, vzdrzevanje, procesi racunovodske sluzbe, naroCanje blaga vkljuCenega v
uspesno izvedene javne razpise, tveganje za kolonizacija z MRSA pri sprejetem pacientu, preprecevanje
razjede zaradi pritiska pri sprejetem pacientu, tveganje za prenos okuzbe virusnega gastroenterokulitisa. V
postopku sprejemanja so Se registri tveganj za podrocje kadrov, izvrSb, varnosti in zdravja pri delu, varstva
pred pozari, telekomunikacij, ravnanja z odpadki, procesov s podrolja zdravstvene nege, financ in
arhiviranja.

Zavedamo se, da sistem registra tveganj Se ne pokriva celotnega segmenta poslovanja in da zajema
predvsem procese upravno-ekonomskega podrocja, zdravstvene nege in tehni¢nih sluzb. V naslednjih letih
naCrtujemo dopolnitev registra tveganj s poudarkom na tveganjih s podroCja strokovno medicinskih
dejavnosti, laboratorijske in lekarniske dejavnosti ter dodatnih dejavnosti zdravstvene nege.
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9. POJASNILA NA PODROCJIH, KJER ZASTAVLIENI CILJI NISO BILI

DOSEZENI

Zastavljenih ciljev nismo dosegali

predvsem zaradi

dogovarjanj z zunanjimi institucijami, omejenih

finannih sredstev, pa tudi zaradi zunanjih dejavnikov, na katere nimamo vejega vpliva. Nekaterih
ciliev ni bilo mogoce doseci v celoti, zato je njihova realizacija prestavljena v leto 2010.

Tabela 9: Nedosezeni cilji, ukrepi ter terminski nacrt za ukrepanije

NEDOSEZENI CILJI

UKREPI

TERMINSKI
NACRT ZA
DOSEGANJE

Prenos dejavnosti transfuziologije na Zavod
RS za transfuzijsko medicino.

Zaradi neuspesnih dogovorov je svet
zavoda na pobudo bolnisSnice v letu 2009
sprejel sklep o vzpostavitvi lastnega
transfuzijskega centra, kar predstavlja
izgradnjo objekta, nakup opreme in
kadrovsko popolnitev. DIIP je predstavljen
na Ministrstvu za zdravje RS in Cakamo
odgovor.

Leto
2010

RazSiritev  dejavnosti v mikrobioloSkem
laboratoriju, vezana na napovedano ukinitev
tovrstne  dejavnosti  pri  Zavodu za
zdravstveno varstvo Nova Gorica in prenos
dejavnosti v bolnisnico.

Dogovori Se vedno potekajo, tako na
Ministrstvu za zdravje RS kot z Zavodom
za zdravstveno varstvo Nova Gorica.

Leto
2010

Pridobitev statusa sekundarnega centra za
bolezni dojk.

Statusa sekundarnega centra za bolezni
dojk bolnisnica formalno Se ni dobila. Ob
uteCeni strokovno uveljavljeni  kirurski
terapiji, sodobni diagnostiki z novim
mamografom in uvedeno onkolosko
dejavnostjo adjuvantno kemoterapijo raka
dojke, so vzpostavljeni pogoji da to
postanemo. Aktivhosti v smeri pridobitve
statusa sekundarnega centra za bolezni
dojk se bodo nadaljevale tudi v letu 2010.

Leto
2010

Priprava predlogov za nove programe
zdravstvenih  storitev ter za boljse
vrednotenje zdravstvenih storitev v letu
2010.

Predloge za nove programe ter za boljSe
vrednotenje obstojeCih programov smo
podali  (npr. obravnava -  SPP
novorojencka, zdravljenje z zdravilom
Lucentis...) na ZdruZenje zdravstvenih
zavodov, vendar niso bili zajeti v sprejeti
Splosni dogovor za pogodbeno leto 2009.
Za Splosni dogovor 2010 Ze podali nove
predloge.

Leto
2010

Spremljanje uresni¢evanja kadrov

(plan 906 zaposlenih).

plana

Nacrt  zaposlovanja (906), torej
zmanijSanje Stevila zaposlenih, ni  bil v
celoti uresni¢en. Nacrtovanega Stevila
kadrov niso dosgli zaradi zaposlitve
specializantov, ki smo zaradi sprememb
na podroCju poteka specializacij, dolzni
zaposliti. Z  aktivhostmi  spremljanja
uresnicevanja plana kadrov in restriktivne
kadrovske politike bomo nadaljevali tudi v
letu 2010.

Leto
2010

Zagotovitev potrebnega Stevilo
specializantov v tistih strokah, kjer Ze imamo
kadrovski deficit oziroma se Ze nakazuje v

Kljub aktivhostim na tem podrocju in
podaji vlog, nismo pridobili odobrene Se
ene specializacije na podroCju patoloSke

Leto
2010
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NEDOSEZENI CILJI UKREPI TERMINSKI
NACRT ZA
DOSEGANJE
naslednjih letih. morfologije (1), specializantov s podrocja
anesteziologije z  reanimacijo (1),
otorinolaringologije (1). Z aktivhostmi
bomo nadaljevali tudi v letu 2010.

IzboljSave na podrocju podjemnih pogodb. Delno realizirali. IzboljSave na tem - Leto
podrocju narekujejo kompleksno 2010
programsko podporo. Bistvene sestavine
dogovorjene. Implementacija predvidena
v prvi polovici leta 2010.

Pomoc pri postavitvi novega portala, vezano | Projekt prenove spletne strani in - Leto

na projekt prenove internetne strani in | vzpostavitev intranet komunikacije za 2010

vzpostavitve intranet komunikacije za | zaposlene je v zakljuéni fazi in bo

zaposlene. zakljucen v prvi polovici leta 2010.

PomoC pri postavitvi PACS/RIS sistema, | Projekt digitalizacije radioloskega oddelka- - Leto

vezano na projekt digitalizacije radioloSkega | 2. del, ki bo zaklju¢en v letu 2010. 2010

oddelka.

Povezava programa ENDO z Birpis21. V Finanénem nacrtu za leto 2009 je bilo - Leto
zagotovljeno premalo sredstev zato se ta 2010
postavka prenasa v 2010.

Posodobitev lokalne mreze. Posodobitev lokalne mreze se navezuje - Leto
ma projekt digitalizacije radioloSkega 2010
oddelka-2. del, ki bo zaklju¢en v letu
2010.

Sodelovanje z zunanjim izvajalcem pri | Zaradi spremembe predpisov cilj ni bilo - Leto

meritve elektro-instalacij in strelovodov- vsi | realiziran. Zamik v leto 2010. 2010

objekti bolnisnice in Sestrski dom.

Revizija izjave o varnosti z oceno tveganja | Zaradi napovedane spremembe - Leto

(prehod iz delphi metode na metodo | zakonodaje, smo izvedbo revizije prelozili 2010

ocenjevalne analize delovnega mesta ). na c¢as po uveljavitvi napovedanih
sprememb zakonodaje na tem podrocju.
Nacrtujemo izvedbo revizije za kljucna
delovna mesta v letu 2010, ostalo
postopoma v naslednjih letih.

Izvedba investicijskih vlaganj skladno s | Realiziran pomembnejSi del nacrtovanih - Leto

terminskim planom. investicij. Zagotavljanje rezultatov je 2010
razvidno iz ostalih poglavij in prilog tega
porocila. DoloCene investicije prenesene v
Finanéni nacrt bolniSnice za leto 2010.

Uvajanje/uvedba ISO standardizacije | V letu 2009 izvedene zaletne aktivnosti - Leto

procesov v  bolnisnicne  laboratorije: | (pregled in analiza Ze pripravljene 2010

biokemijski; mikrobioloski laboratorij, | dokumentacije), nadaljnje aktivnosti

lekarna, patologija. sledijo v letu 2010.

Kot je razvidno v poroCilu smo za leto 2009 izpostavili 73 letnih ciljev. Realizirali smo jih cca. 60, torej cca.
82 %. Tiste cilje, ki so bili polovi¢no realizirani, smo Steli kot pol realiziranega cilja; cilje, ki so bili ve¢ kot
polovi¢no realizirani, pa smo upostevali kot 0,75 realiziranega.

Cca. 82 % realizacija letnih ciljev in vsebinski pregled ciliev za leto 2009 kaze, da smo realizirali
najpomembnejSe cilje s podroCja zadovoljevanja potreb pacientov, narocnikov strokovnega razvoja,
delovnega programa, investicij in ostalih poslovnih funkcij.

Razlogi, ki so botrovali dejstvu, da cca. 18 % ciljev ni realiziranih, so obrazloZeni v zgornji preglednici.
Primerjava kazalnikov fizicnega obsega izvedbe programa v letu 2009 z letom 2008 je navedena v 4.

poglavju tega porocila
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10. OCENA UCINKOV POSLOVANJA NA DRUGA PODROCJA

Splosna bolniSnica “Dr. Franca Derganca” Nova Gorica je regijska bolniSnica, ustanovljena z namenom
izvajanja zdravstvenih storitev na sekundarnem zdravstvenem nivoju za potrebe prebivalstva GoriSke
statistiCne regije s 119.628 prebivalci in Sirse.

Geografsko naravno zaokroZena regija in dobro organizirana bolniSnicna dejavnost, z vsemi znacilnimi
medicinskimi strokami, ki delujejo v bolniSnici, ji zagotavljajo relativno veliko in stabilno gravitacijsko
obmodje in priliv pacientov.

Bolnisnica je velik zavod, z velikim Stevilom zaposlenih ( 912 delavcev, od tega 616 zdravstvenih delavcev,20
zdravstvenih sodelavcev in 276 nezdravstvenih delavcev), pregledanih in zdravljenih oseb (19.981 vseh
hospitalizacij in 152.135 ambulantnih obravnav), velikim Stevilom obiskovalcev in drugih strank in z velikimi
porabami materialov ter z veliko koli¢ino opravljenih storitev, ki jih je potrebno natancno opredeljevati,
evidentirati in zaraCunavati placnikom.

Smo tudi u¢na bolniSnica za Studente medicine, specializante, sekundarije in dijake srednje medicinske
zdravstvene Sole iz Nove Gorice in Visoke Sole za zdravstvo Izola. BolniSnica ima raziskovalni oddelek, ki
zdruzuje vrhunski intelektualni potencial bolnisnice, za katerega upamo, da bo ob ustreznih pogojih dela
ostal renomirani del bolniSni¢ne strokovnosti.

Med zdravniki imajo dosezene akademske naslove: 5 zdravnikov — doktorat znanosti;1 zdravnik— magisterij
znanosti.

V okviru zdravstvene nege imamo eno magistro znanosti. Ena magistra znanosti je zaposlena na Oddelku za
laboratorijsko diagnostiko, en magister v okviru Tehni¢no-oskrbovalnih sluzb.

Med zdravniki imajo dosezen naziv: 2 zdravnika — asistent; 1 zdravnik — docent primarij; 4 zdravniki—
primarij.

Sirok spekter medicinskih dejavnosti in izobrazen ter strokovno usposobljen kader, je tudi Ze v preteklih letih
uspeval obravnavati in uspeSno zdraviti veliko veCino obolevnosti populacije, tako, da je iz naSe regije
odhajalo in Se odhaja na zdravljenje v druge centre sorazmerno malo bolnikov. Pri vecini delovnih procesov
uvajamo strogo upostevanje strokovno priznanih postopkov dela.

Strokovno usposobljen kader se je v nekaterih strokah Ze v preteklosti spoprijemal s tako imenovanimi
terciarnimi storitvami, ki so jih bolniki potrebovali in sprejemali. BolniSnica v zadnjih letih ni izgubljala
programa, ki ga za vsako leto posebej dogovori z ZZZS, temvec ga je, gledano za vse dejavnosti kot celoto,
Se pridobivala.

Kljucni napredki v letu 2009: vsak oddelek oz. sluzba se v okviru kadrovskih moznosti opreme in znanja
trudi, da v delo vpelje novosti in najsodobnejse nacine zdravljenja na svojem strokovnem podrocju.

Kljuéni strateski napredki, ki so pogojeni tudi z uspeSno nabavo sodobnih aparatov in opremo v lanskem letu
so bili:

zacCetek uvajanja interventnih posegov na karotidnem oZilju

uvedba pulmoloske dejavnosti

uvedba diagnostike in terapije obolenj mreznice (ranibizumab) in terapija celega ocesa z
vpeljavo koheren¢ne tomografije

CT angiografija srca

nadaljevanje Sirjenja onkoloskega zdravljenja (hematologija, Ca dojke, rektuma in pljuc)
vzpostavitev pogojev za dosego statusa sekundarnega centra za zdravljenje dojk

uvedba endoskopske rekonstrukcije kriznih vezi

uspesna prijava na 6 projektov strokovnega cezmejnega sodelovanja za pridobitev evropskih
sredstev

Ll

Lilil

Na nacrtovano novo urgenco je vezano mnoZica upov za boljSe, sodobnejSe, za paciente in izvajalce
prijaznejSe okolje in pogoje za boljSi pogoji za delo in doseganje sodobnih strokovnih rezultatov
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V okviru poslovanja bolniSnica sodeluje z velikim Stevilom zunanjih partnerjev, strmimo k temu, da z njimi
oblikujemo optimalna poslovna razmerja, kar vse vpliva na poslovni rezultat zavoda. Bolnisnica Ze vrsto let
tekoce poravnava svoje obveznosti do dobaviteljev.

BolniSnica je odprta do okolja v katerem deluje. V sodelovanju z obcinskimi organi in z drzavnimi
institucijami tvorno sodeluje. Delezna je pomembne podpore s strani gospodarstva in posameznikov, zlasti v
obliki pomoci pri opremljanju z medicinsko in drugo opremo.

11. DRUGA POJASNILA, KI VSEBUJEJO ANALIZO KADROVANIJA IN
KADROVSKE POLITIKE IN POROCILO O INVESTICIJSKIH
VLAGANJIH

11.1. ANALIZA KADROVANJA IN KADROVSKE POLITIKE
V prilogi je izpolnjen Obrazec 3: Spremljanje kadrov.

11.1.1. Kadrovanje v letu 2009

Kadrovska politika v letu 2009 je sledila temeljnim usmeritvam zavoda v smislu zagotavljanja potrebnih
kadrov za izvajanje delovnega programa.

11.1.2. Stanje zaposlenih po delovnih mestih na dan 31.12.2009

V nadaljevanju je prikazano Stevilo zaposlenih na dan 31.12.2008 in primerjava z dnem 31.12.2009.

Tabela 10: Primerjava stanja kadrov na dan 31.12.2008 in 31.12.2009

indeks

Poklic 31.12.2008 | 31.12.2009 09/08
zdravstveni delavci
zdravniki specialisti 76 78 103
zdravniki specializanti 14 34 243
zdravniki pripravniki, sekundariji, zdravniki brez
specializacije/ po opravljenem sekundariju 11 10 91
dipl. medicinske sestre, dipl.babice, visje
med.sestre 109 108 99
farmacevti 3 3 100
inz.lab.biomedicine 5 5 100
dipl.radioloski inz, radioloski inz. 16 15 94
dipl.fizioterapevti, fizioterapevti 16 18 113
delovni terapevti 4 4 100
srednje medicinske sestre 302 309 102
farmacevtski tehniki 5 5 100
laboratorijski tehniki 16 16 100
bolnicar 10 11 110
zdravstveni sodelavci
biokemiki, biologi 5 4 80
logopedi 6 6 100
psihologi 2 1 50
soc.delavci, dipl.soc.delavci 1 1 100
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indeks
Poklic 31.12.2008 | 31.12.2009 09/08
specialni pedagogi 8 8 100
nezdravstveni delavci
univerzitetna (VII/2) 9 8 89
visoka strokovna (VII/1) 15 15 100
visja (VI) 6 5 83
sred. str. usposobljenost (V) 104 103 99
sred. pokl. uposobljenost (IV) 44 44 100
nizja pokl. usposobljenost(III) 14 13 93
osnovna Sola s priucitvijo (II) 88 88 100
Skupaj 889 912 103

Tabela 11: Razmerje med zdravstvenimi delavci, sodelavci in nezdravstvenimi delavci

31.12.2008 31.12.2009
st. st.
profil zaposlenih zaposlenih % zaposlenih % indeks 09/08
zdravstveni delavci 587 66,03 616| 67,54 104,94
zdravstveni sodelavci 22 2,47 20 2,19 90,91
nezdravstveni delavci 280 31,50 276 | 30,26 98,57
Skupaj 889 | 100,00 912/100,00 102,59

Iz tabele je razvidno, da se je skupno Stevilo zaposlenih v zavodu nekoliko povecalo. Na dan 31.12.2009
beleZimo zmanjSanje Stevila zdravstvenih sodelavcev in nezdravstvenih delavcev in manjSe povecanje Stevila

zdravstvenih delavcev.

PodrobnejSi pogled kaze, da se je Stevilo zdravstvenih delavcev povecalo predvsem zaradi zaposlitev
zdravnikov specializantov. Pri tem je potrebno poudariti, da zavod na zaposlovanje zdravnikov specializantov
nima vpliva, saj so le-ti z odlocbo Zdravniske zbornice Slovenije zavodu dodeljeni.

V kolikor torej zdravnikov specializantov pri preracunu ne bi upostevali, bi ostalo Stevilo zaposlenih v
primerjavi z lanskim letom skoraj nespremenjeno. Omeniti moramo tudi dejstvo, da ostaja Oddelek za

transfuzijsko medicino (13 zaposlenih) znotraj bolniSnice kar zagotovo vpliva na koncno Stevilo zaposlenih.

Razmerje med posameznimi skupinami poklicev predstavlja grafikon 4.

Podatki kazejo, da je bilo ob zakljucku poslovnega leta 2009 v zavodu zaposlenih 912 delavcev, od tega 616
zdravstvenih delavcev (67,54%), 20 zdravstvenih sodelavcev (2,19%) in 276 nezdravstvenih delavcev

(30,26%).

Grafikon 4: Razmerje med zdravstvenimi delavci in sodelavci ter nezdravstvenimi delavci

2%

m zdravstvenidelavci

W zdravstveni sodelavci

nezdravstveni delavci
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11.1.3. Prihodi in odhodi zaposlenih po delovnih mestih v letu 2009

V letu 2009 smo zaposlili 68 novih delavcev, zavod jih je zapustilo 45. Prihodi in odhodi zaposlenih po
delovnih mestih so prikazani v tabeli 12.

Tabela 12: Prihodi in odhodi zaposlenih v letu 2009

DELOVNO MESTO ODHODI | PRIHODI | RAZLIKA
Zdravstveni delavci
Zdravnik specialist 0 1 1
Zdravnik specializant 3 16 13
Zdravnik pripravnik 4 10 6
Diplomirana medicinska sestra 5 0
Diplomirana babica 1 -1
Radioloski inzenir 1 -1
Diplomiran fizioterapevt 0 2 2
Srednja medicinska sestra 18 26
Analitik v laboratorijski med. 1 -1
Psiholog 1 0 -1
Bolnicar 0 1 1
Nezdravstveni delavci
univerzitetna (VII/2) 1 0 -1
visja (VI) 1 0 -1
sred. str. usposobljenost (V) 5 4 -1
nizja pokl. usposobljenost(III) 1 0 -1
osnovna Sola s priucitvijo (I1) 3 3 0
SKUPAJ 45 68 23

Iz tabele je razvidno, da je fluktuacija Se vedno najbolj izrazita pri srednjih medicinskih sestrah, medtem ko
se je pri drugih profilih, v primerjavi s preteklim letom, zmanjsala. Povecano Stevilo zaposlitev zdravnikov
specializantov je, kot Ze omenjeno, posledica izdaje odlocb Zdravniske zbornice Slovenije o zaposlitvi
zdravnikov specializantov v Goriski regiji.

Poudariti je potrebno, da podatki zaradi porodniskih dopustov, daljSih bolovanj, dela s krajSim delovnim

Casom skladno s pravico iz Zakona o starSevskem varstvu in druzinskih prejemkih in z naslova invalidnosti,
ne odraZajo dejanske zaposlenosti v bolniSnici, kar podrobneje prikazujemo v nadaljevanju porocila.

11.1.4. Krajsi delovni Cas zaposlenih

V zavodu so na dan 31.12.2009 evidentirane oblike krajSega delovnega Casa iz naslova uveljavljanja:

- pravice do krajSega delovnega Casa iz naslova Zakona o starSevskem varstvu in druzinskih prejemkih
(ZSVDP),

- pravica do dela s krajsim delovnim ¢asom iz naslova invalidnosti skladno z Zakonom o pokojninskem
in invalidskem zavarovanju (ZPI1Z).
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Tabela 13: Krajsi delovni ¢as zaposlenih

Uveljavljanje Uveljavljanje

Delovno mesto pravic po ZSVDP | pravic po ZPIZ
dipl. medicinska sestra,
dipl.babice 4 1
radioloski inZenir / 1
fizioterapevt 3 1
delovni terapevt 1 /
socialni delavec 1 /
prehranski svetovalec / 1
srednja medicinska sestra 9 8
farmacevtski tehnik 1
strokovni sodelavec VII/2 1 /
samostojni strokovni
sodelavec V / 1
ekonomski referent 1 /
zdravstveni administrator 2 1
streznica 2
pomozni delavec / 3
Skupaj 24 22

Grafikon 5: Primerjava zaposlenih s polnim in krajsim delovnim ¢asom

95% B Uveljavljanje pravic po
ZSVDP

B Uveljavljanje pravic po
ZP1Z
3%

ostalizaposleni

Primerjava stanja na dan 31.12.2008 in na dan 31.12.2009 kaZe, da je bilo na dan 31.12.2009:

- 24 zaposlenih, ki so uveljavljali pravico do krajSega delovnega Casa iz naslova starSevskega varstva,
kar je enako kot na dan 31.12.2009,

- 22 zaposlenih, ki so uveljavljali pravico do krajSega delovnega Casa iz naslova invalidnosti, kar je 4
veC kot na dan 31.12.2000.
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Na dan 31.12.2009 je bilo na porodniskem dopustu 32 zaposlenih. V nadaljevanju prikazujemo odsotnost
zaposlenih iz naslova porodniskih dopustov po posameznih profilih.

Tabela 14:0dsotnost zaposlenih na dan 31.12.2009 zaradi porodniSkega dopusta

Delovno mesto St.zaposlenih
zdravnik specialist 2
zdravnik specializant 1
zdravnik brez specializacije/ zdravnik
po oprav.sekund. 1
dipl. medicinska sestra 6
srednja medicinska sestra 16
zdravstveni administrator 2
ekonomski referent 1
poslovni sekretar
streznica 2
Skupaj 32

Primerjava stanja na dan 31.12.2009 in na dan 31.12.2008 kaZe, da je bilo na dan 31.12.2009 32 zaposlenih
na koriS¢enju porodniSkega dopusta, kar je 4 osebe vec kot na dan 31.12.2008.

11.1.5. Struktura zaposlenih

V spodnjem grafikonu prikazujemo stanje zaposlenih glede uvrstitve delovnih mest v placne tarifne skupine
na dan 31.12.2009.

Grafikon 6: struktura zaposlenih glede uvrstitve delovnih mest v placne tarifne skupine na dan 31.12.2009
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11.1.6. Deficitarnost kadrov

Trend kroni¢nega pomanjkanja kadrov dolocenih poklicnih profilov, s katerim se je zavod soocal v preteklih
letih, se je nekoliko umiril. Stevilo diplomiranih medicinskih sester je ostalo enako, povecali smo Stevilo
srednjih medicinskih sester, ki sicer Se vedno ne dosega stanja z dne 31.12.2007, ko jih je bilo 313.

Zaposlili smo dva diplomirana fizioterapevta, nismo pa uspeli nadomestiti odhoda radioloskega inZenirja.
Kljub Stevilnim objavam prostih delovnih mest zavod ni dosegel nacrtovanega Stevila kadrov, zlasti
diplomiranih babic, zdravnikov dolocenih specialnosti, diplomiranih fizioterapevtov ter srednjih medicinskih
sester.

Stanje na podroCju kadrov se je v zadnjih mesecih sicer nekoliko popravilo, z izijemo Ze omenjenih
zdravnikov specialistov, diplomiranih radioloskih inZenirjev in zdravstvenih tehnikov. Zelo zaskrbljujoca je
situacija tudi pri zdravstvenih tehnikih, predvsem z vidika kvalitete. Kljub recesiji tudi ni zaslediti mobilnosti
kadra v Sloveniji. Prognoze za prihodnost so Se bolj ¢rnoglede, kajti potrebe trga so neusklajene s produkcijo
izobrazevalnega sistema. Prav zaradi tega bo v prihodnje razkorak Se vedji, sama kvaliteta pa s Sirjenjem
izobrazevalne mreze pada. Glede pomanjkanja kadrov je sicer Primorska od nekdaj najbolj podhranjena v
Sloveniji tudi zaradi migracije delovne sile v Italijo. Vzrok za taka gibanja pa je bil v enkrat visjih placah kot
na nasem obmodju.

Zaradi potrebe po zagotavljanju neprekinjene nujne medicinske pomoci ter 24-urnega zdravstvenega varstva
ter dodatnega delovnega programa (Siritve in nove dejavnosti) je zavod pridobival izvajalce zdravstvenih
storitev s povpraSevaniji za sklenitev pogodb o izvajanju zdravstvenih storitev na trgu z zunanjimi izvajalci.

11.1.7. Podjemne pogodbe

V letu 2009 je za zavod skladno s potrebami po podjemnih pogodbah delo opravljalo 56 izvajalcev, od tega
44 po podjemnih pogodbah, 10 kot s.p. in 2 kot d.0.0.). Stevilo izvajalcev se je v primerjavi z letom 2008
znizalo za dva, zmanjSalo se je Stevilo izvajalcev s podjemno pogodbo in povecalo Stevilo s.p.-jev (v letu
2008 je imel zavod sklenjene podjemne pogodbe z 58 izvajalci, od tega 52 po podjemnih pogodbah in 6 kot

S.p.).

Zaradi deficita dolocenih poklicnih profilov, pravic delavcev (krajsi delovni Cas, omejitev noCnega in
podaljSanega dela ), pretezno Zenskega kolektiva ter omejitve zaposlovanja s strani Vlade republike
Slovenije, se je tudi v letu 2009 izkazovala potreba po zunanjih izvajalcih in sicer predvsem za sodelovanje v
okviru dezurstev in stalne pripravljenosti ter izvajanja zdravstvenih dejavnosti. Zdravniki specialisti so
delovali na podrocju radiologije (odcitavanje RTG, MRI, CT), endokrinologije in tireologije, koronarografije,
ginekologije in porodnistva, interne medicine, transfuziologije, oftalmologije in pediatrije.

Prav tako v zavodu ostaja enako Stevilo izvajalcev storitev dipl.babic, diplomiranih in srednjih medicinskih
sester.

11.1.8. Izraba delovnega Casa

Tabela 15: Pregled realizacije delovnega ¢asa v letu 2009 in primerjava z letom 2008

Leto 2008 Leto 2009 Indeks
Oblika dela Realiz.ure Delez Realiz.ure Delez 09/08
redno delo 1.330.775,00 68,97| 1.329.309,85 71,52 99,89
drZavni prazniki 54.471,00 2,82 37.720,79 2,03 69,25
dopusti (izredni, redni, &udijski) 232.693,00 12,06 242.633,59 13,05 104,27
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Leto 2008 Leto 2009 Indeks
Oblika dela Realiz.ure Delez Realiz.ure Delez 09/08
strokovna izpopolnjevanja,
specializacije, seje in javne 14.567,00 0,75 12.046,55 0,65 82,70
funkcije
neefektivna pripravljenost 65.900,00 3,42 0,00 / /
dopolnilno delo 30.806,00 1,60 30.780,11 1,66 99,92
aktivno, neaktivno dezurstvo ter
pripravljenost skupaj 78.745,00 4,20 77.490,49 4,17 98,41
bolovanje v breme zavoda 66.375,00 3,44 70.939,04 3,82 106,88
Skupaj placan delovni ¢as v
breme zavoda 1.874.332,00 97,14 | 1.800.920,42 96,89 96,08
odsotnosti, ki ne bremenijo
zavoda (nega, sprem., invalid.,
neplatane odsotnosti 55.237,00 2,86 57.777,41 3,11 104,60
Skupaj porabljen delovni ¢as | 1.929.569,00 100,00 | 1.858.697,83 100,00 96,33

Tabela 16: Primerjava potroSka delovnega Casa za leto 2009 in primerjava z 2008 (preracun na delavca)

. Indeks
Oblika dela Leto 2008 | Leto 2009 09/08
redno delo 634,91 636,64 100,27
drzavni prazniki 25,99 18,07 69,51
dopusti (izredni, redni, Studijski) 111,02 116,20 104,67
strokovna izpopolnjevanja,
specializacije, seje in javne 6,95 5,77 83,01
funkcije
neefektivna pripravljenost 31,44 / /
dopolnilno delo 14,7 14,74 100,28
ak_tlvno,_ neaktivno dfazurstvo ter 37,57 37,11 99,00
pripravljenost skupaj
bolovanje v breme zavoda 31,67 33,98 107,29
Skupaj placan delovni ¢as v
brome pavoda 894,25| 877,67| 98,15
odsotnosti, ki ne bremenijo
zavoda (nega, sprem., invalid., 26,35 27,68 105,05
neplacane odsotnosti
ure za korisCenje 21,16 21,95 103,75
Skupaj porabljeni delovni ¢as 941,76 937,23 99,52

Na podlagi novele Zakona o zdravniski sluzbi (Ur. I. RS st. 58/2008 z dne 10.6.2008), ki je opredelila
dezurstvo kot posebno obliko dela, s katero se zagotavlja neprekinjeno zdravstveno varstvo, se ure dela v
pripravljenosti ne vodijo vec loeno na efektivno in neefektivno pripravljenost, zato tega podatka v tabeli st.:
1 in tabeli st.: 2 za leto 2009 ni navedenega.
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Ure dela v dezurstvu, ki presegajo redni delovni fond ur se Stejejo kot nadurno delo. To velja tako za
zdravstveni kot nezdravstveni kader. V nasi evidenci delovnega Casa zaradi boljSega pregleda posameznih
oblik dela vodimo loCeno postavko in jo izkazujemo tudi v zgornji tabeli (postavka v tabeli: aktivno,
neaktivno deZurstvo ter pripravljenost skupaj).
Iz tabele 15 in tabele 16 je razvidno, da se je Stevilo ur odsotnosti zaposlenih zaradi bolovanj v breme
zavoda (bolovanja do 30 dni), kot tudi odsotnosti v breme ZZZS (bolovanja nad 30 dni, nega, spremstvo,
invalidnost) v letu 2009 povecalo. Vsak dan je bilo v letu 2009 odsotnih 61,66 delavca ali za 6,27 % vec kot
v letu 2008.
Pri tem odpade od skupnega Stevila 61,66 najvecji delez odsotnosti iz naslova boleznin, spremstva in nege
na zaposlene v zdravstveni negi in sicer na:

- zdravstvene tehnike 22,35 delavca ali 36,24 %,
dipl. med. sestre 5,33 delavca ali 8,64 %,
ostale zaposlene (CiSCenje in transport, oskrba s tekstilom, prehrambena sluzba in tehni¢ne in
vzdrzevalne sluzbe) skupaj 19,27 delavca ali 31,25 %,
zdravniki specialisti 4,15 delavca ali 6,73 %,
vse ostale skupine zaposlenih pa se gibljejo v razmiku najve¢ do enega delavca.

1z zgornjih tabel je razvidno, da se je Stevilo ur dopusta v letu 2009 povecalo za 4,27%, ki je odraz nekoliko
poveCanega Stevila zaposlenih v primerjavi z letom 2008, medtem ko se je Stevilo ur, namenjenih
strokovnemu izpopolnjevanju, specializacijam, sejam in javnim funkcijam zmanjsalo za 17,30%. Mocno se je
zmanjsal tudi delez realiziranih ur iz naslova drZavnih praznikov in sicer za dobrih 30 %.

Koncno stanje ur oz. potroSek delovnega Casa izrazen v Stevilu delavcev se je v letu 2009 zmanijsal za Stiri
delavce in sicer iz 941,76 v letu 2008 na 937,23 delavca.

11.1.9. Izobrazevanje v letu 2009

Zavod je v skladu z zmoZnostmi zagotavljal pogoje za redno strokovno izobrazevanje zaposlenih ter za nakup
strokovne literature.
Prikaz porabe sredstev je prikazan v tabeli v nadaljevanju.

Tabela 17: Prikaz porabe sredstev in delovnih dni za izobrazevanje v letu 2009

Poraba Odsotnost
Oddelek oziroma sluzba sredstev (v €) |v dnevih
skupaj vse sluzbe in oddelki 92.427,81 1.679
vodstvo - direktor, pomocCniki
direktorja 557,14 9
sekundariji 1.982,15 42
specializanti 12.502,04 232
strokovna literatura 27.408,00 /
Skupaj 134.877,14 1.962

Maja 2009 je zavod sprejel Spremembe in dopolnitve pravilnika o izobrazevanju, po katerem delavcu, ki se
izobrazuje v lastnem interesu, pripada 7 delovnih dni za potrebe izobrazevanja v posameznem koledarskem
letu, kar so izkoristili Stevilni zaposleni. Med Studijskimi programi na katerih se zaposleni izobrazujejo
prevladuje predvsem program za pridobitev poklica diplomirane medicinske sestre.
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Vsi zaposleni v bolniSnici so se po zakonu dolZzni izobrazevati in spremljati napredek znanja ter ga
implementirati oz. uporabiti pri svojem delu s pacienti. Pri izrabi pravice oz. upostevanju dolznosti so velike
razlike med posameznimi sluzbami, oddelki, kot tudi posamezniki.

Velika vecina zaposlenih, vsaj med zdravniki, se udeleZzuje predvsem izpopolnjevanja v Sloveniji na
enodnevnih tecajih, okroglih mizah, seminarjih, simpozijih in kongresih. Vecinoma so to pasivne udelezbe, ko
prisostvujejo kot slusatelji. Posamezni prodorni zdravniki sodelujejo tudi aktivno, ko za sreCanje pripravijo
strokovni prispevek v obliki predavanja, panoja ali so celo vabljeni predavatelji.

Kot bolni$nica na sekundarnem nivoju nimamo opredeljenih sredstev in moznosti za kritje stroskov ali daljse
izobraZevanje v tujini, kar predstavlja oviro pri napredku posameznikov in ustanove.

Tako so ti prisiljeni iskati sponzorska sredstva pri posameznih donatorjih, ki so obi¢ajno farmacevtske firme,
dobavitelji opreme potrosSnega materiala, ipd.

Na ta nacin vasih na ta izobraZevanja oz. sodelovanje pade senca morebitnih sumljivih navez.

Tudi omejitev pripadajocih dni za strokovna izobraZevanja je zavora napredka bolniSnicam nasega ranga.
Velikokrat po potrosenem izrednem dopustu koristijo svoj redni dopust in prosti ¢as. Za resnejSe
pridobivanje znanja je potrebno namre¢ dolgotrajno bivanje in delo v priznani ustanovi, poleg UKC-ja,
najveckrat v tujini, za kar so potrebna denarna sredstva in tudi pokrivanje odsotnosti na delovnem mestu. In
samo tako izobrazevanje pomeni konkreten napredek strokovnega dela ob povratku v domaco bolnisnico.
Zato smo se v lanskem letu odlocili, da omogocimo tovrstno izobrazevanje tudi nasim zdravnikom: kardiolog
2 meseca v ZDA, pulmolog 2 meseca v ZDA, kirurg za plasti¢no in rekonstruktivno kirurgijo 3 mesece v
Barceloni, Spanija.

Vsekakor je potrebno omogociti tistim, ki so Zeljni znanja, da poiscejo, kjerkoli je to mogoce in ga prinesejo
domov, saj bi jim oviranje tega pomenilo impulz, da odidejo drugam, kar bi bolniSnico postopoma potisnilo v
strokovni zaton oz. strokovno nazadovanje

11.1.10. Program specializacij

Po sistemu, uveljavljenem v letu 2008, so specializanti z odlocbo Zdravniske zbornice Slovenije razporejeni v
regijo in zavod, ki razpisuje specialisticni program. Nekateri izmed specializantov (3), ki so imeli odobreno
specializacijo Se po starem sistemu in so pred zakljuckom specializacije, niso razporejeni v naso regijo, Cetudi
se bodo po zakljucku specializacije zaposlili v nasem zavodu (v tem Casu se je spremenil nacin poteka
specializacij). Ti specializanti nimajo opredeljenega stalnega delodajalca, pac pa imajo sklenjeno pogodbo o
zaposlitvi z delodajalcem pri katerem so na kroZenju skladno s programom kroZenja. Na drugi strani pa so
nekateri specializanti (6), ki so razporejeni v gorisko regijo in pri nas zaposleni na krozenju v UKC Ljubljana.
Vse specializacije so refundirane s strani Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenije. Specializant naj bi po
opravljeni specializaciji ostal v delovhem razmerju v zavodu, ki je razpisal specialisti¢ni program in mu je bila
specializacija odobrena. Na ta nacin naj bi laZje zagotovili zdravnike specialiste deficitarnih podrodij.

Na dan 31.12.2009 je bilo v zavodu 34 zdravnikov specializantov, ki opravljajo specializacijo na naslednjih

podrocjih:
- anesteziologija, reanimatologija in perioperativna intenzivna medicina (2),

- fizikalna in rehabilitacijska medicina (2),

- ginekologija in porodnistvo (1),

- interna medicina (7),

- internisticna onkologija (1),

- nefrologija (2),

- oftalmologija (1),

- ortopedska kirurgija (4),

- otorinolaringologija (1),

- pediatrija (3),

- pnevmologija (1),

- radiologija (4),

- splosna kirurgija (4),

- urologija (1).
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11.1.11. PorocCilo o dejavnosti na podrocju varnosti in zdravja pri delu in varstva pred
pozarom v SB Nova Gorica za leto 2009

Podrocje varnosti in zdravja pri delu, ter varstva pred poZzarom zajema sprejemanje ukrepov za zagotavljanje
varnosti;
e sprejemanje ukrepov za zagotavljanje prve pomodi in evakuacije v primeru ogrozenosti;
¢ obvescanje delavcev o uvajanju novih tehnologij in sredstev za delo ter o nevarnostih za poskodbe
in zdravstvene okvar, ki so povezane z njimi ter izdaja navodila za varno delo;
¢ usposabljanje delavcev za varno delo in varstvo pred poZarom;
e zagotavljanje sredstev in opremo za osebno varnost pri delu in njihovo uporabo, e sredstvo za delo
in delovno okolje, kljub varnostnim ukrepom ne zagotavlja varnosti in zdravja pri delu;
¢ zagotavljanje periodicnih preiskav delovnega okolja in periodi¢ne preglede in preizkuse delovne
opreme;
e zagotavljanje zdravstvenih pregledov delavcev
e zagotavljanje pregledov opreme za aktivno in pasivno pozarno zascito.

- ZDRAVSTVENI PREGLEDI :

V letu 2009 se je predhodnih in periodicnih zdravstvenih pregledov na medicini dela, prometa in Sporta
udeleZilo 167 zaposlenih. Od tega je Slo priblizno za 23 % predhodnih pregledov in 77 % obdobnih. Predlog
s strani medicine dela za omejitve dela zmoznosti smo prejeli v stirih primerih.

- POSKODBE PRI DELU :

Na delu ali v zvezi z delom se je pripetilo 19 nezgod, katerih rezultat je bil poskodba zaposlenih. Poskodovalo
se je 19 zaposlenih, od tega 12 Zensk in 7 moskih. Stiri poskodbe so se pripetile na poti na delo, ena na
sluzbeni poti, Stirinajst pa na delovnem mestu. Poskodovani so bili skupno v bolniskem stalezu 256 dni.
Glede na leto 2008 se je v letu 2009 stevilo poskodb pri delu zmanjsalo za 15%.

Med raziskavami poskodb pri delu smo odkrili, en primer poskusa prijave lazne poskodbe pri delu. V enem
primeru pa je osebni zdravnik poskodovanca zavrnil prijavo z razlago, da je boleCina , ki se je pojavila pri
delavcu med prenasanjem bremen posledica bolezni in ne poskodbe pri delu.

Grafikon 7: PoSkodbe pri delu 2004 - 2009

m POVPRECNO
STEVILO
ZAPOSLENIH

B STEVILO
POSKODB
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- USPOSABLIANJE 1Z PODROCJA VARNOSTI IN ZDRAVJA PRI DELU IN VARSTVA PRED POZAROM:

Usposabljanja iz podrocja varnosti in zdravja pri delu in varstva pred poZzarom smo izvajali samo za novo
zaposlene, praktikante, delavce preko Studentskega servisa in delavce, ki opravljajo delo preko pogodbe o
delu.

- DRUGE DEJAVNOSTI NA PODROCIU VARNOSTI PRI DELU:

Izdali smo spremembo pravilnika o osebni varovalni opremi in dosegli potrditev.
Zacasno uvedli izdajanje potrdil za dvig osebne varovalne opreme.

Sodelovali pri nadgradnji programa za izdajo osebne varovalne opreme.

Sodelovanje pri hadgradnji programa KADRIS za potrebe varnosti in zdravja pri delu.
Zastopanje delodajalca na invalidskih komisijah ZPIZ.

- PODROCJE VARSTVA PRED POZAROM:

Na podrocju varstva pred pozarom smo:
- sodelovali pri I. fazi pozarne rekonstrukcije bolnisnice,
- opravili pregled sredstev za gasenje poZzara,
- izvedIi pregled strelovodnih instalacij.

11.2. POROCILO O INVESTICIJSKIH VLAGANJIH

V nalrtu investicij in investicijskega vzdrzevanja za leto 2009 so bila nacrtovana vlaganja v objekte in
opremo, ki jih je, upostevajoC prioritete, dolocil Strokovni svet bolniSnice. Nacrt je bil sestavljen tako, da je
uposteval realno financno situacijo, ki se je nakazovala ob sestavi dokumenta, to je v zaCetku leta 2009.

Ugodno financ¢no stanje zavoda, ki je bilo izkazano v lethem porocilu za leto 2008, je bilo podlaga za
postavitev prognoze finan¢nega stanja zavoda v letu 2009, ki je bila nakazana v Finan¢nem nacrtu 2009. Ta
ni predvidevala tako dramati¢nih sprememb v financiranju teko¢ega poslovanja zavoda, do katerih je
pripeljala financna kriza, ki se je tekom leta pojavila v drzavi in je kot taka povzrocila tudi kréenje prvotno
nacrtovanih prihodkov in s tem tudi sredstev za financiranje investicij. Ukrepi za zagotavljanje vzdrZnosti
zdravstvenega sistema v letu 2009 so med drugim predvidevali in tudi udejanili za 20 % niZjo financirano
amortizacijo, ki je temeljni vir za financiranje investicij, zlasti pa nabav opreme.

Zaradi spremenjenih pogojev poslovanja zavoda, je bil v teku leta 2009 sprejet rebalans financnega nacrta
za leto 2009 in v okviru njega tudi rebalans nacrta investicij in investicijskega vzdrzevanja, ki ga je potrdil
Svet zavoda.

Temeljna znacilnost rebalansa nacrta investicij in investicijskega vzdrzevanja za leto 2009 je bila v tem, da
so v rebalansu bile pretezno ohranjene vse postavke, ki jih je vseboval prvotni nacrt, le da je bilo
predvideno, da se bo realizacija nekaterih postavk nacrtovanih investicij in investicijskih nabav premaknila v
leto 2010, kar naj bi bistveno pripomoglo k zagotavljanju placilne sposobnosti zavoda, tako pri tekoCem
poslovanju kakor tudi pri investicijskih vlaganjih.

V teku leta 2009 je Ministrstvo za zdravje zagotovilo soinvestitorski deleZz sredstev za financiranje
digitalizacije Oddelka za radiologijo, v viSini 400.000 EUR, zaradi Cesar je bil izdelan Rebalans 2 Nacrta
investicij in investicijskega vzdrzevanja za leto 2009, v vsebini, kot je prikazan v nadaljevanju porocila.
Ponovni rebalans je potrdil Svet zavoda.

Zaradi spremenjenih virov za financiranje digitalizacije Oddelka za radiologijo je bila izdelana tudi novelacija
Dokumenta identifikacije investicijskega projekta (DIIP), v katerem sta poleg sprememb v financiranju
investicije, zajeta tudi spremenjena dinamike in nacin izvedbe investicije. Novelacijo DIIP je v teku leta 2009
obravnaval in potrdil Svet zavoda.

V naslednji tabeli sta prikazana nacrtovani financni okvir za financiranje investicij v letu 2009, opredeljen z
Rebalansom 2 Nacrta investicij in investicijskega vzdrZzevanja za leto 2009 in dejansko porabljena oziroma
angazirana sredstva za investicije za doloCene namene, kot je razvidno iz tabele.
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Tabela 18: Financni okvir za financiranje investicij in investicijskega vzdrzevanja v letu 2009

Zap.st. Financni okvir za financiranje investicij in Nacrt Realizacija
investicijskega vzdrzevanja v letu 2009 (rebalans) 2009
EUR EUR
A Nacrtovani prilivi sredstev za investicijsko porabo 4.389.585 3.507.778
1 sredstva tekoCe amortizacije 2.023.960 1.990.664
2 prenos sredstev iz FN 2008 824.624 824.624
3 sredstva ustanovitelja (prenos sredstev iz FN 2008) 250.376 250.376
4 sredstva ustanovitelja 2009 (za IT) 20.000 0
5 sredstva ustanovitelja za sofinanciranje digitalizacije RTG 400.000 0
6 zadolzevanje 600.000 0
7 namenska sredstva za informatizacijo 40.625 37.186
8 donacije 0 156.979
10 financne spodbude EIB 20.000 20.000
11 nacrtovana sredstva za investicijsko vzdrzevanje 210.000 227.949
B Nacrtovani odlivi sredstev za investicijsko porabo 3.885.227 3.507.778
1 vracilo glavnic obstojecih investicijskih kreditov 276.917 276.917
2 odplacilo obresti investicijske kredite 45.820 24.774
3 financiranje vlaganj v infrastrukturo 899.000 786.144
4 financiranje vlaganj v opremo 2.453.490 1.366.984
5 financiranje investicijsko vzdrzevalnih del 210.000 227949
C Saldo nacrtovanih prilivov in odlivov 504.358 825.010

Izkazani saldo med dejanskimi prilivi in odlivi sredstev za investicije je nastal v enem delu zaradi
nerealiziranih celotnih investicijskih vlaganj, nacrtovanih za leto 2009, kakor tudi zaradi manjsih prilivov
investicijskih sredstev s strani ustanovitelja. Tako nam ustanovitelj za leto 2009 Se ni nakazal 400.000 EUR
sredstev za sofinanciranje digitalizacije oddelka za radiologijo, Ceprav se je Ministrstvo za zdravje RS k temu
zavezalo s sklepom.

Izkazani realizirani prilivi investicijskih sredstev v letu 2009 so za 600.000 EUR nizji zaradi neizvedenega
nacrtovanega zadolZevanja za delno financiranje digitalizacije Oddelka za radiologijo, saj investicija Se ni bila
izvedena.

Izkazani presezek prilivov sredstev za investicije nad odlivi, bo prvenstveno uporabljen za financiranje tistih
investicijskin nabav, ki so bile sproZene, niso pa bile Se realizirane v letu 2009 in so razvidne iz nadaljnjih
prikazov v porocilu. Nerealizirane investicije, ki so bile nacrtovane za leto 2009, se bodo skupaj z viri
financiranja prenesle v Nacrt investicij in investicijskega vzdrzevanja za leto 2010.

UpostevajoC vse navedeno je mogoce ugotoviti, da je bilo v teku leta 2009 dovolj investicijskih sredstev za
financiranje realiziranih investicijskih del in investicijskih nabav, kakor tudi, da za investicijsko vzdrzevanje
niso bila porabljena vsa za te namene nacrtovana sredstva. Tako je mogoce ugotoviti, da je bila investicijska
dejavnost naravnana tako, da je pomembno prispevala k financni vzdrznosti poslovanja zavoda, kar je bilo
priporoCeno tudi s stani Ministrstva za zdravje RS.

11.2.1. Porocanje o realizaciji nacrtovanih investicijskih vlaganjih v objekte

V letu 2009 je bila izvedena poZarno varstvena sanacija 5. in 6. nadstropja osrednjega bolniSni¢nega
oddelka, ki na nek nacin predstavlja uvod v celovito poZarno varstveno sanacijo vseh bolnisni¢nih objektov in
okolja v bolniSni¢nem kompleksu v Sempetru pri Gorici. Izvedba sanacije je bila predvsem organizacijsko
zahtevna, saj je bilo potrebno v teku sanacije zagotoviti ¢im manj moteno dejavnost bolniSnice. Izkusnje,
pridobljene v teku sanacije bodo v organizacijskem kakor tudi izvedbeno tehni¢nem pogledu koristne pri
nadaljnjem izvajanju del, za katera je Ze pripravljena tehni¢na dokumentacija. PoZarno varstveno sanacijo je
sofinanciralo Ministrstvo za zdravje RS.

Zgrajena je bila nadomestna postaja za oskrbo bolniSnice s kisikom, ki pa je bila opravljena in je izkazana v
sklopu investicijskega vzdrZevanja.

47




V letu 2009 je bila zaklju¢ena prva faza projektiranja Urgentnega centra (PGD), v letu 2010 pa se bo izdelala
Se preostala potrebna projektna dokumentacija, ki je potrebna pred zacetkom gradnje. Izvedeno je bilo tudi
Ze javno narocilo za projektiranje opreme za Urgentni center.

Podatki o realiziranih vlaganjih v projektno dokumentacijo, ki so prikazani v tabeli, vkljuCujejo tudi celotne
stroske projektiranja 2. faze pozarno varstvene sanacije.

V tabeli so prikazani tudi stroski gradbenega nadzora, ki je potekal ob izvedbi pozarno varstvene sanacije 5.
in 6. nadstropja osrednjega bolniSnicnega objekta.

Tabela 18: Novogradnije, rekonstrukcije in adaptacije objektov

Zap. Novogradnje, rekonstrukcije in adaptacije objektov Nacrt Realizacija
st. (rebalans) 2009
EUR EUR
1 pozarnovarnostna sanacija 5. in 6. nadstropja osr.b. stavbe 460.000 437.804
2 izgradnja postaje za oskrbo s kisikom 9.000 preneseno v IV
3 ureditev prostorov za mamograf in denzitometer 0 0
4 projektna in tehni¢na dokumentacija 365.000 313.590
5 investicijska dokumentacija 10.000 0
6 izvajanje gradbenega nadzora pri investicijskih delih 25.000 6.990
7 Studija (posodobitev energetike) 30.000 0
SKUPAJ 899.000 758.384

Studija posodobitve energetske obnove bolni$ni¢nega objekta, ki je bila nacrtovana, ni bila izdelana. V teku
leta 2009 so potekale priprave na energetsko obnovo, s ciliem, da bi objavili nateaj za izbor najprimernejse
variante energetske obnove bolniSnice. Energetski pregled bolnisni¢nih objektov, ki ga je v letu 2007 opravil
zunanji izvajalec, je pokazal, da je bolniSnica energetsko potratna, zlasti pa, da so elektro in strojne
instalacije v objektih Zze stare, dodobra iztroSene, zaradi Cesar obstaja velika nevarnost nenadnega izpada
delovanja. Ugotovljeno je bilo, da je posebej problematicen sistem za hlajenje in prezraevanje prostorov, ki
tudi sicer ne ustreza vec veljavnim predpisom in potrebam.

Nekatera spoznanja s podrocja problematike energetske sanacije objektov so narekovala temeljito preucitev
nacina sanacije, upostevajoC pri tem, da gre za zelo drage, tehnolosko zahtevne ukrepe, ki bodo morali
zagotavljati energetsko varcne in uporabnikom primerne prostore kar nekaj naslednjih desetletij.

V teku leta 2009 nas je Ministrstvo za zdravje RS seznanjalo z moznostmi sofinanciranja energetske obnove
bolniSnice s sredstvi EU. V decembru 2009 nas je ministrstvo seznanilo z novimi pogoji sofinanciranja
energetske obnove bolnisnice, ki so ugodnejsi od prej znanih, a smo bili hkrati seznanjeni, da je na voljo
sorazmerno malo ¢asa, v katerem mora biti obnova izvedena in morajo zanjo tudi biti ¢rpana sredstva EU.
Navedeno dejstvo je terjalo hitro ukrepanje, kar pomeni, da se je bilo potrebno takoj odlociti glede nacina
izvedbe energetske obnove in takoj priCeti s projektiranjem. Zaradi navedenega Studija za posodobitev
energetske obnove ni bila ve¢ aktualna in se tudi ni izdelala. Nacrtovana sredstva zanjo se bodo v letu 2010
namenila za sofinanciranje projektne dokumentacije za energetsko obnovo bolnisSnice.

11.2.2. Porocanje o realizaciji nacrtovanih nabav opreme

Postopki za nabavo opreme, nacrtovane za leto 2009, so se priceli izvajati Sele v drugi polovici meseca
marca, ker je bil v zaCetku marca Sele sprejet Financni nacrt 2009, ki je podlaga za sproZanje narodil.

Postopki javnih naroCil so vsaj pri drazji opremi sorazmerno dolgi, tako, da v letu 2009 Se ni bila prevzeta
vsa oprema, katere nabava je bila sproZzena. Od vse opreme, ki je bila narocena v skladu z nacrtom za leto
2009, je bilo del Ze prevzete v letu 2009. Ta je razvidna iz tabel v nadaljevanju porocila. Del opreme
postopoma prihaja v letu 2010, del sprozenih nabav pa je Se v teku.
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Nekatere postavke iz nacrta nabav opreme za leto 2009 so bile naknadno stornirane, druge, katerih narocilo
ni bilo sprozeno v letu 2010, se bodo prenesle v nacrt nabav opreme za leto 2010.

Odstopanja dejanskih nabavnih cen od nacrtovanih, ki so razvidna iz tabel, so v pretezni meri posledica
preveC ohlapno ocenjenih vrednosti v nacrtu. To je do neke mere razumljivo, saj se natancnejSa definicija
opreme, ki se kupuje, obi¢ajno opredeli Sele v fazi priprave javnega narocila.

Porocanije o realizaciji naCrta nabav opreme, ki je prikazano v nadaljevanju, zajema realizirane nabave v letu
2009, kot jih spremlja raCunovodska sluzba, kar pomeni, da so bile nabave izvrSene in oprema aktivirana
oziroma, da je racun zanjo prispel in je zajet v poslovnih knjigah za leto 2009. Poleg tega poroCanje zajema
tudi tiste nabave opreme, za katere je v letu 2009 bilo sproZeno javno narocilo, pa je dobava bila izvrSena po
preteku leta 2009 oziroma je Se v teku.

> Maedicinski aparati in naprave

Tabela 19: Medicinski aparati in naprave

Zap. Medicinski aparati in naprave Nacrt Realizacija
st. (rebalans) 2009
EUR EUR
1 Mamograf 250.000 233.400
2 dializni monitoriji (2 kosa) 48.000 0
3 intraaortna balonska ¢rpalka 50.000 Narodilo v teku
4 suhi sterilizator za pripravo sterilnih raztopin 45.000 Narodilo v teku
5 Picco monitor 40.000 24.531
6 video stolp 40.000 * 47.482
7 bronhoskop (2 kosa) 40000 39.960
8 spirometer 30.000 30.000
9 video kolonoskop 26.000 28.475
10 sistem VACORA 20000 11.450
11 morselerator 15000 15.000
12 radiofrekvencni aparat za oftalmologijo 18.600 18.600
13 izvor svetlobe (popolnitev stolpa za artroskopijo) 18.000 17.992
14 | kutor (2 kosa) 16.200 18.904
15 | biometrics (oprema za diagnostiko in vadbo v nevroreh) 16.000 0
16 | vrtalka za male kosti 16.000 narocilo v teku
17 | EKG z avtomatskim od¢itavanjem na vozicku 10.000 8.393
18 kalibrator radioaktivnih doz** 5.000 8.376
19 monitor - 2 kosa 5.000 6425
20 | vestibulogram 5.000 4.799
21 videonistagmogram 12.000 9.914
22 laboratorijska aparatura za dolocanje glik. hemoglobina 2.000 stornirano
23 amnioskop 4.500 5.191
24 | EKG prozilna naprava 4.000 3.989
25 uroflow- meter 4.000 3.995
26 | defibrilator z monitorjem za spremljanje vitalnih funkcij 3.200 7.416
27 defibrilator z monitorjem 3.200 V zg. postavki
28 monitor za nadzor vitalnih funkcij 3.000 3.585
29 monitor za merjenje vitalnih funkcij 3.000 2.851
30 | aparat minidopler za segmentne tlake (s sondo in slusalkami) 400 472
SKUPAJ 753.100 503.718

* razlika med dejansko in nacrtovano opremo predstavlja donacijo
** vir sredstev-postavka digestorij-tabela 20, postavka 3
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Iz podatkov v zgornji tabeli je mogoce ugotoviti, da je bila veCina nacrtovanih nabav medicinskih aparatov in
naprav izvedenih. Nekateri postopki nabav so Se v teku.

V postopku izvedbe javnega narocila za nakup intraortne Crpake sta bila sproZena Ze dva revizijska zahtevka,
tako, da ta oprema nabavljena tekom leta 2010.

Za nacrtovano nabavo dializnih monitorjev v letu 2009 ni bilo sproZzeno javno narocilo in sicer zato, ker je
bilo sicer perece pomanjkanje dializnih monitorjev, deloma razreSeno z donacijo. Ker pa dializnih monitorjev
Se vedno primanjkuje, bo nabava le-teh zagotovljena na podlagi nacrta nabav opreme za leto 2010.

> Druga medicinska oprema

Tabela 20: Druga medicinska oprema

Zap. Druga medicinska oprema Nacrt 2009 Realizacija
st. (rebalans) 2009
EUR EUR
1 bolniske postelje (25kosov) 55.000 45.830
2 bolniske omarice (30 kosov) 10.500 10.027
3 digestorij 7.500 2.500
4 mavcarska miza 3.000 2.372
5 ginekoloska preiskovalna miza za APRN ambulanto 4.600 4.560
6 preiskovalna miza - 7 kosov 12.000 11.718
7 stol za pacienta 6.000 4.080
8 stoli za OP sobe 960 Stornirano
9 hladilnik za hemat. ambulanto 300 202
10 | hladilnik (80 1) - 2 kosa 300 295
11 | grelna omara 1.500 1.493
12 | OP svetilka 1.300 4.216
13 lu¢ za male op. posege 1.700
14 | OP lu¢ v ambulanti II 1.700
15 | zmrzovalnik (70 st.) 2.500 V teku
16 prenosni sistem za kisik (z jeklenko) - 7 kosov 8.000 7.135
17 mikrovalovna pecica -4kosov (4.,5.,6. in 7 nadstr.) 500 293
18 oprema prostora za citostatike 6.000 0
19 | meSalo za mazila 5.000 0
20 | kolona za demineralizirano vodo (za MBL) 500 0
21 termostat 7.000 0
22 minifeton 600 674
SKUPAJ 136.460 92,895

V letu 2009 je bilo nabavljene ali je Se v fazi nabave vecina postavk nacrtovane druge medicinske opreme.
Za nekatere postavke med letom niso bili sproZeni postopki nabav. Vzrok je v pretezni meri na strani
uporabnikov, ker je bilo ugotovljeno, da so nacrtovali premalo sredstev za nabavo nacrtovane opreme,
zaradi Cesar bo navedena oprema praviloma uvrsc¢ena v nacrt nabav za leto 2010.

Nacrtovana sredstva za nabavo digestorija so se prenesla na postavko, uporabljeno za nakup kalibratorja ( v
prejsnji tabeli), ker nam je Onkoloski institut odstopil rabljeni digestorij brezplac¢no, placati je bilo potrebno le
dostavo in montazo.
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> Oprema za nego

Tabela 21: Oprema za nego

Zap. Oprema za nego Nacrt 2009 Realizacija
st. (rebalans) 2009
EUR EUR

1 antidekubitusna blazina -7 kosov 2.100 1.007
2 AMBU - 6 kosov 1.200 0
3 RR Zivosrebrni -5 kosov 300 0
4 RR- elektronski- 3 kose 600 0
5 sedeca tehtnica (DIAL)3 kosi 5.000 3.576
6 sedeca tehtnica -1 kos 1.600 1.624
7 navadna tehtnica - 2 kosa 500 503
8 infuzijska Crpalka -13 kosov 18.500 16.500
9 oksimeter otroski 600 480
10 oksimeter- 13 kosov 2.400 1.750
11 aspirator na komprimiran zrak - 5 kosov 1.500 2.870
12 aspirator na vakumski prikljucek- 2 kosa 1.000 2.524
13 inhalatorji na komprimiran zrak. 15 kosov 10.000 3.988
14 | mobilna stojalo za infuzije- 10 kosov 1.500 1.488
15 | vozicki RF- troetazni ( 5 kosov) 5.000 2.988
16 | voziCek za nego (s prekati) 700 518
17 | vozicek za nego bolnika 1.000 800
18 | hodulje na kolesih- 6 kosov 300 190
19 | naslonjala RF za bolnike- 5 kosov 350 156
20 | invalidski vozicki - 10 kosov 3.000 2.710
21 | sobno stranisce na dveh kolesih- 2 kosa 500 345

SKUPAJ 57.650 44.017

V letu 2009 je bila nabavljena vecina opreme za nego, kot je razvidno iz tabele.

Nabavljeni so bili stirje prikljucki za vakumske aspiratorje, ker se je pokazala med letom dodatna potreba,
zato je nabavna cena za to postavko precej viSja od naCrtovane. ViSja je bila tudi dejanska cena od
nacrtovane pri aspiratorjih na komprimiran zrak, poleg tega je bil zaradi potreb nabavljen eden vec, zato je

dejanska nabavna vrednost za to postavko precej viSja od nacrtovane.

> Maedicinski instrumentarij

Tabela 22: Medicinski instrumentarij

Zap.st. Medicinski instrumentarij Nacrt 2009 Realizacija

(rebalans) 2009
EUR EUR

1 instrumentarij za laparoskopsko kirurgijo 30.000 31.765

2 seti za cistoskopijo v uroloski ambulanti (obn.) 30.000 29.557

3 laparoskopski instrumentarij 10.000 9.546

4 drobni instrumentarij 2.200 2.171

5 set za fiksacijo malih kosti 5.000 0

6 drobni instrumentarij 6.000 10.153

SKUPAJ 83.200 83.635
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Medicinski instrumentarij je bil nabavljen v okviru razpoloZljivih sredstev, doloCenih v nacrtu nabav za leto

2009.

>

Nemedicinska oprema

Tabela 23: Nemedicinska oprema

Zap.st. Nemedicinska oprema Nacrt 2009 Realizacija
(rebalans) 2009
EUR EUR

1 ogrevalne toplovodne kopeli (3 kosi) 18.000 0
2 gastronom pali¢ni mikser Robot coupe 3.500 3.246
3 RF dvojno pomivalno korito za ¢rno posodo 3.000 0
4 gastronom mikser blikser Robot coupe 3.500 566
5 pomivalni stroj za belo posodo 9.000 0
6 vrtalni stroj - baterijski 400 353
7 suhi sesalec Taski Baby bora 200 198
8 arhivski regali (CA) 13.000 2.327
9 pisarniska oprema TOS 2.200 872
10 | pisarniska oprema UP 2.300 1.893
11 stol vrtiljak - 10 kosov (INT, KRG) 1.000 1.314
12 omara za shranjevanje pripomockov (INT) 450 487
13 | omara za Cevlje 300 0
15 mize za dnevni prostor- 6 kosov (KRG) 600 792
16 PVC stoli- 24 kosov (KRG) 1.000 1.122
17 | koS za odpadke pri kemoterapiji- 5 kosov 400 Stornirano
18 | vozicek (kos)- enojni -13 kosov 2.300 1.576
19 | vozicek (koS)- dvojni - 23kosov 7.500 3.053
20 | voziCek (kos)- trojno - 2 kosa 620 234
21 transportne posode s PVC pokrovom - 50 kosov 1.000 0
22 PIPS 300 Narocilo v teku
23 prenosni telefonski aparat - 6 kosov (INT, IPP) 300 608

SKUPAJ 70.870 13.778

Tekom leta 2009 je bila nabavljena vecina nacrtovane nemedicinske opreme. Za ogrevalne toplovodne kopeli
ni bilo pripravljeno javno narocilo, prav tako ne za RF dvojno pomivalno korito za ¢rno posodo in tudi ne za
pomivalni stroj za potrebe kuhinje. Navedena oprema bo uvrscena v nacrt nabav za leto 2010.

>

IT oprema
Tabela 24: IT oprema
Zap.st. IT oprema Nacrt 2009 Realizacija
(rebalans) 2009
EUR EUR
1 digitalizacija RTG oddelka (PACS) 1.000.000 516.000
2 strojna oprema in licence 56.710 50.264
4 nadgraditev streznika za BIRPIS 10.000 9.584
5 IS- Kocka 16.000 11.932
6 program za povezavo BIRPIS- ENDOBASE 3.500 Stornirano
7 obnova spletne strani 12.000 v teku
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Zap.st. IT oprema Nacrt 2009 Realizacija
(rebalans) 2009
EUR EUR
8 nadgradnja GOSOFT 24.000 7.338
10 nadgradnja programske opreme za gama kamero 10.000 9.823
SKUPAJ] 1.132.210 604.941

V okviru izvrSenih nabav IT opreme velja posebej poudariti, da nam je v teku leta 2009 uspelo nabaviti
opremo za digitalno nadgradnjo dveh RTG aparatov, kar po nacrtu nabav za leto 2009 sodi v 1. fazo projekta
digitalizacije Oddelka za radiologijo.

Pricetek oddaje javnega narocila za 2. fazo omenjenega projekta je bil tudi nacrtovan za leto 2009, a ni bil
izveden, ker se je priprava javnega narocila, ki je zelo zahtevno, zavlekla v leto 2010.

Druga faza digitalizacije oddelka za radiologijo zajema povezavo vseh RTG aparatov, magnetne resonance,
mamografa in CT aparata v digitalno mreZo, kar vse bosta omogocala programa PACS in RIS, integrirana v
bolnisni¢ni informacijski sistem. Cilj projekta je izvajanje diagnostike brez uporabe RTG filmov, zlasti pa
omogociti hitri dostop uporabnikov do rezultatov diagnostike, kakor tudi racionalno arhiviranje slik in
ucinkovito upravljanje z arhivom. Investicija je v celoti strokovno in ekonomsko upravicena.

Projekt je v tehnicno tehnoloskem pogledu zahteven. V Sloveniji je s podobnimi projekti Se relativno malo
izkusenj, zato se je priprava vsebin javnega narocila zavlekla.

V zvezi s sprozitvijo javnega narocila za digitalizacijo oddelka za radiologijo v letu 2010, upostevajoc dejstvo,
da so sredstva za 2. fazo projekta zajeta v FN 2009, med tem, ko Financni nacrt za leto 2010 Se ni potrjen,
je nastala dilema glede dopustnosti sproZitve postopka.

Pozvali smo Ministrstvo za zdravje RS in Ministrstvo za finance RS za tolmacenje oziroma nasvet. Pisno
staliSce, ki nam ga je posredovalo Ministrstvo za finance RS, ki je pristojno za razlage zakonodaje s podro¢ja
javnih naroCil, ni podalo na naSe vprasanje nedvoumnega staliS¢a. Zato javno narocilo za dobavo in
postavitev sistemov PACS in RIS, ki sta vsebina 2. faze projekta digitalizacije oddelka za radiologijo, Se ni
bilo sprozeno. Omenjena investicija bo zato preneSena v Financni nacrt za leto 2010.

V okviru racunalniske strojne opreme so bili nabavljeni predvsem streznik, namizni in prenosni racunalniki,
projektor, LCD monitorji, tiskalniki in nekaj mrezne opreme. Podrobnejsi prikaz navedene opreme je zajet v
tabeli v nadaljevanju porocila, kjer so prikazane realizirane nabave nemedicinske opreme v letu 2009.

> Ostale nabave opreme

Tabela 25: Ostala investicijska vlaganija

Zap.st. Ostala investicijska viaganja Nacrt 2009 Realizacija
(rebalans) 2009
EUR EUR
rezervacije za nujna in nepredvidena vlaganja 220.000 /
1 kirurski rezkar za endoskopsko naz. kirurgijo 0 24.000
SKUPAJ 220.000 24.000

1z rezervnih sredstev za nujne nabave je bil v letu 2009 nabavljen kirurski rezkar, ki je pomotoma izpadel iz
nacrta nabav za leto 2009, a je bila nabava le tega na strokovnem svetu potrjena.

> Opravljena investicijsko vzdrzevalna dela
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Vrednost opravljenih investicijsko vzdrzevalnih del v letu 2009 je nekoliko presegla nacrtovana sredstva za te
namene. PreseZek porabe sredstev za investicijsko vzdrzevanje je deloma nastal zaradi knjiZzenja posodobitve
postaje s kisikom med investicijsko vzdrZzevanje, med tem ko so bila omenjena dela predvidena v nacrtu
investicij v objekte. Preostali presezek porabe na tej postavki je bil financiran z donacijo, kar je razvidno iz
prikaza v nadaljevanju porocila.

Sredstva za sanacijo strehe Sestrskega doma so bila zajeta v Financnem nacrtu za leto 2008, ker je bilo ze
takrat sproZeno javno narocilo, dela pa so bila izvedena v letu 2009.

Obnova naprav za pripravo mehke vode ni bila izvrSena, prav tako ne ureditev arhivov, kakor tudi ne
adaptacija stropa v porodnisnici, v CIT in CIM. IzvrSena tudi ni bila sanacija mlecne kuhinje. Vsa navedena
investicijsko vzdrZevalna dela bodo prenesena v izvedbo v leto 2010. Ureditev arhivov nacrtujemo v letu
2010 v okviru sistemske resitve arhivov na dogovorjenih lokacijah v okviru bolniSni¢nega kompleksa.

Tabela 26: Investicijsko vzdrzevanje

Zap.st. Investicijsko vzdrzevanje Nacrt 2009 Realizacija
(rebalans) 2009
EUR EUR
1 adaptacija prostorov za mamograf 30.000 27.554
2 * sanacija strehe v sestrskem domu 0 29.958
3 montaza stropa v prostorih za citostatike 10.000 13.433
4 ureditev arhiva 2.000 0
5 obnova naprav za pripravo mehke vode 11.000 8.844
6 posegi na vodovodnih instalacijah 30.000 22.779
7 sanacija strehe na starem objektu patologije 15.000 17.362
8 obnova sprejemnega pulta na polikliniki 18.000 0
9 adaptacija stropa v porodnisnici 15.000 0
10 obnova sanitarij 5.+6.nadstropja- zakljucevanje del 50.000 49.118
11 sanacija internisticne zdravniske sobe v 4. nadstropju 2.000 4.958
12 obnova stropa v CIT in CIM 5.000 0
13 | sanacija mle¢ne kuhinje 4.000 0
14 | druga nujna in nepredvidena dela 18.000 53.943
od tega: - posodobitev postaje s kisikom 0 8.829
- popopravilo delov streh 0 20.088
- manjSa popravila na ogrevalnih sistemih 0 6.692
- druga manjsa nujna popravila 0 432
- obnovitev video kolonoskopa 0 17.902
SKUPAJ 210.000 227.949

* sanacija strehe v Sestrskem domu je bila zajeta v FN 2008!

Obnova pulta na polikliniki se je pokazala kot bolj zahtevna od prvotno zamisljene. V letu 2009 je bilo
potrebno izdelati projektno dokumentacijo, tako, da se bo obnova pulta izvrsila v letu 2010. S tem v zvezi
omenjamo Se, da bo projekt digitalizacije oddelka za radiologijo, ko bo izveden, bistveno zmanjsal potrebo
po prostoru za zacasno arhiviranje medicinske dokumentacije na pultu.

V letu 2009 je bilo izvrSenih ve¢ nujnih investicijskin del, ki z nacrtom niso bila predvidena. Prekoracitev
porabe sredstev za sanacijo strehe na starem objektu patologije, ki je razvidna iz podatkov v tabeli, je
posledica dejstva, da smo v realizaciji te postavke prikazali tudi Se stroske popravil nekaterih drugih streh na
bolniSnicnih objektih, kar je razvidno v nadaljevanju porodila.
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Podrobnejsi prikaz nenacrtovanih a opravljenih del je naveden v nadaljevanju porocila.

11.2.3. Porocanje o realiziranih investicijah in investicijsko vzdrzevalnih delih v letu
2009

Porocilo o realiziranih investicijah, investicijskin nabavah in investicijskem vzdrZzevanju zajema opravljena
dela in izvrSene dobave v letu 2009, ne glede na to, v katerem letu so bila nacrtovana. Za vse pa velja, da so
bila v letu 2009 aktivirana oziroma so zanje v letu 2009 bili vsaj izstavljeni racuni. Opravljena dela in izvrSene
nabave so tudi zajete v bilanci stanja in v drugih racunovodskih izkazih.

Nekatere realizirane investicije, nabave opreme in investicijsko vzdrzevalna dela izhajajo iz nacrta nabav za
leto 2009, a so bile izvrSene in aktivirane v letu 2009. PoroCilo zajema tudi donacije opreme, ki ni bila zajeta
v nacrtu nabav.

11.2.4. Realizacija investicij v infrastrukturo

V naslednji tabeli so navedena investicijska vlaganja v objekte v letu 2009.

Tabela 27: Investicijska vlaganja v objekte v letu 2009

Vrednost

Investicijska vlaganja v objekte v letu 2009 (v EUR)

kompl.stopnic 2.571,15
klimatizacija prostorov RTG 47.800,20
vakuum crpalka 22.990,46
pozarnovar.rekonstr. 5. in 6 nadstropja 437.804,00
projek.dokum.nevroloski oddel. 2.721,96
projek.dokum,svetovanje- urgentni center 182.690,03
nadzor nad izv.poZar.rekonst- 6.900,48
¢ezmejna mreza krg.-dokum. 7.727,10
SKUPAJ 711.205

Komplet stopnic za star bolniSniCni objekt ni bil naCrtovan, temveC je bil podarjen, medtem, ko je bila
klimatizacija prostorov na oddelku za radiologijo nacrtovana Ze v letu 2008 in je bila v teku leta 2009
dovrsena.

Podobno je z vakuum crpalko, medtem, ko investicija v dokumentacijo za ¢ezmejno sodelovanje kirurske
sluzbe v Finanénem nacrtu 2009 ni bila posebej nacrtovana, je bilo pa potrebno izdelati dokumentacijo
zaradi pravoCasnega konkuriranja na namenska sredstva, ki so za te namene predvidena v skladih EU.

11.2.5. Nabava opreme

> Medicinska oprema

Tabela 28: Nabava medicinske opreme v letu 2009

vrednost
Naziv opreme kosov (v EUR) komentar
amnioskop 1 5.182,91
analizator za klin.kemijo 1 5.906,98 donacija
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vrednost

Naziv opreme kosov (v EUR) komentar

anestezijski monitor 3 28.608,24

aparat za plinsk.analiz.krvi 1 14.405,95

aspirator 1 1.236,85 donacija

aspirator 10 5.385,73

bilirubinometer 1 6.419,13

blazina antidekubitus 3 5.909,36

cistoskop 1 29.507,88

dopler 3 1.145,29

dializni aparat hd online 5008 2 43.200,00 donacija

ekg prozilna naprava 2 12.368,57

fiksator za prste 2 1.330,26

hladilnik 3 606,54

hodulja crocodile 1 726,91 donacija

infuzijska Crpalka 1 2.308,67 donacija

inhaleta 4 1.130,60 donacija

LeziSCe-kavc 6 3.953,40

laringoskop 2 882,83

krg.rezkar za endoskop. 1 23.958,80

kalori¢ni vestibulogram 1 4.791,40

komora brezprasna 1 3.338,83 donacija

monitor hemodinamski 1 19.048,20

miza ginekoloska 1 4.552,40

miza preiskovalna 7 11.698,47

miza za mavcenje 1 2.372,04

miza previjalna 1 71,04

mamograf 1 271.107,40| 36.996,00
donacija

masator 2 501,6 donacija

monitor za sprem.Zzivljenjskih f. 2 6.425,48

napr.za vadbo ravnotezja 990 | donacija,dogr.

opticni biometer 1 11.860,20 | dograditev

otoskop 1 65,86 donacija

otoskop 1 197,67

omarica bolniska 4 1.676,43 donacija

omarica bolniska 30 10.027,27

ocCesni tomograf 1 92.725,20

oksimeter 13 3.616,76

omara termostatska 1 1.490,79

pistola za biopsijo 1 1.453,67

prenosni sistem za kisik 7 7.129,91

pulzni oksimeter 3 6.018,04 4604,32
donacija

postelja bolniska 7 11.819,73 donacija

postelja ogrevalna topla 1 16.750,02 | v upravljanju

spirometer 1 1.938,00 donacija

spirometer, bronhoprovokac. 1 24.490,12

radiof.apar.za oftalmologijo 1 18.569,00

svetilka operacijska 3 4.608,71
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vrednost

Naziv opreme kosov (v EUR) komentar
svetilka za fototerap. 3.434,82 | v upravljanju
tehtnica oseb. Z viSinom 2 251,44
tetnica sedeca 1 1.621,23
tehtnica dializna 3 4.121,12
toaletni stol 3 525,01 180,25

donacija
VACCORA SISTEM 11.450,17 donacija
videoendoskopski stolp 1 47.482,15
videokolonoskop 2 45.881,61 8170,00

donacija
videoendoskopski stolp 1 17.952,81
videonistagmograf 1 9.897,74
voziCek za anest.aparat 3 4.312,80
vozicek invalidski 10 2.710,38
vozicek reanimac. 2 2.156,40
ultrazvok 1 11.977,60 donacija
uroflowmeter 1 3.988,73
digitalna.nadgradnja RTG aparatov 399.333,33
SKUPAJ 1.300.606,48
od tega donacije 151.938,80

> Nemedicinska oprema
Tabela 29: Nabava nemedicinske opreme v letu 2009
vrednost

Naziv opreme kosov (v EUR) komentar
aparat gsm 5 133,27
aparat za Cisc.kanal.cevi 1 2.995,00
aparat telef.prenos. 21 607,78
bojler 1 120,76
Citalnik ger 25 4.166,05
Cistilnik visokotl. 1 154,85
dvd snemalnik 1 203,66
diktafon 61 11.023,99
knjiga 2 99,91
klima naprava 4 4.903,66
kavé 1 149,71
lezisCe 3 907,49
mrezZno stikalo 1 1.662,11
monitor lcd 42 6.318,82 160,00

donacija
merilna naprava mikro klime 888,92 | dograditev
mikser blixer robot coupe 3.258,56
miza jedilniSka 6 790,68
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vrednost
Naziv opreme kosov (v EUR) komentar
meSalec pali¢ni 1 565,32
multimeter 1 62,12
ograja za posteljo 4 617,76 donacija
omarica za tv 1 125,88
omara za shranjev.pripom. 450,45
omara na int.odd. 2 972,78
omara 14 4.696,29
pohistvo za dietetiko 872,49
predalnik 2 255,65
projektor 1 1.694,09
pecica mikrovalovna 4 293,52
plosca steklokeramicna 1 3149 donacija
radio aparat 1 55,79 donacija
regali arhivski 2.327,05
racunalnik osebni 16 8.320,41 720,00
donacija
raCunalnik prenosni 3 3.101,16
raCunalnik prenosni 4 4.354,08 donacija
svetil.za zatir.leteC.insektov 1 579,6 donacija
stroj vrtalni 2 352,68
sesalec 1 198,89
streznik 1 4.601,60
skener 2 1.428,88
stroj pomivalni 1 4.923,78
stena Spanska 8 1.469,52
stol pvc 24 1.121,33
stol juréek 2 100 Donacija
stol tapeciran vrtlj. 30 3.684,48
televizor LCD 1 859 donacija
tiskalnik termo transfer 2 4.162,50
tiskalnik laserski 50 5.705,40 120,00
donacija
ups 3 2.252,93
voziCek za perilo 1 380,15 donacija
vrtalnik baterijski 1 279,39
SKUPAJ 99.565,09
od tega donacije 4.541,28
> Nakup racunalniskih programov in licenc
Tabela 30: Nakup racunalniskih programov in licenc v letu 2009
Naziv opreme kosov vrednost komentar

racunal.program 14.016,60

progr.oprema 5.163,33 | v upravljanju

raC.program nevrokard 399,33 donacija
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11.2.6.

Naziv opreme kosov vrednost komentar
raC.prog.Odyssey 9.823,60
raC.prog.za orl. 555,45
raC.prog.Birpis 9.584,00 | dograditev-
raC.program Trombo 697,24 |  dograditev
licenca za 200 racunal. 2.292,49
rac.prog.go-soft 7.337,75| dograditev
SKUPAJ 49.869,79
od tega donacije 399,33
Investicijsko vzdrzevanje
Tabela 31: Investicijsko vzdrzevanije v letu 2009
Zap. Opis del Vrednost del
st.
1 storitve na grelcih sanitarne vode 12.348,98
2 sanacija kopalnice 4.957,85
3 dilatacija strehe 1.792,04
4 zamenjava svetlobnega traka na C- traktu 9.178,18
5 zamenjava svetlobnih kupol na C -traktu 8.985,64
6 popravilo video kolonoskopa 17.901,71
7 izdelava strojnih instalacij 1.557,40
8 sanacija dela toplovodnega ogrevanja 1.361,16
9 zamenjava odtoCnih cevi 2.396,00
10 zamenjava talne obloge 1.198,00
11 sanacija kopalnic 49.118,00
12 sanacija streh 20.088,06
13 meritve prezracevanja 179,7
14 | sanacija strehe v sestrskem domu 29.958,36
15 popravilo rolet (stanovanje v Novi Gorici) 432
SKUPAJ 161.453,08

Na podroGju investicijskega vzdrzevanja so se v letu 2009 nadaljevali posegi na vodovodnem omrezju, z
namenom prepreCevanja pojavov legionele. S tem namenom so bili oCiSCeni in preurejeni grelci sanitarne

vode. Nadaljevala so se tudi dela pri obnovi kopalnic in sanitarij, ki sistemati¢no potekajo Ze nekaj let.

Opravljena so bila tudi popravila streh in sicer na glavnem bolniSnicnem objektu, objektu Oddelka za
patolosko morfologijo, dela strehe nad lekarno, dela strehe na grascini Coronini in nad pleskarsko delavnico.

Sanirana je bila tudi streha Sestrskega doma, ki je Ze vel let zamakala, kar je Ze povzroCalo Skodo na
objektu in instalacijah.

Zamenjane so bile tudi kupole in svetlobni trakovi na C- Traktu, ki jih je poskodovalo neurje s toco.

V okviru investicijskega vzdrZevanja je bilo izvrSeno velje popravilo video kolonoskopa. Za obe zadniji
navedeni vzdrzevalni deli bo vecino stroskov popravil povrnila zavarovalnica.
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11.3. POROCILO O IZVEDENIH POSTOPKIH JAVNIH NAROCIL

V bolnisnici pri narocanju blaga, izvedbe storitev in gradenj spoStujemo dolocila veljavne zakonodaje in
internih aktov tako, da vse nabave osnovnih sredstev, drobnega inventarja in vecine potrosnih materialov
ter izvedbe storitev in gradenj temeljijo na predhodno izvedenem postopku oddaje javnega narocila oz., v
primeru naroCil pod ocenjeno vrednostjo 10.000,00 oz. 20.000,00 € brez DDV, izvedenem postopku
povprasevanja v skladu z internimi akti.

V nadaljevanju podajamo prikaz izvedenih postopkov oddaje javnih naroCil po vrstah postopkov ter Stevil¢ni

prikaz Stevila izvedenih povprasevanj (naroCila blaga/storitev v vrednosti do 10.000,00 € brez DDV in
narocila gradenj v vrednosti do 20.000,00 € brez DDV).

Tabela 32: Odprti postopki JN v letu 2009

ODPRTI POSTOPEK

Naziv javnega narocila

Ocenjena vednost v € brez DDV

IN "DIGITALIZACIJA RADIOLOSKEGA ODDELKA™" 400.000,00
JN "DOBAVA ZEMELJSKEGA PLINA"" 327.467,00
SKUPAJ: 727.467,00

Tabela 33: Odprti postopki (pooblastilo Zdruzenju zdr. zavodov Slovenije) JN v letu 2009

ODPRTI POSTOPEK (POOBLASTILO ZDRUZENJU ZDRAVSTVENIH ZAVODOV SLOVENIJE)

Naziv javnega narocila

Ocenjena vednost v € brez DDV

IN "DOBAVA ELEKTRICNE ENERGIJE ZA LETO 2010" 270.948,00
IN"DOBAVA IN VZDRZEVANJE CITALNIKOV" (okvirni sporazum) 6.000
SKUPAJ: 276.948

Tabela 34: Postopki s pogajanju brez predhoden objave v letu 2009

POSTOPEK S POGAJANJI BREZ PREDHODNE OBJAVE

Naziv javnega narocila

Ocenjena vednost v € brez DDV

JN "DIGITALNA NADGRADNJA RTG APARATOV ZNAMKE PHILIPS OPTIMUS
BUCKY"

430.000,00

SKUPAJ:

430.000,00

Tabela 35: Postopki zbiranja ponudb po predhodni objavi v letu 2009

POSTOPEK ZBIRANJA PONUDB PO PREDHODNI OBJAVI

Naziv javnega narocila

Ocenjena vednost v € brez DDV

IN "BALONSKA AORTNA CRPALKA" 50.000,00
IN "BOLNISKA POSTELJA — 25 KOS" 45.830,00
JN "REDNI LETNI PREGLED RTG APARATOV IN LABORATORIJA ZA

NUKLEARNO MEDICINO" 66.600,00
IN "STORITVE TELEFONLJE V BOLNISNICI" 120.000,00
JN "ODVOZ ODPADKOV ZA OBDOBJE 2009 DO 2011" 154.820,00
IN "IZDELAVA NACRTA OPREME ZA URGENCO, OPERACIISKI BLOK IN VEZNI

TRAKT" 75.000,00
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POSTOPEK ZBIRANJA PONUDB PO PREDHODNI OBJAVI

Naziv javnega narocila

Ocenjena vednost v € brez DDV

SKUPAJ:

512.250,00

Tabela 36: Postopki s predhodnim ugotavljanjem sposobnosti z okvirnim sporazumom v letu 2009

POSTOPEK S PREDHODNIM UGOTAVLIJANJEM SPOSOBNOSTI Z OKVIRNIM SPORAZUMOM

Naziv javnega narocila Ocenjena vednost v € brez DDV

IN "NEGA RANE" 87.450,10
IN "OSTEOSINTETICNI MP — MIKROKIRURGIJA" 16.571,16
JN "MP ZA INVAZIVNO KARDIOLOGIJO" 917.888,00
IN "TRANSFUZIOLOSKI MATERIAL" 155.732,00
JN "MEDICINSKI PRIPOMOCKI — OSTALO" 529.406,66
JN "MEDICINSKI PRIPOMOCKI — ANESTEZIOLOGIJA" 225.874,45
JN "MEDICINSKI PRIPOMOCKI SANITETNI MATERIAL" 223.325,00
JN "RAZTOPINE ZA CAPD, PD" 152.192,25
JN "DIALIZNI FILTRI IN OSTALO" 434.231,00
JN "ENDOPROTEZE KOLKOV — TRAVMA" 137.966,76
JIN "ENDOPROTEZE KOLKOV IN KOLEN — ORTOPEDIJA" 443.560,36
IN "OSTEOSINTETICNI MATERIAL" 228.411,00
JN "ZDRAVILA ANLZZ, ANLZA, ANLZT" 5.132.540,00
JN "MP ZA RTG" 276.850,30
JIN "MP ZA RTG KAROTIDNA ANGIOPLASTIKA" 192.500,00
IN "LABORATORIJSKI MATERIAL" 450.000,00
JN "NEMEDICINSKI POTROSNI MATERIAL" 171.000,00
JN "ZIVILA IN MATERIAL ZA PREHRANO" 543.453,05
IN "TEHNICNI MATERIAL" 157.000,00
SKUPAJ: 10.475.952,09

Tabela 37: Postopki zbiranja ponudb po predhodni objavi z okvirnim sporazumom v letu 2009

POSTOPEK ZBIRANJA PONUDB PO PREDHODNI OBJAVI Z OKVIRNIM SPORAZUMOM

Naziv javnega narocila

Ocenjena vednost v € brez DDV

JN "MEDICINSKI PAPIR" 45.188,33
IN "MEDICINSKI PRIPOMOCKI ZA ERCP" 79.445,00
IN "MEDICINSKI PRIPOMOCKI ZA VAKUMSKI ODVZEM KRVI" 29.406,66
JN "MATERIAL ZA CAPD, PD" 78.518,20
JN "DIALIZNE RAZTOPINE" 122.774,19
IN "MIKROBIOLOSKI MATERIAL" 78.222,00
IN "SIVALNI MATERIAL" 91.992,00
IN "RAZKUZILA IN MATERIAL ZA HIGIENO" 123.288,00
IN "ZILNE PROTEZE" 27.179,00
IN "LEKARNISKE KEMIKALLJ E" 51.667,00
IN "MEDICINSKI PRIPOMOCKI ZA ENDOSKOPIJO" 61.217,00
IN "LECE INTRAKULARNE" 123.927,18
JN "RTG FILMI IN KEMIKALIJZA RTG" 47.301,50
JN "KANILA INTRAVENOZNA" 24.950,00
JN "DOBAVA ENERGENTA ZEMELJSKT PLIN/KURILNO OLJE" 131.900,00
IN "CISTILA IN PRIBOR" 50.000,00

SKUPAJ:

1.166.976,06
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Tabela 38: Postopki zbiranja ponudb brez predhodne objave v letu 2009

POSTOPEK ZBIRANJA PONUDB BREZ PREDHODNE OBJAVE

Vrsta postopka

Ocenjena vrednost v € brez DDV

271 - STORITVE —-12 postopkov 293.205,00
270 - BLAGO — 26 postopkov 748.272,00
272 - GRADNJA - 1 postopek 41.000,00
SKUPAJ - 29 postopkov 1.082.477,00

Tabela 39: Postopki povprasevanj v letu 2009

POSTOPKI POVPRASEVAN] ZA OSNOVNA SREDSTVA/STORITVE/GRADNJE DO 10.000,00

€/20.000,00 €

Stevilo postopkov

Ocenjena vrednost v € brez DDV

SKUPAJ — cca. 900 postopkov povprasevani

1.100.000,00
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ZAVOD: Splosna bolnisnica ,,Dr. Franca Derganca™ Nova Gorica
Naslov: Ulica Padlih borcev 13 a, 5290 Sempeter pri Gorici

RACUNOVODSKO
POROCILO ZA LETO
2009

Oseba odgovorna za pripravo racunovodskega porocila :
- ERIKA FURLAN, univ.dipl.ekon.

Odgovorna oseba zavoda:
- SILVAN SAKSIDA, dr.med., spec. interne medicine
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Pri obravnavanju racunovodski postavk in pri sestavi racunovodskega porocila je zavod uposSteval vse
predpise o sestavljanju in predlaganju poroCil dolo¢enih uporabnikov enotnega kontnega nacrta, Zakon o
javnih financah, Zakon o racunovodstvu in podzakonske akte. UposSteval je tudi doloCila slovenskih
raCunovodskih standardov.

1. Priloge iz Pravilnika o sestavljanju letnih porocil za proracun, proracunske uporabnike in druge osebe
javnega prava (Ur.l. RS 115/02, 21/03, 134/03, 126/04 in 120/07, 124/08):
a) Bilanca stanja (priloga 1)
b) Stanje in gibanje neopredmetenih sredstev in opredmetenih osnovnih sredstev (priloga
1/A)
¢) Stanje in gibanje dolgorocnih financnih nalozb in posojil (priloga 1/B)
d) Izkaz prihodkov in odhodkov — dolocenih uporabnikov (priloga 3)
e) Izkaz prihodkov in odhodkov doloCenih uporabnikov po nacelu denarnega toka (priloga
3/A)
f) Izkaz racuna financnih terjatev in nalozb dolocenih uporabnikov (priloga 3/A-1)
g) Izkaz racuna financiranja doloCenih uporabnikov (priloga 3/A-2)
h) Izkaz prihodkov in odhodkov dolocenih uporabnikov po vrstah dejavnosti (priloga 3/B)
PriloZite kopijo obrazcev oddanih na AJPES s kopijo potrdila o oddaji.

2. Dodatne priloge ministrstva brez bilancnih izkazov:
- Obrazec 1: Realizacija delovnega programa 2009 (1. in 2. del)
- Obrazec 2: 1zkaz prihodkov in odhodkov 2009
- Obrazec 3: Spremljanje kadrov 2009
- Obrazec 4: Porocilo o investicijskih vlaganjih 2009
- Obrazec 5: Porocilo o vzdrzevalnih delih 2009
- Obrazec 6: Kazalniki poslovne ucinkovitosti in metodologija 2009

1. Pojasnila k postavkam bilance stanja in prilogam k bilanci stanja
2. Pojasnila k postavkam izkaza prihodkov in odhodkov dolocenih uporabnikov
2.1. Analiza prihodkov (konti skupine 76)
2.2. Analiza odhodkov (konti skupine 46)
2.3. Analiza poslovnega izida
2.3.1 Pojasnila k postavkam izkaza prihodkov in odhodkov dolocenih
uporabnikov po nacelu denarnega toka
2.3.2 Pojasnila k izkazu racuna financnih terjatev in nalozb dolocenih
uporabnikov
2.3.3. Pojasnila k izkazu racuna financiranja doloCenih uporabnikov
2.3.4. Pojasnila k izkazu prihodkov in odhodkov dolo¢enih uporabnikov po
vrstah dejavnosti
3. Pojasnila k porocilu o realizaciji prihodkov in odhodkov po obracunskih kontih
4. Porocilo o izvedenih investicijskih viaganjih v letu 2009
5. PoroCilo o opravljenih vzdrZzevalnih delih v letu 2009
6. Porocilo o porabi sredstev poslovnega izida iz leta 2008
7. Predlog razporeditve ugotovljenega poslovnega izida za leto 2009.
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1. POJASNILA K POSTAVKAM BILANCE STANJA IN PRILOGAM K
BILANCI STANJA

Bilanca stanja je temeljni racunovodski izkaz, ki prikazuje resni¢no in poSteno stanje sredstev in obveznosti
do njihovih virov. Njena Clenitev je po skupinah kontov dvostevilcna, kot predpisuje zakonodaja. Podatki iz
bilance stanja se ujemajo s podatki iz priloge k bilanci stanja Stanje in gibanje neopredmetenih sredstev in
opredmetenih osnovnih sredstev in Stanje in gibanje dolgorocnih financnih nalozb in posojil.

STOLPEC 5 — predhodno leto — stanje na dan 31.12.2008
Zavod bilance stanja po oddaji podatkov za leto 2008 ni ve¢ spreminjal. Zacetno stanje 1.1.2009 je enako
oddanim podatkom per 31.12.2008.

STOLPEC 4 — tekoce leto — stanje na dan 31.12.2009
Komentariji postavk bilance stanja za tekoce leto so prikazani v nadaljevanju.

1.1. SREDSTVA
A) DOLGOROCNA SREDSTVA IN SREDSTVA V UPRAVLJANJU

Konti skupine 00 in 01 — Neopredmetena sredstva in dolgorocne aktivhe casovne
razmejitve (AOP 002 in 003)

V bilanci stanja izkazujemo naslednja stanja:

v EUR, brez centov

konto | Naziv konta 2008 2009 Indeks
001 Dolgorocne aktivne ¢asovne razmejitve 0 0 /
002 Dolgorocno odlozZeni stroski razvijanja 0 0 /
003 Dolgorocne premozenjske pravice 277.978 319.807 | 115,05
004 Usredstveni stroski nalozb v tuja opredmetena 0 0 /
osnovna sredstva
005 Druga neopredmetena sredstva 54.784 54.784 | 100,00
006 Terjatve za predujme iz naslova vlaganj 0 0 /
007 Neopredmetena sredstva v gradnji ali izdelavi 0 0 /
00 Skupaj AOP 002 332.762 374.591 | 112,57
01 Popravek vrednosti AOP 003 194.526 232.495 | 119,52
00-01 | Sedanja vrednost neopredmetenih sredstev 138.236 142.096 | 102,79

Nabavna vrednost neopredmetenih sredstev in dolgorocnih aktivnih ¢asovnih razmejitev se je v letu
2009 povecala za 41.829 EUR sedanja vrednost znasa 232.495 EUR zaradi vlaganj v racunalniske
programe in licence.

Konti skupine 02 in 03 — Nepremicnine (AOP 004 in 005)

v EUR, brez centov

konto | Naziv konta 2008 2009 Indeks
020 zemljisca 2.444.922 2.444.922 | 100,00
021 zgradbe 21.395.896 21.469.259 | 100,34
022 Terjatve za predujme za nepremicnine 0 0 /
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konto | Naziv konta 2008 2009 Indeks
023 Nepremicnine v gradnji ali izdelavi 408.347 1.046.190 | 256,20
029 Nepremicnine trajno zunaj uporabe 0 0 /
02 Skupaj AOP 004 24.249.165 24.960.371 | 102,93
03 Popravek vrednosti nepremicnin AOP 005 10.250.553 10.864.000 | 105,98
02-03 | Sedanja vrednost nepremicnin 13.998.612 14.096.371 | 100,70

Nabavna vrednost nepremicnin se je v letu 2009 povecala za 711.206 EUR in znaSa 24.960.371 EUR.
Odpisana vrednost nepremicnin znasa 10.864.000 EUR sedanja vrednost znasa 14.096.371 EUR.
Nabavna vrednost se je povecala najvec zaradi poZarnovarstvene rekonstrukcije.

Za nepremicnine imamo zemljisko knjizno dokumentacijo, ki je odloZzena v zavodu.

Konti skupine 04 in 05 — Oprema in druga opredmetena osnovna sredstva (AOP 006 in 007)

v EUR, brez centov

konto | Naziv konta 2008 2009 Indeks
040 oprema 15.400.421 16.398.612 | 106,48
041 Drobni inventar 682.824 718.477 | 105,22
042 Bioloska sredstva 0 0 /
045 Druga opredmetena osnovna sredstva 2.020 1.918 94,95
046 Terjatve za predujme za opremo in dr.0.0s 0 0 /
047 Oprema in druga opr.o0s.s., ki se pridobivajo 21.785 24.152 | 110,87
049 Oprema in druga opr.os.s.trajno zunaj uporabe. 0 0 /
04 Skupaj AOP 006 16.107.050 17.143.159 | 106,43
05 Popravek vrednosti opreme AOP 007 11.084.518 12.210.314 | 110,16
04-05 | Sedanja vrednost opreme 5.022.532 4.932.845 98,21

Nabavna vrednost opreme in drugih opredmetenih osnovnih sredstev se je v letu 2009 povecala za
1.036.109 EUR in znasa 17.143.159 EUR. Odpisana vrednost znasa 12.210.314 EUR, sedanja vrednost
znasa 4.932.845 EUR.

Podroben opis je v porocilu o investicijskih vlaganjih.

Konti skupine 06 — Dolgorocne financne nalozbe (AOP 008)

v EUR, brez centov

konto | Naziv konta 2008 2009 Indeks
060 Nalozbe v delnice v drzavi 0 0 /
061 NaloZzbe v delnice v tujini 0 0 /
062 Druge dolgorocne kapitalske nalozbe v drzavi 0 0 /
063 Druge dolgorocne kapitalske nalozbe v tujini 0 0 /
065 Nalozbe v plemenite kovine, drage kamne, 0 0 /
umetniska dela
069 Oslabitev vrednosti dolgorocnih financnih nalozb 0 0 /
06 SKUPAJ 0 0 /

Dolgorocnih financnih nalozb zavod v letu 2009 ni izkazoval.
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Konti skupine 07 — Dolgorocno dana posojila in depoziti (AOP 009)

v EUR, brez centov

konto | Naziv konta 2008 2009 Indeks

070 Dolgorocno dana posojila na podlagi posojilnih 24.166 18.300 75,73
pogodb

072 Dolgoro¢no dana posojila z odkupom domacih 0 0 /
vrednostnih papirjev

074 Dolgorocno dani depoziti 0 0 /

075 Druga dolgorocno dana posojila 0 0 /

079 Oslabitev vrednosti dolgoro¢no danih posojil 0 0 /

07 SKUPAJ 24.166 18.300 75,73

Dolgoro¢no dana posojila in depoziti so se v letu 2009 zmanjsali za 5.866 EUR zaradi odpladil

dolgorocnih stanovanjskih posojil zaposlenih.

Konti skupine 08 — Dolgorocne terjatve iz poslovanja (AOP 010)

v EUR, brez centov

konto | Naziv konta 2008 2009 Indeks
084 Dolgorocne terjatve za vnovCena porostva 0 0 /
085 Dolgorocne terjatve iz poslovanja
- do uporabnikov drzavnega proracuna 0 0 /
- do uporabnikov obdinskih proracunov 0 0 /
- ostale dolgorocne terjatve iz poslovanja 38.175 28.891 75,68
086 Dolgorocne terjatve iz naslova finan¢nega 0 0 /
najema
089 Oslabitev vrednosti dolgorocnih terjatev iz 11.245 9.045 80,44
poslovanija
08 SKUPAJ 26.930 19.846 73,69

Dolgorocne terjatve iz poslovanja so se v letu 2009 zmanjSale za 9.284 EUR zaradi odplacil dolgorocnih

stanovanjskih posojil zaposlenih.

B) KRATKOROCNA SREDSTVA (RAZEN ZALOG) IN AKTIVNE CASOVNE RAZMEJITVE

Konti skupine 10 — Denarna sredstva v blagajni in takoj vnocljive vrednostnice (AOP 013)

Denarna sredstva v blagajni in takoj vnovcljive vrednostnice znaSajo na dan 31.12.2009 402 EUR, kar je

v skladu z blagajniskim maksimumom.

Konti skupine 11 — Dobroimetje pri bankah in drugih financ¢nih ustanovah (AOP 014)

Denarna sredstva na racunih znasajo na dan 31.12.2009 1.853.207 EUR.

Konti skupine 12 — Kratkorocne terjatve do kupcev (AOP 015)

KratkoroCne terjatve do kupcev znaSajo 354.721 EUR. Stanje terjatev predstavlja 0,87% celotnega
prihodka, kar pomeni, da se le te poravnavajo v 15 dneh, oziroma v skladu z pogodbenimi roki, oziroma
v skladu s placilnimi pogoji zavoda.

Neplacane terjatve ne ogroZajo likvidnost zavoda.

Pet najvisjih terjatev je prikazanih v nasledniji preglednici:
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Vzajemna 119.019 EUR

Adriatic 83.250 EUR
Zavarovalnica Triglav 60.301 EUR
Dom stanovanjsko gospodarstvo 9.578 EUR
Avtomatic servis 4.099 EUR

Ve¢ manjsih zneskov

Konti skupine 13 — Dani predujmi in varscine (AOP 016)

Dani predujmi in varscine znaSajo na dan 31.12.2009 506 EUR in se nanasajo na vnaprej placane
kotizacije za zaposlene.

Konti skupine 14 — Kratkorocne terjatve do uporabnikov enotnega kontnega nacrta (AOP
017)

Pet najvisjih terjatev je prikazanih v naslednji preglednici:

Z77S Nova Gorica 231.142 EUR
Zavod za transfuzijo Ljubljana 28.361 EUR
Ministrstvo za Solstvo in Sport 19.516 EUR
ZZ7S Idrija 15.165 EUR
ZZZS Ajdovscina 11.031 EUR
Ve¢ manjsih zneskov

Izkazane terjatve so bile poravnane v mesecu februarju 2009.

Konti skupine 15 — Kratkorocne financne nalozbe (AOP 018)

Kratkorocne financne naloZbe znasSajo na dan 31.12.2009 3.400.000 EUR in so naslednje:
v EUR, brez centov

konto | Naziv konta 2008 2009 Indeks

150 Kratkorocne finantne nalozbe v vrednostne 0 0 /
papirje

151 KratkoroCno dana posojila 0 0 /

152 KratkoroCno dani depoziti 0 0 /

155 Druge kratkorocne financne nalozbe 0 0 /

15 SKUPAJ 0 0 /

KTO 153 3.400.000 EUR nalaganje prostih denarnih sredstev v drzavno zakladnico.
Konti skupine 16 — Kratkorocne terjatve iz financiranja (AOP 019)

KratkoroCnih terjatev iz financiranja zavod na dan 31.12.2009 ne izkazuje.

Konti skupine 17 — Druge kratkorocne terjatve (AOP 020)
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Druge kratkorocne terjatve znasajo na dan 31.12.2009 EUR in so naslednje:

v EUR, brez centov

konto | Naziv konta 2008 2009 Indeks

170 KratkoroCne terjatve do drzavnih in drugih 81.716 105.505 129,11
institucij

174 Terjatve za vstopni davek na dodano vrednost 526 413 79,09

175 Ostale kratkorocne terjatve 114 1262 1107,02

179 Oslabitev vrednosti ostalih kratkorocnih terjatev 0 0 /

17 SKUPAJ 82.356 106.180 128,93

Konti skupine 19 — Aktivne Casovne razmejitve (AOP 022)

Aktivne Casovne razmejitve znasajo na dan 31.12.2009 3.287 EUR in so naslednje:

v EUR, brez centov

konto | Naziv konta 2008 2009 Indeks

190 Kratkoroc¢no odlozeni odhodki 570 590 | 103,51

191 Prehodno nezaracunani prihodki 0 0 /

192 Vrednotnice 1.903 2.697 | 141,72

199 Druge aktivne ¢asovne razmejitve 0 0 /

19 SKUPAJ 2.473 3.287 | 132,92
C) ZALOGE

Stanje zalog na dan 31.12.2009 znaSa 1.052.514 EUR od tega je zalog zdravil in medicinskih
pripomockov 834.777 EUR. Zaloge se v skladu s priporoCili vrednotijo po povprecni ceni.
Zaloge zadoscajo za 38 dnevno poslovanje.

v EUR, brez centov

konto | Naziv konta 2008 2009 Indeks
30 Obracuna nabave materiala 0 0 /
31 Zaloge materiala 881.482 1.050.544 | 119,18
32 Zaloge drobnega inventarja in embalaze 6.550 1.970 30,08
34-36 | Proizvodi-obracun nabave blaga-zaloge blaga 0 0 /
37 Druge zaloge namenjene prodaji 0 0 /

1.2. OBVEZNOSTI DO VIROV SREDSTEV

D) KRATKOROCNE OBVEZNOSTI IN PASIVNE CASOVNE RAZMEJITVE

Konti skupine 20 — Kratkorocne obveznosti za prejete predujme in varscine (AOP 035)

Stanje kratkoroCnih obveznosti za predujme in varscine znasa na dan 31.12.2009 878 EUR in se nanasa
na naslednje prejete predujme:

v EUR, brez centov
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Znesek
878

Zap.st Placnik predujma-varscine Namen

1 Vec oseb Preplacila kupcev

Konti skupine 21 — Kratkorocne obveznosti do zaposlenih (AOP 036)

KratkoroCne obveznosti do zaposlenih znasajo na dan 31.12.2009 1.770.183 EUR in se nanasajo na
obveznost za izpladilo pla¢ za mesec december. Obveznost do zaposlenih je bila v celoti poravnana 12.
januarja 2010.

Konti skupine 22 — Kratkorocne obveznosti do dobaviteljev (AOP 037)

KratkoroCne obveznosti do dobaviteljev znasajo na dan 31.12.2009 1.985.764 EUR.
Obveznosti do dobaviteljev poravnavamo v roku od 15 do 60 dni.

Konti skupine 23 — Druge kratkoro¢ne obveznosti iz poslovanja (AOP 038)

Druge kratkoroCne obveznosti iz poslovanja znasajo na dan 31.12.2009 108.788 EUR in se nanasajo na
naslednje obveznosti:

v EUR, brez centov

konto | Naziv konta 2008 2009 Indeks

230 KratkoroCne obveznosti za dajatve 294.065 306.755 | 104,32

231 Obveznosti za DDV 2.606 3.343 | 128,28

231 KratkoroCne obveznosti na podlagi izdanih menic 0 0 /
in drugih placilnih instrumentov

234 Ostale kratkoroCne obveznosti iz poslovanja 421.094 -201.310 /

235 Obveznosti na podlagi odtegljajev od prejemkov 0 0 /
zaposlenih

23 SKUPAJ] 717.765 108.788 15,16

Med kratkorocnimi obveznostmi so na kontu 234 knjizene akontacije davka od dohodkov pravnih oseb.
Upostevajoc poslovanje za leto 2009 zavod ni zavezan placilu davka od dohodkov pravnih oseb.

Konti skupine 24 — Kratkorocne obveznosti do uporabnikov enotnega kontnega nacrta (AOP

039)

Kratkoro¢ne obveznosti do uporabnikov enotnega kontnega nacrta znasajo na dan 31.12.2009 297.184
EUR in se nanasajo na naslednje obveznosti:

v EUR, brez centov

konto | Naziv konta 2008 2009 Indeks
240 Kratkoro¢ne obveznosti do MZ 4.980 1.212 24,34
241 KratkoroCne obveznosti do proracunov obcin 0 0 /
242 KratkorocCne obveznosti do posrednih 162.814 243.759 | 149,72
uporabnikov proracuna drzave
243 KratkorocCne obveznosti do posrednih 8.810 7.216 81,91
uporabnikov proracunov obdin
244 Kratkoro¢ne obveznosti do ZZZS in ZP1Z
- 277S 0 44.282 /
- ZP1Z 0 0 /
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Indeks
167,87

2008
176.604

2009
296.469

konto | Naziv konta

24 SKUPAJ

Konti skupine 25 — Kratkorocne obveznosti do financerjev (AOP 040)

KratkoroCno prejeta posojila znasajo 276.917 EUR.

Od tega znaSajo kratkoroCne obveznosti za odplacila obrokov dolgorocnih posojil 276.917 EUR
(prenesene obveznosti iz skupin 96 in 97).

Stanje kratkorocnih obveznosti na dan 31.12.2009 po kreditodajalcih in namenih je naslednje:

v EUR, brez centov

Zap.st Kreditodajalec Namen Znesek
Hypo Alpe Adria bank d.d. placilo koronografa 166.917
NLB d.d. placilo CT-ja 30.000
NLB d.d. placilo CT-ja 80.000

Za najetje kredita smo pridobili mnenje pristojnega ministrstva in soglasje Ministrstva za finance RS.

Konti skupine 26 — Kratkorocne obveznosti iz financiranja (AOP 041)

KratkoroCne obveznosti iz financiranja se nanasajo na najete kredite navedene v zgorniji tabeli in znasajo
58.169 EUR.

v EUR, brez centov

Zap.st Kreditodajalec Namen Znesek
obveznosti
Hypo Alpe Adria bank Obresti kredita 457
NLB d.d. Obresti kredita 953
Zamudne obresti dobaviteljev 56.759

Konti skupine 29 — Pasivne Casovne razmejitve (AOP 043)
Na kontih podskupine 290 — vnaprej vracunani odhodki

Izkazujemo v naprej vraCunane stroske za naslednja vzdrzevalna dela, katera bomo izvajali v letu 2010 v
skupnem znesku 82.120 EUR.

v EUR, brez centov

Opis vzdrzevalnih del Znesek
- investicijska vzdrzevalna dela 82.120 EUR
- EUR
SKUPAJ EUR

Na kontih podskupine 291- kratkoro¢no odlozeni prihodki
- za programe
- za Casovno razmejeno amortizacijo

Izkazujemo naslednja sredstva za izvajanje programov, katerih financiranje ne sovpada s koledarskim letom:

| Naziv programa | znesek |
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-/ / EUR
-/ / EUR
SKUPAJ / EUR

LASTNI VIRI IN DOLGOROCNE OBVEZNOSTI

Konti skupine 92 — dolgorocne pasivne casovne razmejite

Na kontih podskupine 920 - dolgoro¢no odlozeni prihodki

v EUR, brez centov

STANJE OZ. SPREMEMBA Znesek
stanje na dan 31.12.2008 2.116.266 EUR
stanje na dan 31.12.2009 2.120.131 EUR

Ne izkazujemo vnaprej placanih sredstev za vec let.

Na kontih podskupine 922 — prejete donacije, namenjene nadomescanju stroskov amortizacije

v EUR, brez centov

STANJE OZ. SPREMEMBA Znesek
stanje na dan 31.12.2008 1.041.492 EUR
stanje na dan 31.12.2009 1.001.183 EUR

Del donacij v znesku 90.772 EUR se nana$a na Ze pridobljena opredmetena osnovna sredstva, del donacij v
znesku 60.126 EUR pa je namenjenih za nabavo opredmetenih osnovnih sredstev.

Konti skupine 93 — dolgorocne rezervacije
Na kontih podskupine 931 — dolgorocne rezervacije iz naslova dolgoro¢no vnaprej vracunanih odhodkov

v EUR, brez centov

STANJE OZ. SPREMEMBA Znesek
stanje na dan 31.12.2008 0 EUR
stanje na dan 31.12.2009 0 EUR

V letu 2009 zavod ne izkazuje dolgorocnih rezervacij.

Na kontih podskupine 935 — druge dolgorocne rezervacije

v EUR, brez centov

STANJE OZ. SPREMEMBA Znesek
stanje na dan 31.12.2008 0 EUR
stanje na dan 31.12.2009 0 EUR

V letu 2009 zavod ne izkazuje dolgorocnih rezervacij.

Konti skupine 96 — Dolgorocne financne obveznosti
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v EUR, brez centov

STANJE OZ. SPREMEMBA Znesek
stanje na dan 31.12.2008 1.106.390 EUR
stanje na dan 31.12.2009 829.473 EUR

Izkazujemo stanje na kontu podskupine 960 in 961 - dolgoro¢ni krediti, 829.473 EUR.
(del dolgorocnih obveznosti, ki zapadejo v placilo v letu 2009 znasajo 276.917 EUR, so izkazane v bilanci
stanja na kontih podskupine 250, kot kratkorocne obveznosti do financerjev).

Navedena stanja dolgorocnih obveznosti so tako izkazana le v obrazcu »Izkaz bilance stanjax, medtem ko

imamo dolgorocne obveznosti v poslovnih knjigah izkazane v celoti na kontih podskupine 960 in 961.

Konti skupine 97 — Druge dolgorocne obveznosti
v EUR, brez centov

STANJE OZ. SPREMEMBA Znesek
stanje na dan 31.12.2008 0 EUR
stanje na dan 31.12.2009 0 EUR

Izkazujemo stanje na kontu podskupine 970 in 971 - dolgoroCne obveznosti, 0 EUR

(del dolgorocnih obveznosti, ki zapadejo v placilo v letu 2009 znasajo 0 EUR, so izkazane v bilanci stanja na
kontih podskupine 250, kot kratkoro¢ne obveznosti do financerjev).

Navedena stanja dolgorocnih obveznosti so tako izkazana le v obrazcu »Izkaz bilance stanjax, medtem ko
imamo dolgorocne obveznosti v poslovnih knjigah izkazane v celoti na kontih podskupine 970 in 971.

Konti podskupine 980 — Obveznosti za neopredmetena sredstva in opredmetena osnovna
sredstva

Stanje obveznosti za neopredmetena sredstva in opredmetena osnovna sredstva znasa na dan 31.12.2009
18.148.832 EUR.
Povecanja in zmanjSanja stanja so bila med letom naslednja:

v EUR, brez centov
STANJE OZ. SPREMEMBA Znesek

stanje na dan 31.12.2008

17.968.276 EUR

do virov sredstev (konto 4629)

+ prejeta sredstva v upravljanje s strani ustanovitelja 26.762 EUR
+ prejeta sredstva v upravljanje s strani obcine EUR
+ prejeta sredstva za nabavo osnovnih sredstev s strani 259.975 EUR
ustanovitelja

+ prejeta namenska denarna sredstva za nabave osnovnih sredstev EUR
+ prenos poslovnega izida iz preteklih let po sklepu sveta zavoda za EUR
izveden nakup osnovnih sredstev

- zmanjSanje stroskov amortizacije, ki se nadomesc¢a v breme obveznosti 106.181 EUR

stanje na dan 31.12.2009

18.148.832 EUR

Stanje sredstev v upravljanju se vsakoletno uskladi z Ministrstvom za finance.
Konti podskupine 981- obveznosti za dolgorocne financne nalozbe

v EUR, brez centov

STANJE OZ. SPREMEMBA Znesek
stanje na dan 31.12.2008 0 EUR
stanje na dan 31.12.2009 0 EUR

V letu 2009 zavod ne izkazuje dolgorocnih rezervacij.




Konti skupine 985 presezek prihodkov nad odhodki

v EUR, brez centov

STANJE O0Z. SPREMEMBA ZNESEK

stanje na dan 31.12.2008 3.440.856 EUR
- prenos poslovnega izida iz preteklih let za izveden nakup

osnovnih sredstev po izdanem sklepu organa zavoda na - EUR

podskupino 980
+ presezek prihodkov nad odhodki za leto 2009 (iz priloge 3 — AOP

889) + 21.247
EUR

- presezek odhodkov nad prihodki za leto 2009 (iz priloge 3 — AOP

890) - EUR

- uporabljeni prihodek iz preteklih let, namenjen pokritju odhodkov

v letu 2008 (iz priloge 3 — AOP 891) - EUR

+/- =mmmmmmmmmmem e +/- EUR

stanje na dan 31.12.2009 3.462.104 EUR

Konti podskupine 986 presezek odhodkov nad prihodki

v EUR, brez centov

STANJE OZ. SPREMEMBA ZNESEK

stanje na dan 31.12.2008 3.870.410 EUR
- prenos poslovnega izida iz preteklih let za izveden nakup

osnovnih sredstev po izdanem sklepu organa zavoda na - EUR

podskupino 980
+ presezek prihodkov nad odhodki za leto 2009 (iz priloge 3 — AOP

889) + EUR
- presezek odhodkov nad prihodki za leto 2009 (iz priloge 3 — AOP

890) - EUR
- uporabljeni prihodek iz preteklih let, namenjen pokritju odhodkov

v letu 2008 (iz priloge 3 — AOP 891) - EUR
+/- =mmmmmmmmmem e +/- EUR
stanje na dan 31.12.2009 3.870.410 EUR

2. POJASNILA K POSTAVKAM IZKAZA PRIHODKOV IN ODHODKOV
DOLOCENIH UPORABNIKOV

V izkazu prihodkov in odhodkov dolocenih uporabnikov zavod izkazuje prihodke in odhodke v skladu z
Zakonom o racunovodstvu in s slovenskimi raCunovodskimi standardi, upoStevajo¢ nacelo nastanka

poslovnega dogodka.
Obrazec 4: Izkaz prihodkov in odhodkov je v prilogi.

Zavod v letu 2009 izkazuje presezek prihodkov nad odhodki v viSini 21.247 EUR.

2.1. ANALIZA PRIHODKOV
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Celotni prihodki doseZeni v letu 2009 so znasali 40.738.137 EUR in so bili za 3,58 % visji od dosezenih v letu
2008 in 0,81 % nizji od nacrtovanih.

Prihodki od poslovanja predstavljajo 98,70 %, prihodki od financiranja 0,22 %, izredni prihodki 1,03 % in
prevrednotovalni prihodki 0,05 % glede na celotne prihodke za leto 2009.

Financni prihodki so znasali 90.862 EUR in predstavljajo 0,22 % delez v celotnih prihodkih, prejeli smo jih iz
naslova prejetih obresti za ob¢asno vezane depozite prostih sredstev.

Neplacani prihodki znasajo 0 EUR (stanje terjatev, ki so izkazane kot prihodek tekocega leta). V celotnem
prihodku predstavljajo 0 %, kar pomeni, da se placila realizirajo v enomesecnem ali 0 roku. Postopke
izterjave je potrebno dosledneje izvajati / oz. lahko ugotovimo, da se terjatve redno poravnavajo.

v EUR, brez centov

PRIHODKI DOSEZENO | PLAN DOSEZENO | IND
2008 2009 2009 real09/plan
09

- iz obveznega zavarovanja 34.405.864 35.858.420 34.487.695 96,18

-prihodki od ZZZS iz naslova pripravnikov, 0 0 667.188 /

sekundarijev in specializacij

- iz dodatnega prost.zavarovanja 3.311.842 3.488.699 3.515.518 100,77

- iz doplacil do polne cene zdravstvenih 613.286 646.124 671.718 103,96

storitev, od nadstandardnih storitev, od

samoplacnikov, od ostalih placnikov in od

konvencij

- drugi prihodki od prodaje proizvodov in 780.224 783.345 866.392 110,60

storitev

- finan¢ni prihodki 98.940 93.993 90.862 96,67

- prihodki od prodaje blaga in materiala 120.699 201.182 438.764 218,09
SKUPAJ PRIHODKI: | 39.330.855 41.071.763 | 40.738.137 99,19

* V strukturi prihodkov predstavljajo vecino prihodkov sredstva ZZZS.

2.2. ANALIZA ODHODKOV

Celotni odhodki dosezeni v letu 2009 so znasali 40.716.890 EUR in so bili za 7,87 % visji od doseZenih v letu
2008 in 0,84 % nizji od nacrtovanih.

Odhodki iz poslovanja predstavljajo 99,94 %, financni odhodki 0,06 % glede na celotne odhodke za leto
2009.

Po glavnih postavkah so bili odhodki poslovanja nasledniji:

1.) STROSKI BLAGA, MATERIALA IN STORITEV (AOP 671) so v letu 2009 znasali 13.377.065 EUR in
so bili za 3,36 % visji od dosezenih v letu 2008 in za 0,53 % visji od nacrtovanih. Delez v celotnih odhodkih
znasa 32,85 %.

Stroski materiala AOP 873 (konto 460) so v celotnem zavodu v letu 2009 znasali 10.043.980 EUR in so bili za
3,96 % visji od dosezenih v letu 2008 in za 0,40 % visji od nacrtovanih. Delez glede na celotne odhodke
zavoda znasa 24,67 %.

Stroski storitev AOP 874 (konto 461) so v celothem zavodu v letu 2009 znasali 3.333.085 EUR in so bili za

1,62 % visji od doseZenih v letu 2008 in za 0,91 % visji od nacrtovanih. Delez glede na celotne odhodke
zavoda znasa 8,18 %.
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Stroski in storitve, ki se opravljajo preko podjemnih pogodb, d.0.0. in s.p. so prikazani v naslednji

preglednici:

Vrste storitev, ki se opravljajo

Izplacan znesek v letu 2009

Stevilo zunanijih izvajalcev

preko zunanjih izvajalcev za

zdravstvene storitve

Preko podjemnih pogodb 289.393 EUR
Preko d.o.0. in s.p. 184.149 EUR

Vrste storitev, ki se opravljajo | Izplacan znesek v letu 2009 Stevilo zunanijih izvajalcev
preko zunanjih izvajalcev za
nezdravstvene storitve

/ / /

2.) STROSKI DELA so v letu 2009 znasali 25.199.700 EUR in so bili za 12,12 % visji od doseZenih v letu
2008 in za 0,94 % visji od nacrtovanih. Delez v celotnih odhodkih znasa 61,89 %.

Povprecno Stevilo zaposlenih na podlagi delovnih ur v letu 2009 je znasSalo 888 zaposlenih, in se je v
primerjavi z letom 2008 povecalo za 21 zaposlenih oz. Za 2,42 %.

PovpreCna bruto placa je znaSala 1.821 EUR in se je povecala v primerjavi s preteklim letom za 11,51 % in
je v primerjavi s planirano za 0,04 % vedja.

V preteklem letu je bilo izplacano 672 EUR regresa za letni dopust na delavca.

3.) STROSKI AMORTIZACIJE (ki so zajeti med odhodki — AOP 879) so v letu 2009 znasali 1.986.799 EUR
in so bili za 17,00 % visji od dosezenih v letu 2008 in za 7,84% niZji od nacrtovanih. Delez stroSkov
amortizacije v celotnih odhodkih znasa 4,88 %.

Amortizacija je obracunana po predpisanih stopnjah v znesku 2.284.186 EUR:

- del amortizacije, ki je bil vracunan v ceno znasa 1.986.799 EUR (kon¢ni rezultat skupine 462), od tega
zna$a zdruzena amortizacija po ZIJZ 0 EUR,

- del amortizacije, ki je bil knjizen v breme obveznosti za sredstva prejeta v upravljanje znasa 106.181
EUR (podskupina 980) in

- del amortizacije v breme sredstev prejetih donacij znasa 191.206 EUR (podskupina 922).

4.) REZERVACI)] zavod v letu 2009 ni obracunal.

5.) DAVKA OD DOHODKOV PRAVNIH OSEB zavod v letu 2009 ni obracunal.

6.) OSTALI DRUGI STROSKI so bili v letu 2009 obracunani v znesku 62.124 EUR za prispevek za stavbno
zemljiSCe, sodne in upravne takse, prispevek za zaposlovanje invalidov, ¢lanarine zdruZenjem.

7.) FINANCNI ODHODKI so v letu 2009 znasali 26.389 EUR in predstavljajo pladila obresti za najete
kredite za osnovna sredstva v znesku 276.917 EUR in za najete kredite za tekoCo likvidnost 0 EUR.

Placila obresti so bila nacrtovana v visini 26.400 EUR in knjizena v breme odhodkov.
8.) DRUGI ODHODKI so v letu 2009 znasali 4.872 EUR, in so nastali zaradi drugih nedavcnih odhodkov.

9.) PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI ODHODKI so v letu 2009 znasali 59.940 EUR in so nastali zaradi
odpisa zalog in prenosa dvomljivih terjatev.
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2.3. POSLOVNI 1ZID

Razlika med prihodki in odhodki izkazuje pozitivni poslovni izid - presezek prihodkov nad odhodki v visini
21.247 EUR. Dosezeni poslovni izid je za 98,66 % manjsi od dosezenega v preteklem letu in za 12.794 EUR
vedji od planiranega.

Poslovni izid leta 2008 je neprimerljiv s poslovnim izidom letoSnjega leta. Razlog je, kot Ze omenjeno, v
prilivu ZZZS ob koncu leta 2008.

2.3.1. Pojasnila k postavkam izkaza prihodkov in odhodkov dolocenih
uporabnikov po nacelu denarnega toka

Izkaz prihodkov in odhodkov po nacelu denarnega toka sluzi spremljanju gibanja javnofinancnih prihodkov in
odhodkov.

Presezek prihodkov nad odhodki v tem izkazu (denarni tok) znasa 30.784 EUR in se od ugotovljenega
presezka prihodkov nad odhodki dolocenih uporabnikov (priloga 3 — obracunski tok) razlikuje za 9.537 EUR.
Ker je Zavod posredni proracunski porabnik je izkaz prihodkov in odhodkov po nacelu denarnega toka
sestavljen za leto 2009, izkaz prihodkov in odhodkov pa je sestavljen po nacelu nastanka poslovnega
dogodka v letu 2009.

2.3.2. Pojasnila k izkazu racuna financnih terjatev in nalozb dolocenih
uporabnikov

V izkazu racuna financnih terjatev in nalozb izkazujemo samo odplacila dolgorocnih stanovanjskih kreditov
zaposlenih.

2.3.3. Pojasnila k izkazu racuna financiranja dolocenih uporabnikov

V izkazu racuna financiranja dolocenih uporabnikov izkazujemo odplacila dolga zaradi najetih kreditov za
opremo.

2.3.4. Pojasnila k izkazu prihodkov in odhodkov dolocenih uporabnikov po
vrstah dejavnosti

Delitev prihodkov na prihodke, ustvarjene z javno sluzbo in prihodke ustvarjene s trzno dejavnostjo je
razvidna iz naslednje preglednice:

v EUR, brez centov

LETO 2008 LETO 2009
Prihodki Odhodki Poslovni izid Prihodki Odhodki Poslovni izid
javna sluzba 39.015.477 37.447.809 1.567.668 40.373.582 40.357.559 16.023
trzna dejavnost 315.378 300.095 15.283 364.555 359.331 5.224
Skupaj zavod 39.330.855 | 37.747.904 1.582.951| 40.738.137 | 40.716.890 21.247

Poslovni izid dosezen pri izvajanju javne sluzbe znasa 16.023 EUR, iz naslova izvajanja trzne dejavnosti pa

5.224 EUR.

Pojasnila k izkazu za leto 2009 v primerjavi z letom 2008:

Prihodki in odhodki trZzne dejavnosti so nastali z opravljanjem naslednjih trZznih dejavnosti (storitev):




a) prihodki od najemnin za poslovne prostore

b) prihodki od obresti za vezave prostih denarnih sredstev
¢) prihodki od prodaje odpadkov

d) prihodki od druzbene prehrane

Razmejevanje odhodkov na dejavnost javne sluzbe in na trzno dejavnost je bilo izvedeno v skladu z
naslednjimi sodili (navedite sodila, ki ste jih uporabili):

a) prihodki od najemnin za poslovne prostore

b) prihodki od obresti za vezave prostih denarnih sredstev
¢) prihodki od prodaje odpadkov

d) prihodki od druZbene prehrane

Iz naslova prodaje blaga in storitev na trgu zavod v letu 2009 ni izplaceval delovne uspesnosti.

3. POROCILO O IZVEDENIH INVESTICIJSKIH VLAGANJIH V LETU
2009

Obrazec 4: Porocilo o investicijskih vlaganjih je v prilogi.
4. POROCILO O OPRAVLIENIH VZDRZEVALNIH DELIH V LETU 2009

Obrazec 5: Porocilo o vzdrzevalnih delih je v prilogi.

5. POROCILO O PORABI SREDSTEV POSLOVNEGA IZIDA V SKLADU S
SKLEPI SVETA ZAVODA

Glede na sklep Sveta zavoda st.: 300-1/08-15 presezek prihodkov nad odhodki iz leta 2008 ni bil razporejen.

78



6. PREDLOG RAZPOREDITVE UGOTOVLIENEGA POSLOVNEGA IZIDA
ZA LETO 2009

(predlog za obravnavo na Svetu zavoda, ki mora v zvezi s porabo izida sprejeti posebni sklep).

Poslovni izid v znesku 21.247 € ostane nerazporejen.

Datum: 15.03.2010

Podpis pooblascenega racunovodia: Podpis odgovorne osebe:
Erika Furlan, univ.dipl.ekon. Silvan Saksida, dr.med., spec. interne medicine

*Sklep Sveta zavoda St.: 180-1/2010-13 je v prilogi.
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PRILOGE
K POSLOVNEMU
POROCILU ZA LETO 2009



PRILOGE K POSLOVNEMU POROCILU

1. Izjava o oceni notranjega nadzora javnih financ 2009

2. Dodatne priloge ministrstva brez bilancnih izkazov:

Obrazec 1: Realizacija delovnega programa (I. in II. del)
Obrazec 3: Spremljanje kadrov

Obrazec 4: Porocilo o investicijskih vlaganjih

PRILOGE K RACUNOVODSKEMU POROCILU

1. Priloge iz Pravilnika o sestavljanju letnih porodcil za proracun, proracunske
uporabnike in druge osebe javnega prava (Ur.l. RS st. 115/02, 21/03, 134/03,
126/04 in 120/07, 124/08):

Bilanca stanja

Stanje in gibanje neopredmetenih sredstev in opredmetenih osnovnih sredstev
Stanje in gibanje dolgoroc¢nih financnih nalozb in posojil

Izkaz prihodkov in odhodkov — dolo¢enih uporabnikov

Izkaz prihodkov in odhodkov dolocenih uporabnikov po nacelu denarnega toka
Izkaz racuna financnih terjatev in nalozb dolocenih uporabnikov

Izkaz racuna financiranja dolocenih uporabnikov

Izkaz prihodkov in odhodkov dolocenih uporabnikov po vrstah dejavnosti

2. Dodatne priloge ministrstva brez bilancnih izkazov:

Obrazec 2: 1zkaz prihodkov in odhodkov
Obrazec 5: Porocilo o vzdrzevalnih delih
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