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ZAKONSKE IN DRUGE PRAVNE PODLAGE

LETNO POROCILO ZA LETO 2011 je sestavljeno na podlagi naslednijih predpisov:

. 62, 89.1in 99. ¢l. Zakona o javnih financah (UL RS, &t. 79/99, 124/00, 79/01, 30/02, 56/02,
127106, 14/07, 109/08, 49/09, 38/10, 107/10, 110/11),

. 2.in 16. do 18. €l. Navodila o pripravi zakljuénega raduna drzavnega in obginskega
proracuna ter metodologije za pripravo porogila o dosezenih ciljih in rezultatih neposrednih in
posrednih uporabnikov proraguna (UL RS, §t. 12/01, 10/06, 8/07, 102/10),

. 20.do 29. ¢l. in 51. €. Zakona o racunovodstvu (UL RS, §t. 23/99, 30/02),
. 4. do 8, 13. do 17. in 21. do 28. ¢l. Pravilnika o sestavljanju letnih porogil za proradun,

proracunske uporabnike in druge osebe javnega prava (UL RS, &t. 115/02, 21/03, 134/03,
126/04, 120/07, 124/08, 58/10, 104/10, 104/11),

. Slovenskih raéunovodskih standardov.

LETNO POROCILO ZA LETO 2011 je sestavljeno iz:

Racunovodskega porogila in

Poslovnega porogila, ki vsebuje tudi porocilo o dosezenih ciljih in rezultatih




RACUNOVODSKO POROCILO

Racunovodsko porocilo vsebuje naslednje priloge:
Priloga 1: Bilanca stanja s prilogama:

Priloga 1/A: Stanje in gibanje neopredmetenih sredstev in opredmetenih osnovnih
sredstev

Priloga 1/B: Stanje in gibanje dolgoro¢nih finanénih nalozb in posaojil
Priloga 3: I1zkaz prihodkov in odhodkov - dolo¢enih uporabnikov

Priloga 3/A: Izkaz prihodkov in odhodkov doloéenih uporabnikov po nadelu denarnega
toka

Priloga 3/A1: Izkaz racuna financnih terjatev in nalozb dologenih uporabnikov

Priloga 3/A2: Izkaz rauna financiranja dolocenih uporabnikov

Priloga 3/B: Izkaz prihodkov in odhodkov dolocenih uporabnikov po vrstah dejavnosti
Priloga: 1zjava o oceni notranjega nadzora javnih financ

Pojasnila k raGunovodskim izkazom

Racunovodsko poroéilo vsebuje tabele in pojasnila k tabelam, ki so navedena v poglavju o
izpolnjevanju letnih ciljev v nadaljevanju v 3. tocki.




IME UPORABNIKA: SIFRA UPORABNIKA*: 92185

ZDRAVSTVEN! DOM LJUBLJANA
SEDEZ UPORABNIKA: $IFRA DEJAVNOSTI: 86.210

METELKOVA ULICA 009, 1000 Ljubljana
MATICNA STEVILKA: 5056063000

BILANCA STANJA
na dan 31.12.2011

(v eurih, brez centov)

CLENITEV | Oznaka ZNESEK
SKUPINE NAZIV SKUPINE KONTOV v
KONTOV Tekoce leto Predhodno leto
1 2 3 4 ‘ 5
SREDSTVA
"A) DOLGOROCNA SREDSTVA IN SREDSTVA V UPRAVLJANJU ! ; !
;(o)oz-oo3+oo44)os+oos-oo7+oos+o§9+o1o+o11) HA o1 | 23.401.322 23.334.080
00 NEOPREDMETENA SREDSTVA IN DOLGOROCNE AKTIVNE CASOVNE RAZMEJITVE 002 2064362 1.733.867
01 POPRAVEK VREDNOSTI NEOPREDMETENIH SREDSTEV T 003 1014368 564.722
02 'NEPREMICNINE B | o004 30.597.301 29.330.212
03 'POPRAVEK VREDNOSTI NEPREMICNIN ' ‘ 005 | 11779252 10.891868
04 | OPREMAINDRUGA OPREDMETENAOSNOVNASREDSTVA | 006 | 18382662 17611 1,383|
05 'POPRAVEK VREDNOSTI OPREME IN DRUGIH OPREDMETENIH OSNOVNIH SREDSTEV | 007 14863102 13.903.051
"~ 06 |DOLGOROCNE FINANGNE NALOZBE | o008 o o0
07 DOLGOROCNO DANA POSOJILAINDEPOZITI i 009 10163  11.208
| 08 DOLGOROCNE TERJATVE IZ POSLOVANJA - T o | esse 1080
09 TERJATVE ZA SREDSTVA DANA V UPRAVLJANJE _ |_on 0 0
B) KRATKOROCNA SREDSTVA; RAZEN ZA AK Ca M ! i
;(0)13+014+015+016+§17+0$8+0l:,9+020+021+lz)c2)2G) INAKTIVNE CASOVNE RAZIEITVE : 012 11‘906‘759; 11.315.218
"~ 10 DENARNA SREDSTVA V BLAGAJNI IN TAKOJ UNOVCLJIVE VREDNOSTNICE 013 2882] 3.906
11 DOBROIMETJE PRI BANKAH IN DRUGIH FINANCNIH USTANOVAH o014 2369993 1.840911
12 KRATKOROCNE TERJATVE DO KUPCEV ' o015 962610,  824.521
13 |DANIPREDUJMI IN VARSCINE - * B 016 500/ 0
14 KRATKOROCNE TERJATVE DO UPORABNIKOV ENOTNEGA KONTNEGANACRTA 017 1528315, 644.981
15 |KRATKOROCNE FINANCNENALOZBE » B C o8 761872557564 ~ 7.746.383
16 KRATKOROCNE TERJATVE IZ FINANCIRANJA 019 . 41512 52722
17 IDRUGE KRATKOROGNE TERJATVE - ‘ 020 T 72391 201421
18 NEPLACANI ODHODKI N ' o ' " o2 of 0
19 AKTIVNE CASOVNE RAZMEJITVE ' ) 022 ol 313
C) ZALOGE = ‘
1(o)z4+oz5+o2s+oz7+oza+ozs+oao+os1) | = 8902 528
" 30 |OBRACUN NABAVE MATERIALA | 024 — o o
31 [ZALOGE MATERIALA 025 o, o
32 ZALOGE DROBNEGA INVENTARJA INEMBALAZE - | o2 o o
33 NEDOKONCANA PROIZVODNJAINSTORITVE ‘ Sl oz o 0
3 PROIZVODI B
35 OBRACUN NABAVE BLAGA 3 - o 0
36  ZALOGE BLAGA - ' ) ‘ i 030 8902, 525
37 DRUGE ZALOGE ) ] T T et | o 0
1. AKTIVA SKUPAJ |
‘(001"012‘_023) i 032 35.316.983 34.649.823
99 AKTIVNI KONTI IZVENBILANCNE EVIDENCE 033__| 0 0
OBVEZNOSTI DO VIROV SREDSTEV
'D) KRATKOROCNE OBVEZNOSTI IN PASIVNE CASOVNE RAZMEJITVE !
i(0)35+036+037+038+039+040+041 +042+043) 034 6 882,556 7227485
20 KRATKOROCNE OBVEZNOSTI ZA PREJETE PREDUJME IN VARSCINE 035 0 34372
21 KRATKOROCNE OBVEZNOSTI DO ZAPOSLENIH B 03 2906114 3.003.420
22 KRATKOROCNE OBVEZNOSTI DO DOBAVITELJEV - 037 | 1526835 1672403
23 DRUGE KRATKOROCNE OBVEZNOSTI IZ POSLOVANJA T 1o | 1273615 ~ 1.260.758
24 KRATKOROCNE OBVEZNOSTI DO UPORABNIKOV ENOTNEGA KONTNEGA NACRTA 039 213794 260835
25 KRATKOROCNO OBVEZNOSTI DO FINANCERJEV o040 o o
26 KRATKOROCNE OBVEZNOSTI IZ FINANCIRANJA ' ' B | o4 ~a7e1 3770
28 NEPLACANI PRIHODKI o - ' o2 o 0

729 PASIVNE CASOVNE RAZMEJITVE ) 043 | '958.437] 991.907




(v eurih, brez centov)

CLENITEV Oznaka : ZNESEK
SKUPINE NAZIV SKUPINE KONTOV 278 AOP )
KONTOV Tekoce leto  Predhodno leto

1 2 3 4 5
E) LASTNI VIR! IN DOLGOROCNE OBVEZNOSTI
(0)45+046+047+04s+049+050+051+o52-053+054+055+056+057»058-059) 044 28.434.427 27.422.358
90 {SPLOSNI SKLAD ) B o4 o 0
""" 91 'REZERVNI SKLAD T o 046 0 0
92 DOLGOROCNE PASIVNE CASOVNE RAZMEJITVE T ’ 047 258522  279.227
" 93 DOLGOROCNE REZERVACIJE 048 T 107942 T 107.944
) SKLAD NAMENSKEGA PREMOZENJA V JAVNIH SKLADIH 049 o0
oato  SKLAD PREMOZENJA V DRUGIH PRAVNIH OSEBAH JAVNEGA PRAVA, KI JE V NJHOVI 0 0
LAST!, ZA NEOPREDMETENA SREDSTVA IN OPREDMETENA OSNOVNA SREDSTVA
oaq1  SKLAD PREMOZENJA V DRUGIH PRAVNIH OSEBAH JAVNEGA PRAVA, KIJEV 051 o 0
‘NJIHOVI LASTI, ZA FINANGNE NALOZBE
9412 PRESEZEK PRIHODKOV NAD ODHODKI 052 o 0
9413 'PRESEZEK ODHODKOV NAD PRIHODKI 083 | o 9
96 DOLGOROCNE FINANGNE OBVEZNOST! ) 054 | 0! 0
97 DRUGE DOLGOROCNE OBVEZNOSTI ) 085 o 0
080 " OBVEZNOSTI ZA NEOPREDMETENA SREDSTVA IN OPREDMETENA OSNOVNA 056 1 25229629, 24,402,411
o {SREDSTVA ° 5 ‘
"7 981 |OBVEZNOSTI ZA DOLGOROCNE FINANCNE NALOZBE 057 0 0
985 |PRESEZEK PRIHODKOV NAD ODHODKI 058 2.838.334 2632776
986  |PRESEZEK ODHODKOV NAD PRIHODKI 059 0 |
1. PASIVA SKUPAJ

| 034+044) 060 35.316.983, 34.649.823
99 .PASIVNI KONT! IZVENBILANCNE EVIDENCE 061 0 0

Obrazec je pripravijen na podiagi 28. Elena Zakona o racunovodstvu (Uradni fist RS, $t. 23/99), PRILOGA 1 pravilnika o sestavljanju letnih

porogil za proragun, proraéunske uporabnike in druge osebe javnega prava.

* Podatek &ifra uporabnika je obvezen podatek za vse tiste, ki so navedeni v pravilniku o dologitvi neposrednih in posrednih uporabnikov

drzavnega in obg&inskih proraéunov (3tiri mestna Sifra proratunskega uporabnika + kontrolna Stevilka).
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IME UPORABNIKA:
ZDRAVSTVENI DOM LJUBLJANA
SEDEZ UPORABNIKA:

METELKOVA

ULICA 009, 1000 Ljubljana

SIFRA UPORABNIKA*: 92185

SIFRA DEJAVNOSTI: 86.210

MATICNA STEVILKA: 5056063000

IZKAZ PRIHODKOV IN ODHODKOV - DOLOCENIH UPORABNIKOV

od 1. januarja do 31.12.2011

(v eurih, brez centov)

CLENITEV ‘
“Oznaka ! ZNESEK
PODSKUPIN NAZIV PODSKUPINE KONTOV 72 AOP |
KONTOV | " Tekoce leto _ Predhodno feto
1 \ 2 3 4 ! 5
A) PRIHODKI OD POSLOVANJA ; !
(s)e1+asz 853+584) 860 | 56.003.634 55.310.628
760 PRIHODKI OD PRODAJE PROIZVODOV IN STORITEV 861 |  56.003.634 55.310.628]
'POVECANJE VREDNOSTI ZALOG PROIZVODOV IN NEDOKONCANE PROIZVODNJE 862 o 0
| 'ZMANJSANJE VREDNOSTI ZALOG PROIZVODOV IN NEDOKONCANE PROIZVODNJE 863 o 0|
761 PRIHODKI OD PRODAJE BLAGA IN MATERIALA 864 0 0
762 'B) FINANCNI PRIHODKI | 865 | 278.153 201.999
763 C) DRUGI PRIHODKI 866 24.572 32.153
€) PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI PRIHODKI
(a)ss+sss) 867 7.858 3.950
del 764  |PRIHODKI OD PRODAJE OSNOVNIH SREDSTEV 868 7.858, 3950
del764  |DRUGI PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI PRIHODK! 869 o 0
D) CELOTNI PRIHODKI
(860+865+866+867) 870 56.314.217 55.548.730
E) STROSKI BLAGA, MATERIALA IN STORITEV
‘(3)72+s73+874) 871 13.482.577 12.611.012
del 466 NABAVNA VREDNOST PRODANEGA MATERIALA IN BLAGA 872 | 0o 0
460 \STROSKI MATERIALA | Te73 | 5717.033 5.422.471
481 |STROSKI STORITEV 2 7765544 7.188.541
iF} STROSKI DELA
‘(s)7e+877+878) 875 39.684.865] 39.550.764
del464  |PLACE IN NADOMESTILA PLAC 876 30.737.704- 30.448.118
 del464 |PRISPEVKI ZA SOCIALNO VARNOST DELODAJALCEV 877 4957.944  4.930.841
del464  |DRUGI STROSKI DELA 878 T 3.989.217 4.171.805
462 G) AMORTIZACIJA 879 2.864.278 2.701.737
463 H) REZERVACLIE 880 0 0
465,00 J) DRUGI STROSKI T 881 22.337 21.624
467 ‘K) FINANENI ODHODKI 882 8.882 3.420
468 L) DRUGI ODHODKI 883 28.612 25.362
M) PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI ODHODKI((885+886) 884 17.108 56.798
del469  |ODHODKI OD PRODAJE OSNOVNIH SREDSTEV - 885 7.650. 7.654
del469 ' OSTALI PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI ODHODKI 7 ) | 886 ~ 9458 49144
N) CELOTNI ODHODKIL (871+875+879+880+881+882+883+884) | 887 56.108.659 54.970.717
0) PRESEZEK PRIHODKOV '
|870.887) 888 205558, 578.013
P) PRESEZEK ODHODKOV
(8)87-870) 889 0| 0
del 80 Davek od dohodka pravnih oseb 890 0! 0
del 80 Presezek prihodkov obraéunskega obdobja z upoStevanjem davka od dohodka 891 205.558 578.013
(888-890)
del 80 ‘Preseiek odhodkov obratunskega obdobja z upostevanjem davka od dohodka I 892 0 0
{(889+890) 02. (890-888)
‘Presezek prihodkov iz prej$njih let, namenjen pokritjiu odhodkov obratunskega 893 \ 0 0
iobdobja i
1Povpre6no stevilo zaposienih na podlagi delovnih ur v obraéunskem obdobju {celo 894 i 1.298 1287
| Stevilo)
'Stevilo mesecev poslovanja 895 12 12

Obrazec je pripravijen na podlagi 28. €lena Zakona o racunovodstvu (Uradni list RS, &t. 23/99), PRILOGA 3 pravilnika o sestavljanju letnih porogil za proraéun,
proradunske uporabnike in druge osebe javnega prava.

* Podatek ifra uporabnika je obvezen podatek za vse tiste, ki so navedeni v pravilniku o doloéitvi neposrednih in posrednih uporabnikov drzavnega in obginskih
proragunov (5tiri mestna $ifra proraunskega uporabnika + kontrolna tevilka).







IME UPORABNIKA:

ZDRAVSTVENI DOM LJUBLJANA
SEDEZ UPORABNIKA:

METELKOVA ULICA 009, 1000 Ljubljana

SIFRA UPORABNIKA*:

SIFRA DEJAVNOSTI:

92185

86.210

MATICNA STEVILKA: 5056063000

IZKAZ PRIHODKOV IN ODHODKOV DOLOCENIH UPORABNIKOV PO NACELU

DENARNEGA TOKA
od 1. januarja do 31.12.2011

(v eurih, brez centov)

CLENITEV KONTOV | NAZIV KONTA IZZ"A%‘S o ZNESEKC
| . i Tekoce leto Predhodno leto
1 X 2 3 4 5
il. SKUPAJ PRIHODKI 401 i
1{402+431) 54.661.760 54.665.963
‘1 PRIHODKI ZA 1ZVAJANJE JAVNE SLUZBE C a2
1(403+420) i : 49.850.046 49.800.739
A. Prihodki iz sredstev javnih financ | 403 .
(404+407+410+413+418+419) . 44.150.663 44.106.563
a. Prejeta sredstva iz drzavnega prorauna 404 :
. _|(405+406) B . 574594) 824.758
del 7400 Prejeta sredstva iz drzavnega proracuna Zza tekoZo porabo 405 5745941 824.758
i del 7400 ‘ Prejeta sredstva iz drzavnega proracuna za investicije 406 T 0
'b. Prejeta sredstva iz ob&inskih proratunov | 407 I
, {408+409) | 182612  190.043
del 7401 Prejeta sredstva iz obéinskih proracunov za teko&o porabo I 408 ) 182.612 190.043
| del7401 Prejeta sredstva iz ob&inskih proratunov za investicije | 409 0, 0
ic. Prejeta sredstva iz skladov socialnega zavarovanja | 410 ‘
'(411+412) | 43393457 43.001.762
------ del 7402 : ’Prejeta sredé{va iz skladov somalnega zavarovama za lekoéo porabo ' 411 43393457 43.091.762
del 7402 ‘Prejeta sredstva iz skladov socialnega zavarovanja za mvesllcue ) 412 0 0
d. Prejeta sredstva iz javnih skladov in agencij | 413
- (414+415+416+417) B - - - | - - B ol - 0
del 7403 {Prejeta sredstva iz Javmh skladov za tekoCo porabo 414 I - 0l
del 7403” Prejeta sredstva iz javnih skladov za mvestlcue 415 I 0
| del 7404 Prejeta sredstva iz javnih agencij za tekoo porabo 416 . I 0o
" del 7404 fPreiéta sredstva iz javnih agencij za investicijé 417 0 0
del 740 ‘e. Prejeta sredstva iz proraiunov iz naslova tujih donacij 418 0 0
741 f. Prejeta sredstva iz drzavnega proratuna iz sredstev proratuna Evropske unije 419 0 0
B) Drugi prihodki za izvajanje dejavnosti javne sluzbe 420
(421+422+423+424+425+426+427+428+429+430) 5.699.383 5.694.176
del 7130 Prihodki od prodaje blaga in storitev iz naslova izvajanja javne sluZbe 421 13751 ~259.704
del 7102 Prejete obresti ) - 422 20.837 23.091
el 7100 Prinodki od udelezbe na dobicku in dividend ter presezkov prihodkov nad odhodki 423 o 0
st Drugi tekogi prihodki iz naslova izvajanja javne sluzbe ‘ | a4 | satatst_ 5332713
. n Kapitalski prihodki ' - . 425 | 12673 _ 7.782
T30 Prejete donacije iz domagih viov T a2 54.205 70.886
731 N Prejete donacije iz tujine 427 - o 077 77777 0
) 732 Donacije za odpravo posledic naravnih nesreé B 428 777777 o o
) 786 Ostala prejeta sredstva iz proracuna Evropske unue - 429 L o 0
787 PreJeta sredstva od druglh evropskih institucij | 430 ! 0 0
2. PRIHODKI OD PRODAJE BLAGA IN STORITEV NA TRGU 431
(432+433+434+435+436) ! 4.811.714 4.865.224
del 7130 |Prihodki od prodaje blaga in storitev na trgu 432 4.424.878 4.580.554
del 7102 Prejete obresti B ) | 433 274683] 151024
del 7103 iPrihodki od najemmn zakupnin |n drugi pnhodk| od premoienja 434 4 112.1431 ~133.646)
del 7100 Prihodki od udeleZbe na dobicku in dividend ter presezkov pnhodkov nad odhodkn 435 [ . |
del 7141 Drugi tekogi prihodki, ki ne izhajajo iz izvajanja javne sluZbe 436 0 0
Il. SKUPAJ ODHODKI 437
(438+481) | 55.244.307 53.444.011
1. ODHODK! ZA IZVAJANJE JAVNE SLUZBE . 438 ‘
(439+447+453+464+465+466+467+468+469+470) . 50.739.789: 48.853.382
A. Plage in drugi izdatki zaposlenim | 439 i
|{440+441+442+443+444+445+446) ) | 31328095,  30.878.477
~ del 4000 'Plage in dodatki ] 440  259099.859,  25.867.440]
del 4001 ;Regres za letni dopust 441 87 784{ ~ 859.235
© del 4002 Povraila in nadomestila ) 442 2051151 1.996.154
del 4003 j Sredstva za delovno uspesnost ) o 443 24 64L ) 176177
del 4004 Sredstva za nadurno delo ] 444 ; 1 813. 518‘ _ 1.637.547
- del4005 Place za delo nerezndentov po pOgOdbl ) ) 445 B - 0‘ 0
del 4009 Drugl izdatki zaposlenlm 446 345,138 341.924




B. Prispevki delodajalcev za socialno varnost

(448+449+450+451+452) _ 5.047.433 4.974.607
dél 4010 .Pnspevek za pokojninsko in invalidsko zavarovanje ) o : 448 ) ! 2.460.074
del 4011 Prispevek za zdravstveno zavarovanje o - 449 ~1.997.845 1.970.532
" del4012 Prispevek zazaposiovanje 450  16.905 16.669
del 4013 Prispevek za starSevsko varstvo 451 28.175 21787
T del4015 Premije kolektlvnega dodatnega poko;nlnskega zavarovanja na podlagl ZKDPZJU 452 510,584 499.545
C. lzdatki za blago in storitve za izvajanje javne sluZzbe 453
|(454+455+456+457+458+459+460+461+462+463) o 12.114.282  10.848.241
del 4020 iPisamiski in splodni material in storitve - ) 454 3310617  2.853.046
del4021 Posebni material in storitve 455 3.774.170 3.388.953
del4022 Energija, voda, komunaine storitve in komunikacije 456 1004603 1.002.044
| del4023 Prevozm strodki in storitve 45? B ) 473.773T 42587
del4024 lzdatki za sluzbena potovanja - 458 173.820 205,072
“del4025  Tekotevzdrzevane N B 459 1.165.543 1.078.026
"dei4026  Poslovne najemnine in zakupnine i 480 104120 70.840
del 4027 {Kazniin odskodnine B - N 461 9798 5.268
del 4028 T ‘Davek na |zp|acane place T - 7; 77777 N 462 o o 0
del 4029 'Drugi operativni odhodki o 463 2.527.838 2.202.405
403 D. Platila domacih obresti i 464 0 0
404 E. Platila tujih obresti 465 0, 0
410 F. Subvencije 466 | 0 0
411 G. Transferi posameznikom in gospodinjstvom 467 | 0 0
412 H. Transferi neprofitnim organizacijam in ustanovam 468 ! 0 0
413 I. Drugi teko&i domati transferji 469 0 0
J. Investicijski odhodki 470 | !
(471+472+473+474+475+476+477+ 478+479+480) ' 2249979° 2.152.057
) Nakup zgrédb in prostorov o - o 471 0. 0
Nakup prevoznih sredstev T 472 79.143 27.419
" Nakup opreme ) 473 1.115.136 1.072.828
Nakup drugih osnovmh sredstev e 474 17.109 27.638
Novogradnja, rekonstrukcua in adaptacije S 475 257.543 508.142
Investicijsko vzdrZevanje in obnove 476 | 430.345, 249688
) Nakiup”zemljiéc‘. in narévﬁih bogaste 477 0\ 0]
i Nakup nematerialnega premozenja ' 478 341. 703?. 266.342
Studue o |zved|1|vosti ﬁmektov pro;eklna dokumemacqa -h'a”dzor |nvest|c|J§k} |'hiemrmg 479 0 0
Nakup blagovnlh rezerv in intervencijskih zalog 480 0 0
{2. ODHODKI IZ NASLOVA PRODAJE BLAGA IN STORITEV NA TRGU L as1
1{482+483+484) ! | 4.504.518 4.590.629
del 400 A Plage in drugi izdatki zaposlenim iz naslova prodaje blaga in storitev na trgu ! 482 : 2.910.260; 3.035.281
del 401 B. Prispevki delodajalcev za socialno varnost iz naslova prodaje blaga in storitev na 483 . '
trgu 468.888 488.992
del 402 C. Izdatki za blago in storitve iz naslova prodaje blaga in storitev na trgu i 484 1.125.370 1.066.356
111 PRESEZEK PRIHODKOV NAD ODHODK! 485
(401-437) : 0 1.221.952
‘ll72 PRESEZEK ODHODKOV NAD PRIHODKI ws | o ]
‘(437.401) i 582.547! 0

Obrazec je pripravijen na podlagi 28. &lena Zakona o ragunovodstvu (Uradni list RS, §t. 23/99), PRILOGA 3 pravilnika o sestavljanju letnih poroCil za proraéun,
proragunske uporabnike in druge osebe javnega prava.

* Podatek §ifra uporabnika je obvezen podatek za vse tiste, ki so navedeni v praviiniku o doloitvi neposrednih in posrednih uporabnikov drzavnega in ob¢inskih
proragunov (5tiri mestna $ifra proratunskega uporabnika + kontrolna Stevilka).




IME UPORABNIKA:
ZDRAVSTVENI DOM LJUBLJANA
SEDEZ UPORABNIKA:

METELKOVA ULICA 009, 1000 Ljubljana

SIFRA UPORABNIKA*: 92185

SIFRA DEJAVNOSTI: 86.210

MATICNA STEVILKA: 5056063000

1ZKAZ RACUNA FINANGNIH TERJATEV IN NALOZB DOLOCENIH UPORABNIKOV

od 1. januarja do 31.12.2011

(v eurih, brez centov)

ooV NAZIV KONTA s I
. Tekoce leto Predhodno leto

1 ; 2 3 4 5
T eorigatesomaaimooesos sTsR00S5005510451Y 2749
7500 Prejeta vracila danih posojil od posameznikov in zasebnikov - 501 1.321: 2.745
7501 Pre)eta vracna danih posopl od javnlh skladov 7 i 502 e o U - ”70
7502 Pre)eta vrac1|a danlh posojil od javnlh podjetij in druzb, k| sov Iastl drzave all obcnn ai o o 0’ o . 0
7503 Prejeta vracila danlh posojil od finanénih |nsmucu 7 . 504 o 0‘ o WG
- 7504 Prejeta vracila danih posojil od pnvatnm podijetij o 505 o Of o 0
7505 Prejeta vracna danlh posopl od ob¢in 5067; o 7(? 7 o 6
[ ;506 Prejeta vracna danih pOSOjI| -iz tujine I 7 507 i o 70? o 7 WB
[ ;567 Prejeta vracﬂa danih posojil- drzavnemu proracunu 508 0‘ 7 T)
7508 Prejeta vracila danih posojil od Javmh agencij i i 5?09 i O 0 i o #40
7509. Prejeta vraéilé }:Iaéanih poroétev- o 516 . - OT— ___0
751 Prodaja kapitalskih delezev : 511 0 0
440 :g1gf?1i:’3§?:1";ﬁ517 +518+519+520+521+522+523) 512 0 0
4400 Dana posopla posameznlkom in zasebnlkom 513 Oi 0
- 4401 Dana posojila ]avmm skladom » ‘5174*77 o 701 o 0
4402 Dana posoula Javmm podjetjem in druzbam ki soiv Iastl drzave ali obcm ;'77757175 o - OTi o 0
4403 ‘ ‘Dana posoula finanénim lnstutucuam : 516 " ) 70 ) - 7(;
4484 . Dana posoula pnvatmm pod]etjem 7 517 70 S 70
4465 ‘ Dana posojila ob&inam 518 o 0 7 0
7744706 iDana pc:sojila v tujino o 519 07 o 0
440% Dana posojila drzavnemu pr.nra(:unu 520 . 0 E)
44087 '}Dana posojilrar javnim agencij;m 5” 0 6
74409 Placila zapa&lih porostev o : s2 | 0 - E
441 Povetanje kapitalskih deleZev in nalozb 523 0, 0
z/;:)LZTE;’ETA MINUS DANA POSOJILA 524 1.321 2745
iVI/2 DANA MINUS PREJETA POSOJILA . 525 Oi 0

{(512-500)

Obrazec je pripravijen na podlagi 28. Elena Zakona o racunovodstvu (Uradni list RS, §t. 23/99), PRILOGA 3 pravilnika o sestavljanju letnih porogil za proracun,

proraéunske uporabnike in druge osebe javnega prava.

* Podatek $ifra uporabnika je obvezen podatek za vse tiste, ki so navedeni v pravilniku o doloCitvi neposrednih in posrednih uporabnikov drzavnega in obginskih
proradunov (8tiri mestna $ifra proracunskega uporabnika + kontrolna Stevilka).






IME UPORABNIKA:
ZDRAVSTVENI DOM LJUBLJANA
SEDEZ UPORABNIKA:

METELKOVA ULICA 009, 1000 Ljubljana

SIFRA UPORABNIKA*: 92185

SIFRA DEJAVNOSTI: 86.210

MATICNA STEVILKA: 5056063000

IZKAZ RACUNA FINANCIRANJA DOLOCENIH UPORABNIKOV

od 1. januarja do

31.12.2011

(v eurih, brez centov)

CLENITEV NAZIV KONTA ' Oznaka- ZNESEK
KONTOV :2aA0P | Teroseloto Predhodno leto
1 2 3 4 5
'VIl. ZADOLZEVANJE |
! ! 0
%0 {(551+559) 550 o
‘Domace zadolZzevanje
i 0
5_00 (552+553+554+556+556+557+558) ) o 1 ) L 0*7 -
5001 Najelikreditipriposlovninbankah e ss2_, . 9 0
5002 'Najeti krediti pri drugih fi financnih |nsmucuah - o T - 0 0
del 5003 Najetl krediti pri drzavnem proraéunu - - O .. - o 01‘ ) 0
del 5003 INajeti krediti pn proracunlh {okalnih skupnostl 555 Or 0
- S S
,,,,d,e' 5003 Najeti krediti pri skladih sociainega zavarovanja 556 - 0 I 0
del 5003 Najeti krediti pri drugih javnih skiadih 557 B 0 0
| del5003  |Najeti krediti pri drugih domacih krednodajalcah 558 0i i 0
501 Zadolzevanje v tujini 559 0 0
Vlil. ODPLACILA DOLGA ‘
0 0
s (561+569) 560
Odplatila domatega dolga
0
550 (562+563+564+565+566+567+568) o i . o 0_ _ .
o 5501 __ {Odplagila kreditov poslovnim bankam ) ) i ) . 0 0
) 5502 “Odplacila kreditov drugim finanénim msutucuam ) ) 563 | 0o B 0
) del 5503  Odplacila Igredjtov drzavnemu proracunu 564 | o6 0
del 5503  :Odplatila kreditov proratunom lokalnih skupnosti - 565 ! 0 o 0
del 5503 :Odplatila kreditov skladom socialnega zavarovanja . %86 . 0 9
| del 5503 Odplaila kreditov drugim javnim skladom i 567 . o 0
~del 5503 Odplatila kreditov drugim domadim kreditodajalcem 568 | |
551 Odplaéila dolga v tujino 569 0 0
1X11 NETO ZADOLZEVANJE
0
1{550-560) 570 0
1X/2 NETO ODPLACILO DOLGA ‘ 571 0 o
(560-550)
X1 POVECANJE SREDSTEV NA RACUNIH :
i 0 1.224.697
|(485+524+570)-(486+525+571) | o2 2
'XI2 ZMANJSANJE SREDSTEV NA RACUNIH ! 573 581 .2261 0

(486+525+571)-(485+524+570)

Obrazec je pripravljen na podiagi 28. Elena Zakona o raunovodstvu (Uradni list RS, $t. 23/99), PRILOGA 3 praviinika o sestavljanju fetnih porocil za proraun,

proratunske uporabnike in druge osebe javnega prava.

* Podatek Sifra uporabnika je obvezen podatek za vse tiste, ki so navedeni v pravilniku o dolo€itvi neposrednih in posrednih uporabnikov drzavnega in obcinskih

proragunov (§tiri mestna Sifra proratunskega uporabnika + kontrolna Stevilka).






IME UPORABNIKA:

ZDRAVSTVENI DOM LJUBLJANA
SEDEZ UPORABNIKA:

METELKOVA ULICA 009, 1000 Ljubljana

SIFRA UPORABNIKA*: 92185

SIFRA DEJAVNOSTI: 86.210

MATICNA STEVILKA: 5056063000

IZKAZ PRIHODKOV IN ODHODKOV DOLOCENIH UPORABNIKOV

PO VRSTAH DEJAVNOSTI
od 1. januarja do 31.12.2011

(v eurih, brez centov)

CLENITEV NAZIV PODSKUPINE KONTOV ' Oznaka | ZNES%K
PODSKUPIN i za AOP  Prihodki in odhodki \ Prihodki in odhodki-
KONTOV : za izvajanje javne ‘ od prodaje blaga in
siuzbe storitev na trgu
1 2 3 4 5
A) PRIHODKI OD POSLOVANJA 560 ‘
(661+662-663+664) 51.219.021. 4.784.613
760  |PRIHODKI OD PRODAJE PROIZVODOV IN STORITEV 661 - 51.219.021. 4.784.613)
B VECANJE VREDNOSTI ZALOG PROIZVODOV IN NEDOKONCANE PROIZVODNJE | 662 o 0
] | 663 o 0
761 PRIHODKI OD PRODAJE BLAGA IN MATERIALA 664 0 0
762 'B) FINANCNI PRIHODKI 665 | 254.510 23,643
763  |C) DRUGI PRIHODKI 666 | 22.483 2.089
1€) PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI PRIHODKI
‘(ssa+669) 867 7.190 668
del 764 |PRIHODKI OD PRODAJE OSNOVNIH SREDSTEV e | 7190 668
del 764 DRUGI PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI PRIHODKI 669 0, 0
D) CELOTNI PRIHODKI 670 | j
(660+665+666+667) i 51.503.204 ! 4.811.013
'E) STROSKI BLAGA, MATERIALA IN STORITEV 71 |
{{672+673+674) 12.336.558 1.146.019
del 466 NABAVNA VREDNOST PRODANEGA MATERIALA IN BLAGA [ e2 | o 0
460 STROSKIMATERIALA - ' 673 | 5231085 485948
461 STROSKI STORITEV - 674 7.105.473 660.071
'F) STROSKI DELA 675 1’
{(676+677+678) 36.311.652, 3.373.213
_ del464  |PLACE IN NADOMESTILA PLAC 676 28.124.999 2612705
~ del 464 PRISPEVKI ZA SOCIALNO VARNOST DELODAJALCEV . 677 | 4536519 421.425)
del464 DRUGI STROSKI DELA ) 678 3.650.134] 339.083
462  G) AMORTIZACIJA 679 2.620.814 243.464
463  H) REZERVACIJE 680 0 0
46500 J) DRUGI STROSKI 681 20.438 1.899
467 K) FINANCNI ODHODKI 682 8.127 755
468 L) DRUGI ODHODKI 683 26.180 2.432
'M) PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI ODHODKIT; (685+686) 684 15.654 1.454
del 469 'ODHODKI OD PRODAJE OSNOVNIH SREDSTEV ] - 685 .  7.000 850
del 469 OSTALI PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI ODHODKI 686 | 8.654 | 804
N) CELOTNI ODHODKI: /(671+675+679+680+681+682+683+684) 687 | 51.339.423 4.769.236
0) PRESEZEK PRIHODKOV 688 |
(670-687) 163.781! 41777
P) PRESEZEK ODHODKOV 689 \
{687-670) 0 0
del 80  |Davek od dohodka pravnih oseb 690 0 0
d iPreseiek prihodkov obratunskega obdobja z upostevanjem davka od dohodka }
€180 | o8 690) 691 ‘
| 163.781 41.777
del 80 Presezek odhodkov obra&unskega obdobja z upo$tevanjem davka od dohodka 692 \
/(689+690) 0z. (690-688) o 0
gPreseiek prihodkov iz prej&njih let , namenjen pokritju odhodkov obraunskega 693 | o 0

obdobja

Obrazec je pripravijen na podlagi 28. &lena Zakona o racunovodstvu (Uradni list RS, &t. 23/99), PRILOGA 3 pravilnika o sestavljanju letnih porocil za proracun,
proragunske uporabnike in druge osebe javnega prava.

* Podatek ifra uporabnika je obvezen podatek za vse tiste, ki so navedeni v pravilniku o doloCitvi neposrednih in posrednih uporabnikov drzavnega in obcinskih
proradunov (&tiri mestna Sifra proradunskega uporabnika + kontrolna Stevilka).
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IZJAVA O OCENI NOTRANIEGA NADZORA JAVNIH FINANC

ZDRAVETVENI DOM LIUBLIANA

M LKOVA ULICA 009

1000 Ljubljana )
Sifra: 92185

Mati¢na Stevilka: 5056063000

Podpisani se zavedam odgovornosli za vzpostavitev in stalno izboljdevanje sistema finantnega postovodenja in notranjih kontrof ter notranjega
revidiranja v skladu s 100. &lenom Zakona o javnih financah z namenom, da obviadujem tveganja in zagotavijam doseganje ciljev posiovanja
in uresni¢evanije proracuna.

Sistem notranjega nadzora javnih financ je zasnovan tako, da daje razumno, ne pa tudi absolutnega zagotovila o doseganju ciljev: tveganja,
da splo3ni in posebni ciiji poslovanja ne bodo dosezeni, se obvladujejo na $e sprejembjivi ravni. Temelji na nepretrganem procesu, ki omogola,
da se opredelijo kjuéna tveganja, verjetnost nastanka in vpliv doloenega tveganja na doseganje ciljev in pomaga, da se tveganja obvladuje
uspedno, ucinkovito in gospodarno.

Ta ocena predstavija stanje na podrodju uvajanja procesov in postopkov notranjega nadzora javnih financ v / na ZDRAVSTVENI DOM
LJUBLIANA,

Oceno podajam na podlagi:
* pecene notranje revizijske sluzbe za podrodja:

V / Na ZDRAVSTVENI DOM LJUBLJANA je vzpostavijen(o):

1. primerno kontrolno okolje
(predstojnik izbere eno od naslednjih moznosti):

a) na celotnem poslovanju,

b) na preteinem delu poslovanja, @
¢} na posameznih podrodiih poslovanja,

d) 3e ni vzpostavijeno, priCeli sma s prvimi aktivnostmi,

e) 3e ni vzpostavijeno, v naslednjem letu bomo priceli z ustreznimi aktivnostmi

2. upravljanje s tveganji:

2.1. cilji so realni in merljivi, tp. da so doloéeni indikatorji za merjenje doseganja ciljev

(predstojnik izbere eno od naslednjih moZnosti):

a) na celotnem poslovanjy, @
b) na preteinem delu poslovania,

¢) na posameznih podrodith poslovanja,

d) $e niso opredeljeni, pri¢eli smo s prvimi aktivnostmi,

e} 3e niso opredeljeni, v naslednjem letu bomo priceli z ustreznimi aktivnostmi

2.2. tveganja, da se cilji ne bodo uresnicili, so opredeljena in ovrednotena, dolo¢en je nadin ravnanja z njimi
(predstojnik izbere eno od naslednjih moZnosti):

a) na celotnem poslovanju,

b) na preteznem delu poslovania, @

¢) na posameznih podrodjih poslovanja,
d) e niso opredeljena, priceli smo s prvimi aktivnostmi,

e) $e niso opredeljena, v naslednjem letu bomo priceli z ustreznimi aktivnostmi

3. na obviadovanju tveganj temeljef sistem notranjega kontroliranja in kontroine aktivnosti, ki zmanjsujejo tveganja na
sprejemljivo raven
(predstojnik izbere eno od naslednjih moznosti):

a) na celotnem poslovaniu,

b) na preteinem delu posiovanja, 8
¢) na posameznih podrodjih poslovanja,

d) Se ni vzpostavijen, prideli smo s prvimi aktivnostimi,

e) e ni vzpostavljen, v naslednjem letu bomo priceli z ustreznimi aktivnostmi

4. ustrezen sistem informiranja in komuniciranja
{predstejnik izbere eno od naslednjih moZnosti):
a) na celotnem poslovanijy,

b) na pretezrem delu posiovania, “

https://www.ajpes.si/lp2011/izjava_prorup.asp?print=yes&maticna=5056063000&prorup=92185 20.2.2012
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c) na posameznih podrodjih poslovanja,
d) Se ni vzpostavijen, priceli smo s prvimi aktivhostmi,
e) &e ni vzpostavijen, v naslednjem letu bomo priCeli z ustreznimi aktivnostmi

5, ustrezen sistem nadziranja, ki vkijuéuje tudi primerno (lastno, skupno, pogodbeno) notranje revizijsko sluzbo
(predstojnik izbere eno od naslednjih moznosti):

a) na celotnem poslovaniju,

b) na preteznem delu poslovanja,

c) na posameznih podrodjih poslovanja, @
d) de ni vzpostavljen, priceli smo s prvimi aktivnostmi,

e) ge ni vzpostavijen, v naslednjem letu bomo priceli z ustreznimi aktivnostmi.

6. notranje revidiranje zagotavijam v skiadu s Pravilnikom o usmeritvah za uskiajeno delovanje sistema notranjega nadzora
javnih financ
(predstojnik izbere eno od naslednjih moZnosti):

a) z lastno notranjerevizijsko sluzbo,
b) s skupno notranjereviziisko sluzbo,

¢) 7 zunanjim izvajalcem notranjega revidiranja, @

ABC REVIZIJA,

D.0.0.,

Naziv in sedeZ zunanjega izvajalca notranjega revidiranja: DUNAJSKA
CESTA 101,
1000 LUBLIANA

Navedite mati¢no Stevilko zunanjega izvajalca notranjega revidiranja: 5662664000

Ali (sprejeti) finan&ni na&rt (proracun), za leto na katerega se Izjava nanasa, presega 2,086 mio evrov: ne

Datum zadnjega revizijskega porotila zunanjega izvajalca notranjega revidiranja je: 03 .02, 2012 5”&

d) nisem zagotovil notranjega revidiranja.

Vietu 2011 sem na podroqu notrameqa nadzora izvedel naCIedn]e pomembne lzbol)save (naved:te 1, 2 oziroma 3 pomembna izboljSave):

V fetu 2011 Mo pmsh na prograrmko voder\ sistem |zda]dr‘p in obra(urmvan}a potnih natogov. Progmm ormogoda enoten nadin izdaje in
obratuna potnih nalogov za vse organizacijske enote, izdelavo placilnih nalogov, obvestil zapostenim o prejemku ter prenos na obracun plac in
v glavno knjigo

Kljub izvedenim izboljSavam ugotavijam, da obstajajo naslednja pomembna tveganja, ki jih %e ne obviadujem v zadostni meri (navedite: 1, 2
oziroma 3 pomembneida tvegania in predvidene ukrepe za njihovo obvladovanje):

Predstojnik oziroma poslovodni organ proracunskega uporabnika:
RUDI DOLSAK

Datum podpisa predstojnika:
20.02.2012

Datum oddaje:

Page 2 of 2
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POJASNILA K RACUNOVODSKIM IZKAZOM - RACUNOVODSKE INFORMACIJE

V skladu s 26. ¢lenom Pravilnika o sestavljanju letnih porogil podajamo naslednja racunovodska razkritja:

1.

Kot sodilo za delitev stroskov na dejavnost javne sluzbe in trg smo upostevali 8,50% delez prihodkov
doseZenih na trgu v celotnih prihodkih. To sodilo uporabliamo tudi pri izkazu prihodkov in odhodkov po
nacelu denarnega toka.

Dolgoroénih rezervacij nismo oblikovali. Dolgoroéne pasivne ¢asovne razmejitve znasajo 258.522 EUR.
Med dolgoroéno odlozenimi prinodki 231.630 EUR prestavijajo neporabliena sredstva iz preteklih let, ki
smo jih oblikovali za pokrivanje stroskov amortizacije v naslednjih obraCunskih obdobjih. Med
dolgoroéno razmejenimi prihodki so tudi prejete donacije, namenjene za nadomescanje stroSkov
amortizacije, ki zna$ajo 26.892 EUR.

V izkazu prihodkov in odhodkov izkazujemo pozitivni rezultat in sicer znaSa presezek prihodkov nad
odhodki 205.558 EUR, v bilanci stanja pa zna3a skupni presezek prihodkov nad odhodki iz preteklih let
in tekocega leta 2.838.334 EUR.

Nabava materiala poteka na osnovi sklenjenih pogodb po izvedenih postopkih javnih naroil enkrat
meseéno direktno na stroskovno mesto uporabnika tj. nosilca zdravstvene dejavnosti (zdravstveni tim)
in ostalih izvajalcev. Zato v bilanci stanja ne izkazujemo zalog materiala. Imamo le za 8.902 EUR
rezervnih delov za raunalnike in Sportne opreme.

Po stanju 31.12.2011 izkazujemo v bilanci stanja odprte terjatve do kupcev (vseh vrst) v znesku
2.490.925 EUR, od tega je Ze zapadlih 281.892 EUR, kar je 37% manj v primerjavi s preteklim letom. Za
vse zapadle terjatve se redno opominja kupce, pri vegjih neizterjanih zneskih so podane izvrsbe na
sodisca.

Na dan 31.12.2011 izkazujemo v bilanci stanja obveznosti do dobaviteljev v viSini 1.740.629 EUR, od
tega ze zapadlih 145.634 EUR, ki pa so za 125% vegje v primerjavi s preteklim letom. Obveznosti do
dobaviteljev se poravnava v roku zapadlosti, iziema so le neporavnane obveznosti, ki jih ni bilo mogoce
pravoGasno poravnati, ker so bili raéuni prepozno prejeti.

Celotna vrednost nalozb v opredmetena osnovna sredstva in neopredmetena dolgorotna sredstva je v
letu 2011 znasala 2.123.519 EUR (vkljuéno z investicijami v teku), kar je 1% manj kot v preteklem letu.
Vir za financiranje nalozb so bila lastna amortizacijska sredstva.

Nabavna vrednost opredmetenih osnovnih sredstev in neopredmetenih dolgoroénih sredstev se je
povedala tudi za vknjizena stanovanja v skupni vrednosti 81.916 EUR in za vknjizene prostore na
Askerdevi 4 v vednosti 745.301 EUR zaradi ureditve lastnidtva med MZ in MOL.

Dolgoroénih kapitalskih nalozb ZDL nima in tudi ne novih dolgoronih posojil. Med dolgoroC€nimi posojili
so le stanovanjska posojila iz preteklin let, ki se z odplagevanjem glavnic iz leta v leto zniZujejo in so po
stanju 31.12.2011 znasala 10.164 EUR. Med dolgoro&nimi terjatvami iz poslovanja v znesku 3.557 EUR
so stare terjatve do zaposlenih za dane kredite za odkupe stanovanj.

Viéke denarnih sredstev kratkorotno plasiramo v depozite pri poslovnih bankah.

Sedanja vrednost dolgoroénih opredmetenih in neopredmetenih osnovnih sredstev znaSa 22.895.747
EUR in se je v letu 2011 v primerjavi s preteklim letom zmanj$ala za 1,4%. V najvecji meri se je sedanja
vrednost zmanjsala pri drugih neopredmetenih dolgoroénih sredstev, t,. licencah. Njihova vrednost je
znadala 1.049.993 EUR in je za 10,2% manja kot lani. Prav tako se je zniZala tudi pri opremi in sicer za
5,1%.
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Ilzven bilanéno vodimo prihodke iz naslova opravijenih storitev iz obveznega zdravstvenega zavarovanja
(dejansko opravijeno delo - porogila izstavljena ZZZS).

Od starej$e opreme, ki je Ze v celoti amortizirana se $e vedno uporablja: ultrazvoCni aparat Aloka letnik
1992 in Aloka letnik 1998, oba se uporabljata za UZ kolkov v enoti Fuzine, ultrazvoCni aparat Aloka
letnik 1998 obasno uporabljajo v dispanzerju za zenske na Vicu, ultrazvocni aparat Toshiba letnik 1998
uporabljajo enkrat tedensko v enoti Center za UZ kolkov, EKG 6 kanalni Schiller letnik 1993 obcasno
uporabljajo v Solskem dispanzerju v Sentvidu, viivalnik letnik 1993, se uporablja v zobni tehniki na
Prvomajski, vlivalnik letnik 1990 in pe¢ za keramiko Ivoclar letnik 1990 $e obcasno uporabljata v
zobotehniénem laboratoriju v enoti Center, kjer imajo $e novej$o pec za keramiko. EKG Cardiovit AT-10
letnik 1994 uporabljajo v manjsem obsegu v enoti BeZigrad za dejavnost diabetologije, perimeter letnik
1993 se uporablja na Viéu, refraktometer letnik 1993 se obéasno uporablja na Vicu (nabavljen je bil nov
avtokeratorefraktometer v letu 2003), refraktometer letnik 1995, ki ga obasno uporablja pogodbena
specialistka okulistike za potrebe medicine dela FuZine, oftalmometer z javal mizico letnik 1984, ki se
uporablja v Centru.

V medicinsko in laboratorijsko opremo smo v letu 2011 investirali 748.541 EUR, kar je za 15,2% manj
kot v preteklem letu. Med vecjimi nalozbami je: aparat za merjenje kostne gostote, termodezinfektor za
sterilizacijo, kolposkop za ginekologijo, diagnosti¢na kamera eyescan z dvizno mizo za okulistiko, RTG
aparat zobni digitalni, RTG aparat zobni ortopan digitalni, zapisovainik CD-jev Rimage/Virtua, itd. Vse
nabave so bile naértovane in izvedene v skladu z Zakonom o javnih naroCilih.

Iz izkaza prihodkov in odhodkov po naelu denamega toka je razviden presezek odhodkov nad prihodki
v visini 582.547 EUR. Pritok denarnih sredstev kot prihodkov je v primerjavi z lanskim letom ostal na isti
ravni, odtoki (odhodki) pa so se povecali za 3%. Presezek odhodkov nad prihodki je iz naslova
povedanja izdatkov za blago in storitve za izvajanje javne sluzbe, ki so se v primerjavi s preteklim letom
povecali za 12%.



POSLOVNO POROCILO

1. SPLOSNI DEL:

predstavitev javnega zavoda

kratek opis razvoja javnega zavoda

predstavitev vodstva javnega zavoda

predstavitev pomembnejsih organov javnega zavoda

kratek pregled dejavnosti

kratek opis gospodarskih in drugih vplivov na delovanje javnega zavoda

2. POSEBNI DEL:
e opisna porocila o izvedbi programov, dejavnosti, projektov in
e porocilo o dosezenih ciljih in rezultatih ter

3. ZAKLJUCNI DEL:
o datum sprejetja letnega porocila
e datum in kraj nastanka letnega porocila
e osebe, ki so odgovorne za nastanek letnega porogila

| SPLOSNI DEL |

1. PREDSTAVITEV ZD LJUBLJANA KOT PRAVNE OSEBE

Naziv: ZDRAVSTVENI DOM LJUBLJANA
Skraj$ani naziv: ZD Ljubljana

Naslov: Metelkova 9, LIUBLJANA

Matiéna &t.. 5056063

St. prorad. uporab.: 92185

Davéna §t.; S180683568

St.podraduna pri UJP:  01261-6030921845

Ime banke: Uprava za javna placila, Urad Ljubljana, Dunajska 25, Ljubljana
Telefon: 30 03 941

Fax; 3003 911

E-posta: che@zd-j.si

www-stran; http://www.zd-lj.si/

2. KRATEK OPIS RAZVOJA ZD LJUBLJANA

ZD Ljubljana je ustanovilo Mesto Ljubljana leta 1967, kot predhodnica Mestne obéine
Ljubljana, z zdruZitvijo takratnih zdravstvenih domov in zavodov na obmogju mesta Ljubljane in
obmoéja Grosuplja.

V letu 1974 se je organiziral po dejavnostih v pet TOZD-ov in sicer:

o splosna medicina, medicina dela in pneumofiziologija,

3



zdravstveno varstvo zena, otrok, Solskih otrok in mladine,
zobozdravstveno varstvo,

skupne medicinske sluzbe,

zdravstveno varstvo Studentov.

Taks$na organizacija je trajala do leta 1978, ko je bila sprejela organiziranost po teritorialnem
principu za vseh pet ljubljanskih obcin, obéino Grosuplie z lvan¢no Gorico ter posebej TOZD-om
Studentov.

Ob koncu leta 1990 je imel ZD Ljubljana sedem TOZD-ov in zaposlenih pribl. 2.100 delavcev.

S sprejemom Zakona o zavodih leta 1991 in statutamega sklepa se je v istem letu ZD
Ljubljana organiziral v zavod kot eno pravno osebo, s sedmimi organizacijskimi enotami,
nastalimi iz biv§ih TOZD-ov.

Marca 1993 se je na podlagi Zakona o zdravstveni dejavnosti in odloka Viade RS izlocila
enota Studentov in organizirala kot samostojen zavod. Konec aprila 1997 se je izlodila enota
Grosuplje in se organizirala v dva samostojna zavoda (Grosuplje in Ivanéna Gorica). Konec leta
1999 se je izlocila podroéna enota Medvode v samostojen zavod.

Mestna ob€ina Ljubljana je s sprejemom Odloka o ustanovitvi javnega zavoda Zdravstveni
dom Ljubljana 3.7.1997 dolocila, da je ZD Ljubljana samostojni zavod in poleg dotedanjim petim
organizacijskim enotam dodala $e organizacijski enoti Sentvid in SNMP.

ZD Ljubljana ima v sedanji organiziranosti sedem organizacijskih enot, konec leta 2011 pa je
bilo zaposlenih 1.399 delavcev.

V letu 1992 so zaceli odhajati v zasebno zdravstveno dejavnost prvi zdravniki iz ZD Ljubljana.
Do konca leta 2011 je od$lo v zasebno dejavnost 168,01 nosilcev dejavnosti.

Odhodi v zasebnistvo in zmanjSevanje programov v obdobju 1992 - 2010 - po dejavnostih in letih

Dléli% mi%lic. ofjtgé. rfw?a%. ortod. k(i)r[Jarlé. ginek. | fiziot. ‘:;t;: MHO | pulmo. | okulist. | fiziatr. [ofr. disp. jg:) SKUPAJ
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12 13 14 15 16

1992-1994 12 35 1 1 2 1 1 53
1995 4 3 0,65 1 3 2 1 2 1 17,65
1996 57 5,6 1 0,5 1 0,7 1 1 16,5
1997 3,6 7,7 2,3 1 1,85 4 2 22,45
1998 1,35 2,3 1 1 5,65
1999 2,85 2,85 2 1 2 10,7
2000 33 19 1 2 2 1 0,7 11,9
2001 1 3 4
2002 1 1
2003 0,89 0,89
2004 1 1
2005 0,11 1 1,11
2006 0,93 1 5 2,68 0,75 10,36
2008 2 1 3
2009 2 38 58
2010 3 3
SKUPAJ 36,56 | 59,33 | 12,25 4,5 0,89 9,85 10 17,8 3 5,68 3,45 1 3 0,7 168,01




Najvecje Stevilo odhodov v zasebnistvo je bilo v prvih Sestih letih tega obdobja (1992 - 1998),
ko je skupaj odslo v zasebniStvo 109,6 nosilcev oz. v povpre&ju 18,3 letno. V letu 1998 se je
Stevilo odhodov zmanjsalo, odslo je 5,65 nosilcev. V letih 1999 in 2000 pa se je Stevilo odhodov
spet nekoliko povecalo (10,7 oz. 11,9 nosilcev). V letu 2001 so odsli 4 izvajalci, do leta 2005 pa
po pribl. 1 letno. V letu 2006 je odslo 10,36 izvajalcev, od tega 7 v primestne ob&ine 6
patronaznih medicinskih sester, zobozdravnik za odrasle z 0,93 programa in 1 mladinski
zobozdravnik). V letu 2007 ni bilo odhodov v zasebnistvo. V letu 2008 so bili odsteti 3 programi
patronazne dejavnosti, vsi zaradi podelitve koncesij v primestnih obginah. V letu 2009 se je obseg
programov zmanj$al za 5,8 zaradi izloCitve Velikih La$¢ s 1.1.2009 (2 programa splodne medicine
in 1,7 programa patronaze), zaradi podelitve koncesij v patronazni dejavnosti v ob&ini Vodice (1,7
programa patronaze) ter dodatnega prenosa 0,4 programa patronazne dejavnosti na obéino
Dobrova in Polhov Gradec. V letu 2010 so bili odsteti 3 programi patronaZne dejavnosti in sicer
zaradi podelitve koncesij v ob€ini Brezovica (2 programa za Vnanje Gorice in 1 za Podpeg). V
letu 2011 ni bilo zmanj8evanja programov.

12| Odhodi v zasebnidtvo in zmanj$evanje programov v obdobju 1992 - 2010 - po dejavnostih in enotah

oA | o | b 200 | ortod kf’rfé ginek. | fizot | P27 | MHO | puimo. | okulst. | fiziatr. [ot. csp. dfg; SKUPAJ
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16
BEZIGRAD 8 129 3 25 2 4 2 1 1 36,4
CENTER | 975 | 85 2 089 | 4 1 2 17 1 30,84
MOSTE 355 | 745 1 1 3 1 1,68 18,68
SISKA 211 | 14 | 265 1 0,85 2 1 1 2 26,61
vIC 1315 | 1413 | 33 3 131 0 1 1,75 07 | 5013
SENTVID 0 135 | 03 17 0 0 0 0 0 3,35
GROSUP. 1 1 2
SKUPAJ | 36,56 | 59,33 | 1225 | 45 | 089 | 985 | 10 | 178 | 3 | 568 | 345 | 1 3 07 | 168,01
delezv% | 218% | 353% | 7,3% | 27% | 05% | 59% | 6,0% | 106% | 1.8% | 34% | 21% | 06% | 1,8% | 04% [100.0%

Glede na dejavnost je bilo najveje Stevilo odhodov v zasebnitvo v zobozdravstvenem
varstvu odraslih, kier je bilo ZD Ljubljana odsteto 59,33 programov, kar predstavija 36,0 % vseh
odhodov. V splodni medicini je bilo odsteto 36,56 programov (22,2 %), v patronazni dejavnosti
14,8 programov (9,0 %), v mladinskem zobozdravstvu 12,25 programov (7,4 %), v fizioterapiji 10
programov (6,1 %), dispanzerju za Zenske 9,85 programov (6,0 %), v pulmologiji 5,68 programov
(3,4 %), v ortodontiji 4,5 programov (2,8 %), v okulistiki 3,45 programov (2,1 %), ostali 8,59
programov (5,2 %). Po enotah pa se je v najvecji meri zmanjSalo Stevilo programov v enoti Vi¢-
Rudnik in sicer za 47,13, vendar je tu najve¢ primestnih obgin, ki so podelile koncesije. Sledi
Bezigrad z 36,4 ter Center z 30,84 odStetimi programi.

3. PREDSTAVITEV VODSTVA ZD LJUBLJANA

ZD Ljubljana predstavlja in zastopa direktor, ki ga za obdobje 4 let imenuje svet zavoda s
soglasjem ustanovitelja Mestnega sveta Mestne ob¢ine Ljubljana. Strokovno delo vodi strokovna
vodja, ki jo za obdobje 4 let imenuje Svet zavoda na predlog direktorja in po predhodnem mnenju
Strokovnega sveta ZD Ljubljana.

Delo organizacijskih enot vodijo predstojniki enote, s pooblastili, ki jih nanje prenese direktor in
pooblastili, doloéene s statutom. Vsaka enota ima tudi glavno sestro.



4. PREDSTAVITEV POMEMBNEJSIH ORGANOV ZD LJUBLJANA

Organ upravljanja v zavodu je Svet zavoda, ki ga sestavlja 9 ¢lanov: 5 &lanov imenuje MOL, 1
¢lana predstavnika ZZZS, 3 &lane izvolijo delavci izmed zaposlenih v ZD Ljubljana.

Strokovni organ zavoda je Strokovni svet, ki ga sestavlia 18 €lanov, ki so po funkciji
predsedniki komisij posameznih dejavnosti.

5. KRATEK PREGLED DEJAVNOSTI

ZD Ljubljana na podiagi Odloka o ustanovitvi javnega zavoda ZD Ljubljana opravlja osnovno
zdravstveno dejavnost, ki obsega:

spremljanje zdravstvenega stanja prebivalcev in predlaganje ukrepov za varovanje,
krepitev in izboljanje zdravja ter prepreevanje, odkrivanje, zdravljenje in rehabilitacijo
bolnikov in poSkodovancey,

zdravstveno vzgojo ter svetovanje za ohranitev in krepitev zdravja,

prepre¢evanje, odkrivanje in zdravljenje ustnih in zobnih bolezni ter rehabilitacijo,
zdravstveno rehabilitacijo ofrok in mladostnikov z motnjami v telesnem in dusevnem
razvoju,

patronazne obiske, zdravstveno nego, zdravljenje in rehabilitacijo bolnikov na bolnikovem
domu ter oskrbovancev v socialnovarstvenih zavodih,

neprekinjeno nujno medicinsko pomog,

zdravstvene preglede Sportnikov,

zdravstvene preglede nabornikov,

ugotavljanje zatasne nezmoznosti za delo,

diagnosticne in terapevtske storitve,

specialisticno ambulantno dejavnost.

ZD Ljubljana zagotavlja zdravstveno varstvo za obmo&je MOL, v nekaterih dejavnostih pa tudi
za SirSe obmocje Ljubljane (PHE, razvojne ambulante). V primestnih ob&inah dejavnosti ne
izvajamo vec, z iziemo zdravstvenega varstva odraslih v obéini Brezovica.

6. VPLIVI OKOLJA - GOSPODARSKI IN DRUGI VPLIVI NA DELOVANJE ZAVODA

Druzbeno - politiéno in ekonomsko okolje kot zelo pomemben dejavnik obstoja in razvoja
javnega zdravstvenega zavoda: ekonomska kriza vpliva na pogoje poslovanja zavoda,
saj ob vsakokratnem sprejemu protikriznih ukrepov ZZZS prihaja do zmanjSanja
prihodkov zavoda, kar terja stalno skrb in prilagajanje poslovanja v spremenjenih
finanCnih okvirih.

Spremembe v financiranju zdravstvenih storitev; z znizanjem cen zdravstvenih storitev
smo se sooCili tudi v letu 2011, tako je s 1.4.2011 priSlo do zniZzanja vrednotenja
dezurstva ter s 1.11.2011 do znizana financiranja administrativno tehni¢nega kadra (iz
17,27 % na 16,77 %), kar posledi¢no znizuje prihodke.

Demografske spremembe: s podaljSevanjem Zivijenjske dobe in staranjem prebivalstva
se zmanjSuje pricakovano Stevilo zdravih let, kar pove€uje obseg potreb po zdravstvenih
storitvah.



Vpliv ekonomske krize na socialne razmere: rast brezposlenosti ter slabSanje socialnih
razmer vplivata na vedji obseg potreb po zdravstvenih storitvah in predpisovanju
bolniskih stalezev.

Kadrovska problematika: zaradi pomanjkanja zdravnikov je bilo tudi v letu 2011 oteZeno
izvajanje zdravstvenih programov.

Vpliv ekonomske krize na obseg trzne dejavnosti: zaradi ste¢ajev podjetij se zmanj$uje
obseg dela na podro¢ju medicine dela.

Problematika odobravanja specializacij: ker je odobravanje specializacij v pristojnosti
Zdravniske zbornice in javni zavod na to nima vpliva, je oteZeno izvajanje dolgoroéne
kadrovske politike v javnem zavodu.

Drugi vplivi iz okolja: ve¢ja stopnja informiranosti prinasa vegjo skrb za lastno zdravie, kar
vpliva na vecje Stevilo obiskov pri zdravniku.

POSEBNI DEL

Posebni del je sestavlien iz:

Porocila o dosezenih ciljih in rezultatih

Porocila o izvedbi programov oz. dejavnosti, ki je sestavni del Porocila o
dosezenih ciljih in rezultatih, tocka 4.



POROCILO O DOSEZENIH CILJIH IN REZULTATIH B

1. Zakonske in druge pravne podlage, ki pojasnjujejo delovno podrocje zavoda

- Zakon o zavodih, ki opredeljuje vse zavode, tudi s podro¢ja zdravstva, kot organizacije,
katerih cilj ni pridobivanje dobicka,

- Zakon o zdravstveni dejavnosti, ki opredeljuje obseg in vsebino dela osnovne
zdravstvene dejavnosti in zdravstvenega doma,

Odlok o ustanovitvi javnega zavoda Zdravstveni dom Ljubljana, s katerim so doloCene
dejavnosti zavoda,

- Statut ZD Ljubljana, ki opredeljuje organizacijo zavoda (organizacijske enote) ter naloge
in odgovornosti organov upravljanja zavoda,

- Resolucija o nacionalnem planu zdravstvenega varstva 2008-2013 »Zadovoljni
uporabniki in izvajalci zdravstvenih storitev«,

Zakon o pacientovih pravicah, ki doloCa pravice, ki jih ima pacient kot uporabnik
zdravstvenih storitev pri vseh izvajalcih zdravstvenih storitev, postopke uveljavijanja teh
pravic, kadar so te krSene in s temi pravicami povezane dolznosti,

- Pravila obveznega zdravstvenega zavarovanja, v skladu s katerimi pri izvajanju
zdravstvenih dejavnosti zagotavljamo pravice prebivalcem,

Pravilnik za izvajanje preventivnega zdravstvenega varstva na primarni ravni, ki doloca,
da je zdravstveni dom izvajalec programiranega zdravstvenovzgojnega dela v
zdravstvenovzgojnih centrih,

Splosni dogovor in Podroéni dogovor za zdravstvene domove in zasebno zdravstveno
dejavnost za pogodbeno leto 2011, ki predstavljata pravno osnovo za sklepanje Pogodbe
0 izvajanju programa zdravstvenih storitev za pogodbeno leto z ZZZS,

- dejavnosti, ki jih izvajamo, so financirane na osnovi Pogodbe o izvajanju programa
zdravstvenih storitev za pogodbeno leto z ZZZS,

- na delovanje ZD Ljubljana bistveno vplivajo tudi predpisi s podroja racunovodstva in
financ: Slovenski ratunovodski standardi, Zakon o raunovodstvu, Pravilnik o enotnem
kontnem naértu, Zakon o javnih financah, Zakon o javnih naro€ilih, Zakon o plaCilnem
prometu, Zakon o davku na dodano vrednost ter vsi podzakonski akti s tega podrocja.

2. Dolgoroéni cilji, kot izhajajo iz vecletnega programa dela in razvoja oz. podro€nih
strategij in nacionalnih programov

2.1. V ZD Ljubljana smo v okviru naSega poslanstva sledili poglavitnemu dolgoroénemu clju in
s tem delovanju, ki temelji na dolo¢bah Zakona o zdravstveni dejavnosti ter Odloku o
ustanovitvi ZD Ljubljana, s poudarkom na uporabnikih / pacientih.

V letu 2011 smo v ZD Ljubljana realizirali cilj ohranitve obstojeega obsega dejavnosti v mrezi
osnovne zdravstvene dejavnosti v Mestni ob¢ini Ljubljana, v obsegu, v katerem smo uspesno
poslovali.

V letu 2011 ni bila podeliena nobena koncesija in iz tega razloga poslediéno ni prislo do
zmanj$evanja programov. Obseg dejavnosti se je povecal zaradi Siritev na podro¢ju referencnih
ambulant, Siritev za 1 program v dispanzerjih za Zenske ter Siritev za 2 programa fizioterapije.
Spremembe programov so navedene v nadaljevanju.



211, Spremembe programov, ki so financirani s Pogodbo med ZD Ljubljana in ZZZS o
izvajanju programa zdravstvenih storitev za pogodbeno leto 2011:

e Referenéne ambulante: s 1.4.2011 je pricelo z delom 5 referendnih ambulant (1 v enoti
BeZigrad, 1 v Centru, 2 v Sentvidu in 1 v enoti Vié-Rudnik). S 1.9.2011 je pricelo z delom e 7
referenénih ambulant (2 v Centru, 2 v Sentvidu, 2 v Sigki ter 1 v enoti Vié-Rudnik).

o Zdravstveno varstvo odraslih: v skladu z Aneksom &t. 1 k Splodnemu dogovoru 2011 se je
plan preventive v zdravstvenem varstvu odraslih znizal pri zdravnikih, ki so zaceli delati v
referencnih ambulantah s 1.4.2011 in 1.9.2011. Tako je bil plan preventive s 1.4.2011 znizan
iz 165.229 na 158.285 koliénikov (za 5 zdravnikov) ter s 1.9.2011 na 149.032 (za 7
zdravnikov).

o Dispanzer za Zenske: s 1.3.2011 je bila realizirana Siritev za 1 tim (finanéna sredstva 141.434
Eur). Program je bil razporejen v enoto Center (0,6 tima) ter v enoto Moste-Polje (0,4 tima).
V dispanzerjih za Zenske v letu 2011 ni prislo do uskladitev plana preventive s podatki o
Stevilu opredeljenih pacientov na 30.11. preteklega leta.

» Fizioterapija: s 1.3.2011 je bila realizirana $iritev za 2 tima (finanéna sredstva 74.373 Eur), od
tega v Siski za 1,0 tim ter v Sentvidu za 1,0 tim.

e Mamografija in ambulanta za bolezni dojk: s 1.1.2011 je bilo realizirano prestrukturiranje
0,22 programa mamografije v 0,33 programa bolezni dojk.

Op.: v zdravstvenem varstvu odraslih ter v otroskih in $olskih dispanzerjih v letu 2011 ni pri§lo do
uskladitev plana preventive s podatki o Stevilu opredeljenih pacientov na datum 30.11. preteklega
leta, kot je to bilo v prej$njih letih, ker Dogovor 2011 tega ni predvidel. Prav tako tudi v DSO v letu
2011 ni prislo do spremembe programa zaradi uskladitve $tevila opredeljenih varovancev s
kapacitetami v DSO.

2.1.2. Spremembe v teku in predlogi za Splosni dogovor 2011 in 2012

V letu 2011 smo nadaljevali z aktivnostmi pri podajanju prediogov za Siritve programov in
predlogov za njihovo bolje vrednotenje. ZdruZenju zdravstvenih zavodov Slovenie smo
posredovali predloge za Aneks 8t. 1 k SploSnemu dogovoru za pogodbeno leto 2011 dne
4.1.2011, predloge za Dogovor 2012 pa 19.9.2011, s prosnjo, da se vsi nasi predlogi upostevajo
pri pogajanjih. Predloge smo podali v 3 sklopih: predlogi za Siritve programov (25. ¢len
Dogovora), predlogi za spremembe standardov ter ostali prediogi.

2.1.2.1. Predlogi za Siritve programov

« Siritev programa diabetologije za 2 tima
Utemeljiitev: s strokovnega vidika je predlog za Siritev programa diabetologije v obsegu 2
timov utemeljen s tem, da v zadnjih letih moéno nara$¢a incidenca sladkorne bolezni, kar je
posledica vse bolj nezdravega nadina Zivljenja, debelosti, stresa. Tudi v diabetologkih
ambulantah v ZD Ljubljana opazamo vsakoletni porast novoodkritih sladkornih bolnikov, ki se
izraza na vsako leto ve¢jemu preseganju programa diabetologije v vseh enotah ZD Ljubljana.



V ZD Ljubljana imamo s pogodbo z ZZZS financiranih 2,7 programa diabetologije, program
pa je bil v letu 2003 dosezen z indeksom 113,7, v letu 2004 113,9, v letu 2005 111,4, v letu
2006 125,6, v letu 2007 135,1 v letu 2008 136,8, v letu 2009 137,5 in v letu 2010 133,2. Z
obstoje¢im obsegom programa diabetologije ne moremo ve¢ zadostiti naraSCajoCim
potrebam pacientov po storitvah v tej dejavnosti in ne moremo ve¢ sprejemati novih
pacientov. lzvajalci so prisilieni naroati paciente na dalj§e Casovno obdobje, kot je
priporoéeno v strokovnih smemicah. S tem se poveca moznost, da je sladkorna bolezen za
doloéeno obdobje manj urejena, kar ima za posledico ve¢jo in prejSnjo pojavnost kronicnih
zapletov, ki predstavljajo veliko finanéno breme.

Siritev programa pedopsihiatrije za 1 tim

Utemeljitev: predlog strokovno utemeljujejo specialisti Solske medicine s Cedalie vecjimi
problemi miadostnikov, ki potrebujejo nadaljnjo obravnavo pri specialistu pedopsihiatrije. Z
obstoje¢im obsegom programa v ZD Ljubljana (1 tim) ne moremo zadostiti narasCajoCemu
obsegu potreb po pedopsihiatri¢nih specialisti¢nih storitvah.

Siritev programa fizioterapije za 4 time

Utemeljitev: fizioterapija je glede preskrbljenosti prebivalstva v najslabSem polozaju izmed vseh
dejavnosti v MOL. V letu 2011 sta bila ZD Ljubljana sicer dodeljena 2 tima., vendar so zaradi
nara$¢ajoCih potreb prebivalcev in poslediéno dolgih ¢akalnih dob izkazane potrebe po nadaljnji
Siritvi.

Siritev programa dispanzerja za Zenske za 1 tim

Utemeliitev: obstojei obseg programa v ZD Ljubljana presegamo Ze nekaj let, tako na
podro&ju glavarine, kot tudi z obsegom opravijenih storitev v primerjavi s pogodbeno
dogovorjenim obsegom z ZZZS. V letu 2010 je bil dosezeni indeks glavarine 113,6 (po stanju
31.8.2010). Dolge so tudi ¢akaine dobe, ki so do 240 dni. Kljub Siritvi v letu 2011 za 1 tim
potrebujemo Siritev $e za 1 tim. Potrebo po vecjem obsegu programa dodatno utemeljujemo
s tem, da v ZD Ljubljana zagotavijamo dostopnost do ginekologov na primarni ravni
zavarovanim osebam iz $irSega gravitacijskega obmocja tudi izven MOL.

Dnevna ambulanta SNMP (NMP - deZurstvo) za 1 tim

Utemeljitev: analiza podatkov o obisku pacientov v ambulanti SNMP kaZze, da v dnevnem
¢asu (od 7. do 19. ure), v normalnih delovnih dnevih oskrbimo kar 1/3 vseh nasih bolnikov na
SNMP. Gre za vet kot 12.000 boinikov na letnem nivoju oz. povpre¢no 35 - 40 bolnikov
dnevno. Ti bolniki potrebujejo zdravniski pregled, ko gre za: akutna obolenja, hujsa
poslab$anja kroni¢nega obolenja, hude bolecine, oslabeli, tezko pokretni ali nepokretni, ki jih
pripelie reSevalno vozilo (povpreéno 11/dan), starejsi bolniki s pridruzenimi boleznimi idr.
Obstajajo $e drugi, specificni razlogi, za vecji obisk SNMP preko dneva, kot je velika dnevna
migracija prebivalstva (pribl. 30% pacientov SNMP ima bivalid¢e izven podrogja Ljubljanskih
obcin), povedano Stevilo turistov in drugih tujcev, lokacija SNMP v UKC (vsi pacienti brez
napotnic usmerjeni na SNMP), staranje prebivalstva (v letu 2006 je bilo kar 50% bolnikov
starejsih od 50 let).

Referenéne ambulante: za 14 ambulant
Utemeljitev: v okviru nacionalnega projekta referenénih ambulant smo predlagali, da se za
ZD Ljubljana v letu 2012 financira 14 referenénih ambulant. Pri tem bomo imeli izpolnjene vse
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pogoje za njihovo delovanje, tako strokovne kot organizacijske, s kadrovskega kot
prostorskega vidika.

Siritev programa klini¢ne psihologije za 2 tima

Utemeljitev: z odhodi specialistov kliniéne psihologije v zasebno prakso v preteklih letih, se je
obseg tega programa v ZD Ljubljana bistveno zmanj$al (iz 7 na 3). Strokovna komisija
Centrov za duSevno zdravje (prej MHO) v ZD Ljubljana je mnenja, daje s strokovnega vidika
timski nacin dela pri otrocih nujen. Pri obravnavi otrok je nujno potrebno sodelovanie klininih
psihologov, logopedov, specialnih pedagogov in socialnih delavcev. Z dodatnimi timi Kliniéne
psihologije bo zagotovijena timska obravnava otrok, ki je bila v preteklih letih zaradi odhodov
v zasebnistvo okrnjena.

Siritev programa logopedije za 3 time

Utemeljitev: pomanjkanje logopedov za preventivno in terapevisko obravnavo otrok v
ljubljanski regiji postaja vse vecji problem in je posledica sploénega pomanjkanja logopedov
ter vse vecjih potreb po terapevtski logopedski obravnavi ofrok. V ZD Ljubljana nara$éa tudi
Stevilo napotitev iz okoliskih ob¢in, kjer sploh nimajo logopedov ali pa jih prav tako nimajo
dovolj. To posledi¢no pomeni &edalje dalj$e ¢akalne dobe za terapevisko obravnavo otrok
(tudi do 9 mesecev) ter nedosledno izvajanje preventivnih logopedskih pregledov petletnikov,
kar je s strokovnega vidika nesprejemijivo.

Siritev programa okulistike z ortooptiko za 1 tim in Siritev programa okulistike -
operativa za 1 tim

Utemeljitev: predlog za Siritev programa okulistike v obsegu 2 timov je utemeljen s potrebami
pacientov po okulistiénih storitvah. S tem se bodo zmanjSale ¢akaine dobe in povedala
dostopnost do storitev v tej dejavnosti. Zaradi zapiranja ambulant na Ogesni kliniki UKC
Ljubljana je v ZD Ljubljana opazen vse vegji priliv urgentnih ocesnih bolnikov, ki jih ni mozno
obravnavati v okviru obstoje¢ega obsega programov. V skladu s strokovnimi smernicami
kratkoroCnega in dolgoro¢nega razvoja oftalmologije v ZD Ljubljana bomo program okulistike
razsirili tudi na podrocje operative, za kar imamo tudi usposobljene kadre.

Siritev programa dermatologije za 2 tima

Utemeljitev: v ZD Ljubljana v obstojeéi pogodbi z ZZZS nimamo financiranega programa
dermatologije, zato te storitve pacientom v ZD Ljubljana niso dostopne. Cilj ZD Ljubljana je
zagotoviti dostopnost tudi do storitev v tej dejavnosti, kar izhaja iz potreb pacientov. Z
dodatnim programom dermatologije v obsegu 2 timov se bodo tudi skraj$ale tudi ¢akalne
vrste za paciente.

Siritev programa splo$ne ambulante za 0,2 tima

Utemeljitev: ZD Ljubljana je na osnovi dogovora z MOL po upokojitvi koncesionarke Helene
Andrendek s 1.11.2011 prevzel izvajanje preventivnega programa $olske medicine v enakem
obsegu, kot ga je pred upokojitvijo izvajala koncesionarka, t.,j. 0,20 programa. Ker na osnovi
mnenja ZZZS in MZ ni mozno prestrukturirati 0,20 programa preventive $olske medicine ter s
tem pridobiti 0,20 programa sploSne medicine, MOL ni moge! podeliti koncesije za 1,00
program sploSne medicine, smo 0,2 programa sploSne medicine zacasno odstopili v ZD
Ljubljana.
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2.1.2.2. Predlogi za spremembo standardov

Sprememba vseh standardov v zobozdravstvu - sprememba vrednotenja za
zobozdravstvenega asistenta

Utemeljiitev. v ZD Ljubljana predlagamo spremembo standardov v vseh zobozdravstvenih
dejavnostih, tj. v zobozdravstvu za odrasle, mladinskem zobozdravstvu, pedontologiji,
ortodontij, specialisti¢ni dejavnosti za ustne in zobne bolezni, zobni protetiki ter v dezurni
zobozdravstveni sluzbi in sicer tako, da se spremeni izhodiS¢e za vrednotenje
zobozdravstvenega asistenta iz 25 plaénega razreda (v nadaljevanju PR) na 27 PR.

Sprememba standardov v zobozdravstvu za odrasle, ortodontiji in zobni protetiki ~
nizji obseg zobnega tehnika in poveéanje Stevila timov

Utemeljitev: predlagamo, da se standardi spremenijo tako, da se obseg zobnega tehnika
spremeni, razlika sredstev pa se prestrukturira v pove€anje Stevila timov v teh dejavnostih.
Za standard za zobozdravstvo za odrasle predlagamo obseg zobnega tehnika 0,8, obseg
sredstev za razliko med 1,0, kot je bilo v prej$njih standardih, in 0,8 pa naj se uporabi za
povecanje Stevila timov v zobozdravstvu za odrasle. V standardu za ortodontijo naj bo obseg
inZenirja zobne protetike 1,2, obseg sredstev za razliko med 1,5 (po starih standardih) in 1,2
pa naj se uporabi za povec€anje Stevila timov v ortodontiji. V standardu za zobno protetiko naj
bo obseg inZenirja zobne protetike 1,6, obseg sredstev za razliko med 2,0 in 1,6 pa naj se
uporabi za povecanije Stevila timov v zobni protetiki. Ugotavljamo, da je znizanje iz 1,0 na 0,5
zobnega tehnika preveliko, na drugi strani pa znizanju $tevila zobnih tehnikov v standardih ne
sledi znizanje Stevila tock za zobne tehnike. S to spremembo sta se pojavila nova problema:
viSek zobotehnikov, katerih Stevilo se bo z upokojevanjem le po€asi nizalo, zobozdravnikom
pa bi morali dvigniti to€kovni normativ, vendar Ze obstojeega tezko dosegajo.

Sprememba standarda za NMP - dezurstvo: triaza in dodaten kader

Utemeljitev: v ZD Ljubljana sta obe nadzorni komisiji, ki sta opravili upravni in strokovni
nadzor ob dogodku na SNMP, MZ in Zbornica zdravstvene in babiSke nege Slovenije,
izpostavili nujnost vzpostavitve triaznega sistema na SNMP. To je nova faza v procesu dela
na SNMP, ki bo pripomogla k izboljSanju kvalitete dela pri oskrbi pacientov. Za njeno
izvajanje potrebujemo v vsaki izmeni dodatno usposobljeno medicinsko sestro, ki bo skrbela
za paciente ob sprejemu na SNMP in za ¢akajode paciente. Sestre v ambulanti na SNMP
bodo imele zaradi vzpostavitve triaZe 20 % vecji obseg dela, zato je bilo potrebno zaposliti
dodaten kader (4 DMS). Ker do sedaj triazna dejavnost ni bila upostevana v standardu za
financiranje dejavnosti NMP - dezurstvo, predlagamo spremembo standarda za to dejavnost
in sicer povecanije kadra za 1,2 DMS za triaZo na ekipo ter pove€anje AM za 30 %.

Sprememba standarda za vrednotenje dejavnosti dispanzerja za Zenske

Utemeljitev: predlagali smo, da se kadrovski standard pri dipl.med.sestri /vi§.med.sestri z 0,5
delavca iz ur popravi nazaj na 1,0 delavca iz ur, kot je bilo pred spremembo Splosnega
dogovora za leto 2010. V ambulantah za zdravstveno varstvo Zensk imamo v ZD Ljubljana
opredeljenih priblizno 55.000 pacientk, za katere skrbi 11 timov. Strokovno upraviéen
normativ je 4.000 pacientk na tim. Vecje Stevilo pacientk pomeni dodatno obremenitev tima,
tako zdravnika kot tudi sester. Delo, ki je v ginekoloSkem timu naloZzeno sestri, zahteva
specialna znanja s podro¢ja ginekologije in porodnistva. Srednje medicinske sestre babice, ki
taka znanja imajo, a le ta niso ustrezno vrednotena, odhajajo v pokoj, mlade srednje
medicinske sestre nimajo babiSke izobrazbe in teh znanj nimajo. Zato je nujno, da v timu
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polni delovni ¢as sodeluje diplomirana babica. Odtegnitev diplomirane babice ginekoloSkemu
timu (Ceprav samo polovina), pomeni dodatno obremenitev Ze tako preobremenjenega
zdravnika. Naloge, ki jih sedaj opravi diplomirana babica bo, ¢e bo Zelel zZagotoviti varno
obravnavo pacientk, moral opraviti zdravnik, saj srednje medicinske sestre, ki vstopajo v
sistem, nalog diplomirane babice ne morejo opravijati, ker za to nimajo ne ustrezne
izobrazbe, ne znanja. Predlagali smo ponovno umestitev cele diplomirane babice v
ginekolo$ki tim.

Sprememba standarda za mamografijo

Utemeljitev: prediagali smo spremembo standarda za dejavnost mamografije, ker
vkalkulirana amortizacija v finanénem nacrtu ni realna. V sedanjem standardu za dejavnost
mamografije je amortizacija vkalkulirana v znesku 5.731,60 evrov. To pomeni, da je nabava
novega mamografskega aparata, pri nabavni ceni 75.000 evrov, moZna le enkrat na 12 let,
pod pogojem, da ne kupujemo nobene druge medicinske in nemedicinske opreme. Nabava
digitalnega mamografskega aparata pa pri, da je priznana amortizacija vekratno prenizko
ovrednotena. Vkalkulirani znesek amortizacijie v standardu oz. finanénem naértu je tudi
povsem v neskladju z zakonsko dolo¢eno stopnjo amortizacije, ki je za opremo 25 %.

Sprememba standarda v ORL dejavnosti

Utemeljitev: v ZD Ljubljana je bil program avdiometrije prenesen iz Kliniénega centra, Klinike
za ORL in CFK, Ze leta 1997. O prenosu smo bili obveséeni z dopisom, vendar prenosu
dejavnosti ni sledil prenos ustreznega dela programa. Individualno avdiometrijo samostojno
izvaja visja oz. dipl. medicinska sestra z ustreznimi aparaturami, v lodenih prostorih od
prostorov ORL ambulante. Na pogajanjih z ZZZS je bil problem avdiometrije predstavijen in
za reSitev problema financiranja je ZZZS predlagal spremembo normativa v ORL dejavnosti.
Zato predlagamo spremembo standarda za ORL dejavnost, tako da se dodatno prizna 1 dipl.
medicinska sestra za avdiometrijo.

2.1.2.3. Ostali predlogi

Sprememba izhodi$¢ za izraéun obsega programa splo$nih ambulant v socialno
varstvenih zavodih

Utemeljitev: sedanji kriteriji za izratun obsega programa splosnih ambulant v socialno
varstvenih zavodih so dolo¢eni s 3. &l. SploSnega dogovora: »izvajaici bodo zagotovili
najmanj 5 ur dela zdravniSke ekipe (1.514 ur je ena zdravnika ekipa) preracunano na $tevilo
opredeljenih zavarovanih oseb za v socialnovarstvenem zavodu lece¢ega zdravnika.« V ZD
Ljubljana ugotavljamo, da so glede na problematiko, ki jo opaZamo pri zagotavijanju
zdravstvenih storitev varovancem v DSO-jih na podro¢ju MOL-a, standardi za financiranje
tega programa postali neprimemi. Razlog je v strukturi varovancev. Varovanci prihajajo iz
SirSega gravitacijskega obmocja (tudi iz ostalih krajev Slovenije), njihova starostna struktura
je Cedalje visja, narada tudi Stevilo varovancev z ve¢ kroni¢nimi boleznimi, ki zahtevajo vedji
obseg zdravstvene oskrbe. Zato predlagamo, da se v 3. &l. SploSnega dogovora spremeni
obseg zagotavljanja dela zdravnidke ekipe na 7 ur.

Nocéna dezurna sluzba v zobozdravstveni dejavnosti
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Utemelitev: sedanji obstojei obseg dezurne sluzbe v zobozdravstvu ne zagotavlja stalno
dostopne nujne medicinske pomoéi v zobozdravstvu (ZNMP). Zato ZD Ljubljana kot Siritev
programa ponovno predlaga financiranje noéne dezume sluzbe v zobozdravstvu.

Dodaten kader za AREDIA v obliki infuzij (2 DMS)

Utemeliitev: zdravstveni domovi smo kot izvajalci zdravstvenih storitev dolzni izvajati
zdravljenje z zdravilom AREDIA v obliki infuzij. Nagin izvajanja infuzij zahteva stalen nadzor
vi§je ali diplomirane medicinske sestre ves ¢as infuzije, to je 3 do 4 ure. Predlagamo, da se v
okviru dodatnih programov zagotovi dodaten kader za ta namen in sicer v obsegu 2 dipl.
medicinskih sester, po principu dejavnosti, ki se financirajo iz pavsala. V zvezi s problemom
zagotavljanja tega kadra smo ze v letu 2004 naslovili vprasanje tudi na ZZZS, ki je odgovoril,
da naj bo to vpradanje predmet pogajanj za Splosni dogovor.

Siritev programa preventivnega zdravstvenega varstva Sportnikov v medicini dela za 1
tim

Utemeljitev: ZD Ljubljana ima kadrovske in prostorske pogoje za opravijanje preventivnih
zdravstvenih pregledov kategoriziranih in nekategoriziranih $portnikov. Povprasevanje po
tovrstnih storitvah je vedno vecje, programa pa nimamo.

Uéne ambulante: 10 ambulant

Utemeljitev: v okviru Ze sprejete Siritve programov na podrogju uénih ambulant, smo
predlagali, da se za ZD Ljubljana financira 10 uénih ambulant. Za financiranje uénih
ambulant izpolnjujemo pogoje, ker imamo specializante, ki delajo samostojno pod vodstvom
mentorja in bodo zakljucili specializacijo v predvidenih rokih.

Sprememba kriterijev za oblikovanje Stevila timov programa zdravstvene vzgoje za
otroke, Solarjev in materinske Sole

Utemeljitev: predlagali smo spremembo kriterijev za oblikovanje Stevila timov programa
zdravstvene vzgoje v Prilogi ZD ZAS li/a-2 Splo$nega dogovora za pogodbeno leto 2010. Z
novim razdelilnikom Stevila timov zdravstvene vzgoje se je za ZD Ljubljana Stevilo timov
zdravstvene vzgoje znizalo iz 14,95 na 8,00. V ZD Ljubljana se ne strinjamo z nacinom
izratuna $tevila timov zdravstvene vzgoje, ki temelji na Stevilu opredeljenih zavarovanih oseb
v starostni skupini 0-18 let, saj ta kriterij ne upoSteva dejanskega obsega populacije, za
katere izvajamo zdravstveno vzgojo. Popravek je nujen glede na dejstvo, da v ZD Ljubljana,
tako kot v ostalih ve¢jih mestih po Sloveniji, ki so izobraZevalni centri in kjer je veliko srednjih
Sol, izvajamo zdravstveno vzgojo tudi za precejSnje Stevilo otrok in Solarjev, ki bivajo v drugih
krajih po Sloveniji. Ti Solarji so opredeljeni za zdravnike v kraju bivanja, preventivno
dejavnost pa za vse Sole na podrodju Ljubljane izvajajo zdravniki in zdravstvenovzgojni centri
v ZD Ljubljana.

V okviru pavsala zdravstvene vzgoje je vkljuen tudi pavial za materinsko Solo, katerega
sorazmerni del potrebnih sredstev bi moral biti izlo¢en iz celotne mase sredstev pred delitvijo
sredstev za zdravstveno vzgojo. Za izraCun Stevila timov materinske Sole je neustrezna
uporaba enakega kriterija kot za zdravstveno vzgojo, t,j., tevilo otrok 0-18 let, zato bi bilo
nujno potrebno opredeliti ustrezen kriterij. Menimo tudi, da je pri doloCitvi Stevila timov
nepravilno, da ni upo$tevano zdravstvenovzgojno delo v Centrih za bolezni dojk, kjer se v
velikem obsegu izvaja zdravstvena vzgoja. Predlagamo, da se v tem primeru dologi kot
kriterij obseg populacije, ki je obravnavana v Centrih za bolezni dojk, pri tistih izvajalcih, ki to
dejavnost izvajajo v okviru pogodbe z ZZZS. Pri dolo€itvi Stevila timov zdravstvene vzgoje bi
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bilo potrebno upostevati tudi izvajanje edukacije za sladkorne bolnike, za kar podajamo loéen
predlog, ki je naveden v naslednji tocki.

» Dodatni timi za edukacijo sladkornih bolnikov v dejavnosti zdravstvene vzgoje - 5
timov
Utemeljitev: iz sekundarne ravni se na primarno raven zdravstvenega varstva, konkretno v
zdravstveno varstvo odraslih, prenada ¢edalje veji obseg zdravljenja sladkornih bolnikov. S
tem nara$cajo tudi potrebe po edukaciji sladkomnih bolnikov, ki ga v ZD Ljubljana izvajajo
diplomirane medicinske sestre s specialnimi znanji. Ker se je s spremembo razdelilnika
obseg programa zdravstvene vzgoje v ZD Ljubljana celo zmanj$al iz 14,95 na 8,00 (obsirmneje
pojasnjeno v prejsnji tocki), finanéna sredstva za izvajanje te dejavnosti niso zagotovijena.
Zato predlagamo, da se spremeni Priloga ZD ZAS li/a-2 Splosnega dogovora, s tem, da se
dodajo dodatni timi za izvajanje edukacije sladkornih boinikov.

2.2. STROKOVNI CILJI ZD LJUBLJANA
221. 1ZHODISCA STROKOVNEGA PLANA ZD LJUBLJANA

lzvajanje osnovne zdravstvene dejavnosti zahteva neprekinjeno prilagajanje organizacije,
programov in opreme novo nastalim izzivom, s katerimi se soofa sodobna druzba in stroka.
Zdravstveni dom Ljubljana bo s svojimi dejavnostmi sledil zagotavljanju potreb prebivalcev na
SirSem obmo¢ju Mestne obgine Ljubljana, v posameznih programih pa celo osrednjeslovenske
regije. Skusali bomo sproti obvladovati naras¢ajo¢e potrebe po zdravstvenih storitvah zaradi:

e hitrega Sirjenja in razvoja medicinske znanosti,

e nujnosti uvajanja dragih sodobnih tehnoloskih postopkov in sodobnejSih medicinskih

materialov pri opravljanju storitev,

e sprememb v organizaciji zdravstvenega varstva, ki nastajajo zaradi hitrega odpuscanja
bolnikov v domago oskrbo in prenosa vodenja kroni€nih bolnikov iz SAD na primarno
raven,
naraS¢anja stroSkov v zdravstvu in s tem potrebe po racionalizaciji,
staranja prebivalstva in posledi¢no spremembe strukture storitev,
razvoja informacijskih sistemov,
pojava novih bolezni, mnoZi€nih katastrof in drugih nevarnostih, ki lahko nenadoma in
resno ogrozajo zdravje prebivalstva.

ZD Ljubljana je bil tudi v letu 2011 dinami¢na, odprta institucija, usmerjena v posodabljanje
stroke.
Na podrodju preventivne dejavnosti smo namenjali ve&jo pozornost:
e organizaciji presejanje raka dojk za Zenske, ki niso vklju¢ene v DORO in obravnavo
simptomatskih zensk,
e sistematinemu izvajanju programa ZORA (zgodnjega odkrivanja rakastih bolezni v
ginekologiji),
promociji in razumevanju pomembnosti programa SVIT,
prepreCevanju kroniénih nenalezljivih bolezni s poudarkom na motivaciji pacientov za
udelezbo na preventivnih pregledih in v zdravstveno-vzgojnih delavnicah (CINDI),
e preventivnim programom namenjenim 3olski mladini v sodelovanju s Solami in motivaciji
mladostnic za cepljenje proti HPV,
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o odkrivanju zgodnjih znakov zmanjSanja kostne gostote in svetovaniju,

o doslednemu izvajanju programov imunoprofilakse in kemoprofilakse ter motivaciji za
neobvezno ceplienje,

e promociji vzgoje za zdrav naina Ziviienja (zdravo hujSanje, zdrava prehrana, telesna
dejavnost, opusS€anje kajenja, dejavniki tveganja, ustna higiena) s prilagoditvijo
preventivnih in zdravstveno vzgojnih programov cilinim populacijam.

22.2. SODELOVANJE Z 2zzZS
2.2.21. Predpisovanje zdravil in vodenja bolniskega staleza (BS)

ZZZS posreduje ZDL obdobna porogila o indeksu predpisovanja zdravil in bolniskega staleza
s strani izvajalcev v ZDL. Porogila predstavljajo osnovno informacijo o razmerju med dolo¢enim in
realiziranim indeksom predpisa zdravil ali BS na vsakega zdravnika/ predpisovalca. Podatki
kazejo, da obstajajo pri posameznikih dolotena odstopanja, ki so posledica razliénih stanj, kot so
sledeCa: predpisovanje zdravil s strani miadih zdravnikov, ki so nadomestili upokojene in kot taki
Se nimajo opredeljene glavarine, zdravila pa predpisujejo, predpis s strani specializantov zaradi
istih razlogov in predpisovanje s strani zdravnikov, ki dalj ¢asa nadomes¢ajo manjkajotega
kolega.

Dolgi bolniki staleZi (nad 30 dni) so v domeni imenovanih zdravnikov na ZZZS, kamor morajo
izbrani osebni zdravniki posiljati predloge za podalj$anje BS nad 30 dni in so posledica ne samo
bolezni temve¢ Stevilnih drugih dejavnikov, ki vplivajo na to odloitev: prepocasno reSevanie IK,
predolgo ¢akanje na diagnostiéne in terapeviske postopke in specialistiéne preglede ter tudi
zavarovalniske teZnje bolnikov.

2.2.2.2. Naro¢anje na pregled

Sistem naro€anja pacientov na pregled, ki smo ga v letu 2008 na pobudo ZZZS in tudi MZ
vpeljali v vse dejavnosti ZDL, smo v letu 2011 nadgradili. Jasno smo definirali ¢asovni razpon
moznega telefonskega naro€anja v vsako ambulanto, s ¢emer so bolniki seznanjeni na spletnih
straneh ZDL. Omogodili in vzpodbudili smo e-postno naroCanje tako, da je vzpostaviien
elektronski naslov v vsaki ambulanti, kamor se lahko bolniki naro€ijo, to naro€ilo pa lahko sprejme
vsaka sestra, ki je razporejena na delo v doticno ambulanto in ne samo tista, kateri je to stalno
deloviSc¢e. Bolniki bodo z ureditvijo avtomatskega odzivnika tudi obvesceni, da bodo odgovor
dobili naslednji delovni dan ambulante. Zagotovo je bil s tem narejen dolocen korak, ki predvsem
tistemu delu populacije, ki je ve$¢a interneta, olaj$a tovrstno komunikacijo.

2223. Sodelovanje med ZZZS in ZDL

ZDL kot najvedji javni zavod na podrocju osnovnega zdravstva v Sloveniji znatno posega v
sfere porabe zdravstvenih sredstev za podrocje napotovanja, predpisovanja zdravil in seveda tudi
odlo¢anja glede bolniSkega staleza. Na koordinacijah predstojnikov enot redno, vedno ko
prejmemo obvestilo ZZZS o indeksih predpisanih zdravil in bolniskih stalezev, razpravijamo o
sporoCenih podatkih in definiramo razloge. Cilj zdravstvenega doma Ljubljana je, da bi bile
tovrstne odlocitve zdravnikov ¢im manj razprsene in bi izhajale iz pravil O0Z, strokovnih smernic
in dejanskih zmozZnosti zdravstvenih timov obviadovati tovrstne vsebine zaradi $tevilnih dodatnih
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vplivov, ki so jim timi izpostavljeni (svojci, bolniki sami, mediji, kolegi na sekundarnem nivoju,
farmacevtska industrija, nova spoznanja, medikalizacija, etiéne dileme).

2224. Nenujni pregledi tekom zagotavljanja NMP

ZDL se sreCuje z letnim ve¢anjem Stevila obiskov v ambulantah SNMP, med njimi je veliko
Stevilo obiskov, ki niso nujni. Ti po nepotrebnem obremenjujejo ambulante nujne pomoéi in lahko
povzrocijo zamik pri obravnavi nujnejSih primerov. Da bi se lahko objektivno odloGali o nujnosti
pregleda, smo pripravili natancne protokole obravnave bolnikov, ki smo jih predstavil
predstavnikom ZZZS, ki so jih pohvalili in akceptirali. V skiadu s pravili OOZ in etiénega ravnanja
Z bolniki je bil doseZen dogovor o medsebojnem obveséanju, kadar se bolnik pritoZi na ZZZS in
Zeli povradilo denarja.

2.2.2.3. Nadzori ZZZS

ZZZS e tudi v letu 2011 opravljal nadzore izvajalcev ZD Ljubljana nad uresniGevanjem
pogodbe in izvajanjem programa zdravstvenih storitev. Z ugotovitvami nadzorov ZZZS smo
seznanjali vse nosilce, s ciliem, da se pri zagotavijanju pravic pacientom dosledno upostevajo
Pravila obveznega zdravstvenega zavarovanja.

V letu 2011 je ZZZS izvedel 15 rednih nadzorov, kar je 3 ve¢ kot v preteklem letu. Skupni
znesek ugotovljenih nepravilnosti je bil 3.690 Eur, kar je 33 % ve¢ v primerjavi s preteklim letom.

Zaradi nepravilno obraCunanih storitev je bilo potrebno znizati vrednost fakturiranih storitev
za 2.532 Eur; od tega 1.587 Eur v pulmologiji, 428 Eur v zobozdravstvu, 227 Eur v ambulanti za
bolezni dojk, 149 Eur v okulistiki in 141 Eur v dejavnosti kliniéne psihologije. Pri dveh nadzorih je
bil delez napak pri obradunu opravljenih storitev tako nizek, da ZZZS ni uveljavijal znizanje
obsega napacéno obraéunanih storitev.

ZZ7S smo morali povrniti 8kodo v skupnem znesku 1.158 Eur, povzroene zaradi
neupraviceno predpisanega in izdanega medicinsko-tehni¢nega pripomocka.

lzvedena sta bila dva nadzora predpisovanja odsotnosti od dela zaradi nege druzinskega
¢lana. Nadzomiki niso ugotovili nepravilnosti.

lzveden je bil tudi redni nadzor predpisa nege v DSO, pri katerem prav tako ni bilo
ugotovijenih nepravilnosti.

2.23. STROKOVNI NADZORI
2.2.3.1. Interni strokovni nadzor
) Redni interni strokovni nadzor

V letu 2011 so strokovne vodje zdravstvene nege enot zakljucile programirani interni strokovni
nadzor (PISN) (notranjo presojo s svetovanjem- interni strokovni nadzor) medicinskih sester v
zdravstveni negi v zdravstvenem varstvu odraslih.

Interni strokovni nadzor je potekal v vseh enotah ZDL, v vseh ambulantah ZV odraslih in na
SNMP. PISN so izvajale nadzorne komisije, ki so bile imenovane za vsako enoto posebej s strani
direktorja ZDL, na predlog strokovnih vodij zdravstvene nege enot. Komisija je opravila nadzor
petih sklopov del zdravstvene nege: administrativna dela, negovaine intervencije in diagnosti¢ni

17



terapevtski posegi, preprecevanije in obvladovanije bolnisniénih okuzb, motivacijsko - vzgojno delo
in dodatna dela, ki so nujna za nemoten delovni proces.

Komisiie so naletele na pozitiven odziv medicinskih sester, ker se je sistematicno
pregledovalo izvajanje zdravstvene nege v ZV odraslih. Zelo dobrodoslo je bilo svetovanje in
iskanje skupnih resitev za izbolj$anje dela, organizacijo in usklajevanje dela v zdravstveni negi.

e lzredni interni strokovni nadzori

V letu 2011 sta bila izvedena 2 izredna interna strokovna nadzora in sicer na SNMP ter pri
zdravnici druZinske medicine v enoti Bezigrad.

Izredni_nadzor na SNMP je ugotavljal pravilnost izpolnjevanja protokolov, odloCanja glede
(ne)nujnosti pregledov in pravilnost zaraéunavanja nenujnih pregledov. Ugotovljeno je bilo, da se
postopki vodijo v skladu s protokoli, da se nenujni obiski zaraéunavajo, v kolikor se zdravnik
odlo¢i in obkrozi, da je pregled nenujen in to naroéi tudi administratorki. Neskladij izredni
strokovni nadzor ni pokazal.

Nadzor pri zdravnici druZinske medicine v_enoti BeZigrad je pokazal na doloCene
nedoslednosti pri beleZzenju v zdravstveni karton in doloéene nepravilnosti pri evidentiranju
zdravstvenih storitev. Kolegica je dobila v ambulanto pomo¢ medicinske sestre, ki obvlada
raunaini§ko evidentiranje storitev in zna v popolnosti voditi organizacijsko dejavnost ambulante
na podrogju zdravstvene nege, nudena ji je bila strokovna pomog. Cez dologen ¢€as bo izredni
strokovni nadzor ponovljen, o emer smo nadzorovano Ze obvestili.

o Sprotni strokovni nadzori s svetovanjem s strani vodij posameznih sluzb

Vodje sluzb redno in sprotno preverjajo delo zaposlenih predvsem, kar se tie realizacije
storitev ter na podro¢ju predpisovanja zdravil ter odio¢anja glede bolniSkega staleZa.

Redni sestanki po enotah v okviru posameznih zdravstvenih varstev, ki jih organizirajo in
vodijo vodje sluzb pa imajo namen sproti spremljati in odgovarjati na posamezne strokovne
dileme, ki so na teh sestankih izpostavijene.

2.2.3.2. Strokovni nadzor ZdravniSke zbornice Slovenije (ZZS)

V letu 2011 je bilo v ZD Ljubljana opravljenih osem rednih strokovnih nadzorov s svetovanjem.
Glede na zapisnike nadzorov, prejete v letu 2011, vsi nadzorovani izpolnjujejo merila za
opravljanje dela.

2.24. STROKOVNI SVET IN KOMISIJE STROKOVNEGA SVETA
2.241. Porocilo o delu Strokovnega sveta v letu 2011

Strokovni svet je obravnaval gradivo, ki so ga na svet posredovale posamezne komisije in
strokovna vodja ZDL. Dokonéno je potrdil pravila 0 moznostih nagrajevanja predsednikov in
¢lanov komisij, kadar se sej udeleZujejo izven delovnega ¢asa. Potrdil je strokovna izhodis¢a za
delo ZDL v prihodnjem kratkoronem in srednjeroénem obdobju. Glavna podrodja, v katere bo
ZDL vlagal v prihodnije in so bila sprejeta na strokovnem svetu v oktobru 2011, so naslednja:

e Uvajanje standarda ISO 9001-2008
o Vstopanje v postopek akreditacije
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Specialna znanja

Izobrazevanja na podiplomskem nivoju
Doseganje kazalnikov kakovosti
Dodiplomsko izobraZevanje

Mentorstvo

Nagrajevanje

Varnost zaposlenih: komunikacija
Razvojnost/novosti

Sprotne aktivnosti

Vloga in odgovornost vodstvenih kadrov

2.24.2. Porotilo o delu strokovnih komisij Strokovnega sveta v letu 2010

Strokovne komisiie ZDL so sledede: Komisija za zdravstveno varstvo odraslih, Komisija
zdravstvenega varstva predSolskih otrok, Komisija za zdravstveno varstvo $olskih otrok in
mladine, Komisija za zdravstveno varstvo Zensk, Komisija za fizioterapijo, Komisija zdravstvene
nege, Komisija za zobozdravstveno varstvo odraslih, Komisija za zobozdravstveno varstvo otrok
in mladine, Komisija za patronazno varstvo in nego na domu, Komisija za zdravstveno vzgojo,
Komisija za urgentno medicino, Komisija za diabetologijo, Komisija za du$evno zdravje in osebe
s posebnimi potrebami, Komisija za laboratorijsko diagnostiko, Komisija medicine dela, prometa
in Sporta, Komisija za raziskovalno dejavnost, Komisija za otroke z motnjami v razvoju in
Komisija za specialistiéno dejavnost, ki se je reorganizirala v Komisijo za kardiolodko in
pulmolosko dejavnost, ustanovijeni sta bili dodatno dve novi delovni skupini in sicer delovna
skupina za oftalmologijo in delovna skupina za sevalno dejavnost, ki bosta s spremembo Statuta
zavoda lahko postali Komisiji.

Komisije so obravnavale vsebine, ki so neposredno vezane na delo njihove specialnosti in jih
je potrebno v skladu s spremembami v stroki ali izven nje (zakonodaja, pravila ZZZS, ..),
prilagoditi. Predlagale so uvajanje novosti, ena takih je uvajanje presejanja nosecnic na
sladkorno bolezen s 75 g glukoze. Zagotavljanje neprekinjene nujne medicinske pomocéi na
podrocju splodne medicine v soboto po 13. uri je bilo centralizirano in se izvaja v enoti Center,
prav tako se izvaja zobozdravni8ko zdravstveno varstvo v soboto na eni lokaciji, to je ZD Center..

Precej dela so komisije v letu 2011 usmerjale v pridobivanje certifikata kakovosti, kar pomeni,
da so bile predsednice komisij kljuéne nosilke na delavnicah, ko so se definirala podrocja, ki jih je
potrebno znotraj stroke urediti za uspesno pridobitev certifikata. Izkazalo se je, da obstaja znotraj
ZDL mnogo vzorno urejenih podrogij, ki jih je potrebno kot primere dobrih praks diseminirati v vse
preostale enote ZDL, kier tega Se ni. Prav tako so se komisije ukvarjale s standardizacijo svojega
dela in postopkov ter pripravile veliko 3tevilo dokumentov in navodil, s katerimi sistematsko
urejajo podrogje svojega dela.

Komisije so usmerjale svojo dejavnost tudi na ureditev svojega podrocja na drZavni ravni, kjer
se je izkazalo predvsem, da je dokaj nedefinirano podrocje dusevnega zdravja. Problematiko so
predstavnice Komisije skupaj s strokovno vodjo predstavile drzavnemu sekretarju na MZ, ki je
obljubil ureditev podroéja (standardizacija kadrov in storitev).

Komisije so tvorno nadgrajevale vsebino strokovnega dela posameznega podrodja, kar
pomeni, da so predlagale dodatne diagnostitne postopke, izbolj$ave pri belezenju storitev,
izboljSave pri organizaciji dela in tudi predioge o nadaljnjih usmeritvah delovanja, ki jih vidijo kot
smiselne in upravicene.
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2.2.5. SODELOVANJE Z ZUNANJIMI PARTNERJI
2.2.5.1. Univerzitetni kliniéni center v Ljubljani

V letu 2011 je ZDL navezal stike z UKC in definirali smo nekaj podrogij, ki jih je smiselno
urediti.

Pri napotovanju bolnikov s strani ZDL na UKC se je na primeru IPP izkazalo, da je Stevilo
napotitev zaelo upadati. Razlog je bil, da so kolegi z IPP dali na razpolago direktno telefonsko
Stevilko, na katero vsak izbrani zdravnik lahko poklice, ko je v dilemi ali napotiti ali ne. ZDL je
predlagal, da bi za vsa pomembnej$a, zlasti internistiéna podroja, bile dostopne direktne
telefonske Stevilke zdravnika konzultanta, ki bi izbranemu zdravniku lahko svetoval pri odlo¢anju
glede napotitve.

Potrebno je ¢asovno urediti prejemanje odpustnih pisem, ki iziemno kasnijo (osebni zdravnik
jin dobi tudi mesec in ve¢ po odpustu/obravnavi bolnika na UKC) in oteZujejo izbranemu
zdravniku vodenje bolnika po odpustu iz bolni$nice.

Strinjali smo se, da bi doloCene storitve, konkretno je bilo govora o prenosu intravenskih
infuzij, ki jih bolniki dobivajo v dnevnem hospitalu na Hematoloski kliniki (Venofer, Aredia,
Zometa, venepunkcije) lahko izvajali za celotno MOL ali celo $irSo regijo v ZDL. Po uradnih
pobudah in dopisih na tovrstno tematiko, naslovljenih na predstojnika HematoloSke klinike in
strokovno direktorico UKC, ¢akamo uradni dogovor. V primeru strinjanja bomo priCeli z
aktivnostmi prenosa tovrstnih posegov v okvir ZDL. Predstavniki ZZZS in predstavniki MZ so se s
predstavijeno pobudo na nadelni ravni strinjali.

Z namenom, da bi zdravniki iz ZDL ¢im bolj pravilno napotovali k specialistom na UKC, je bil
sklenjen okvirni dogovor, da organiziramo okroglo mizo, kjer bi predstavniki UKC s podro¢ja RTG
dejavnosti, kardiologije in ortopedije spregovorili o pogledih na napotovanje s strani specialistov,
predstavniki ZDL pa bi prikazali dileme z vidika napotnega zdravnika. Trenutno ¢akamo odgovor
s predlogom predavateljev s strani UKC.

2.2.5.2. Ministrstvo za zdravje

Predstavniki ZDL so aktivni €lani v dolo¢enih Komisijah in Delovnih skupinah na MZ, kar je
precejSnjega pomena iz staliS¢a, da lahko odloCitve in sklepe sprejete v teh telesih realiziramo
relativno hitro ali pa usmerimo svojo dejavnost v ustrezno smer.

ZDL je navezal tudi stike z Oddelkom za kakovost na MZ, ker bo postopoma pristopil k
postopkom za pridobitev akreditacije po standardih NIAHO.

2.253. Medicinska fakulteta Ljubljana

ZDL vec let sodeluje z MF na podro€ju izvajanja mentorstva Studentom Medicinske fakultete.
Predvsem se pri mentorjih iz ZD Ljubljana ogla$ajo $tudentje prvega letnika MF, ko imajo vaje iz
Komunikacije ter Studentje Sestega letnika MF, ko imajo vaje iz druzinske medicine, kjer ZDL
zagotavlja vecino mentorjev, potrebnih za izvajanje tovrstnega uénega procesa. V ambulanti CBD
izvajamo prikaz vodenja bolnic z boleznimi dojk za $tudente 3. Letnika MF v okviru izbirmega
predmeta »Bolezni dojke«.
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2.254. Fakulteta 2a zdravstveno nego

Vletu 2011 je bila ponovno podpisana pogodba med ZDL in omenjeno fakulteto za izvajanje
vaj za njihove Studente. V ta namen je ZDL poiskal dodatne mentorje/mentorice, ki so
pripravijene izvajati tovrstne vaje za plagilo, ki ga v skladu z zakonodajo in sklenjeno pogodbo
ZDL lahko nakaze posamezni mentorici/mentorju.

Kljub pobudam s strani Mariborske fakultete in Fakultete iz Novega mesta dodatnih pogodb v
ZDL nismo mogli podpisati, zaradi obremenjenosti obstojedih mentorjev in mentoric. Kljub vsemu
pa je ZDL omogoCil in prevzel izvajanje vaj za zaposlene v ZDL, ki so vpisane na fakulteto v
Novem mestu.

2255. Tujina

V ZDL sodelujemo pri izmenjavi $tudentov iz tujine, zlasti na podro&ju druZinske medicine, kjer
v okviru projekta Erasmus tuji Studentje preZivijo del svojega ¢asa v ambulantah druzinske
medicine pri nasih mentorjih.

V ZDL smo proti koncu leta 2011 gostili tudi delegacijo iz Svedske, ki je v okviru svojega
obiska v Sloveniji obiskala tudi ZDL. Predstavili smo ji organizacijo in obseg dela zdravstvenega
doma Ljubljana kot najvecje tovrstne indtituciie na primarnem nivoju v Sloveniji in ji razkazali
nacin sprejema in spremljanja bolnikov, prostore ter opremo enote ZD Center. Odziv je bil
iziemno pozitiven in delegacija se je zahvalila za predstavitev.

V ZDL gostimo tudi tuje profesorje in druge strokovnjake, ki si Zelijo sodelovanja z nami. Tako
je podrogje patronaZne dejavnosti v letu 2011 obiskala profesorica Joy Merrell iz Wellsa v Angliji.
Bila je zelo zadovolina in tudi presenecena nad sistematicnim delom patronazne sluzbe v
skupnosti in na terenu ter napovedala ponovitev svojega obiska v letonjem letu.

2.25.6. Drugi partnerji

ZDL sodeluje tudi s Stevilnimi drugimi partnerii, ki si Zelijo naSega sodelovanja. Ve¢inoma gre
za osnovne 3Sole ter ¢etrtne skupnosti. Vabijo nas na predstavitev dejavnosti ZDL v $ole, Zelijo, da
za njihove u€ence organiziramo »Predstavitev zdravstvenih poklicev«, povabijo nas na tematske
dneve, kjer zaposleni iz ZDL pripravijo za star$e in u¢ence predavanja na doloéeno temo, npr.
kako se varovati pred sonénimi opeklinami, kaj pomeni, ¢e ima otrok vro¢ino itd.

Cetrine skupnosti vabijo, da se zlasti ob obeleZitvi doloéenih dnevov (npr. dan proti kajenje,
AIDS, rak) udeleZimo in prebivalcem ob¢ine MOL v dotiéni Cetrtni skupnosti razloZimo in
predstavimo pogled strokovnjakov na Zeleno temo.

ZDL pa je skupaj z naSo zaposleno zobozdravnico tudi nosilec in izvajalec projekta
»Tekmovanije za Ciste zobe«, ki poteka med uéenci nizjih razredov v $irSem slovenskem prostoru
in ga sofinancira MOL.

226. IZOBRAZEVANJE
Podrobnejsi pregled stroSkov izobraZevanja ter Stevilo ur strokovnega izpopolnjevanja po

posameznih kadrovskih profilih podajamo v nadaljevanju Letnega porocila, v to¢ki Analiza pla¢ in
kadra. V tej tocki je tudi podrobna analiza kadrov ter pregled specializacij.
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2.2.6.1. Specialna znanja za zobne asistentke

ZDL je v mesecu juniju 2011 navezal stik z Zbornico zdravstvene in babiske nege glede
izvedbe specialnih znanj za zobne asistentke, ki niso konéale $olanja po programu za zobne
asistentke, da bi jih lahko prevedli v plaéni razred zobne asistentke s specialnim znanjem.

Zbornica/nega je aktivno in konstruktivno pristopila k sodelovanju. Ustanovljena je bila
delovna skupina, ki je pripravila vsebino in terminski nacrt izvedbe tega izobraZevanja. Glede na
obsezno vsebino, ki jo morajo zobne asistentke poznati in obviadovati, je bilo doloeno, da bodo
izobrazevanja potekala 4 polne delovne dneve in k sodelovanju so bili povablieni Stevilni
strokovnjaki znotraj in izven ZDL. Definirana je bila tudi izpitna komisija, v kateri so bili prav tako
strokovnjaki iz in izven ZDL, ki je pripravila vse ustrezno za izvedbo izpitov po koncanih
predavanijih in praktiénih delavnicah.

Izpiti so potekali 21.10.2011 in od vseh prijavijenih 49 zobnih asistentk, ki so prisle na izpit, so
izpit uspes$no opravile vse. Zbornica zdravstvene in babiSke nege je organizirala skupaj z ZDL
slavnostno podelitev potrdil dne 30.10. 2011 v predavalnici ZDL na Metelkovi.

2.2.6.2. I1zobrazevanje za vse srednje medicinske sestre in tehnike zdravstvene nege ter
zobne asistentke na temo komunikacije v zdravstveni negi

Srednje medicinske sestre, tehniki zdravstvene nege in zobne asistentke so kader, ki najprej
in najpogosteje prihaja v neposreden kontakt z uporabniki zdravstvenih storitev. V tem pogledu jih
uporabniki pogosto ocenjujejo kot zrcalo prijaznosti celotnega zavoda.

Glede na zbrane pritozbe s strani bolnikov pa izhaja, da se slednji ve€inoma pritoZujejo nad
odnosom zaposlenih do njih, manj nad vsebino storitev.

V ta namen je ZDL organiziral izobrazevanije, da bi lahko vsi zaposleni na teh delovnih mestih
spretno uporabljali dolo¢ena orodja, ki jih na delavnici spoznajo, v izogib konfliktom z bolniki. V
letu 2011 je bilo izvedeno prvo izmed treh sklopov izobraZevanj, to pomeni za prvo skupino,
sledita Se dve skupini v letu 2012.

Z vsebino in izvedbo izobrazevanja so bile udeleZenke zelo zadovoljne.

2.2.6.3. Interna strokovna izobraZevanja na nivoju ZDL
¢ Napotovanje, predpisovanje zdravil in bolniSki stalez

V letu 2011 smo se odlo€ili, da k problematiki predpisovanja zdravil, odlo¢anja za bolniski
stalez, napotovanja na sekundarmni nivo in k podro¢ju nadzorov s strani ZZZS pristopimo naértno
in z moznostjo reevaluacije ez doloéeno obdobje. Skupaj s predstavniki ZZZS smo pripravili
interaktivno delavnico, kjer so razli€ni predavatelji s strani ZZZS in s strani ZDL predstavili vsak
svoje podroje (predpisi zdravil po posameznikih v ZDL in primerljivo s SLO, razliéni spekter
predpisa zdravil, nadzori s strani ZZZS, odlo¢anje o bolniskem stalezu, ozave$¢anije zdravnikov o
tezi odgovornosti, ki jo nosijo, ko se odlo¢ijo za dolo¢eno odloCitev, predstavlien je bil modul o
predpisovanju zdravil), prikazana pa je bila tudi mozZnost on-line vpogleda zdravnika v lasten
spekter predpisovanja zdravil. lzredno aktivna razprava med udelezenci je pokazala, da je
vsebina aktualna in pereca.
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o Laboratorijske storitve

V ZDL zdravniki narocajo laboratorijske storitve v razliénem razponu, po prvih ocenah je
razpon med zdravnikom, ki naroci najmanj in najve¢ laboratorija prevelik, saj se razlikuje za faktor
osem. Ob tem seveda niso upoStevane okolis¢ine, ki precej vplivajo na to dejstvo, predvsem
Stevilo opredeljenih bolnikov in njihova polimorbidnost. Kljub vsemu pa je pri odlo¢anju o
laboratorijskih preiskavah nujno izhajati iz strokovnih priporogil in smermic ter upoStevati ze
sprejete dogovore, ki so opredeljeni tudi v Splosnem dogovoru. Tukaj sta misljena predvsem dva
dokumenta in sicer Prva nenujna napotitev bolnika k specialistu ter Priprave bolnika na operativni
poseg v splosni ali regionalni anesteziji.

Z namenom ¢im bolj poenctiti laboratorijske storitve je ZDL organiziral delavnico, na kateri so
strokovnjaki s podro¢ja laboratorijske dejavnosti in vablieni zunaniji predavatelji predstavili kdaj je
smiselno napotovati v laboratorij, kako morajo biti vzorci pravilno odvzeti in transportirani, da se
izognemo napakam v rezultatih ter seveda, kako redno spremljanje laboratorijskih parametrov pri
doloCenem bolniku vpliva na njegov izhod zdravijenja.

Za obe navedeni strokovni izobrazevanii je bila vioZzena pro$nja za dodelitev licenénih tock za
zdravnike, ki jih je ZZS tudi dodelila.

2.2.6.4. Interno izobraZevanje po enotah in sluzbah

V letu 2011 smo pristopili k naCrtnemu izobraZevanju znotraj posameznih enot in znotraj
posameznih strokovnih podro€ij. Imenovana je koordinatorica izobrazevanj za DMS in
SMS/tehnike zdravstvene nege, ki organizira in tudi vodi izobrazevanja ter vlaga predloge za
pridobitev licenénih tok na Zbornico zdravstvene in babiske nege.

Za zdravniski kader izobraZevanja vodijo ali organizirajo predstojniki ali vodje sluzb znotraj
posamezne enote in so namenjeni sprotni razsvetlitvi dolo¢enih kliniénih problemov ali novim
spoznanjem v stroki. Vecina teh izobraZevanj je prav tako ovrednotena z licenénimi tockami.

Frekvenca tovrstnih predavan] je prilagojena potrebam v posamezni enoti/sluzbi.

2.2.6.5. TriaZiranje

ZDL je v mesecu novembru poslal v tujino na enotedensko izobrazevanje 6 zaposlenih (2
zdravnici in 4 medicinske sestre). Obiskale so Manchester in izpopolnile svoje znanje na podrogju
triaZiranja bolnikov, kar je posebej pomembno pri obravnavanju bolnikov na SNMP in PNMP. V
decembru je bilo poskrblieno, da so del tega znanja udeleZenke prenesle tudi na druge
sodelavke, kidelajo v postopkih triaZe bolnikov.

2.2.7. NOVOSTI: REFERENCNE AMBULANTE (RA)

Referenéne ambulante so novost na podroéju druzinske medicine, kjer se sedanjemu timu
(zdravnik in tehnik zdravstvene nege) pridruzi za polovicni delovni ¢as $e diplomirana medicinska
sestra (DMS) in pomenijo naértno uvajanje drugaéne organizacije in drugaéne vsebine dela v
osnovno zdravstvo. V Sloveniji jih je v letu 2011 pricelo z delom 107, ZDL je zacel delo z 12 RA
(5 jih je pricelo z delom 1.4.2011, 7 pa 1.9.2011).
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DMS je postala del tima in je prevzela naloge, ki jih v skiadu s svojimi kompetencami lahko
opravlja ter bo na nek nacin izbolj$ala u¢inkovitost druZinskih ambulant. Podrocje njenega dela je
predvsem spremljanje parametrov urejene kroni¢ne bolezni (v prvem koraku KOPB, astme in
SBIl), ter preventivno presejanje (spremljanju sréno-zilne obremenjenosti bo dodano 3e
presejanje za sladkorno bolezen, depresijo, KOPB, povi§an arterijski tlak ter kajenje in pitje
alkohola). Ze po konéani fakulteti ima DMS vse potrebne kompetence, da suvereno sodeluje pri
delu tima. Zagotovo pa je pomembno, da je njeno znanje nadgrajeno za kakovostnejSe delo, v
kontekstu Sirokega poznavanja dela v ambulanti in obravnave teh bolnikov.

Obremenitev zdravnika se s tem ne bo zmanj$ala, pa pa prerazporedila in DMS bo
doprinesla k pogloblieni obravnavi bolnikov na doloéenih podrogjih, kot je bila tam izvajana do
njenega prihoda. Obravnava akutnih bolnikov ostaja nespremenjena: zdravi jih zdravnik. Podrogje
preventivne dejavnosti in obravnave kroni¢nih bolnikov pa se bo dopolnilo in nadgradilo.

V prvem letu so v skladu s protokoli zdravniki in DMS vodili naslednje skupine kronicnih
bolezni:
1. KOPB,

2. astma
3. sladkorna bolezen,

Protokoli za Zdravstveno obravnavo pacientov s temi obolenji so pripravljeni in so dostopni na
spletni strani wwwi/referencna-amblanta.si .

V ZDL smo podprli delo RA ambulant na naéin, da smo definiralo osebo, ki skrbi, vodi, ureja in
koordinira dokumentacijo, vezano na delo RA, organizira mese¢ne sestanke, kjer v razgovorih
usmerjamo delo zaposlenih ter posilja obvezna poro€ila na ZZZS ali v projektno pisarno.

Osnovni koncept obravnave bolnikov v RA je dologen, izvaja se po toéno dolo¢enih korakih, z
jasno dolocenimi nalogami kompetencami in cilji. (slika1, slika 2)

S takim nainom obravnave bolnikov smo se zelo priblizali tako imenovani »klini¢ni poti
vodenja bolnika« za doloene kroni¢ne bolezni.

Za vsako izbrano skupino kroniénih bolnikov zdravnik vzpostavija registre, zato mora imeti
ustrezno IT podporo. Glede na dejstvo, da se bolniki vradajo po zdravila vsake 3 mesece in da je
mnogo bolnikov multimorbidnih, pri¢akujemo urejene registre za izbrana kroniéna obolenja v pol
do enega leta po vzpostavitvi dela RA. Vsako naslednje leto se bodo registri dopolnjevali za
dodatne kronine bolezni. Registri bodo pripomogli k preglednosti obolevnosti opredeljenih
bolnikov glede na posamezno kroniéno bolezen in bodo omogo€ali aktivni pristop k zdravljenju in
planiranje obravnave, kar se ti€e zdravstveno-vzgojnih in terapevtskih postopkov, kar je za time v
ZDL izredno pomembno.

V referenCnih ambulantah bodo morali zdravniki in DMS dosegati in spremljati kazalnike
kakovosti na podro¢ju:

° spremljanje kakovosti klininega dela
° spremljanje kakovosti preventivnega dela
° spremljanje kakovosti organizacije

Ker gre za projekt Ministrstva za zdravje, je minister s sklepom imenoval Projektni svet, v
katerem sta med devetimi ¢lani tudi dva predstavnika iz ZDL. Projektni svet sprejema in potrjuje
vsebinske in organizacijske korake v razvoju RA, kar v ZDL upostevamo in izvajamo.
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Algoritem vodenja bolnika s kroni¢no boleznijo na primarnem nivoju

Kazalniki
kakovosti

Primarni nivo
zdravnik

Naértovan/
nenad&riovan

pregled

Slika 1: pot obravnave bolnika s kroni€no boleznijo

Parametri

oOuhkwWNRE

7.
8.
9.
10.Kriteriji {(zdravniSska navodila) za ukrepe MS

Kaj narediti ob vsakem rednem pregledu

Kriteriji urejenosti bolezni

Pogostnost rednih (nac¢rtovanih) pregledov,nadini komuniciranja, itd
Kriteriji urgentnega stanja

Ukrepi na primarnem nivoju ob napotitvi na urgenco

Indikacije za napotitev na sek/terc nivo (poslabsanje, zapleti, oblika
napotnice)

Kako urejati neurejenost/poslabsanje bolezni na primarnem nivoju

komunikacijske poti druzinski zdravnik-bolnik

Kazalniki kakovosti obravnave bolnika s kroni¢no boleznijo

Slika 2: opis posamezne stopnje obravnave
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23. KAKOVOST

Uvajanje sistema kakovosti je obseZen in dinami¢en proces, ki vkljuéuje vse zaposlene, s
konénim ciljiem izbolj$anja zadovoljstva zaposlenih in uporabnikov.

Ne glede, da je za kakovost storitev odgovoren vsak posameznik, je nujno poenotiti poti
obravnave bolnikov tako, da so v vseh enotah ZDL primerljive in vodijo k najboljemu moZnemu
zdravstvenemu izhodu za bolnike.

V ZDL je zaradi obsega in razlicnosti delovanja pomembno vpelievanje sistema kakovosti, s
katerim nadzorovano uvajamo kakovost na vseh podrogjih in pri vseh zaposlenih, tako v vodstvu
kot pri izvajalcih. Njegov konéni cilj je izbolj$anje zadovoljstva zaposlenih in uporabnikov t].
pacientov. V ZDL smo se ze v planu za leto 2006 pozitivno opredelili do projekta kakovosti, v letu
2011 pa smo aktivno pristopili k pridobivanju certifikata sistema vodenja kakovosti ISO
9001:2008. Izbran je bil ponudnik, ki je zaposlenim omogogil aktivno obliko izobraZevanja, preko
katerega se je izobrazila skupina notranjih presojevaicev. Preko predavanja »Kaj mora vsak
zaposleni vedeti o sistemu vodenja kakovosti ISO 9001:2008« smo seznanili zaposlene z
omenjenim sistemom.

Z nadzorovanim uvajanjem kakovosti smo omogodili vsem izvajalcem, da poenotijo dobre
prakse v vseh enotah ZDL, da poenotijo postopke in da pristopijo k novim vsebinam strukturirano,
nadzirano in evidentirano.

ZDL se zaveda, da je pravzaprav Ze notranja presoja tista, ki pokaze pomanjkljivosti, zato smo
se odlodili, da bomo vlagali v notranje presojevalce na nacin, da jih primerno izobrazimo in da jih
vklju¢imo zadostno Stevilo. Interes vseh povablienih in njihovo konstruktivno sodelovanije kazeta,
da je kakovost podrogje, ki se ga moramo lotevati naértno, vsebinsko dore¢eno in ga podkrepiti z
ustreznim planom. Z izvedbo notranje presoje sistema ZDL smo odkrili nekatere pomanjkljivosti,
ki jih z obveS€anjem vodstvenih delavcev posku$amo odpraviti do te mere, da ustrezajo
standardom kakovosti.

Za pomo¢ zaposlenim je bil izdelan Poslovnik vodenja kakovosti, ki urejeno in nadzorovano
ureja kakovost na vseh definiranih in zahtevanih podro€jih. To pomeni, da so zaposleni podvrzeni
postopkom in ukrepom, ki stopenjsko in zanesljivo vodijo do doseganja tistih kazalnikov
kakovosti, ki so pomembni za delo zaposlenih in za kakovostno izvajanje storitev namenjenih
naSim uporabnikom. Za prvo izdajo Poslovnika kakovosti lahko zakljuéimo, da za vodstvo pomeni
dokument, ki ureja kakovost na vseh nivojih ZDL in vodi do doseganja kazalnikov kakovosti, ki so
pomembni za delo zaposlenih in za kakovostno izvajanje storitev v nasi ustanovi. Zaposlenim pa
Je v pomo¢ pri izvajanju njihovih nalog, saj jih usmerja k poenotenju procesov ter ve€ji kakovosti
in transparentnosti njihovega dela.

V predzadnjem tednu pred zakljuékom leta 2011 je bila izvedena tudi zunanja presoja sistema
kakovosti, ki je bila zadnja stopnja kontrole ustreznosti sistema kakovosti pred podelitvijo
certifikata kakovosti.

24. ZADOVOLJSTVO PACIENTOV

Uvod

V ZD Ljubljana je v mesecu maju in juniju 2011, Ze éetrto leto zapored, v vseh enotah ZD
Ljubljana potekala raziskava o zadovoljstvu pacientov.

Raziskava je potekala na dva na€ina: prvi je Ze ustaljen, v obliki strukturiranega intervjuja na
podlagi vpraSalnika, drugi nain pa je bil izveden poskusno: vprasainiki so bili razdeljeni
zainteresiranim pacientom, ki so jih izpolnili in vrnili v zabojéek pri informatorju enote.
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Metodologija

Vprasalnik za raziskavo je vseboval 23 vprasanj, od Katerih jih 11 predvideva odgovor na
petstopenjski lestvici, eno vpraSanje je namenjeno prediogom in pripombam, 7 vprasan;
predvideva izbiro enega od predlaganih odgovorov, 4 vprasanja so demografske narave.
Intervjuje je izvajalo 9 Studentov, ki so jih za sodelovanje predlagali zaposleni v ZD Ljubljana.
Sluzba za razvoj kakovosti v zdravstvu je izbranim $tudentom v uvodnem sreCanju predstavila
pretekle raziskave o zadovoljstvu pacientov, postopek izvajanja intervjuja, vsebino celotnega
vprasalnika, ratunalnisko tabelo za vnos podatkov ipd. Studentje so prejeli tudi pisna navodila v
obliki povzetka uvodnega sre¢anja. Obdelava podatkov in priprava analize je bila izvedena v
Sluzbi za razvoj kakovosti v zdravstvu.

Rezultati

Na vpraSanja anketarjev je odgovarjalo 626 pacientov starejsih od 15 let, od tega 62,6%
zensk in 37,8% moskih. Samostojno je vprasalnik resilo in oddalo 556 pacientov, od tega 72,9%
zensk in 27,1% moskih. Skupno je bilo v analizo vkljuéenih 1182 izpolnjenih vprasalnikov, ki jih je
izpolnilo 67,2% Zensk in 32,8% moskih. 38,8% vpraSanih je bilo starih od 31 do 50 let, 22,3% je
bilo starih od 51 do 64 let, 21,6% starih od 15 do 30 let, starejsih od 64 let je bilo 17,3%
vprasanih. Najve¢ vpraSanih, 39,2%, je imelo koncano srednjo $olo, visoko ali univerzitetno
izobrazbo je imelo 25,3% vprasanih.
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e Urejenost

Pacienti so odgovarjali na 4 vpra$anja o urejenosti ZD Ljubljana. Na petstopenjski lestvici
odgovorov so pacienti ocenjevali dostop in moznost parkiranja, urejenost ¢akalnic, primernost
ambulante, ki so jo obiskali, primernost oznacb ter primernost sanitarij. Pacienti najslabSe
ocenjujejo dostop in moZnost parkiranja, 56,8% vprasanih to kategorijo ocenjuje z ocenama 1 oz.
2. NajboliSe je ocenjena kategorija primernost ambulante (88,4% vpraSanih jo je ocenilo z
ocenama 4 oz. 5), sledi urejenost oznacb (88,0% jih ocenjuje z ocenama 4 oz. 5) ter primernost
akalnic (77,7% vpraSanih jih ocenjuje z ocenama 4 oz. 5), primernost sanitarij pa 73,1%
vpraSanih ocenjuje z najbolj§ima ocenama. Primerjava rezultatov z raziskavo zadovoljstva
pacientov v letih 2009 in 2010 kaze, da pacienti v letu 2011 dostop in moznost parkiranja
ocenjujejo veliko slab3e, kot v preteklosti, druge kategorije pa so ocenjene nekoliko slabse.

e Spletna stran ZD Ljubljana

Z vpraSanjema »Ali ste Ze obiskali spletno stran ZD Ljubljana?« in »Katere informacije ste
iskali na spletni strani ZD Ljubljana?« smo Zeleli ugotoviti, kak$no je zanimanje za naSo spletno
stran in katere podatke pacienti najbolj potrebujejo. 62,1% vpradanih $e ni obiskalo spletne strani
ZD Ljubljana, od tega jih 15,8% sploh ne uporablja interneta. Najve¢, §9,3% vprasanih je na
spletni strani ZD Ljubljana iskalo urnik oz. telefonsko $tevilko, manj vpradanih je iskalo ¢akalne
dobe, naslov ali lokacijo, informacije javnega znaéaja in informacije o nujni medicinski pomoci.

e Narocanje

Pacientom smo zastavili ve¢ vpradanj o naroanju. Zanimalo nas je, na kak3en nacin so se
naro€ili na zadnji pregled in ugotovili, da se jih je najve¢ narodilo po telefonu, sledita deleza
pacientov, ki se sploh niso narogili in tistih, ki so se naroCili osebno, manj se jih je narocilo ob
zadnjem obisku. Delez pacientov, ki so se narodili po elektronski posti je zanemarjiv.

Primerjava z rezultati iz leta 2010 kaZe, da se nekoliko manj pacientov ni naroCilo, obcutno
vet se jih je narogilo osebno, nekoliko manj pa po telefonu in ob zadnjem obisku.
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Slika 4: Oblike naro&anja na obravnavo

Glede na to, da je delez pacientov, ki za naro¢anje uporabljajo elektronsko posto zelo nizek, smo
v letosnji vpraSalnik vkljuili vpraSanje »Ali bi za naro¢anje Zeleli uporabljati elektronsko posto?«,
da bi ugotovili ali med pacienti resnino ni zanimanja za to obliko naro¢anja ali gre vzroke za
nizek delez uporabe te oblike naroCanja iskati drugje. Rezultati raziskave kazejo, da kar 44,7%
vprasanih pacientov za naroCanje Zeli uporabljati elektronsko posto.
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®Da mNe

Slika 5: Ali bi za naro¢anje Zeleli uporabljati elektronsko posto

Zanimalo nas je ali imajo pacienti tezave z narotanjem. 72,8% vprasanih je odgovorilo, da
niso imeli nobenih teZav z naroanjem, 10,4% vprasanih pa je odgovorilo, da so imeli veliko tezav
z naro¢anjem (oceni 1 in 2),
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Slika 6: TeZave z naro¢anjem

Tiste paciente, ki so se na zadnjo obravnavo naro€ili po telefonu, taks$nih je bilo 501, smo
vprasali, kolikokrat so poklicali, da so uspe$no vzpostavili telefonsko zvezo z ZD Ljubljana.
Vecina pacientov je vzpostavila telefonsko zvezo v 2 do 5 telefonskih klicih, sledi delez pacientov,
ki so vzpostavili telefonsko zvezo v enem samem klicu. V primerjavi s preteklim letom se je zelo
povecal delez pacientov, ki so telefonsko zvezo vzpostavili v enem samem telefonskem klicu,
zmanjSal se je delez tistih, ki so Klicali od 2 do 5 krat in tistih, ki so klicali od 5 do 10 krat, nekoliko
pa se je povecal deleZ pacientov, ki so klicali od 10 do 20 krat in tistih, ki so klicali ve¢ kot 20 krat.
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Slika 7: Stevilo telefonskih klicev za naroganje
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Smisel naro¢anja je tudi v tem, da se pacienti lahko dogovorijo za termin obravnave, ki jim
najbolj ustreza. Paciente smo vprasali, ali jim je dogovorjeni termin zadnje obravnave ustrezal in
ugotovili, da je vetini pacientov dogovorjeni termin odli¢no ustrezal, deleZ teh pacientov pa se je
v primerjavi s preteklim letom $e povecal.
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Slika 8: Ustreznost termina ocbravnave

¥

e Cakanje na obravnavo

Odgovore pacientov na vpra$anje »Koliko ¢asa ste danes ¢akali na pregled?«, smo analizirali
glede na to, ali se je pacient naroil ali ne. Ve¢ina naroéenih in nenaro¢enih pacientov pride na
vrsto v prvih 15 minutah ¢akanja na obravnavo, skoraj enak pa je delez narogenih in nenarogenih
pacientov, ki so ¢akali od 15 do 30 minut. Primerjava z rezultati iz leta 2010 kaZe, da sta deleza
naroCenih in nenaroGenih pacientov, ki so v leto$nji raziskavi ¢akali manj kot 15 minut obCutno
vedja, zelo pa sta se zmanj$ala deleza naroenih in nenarofenih pacientov, ki Cakajo na
obravnavo od 30 do 60 minut oziroma ve¢ kot 1 uro.
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Slika 9: Primerjava ¢asa ¢akanja med naroCenimi in nenaroéenimi pacienti v letih 2010 in 2011
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Cakanje na obravnavo smo primerjali tudi glede na dejavnost, ki jo je pacient obiskal. Ugotovili
smo, da so pacienti najhitreje obravnavani v zdravstveno vzgojnem centru in fizioterapiji.
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Slika 10: Primerjava Casa ¢akanja po dejavnostih

e Odnos osebja

Zadovoljstvo pacientov z zdravstvenim osebjem smo ugotavljali preko Stirih vprasan;: »Ali ste
bili zadovoljni z delom zdravstvenega osebja?«, »Ali ste bili zadovoljni z odnosom zdravstvenega
osebja?«, »Ali vam je zdravstveno osebje posvetilo dovolj ¢asa?« in »Ali je zaupno ravnalo z
vasimi osebnimi podatki?«. Ve kot 75% pacientov je popolnoma zadovoljnih z delom osebja,
odnosom osebja in menijo, da jim je osebje posvetilo dovolj ¢asa. Kar 84,4% pacientov je
popolnoma zadovoljnih s stopnjo zaupnosti ravnanja z osebnimi podatki.
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Slika 11: Zadovoljstvo z osebjem
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e Predlogi in pripombe

Pacienti imajo vsako leto moznost, da ob koncu anketiranja podajo svoje predioge in
pripombe. V raziskavi leta 2011 smo prejeli 278 prediogov pacientov, ki smo jih razvrstili v 5
kategorij: urediti naroCanje, zagotoviti ve¢ kadra in kraj§i Cas €akanja, izboljSati moznost
parkiranja, urejenost in Eistoco, izbolj$ati odnos osebja, drugi predlogi in pohvale.

= Urediti narodanje, ves
kadra. kraj$i¢as £akanja

% |zbolj3ati odnos zdravstvenega
osebja
= Parkiris€a, ¢istoca. urejenost

= Drugo

= Pohvals

Slika 12: Predlogi in pripombe v letu 2011

Primerjava delezev prejetih predlogov in pripomb v zadnjih 4 letih kaZe, da so pacienti v letu
2011 podali manj pohval kot pretekio leto, ponovno pa je ve¢ pripomb in predlogov za izbolj$ave
na podroéju naro¢anja, kadrov in ¢asa ¢akanja na obravnavo.
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Slika 13: Predlogi in pripombe — primerjava v letih 2008-2011
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2.5. MERJENJE ORGANIZACIJSKE KULTURE IN ZADOVOLJSTVA ZAPOSLENIH V ZD
LJUBLJANA V LETU 2011

Konec januarja in v zacetku februarja 2012 je v Zdravstvenem domu Ljubljana potekalo
anonimno merjenje organizacijske kulture in zadovoljstva zaposlenih. Vpragalnik je bil na voljo v
elektronski obliki, do katerega so zaposleni dostopali s pomogjo individualne kode in tudi v tiskani
obliki. V obeh primerih je vprasalnik anonimen.

Namen raziskave je bil ugotoviti, kak$na je organizacijska kultura v Zdravstvenem domu
Ljubljana, kolik$no je zadovoljstvo tamkajnjih zaposlenih, katera so baziéna prepri€an;a,
vrednote in norme (pravila), ki na to vplivajo.

V raziskavi smo se usmerili na 9 dimenzij in vsaka od dimenzij ima nasprotno dimenzijo, kar
kaze na to, ali je organizacijska kultura (v nadaljevanju OK) bolj tradicionalna, modema ali v
tranziciji, se pravi na prehodu med tradicionalno in moderno.

1. DIMENZIJE MERJENJA ZA UGOTAVLJANJE ZADOVOLJSTVA ZAPOSLENIH

Individualizem - Timsko delo

Usmerjenost na procese — Usmerjenost na zaposlene
Trud - Ciljna usmerjenost

Hierarhi¢na — Splo$¢ena organizacijska struktura
Usmerjenost vase — Usmerjenost na paciente
Vodstveni nadzor — Delitev moci

Skrivanje znanja — Delitev znanja

Zastita delovnega mesta — Partnerski odnosi
Vertikalna komunikacija — Medsebojna komunikacija

OCoOoNOORWN -

Za interpretacijo ocene, kako izpolnjevaici vidijo organizacijsko kulturo ZD Ljubljana, velja
naslednje:

o ocena od 1,00 do 2,99 - dimenzijo vidijo bolj usmerjeno v tradicionalno in neadaptivno
organizacijsko kulturo;

. ocena od 3,00 do 4,50 - dimenzijo vidijo na prehodu med tradicionalno in moderno
organizacijsko kulturo (v tranziciji);

. ocena od 4,51 do 6,00 — dimenzijo vidijo bolj usmerjeno v moderno, adaptivno

organizacijsko kulturo.

Na splosno glede na povpre¢no oceno 3,89 vseh dimenzij, lahko trdimo, da zaposleni vidijo
organizacijsko kulturo ZDLJ na prehodu med tradicionalno in moderno organizacijsko
kulturo, za katero pravimo, da je v tranziciji. Prav zaradi tega je pomembno, da lahko pogledamo
posamezno dimenzijo, saj bomo glede na njihov rezultat videli, kje je ZD $e v tradicionalni OK, na
katerih dimenzijah je Ze v moderni in na katerih v tranziciji.
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Tradicionalna

Slika 14: Povpregna ocena organizacijske kulture v Zdravstvenem domu Ljubljana

Za laZjo predstavo prikazujemo stanje $e na grafu, kier je razvidno, katero dimenzijo smo
ocenili kot bolj tradicionalno usmerjeno, katero v modemi OK in katera je na prehodu med njima
ter v kolik$ni meri. Z rdeco je obarvana dimenzija, ki glede na oceno sodi v moderno OK, z modro
so dimenzije, ki so v tranziciji.Po posameznih dimenzijah so rezultati sledeéi (predstavijeno od
najvi§jega do najnizjega povprecja dimenzije):

Povprecne ocene dimenzij

Slika 15: Povpre€ne ocene za posamezno dimenzijo ZD celota

V grafu vidimo, da v Zdravstvenem domu Ljubljana najviSje ocenjujemo dimenzijo delitev
znanja (4,67), ki glede na rezultat sodi v moderno OK, vse ostale dimenzije pa so v tranziciji. V
tradicionalni OK ni nobena dimenzija.
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2, ZADOVOLJSTVO ZAPOSLENIH

Kot omenjenp na zacetku porodila, smo poleg OK merili tudi zadovoljstvo zaposlenih. Merili
smo ga z 8 trditvami in zaposleni so izrazali strinjanje s trditvami, ki se nanasajo na njihovo
splosno zadovoljstvo, zadovoljstvo z delom, vodstvom, pogaji dela in izobrazevanjem.

Povpre¢na skupna ocena zadovoljstva zaposlenih je 4,5.

CONA NEZADOVOLJSTVA CONA ZADOVOLJSTVA

ralo f",
i 8 002 3
nezadovoljni - -

Slika 16: Povpre¢na ocena zadovoljstva v Zdravstvenem domu Ljubljana

Cona nezadovoljstva je do povpreéne ocene 3,50, cona zadovoljstva je od 3,51 do 6,00.
6,00 - 5,21 — visoko zadovoljstvo

5,20 - 4,31 - srednje zadovoljstvo

4,30 - 3,51 - nizko zadovoljstvo

3,50 - 2,71 — nizko nezadovoljstvo

2,70 - 1,91 - srednje nezadovoljstvo

Manj kot 1,90 - visoko nezadovoljstvo

Na sliki vidimo, da je povpre¢na ocena celotnega ZD v coni srednjega zadovoljstva.

3. ZAKLJUCKI ANALIZE MERJENJA ZADOVOLJSTVA ZAPOSLENIH V ZDL V LETU 2011

V ZD Ljubljana smo torej:

1. najbolj zadovoljni s sodelavci (4,87) in najmanj z delovnimi pogoji (3,92).

2. Nobeno podro€je ne ocenjujemo v coni visokega zadovoljstva, niti v coni visokega
nezadovoljstva.

3. podrocje delovni pogoji je v coni nizkega zadovoljstva.

4.  Sest podroij: delovni ¢as, moznosti izobraZevanja, pozicija, neposredno nadrejeni in delovni
Cas, glede na rezultat, sodijo v cono srednjega zadovoljstva.

Rezultati analize merjenja organizacijske kulture in zadovoljstva zaposlenih v ZDL nam kazejo, da
smo zaposleni v povpre¢ju zadovoljni z delom, pogoji dela in sodelavci.

Prav tako je iz analize razvidno, da ni ve¢jega nezadovoljstva v zavodu, saj v nobeni primerjavi ni
bilo uvrstitve med cono nezadovoljstva. Tako lahko sklepamo, da so zaposleni veinoma
zadovoljni z delom v ZDL.
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2,6. PRITOZBE IN POHVALE

Kazalnik kakovosti dela v ZD Ljubljana spremljamo tudi s Stevilom pritozb in pohval. Pritozbe
S0 izhodisCe za izbolj$anje kakovosti dela.

e PRITOZBE VLETU 2011

Resevanje pritozb poteka v skladu z Zakonom o pacientovih pravicah; postopke vodijo in so
zanje odgovorni predstojniki enot.

Pritozbe v ZDL v letu 2011 v primerjavi s preteklimi leti - po vzrokih

PRITOZBE - VZROK | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 [ 2009 2010 2011
1 2 3 4 5 6 7 9

Krsenje Pravil ZZZS | 19,3% | 222%| 20,0%| 188%| 68%| 53%| 6,8%
Odnos zdr. delavcev | 29,5% | 26,3% | 34,8%| 41,0% | 453% | 42,0%| 40,1%
Strokovnost 11,4%] 101%| 87%]| 128% | 13,7% | 201% | 17,4%
Organizacijadela | 341%| 354%| 348%| 26,5% | 20,5% | 284% | 20,3%
Kakovost dela 57%] 61%f 1,7%] 09%| 137%| 41%[ 155%
Skupaj 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0%
Stevilo pritozb skupaj 88 99 115 117 117 131 123

V letu 2011 smo prejeli 123 pritoZb, kar je v primerjavi s preteklim letom 6,1% man;.

2005 2006 v 2007 2008 2009 2010 2011

S

Slika 17: Primerjava Stevila pritozb v letih 2005-2011

Glede na razlog pritozbe, se je najve¢ pritozb nanasalo na odnos zdravstvenih delavcev
(takSnih je bilo 40,1%), na organizacijo dela (20,3%) ter na strokovnost (takih je bilo 17,4%). V
primerjavi z letom 2010 se je odstotek teh pritozb zmanjsal.

Najmanj pritoZb pa se je nanaalo na kakovost dela (15,5%) in na krSenje pravil ZZZS (6,8%).
V primerjavi s preteklim letom se je odstotek tek pritozb povecal.
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Slika 18: Primerjava pritozb po vzrokih v zadnjih 7 letih

Glede na nacin podajanja pritozb, jih $e vedno najve¢ prispe v pisni obliki. Takih je bilo 83
pritozb, kar znasa 67,5% (leto prej 74,8%). V primerjavi s preteklim letom se je povedalo tevilo
pritozb prejetih preko elekironske poste. Prejeli smo 32 taksnih pritozb, kar je 26% (leta 2010
14,5%). Ustno je bilo podanih 8 pritozb, kar znasa 6,5% (leta 2010 10,7%).

Stevilo pritozb po enotah ZDL v letu 2011 v primerjavi s preteklimi leti

Enota 2007 2008 2009 2010 2011

1 2 3 4 5 6
Bezigrad 15,7% 15,4% 13,7% 8,8% 6,5%
Center 21,7% 23,1% 12,8% 78% ]| 26,8%
Moste-Polje 14,8% 15,4% 171% ] 314%| 26,8%
Sigka 11,3% 19,7% 145%| 176%| 14,6%
Vié-Rudnik 23,5% 137%| 256%| 21,6% 8,1%
Sentvid 3,5% 1,7% 5,1% 3,9% 2,4%
SNMP 7,0% 0,9% 0,0% 7,8% 8,8%
PNMP 0,9% 0,8% 0,0% 0,0% 2,4%
ZNMP 0,8% 0,0% 2,6% 0,0% 0,8%
ZPKZ 0,0% 0,0% 8,5% 0,0% 2,4%
Nejasno opred.lokac. 1,0% 4,0% 0,0% 0,0% 0%
Skupaj 100% 100% 100% 100% 100%

Glede na Stevilo prejetih pritoZzb po enotah, je bilo v letu 2011 najve€ pritozb obravnavanih v
enoti Center in enoti Moste-Polje (v obeh enotah je bil odstotek enak, t.j. 26,8%). V enoti Center
so v primerjavi s preteklim letom obravnavali ve€ pritozb, v enoti Moste-Polje pa manj. V enoti
Siska so obravnavali 14,6% vseh pritozb, kar je manj kot v preteklem letu. Prav tako so v
primerjavi s preteklim letom manj pritoZzb obravnavali v enoti Vié-Rudnik (8,1% v letu 2011).
SNMP je obravnaval 8,9% pritozb, kar je ve€ kot v letu 2010. V enoti Bezigrad so obravnavali
6,5% pritozb ter v Sentvidu 2,4% pritozb. V obeh enotah je bil odstotek v primerjavi s preteklim
letom niZji.
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o POHVALEVLETU 2011

V letu 2011 smo prejeli 202 pohval, kar je 14 veC kot lani. Najve¢ pohval je prejela enota
Center, sledijo ji enote Bezigrad, Siska, Vié-Rudnik, Moste-Polie, SNMP, Sentvid in PNMP.
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Slika 19: DeleZ prejetih pohval v letu 2011 po enotah ZDL

| Pohvale v ZDL v letu 2011 v primerjavi s preteklimi leti - po vzrokih

POHVALE - VZROK 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011
1 2 3 4 5 6 7 8

Kakovost in strokovnost | 45,8% | 37,9% | 26,2% | 18,2% | 30,2% | 45,1% | 42,1%

Odnos zdr. delavcev 33,3% | 44.8% | 71,4% | 682% | 53,1% | 46,1% [ 45,6%

Organizacija 208% | 172% | 24% | 136% | 94% | 88% [ 12,3%
Drugo 00% | 00% | 00% | 00% | 73% | 0,0% | 0.0%
Skupaj 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0% | 100,0%

Stevilo pohval skupaj 24 58 42 44 96 188 202

x i
~ Stevilopohval v obdobju 2005 - 2011 _
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Slika 20: Stevilo pohval v obdobju 2005-2011
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Po vzrokih je bilo najve¢ pohval na odnos zdravstvenih delavcev, sledijo pohvale na
strokovnost, na kakovost dela in na organizacijo dela.
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Slika 21: Pohvale v letu 2011 po vzrokih

Od dejavnosti je najve¢ pohval prejela fizioterapija (23,3%), sledijo CMDPS (12,4%),
zdravstveno varstvo odraslih (10,9%) in zobozdravstveno varstvo odraslih (10,4%). Druge
dejavnosti so prejele manj kot 10% pohval.

2.7. VARNOST ZAPOSLENIH IN PACIENTOV

Med dolgoroénimicilji ZDL je zagotavljanje varnega okolja, tako za paciente / uporabnike, kot
tudi za izvajalce / zaposlene. Tako smo tudi v letu 2011 nadaljevali s sistematiénim belezenjem
konfliktnih dogodkov ter pripravili analizo.

Z namenom zagotavljanja varnosti zaposlenih in pacientov je v ZD Ljubljana zagotovljeno
fizikno varovanje z varnostniki, stavbe imajo nadzorovane vhode, v terminih, ko niso aktivne vse
ambulante, je za vhod potrebno pozvoniti pri domofonu, neaktivni deli stavbe pa so mehansko
pregrajeni in zaprti. Poskrbljeno je za osvetlitev vhodov in okolice stavb v noénem ¢&asu,
namescCene so bile tudi varnostne kamere, skupaj jih v enotah ZD Ljubljana deluje 20.

Zaposleni so imeli tudi v letu 2011 tudi moznost, da v tezkih poklicnih situacijah kontaktirajo
svetovalca, ki jim je neprestano na voljo za telefonski ali osebni razgovor zaupne narave.

V ZDL izvajamo izobrazevanja zaposlenih s podro¢ja obvladovanja situacij, ki bi lahko vodile v
nasilie. Zaposleni so vklju¢eni v razliéna izobraZzevanja, ki jim pomagajo prepoznati in zaznati
potencialno nasilnega pacienta, kar pa je Se pomembneje, kako z njim komunicirati, da do nasilja
sploh ne pride.

V ZDL je bilo 10.01.2008 izdano Interno navodilo o ukrepanju v primeru nasilnega vedenja v
prostorih ZDL. Interno navodilo predpisuje postopek obves¢anja o nasilnem vedenju. Ob vsakem
pojavu vedenja, ki ga zaposleni spoznajo kot nasilnega, lahko izpolnijo Obrazec za evidentiranje
nasilnega vedenja (v nadaljevanju Obrazec), ki je del te analize.

Preko izpolnjenih Obrazcev pridobimo informacije o vrsti nasilnega vedenja, njegovih
posledicah in ukrepih, ki so bili izvedeni. Prijavitelj nasilnega vedenja na obrazec zapise tudi opis
incidenta. Obrazec je zaposlenim v ZDL dostopen preko intraneta, v tajnistvu ali pri strokovni
vodji zdravstvene nege enote. Prijavitelj nasilnega vedenja odda izpolnjen Obrazec predstojniku
enote, ta pa ga poslie v vednost tudi vodstvu ZDL. Vnos podatkov iz izpolnjenih Obrazcev v
raéunalni$ko evidenco opravi Sluzba za razvoj kakovosti v zdravstvu.

Rezultati analize; V obdobju od 01.01.2010 do 31.12.2011 smo prejeli 75 izpoinjenih
Obrazceyv, kar je 3 ve¢ kot v letu 2010.
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V nekaterih primerih je bilo veé prijaviteljev istega pojava nasilja; tako je bilo skupno Stevilo
prijaviteljev 97, od tega 92,8 % Zensk in 7,2% moskih.

Pojavi nasilja po enotah ZDL. Najve¢ prijav nasilnega vedenja, tj. 36% smo prejeli iz enote
Vié-Rudnik (v enakem obdobju lani 13,9%), sledijo: enota Moste-Polje 29,3% prijav (lani 40,3%),
enota Siska 10,7% (v enakem obdobju preteklega leta 5,6%), enota Sentvid in SNMP oba po
6,7% prijav (lani SNMP 18,06% in enota Sentvid 1,4%), enoti Bezigrad in Center sta obe prejell
po 4% prijav nasilja (v enakem obdobju lani enota BeZigrad 11,1% in enota Center 5,6%) in
PNMP ter zaposleni na Upravi 1,3% (lani Uprava 2,8% in PNMP 1,4%).

Slika prikazuje primerjavo prejetih Obrazcev po enotah v letih 2009, 2010 in 2011.
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Slika 22: Delez pojavov nasilja v letu 2011 v primerjavi s preteklimi leti po enotah

Vrste nasilnega vedenja: V letu 2011 so prijavitelji 84% pojavov nasilnega vedenja opredelili
kot verbalno nasilje, 8,6% nasilnega vedenja je bilo fiziéno usmerjeno na ljudi in 7,4% nasilnega
vedenija je bilo fizitno usmerjeno na uni¢evanje inventarja.

V primerjavi z letom 2010 se je delez verbalnega nasilja zmanjSal, povecalo pa se je fizicno
nasilie - tako fizi€no nasilje usmerjeno na ljudi, kot tudi na uni¢evanje inventarja.
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Slika 23: Delez pojavov nasilja v letu 2011 v primerjavi s preteklimi leti po vrstah nasilja
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Posledice nasilnega vedenja: Zaposleni so v letu 2011 na Obrazcu v 61,7% primerov
oznacili, da nasilno vedenje ni imelo posledic, v 31,7% primerov so oznadili, da je imelo nasilno
vedenje »druge« posledice (stres, strah in moten potek dela). 3,3% nasilnega vedenja je
povzrocilo poskodbe inventarja, v 1,7% primerov je prislo do poskodbe osebja ali poskodbe
bolnika.

V 15-ih primerih zaposleni na Obrazcu niso oznadili posledic nasilnega vedenja.
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Slika 24: Posledice nasilnega vedenja

Ukrepanje: V najve¢ primerih, t,j. 36,5%, so zaposleni ob pojavu nasilnega vedenja uporabili
deeskalacijo, v 23,1% primerov pomo& osebja, v 17,3% primerov je bila potrebna pomo¢
vamnostnika in v 9,6% primerov pomo€ policije. Drugi nacini ukrepanja so bili uporabljeni v 13,5%
primerov.

V 32-ih primerih prijavitelji na Obrazcu niso oznacili na¢ina ukrepanija.
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Slika 25: Ukrepanje ob pojavu nasilnega vedenja

Komentar: Analiza prejetih obrazcev kaze, da nekateri zaposleni veckrat v letu prijavijo
nasilno vedenje. Iz kratkih opisov incidenta je razvidno, da gre pri evidentiranih pojavih nasilja za
razliéno hude oblike nasilja. Nekateri zaposleni izpolnijo Obrazec Ze po telefonskem razgovoru,
drugi pa ob pojavu hujega fiziénega nasilja, nekateri pa ga sploh ne izpolnijo.

2.71. ZAGOTAVLJANJE VARNE ZDRAVSTVENE OSKRBE - KOMISIJA ZA
OBVLADOVANUJE HISNIH OKUZB

Tudi v letu 2011 so aktivnosti €lanic KOHO izhajale iz nalog, ki so jim bile dodeljene ob

imenovanju v Komisijo za obvladovanje hidnih okuzb. Komisija se je sestala Sestkrat na svojih
sejah, sicer je usklajevala aktivnosti $e po telefonu ter po elekironski posti ter z odgovornimi v
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svojih enotah. Nadzirali so izvajanje programa obvladovanja bolnisni¢nih okuzb z opazovanjem,
svetovanjem in dodatnim izobraZevanjem, kadar se je pokazala potreba.

SOBO so izvajale interni strokovni nadzor s svetovanjem v ambulantah za obozdravstveno
varstvo v vseh enotah razen v enoti Sentvid, kjer nimajo SOBO po odhodu nase &lanice iz ZDL.
Nadziranih je bilo 136 zaposlenih. Nadzirali smo naslednje postopke in spradevali dolocene
vsebine in od tega jih je ustrezno delovalo oziroma odgovarjalo v navedenih odstotkih:

Pravilno umivanje rok 99%
Pravilna dezinfekcija rok 96%
Uporaba za&€itnih sredstev 83%
Cisenje in dezinfekcija delovnih povrsin 98%
Ravnanje z ostrimi predmeti 95%
Ravnanje z odpadki 81%
Pravilna menjava kozarcev in cevk za slino 95%
RazkuZevanje nosilca za cevko 98%
Pravilno ravnanje z nosilci za amalgam 100%
Pravilno ravnanje s karpulnikom 100%
Pravilno jemanje inStrumentov iz predalnika 95%
Vodenje evidence sterilizacije 100%
Kateri hig. postopek izvajate, umivanie ali razkuzevanje rok. 100%
Ali ste seznanjeni z ukrepi pri delu s kuznimi bolniki? 99%
Ali ste seznanjeni z ukrepi v primeru poskodb z ostrimi predmeti? 98%
VzdrZevanije ustrezne kvalitete vode 100%

Nadzor nad higieno so nadaljevali tudi z brisi na mikrobiolodko in organsko onesnazenost.
Brise za mikrobioloSke preiskave so odvzemale SOBO, na organsko onesnazenost pa sanitarna
tehtnica. Odvzeli so 275 brisov, od tega 109 brisov za mikrobioloski nadzor in 166 brisov na
organsko onesnazenost. V 5 primerih so bili izvidi neustrezni in sicer 1 na organsko
onesnazenost, 4 pa so bili neustrezni z vidika mikrobiologije. To skupno zna3a 1,8 % neustreznih
izvidov. Rezultate so ovrednotili in izvajali ukrepe glede na ugotovitve.

Na podro¢ju ¢iS€enja izvaja nadzor sanitarna tehtnica v sodelovanju z vodjami ZN in SOBO v
enotah. Tedensko je pripravijala porocila za vsako enoto, ki jih je posredovala Cistilnim servisom,
vodjem ZN in SOBO v enotah.

Komisija je tudi v letu 2011 sodelovala in izvajala izobraZzevanja zaposlenih s podrocja
obvladovanja bolni$niénih okutb. Izobrazevanja so se izvajala individuaino na delovnih
mestih, skupinsko ali individualno za novozaposlene in pripravnike, aktivno smo sodelovali na
izobrzevanju za specialna znanja za zobozdravstvene asistentke, sanitarna tehtnica je izvajala
izobraZevanja za izvajalce CiSCenj. Izobrazevanje za novozaposlene in pripravnike naj bi se
redno izvajalo ob nastopu sluzbe, z realizacijo pa nismo zadovoljni. V lanskem letu bi bilo
potrebno o navodilih KOHO seznaniti na takSnem internem izobrazevanju pri SOBO 113
kandidatov, dejansko pa je bilo to opravijeno le za 33 oseb, kar je 29%. Nepoznavanje podrocja
preprecevanja hidnih okuzb lahko predstavlja problem v prihodnosti, ker ogroZa nase uporabnike
storitev in tudi zaposlene, ne nazadnje pa tudi ob notranjih in zunanjih presojah ne moremo
dosegati zelenih rezultatov, ¢e se bo presojalo tudi to podroéje. Za potrebe izobraZevanja in v
pomo¢ zaposlenim smo pripravili zloZenko o sterilizaciji, ki jo je dobila vsaka ambulanta.
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VKljucili smo se v aktivnosti v zvezi s pridobitvijo certifikata kakovosti ISO 9001:2008,
pregledali in dopolnili nase dokumente ter sodelovali v notraniji presoji.

Clanice KOHO smo se udelezile veg izobrazevan] in sicer na temo legionela, odpadki,
razkuZila in prepreCevanje okuzb v DSO.

Clanice komisiie so se v svojih enotah zavzemale za dvig preceplienosti zaposlenih.
Preceplienost zaposlenih proti hepatitisu B je dobra saj dosegamo 75,6% kar je 5% ve¢ kot v
januarju 2011. V letu 2011 se je zopet povecalo $tevilo obolelih zaradi o$pic zaradi &esar smo
pristopili tudi k urejanju problema preceplienosti zaposlenih proti o$picam. V ta namen smo
pripravili tudi navodila za zaposlene in CMDPS kako naj ravnajo, da se problematika uredi.

Spremijale so prijavo incidentov in analizirale pravilnost in potek postopkov ter svetovale. V
letu 2011 je bilo zabeleZenih 8 incidentov (7 SMS in ZT ter 1 dr. med.), najve¢ je bilo ran zaradi
vbodov z iglo in sicer ve¢ pri zdravstvenih tehnikih. Proti hepatitisu B je bilo predhodno ceplienih
7 oseb, proti tetanusu 7 oseb, 1 oseba ni bila cepliena proti hepatitisu B in 1 oseba ni imela
podatka o preceplienosti proti tetanusu. V treh enotah ni bilo zabelezenega niti enega incidenta.
Glede na Stevilo tistih, ki so lahko pri svojem delu ogroZeni zaradi okuZbe z virusom hepatitisa B,
je bilo v ZDL 8 primerov incidentov na 1024 zaposlenih, kar je 0,8%. Tudi v naslednjem letu se
bodo trudile predvsem za vecjo osvedcenost glede prijave incidenta in vamega rokovanja in
uporabe varnih pripomockov.

Clanice so tudi redno sodelovale pri nadzoru zdravstvenega inSpektorja in njegove ugotovitve
posredovale odgovornim ter sodelovale pri odstranjevanju nepravilnosti, ki so v njihovi domeni.
Na osnovi ugotovitev in3pektorja je bilo potrebno urediti nekaj dokumentov oziroma navodil, ki
smo jih posredovali ZIRS-u in vpeljali novosti v prakso. V letu 2011 smo posodobili ali na
novo pripravili naslednje dokumente:

Glede na odloébo 06130-277/2010-8, ki smo jo prejeli 12.1.2011, smo:

- prenovili dokument Naért gospodarjenja z odpadki

- in pripravili novo Interno navodilo, ki zadeva ravnanje z odpadki v enoti SNMP na mestu
nastanka in v zvezi z notranjim transportom. Konéno zbiranje in odvoz nam ureja UKC Ljubljana.

V zvezi z opozorili v zapisniku 06130-277/2010-6 pa smo uredili podrogje nadzora vode in
sterilizacije v enoti SNMP, ter tudi podroje razkuzevanja in ¢is€enja v ZDL. V ta namen smo
pripravili ali prenovili naslednje dokumente:

- Cistenje in razkuzevanje v ZDL,

Program ¢i§¢enja in razkuzevanja v ZDL,
- Obrazec Evidenca razkuZevanja,

- Obrazec Evidence ¢&iséenja SNMP,

Obrazec Evidenca temperatur vode v SNMP,

Interno navodilo za izvajanje, preverjanje in nadzorovanje postopka sterilizacije.

Glede na zapisnike o inSpekcijskem pregledu smo 1.6.2011 pripravili ali prenovili $e naslednja
podro¢ja in dokumente:

1. ODPADKI:
- Zbiralnice odpadkov smo opremili z opozorilnimi napisi, da so v njih odpadki iz zdravstva in je
nepooblaséenim osebam vstop prepovedan.

Mehke nevame odpadke (180103), ki jih zbiramo v pokritem koSu na mestu nastanka sedaj

tam tudi viagamo pred notranjim transportom v zabojnike, ki se hermeti¢no zapirajo.

Odpadke (180103 in 180104), ki nastajajo na terenu ali v dislociranih ambulantah odlagamo v

zabojnike opremljene s klasifikacijsko Stevilko in se hermeti€no zapirajo nato se jih transportira

v zbiralnico enote ZDL.

V enoti Bezigrad so uredili poseben zakienjen prostor za zaCasno skladiS¢enje nevarnih in

nenevarnih odpadkov iz zdravstva (180103 in 180104).
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2. VODA:

- Prenovili smo dokument Interno navodilo za zagotavlijanje ustrezne higiene vode v ZDL, Kjer
smo dodali navodilo za izvedbo toplotnega in klornega Soka.

- Pripravili smo tehniéno navodilo za izvajanje kontrole temperature vode po sistemu rotacije.

3. LEGIONELA:

- Pripravili smo dokument Interno navodilo za ukrepe ob sumu ali laboratorijsko potrjienem
primeru okuzbe z Legionelo.

-V Akcijskem nacrtu za ukrepanje v primeru prisotnosti Legionele v vodovodnem sistemu smo
opredelili postopke ob taksni situaciji.

4. CISCENJE IN RAZKUZEVANJE: v dokumentu smo dodali navodilo za sluzbene avtomobile.

Glede na neustrezne rezultate vzoréenj vode smo z rutinskimi ukrepi, kot je pud¢anje vode po
vnaprej dogovorjenem planu kdo, kje in kdaj, zagotavljali ustreznost pitne vode. V dveh enotah
smo izvedli toplotne $oke, kar je zahtevalo vkljucitev tako SOBO kot hiSnika oziroma vzdrzevalca,
servisne sluzbe, vodstva enote in nenazadnje vseh zaposlenih. Vzorci pitne vode so ustrezni, na
zobozdravstvenih stolih pa $e vedno ostaja problem legionele, vendar v precej manjSem obsegu
kot v letu 2010, ko so se aktivnosti na tem podro&ju pravzaprav priéele. Po navodilih so se
izvajale dezinfekcije zobozdravstvenih stolov in redne letne menjave filtrov, kar nam zagotavlja
vecjo varnost pri obravnavi pacientov. V letu 2011 je bilo odvzetih 62 vzorcev pitne vode in sicer
iz turbin in puhal na zobozdravstvenih stolih ter iz pip vodovodne napeljave. 37 vzorcev je bilo
neustreznih, vendar od tega le 2 z visokim tveganjem, po eden v dveh enotah in sicer eden
januarja in drugi julija. V drugi polovici leta 2011 nismo imeli nobenega vzorca z visokim
tveganjem za zdravje. Od ostalih neprimernih izvidov so bili Stirje taki, da so predstavijali srednje
tveganje za zdravje ostali pozitivni pa le nizko tveganje.

Glede na rezultate vzoréenj, navodila ZZV in IVZ smo se odlogili, da rutinsko pus&anje vode v
trajanju 10 minut ni ve¢ povsod potrebno, temve¢ se ravnamo po naslednjih navodilih:

1. Dnevno: vsak dan priporo¢amo kraj$e tocenje vode iz vseh pip pred pricetkom dela.

2. Obcasno: ob neustrezni kvaliteti vode po vzoréenju predstojnik/ca enote odredi izvajanje
naslednjega protokola do preklica: prvi delovni dan v tednu pred pri¢etkom dela vsak zaposleni
na svojem delovnem mestu odpre vodo na umivalnikih in pusti te¢i toplo vodo 2 minuti oziroma
do stabilizacije temperature. Topla voda mora presegati 50°C. V ambulantah kjer so odsotni,
vodo odpira tim, ki nadome$&a odsotne. V prostorih, kjer ni stalno prisotnega osebja, doloCi
glavna medicinska sestra kdo bo odpiral tedensko pipe.

Na podro&ju razkuZil, mil in ostalega materiala za obravnavo pacientov nam je bilo v mesecu
decembru predstavijeno ve¢ izdelkov, ki bi jih uvrstili v nabor. Nekaj teh smo dobili v preizkus in
smo jih razdelili po razliénih varstvih. Glede na povratno informacijo bomo predlagali novosti
nabavni sluzbi, z zapisnikom pa smo o tem Ze obvestili ve¢ sluzb in komisij strokovnega sveta
(Nabavna sluzba, Komisija za ZV odraslih, Komisija za ZV predSolskih in Solskih otrok, Komisija
za patronazno dejavnost, Komisija za zobozdravstveno varstvo odraslih). Ze sedaj pa
predlagamo nabavo razkuzila za roke v obliki gela, ki si ga Zelijo nekateri zaposleni, ki sedanjih
razkuzil ne morejo uporabljati, ravno tako je mozno nabaviti ustrezno razkuZilo in milo, ki je
cenovno dostopnejSe. Predlagali bomo tudi nabavo razkuZilne pene, ki je primerna za obcutljive
komponente medicinskih aparatov in je ravno tako Ze na preizkusu v praksi.

Glede nadzora delovanja hladilnikov smo v jeseni 2011 opustili aktivnosti za nabavo
kompleksnega sistema za nadzor temperatur. Predvsem zato, ker so enote pridobile agregate, pa
tudi zato, ker ni bilo v celem letu 2011 niti enega zavrZenega cepiva zaradi izpada elektrike ali
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okvare hladilnika. Med samimi pripravami se je izpostavil tudi problem odgovorne osebe za
ukrepanje ponoci, ob nedeljah, med prazniki, dopusti...

Ena od Clanic komisije dvakrat tedensko sodeluje pri pripravi gradiva s strokovno vodjo.
Posodabljali so se dokumenti in dodajali v mape. Poleg Ze nastetih dokumentov smo v mape
KOHO dodali Se Natrt gospodarjenja z odpadki v ZDL 2010 in Letno poroéilo o ravnanju z
odpadki v letu 2010 za Ministrstvo za okolje in prostor.

V primeru novega novega podiplomskega te¢aja MF se poslie na izobraZevanje vsaj ena
kandidatka za enoto Sentvid oziroma kaksna veg.

2.8. DELOVANJE ZD LJUBLJANA V PRIMERIH VELIKIH NESREC

Na podrocju zascite in reSevanja smo tudi v letu 2011 sodelovali pri naértovanju in aktivnostih
v primeru izrednih razmer z aZuriranjem podatkov o odgovornih osebah v ZD Ljubljana, ki so
zadolzene za primere velikih nesre¢.

29. DIGITALIZACIJA RENTGENSKE DEJAVNOSTI V ZDL

V letu 2011 smo nadaljevali s projektom digitalizacije, ki je eden izmed dolgoroénih ciljev ZD
Ljubljana na podro¢ju izboljSevanja kakovosti izvajanja diagnostiénih storitev za paciente.

S projektom digitalizacije smo priceli v letu 2007 v dejavnosti mamografiie z nakupom
digitalnega mamografskega aparata in PACS sistema, t,j. sistema za distribucijo in arhiviranje
digitalnih rentgenskih slik. V letu 2007 smo priéeli s postopkom nabave digitalnega aparata za
slikanje prsnih organov in skeleta za enoto Vi¢. Montaza tega aparata je bila realizirana v zaetku
leta 2008.

V letu 2009 smo nadaljevali z digitalizacijo na podroéju rentgenske diagnostike zob v enoti
Siska z nakupom digitalnega panoramskega RTG aparata in digitalnega intraoralnega RTG
aparata. Od¢itavanje RTG posnetkov se izvaja v vsaki zobozdravstveni ordinaciji s pomocjo
racunalniSke mreze in dodatnih monitorjev.

V letu 2009 smo priceli tudi s postopkom nabave digitalnega rentgenskega aparata za slikanje
prsnih organov in skeleta v enoti Center. Po kon€ani preureditvi prostorov je v aprilu 2010 najprej
pri¢e! obratovati digitalni rentgenski aparat za slikanje prsnih organov, z 10. majem 2010 pa Se
sodobni digitalni rentgenski aparat za slikanje skeleta.

V letu 2010 smo nadaljevali z digitalizacijo na podro€ju rentgenske diagnostike zob v enotah
Vi¢ in Center z nabavo dveh digitalnih panoramskih rentgenskih aparatov za slikanje zob in dveh
digitalnih intraoralnih rentgenskih aparatov. Realiziran je bil tudi nakup 30 monitorjev za
pregledovanje slik v zobni ordinaciji. Digitalni zobni rentgen v enoti Vi¢ je priCetek delovati v
januarju 2011, v enoti Center pa v marcu 2011.

V letu 2011 smo z zasloni LCD za pregledovanje digitalnih rentgenskih slik zob opremili zobne
ambulante na lokacijah BezZigrad, Crnude, Moste, Polie, Jarse in Sentvid. Tako smo zakljuili
digitalizacijo na podroéju rentgenske diagnostike zob.

2.10. RACIONALIZACIJA (KONCENTRACIJA) DEJAVNOSTI

V okviru dolgoroénega cilja racionalizacije dejavnosti si stalno prizadevamo k ¢imbolj
racionalni izrabi kadrov, opreme in prostorov.
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S 1. januarjem 2011 je bila realizirana koncentracija izvajanja dejavnosti v zdravstvenem
varstvu predsolskih otrok ter zdravstvenem varstvu Solskih otrok in mladine ob sobotah v
dopoldanskem ¢asu na eni lokaciji. Tako je zdravnik za otroke in mladino do 19. leta starosti ob
sobotah od 7.00 do 19.00 dosegljiv v pritliénih prostorih v encti Center, na Metelkovi ulici 9.
Sobotno popoldansko delo v zdravstvenem varstvu pred$olskih otrok ter zdravstvenem varstvu
Solskih otrok in mladine je bilo Ze prej organizirano na eni lokaciji, na Metelkovi 9.

Z racionalizacijo smo nadaljevali na podro¢ju zdravstvenega varstva odraslih z izvajanjem
sobotnega popoldanskega dela na eni lokaciji, prav tako na Metelkovi ulici 9, ker na tej lokaciji
stalno deluje diagnostiéni laboratorij in je vzpostavijeno 24-umo fizi€no varovanje. K ureditvi
prostorov in zagotovitvi opreme smo pristopili konec leta 2010, z izvajanjem sobotnega
popopldanskega dela na tej lokaciji pa smo priceli s 1.4.2011.

Nadaljnja racionalizacija je bila nadrtovana za zobozdravstvo, prav tako s koncentracijo
sobotnega dela na eni lokaciji. Hkrati z nasimi aktivnostmi pa je z Aneksom &t. 2 k SploSnemu
dogovoru za leto 2012 prislo do uveljavitve sobotnega dezurstva za zobozdravstvo, z veljavnostjo
od 1.11.2011 dalje. Tako je v zobozdravstvu od 29.10.2011 dalje ob sobotah delo organizirano na
eni lokaciji, prav tako na Metelkovi ulici 9, od 8. do 16. ure.

2.11. PROSTORSKA PROBLEMATIKA

V letu 2011 je prislo do zamika izvedbe vegjih naértovanih investicij v ZD Crnuée in FuzZine,
zato niso bile pridobljene dodatne nove ordinacije in se prostorski pogoji niso spremenili.

V zdravstvenem varstvu odraslih v ZD Ljubljana 71 % zdravnikov opravlja delo v svoji
ambulanti. Med enotami imajo $e vedno najbolj$e prostorske pogoje v BeZigradu, Centru in Siski,
kjer ima vsak zdravnik svojo ordinacijo. V enoti Moste je ta delez 43 %, na Vicu 45 % in v
Sentvidu 62 %.

V otroskih in Solskih ambulantah so prostorski pogoji ostali nespremenjeni: v otrodkih
ambulantah dela v svoji ambulanti 20 % pediatrov, v Solskih ambulantah pa dela v svoji ordinaciji
30 % zdravnikov.

Podatki za splo3ne, otrodke in Solske ambulante skupaj kazejo, da dela 55 % vseh zdravnikov
v svoji ambulanti, 45 % pa dvoizmensko.

Prostorski pogoji v zobozdravstvu so se spremenili le s pridobitvijo ene nove ordinacije za
odrasle v enoti Moste-Polje. Tako je v zobozdravstvenem varstvu odraslih delez zobozdravnikov,
ki delajo vsak v svoji ordinaciji 64 %. Med vsemi enotami imajo le v Siski vsi zobozdravniki svojo
ordinacijo. V mladinskem zobozdravstvu pa je delez zobozdravnikov, ki imajo svojo ordinacijo, 65
%. Dejavnost se izvaja tudi v ordinacijah na $olah izven ZDL, zato je delez relativno visok.

V specialistiénih ordinacijah ter v medicini dela so prostorski pogoji ostali enaki, tu vecina
zdravnikov dela v svoji ambulanti, tj. enoizmensko. Prostorski pogoji so relativno dobri tudi v

2.12. PRENOVA ZDRAVSTVENEGA INFORMACIJSKEGA SISTEMA (ZIS)

Prenova ZIS poteka od leta 2006, ko smo skupaj z osmimi zdravstvenimi domovi preko
ZdruZenja zdravstvenih zavodov Slovenije pristopili k izdelavi skupne razpisne dokumentacije.
Stevilo prvotno sodelujocih zdravstvenih domov se je zmanj$alo na $tiri (Koper, Velenje, Ormoz
in |zola) in skupaj z njimi smo izvedli skupno javno narogilo preko ZdruZenja zdravstvenih
zavodov Slovenije. Kot najugodnejdi ponudnik je bilo izbrano podjetie Hermes Softlab, s katerim
je bila 22.3.2008 podpisana pogodba. V letu 2008 je bila izdelana analiza procesov za vse
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dejavnosti zdravstvenega varstva, v zacetku leta 2009 se je priGelo testiranje prvih razligic
novega ZIS. V maju in juniju 2009 je potekalo usposabljanje uporabnikov in izvajanje pilota na
posameznih delovid&ih. Uvedba novega programa IRIS je bila 1.9.2009.

V letu 2010 smo IRIS nadgradili s prvim ve¢jim paketom nadgradeni, ki je bil zaradi obseznosti
razdelien na tri sklope. V prvem sklopu so bile vkljuéene nadgradnje s podrogja evidenc in
prikazovanja pomembnih podatkov pacienta na vidnem mestu. Drugi, najvegji skiop, je vseboval
nove funkcionalnosti za dejavnost SNMP (posegi, prenosi podatkov med protokoli ipd.),
posodoblien pregled kartoteke v vseh dejavnostih, dopolnitve za dejavnosti centra za dusevno
zdravje in specialistiéno ambulanto za motnje v razvoju, v zobozdravstvenih varstvih, centru za
bolezni dojk, sevalni dejavnosti in zdravstvenem varstvu Zensk. Tretji sklop je zajemal nadgradnije
za dejavnosti zdravstvene vzgoje, fizioterapije, medicine dela, prometa in $porta, patronaznega
varstva, laboratorija ter poro€il in statistike.

S 1. februarjem 2010 smo se vkljucili v sistem on-line. V letu 2010 so potekale aktivnosti
predvsem v zvezi s spremljanjem delovanja sistema in optimizacije virov. Na zahtevo Urada
informacijskega pooblas¢enca so bila za ZIS vzpostavljena posebna uporabniska imena in gesla,
ki se uporabljajo izkljuéno za ta namen.

V letu 2011 smo v zdravstveno informacijskem sistemu IRIS z najve¢ novostmi nadgradili
modul za medicino dela, prometa in Sporta, po zahtevah zdravnikov in medicinskih sester. V
ostalih zdravstvenih dejavnostih je bila izvedena optimizacija in kontrola vnosnih podatkov,
implementirana je bila evidenca cepljenj. Ve€ dopolnitev je bilo tudi v modulu knjiga naro€anja. Z
optimizacijo zbirke podatkov se je pohitrilo tudi izvajanje izpisov in poro€il. V modulu otrodkih in
Solskih ambulant je dodana grafiéna predstavitev podatkov.

2.13. PRESTRUKTURIRANJE DEJAVNOSTI

S 1.1.2011 je bilo realizirano prestrukturiranje 0,22 programa mamografije v 0,33 programa
bolezni dojk.

V letu 2011 v otroSkem in Solskem dispanzerju ni prislo do prestrukturiranja programov zaradi
uskladitve z realizacijo preventive v preteklem letu, ki je bilo v preteklih letih nujno glede na
dolocila Dogovora. Ker je plan preventive ostal nespremenjen, se ni spremenil obseg kurativnega
dela programa.

2.14. DOSTOPNOST ZDRAVSTVENIH STORITEV PREBIVALCEM MOL

V ZD Ljubljana smo tudi v letu 2011 realizirali cilj ohraniti visoko raven dostopnosti za
uporabnike / paciente. Zagotavijamo dostopnost do zdravstvenih dejavnosti vse dni v tednu, od
ponedelika do sobote, v celodnevnem ordinacijskem €asu, dopoldan in popoldan. Delovni Cas
vseh ambulant je v skladu z Zakonom o zdravnidki sluzbi organiziran tako, da so vse ambulante
dostopne najmanj dvakrat tedensko v popoldanskem ¢asu.

Zdravstveno varstvo otrok in $olarjev je Ze od leta 2010 ob sobotah popoldan, od 13. do 19.
ure, organizirano na eni lokaciji, v enoti Center, na Metelkovi ulici 9. Od 1.1.2011 dalje pa je tudi
ob sobotah dopoldan v tej dejavnosti delo organizirano na eni lokaciji, na Metelkovi ulici 9.

V zdravstvenem varstvu odraslih je od 1.4.2011 dostopnost ob sobotah dopoldan zagotovljena
na eni lokaciji, na Metelkovi ulici 9. Do 30.3.2011 je bila dostopnost v tej dejavnosti na vseh
glavnih lokacijah enot.
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Splosna nujna medicinska pomo¢ (SNMP) s PHE deluje v prostorih Urgentnega bloka
Kliniénega centra 24 ur dnevno vse dni v letu.

Ponodi, ob sobotah, nedeljah in praznikih je zagotovljena pediatriéna nujna medicinska pomo¢
za otroke (PNMP) in zobozdravstvena pomo¢ (ZNMP) na Metelkovi ulici 9.

Ob splo3ni in pediatriéni nujni medicinski pomo¢i, ki nudita kontinuirano zdravstveno oskrbo za
odrasle in otroke, izvajamo tudi noéno nujno zobozdravstveno pomo¢. Sofinancira jo Mestna
ob¢ina Ljubljana. V letu 2011 je storitve v noéni zobozdravstveni ambulanti izvajal zunanji
izvajalec Navona d.0.0., ki je bil izbran na javnem razpisu.

Ob nedeljah in praznikih so zagotoviiene tudi nujne storitve patronazne sluzbe oz.
kontinuirana zdravstvena nega.

Tako kot vsako leto, smo morali zaradi minimalne kadrovske zasedbe v ¢asu letnih dopustov
zacasno zapreti ambulante na nekaterih manjsih lokacijah: predSoiski in Solski dispanzer v
Crnucah, predSolski in Solski dispanzer na Rudniku, zobozdravstvene ambulante za odrasle v
Polju. V teh primerih je bila dostopnost za paciente zagotovljena na glavnih lokacijah, v enoti
Bezigrad na Krzigevi ulici, na Viéu na Sestovi ulici in v Mostah na Prvomajski ulici. Pacienti so bili
Ze nekaj tednov pred zaprtiem obveS$éeni o tem, na kateri lokaciji deluje ambulanta in kateri
nadomestni zdravnik v njej dela.

Ordinacijski asi vseh zdravnikov, s telefonskimi $tevilkami, so objavljeni na intemnetni strani
ZD Ljubljana. Objavljena so tudi imena patronaznih sester, s telefonskimi Stevilkami in z navedbo
ulic, ki jih pokrivajo.

2.15. SODELOVANJE Z ZASEBNIKI
o VkljuGevanje zasebnikov v dezurno sluzbo

Na podlagi koncesijskih pogodb, ki jih MOL sklepa z koncesionarji, je ZDL v letu 2011 sklenil 4
pogodbe za sodelovanje v nujni medicinski pomogi.

e Sodelovanje z zasebnimi ginekologi
Tako kot Ze v preteklih letih, sta se dve zasebnici ginekologinji (poleg ZD za Studente) tudi v
letu 2011 vkljuéevali v petkovo popoldansko ordinacijo, ki je namenjena nujnim primerom in

pacientkam brez izbranega ginekologa s stalnim bivali§éem na podrocju MOL.

¢ Poslovno sodelovanje z zasebniki

| Poslovno sodelovanje z zasebniki v letu 2011 v primerjavi s preteklim letom

Storitve Real. 2010 Real 2011 Ind. 1110
vrednost % vrednost %

1 2 3 4 5 6=4/2
Laboratorijske preiskave 80.835| 58,7% 68.628| 54,5% 84,9
Rentgensko slikanje zob 52.368| 38,0% 54.944] 43,6% 104,9
Sterilizacija 4.456 3,2% 2331 1,9% 52,3
Skupaj 137.662 100,0% 125.903( 100,0% 91,5
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Na podro¢ju poslovnega sodelovanja z zasebniki smo v letu 2011 realizirali prihodke na treh
podrocjih: z izvajanjem laboratorijskih preiskav, z rentgensko diagnostiko zob in sterilizacijo.

Skupni prihodki iz poslovnega sodelovanja z zasebniki so znasali 125.903 evrov, Kar je v
primerjavi s preteklim letom 8,5 % manj. Znizanje je predvsem zaradi niZjih prihodkov od
izvajanja laboratorijskih preiskav za zasebnike, ki sicer predstavijajo najvedji del prihodkov od
zasebnikov z 54,5 % delezem.Na tem podro¢ju smo realizirali 68.628 evrov prihodkov, kar je v
primerjavi s preteklim letom 15,1 % man;.

Z rentgensko diagnostiko zob smo realizirali 54.944 evrov prihodkov, kar je 4,9 % veé kot v
preteklem letu. Prihodki od storitev sterilizacije za zasebnike so znasali 2.331 evrov, kar je 38,4
% vet kot lani.

2.16. ODNOSI Z JAVNOSTMI

ZD Ljubljana) je v letu 2011 nadaljeval z za¢rtanimi komunikacijskimi aktivnostmi in
vzpostavljanjem dobrih odnosov s svojimi klju¢nimi javnostmi:
zaposlenimi
mediji
uporabniki / pacienti
ustanoviteljem
drugimi institucijami na podro¢ju zdravstva (primarna, sekundarna, terciarna raven)
Ministrstvom za zdravje, ZZZS, ZZV Ljubljana, ZdruZenjem zdravstvenih zavodov, zbornicami

S AwWN =

2.16.1. Odnosi z zaposlenimi

Vodstvo zavoda se je tedensko sreevalo s predstojniki enot na koordinaciji predstojnikov
enot, kjer je bila obravnavana aktualna problematika v enotah. Direktor zavoda se je udelezeval
tudi kolegijev z zaposlenimi po posameznih enotah. Po potrebi se je vodstvo sreCevalo s
posameznimi strokovnimi skupinami in predstavniki sindikata na temo aktualnih vprasan;.

Vodstvo se je z zaposlenimi sestajalo na sestankih predvsem glede naslednjih tem:

- s stavkovnimi odbori in predstavniki vseh treh sindikatov (Fides, Sindikat zdravstva in sociale,
Sindikat nege),

- sestanki z zaposlenimi v sluzbi za investicijsko vzdrzevanje vezano na investicije,
investicijsko in tekoCe vzdrzevanje,

- kadrovska problematika,

- s predstavniki zobozdravstvenega varstva odraslih in zobotehnike glede doseganja
realizacije programa v zobozdravstvenem varstvu odraslih,

- sestanki z zaposlenimi v enotah vezani na ugotovitve revizije,

- specialna znanja za zobozdravstvene asistentke ter Siritev organizacije izvedbe specialnih
znanj skupaj z Zbornico zdravstvene nege,

- sestanki s ponudnikom informacijskega sistema IRIS (ComTrade), vezani na uporabnike,

- izredni strokovni nadzor in sestanki vezani na kadrovsko problematiko na SNMP,

- nadaljevanije digitalizacije sevalnega programa,

- sestanki vezani na probleme dezurnega in nadurnega dela,

- referenéne in u¢ne ambulante,

- ter vse ostalo vezano na problematiko dela in odnosa do pacientov.
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Obvestila za zaposlene pri placilnih listah obveS¢ajo zaposlene o zakonskih novostih,
internih pravilnikih in navodilih, novostih s strani ZZZS in drugih zdravstvenih ustanov, novostih
na podrocju delovnih razmerij, programskih novostih, izobrazevanijih idr.

V lanskem letu smo izdali 4 Stevilke internega glasila ZDRAVKO (v marcu, juniju,
septembru in decembru 2011), v katerem zaposlenim predstavijamo aktualne teme in dogodke,
posameznike, ki so nam lahko za vzgled, razli¢ne sluzbe, dobro prakso, uporabne nasvete idr.

Stevilo dokumentov na intrAnetu, ki so zaposlenim na voljo za uporabo, se povetuje, zato je
potrebno nameniti posebno pozornost tudi izbolj$avam, ki pripomorejo k lazji in prijaznejsi uporabi
intrAnetne strani. V letu 2011 smo tako realizirali dve opaznejsi izboljSavi uporabe intrAneta,
in sicer je bila dodana moznost drevesnega prikaza dokumentov ter moznost, da se uporabniki
lahko naro€ijo na elektronska obvestila 0 spremembah (na novo dodani, spremenjeni ali izbrisani
dokumenti) v Zelenih mapah.

V prvi polovici leta 2011 je bila izvedena organizacija seminarja na temo vodstvenih
komunikacijskih ves¢in, namenjenega vodilnim in kompetentnim zaposlenim. V drugi polovici
leta pa je bil v ZD Ljubljana izveden prvi od treh terminov seminarja z naslovom »Pomen in
vloga medicinske sestre v sodobnem zdravstvu« za srednje medicinske sestre in zdravstvene
tehnike, ki so zaposleni v ZD Ljubljana. Prvi termin, v katerem se je seminarja udelezila priblizno
tretjina srednjih medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov, je bil uspesno izveden.

|lzdali smo informativno zloZzenko CiS&enje, razkuZevanje in priprava in§trumentov za
sterilizacijo, v pomo¢ zaposlenim v vseh ambulantah, kjer je potrebna sterilizacija instrumentov.

Ob meseénih spremembah cenikov zdravstvenih storitev smo v SluZbi za promocijo in
odnose z javnostmi poskrbeli za tisk in distribucijo po enotah ZD Ljubljana.

V sluzbi za promocijo in odnose z javnostmi smo skrbeli tudi za objavo obvestil svetovalca
za zaposlene, ki se znajdejo v tezki poklicni situaciji, in distribucijo po enotah ZD Ljubljana.

Pripravijali smo meseéne evidence opremljenosti ordinacij za ZNMP, PNMP in ZVO.

2.16.2. Odnosi z mediji

V letu 2011 smo zasledili skupno 981 objav na temo zdravstva v Sloveniji, ki so relevantne
tudi za ZD Ljubljana. Vidnejsih objav, v katerih je bil neposredno omenjen ZD Ljubljana, citiran
kdo izmed zaposlenih v ZD Ljubljana ali pa so bile neposredno rezultat sodelovanja Sluzbe za
promocijo in odnose z javnostmi z mediji, je bilo v preteklem letu zbranih 172, in sicer na 56
razlicnih tematik. Med 101 objavo, v katerih so citirani nasi zaposleni, jih je velika ve€ina (87,1-
odstotka) pozitivnega znagaja. V medijih je sicer leta 2011 sodelovalo 34 zaposlenih v ZD
Ljubljana.

Podrobnejsi seznam in medijskih objav in teme medijskih - v tocki 11.

Posredovali smo 6 sporogil za javnost:
1. 8J1-2011 Onkolo3ki institut Ljubljana in ZD Ljubljana organizirala ambulanto za kontrolne

preglede bolnic po zakljuéenem zdravijenju raka dojk, v Ljubljani, dne 18. januarja 2011

2. SJ2-2011 Zdravnik za odrasle ob sobotah popoldan le na eni lokaciji ZD Ljubljana, enota
Center, Metelkova ul. 9, v Ljubljani, dne 25. marca 2011

3. SJ3-2011 Osteoporozni center po novem tudi v ZD Ljubljana — podro¢na enota Fuzine, v
Ljubljani, dne 15. aprila 2011

4. SJ4-2011 O3pice, v Ljubljani, dne 8. julija 2011
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5. SJ5-2011 Ob svetovnem dnevu sladkorne bolezni v ZD Ljubljana o pomenu preventive in
edukacije o sladkorni bolezni, v Ljubljani, dne 7. novembra 2011

6. SJ5-2011 Uspedna preventivna akcija ZD Ljubljana ob svetovnem dnevu sladkorne
bolezni, v Ljubljani, dne 15. novembra 2011

V dveh primerih smo se odzvali s prodnjo po objavi komentarja oz. odgovora na objavijeni
Clanek: - Delo, 29.10.2011, Milena Zupani¢: Spet grozi veé ¢akanja na urgenci
- Zumal24, 18.1. 2011 , Andreja Basle: Pogoljufajo, nato posojajo

Sklicani sta bili 2 novinarski konferenci:

- Ambulanta za kontroine preglede bolnic po zakljuéenem zdravljenju raka dojk po novem
v ZD Ljubljana-Center, Metelkova ul. 9 - (v sodelovanju z Onkoloskim institutom
Ljubljana)

- Predstavitev Referenéne ambulante - izku$nje preteklih mesecev - (v sodelovanju z
Ministrstvom za zdravje RS)

Na prvi novinarski konferenci smo predstavnike medijev seznanili z delovanjem ambulante za
kontrolne preglede bolnic Onkolodkega indtituta Ljubljana po zaklju¢enem zdravljenju raka dojk, ki
je s 1. februarjem 2011 zacela delovati v okviru Centra za bolezni dojk v ZD Ljubljana.
Predstavniki medijev so bili pri sklicu druge novinarske konference s strani Ministrstva za zdravje
vablieni v ZD Ljubljana-Sentvid, kjer so se seznanili z delovanjem referenénih ambulant v
preteklih mesecih. Za medije so svoje izkudnje o delu podali tudi zdravstveni timi referenénih
ambulant.

Zdravniki so redno, v dogovoru z vodstvom zavoda, sodelovali v elektronskih in tiskanih
medijih s strokovnimi pojasnili pri aktualnih temah s podro¢ja zdravstvenega varstva obéanov.

Sprotno smo azurirali adremo medijev in analizirali objave v medijih. Teme, ki so bile lani v
povezavi z ZD Ljubljana najbolj medijsko odmevne so: delovanje SNMP/gradnja nove
urgence (23 objav), referenéne ambulante (21 medijskin objav), ter ambulanta in
posvetovalnica za ljudi brez zdravstvenega zavarovanja (20 medijskih objav).

2.16.3. Odnosi z uporabniki

Spletno stran www.zd-lj.si sproti nadgrajujemo in azurno posodabljamo z aktualnimi
informacijami.

lzdali smo 1 novo zloZzenko za paciente: Center medicine dela, prometa in Sporta
(CMDPS) v ZD Ljubljana.

S strani drugih institucij smo prejeli tudi nekaj zloZenk in tiskanih informacij, ki so pomembne
za paciente in smo jih distribuirali po nasih enotah.

Za Cakalnice in vidna mesta enot ZD Ljubljana smo v letu 2011 redno pripravijali aktualna
obvestila namenjena uporabnikom nasih zdravstvenih storitev.

Izvedena je bila tudi anketa med pacienti, s katero smo ugotavljali zadovoljstvo pacientov z
zdravstvenimi storitvami v ZD Ljubljana.

V letu 2011 smo v nasi sluzbi prejeli 2 pisni zahtevi za dostop do informacij javnega

znacaja in skladno z Zakonom o dostopu do informacij javnega znacaja skupaj s pristojnimi
sluzbami pripravili ustrezen odgovor.
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2.16.4. Odnosi z ustanoviteljem

Vodstvo ZD Ljubljana se je v letu 2011 redno sestajalo na sestankih z Zupanom, podzupanom
in predstavniki Oddelka za zdravje in socialno varstvo ustanovitelia Mestne obine Ljubljane.
Predstavniki mestne obgine so se udeleZevali sej Sveta zavoda, kier so sprejemali
najpomembnej$e odloditve glede ZD Ljubljana. Svet zavoda se je na sejah redno sestajal.

2.16.5. Odnosi z institucijami na podroéju zdravstva

Sodelovanje z ZZZS je navedeno v strokovnem delu Letnega porocila. Z Ministrstvom za
zdravje so, poleg sestankov na podro&ju uvajanje referenénih in uénih ambulant ter problemoyv,
vezanih na $iritve programov, kar je Ze navedeno v strokovnem delu porogila, potekali tudi
sestanki vezani na priklju¢itev Zelezniskega Zdravstvenega doma ZD Ljubljana.

Kot uéna baza smo se dogovarjali glede izvajanja kliniéne prakse, vaj in potitniSke prakse z
razliénimi izobrazevalnimi institucijami: Fakulteto za zdravstvo Univerze v Ljubljani, Visoko Solo
za zdravstveno nego Jesenice, Medicinsko fakulteto in Visoko $olo za zdravstvo Novo mesto ter
Srednjo Solo za farmacijo, kozmetiko in zdravstvo.

Na podrogju kakovosti smo sodelovali v Komisiji za kakovost skupS¢ine ZdruZenja
zdravstvenih zavodov ob temah obvladovanja bolni$ni¢nih okuzb, kakovosti in varnosti v
osnovnem zdravstvenem varstvu ter komunikacijske poti in njihova kakovost.

Sodelovali smo tudi z Zdravstvenim in§pektoratom pri reSevanju z zakonom predpisanih
ukrepov za zagotavljanje varnih postopkov in obvladovanja bolni$niénih okuZb ter reSevanju
okuzb z legionelo.

Celostna podoba ZD Ljubljana

Skrb za vzdrzevanje celostne podobe ZD Ljubljana ostaja ustalien nadin v vseh enotah in
ambulantah, ravno tako veéanje prepoznavnosti ZD Ljubljana kot celote. Nadaljevala se je
kontinuirana uporaba logotipa in enotne podobe dopisov, obvestil, obrazcev, promocijskih
materialov in Zigov na nivoju ZD Ljubljana.

Skrb za prepoznavnost in promocijo ZD Ljubljana

V letu 2011 smo pridobili novo promacijsko orodje- pano z logotipom ZD Ljubljana in se z njim
predstavljali ter vedali prepoznavnost na ve¢ dogodkih. V septembru se je ZD Ljubljana s svojimi
dejavnostmi (Zdravstveno-vzgojni centri, Patronazno varstvo in nega na domu, Skupina
edukatoric za sladkorne bolnike) uspe$no predstavil na tridnevnem Festivalu za tretje Zivijenjsko
obdobje v Cankarjevem domu.

V lanskem letu se je formirala tudi ekipa tekacev ZD Ljubljana, ki jo sestavlja 25 zaposlenih in
se bo predstavljala na naj$tevilénejsih tekaskih prireditvah. Prvi¢ se je tekadka ekipa ZD Ljubljana
izkazala v oktobru na 16. Ljubljanskem maratonu.

V lanskem letu smo v ZD Ljubljana obeleZili ve¢ svetovnih dni, med drugim vidnejSe s
predstavitvijo v medijih, na svetovni dan sladkorne bolezni, 14. novembra. Za namen obeleZitve
svetovnega dneva diabetesa, hoje, boja proti aidsu in boja proti kajenju, so bili izdelani posebni
promocijski plakati za vse enote ZD Ljubljana. Za dobrodoSel natin osvesCanja ljudi o
pomembnosti preventivne skrbi za zdravje hrbtenice, se je izkazal tudi novi plakat dejavnosti
fizioterapije »PrepreCite bole€ine v hrbtenici.
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3. Letni cilji, zastavljeni v finanénem naértu

Letni cilji za leto 2011 so bili uspesno realizirani, kar je razvidno iz raéunovodskih izkazov in
poslovnega porogila. Analiza realizacije letnih ciliev je podana v treh sklopih:

o Analiza rezultata poslovanja ter prihodkov in odhodkov poslovanja v primerjavi s
preteklim letom in planom

* Analiza bilance stanja in nekaterih postavk v bilanci stanja

e Analiza pla¢ in kadra

Tabele:
Tabela 7. REZULTAT POSLOVANJA IN ODHODKI POSLOVANJA V OBDOBJU 1.-X11.2011 V
PRIMERJAVI S PRETEKLIM LETOM IN PLANOM

Tabela 8: ODHODKI POSLOVANJA V OBDOBJU |.-XI1.2011 V PRIMERJAVI S PRETEKLIM
LETOM IN PLANOM

Tabela 9: 1ZKAZ PRIHODKOV IN ODHODKOV DOLOCENIH UPORABNIKOV PO NAGELU
DENARNEGA TOKA

Tabela 10: IZKAZ PRIHODKOV IN ODHODKOV DOLOCENIH UPORABNIKOV PO VRSTAH
DEJAVNOSTI
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REZULTAT POSLOVANJA IN ODHODKI POSLOVANJA V OBDOBJU I.-X11.2011 V PRIMERJAVI 8
PRETEKLIM LETOM IN PLANOM

Realiz. Plan Realiz. Indeks Indeks Strukt. Strukt.
Real / Pl
1122010 | 1422011 | 1122011 | Reattito | 11 | Realt0 | Realit
1 3 4 5 6=5/3 7=5/4 8 9

I. PRIHODKI 55.548.730 | 56.565.338 | 56.314.217 101,4 996 100,0% | 100,0%
1.POSLOVNI PRIHODKI 55.310.628 | 56.366.914 56.003.634 101,3 994 99,6% 99,4%

- obvezno zavarovanje (ZZZS) - skupaj 42450899 | 43.226.259 43.131.314 101,6 99,8 76,4% 76,6%

- prihodki od specializacij 1.053.331 1.074.398 1.250.004 118,7 116,3 1,9% 2,2%

- prostov. zavar. (PZZ) (Vzajemna, Adriatic,
Triglav) 5.154.050 5.332.942 5.686.297 110,3 106,6 9,3% 10,1%

- samoplaéniki in dopladila 1.737.422 1.772471 1.885.846 108,5 106,4 31% 3.3%

- medicina dela 2.603.992 2.603.992 1.957.517 75,2 75,2 4.7% 3,5%

- drugi poslovni prih. 2.310.933 2.357.152 2.092.656 90,6 88,8 4,2% 3,7%
2. FINANCNI PRIHODKI 201.999 161.599 278.153 137,7 172,1 0,4% 0,5%
3. DRUGI PRIHODKI 32.153 32.796 24,572 76,4 74,9 0,1% 0,0%
4. PREVREDNOTOVALNI PRIHODKI 3.950 4.029 7.858 198,9 195,0 0,0% 0,0%
il. ODHODKI 54.970.717 | 56.359.591 | 56.108.659 102,1 99,6| 100,0% | 100,0%
1. STROSKI MATERIALA 5.422.471 5.688.391 5.717.033 1054 100,5 9,9% 10,2%
2. STROSKI STORITEV 7.188.541 7.266.080 7.765.544 108,0 106,9 13,1% 13,8%
3. AMORTIZACIJA 2.701.737 2783127 2.864.278 106,0 102,9 4,9% 51%
4. STROSKI DELA 39.550.763 | 40.512.646 39.684.865 100,3 98,0 71,9% 70,7%
5. DRUGI STROSKI 21.624 22,057 22.337 103,3 101,3 0,0% 0,0%
6. FINANCNI ODHODKI 3.420 3.488 8.882 259,7 2546 0,0% 0,0%
7.1ZR. IN PREVREDNQOT. ODHODK! 82.160 83.803 45.720 55,6 54,6 0,1% 0,1%
PRESEZEK PRIH. NAD ODH. 578.013 205.746 205.558 35,6 99,9 1,1% 0,4%
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ODHODKI POSLOVANJA V OBDOBJU I.-XI1.2011 V PRIMERJAV! S PRETEKLIM LETOM IN PLANOM

Realiz. Plan Realiz. Indeks Indeks Strukt. Strukt.
Konto Vrsta strogkov 11220100 | 1122011 | 1422011 | "% | P | Reat 10 | Real 11
1 2 4 5 6 7=6/4 8=6/5 8 8
460 1. STROSKI MATERIALA 5.422.471 5.688.391 5.717.033 | 1054 100,5| 9,9%| 10,2%
460001 - del Zdravila in ampulirana zdravila 879.214 896.798 838.531 95,4 935 1,6% 1,5%
460001 - del Obvezilni material 333.931 333.931 349.618 104,7 104,7 0,6% 0,6%
460001 - del Zobozdravstveni material 778.773 856.650 875.046 112,4 102,1 1,4% 1,6%
460001 - del Potro$.mat. za spl. in spec. ord. 462.630 4839.630 535.727 115,8 109,4 0,8% 1,0%
460001 - del Razkuzila 128.309 130.876 139.421 108,7 106,5 0,2% 0,2%
460002 Laborat.material {lab.mat, reagenti, testi) 1.376.423 1.459.952 1.427.156 1037 97.8 2,5% 2,5%
460003 Drug medic. mat. (RTG filmi, razvij. fiks.) 63.798 73.701 57.450 90,1 78,0 0,1% 0,1%
460004 Cistilni in toaletni mat. 117.352 119.699 96.234 82,0 80,4 0,2% 0,2%
460005 Pisarnigki mat. 340.560 352.371 397.382| 1167 112,8 0,6% 0,7%
460006 Material za vzdrzevanje 29.732 30.326 31.098 104,6 102,5 0,1% 0,1%
460007 Delovna obleka in Eevlii 33.526 47.741 473451 1412 99,2 0,1% 0,1%
460105+460110 Porablien potro$ni mat. 47.057 47.998 55.873 118,7 116,4 0,1% 0,1%
460150+460151 Poraba vode 55.201 56.305 61.071 110,6 108,5 0,1% 0,1%
460500 do 460540 Strodki energije 728.593 744.093 760.193| 1043 102,2 1,3% 1,4%
460600+460610 Literatura, uradni listi, strok.revije,.. 47.372 48.320 44.888 94,8 92,9 0,1% 0,1%
461 2. STROSKI STORITEV 7.188.541 7.266.080 7.765.544 | 108,0 106,9| 13,1%| 13,8%
461100 do 461102 Telef. in podtne storitve 314.802 321.098 319356 | 1014 99,5 0,6% 0,6%
461210 Stro8ki investicijskega vzdrzevanja 374132 289.254 301.710 80,6 104,3 0,7% 0,5%
461200 in 461220 Stroski tekofega vzdrzevanja 643.938 656.817 7536381 1170 114,7 1,2% 1,3%
461300 Zavarovalne premije 106.888 108.026 152.010 | 142,2 1394 0,2% 0,3%
461400 do 411 brez
403 in 404 Zakupnine, najemnine, obratov.str. 57.721 58.875 68.787 119,2 116,9 0,1% 0,1%
461601 do 461604 Pogodbe o delu 1.207.240 1.231.385 1.481.891 122.8 120,3 2,2% 2,6%
461620+461621 Avtorski honorarii 12111 17.353 25316 209,0 1459 0,0% 0,0%
461710 Reprezentanca 21.371 21.799 24195 1132 111,0 0,0% 0,0%
461800 do 461890 Povraéila delavcem (kilometrina, sl.pot.) 147.922 150.881 148904 | 1007 98,7 0,3% 0,3%
Str.laborat.preisk.: IVZ, ZTK, MF-Inst.za
461900+902+803+ 905 do | mikrobio., MF-In&t.za patolog., KC, Goinik
909 1.083.102 1.124.764 1.033.274 95,4 91,9 2,0% 1,8%
Zdrav.storitve (zun.specialisti in
461901 + 904 zoboteh.) 519.771 530.166 764.304 | 1470 1442 0,9% 1,4%
461910 do 461939 Stroski za izobrazevanije 437.694 446.448 528.023| 1206 118,3 0,8% 0,9%
461103+403+404+965 RacunalniSke storitve 308.466 314.635 363528 1179 115,5 0,6% 0,6%
461962+461963 Ciddenje posl. prost. in pranje 985.418 1.005.127 878.942 89,2 874 1,8% 1,6%
461960 Varnostna sluzba 104.362 107.578 130540 | 1251 121,3 0,2% 0,2%
461... Druge storitve 863.603 880.875 791.115 91,6 89,8 1,6% 1,4%
462 3. AMORTIZACIJA 2.701.737 2.783.127 2.864.278 | 106,0 1029 49%| 51%
462000 do 462210 Amortizacija osn.sred. 2.565.852 2.624.867 2.746.922 107 1 104,6 4.7% 4,9%
462401 do 462800 Odpis DI 135.885 158.260 117.356 86,4 74,2 0,2% 0,2%
464 4. STROSKI DELA 39.550.763 40.512.646 39.684.865 | 100,3 98,0| 71,9% | 70,7%
464000 do 041 brez
007do 011 Bruto place in dodatki 24.734.441 25.423.967 24.716.037 99,9 972 450%| 441%
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464007 do 464011 Nadomest. bruto pla¢ 5.713.677 5.799.386 6.021.667 105,4 103,8 10,4% 10,7%
464090 do 4640393 Regres, jubil.nagr.,odprav., solid.pomo¢ 1.361.152 1.372.041 1.126.060 82,7 82,1 2,5% 2,0%
4641 Davki in prisp.neodv.od rezultata 4.930.841 5.057.640 4,957.944 100,5 98,0 9,0% 8,8%
464300 Povra. str. za prevoz na delo 1.153.782 1.176.858 1.174.485 101,8 99,8 2,1% 21%
464310 Str. prehrane delavcev med delom 1.052.385 1.073.443 1.061.067 100,8 98,8 1,9% 1,.9%
Sredstva za prem.dod.pok.zav. in
464500+464501 ugod.zap. 604.475 609.311 627.606 103,8 103,0 1.1% 1,1%
465 5. DRUGI STROSKI 21.624 22.057 22337 103,3 101,3 0,0% 0,0%
Prisp.za upor.stavb.zem.,
¢lan.zdruz.,davek od dohodka pravnih
465 oseb 21.624 22.057 22337 103,3 101,3 0,0% 0,0%
467 6. FINANCNI ODHODKI 3.420 3.488 8.882 | 259,7 254,6 0,0% 0,0%
467 Strodki obresti, neg.te€.raz. 3420 3.488 8.882 259,7 254,6 0,0% 0,0%
468, 469 7.PREVREDN. ODHODKI 82.160 §3.803 45.720 55,6 54,6 0,1% 0,1%
468 Kazni, odskodnine, izr.dogodki 25.362 25.869 28.612 112,8 110,6 0,0% 0,1%
Prevrednotovalni odh. (odpisi terj.,
469 izlo€.0S} 56.798 57.934 17.108 30,1 29,5 0,1% 0,0%
460 do 469 ODHODKI SKUPAJ 54.970.717 56.359.591 56.108.659 | 102,1 99,6 | 100,0% | 100,0%
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| IZKAZ PRIHODKOV IN ODHODKOV DOLOCENIH UPORABNIKOV PO NACELU DENARNEGA TOKA

Realiz. Plan Realiz. Indeks Indeks
Konto Vrsta prihodkov in stro§kov 1.-XIl. 2010 1.-X11.2011 1.-XII. 2011 Real.11/10 | Real./Pl.11
1 2 3 4 5=4/2 6=4/3

I. SKUPAJ PRIHODKI 54.665.963 56.037.768 54.661.760 100 98

1. PRIHODKI ZA 1ZVAJANJE JAVNE SLUZBE 49.800.739 51.084.300 49.850.046 100 98

A. Prihodki iz sredstev javnih financ 44.106.563 45.334.648 44.150.663 100 97
del 7400  a. Prejeta sredstva iz drzavnega proratuna 824.758 824.758 574.594 70 70
del 7401  b. Prejeta sredstva iz ob&inskih proraunov 190.043 814.844 182.612 9 22
del 7402 c. Prejeta sredstva iz skladov socialn.zavarov. 43.091.762 43.695.047 43.393.457 101 99

B. Drugi prihodki za izvajanje dej.javne

sluzbe 5.694.176 5.749.652 5.699.383 100 99

Prih.od prodaje storitev iz naslova izvaj.javne
del 7130 sluZbe 258.704 264.898 137.511 53 52
del 7102 Prejete obresti 23.091 18.472 20.837 2 113
del 7141 Drugi tekodi prih.iz naslova izvaj.javne sluzbe 5.332.713 5.386.040 5.474.157 103 102

72 Kapitalski prihodki 7.782 7.937 12.673 163 160

7304731 Prejete donacije 70.886 72.304 54.205 76 75

2. PRIHODKI OD PRODAJE STORITEV NA

TRGU 4.865.224 4.953.467 4.811.714 99 97
del 7130  Prih.od prodaje storitev na trgu 4.580.554 4.672.165 4.424.878 97 95
del 7102  Prejete obresti 151.024 144.983 274693 182 189
del 7103  Prih.od najemnin, zakupnin idr.prih.od premoZ. 133.646 136.319 112.143 84 82

Drugi tekoi prih., ki ne izhajajo iz izvaj javne
del 7141 sluzbe 0 0 0 0 0

Il. SKUPAJ ODHODKI 53.444.011 57.218.697 55.244.307 103 97

1. ODHODKI ZA IZVAJANJE JAVNE SLUZBE 48.853.382 52.525.428 50.739.789 104 97

A. Plate in drugi izdatki zaposlenim 30.878.477 31.536.995 31.328.095 101 99
del 4000 Place in dodatki 25.867.440 26.436.524 25.999.859 101 98
del 4001 Regres za letni dopust 859.235 866.109 871.784 101 101
del 4002  Povragila in nadomestila (prehrana, prevoz) 1.996.154 2.036.077 2.051.151 103 101
del 4003 Sredstva za delovno uspesnost 176.177 180.053 246.645 140 0
del 4004  Sredstva za nadurno delo 1.637.547 1,673,573 1.813.518 111 108
del 4009 Drugi izdatki zaposlenim 341.924 344.659 345.138 101 100

B. Prispevki delodajalcev za socialno varnost 4.974.607 5.074.099 5.047.433 101 99
del 4010 Prisp.za pokojn.in invalid.zavarov. 2.460.074 2.509.275 2.493.924 101 99
del 4011 Prisp.za zdravstv.zavarov. 1.970.532 2.009.943 1.997.845 101 98
del 4012 Prisp.za zaposlovanje 16.669 17.002 16.905 101 99
del 4013 Prisp.za porodnisko varstvo 27.787 28.343 28.175 101 99

Premije kolek.dod.pokoj.zavarovanja na podlagi
del 4015 ZKDPZJU 499,545 509.536 510.584 102 100

C. lzdatki za blago in storitve za izvaj.javne

sluzbe 10.848.241 11.200.764 12.114.282 112 108

Pisarniski in splodni material in storitve (tudi
del 4020  str.8i8¢., 2.853.046 2.910.107 3.310.617 116 114

racunalniSke stor., lab.preiskav, zavarov...) 0 0
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del 4021  Posebni material in storitve 3.388.953 3.592.291 3.774.170 11 105
del 4022  Energija, voda, komun.stor. in komunikacije 1.002.044 1.022.085 1.004.603 100 98
del 4023  Prevozni stroski in storitve 42.587 43.439 43.773 103 101
del 4024  Izdatki za sluzbena potovanja 205.072 209.173 173.820 85 83
del 4025 TekoCe vzdrzevanje 1.078.026 1.099.586 1.165.543 108 106
del 4026 Najemnine in zakupnine 70.840 72257 104.120 147 144
del 4027  Kazni in oddkodnine 5.268 5.374 9.798 186 182
del 4028 Davek na izplaane plate 0 0 0 0 0
Drugi operat.odhodki
del 4029  (avtor.hon.,sejnine,podj.pogodbe Elanar.zdr., 2.202.405 2.246.453 2.527.838 115 113
izobraz., obresti)
J. Investicijski odhodki 2.152.057 4.713.570 2.249.979 105 48
4200 Nakup zgradb in prostorov 0 0 0 0 0
4201 Nakup prevoznih sredstev 27.419 66.500 79.143 0 0
4202 Nakup opreme 1.072.828 1.804.664 1.115.136 104 62
4203 Nakup drugih osnovnih sredstev 27.638 28.191 17.109 62 61
4204 Novogradnje, rekonstrukcije in adaptacije 508.142 2.227.945 257.543 51 12
4205 Investic.vzdrZev. in obnove 249.688 289.254 439.345 176 152
4207 Nakup nematerialnega premozZenja 266.342 297.016 341703 128 115
2. ODHODKI IZ NASL.PRODAJE STOR. NA
TRGU 4.590.629 4.693.269 4.504.518 98 96
A. Place in dr.izd.zaposl.iz naslova prodaje na
del 400  trgu 3.035.281 3.092.951 2.910.260 96 94
B. Prispevki delodaj.za soc.varn.iz nasl.prod.na
del 401 trgu 488.992 498.772 468.888 96 94
del 402 C. Izdatki za blago in storitve iz nasl.prod.na trgu 1.066.356 1.101.546 1.125.370 106 102
[Il.11 PRESEZEK PRIHODKOV NAD ODHODKI 1.221.952
IIl/2 PRESEZEK ODHODKOV NAD PRIHODKI 0 1.180.928 582.547 0 49
Povp.st.zaposlenih na podlagi delovnih ur 1.287 1.300 1.298 101 100
St.mesecev poslovanja 12 12 12 100 100
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IZKAZ PRIHODKOV IN ODHODKOV DOLOCENIH UPORABNIKOV PO VRSTAH DEJAVNOSTI

Leto 2010 Leto 2011 Indeks 11/10
suea | R | sges | T | g | TR
1 2 3 4 5 6=4/2 7=5/3
PRIHODKI OD POSLOVANJA 50.338.608 4972.020] 51.219.021| 4.784.613 101,7 96,2
FINANCNI PRIHODKI 183.920 18.079 254.510 23.643 138,4 130,8
DRUGI PRIHODKI 29.275 2.878 22.483 2.089 0,0 00
PREVREDNOT.POSL.PRIHODKI 3.597 353 7.190 668 0,0 0.0
CELOTNI PRIHODKI 50.555.400 4.993.330) 51.503.204| 4.811.013 101,9 96,3
STROSK! MATERIALA IN STORITEV 11.482.327 1.128.685] 12.336.558| 1.146.019 1074 101,5
STROSKI DELA 36.010.970 3.639.794 36.311.652| 3.373.213 100,8 85,3
AMORTIZACIJA 2.459.932 241.805 2.620.814 243464 106,5 100,7
DAVEK OD DOBICKA 0 0 0 0 0,0 0.0
OSTALI DRUGI STROSKI 19.689 1.935 20.438 1.899 103,8 88,1
FINANCNI ODHODKI 3.114 306 8.127 755 0,0 0.0
DRUGI ODHODKI 23.092 2.270 26.180 2432 113,4 1071
PREVREDNOT.POSLOVN!I ODHODKI 51.714 5.084 15.654 1.454 00 0,0
CELOTNI ODHODKI 50.050.838 4.919.879| 51.339.423| 4.769.236 102,6 96,9
PRESEZEK PRIHODKOV 504.562 73.451 163.781 41.717 0,0 0,0

Kot sodilo za delitev stroskov smo upoStevali 8,50 % delez prihodkov dosezenih na trgu v celotnih prihodkih.
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3.1. ANALIZA REZULTATA POSLOVANJA TER PRIHODKOV IN ODHODKOV
POSLOVANJA V LETU 2011 V PRIMERJAVI S PRETEKLIM LETOM IN PLANOM

POSLOVNI IZID

Kot je razvidno iz podatkov v Tabeli 7, je ZD Ljubljana poslovno leto 2011 zakljucil s
presezkom realiziranih prihodkov nad odhodki oz. z dobi¢kom v viSini 205.558 evrov, kar je
64,4 % manj od dosezenega rezultata v preteklem letu ter 0,1 % manj od nalrtovanega.
Ustvarjeni presezek v letu 2011 predstavlja 0,4 % prihodkov, kar je v primerjavi s preteklim letom
0,7 o.t. man;.

V letu 2011 so bili skupni prihodki za 1,4 % visji kot v preteklem letu, skupni odhodki pa za 2,1
% vigji. Zaradi visje rasti skupnih odhodkov od rasti skupnih prihodkov za 0,7 indeksne tocke je bil
ustvarjeni presezek man;jsi kot v preteklem letu. Rast skupnih prihodkov je bila le 0,4 % niZja od
nacrtovane rasti prihodkov, rast skupnih odhodkov pa prav tako 0,4 % niZja od nacrtovane rasti
odhodkov, zato je dosezeni presezek prihodkov nad odhodki v okviru naértovanega rezultata.

PRIHODKI

V letu 2011 smo realizirali celotni prihodek v vi§ini 56.314.217 evrov, kar je 0,4 % pod
nacértovanimi prihodki za leto 2011 in 1,4 % vec od skupnih prihodkov v preteklem letu.

Poslovni prihodki so znasali 56.003.634 evrov, kar je 0,6 % manj od naértovanih poslovnih
prinodkov ter 1,3 % ve¢ kot v preteklem letu.

Strukturaprihodkovv letu 2011

drugi posi.
prih.
3,7%

samopl., dopl. medicina dela
3,3% 3,5%

PZz

10,1%

Prih.od spec.
2,2%

Slika 26: Struktura prihodkov v letu 2011

Prihodki iz obveznega zdravstvenega zavarovanja (OZZ) so zna$ali 43.131.314 evrov. V
primerjavi s preteklim letom so bili za 1,8 % visji, od nacrtovanih pa niZji za 0,2 %. Delez
prinodkov iz OZZ v celotnem prihodku je bil 76,6 % in se je v primerjavi z delezem OZZ v
preteklem letu povedal za 0,2 o.t.

Prihodki iz naslova Siritev programov v letu 2011 so v skupnem znesku znasali 440.000 evrov,
kar je bilo upostevano Ze pri nartovanju: 1 tim programa dispanzerja za Zzenske (111.500 evrov)
in 2 programa fizioterapije od 1.3.2011 dalje (47.250 evrov), 5 referen¢nih ambulant od 1.4.2011
in 7 referenénih ambulant od 1.9.2011 dalje (skupaj RA 280.844 evrov).
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Z Aneksom 3 k SD 2011 je prislo do novih varéevalnih ukrepov, ki so vplivali na zmanj$anje
prihodkov za 94.213 evrov:
- Znizanje sredstev za financiranje administrativno tehniénega kadra iz 17,27 % na 16,77 %, z
veljavnostjo od 1.11.2011 dalje, kar v letu 2011 pomeni znizanje prihodkov za 14.379 evrov (na
letni ravni 86.274 evrov),
- Znizanje sredstev za deZurstvo, ki je bilo uveljaviieno retroaktvivno od 1.4.2011, za leto 2011
pomeni 79.834 evrov manj sredstev (na letni ravni 106.455 evrov).

Prihodki OZZ od specializacij so znasali 1.250.004 evrov, kar je 18,7 % vet kot v preteklem
letu in 16,3 % ve¢ od plana. V strukturi vseh prihodkov prihodki 0ZZ od specializacij predstavljajo
2,2 %, kar je 0,3 0.t. ve€ kot v preteklem letu.

|z prostovoljnega zdravstvenega zavarovanja (Vzajemna, Adriatic, Triglav, ZZ73) je bilo
realiziranih 5.686.297 evrov prihodkov, kar je 10,3 % veé kot v preteklem letu in 6,6 % ved v
primerjavi s planom. Na obseg PZZ je vplivala vi§ja realizacija programa zobozdravstva za
odrasle, kier je vi§ji deleZ PZZ (znizanje deleza OZZ iz 25% na 10 %, ki je bilo uveljavljeno z
27.3.2010, je ostalo v veljavi tudi v letu 2011). Strukturni delez PZZ v celotnih prihodkih se je v
primerjavi s preteklim letom povecal iz 9,3 % na 10,1 % (za 0,8 odstotne tocke).

Prihodkiiz OZZ in PZZ v letu 2011v primerjavis pretekiim
letom
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Slika 27: Prihodki OZZ in PZZ v letu 2011 v primerjavi s preteklim letom

Prihodki od doplaéil in samoplaénikov so znaSali 1.885.846 evrov, kar je 8,5 % ve¢ kot lani
in 6,4 % ve¢ kot smo naértovali. Ti prihodki so bili vegji zaradi vecjega obsega realizacije v
zobozdravstvu. Njihov delez prihodkov v skupnih prihodkih je 3,3 % in se je v primerjavi s
preteklim letom povecal za 0,2 odstotne tocke.

Prihodki od medicine dela so zna3ali 1.957.517 evrov in so za 24,8 % niZji od prihodkov v
preteklem letu ter za 24,8 % nizji od nacrtovanih. Njihov delez v prihodkih je 3,5 % in se je zniZal
za 1,2 ot. v primerjavi s preteklim letom. Realizacija v medicini dela, merjena s fiziénimi
pokazatelji (v tockah), je bila v primerjavi s preteklim letom niZja za 12,8 %.

V ZD Ljubljana smo na podrogju medicine dela kjub ekonomski krizi in teZjim pogojem
poslovanja tudi v letu 2011 uspeli ohraniti izvajanje storitev za vegje institucije. Na javne razpise
se kot ponudniki storitev javljamo s konkurenénimi cenami storitev in hkrati uspevamo ohranjati
visoko raven kakovosti storitev. Zal pa se je obseg dela zmanjal zaradi propadiih podjetij
predvsem dejavnosti gradbenistva, ki so bili v preteklosti uporabniki nasih storitev.

Drugi poslovni prihodki so bili realizirani v skupnem znesku 2.092.656 evrov, kar je 9,4 %
manj kot v preteklem letu in 11,2 manj od planiranih prihodkov. Delez drugih poslovnih prihodkov
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v skupnih prihodkih predstavija 3,7 % in je za 0,5 o.t. nizji kot lani. Med drugimi poslovnimi
prihodki so:

- prihodki od refundacij pla¢ pripravnikov in sekundarijev, ki so znasali 609.344 evrov (124.854
evrov 0z. 17,0 % manj kot v preteklem letu),

- prihodki od t.i. »gratis« cepiv za obvezna ceplienja, katerih plaénik je ZZZS, so znaSali
304.568 evrov (47.940 evrov oz. 13,6 % manj kot v preteklem letu),

- prihodki od laboratorijskih storitev, opravijenih za zunanje naroénike, skupaj za zasebnike,
ZD Medvode in MNZ, v visini 157.093 evrov, kar je 14,1 % ve€ kot lani,

- prihodki od prefakturiranih zdravstvenih storitev, ki jih zaraGunamo naroénikom v medicini
delain jih za ZD Ljubljana izvajajo zunanje institucije v visini 208.081 evrov, kar je 9,3 % manj kot
v preteklem letu,

- prihodki od storitev, zara¢unanih za udelezbo na vojaskih vajah, za prisotnost zdravnikov na
prireditvah idr. prihodki, v visini 174.965 evrov,

- prihodki od storitev, opravljenih za Ministrstvo za delo, v okviru zdravnidke komisije za
podaljSevanie starSevskega dopusta, v vi§ini 57.662 evrov,

- prihodki od zobotehni¢nih storitev in storitev sterilizacije, opravljenih za zunanje naro¢nike, v
visini 57.249 evrov,

- prihodki od nakazil MOL-a za no¢no zobozdravstveno ambulanto, za Ambulanto za osebe
brez zdravstvenega zavarovanja ter za sofinanciranje preventivnega programa Tekmovanje za
Ciste zobe, v skupnem znesku 186.607 evrov,

- prihodki od donacij v visini 61.175 evrov,

- prihodki od najemnin in obratovanj, ki zajemajo prihodke od ogladevanja (broSurniki, stojala,
LCD), prihodke od zaradunanih stroskov izvajalcu v no¢ni zobozdravstveni ambulanti (za stroske
materiala in uporabe drobnega inventarja) ter prihodki za uporabo predavalnice, v skupnem
znesku 107.487 evrov,

- prihodke od provizije, zaradunane zavarovalnicam za PZZ, v visini 36.015 evrov,

- ter ostale poslovne prihodke: od samoplaéniskih zdravstvenih storitev, prihodki za izvajanje
mentorstva, od kori§¢enja pocitnidkih kapacitet.

Finanéni prihodki so znasali 278.153 evrov in predstavljajo 0,5 % celotnega prihodka, kar je
0,1 o.t. ve€ kot lani. To so obresti na vpogled in obresti od depozitov, ko zatasne viske financnih
sredstev plasiramo v depozite pri bankah. Finanéni prihodki so bili v primerjavi s preteklim letom
vi§ji za 37,7 % zaradi vecjega obsega prostih denarnih sredstev, ker je prislo do zamika izvedbe vecjih
investicij. Realizirani finanéni prihodki so vegji od naértovanih za 72,1 %, prav tako zaradi investicij, ki
s0 bile naértovane za leto 2011, vendar je priSlo do zamika izvedbe.

Drugi prihodki so znasali 24.572 evrov in v celotnih prihodkih predstavijajo zanemarljiv delez.
To so prihodki od vragila strokov specializacije, ki jih je dokonéno popla&al zasebnik, ki je odsel
iz ZD Ljubljana (17.369 evrov), pogodbene kazni, ki smo jih zaraéunali izvajalcem cCisCenja,
prihodki od vnov€ene garancije, ter finanéni popusti.

Prevrednotovalni prihodki so znasali 7.858 evrov, njihov delez je zanemarljiv.To so prihodki

od odprodaje osnovnih sredstev (avtomobil SNMP, osnovna sredstva na lokaciji Polhov Gradec).
V primerjavi s preteklim letom so ti prihodki visji za 98,8 %.
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ODHODKI

V letu 2011 so skupni odhodki znasali 56.108.659 evrov, kar je 2,1 % ve¢ kot v preteklem
letu. Od nagrtovanih odhodkov so niZji za 0,4 %.

V strukturi odhodkov najvecji delez predstavljajo stroski dela z 70,7 %. Delez stro$kov dela se
je v primerjavi s preteklim letom znizal za 1,2 o.t. Stroski storitev predstavljajo 13,8 % odhodikov,
kar je 0,7 ot. veji delez kot lani. Stroski materiala predstavijajo 10,2 %, njihov delez se je
povecal za 0,3 o.t. Strodki amortizacije predstavijajo 5,1 %, kar je za 0,2 o.t. ve¢ kot lani. Delez
finanénih in drugih stroSkov, skupaj s prevrednotovalnimi odhodki je 0,1 %.

g A
Struktura odhodkovv letu2011

Drugistr.in .
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Slika 28: Struktura odhodkov v letu 2011

Stroski materiala so skupaj znasali 5.717.033 evrov, kar predstavija 10,2 % vseh odhodkov.
Stroski materiala so se v primerjavi s preteklim letom povedali za 5,4 %, od naértovanih stroskov
pa so veji le za 0,5 %. V primerjavi s preteklim letom se je njihov delez v odhodkih poveéal za
0,30t

Nabava materiala je potekala na osnovi podpisanih pogodb z dobavitelji na podlagi javnih
razpisov, naroanje materiala pa se je izvajalo v okviru mesecnih limitov.

Stroski materiala v letu 2011
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Slika 29: Stroski materiala v letu 2011
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Stroski zdravil, vkljuéno z ampuliranimi zdravili in cepivi, so zna3ali 838.531 evrov, kar je v
primerjavi s preteklim letom 4,6 % manj ter 6,5 % manj od nagrtovanih. Delez zdravil v celotnih
odhodkih odhodkih predstavija 1,5 % in se je znizal za 0,1 o.t. Delez zdravil v materialnih stroskih
je 14,7 %. Nabava zdravil poteka preko Lekarne. Na znizanje teh stroSkov je vplivalo predvsem
znizanje stro8kov cepiv za obvezna cepljenja, katerih plaénik je ZZZS.

Stroski obvezilnega materiala so znasali 349.618 evrov in so se v primerjavi s pretekiim
letom povecali za 4,7 % in so nad nacrtovanimi prav tako za 4,7 %. Njihov delez v skupnih
stroskih je z 0,6 % ostal nespremenijen, njihov deleZ v materialnih stroskih pa je 6,1 %.

Vzrok za njihovo povecéanje je v nekoliko vegjih porabljenih koli¢inah, saj so cene na podalgi
izvedenega javnega razpisa ostale eno leto nespremenijene.

V letu 2011 se je prekinil trend poveéevanja stroskov sodobnih oblog za nego rane, kot je bil
zaznan v preteklih letih. Te obloge predpisujejo specialisti za nadaljevanje bolniSnicnega
zdravljenja. V ZD Ljubljana jih zagotavijamo vsem pacientom, ki te obloge potrebujejo.

Strodki zobozdravstvenega materiala so zna3ali 875.046 evrov in so presegli nacrtovane
stroske za 2,1 %, od stroSkov v preteklem letu pa so bili vi§ji za 12,4 %. Pove€anje teh stroskov
je zaradi veCjega obsega realizacije ter s tem vecje porabe materialov ter zaradi prietka dela
novih zobozdravstvenih timov, ki so potrebovali za zaletek dela velji nabor materiala ter drobni
inventar. Drugi vzrok za poveéanje stroskov zobozdravstvenega materiala je v vi§jih stroskov
Zlahtnih kovin za izdelavo zobnoprotetiénih nadomestkov za 24.825 evrov, kar je posledica vi§jih
cen zlata in paladija na svetovnem trgu in posledicno visjih ponudbenih cen. V letu 2011 je zajeta
le slaba polovica pogodbenega obdobja, sicer bi bilo povisanje strodkov vecje. Zlahtne kovine se
loeno zaraCunavajo ZZZS.

Delez strodkov zobozdravstvenega materiala predstavija 1,6 % odhodkov, kar je 0,2 o.t. ve¢
kot v preteklem letu. Med stroski materiala z delezem 15,3 % predstavljajo drugi najvedji strosek.

Stroski potroSnega materiala za ordinacije so znaSali 535.727 evrov, kar je v primerjavi s
preteklim letom 15,8 % ve¢ ter 9,4 % ve€ od plana. Njihov delez v skupnih stroskih je 1,0 % in se
je povecal za 0,2 o.t. Razlog povecanja je v vegjih porabljenih koli¢in, ker so pogodbene cene
ostale nespremenjene. Izjema so le rokavice, Kjer je pridlo do vi§jih stroskov, ker so se cene
poveGale zaradi visjih cen surovin.

StroSki razkuzil so zna$ali 139.421 evrov in so vi§ji od lanskih za 8,7 %, od nacrtovanih pa
Z2a6,5 %.

NarasCanje stroSkov laboratorijskega materiala beleZimo Ze wvrsto let. Stroski
laboratorijskega materiala, reagentov in testov so skupaj znaSali 1.427.156 evrov, kar je v
primerjavi s preteklim letom 3,7 % veg, pod planom pa za 2,2 %. DeleZ stroSkov laboratorijskega
materiala v skupnih stroskih je 2,5 %, kar je enako kot lani. Stro$ki laboratorijskega materiala
predstavljajo najvecji delez v vseh stroskih materiala (Cetrtina oz. 25,0 %.

Realizacija laboratorijskih storitev, izkazana v tockah, je bila v letu 2011 v primerjavi s
preteklim letom vija za 1,7 %. Stro$ki za dolo¢itev CRP so znasali 198.000 evrov, kar predstavlja
povecanje za 19 % v primerjavi s preteklim letom Vegji stro$ki laboratorijskega materiala pa so
tudi zaradi izvajanja veCjega obsega preiskav v centralnem biokemi¢nem laboratoriju na
Metelkovi za potrebe SNMP.
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Stroski RTG filmov, skupaj s fiksirji in razvijalci, so znaali 57.450 evrov, kar je 9,9 % man]
kot lani. Od nacrtovanih so niZji za 32,8 %, ker smo pri naértovanju predvideli vegje stroske za
nabavo folij za tiskanje rentgenskih posnetkov. V skupnih odhodkih dele? stroskov RTG filmov
ostaja 0,1 %, v strodkih materiala pa predstavija 1,0 %, kar je 0,2 o.t. manj kot lani.

Stroski &istil in toaletnega materiala so znasali 96.234 evrov in so pod naértovanim obsegom
za 19,6 %, od lanskih pa so niZji za 18,0 %.

Stroski pisarnikega materiala, vkljuéno z obrazci za ordinacije, so znasali 397.382 evrov in
so v primerjavi s preteklim letom vegji za 16,7 %, od naértovanih pa veéji za 12,8 %. Njihov
strukturni deleZ v odhodkih je 0,7% in se je povecal za 0,1 o t.

Med stroski pisarniSkega materiala je bilo 125.695 evrov porablienih za nabavo tonerjev, kar
je v primerjavi za nabavo teh materialov v preteklem letu 42.560 evrov ved. Strosek tonerjev je
ponovno v najvecji meri vplival na porast stroSkov pisarniSkega materiala. V letu 2010 je bilo
zaradi novega informacijskega sistema nabavljenih 112 novih laserskih tiskalnikov, v letu 2011 pa
Se 68. Za 17.374 evrov je bila vegja poraba tiskanih obrazcev zaradi nekoliko visjih cen pri
zadnjem razpisu, so pa obenem nekoliko niZje cene ostalega pisarniskega materiala. Za 7.591
evrov je bila viSja poraba internih obrazcev.

StroSki materiala za vzdrzevanje so znaSali 31.098 evrov in so nad nacrtovanimi za 2,5 %,
od lanskih pa so visji za 4,6 %. Predstavljajo 0,1 % vseh odhodkov, kar je enak delez kot lani.

Stroski delovnih oblek in ¢evljev so zna$ali 47.345 evrov, kar je 41,2 % vec kot v pretekiem
letu in 0,8 % pod planom. Povecanije je bilo na€rtovano. Njihov delez v odhodkih je 0,1 % in je
enak lanskemu.

Stroski ostalega potroSnega materiala so znaSali 55.873 evrov in so za 18,7 % visji od
lanskih ter za 8,5 % viSji od planiranih, predstavljajo pa, tako kot lani, 0,1 % vseh odhodkov.

Poraba vode je zna3ala 61.071 evrov in je bila vegja od lanske za 10,7 % ter 8,5 % vecja od
plana. Delez teh stroskov v odhodkih je 0,1 % in je ostal na enaki ravni. Do poveganja stroskov
vode je pri§lo zaradi ukrepov v zvezi s prepreCevanjem okuzb z legionelo.

Stroski energije so znasali 760.193 evrov, kar je 4,3 % ve€ od stroSkov energije v pretekiem
letu. Stroski energije so za 2,2 % nad nacrtovanimi. Stro3ki energije predstavijajo tretji najvedii
materialni strosek z 13,4 %-nim delezem. Na tem podro¢ju smo se prikljuéili skupnemu javnemu
razpisu MOL.

Stroski literature, uradnih listov in strokovnih revij so zna3ali 44.888 evrov, kar je v primerjavi
s preteklim letom 5,2 % manj ter 7,1 % pod planom.

Stro$ki storitev so skupaj znasali 7.765.544 evrov in so v primerjavi s preteklim letom vegji
za 8,0 %, od nadrtovanih pa so bili vecji za 6,9 %. Njihov deleZ v celotnih ocdhodkih je 13,8 %, kar
je 0,7 o.t. vet kot lani.

Stroski telefonskih in postnih storitev so znasali 319.356 evrov in so viji od lanskih za 1,4
% ter v okviru nadrtovanih (nizji le za 0,5 %). Njihov deleZ v odhodkih ostaja 0,6 %.
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Stroski investicijskega vzdrzevanja so zna$ali 301.710 evrov in so niZji od lanskih za 19,6 %
ter vecji od naértovanih za 4,3 % ter. Njihov delez v vseh odhodkih je 0, 5 %, kar je 0,2 o.t. man;
kot v preteklem letu.

Podrobneje poro€ilo o investicijskem vzdrzevanju objektov v ZDL je v nadaljevanju letnega
porogila.

Stroski tekoéega vzdrzevanja so znasali 753.638 evrov. V primerjavi s preteklim letom so bili
za 17,0 % vedji, od planiranih pa veéji za 14,7 %. Delez stroSkov tekofega vzdrZevanja v
odhodkih je 1,3 % in se je povetal za 0,1 odstotne totke v primerjavi s preteklim letom. Med
stroski vzdrzevanja so strodki vzdrzevanja delovnih sredstev zna3ali 389.225 evrov, kar je
povecanje za 22 % v primerjavi s preteklim letom. StroSki ostalega tekofega vzdrZevanja pa so
znasali 364.413 evrov (med njimi je 64.778 evrov za tekoCe vzdrzevanije objektov), kar je 12,3 %
veC kot v preteklem letu.
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Slika 30: Stroski storitev v letu 2011

Zavarovalne premije so znaSale 152.010 evrov, kar je 42,2 % ve€ kot v preteklem letu ter
39,4 % vet od planiranih. DeleZ stroSkov zavarovalnih premij v stroskih je z 0,2 % ostal na enaki
ravni. VkljuCujejo tudi stroske kasko zavarovanja za avtomobile patronaznih medicinskih sester, ki
pri svojem delu na terenu uporabljajo lastna vozila.

Stroski najemnin in obratovalnih stroskov so znasali 68.797 evrov, kar je 19,2 % ve¢ kot v
preteklem letu ter 16,9 % vec od plana.

Med stroSke najemnin belezimo obratovalne stroske v DSO, kjer izvajamo dejavnost spio$nih
ambulant, stroSke najemnin in obratovalne stroske za SNMP, ki jih platujemo KC, stroske
najemnine za telovadnice za Sole huj$anja ter najemnine za garaZo, ki jo za svoje avtomobile
povrnejo zaposleni.

Stroski za pogodbe o delu so znasali 1.481.891 evrov (bruto bruto), kar je 22,8 % veé v

primerjavi s preteklim letom in 20,3 % nad planom. Delez stroskov za pogodbe o delu v skupnih
stroskih je 2,2 % in se je povedal za 0,2 odstotne totke. Do vecjih stroskov je pri§lo zaradi
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poveCanega obsega odsotnosti zdravstvenih delavcev, za katere je bilo potrebno zagotoviti
nadomescanje.

Pogodbe o delu so sklenjene za izvajanje nekaterih specialistiénih dejavnosti, npr. dejavnosti
bolezni dojk, UZ, pedontologijie, specialistiéni dejavnosti za ustne bolezni. Sklenjene so tudi za
delo zdravnikov na SNMP in za nadomes¢anje zdravstvenih delavcev, za potrebe medicine dela,
manjsi del pa za izvajanje samoplacniskih dejavnosti. Podrobnej$i prikaz je v nadaljevanju
letnega porogila v tocki 11.

Avtorski honorarji so zna3ali 25.316 evrov, kar je 109,0 % ve¢ kot lani. V skupnih odhodkih
je njihov delez 0,0 %. Vediji stroski od lanskih in planiranih so nastali zaradi priprave gradiva in
izvedbo predavanja v zvezi z izobrazevanjem za pridobitev specialnih znanj za zobozdravstvene
asistentke, za pripravo filma o temeljnih postopkih oZivijanja, za izvedenska mnenja specialista
klinicne psihologile za zapornike, za oblikovanje in izdelavo posterjev, za izdelavo projekta
opreme prostorov v ZD Moste, predlog izboljSave procesa sprejema pacientov na SNMP,
elaborata za vzpostavitev triaZnega sistema na SNMP, izvedba predavanj na temo triaZe ter CD-
ja Priprava na porod

Stroski za reprezentanco so znasali 24.195 evrov, njihov delez v odhodkih je 0,0 %. V
primerjavi s preteklim letom so vegji za 13,2 %, od plana pa so vedji za 11,0 %.

Stroski povradil delavcem za kilometrino v zvezi z opravijanjem dela na terenu (patronazni
obiski, obiski zdravnikov na domu, raunalniski operaterji) in za sluzbena potovanja, so skupaj
znasali 148.904 evrov in so ostali na ravni lanskih (veji le za 0,7 %), pod planom pa so za 1,3 %.
Delez teh stroskov v odhodkih je 0,3 % in je ostal enak.

Stroski laboratorijskih preiskav v zunanijih institucijah, npr. MF Institut za mikrobiologijo, MF
Indtitut za patologijo (citopatoloke preiskave brisov materniénega vratu), ZTK, UKC,
predstavljajo 13,3 % strodkov storitev. V letu 2011 so ti stroSki znasali 1.033.274 evrov in so se v
primerjavi s preteklim letom znizali za 4,6 %, od naértovanih pa so niZji za 8,1 %. Razlog je v
manjSem Stevilu preiskav. Med vsemi odhodki je njihov delez 1,8 % in se je znizal za 0,2 o.t.

Strodki zdravstvenih storitev za zunanje izvajalce, ki preko svojih podijetij opravijajo
dejavnost za ZD Ljubljana, so znaSali 764.304 evrov, kar je v primerjavi s pretekiim letom
povecanje za 47,0 % ter nad planom za 44,2 %. Delez teh stroskov v odhodkih je 1,4 % in se je
povecal za 0,5 odstotne tocke.

Najvecji del teh stroSkov predstavljajo stroski zunanjih izvajalcev za potrebe medicine dela, za
nadomes€anje upokojenih izvajalcev, ki jih nismo uspeli pridobiti po razpisu ter za izvajanje
nekaterih programov za ZZZS, npr. za izvajanje zobozdravstvenih in psihiatricnih storitev v
zaporih, za UZ preiskave, specialistiéne zobozdravstvene storitve (specialisti za ustne in zobne
bolezni, ortodonti in izdelava vizila), nevrofizioterapevtske storitve ter dezurstvo zasebnikov

Podrobnejsi pregled je v nadaljevanju letnega porodila v tocki 11.

Stroski za izobrazevanje (brez specializacij in brez nadomestil za ¢as odsotnosti) so znasali
528.023 evrov. V primerjavi s preteklim letom so vegji za 20,6 %, nad naértovanimi pa so za 28,3
%. Stro$ki izobrazevanja, skupaj z nadomestili za ¢as odsotnosti, so prikazani so v nadaljevanju
letnega porocila v tocki Analiza pla¢ in kadrov. V tem delu poro€ila je tudi podrobnejsi prikaz
strokovnega izpopolnjevanja v urah.
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Stroski raéunalnigkih storitev so zna$ali 363.528 evrov in so v primerjavi s preteklim letom
povecali za 17,9 %, nad planom pa so za 155 %. Delez stroSkov racunalniSkih storitev v
odhodkih je ostal na enaki ravni (0,6 %).

Stroski i§éenja prostorov in pranja perila so znasali 878.942 evrov in so za 11,8 % niZji od
strodkov v preteklem letu ter za 12,6 % niZji od nacrtovanih. Njihov delez v odhodkih je 1,6 %, kar
je 0,2 0.t. manj kot lani. Znizanje teh stroskov je posledica ugodnejih ponudb po javnem razpisu,
kjer se je letna vrednost pogodb, ki veljajo od 1.10.2010, znizala za 100.000 evrov.

Med storitvami ti stroski s 11,3 %-nim delezem predstavljajo tretji najvedji strosek.

Stroski varnostne sluzbe so znasali 130.540 evrov in so se povecali za 25,1 % v primerjavi s
preteklim letom, nad planom so za 21,3 %. Povecanje je posledica izrednega dogodka v ZD
Moste-Polje, ko je bilo potrebno zagotoviti dodaten obseg fiziénega varovanja. Delez stroskov
varovanja v odhodkih ostaja 0,2 %.

Stroski drugih storitev so znasali 791.115 evrov in so primerjavi s preteklim letom 8,5 % niZji,
od plana pa niZji za 10,2 %. Njihov delez v odhodkih je 1,4 %, kar je 0,2 odstotne totke man] kot
lani. Med stroske drugih storitev Stejemo stroske za sestre v domovih starejSih ob¢anov, ki so
zaposlene v teh institucijah in jih plaujemo iz pavSala za financiranje celotnega tima splosne
ambulante v DSO. Med stroski drugih storitev so stroski Studentskega servisa, storitve uvajanja
kakovosti, stro$ki za varstvo pri delu, komunalne storitve, kot npr. pluZenje snega, druge storitve
in popravila ter stroki zdravstvenih pregledov delavcev.

Stroski amortizacije so, skupaj s stro$ki drobnega inventarja, zna$ali 2.864.278 evrov, kar je
v primerjavi s preteklim letom 6,0 % ve¢ in 2,9 % ve¢ od plana. Delez strodkov amortizacije v
odhodkih se je povecal za 0,2 o.t. in je 5,1 %. Amortizacija osnovnih sredstev je obraCunana v
skladu z zakonsko predpisanimi stopnjami.

Stroski amortizacije, brez drobnega inventarja, so znasali 2.746.922 in so bili od lanskih vedji
za 7,1 %, od nacrtovanih pa vi§ji za 4,6 %. Stroski amortizacije so vi§ji predvsem zaradi
amortizacije programske opreme, kjer je strosek za 185.000 evrov visji kot lani (bila je aktivirana v
preteklem letu, stro$ek ni bil celoleten). Stro$ki amortizacije stavb so bili za 35.100 evrov visji, od
tega za dodatno vknjizene prostore na Askercevi 22.000 evrov. StroSki amortizacije opreme v
zobozdravstvu so bili vi§ji za 19.750 evrov ter ostale medicinske opreme za 47.054 evrov,
medtem ko so bili stroski amortizacije ra¢unalniske opreme za 35.758 evrov niZji (stopnja odpisa
je 50 %).

StroSek amortizacije zaradi odpisa drobnega inventarja je znaal 117.356 evrov in je bil za
13,6 % nizji kot v preteklem letu zaradi manj$ega obsega nabav drobnega inventarja. StroSek
drobnega inventarja je pod planom za 25,2 %.

Stroski dela so v letu 2011 skupaj znasali 39.684.865 evrov in so za 0,3 % vedji v primerjavi s
preteklim letom ter 2,0 nizji od naértovanih. Stro$ki dela predstavljajo 70,7 % vseh odhodkov.
Njihov delez v odhodkih se je znizal za 1,2 0.t.

Stroski bruto pla¢ so znasali 24.716.037 evrov in so se znizali za 0,1 % v primerjavi s
pretklim letom ter nizji od naértovanih za 2,8 %, ker nismo uspeli pridobiti ustreznih kadrov na
objavljene razpise in ker so se na drugi strani pove¢ala nadomestila zaradi v zvezi z odsotnostjo
zaposlenih.
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Tudi v letu 2011 ni pri$lo do nadaljnje odprave nesorazmerij med plagami v javnem sektorju.
Redna delovna uspeSnost, tako kot v preteklem letu, ni bila izplagana, napredovanj ni bilo. Delez
stroskov bruto pla¢ v odhodkih je bil 44,1 %, kar je 0,9 o.t. manj kot lani.

Podrobnej$o analizo stroskov dela podajamo v tocki Analiza plaé in kadra v nadaljevanju.

Nadomestila bruto pla¢ so znaSala 6.021.667 evrov in so bila vi§ja za 5,4 % v primerjavi s
preteklim letom ter 3,8 % od plana zaradi velikega obsega odsotnosti. Podrobnejsa analiza je
prikazana v nadaljevanju v tocki Analiza urega sklada. Njihov delez v odhodkih je 10,7 %, kar je
0,3 0.t. vec kot lani.

Stroski regresa, jubilejnih nagrad, odpravnin, skupaj s solidarnostnimi pomo&mi, so znasali
1.126.060 evrov, kar je 17,3 % manj kot v preteklem letu, ko je bilo zaradi velikega Stevila
upokojitev zabelezeno povecanje za 7,0 %. Ti strodki so tudi 19,9 % niZji od planiranih. Njihov
delez v odhodkih je 2,0 % in se je zniZal za 0,5 o.t. Razlog za niZje stroske je v manj$em $tevilu
upokojitev ter s tem niZjih strodkih odpravnin. Stroski odpravnin ob upokojitvi so zna$ali 89.339
evrov, kar je 74,4 % manj v primerjavi s preteklim letom (lani 349.394 evrov).

Visina regresa za letni dopust je bila dologena z Dogovorom o ukrepih na podroju pla¢ v
javnem sektorju zaradi spremenjenih makroekonomskih razmer in je ostala enaka kot lani.

Stroski za davke in prispevke so zna3ali 4.957.944 evrov in so bili vi§ji za 0,5 % v primerjavi
s preteklim letom ter 2,0 % niZji od plana. Njihov delez v odhodkih je 8,8 %, znizal se je za 0,2 o.t.

Povracila stroSkov za prevoz na delo so znadala 1.174.485 evrov in so bila ve¢ja za 1,8 %
od lanskih, od planiranih so nizja za 0,2 %. Njihov delez v odhodkih je ostal z 2,1 % enak.

Stroski prehrane med delom so zna$ali 1.061.067 evrov in so bili za 0,8 % vedji od lanskih
ter za 1,2 % niZji od naértovanih. Z deleZzem 1,9 % v odhodkih ostajajo na enaki ravni.

Sredstva za premije dodatnega pokojninskega zavarovanja so znaSala 627.606 evrov, kar
je 3,8 % ved kot lani in 3,0 % ve€ od plana, njihov deleZ je 1,1 % in je enak lanskemu.

Drugi stroski so zna3ali 22.337 evrov in so bili visji za 3,3 % v primerjavi s preteklim letom ter
1,3 % nad planom. Njihov delez v odhodkih je 0,0 %. Med drugimi stroki so ¢lanarine Zdruzenju
zdravstvenih zavodov Slovenije znaSale 20.525 evrov.

Finanéni odhodki so znaSali 8.882 evrov, kar je 159,7 % veC kot lani. Znesek zajema
popravek knjizbe kratkoronega kredita iz preteklega leta. Ostali finanéni dohodki so manjsi
zneski obveznosti iz naslova obresti.

Drugi in prevrednotovalni odhodki so zna3ali 45.720 evrov, kar je 54,4 % manj od lanskih
ter 55,4 % pod planom in tako kot lani predstavljajo 0,1 % odhodkov.

Med drugimi stroski so stroski od davka od prometa zavarovalnih poslov v visini 11.405 evrov.
Ta davek ZDL plaéa zaprtemu vzajemnemu pokojninskemu skladu za javne usluzbence, v
primerih, ko upokojeni delavci dvignejo vpladane premije dodatnega pokojninskega zavarovanja.
Med temi odhodki so tudi pogodbene kazni za ZZZS v visini 5.137 evrov ter stroski sodnih
poravnava v vi§ini 4.500 evrov, izloCitev avtomobila SNMP zaradi prodaje (4.395 evrov) ter
izloCitev opreme za Pohov Gradec (1.736 evrov). Odhodki od odpisanih terjatev so zna3ali 9.458
evrov.
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POJASNILA K POSTAVKAM IZKAZA PRIHODKOV IN ODHODKOV, DOSEZENIH PO
VRSTAH DEJAVNOSTI

Iz izkaza prihodkov in odhodkov, dosezenih po vrstah dejavnosti (Tabela 10) je razviden
rezultat poslovanja na podroju javne sluzbe, ki je bil realiziran v vidini 163.781 evrov in rezultat
na trznem delu poslovanja, ki je bil realiziran v vi§ini 41.777 evrov.

Kot sodilo za delitev stroskov smo upostevali 8,50 %-ni deleZ prihodkov dosezenih na trgu v
celotnih prihodkih. Pri razmejitvi prihodkov na javno sluzbo in trzno dejavnost smo upoStevali
Navodilo MZ o dologitvi razmejitve dejavnosti javnih zdravstvenih zavodov na javno sluzbo in
trzno dejavnost.

POJASNILA K POSTAVKAM I[ZKAZA PRIHODKOV IN ODHODKOV PO NACELU
DENARNEGA TOKA

|z izkaza prihodkov in odhodkov po nacelu denarnega toka (Tabela 9) je razviden presezek
odhodkov nad prihodki v viSini 582.547 evrov. Do odstopanja od nartovanega presezka
odhodkov nad prihodki viSini 1.180.928 evrov je pri§lo, ker je bil realizirani pritok denarnih
sredstev od prihodkov man;j$i od odlivov za odhodke za 3 indeksne tocke. Do niZjega presezka
odhodkov nad prihodki je v primerjavi s preteklim letom prislo predvsem zaradi visjih izdatkov za
blago in storitve ter vi§jih investicijskih odhodkov. Odmik dejanskega od planiranega presezka
odhodkov je predvsem zaradi visjih izdatkov za blago in storitve, medtem ko so bili investicijski
odhodki niZji od na€rtovanih.

Pritok denarnih sredstev od prihodkov je bil realiziran v enakem obsegu kot v preteklem letu in
2 % pod nacrtovanim obsegom. Odlivi za odhodke pa so se povecali za 3 % v primerjavi s
preteklim letom, bili so 3 % niZji od planiranih.

Prilivi od prihodkov za izvajanje javne sluzbe so skupaj znasali 49.850.046 evrov in so bili na
enaki ravni kot lanski ter 2 % nizji od plana. Med njimi so bili prilivi iz sredstev javnih financ, t.).
prilivi od prihodkov iz OZZ, za 1 % visji kot v preteklem letu, prejeta sredstva iz drzavnega
proraduna so bila nizja za 30 %, prejeta sredstva iz ob&inskega proraéuna pa za 4 % nizja.

Prilivi od drugih prihodkov za izvajanje javne sluZbe so ostali na enaki ravni kot v preteklem
letu, pod naértovanim obsegom pa so bili za 1 %. Med njimi so bili prilivi od prihodkov iz PZZ od
lanskih vegji za 3 % ter od plana vi§ji za 2 %, prilivi od prejetih donacij so bili od lanskih nizji za 24
%, drugi prihodki od prodaje storitev iz naslova izvajanja javne sluzbe so bili od lanskih nizji za 47
%, prejete obresti so bile niZje za 10 % od lanskih.

Prinodki od prodaje storitev na trgu so znaali 4.811.714 evrov in so bili niZji za 1 % v
primerjavi s preteklim letom in za 3 % niZji v primerjavi s planom. Prejete obresti v trznem delu so
bile viSje za 82 % od lanskih in za 89 % vecje od planiranih. Prilivi od najemnin in prodaje
premoZenja so bili niZji za 16 %.

Skupaj so odlivi za odhodke znasali 55.244.307 evrov, kar je 3 % ve€ kot lani in 3 % manj od
plana. Pri tem so bili odlivi denamih sredstev za izvajanje javne sluzbe za 4 % vegji od odlivov v
preteklem letu ter 3 % niZji od plana. Med njimi so bili odlivi za plage in druge izdatke zaposlenim
visji za 1 % kot v preteklem letu ter 1 % niZji od plana, odlivi za prispevke prav tako 1 % vi§ji od
lanskih ter 1 % niZji od plana. V okviru odlivov za plage so bili izdatki za plate in dodatke vegji za
1% in 1 % vi§ji od plana, za regres za letni dopust od lanskih viji za 1 % ter 1 % vecji od plana,
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izdatki za povraCila in nadomestila za prehrano in prevoz so bili od lanskih vecji za 3 % in od
plana za 1 %. Izdatki za delovno uspesnost so bili za 40 % vigji, nanaali pa so se le na delovno
uspesnost iz povecanega obsega dela, ker je izplagilo redne delovne uspesnost ukinjeno. lzdatki
za nadurno delo so bili od lanskih vigji za 11 % in od plana vi&ji za 8 %, odlivi za druge izdatke
zaposlenim pa vi§ji za 1 % od lanskih oz. na ravni planiranih.

lzdatki za blago in storitve za izvajanje javne sluzbe so znasali 12.114.282 evrov in so se
povecali za 12 % v primerjavi s preteklim letom in so 8 % nad planiranimi. Med njimi so se zvisali
odlivi za nabavo pisarniSkega in splodnega materiala in storitev za 16 % (vkljuéno s stroski
Cis¢enja, raCunalnidkimi storitvami, laboratorijskimi preiskavami), stroski materiala in storitev so
bili visji za 11 %, stroski energije, vode in komunalnih storitev so ostali na enaki ravni, prevozni
stroSki so bili vi§ji za 3 %, izdatki za sluzbena potovanja niZji za 15 %, izdatki za tekoce
vzdrzevanje visji za 8 %, stroski najemnin vi§ji za 47 %, odlivi za druge odhodke, tj. podjemne
pogodbe, izobrazevanje, ¢lanarine zdruzenjem idr. pa so bili v skupnem znesku vi&ji za 15 %.

Odlivi za investicijske odhodke so znasali 2.249.979 evrov in so bili za 5 % vigji od lanskih ter
za 52 % nizji od planiranih. Odlivi za nakup opreme so znasali 1.115.136 evrov in so bili visji za 4
% od lanskih ter za 38 % niZji od plana, za novogradnje in adaptacije so bili odlivi za 49 % manj$i
kot lani in 88 % niZji od prvotnega plana, odlivi za investicijsko vzdrzevanje so bili za 76 % vegji
kot lani in 52 % vecji od plana, odlivi za nakup nemateriainega premozenja, t,. licenc, pa so bili
vecji za 28 % od lanskih ter 15 % vigji od plana. Odmik od plana izhaja iz zamika vegjih investicij
(ZD Crnuée in ZD Fuzine), zaradi éesar finanéne obveznosti niso nastale.

Odhodki iz naslova izvajanja trzne dejavnosti so bili za 2 % niZji v primerjavi s preteklim letom
in za 4 % niZji od plana.

3.2.  ANALIZA BILANCE STANJA IN POSTAVK V BILANCI STANJA

BILANCA STANJA

|z bilance stanja so razvidni podatki o stanju sredstev ter obveznosti do virov sredstev na dan
31.12.2011 v primerjavi s stanjem na dan 31.12.2010.

V primerjavi s preteklim letom so se sredstva, kot tudi viri sredstev, povecali za 1,9 %. Na
strani sredstev so se kratkoro¢na sredstva pove€ala za 5,2 %, dolgoroéna sredstva pa za 0,3 %.
Med dolgoroénimi sredstvi se je povegala vrednost nepremiénin, vrednost neopredmetenih
dolgorocnih sredstev, opreme in drugih opredmetenih osnovnih sredstev pa se je zmanjSala.
Kratkoro€na sredstva so se poveéala, predvsem denarna sredstva, povecale so se kratkoroéne
terjatve do kupcev in uporabnikov EKN, zmanjSale pa so se kratkoroéne finanéne nalozbe.

Na strani obveznosti do virov sredstev so se povecali lastni viri in dolgoroéne obveznosti,
kratkorone obveznosti pa so se zmanjSale. Slednje so manjSe zaradi zmanj$anja kratkoro¢nih
obveznosti do zaposlenih, do dobaviteljev ter drugih kratkoroénih obveznosti iz poslovanja in do
uporabnikov EKN. Na povecanie lastnih virov in dolgoroénih obveznosti pa je vplivalo pove¢anje
obveznosti za neopredmetena in opredmetena osnovna sredstva ter pove€anje presezka
prihodkov nad odhodki.
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DOLGOROCNA SREDSTVA - 23.401.322 evrov

Sedanja vrednost neopredmetenih dogoroénih sredstev, t|. licenc, je po stanju na dan
31.12.2011 znadala 1.049.993 evrov in se je v primerjavi s preteklim letom znizala za 11,2 %.
Vlaganja v licence za programsko opremo so skupaj znasala 335.142 evrov.

Sedanja vrednost nepremiénin je znasala 18.818.048 evrov, kar je 2,1 % ve¢ v primerjavi s
stanjem konec pretekiega leta (vlaganja so navedena v nadaljevanju letnega porogila).

Vrednost opreme je znasala 3.519.560 evrov in se je v primerjavi s stanjem v preteklem letu
zmanj$ala za 5,1 %, kljub viozenim sredstvom v nakup opreme Podroben opis viaganj v opremo
je v nadaljevanju.

Stanje dolgoroéno danih stanovanjskih posojil iz preteklih let je konec leta 2011 znasalo
10.164 evrov in se je zmanj$alo za 9,3 %. To so neodplaana stanovanjska posojila, ki so bila
dana zaposlenim delavcem v letih 1991 in 1992.

Med dolgoroénimi terjatvami iz poslovanja, ki so izkazane v znesku 3.557 evrov, so stare
terjatve do zaposlenih za dane kredite za odkupe stanovanj. Stanje se je zmanjSale za 49,6 %,
odprti sta samo Se terjatvi do dveh zaposlenih delavcev.

KRATKOROCNA SREDSTVA - 11.906.759 evrov

Kratkorogna sredstva, po stanju na dan 31.12.2011, so zna3ala 11.315.218 evrov in so se v
primerjavi s preteklim letom povecéala za 5,2 %.

Stanje denarnih sredstev v blagajni na dan 31.12.2011 je bilo 2.882 evrov, kar je v primerjavi s
stanjem konec preteklega leta 26,2 % man].

Stanje denarnih sredstev na raéunih pri bankah konec leta 2011 je bilo 2.369.993 evrov, kar je
v primerjavi s stanjem konec preteklega leta 28,7 % veg. Stanje kratkoro€nih finanénih nalozb oz.
depozitov je bilo 6.828.557 evrov, kar je 11,8 % manj. V depozite smo plasirali manj denarnih
sredstev, ker je bilo nakazilo tretiega dela akontacije od ZZZS zamaknjeno v zaletek leta 2012 in
so bili naértovani odlivi za pokrivanje teko&ih mesecnih obveznostih do dobaviteljev za materiale
in storitve.

Denarna sredstva v blagajni in na transakcijskem raunu so v mejah, ki zagotavijajo tekoco
likvidnost, kratkoro€ne viske denarnih sredstev pa plasiramo kot depozite pri poslovnih bankah.
Do kratkoroénih presezkov denarnih sredstev prihaja zaradi nadina financiranja ZZZS, ki
izvajalcem mese€no nakazuje akontacije po dvanajstinah. ViSek denamih sredstev izhaja tudi iz
neporabljenega presezka prihodov nad odhodki iz preteklih let ter manjSega obsega investiranja.
Presezki so namenjeni za razvoj dejavnosti zavoda in bodo tudi vnaprej porablieni za nove
investicije.

Kratkorocne terjatve do kupcev so znaSale 962.610 evrov in so se poveCale za 16,7 %.
Placilna disciplina kupcev, ki je bila lani $e relativno dobra, se je zaradi ekonomske krize
poslab$ala. Za vse zapadle terjatve redno opominjamo kupce, za vegje zneske so podane
izvrSbe, ki pa so velikokrat neuspesne

Kratkorogne terjatve do kupcev uporabnikov enotnega kontnega nacrta so znasale 1.528.315
evrov, kar pomeni pove€anje za 137,0 %. To so terjatve, ki so zapadle v placilo v zaCetku leta
2012 (podrobnejSe pojasnilo je v nadaljevanju), najvecji del pa je terjatev do ZZZS, ki je zadnji del
akontacij prestavila v zacetek leta 2012

Zalog materiala ne vodimo, konec leta 2010 smo imeli za 8.902 evrov rezervnih delov za
racunalnike.
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KRATKOROCNE OBVEZNOSTI - 6.882.556 evrov

Kratkoroéne obveznosti po stanju 31.12.2011 so zna3ale 6.882.556 evrov in so se znizale za
4,8 % v primerjavi s stanjem konec preteklega leta.

Kratkorocne obveznosti do zaposlenih so obveznosti za izplagilo plade v mesecu januarju
2012 in so znadale 2.906.114 evrov, kar je v primerjavi s preteklim letom 3.2 % man;.

KratkoroCne obveznosti do dobaviteljev so znasale 1.526.835 evrov in so bile za 8,7 % nizje
kot konec preteklega leta. Druge kratkoroéne obveznosti iz poslovanja so znaSale 1.273.615
evrov, kar je 1,0 % ve¢ kot konec preteklega leta. Vse svoje obveznosti praviloma poravnavamo
redno ob rokih zapadlosti.

Kratkoro¢nih obveznosti za prejete predujme konec leta 2011 nismo imeli.

Kratkorocne obveznosti do uporabnikov enotnega kontnega naérta so znagale 213.794 evrov
in so bile manjSe za 18,0 %. Pasivne ¢asovne razmejitve so znasale 958.438 evrov in so se
zmanjSale za 3,4 %.

LASTNI VIRI IN DOLGOROCNE OBVEZNOST! - 28.434.428 evrov

Lastni viri so, skupaj z dolgoroénimi obveznostmi, po stanju na dan 31.12.2011, znasali
28.434.428 evrov in so se v primerjavi s preteklim letom povegali za 3,7 %. Najvegji del lastnih
virov, v znesku 25.229.629 evrov, predstavijajo obveznosti za sredstva, prejeta v upravijanje
(obveznosti za neopredmetena dolgorocna in opredmetena osnovna sredstva), ki so se v
primerjavi s preteklim letom povecala za 3,4 %.

Dolgoro¢ne rezervacije so znaale 107.944 evrov in so iz naslova oprostitve pladila
prispevkov za obvezno pokojninsko in invalidsko zavarovanje invalidov nad predpisano kvoto.

Dolgoroéne pasivne Casovne razmejitve so znaSale 258.522 evrov. Med dolgoroéno
odloZenimi prihodki 231.630 evrov prestavljajo neporabliena sredstva iz preteklih let, ki smo jih
oblikovali za pokrivanje stroSkov amortizacije v naslednjih obratunskih obdobjih. Med dolgoroéno
razmejenimi  prihodki so tudi prejete donacie, namenjene za nadome3ganje stroskov
amortizacije, ki znaSajo 47.599 evrov.

Presezek prihodkov nad odhodki po stanju na dan 31.12.2011 zna3a 2.838.334 evrov.
Presezek se je v primerjavi s stanjem konec preteklega leta povecal za znesek realiziranega
presezka prihodka nad odhodki v letu 2011, ki je znasal 205.558 evrov.

Zaradi zamika pridobitve potrebne dokumentacije je pri$lo posledicéno do zamika investicije v
ZD FuZine v leto 2012, zato se preseZek iz tega naslova v visini 1.248.000 evrov v letu 2011 ni
zmanjsal, ampak bo porabljen v letu 2012.

Del presezka v visini 701.020 evrov bo namenjen za investicijo v ZD Crnuce, kar predstvalja
razliko med finan¢nimi sredstvi, ki jih bo za investicijo zagotovil MOL ter ocenjeno vredostjo
celotne investicije.

Ce primerjamo celotno skupino 98 - obveznost za sredstva prejeta v upravijanje (obveznosti
za NSD in OOS ter preseZek prihodkov nad odhodki), so se ta pove¢ala za 3,7 % v primerjavi s
preteklim letom.
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abela 12) POJASNILO O STANJU NEOPREDMETENIH IN OPREDMETENIH OSNOVNIH

SREDSTEV - SEDANJA VREDNOST

vEUR
SKUPINA OSN.SREDSTEV NDEKS
Leto 2010 Leto 2011 2011/2010
1 2 3 4=32
DRUGA NEOP . .

OPREDM.DOLG.SREDSTVA 1.169.145 1,049 993 89,8
ZEMLJISCA 1.763.841 1.763.841 100,0
GRADBEN! OBJEKT! 16.625.831 16.613.382 99,9
OPREMA 3.653.747 3.467.135 94,9
DRUGA OPREDM.OSN.SR. 1.395 1.395 100,0
SKUPAJ 23.213.959 22.895.747 98,6

Sedanja vrednost dolgorocnih opredmetenih in neopredmetenih osnovnih sredstev je konec
leta 2011 znaSala 22.895.747 evrov in se je znizala za 1,4 % v primerjavi s preteklim letom. Pri
tem niso upoStevane investicije v teku.

V najvecji meri se je zniZala sedanja vrednost drugih neopredmetenih dolgorognih sredstev,
tj. licenc. Njihova vrednost je 31.12.2011 zna$ala 1.049.993 evrov in je niZja za 9,2 % (lansko
povecanie je bilo za 9,5-krat zaradi nalozbe v novi zdravstveno informacijski sistem IRIS, ki je bil
aktiviran v letu 2010).

Sedanja vrednost gradbenih objektov je znaSala 16.613.382 evrov in je manj$a kot v
preteklem letu za 0,1 %.

Sedanja vrednost opreme je znaSala 3.467.135 evrov in se je, kljub realiziranim vlaganjem,
znizala za 5,1 %. Na tako visoko odpisanost opreme vplivajo visoke zakonsko predpisane
amortizacijske stopnje:

e Laboratorijska in medicinska oprema se odpisuje po stopnji 20 %, kar pomeni, da je
odpisana v petih letih, dejansko pa imajo ti aparati Zivljenjsko dobo od 6-10 let.

e Za raCunalniSsko opremo so stopnje odpisa 50 %, kar pomeni, da so raéunalniki v dveh
letih knjigovodsko odpisani.
Druga oprema in licence: 25 % (odpis v Stirih letih, oprema se uporablja dalj kot &tiri leta).
Pohistvo: 12 % (odpis v pribl. osmih letih, pohistvo ima dalj§o uporabno vrednost).

V letu 2011 je bilo za nove naloZbe porabljenih skupaj 2.153.519 evrov, kar je 1,1 % manj kot
v preteklem letu.

Nabavna vrednost opredmetenih osnovnih sredstev in neopredmetenih dolgoro€nih sredstev
se je poveCala tudi za vknjizena stanovanja v skupni vrednosti 81.916 evrov in za vknjizene
prostore na ASkerCevi 4 v vednosti 745.301 evrov(ureditev lastnistva med MZ in MOL).

Vir za financiranje nalozb so bila v celoti lastna amortizacijska sredstva iz tekoCega leta in
neporabljena amortizacijska sredstva iz preteklih let v skupnem znesku 2.123.519 evrov.

V licence je bilo v letu 2011 vioZzenih 335.142 evrov, kar predstavija 11,4 % vseh nalozb.
Vedina tega zneska je bila porabliena za zdravstveno informacijski sistem IRIS, 7.700 pa za
laboratorij.
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abela 13] NALOZBE V NEOPREDMETENA DOLGOROCNA SREDSTVA IN OPREDMETENA
OSNOVNA SREDSTVA V LETU 2011 V PRIMERJAVI S PRETEKLIM LETOM

vEUR

OPREMA NALOZBE 2010 NALOZBE 2011 11|71dd
vrednost % vrednost %
1 2 3 4 5 6=4/2

LICENCE-DRUGA NEOPRED. SREDSTVA 434909|  20,2% 335.142|  158%| 77,1
STAVBE IN INVESTICIJE V TEKU 475282  221% 439870  20,7%| 92,5
MEDICINSKA IN LABORAT. OPREMA 882.674| 41,1% 748541 353%| 848
RACUNALNIKI IN OPREMA 99.166 4,6% 226.724|  107%| 2286
OSTALA OPREMA IN POHISTVO 89.692 4,2% 176.744 8,3%| 197,1
VOZILA - AVTOMOBILI 27.419 1,3% 79.143 37%| 2886
NAMENSKA SREDSTVA -GRATIS 2917 0,1% 0 0,0% 0,0
OPREDMETENI DROBNI INVENTAR 135.885 6,3% 117.356 55%| 864
SKUPAJ 2.147.944(  100,0% 2123519 100,0%| 989

Nalozbe v stavbe, skupaj z investicijami v teku, so skupaj znaSale 439.870 evrov, kar
predstavlja 20,7 % nalozb.

Poudariti je potrebno, da smo poleg nalozb v visini 439.870 evrov namenili e 301.710 evrov
sredstev za investicijsko vzdrzevanje objektov, ki bremenijo tekofe stro3ke poslovanja (v
nadaljevanju je navedena tudi realizacija teh vlaganj).

V enoti Bezigrad je bila od planiranih investicij v objekte realizirana izdelava projekine
dokumentacije za ureditev podstreSne in kletne etaZe ter za gradnjo dvigala in postavitev
agregata v ZD Crnuée v znesku 50.924. V ZD Bezigrad je bila realizirana tudi postavitev agregata
za nemoteno napajanje objekta z elektrino energijo v primeru izrednih razmer v visini 40.960
evrov. Nagrtovana investicija v ZD Crnuce, ki jo sofinancira MOL, bo realizirana v letu 2012

V enoti Center je bilo 26.131 evrov namenjeno za preureditev prostorov za postavitev in
instaliranje digitalnega zobnega RTG aparata.

Za ZD Center je bilo porablienih tudi 21.300 evrov za investicijsko vzdrzevanje, od tega
10.692 evrov za ureditev prostorov mladinskega zobozdravstva na ASkercevi ter za ureditev
prostora dezurne zobne ambulante 10.608 evrov.

V enoti Moste - Polje je bila med investicijami v objekte realizirana postavitev agregata za
nemoteno napajanje objekta z elektri€no energijo: v ZD Moste v visini 46.604 evrov ter v ZD Polje
48.792 evrov. Izdelana je bila projektna dokumentacija za preureditev prostorov Solskega
dispanzerja in laboratorija v ZD Moste v znesku 8.940 evrov.

Investicija v ZD FuZine, t,. preureditev prostorov centra MDPS ter poveéanje Stevila ordinacii
za splosno medicino in selitev patronaze v pritlicje, se bo pri¢ela v letu 2012. Stroski projektne
dokumentacije so znasali 39.660 evrov.

V sklopu investicijskega vzdrzevanja je bila v ZD Moste realizirana preureditev prostorov
zobne tehnike, prilagoditev instalacij ter obnova talne obloge v znesku 42.985 evrov. Za ureditev
otroSke zobne ordinacije je bilo porabljenih 15.304 evrov ter za preureditev prostorov uprave
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26.097 evrov. V ZD Fuzine je bila realizirana ureditev dostopa do glavnega vhoda, s potopnim
stebrickom in video nadzorom, v visini 4.576 evrov.

VZD Siskaje bila v predpretekiem letu realizirana obsezna obnova prostorov |, nadstropja,
tako, da v letu 2010 in 2011 ni bilo predvidenih investicij v objekte. Naértovana in izvedena je bila
le postavitev agregata za nemoteno napajanje objekta z elektriéno energijo v primeru izrednih
razmer v visini 48.738 evrov.

V okviru investicijskega vzdrzevanja je bilo v ZD Siska namenjenih 11.419 evrov, od tega za
sanacijo kanalizacije 7.501 evrov in za ureditev prostora nevrofizioterapije 3.918 evrov.

V enoti Vi¢ - Rudnik je bilo v okviru investicij v objekte realizirano 126.983 evrov, od tega je
znadala ureditev parkiri$¢ za zaposlene ob Sestovi ulici 7.334 evrov, stroski projektne
dokumentacije za preureditev prostorov diagnostiéniénega laboratorija, ZV Solarjev in mladine ter
Centra za duSevno zdravie 13.458 evrov. Realizirana je bila tudi postavitev agregata za
nemoteno napajanje objekta z elektriéno energijo v primeru izrednih razmer za Vi¢ in Rudnik v
vi§ini 50.190 evrov in 56.001 evrov.

V skiopu investicijskega vzdrzevanja je bilo v ZD Vi¢ realizirano 47.783 evrov za obnovo
sanitarij v I1. nadstropju trakta B, za dograditev prostora za odpadno embalaZo in kolesarnico k
obstojecemu nadsreku 3.406 evrov in za ureditev odpiranja vrat s s kartico 2.387 evrov.

V Sentvidu je bilo v okviru investicij v objekte nabavljena naprava za odpravijanje korozije v
znesku 3.224 evrov.

V enoti Sentvid je bila v sklopu investicijskega vzdrZevanje realizirana sanacija vodovodne
napeljave, ki je skupaj s priprava PZl za sanacijo, znasala 132.245 evrov. Sanacija ni bila
naértovana, vendar je bila nujna.

Na enoti SNMP in na Upravi ni bilo investicij.

V nabavo medicinske opreme je bilo v letu 2011 skupaj vioZzenih 748.541 evrov, kar je v
primerjavi s preteklim letom 15,2 % manj. Vecje nabave opreme so prikazane v Tabeli 14.

abela 14 | Pregled vegjih nabav medicinske opreme v letu 2011

Z.st. DEJAVNOST / OPREMA Koli¢. VREDNOST
1 2 3 4
SPLOSNA IN SPECIALISTIENE AMBULANTE
1 | APARAT ZA MERJENJE KOSTNE GOSTOTE 1 32.800
2 | ASPIRATOR ACCUVAC 1 1.162
3 | DEFIBRILATOR AVTOMATSKI 2 6.017
4 | EKG - AVTOMATSKI, 12 kanalni 3 19.068
5 |ELEKTRODE VAKUUMSKE ZA EKG 1 2.252
HLADILNIK ZA CEPIVO {600 | TEHNODOM) z alarmom, eno-
6 |krilna vrata 1 3.728
7 | HLADILNIK ZA CEPIVO (155 | LTH) s prenosnim zapisovalnikom 1 1.243
8 |HLADILNIK ZA CEPIVO (3501) 1 1.968
9 |LUC - REFLEKTOR STENSK! z LUPO - Riester/Mach 4 3.916
10 | MIZA PREISKOV. PRILAGODLJIVA 7 9.645
11 | PULZNI OKSIMETER 41 22.076
12 | SONDA LINEARNA za ULTRAZVOK 2 29.304
13 | SPIROMETER Z RACUNALNIKOM 2 4.600
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14 | TEHTNICA OSEBNA elektronska z vi§inomerom 9 5.895
15 | TEHTNICA ZA DOJENCKE ELEKTRONSKA 5 2.398
16 | TERMODEZINFEKTOR ZA STERILIZACIJO 1 23.268
17 | VESTIBULOGRAM BIOTERM. FREKV. 1 4.425
18 | VOZICEK ANESTEZIJSKI s tristransko galerijo 7 10.017
19 | VOZICEK ZA REANIMACIJO 2 6.316
GINEKOLOGIJA
20 | KOLPOSKOP ZA GINEKOLOGIJO 1 8.428
21 | MIZA OGREVANA ZA SPECULE Z DODATNIM PREDALNIKOM 3 7.320
22 | SONDA ULTRAZVOCNA GINEKOLOSKA 1 6.510
OKULISTIKA
23 | DIAGNOSTICNA KAMERA EYESCAN Z DVIZNO MIZO 1 19.152
24 | LCD PROJEKTOR OPTOTIPOV ( PREGLED VIDA) 2 7.135
25 | OCALA OCULUS ZA MERITVE GLOBINSKEGA VIDA 1 1.006
RTG
26 | LICENCA ENTERPRISE ZARIS 1 5.400
27 | RTG APARAT ZOBNI DIGITALNI 1 15.566
28 | RTG APARAT ZOBNI ORTOPAN DIGITALNI 1 47.314
29 | TISKALNIK ZA TISKANJE RTG FOLIJ 1 3.175
30 | ZAPISOVALNIK CD-JEV RIMAGE/VIRTUA 4 52.599
LABORATORIJ
31 | CENTRIFUGA URINSKA 1 1.134
FIZIOTERAPIJA
32 | APARAT ZA PRESOTERAPIJO 1 4.704
33 | APARAT ZA RAZTEZANJE LEDVENE HRB. - ELTRAC 471 2 8.191
34 | APARAT ZA UZ - PROTIBOLECINSKA TERAPIJA 4 16.044
35 | ELEKTRICNI STIMULATOR IN SENZOR COMPEX 1 1.470
36 | MiZA BOBATH 1 2.001
ZOBOZDRAVSTVO
37 | AMALGAM SEPARATOR 60 122.430
38 | APARAT PROPHYFLEX ZA ODSTRANJEVANJE ZOB. KAMNA 4 3.222
39 | APARAT ZA KORENINSKI PREGLED ZOB (apexlocator) 7 6.923
40 | APARAT ZA STROJNO SIRJENJE KANALOV 3 4.062
41 | APARAT ZA OBREZOVANJE MAVCA 1 2.771
42 | ARTIKULATOR STRATOS s PRIBOROM 2 1.380
43 | MIKROMOTOR 201 3 3.177
44 | MIKROMOTOR TEHNICNI ROCNIK 1 1.050
45 | NS - SONICFLEX LUX (aparat za odst.zob.kamna) 23 24.248
46 | NS LUX - KOLENCNIK MODER 41 19.039
47 | NS LUX - KOLENCNIK RDEC 26 18.670
48 | NS LUX - KOLENCNIK ZELEN 14 8.239
49 | NS LUX - ROCNIK MODER 18 6.295
50 | NS LUX - TURBINA 64 39.494
51 | OBREZOVALEC MAVCA 1 2.771
52 | PARNI CISTILEC 1 1.480
53 | PESKALNIK ZOBOTEHNICNI 2 3.734
54 | POLIMERIZACIJSKA LUC 23 17.765
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95 | PROGRAMSKA OPREMA FACAD 5 5.040

56 | QUATTROCARE AIR 2104 A 2 3.765
57 | STERILIZATOR KAVO KLAV, FARO 15 45.276
58 | STOL ZA TERAPEVTA / ASISTENTA 20 17.692
59 | TERMOKAVTER - ELEKTROTOM - el.noz 4 2.160
60 | TIHI ASISTENT 14 12.384
61 | VLIVALNIK ZA ZLAHTNE IN NEZLAHTNE KOVINE 2 27.537
62 | ULTRAZVOCNI CISTILEC 3 2.609
63 | ZOBOZDRAVSTVENI APARAT (STOL) 2 40.614
NEMEDICINSKA OSNOVNA SREDSTVA
64 | AVTO OSEBNI 2 19.676
65 | AVTO ZA HISNE OBISKE SNMP 1 59.467
66 | CITALEC CRTNIH KOD 2 3.883
67 | FOTOKOPIRNI STROJ 9 13.070
68 | KLIMA NAPRAVA 11 31.059
69 | SNEMALNA NAPRAVA TELEFONSKIH POGOVORQV 1 4.271

Za nabavo pohistvene opreme smo porabili 176.744 evrov, kar je za 97,1 % ve¢ kot v preteklem
letu. Vecje nabave so prikazane v Tabeli 15.

abela 15 ;| Pregled vecjih nabav pohistvene opreme v letu 2011

Z.§t. POHISTVENA OPREMA Koli€. VREDNOST

1 2 3 4

1 | OMARA KARTOTECNA 21 21.165
POHISTVENA OPREMA ZA DEZURNE SPLOSNE IN ZOBNE

2 | AMBULANTE CENTER 1 13.207
POHISTVENA OPREMA ZA PROSTORE

3 | NEVROFIZIOTERAPIJE ZD SISKA 1 2.339
POHISTVENA OPREMA ZA PROSTORE ZOBNEGA RTG ZD

4 | CENTER 1 3.870
POHISTVENA OPREMA ZA PROSTORE ZDRAVSTVENE

5 | VZGOJE ASKERCEVA 1 7.646

6 | POHISTVENA OPREMA ZA SPLOSNI AMBULANTI CRNUCE 1 10.666
POHISTVENA OPREMA ZA PROSTORE ZOBNE TEHNIKE

7 |MOSTE 1 47477
POHISTVENA OPREMA ZA UPRAVO ZD MOSTE (zamenjava

8 | talnih oblog) 1 10.639

9 | STOL PISARNISKI BREZ NASLONA ZA ROKE na kolesih 30 4712

10 | STOL PISARNISKI Z NASLONOM ZA ROKE na kolesih 100 16.380

V letu 2011 smo investirali 226.724 evrov v strojno raunalniSko opremo, kar je 128,6 % ve¢
kot v preteklem letu. Veéje nabave so prikazane v spodnji tabeli.
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abela 16: Pregled vedjih nabav strojne ratunalniske opreme v letu 2011

STROJNA RACUNALNISKA OPREMA Kolic. VREDNOST
1 2 3
1 | CITALEC KARTIC ZDR.ZAV. 100 17.026
2 | DISKOVNO POLJE - DOGRADITEV 1 11.790
3 | NAPRAVA UPS 1 10.110
4 | PRENOSNIK 4 4.002
5 | PROJEKTOR LCD/DLP 2 1.448
6 | RACUNALNIK 198 92.458
7 | STREZNIK 5 34.618
8 | TISKALNIK LASERSKI A4 68 21.791
9 | TISKALNIK ZA TISKANJE CRTNIH KOD 3 2.270
10 | ZASLON LCD 19" 146 23.434

Iz tabele 17 je razvidna odpisanost neopredmetenih dolgoro€nih sredstev in opredmetenih

sredstev po stanju 31.12.2011 v primerjavi s stanjem 31.12.2010 (brez investicij v teku).

abela 17 ODPISANOST NEOPREDMETENIH DOLGOROCNIH SREDSTEV IN OPREDMETENIH
SREDSTEV PO STANJU 31.12.2011

Leto 2010 Leto 2011

VRSTA NABAVNA | ODPISANA STOPNJA | NABAVNA = ODPISANA = STOPNJA

VRED. VRED.  ODPIS.% | VRED. VRED. | ODPIS. %
NEOPRED.DOLG. SRED. 1.733.867  564.722 326 2064362  1.014.369 49,1
ZEMLJISCA 1.763.841 0,00 00| 1.763.841 0 0,0
STAVBE 27.517.699. 10.891.868 396) 28.392634  11.779.252 45
OPREMA 15.208.822 11.553.680 76,0] 16.006.636 12.538.105 783
DROBNI INVENTAR 2349371 2.349.371 1000 2324996  2.324.996 100,0
SKUPAJ 48.573.600 25.359.641 52,2 50.552.469  27.656.722 54,7

Stopnja odpisanosti licenc se je v letu 2011 povecala za 16,6 o.t. (iz 32,6 % na 49,1 %).

Nabavna vrednost zemlji§¢ se ni spremenila.

Stopnja odpisanosti stavb se je iz 39,6 % povecala na 41,5 % (za 1,9 o.t). Z obsegom
investicij v stavbe iz lastnih sredstev, ki so bile 31.12.2011 ve€inoma $e v teku, ne uspevamo
zadrzati stopnje odpisanosti na enaki ravni. MOL v letu 2011 ni sofinanciral investicij.
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Stopnja odpisanosti opreme se je povecala iz 72,66 % na 76,0 %. Na visoko odpisanost
opreme vplivajo predvsem visoke zakonsko predpisane stopnje amortizacije, ki so navedene
zgoraj.

Od starejSe opreme, ki je Ze v celoti amortizirana se e vedno uporablja: ultrazvoéni aparat
Aloka letnik 1992 in Aloka letnik 1998, oba se uporabljata za UZ kolkov v enoti Fuzine,
ultrazvoéni aparat Aloka letnik 1998 ob&asno uporabljajo v dispanzerju za Zenske na Vicy,
ultrazvocni aparat Toshiba letnik 1998 uporabljajo enkrat tedensko v enoti Center za UZ kolkov,
EKG 6 kanalni Schiller letnik 1993 obgasno uporabljajo v Solskem dispanzerju v Sentvidu,
vlivainik letnik 1993, se uporablja v zobni tehniki na Prvomajski, viivalnik letnik 1990 in pe¢ za
keramiko Ivoclar letnik 1990 e ob¢asno uporabljata v zobotehniénem laboratoriju v enoti Center,
kjer imajo 8e novejo pe¢ za keramiko. EKG Cardiovit AT-10 letnik 1994 uporabljajo v manjSem
obsegu v enoti BeZigrad za dejavnost diabetologije, perimeter letnik 1993 se uporablja na Viéu,
refraktometer letnk 1993 se obdasno uporablia na Viéu (nabavien je bil nov
aviokeratorefraktometer v letu 2003), refraktometer letnik 1995, ki ga ob&asno uporablja
pogodbena specialistka okulistike za potrebe medicine dela Fuzine, oftalmometer z javal mizico
letnik 1984, ki se uporablja v Centru.

|z tabele 18 je razvidno stanje neporavnanih zapadlih terjatev in obveznosti po stanju
31.12.2011 v primerjavi s stanjem 31.12.2010.

abela 18] Stanje neporavnanih zapadlih terjatev in obveznosti po stanju 31.12.2011
v primerjavi s preteklim letom
vEUR
TERJATVE DO KUPCEV OBVEZNOST! DO DOBAVITELJ.

NEPORAVNANE ZAPADLE Ind. ind.
TERJATVE IN OBVEZNOSTI Leto 2010 Leto 2011 110 Leto 2010 Leto 2011 110
Terjatve do podjetij, s.p., samopl. 338.965 123.680 36,5
Sporne terjatve 62.237 162.596] 2452
Terjatve do neposrednih uporab.
prora¢una drZave 30.359 130 04
Terjatve do posrednih uporab.
proratuna drZzave 6.572 4,953 754
Terjatve do posrednih uporab.
prorauna obéine 5.790 483 83
Kratk.terjatve do ZPIZ
Dobavitelji za osnovna sredstva 564 22.044 39085
Dobavitelji za obratna sredstva 52.040 86.763.  166,7
Dobavitelji - tujina 0 1.934 0,0
Obveznosti do posrednih uporab.
prorauna drzave 7.788 31132 3997
Obveznosti do posrednih uporab.
proraduna obgine 370 0 0,0
Obveznosti za obresti dobaviteljev 3.755 3.761.  100,2
Skupa;j: 443.923 281.842 63,5 64.517 145.634. 2257
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Stanje neporavnanih zapadlih terjatev na dan 31.12.2011 je bilo 281.842 evrov, kar je za
36,5 % manj kot konec preteklega leta, kar kaze na bolj$o finan¢no disciplino nadih posiovnih
partnerjev.

Za vse zapadle terjatve redno pisno opominjamo kupce, vse vecje dolznike dodatno terjamo
tudi telefonsko.

Neporavnane zapadle terjatve od podjetij so: Ack d.d., Asfaltex d.0.0., Dolinar PrimozZ s.p.,
Hoja d.d., NM inox d.0.0., Omega air d.0.0., Perutnina Ptuj d.d., Rogelj & Rogelj d.0.0., Spirex
d.0.0., Skulj Zmago s.p., Tisa d.0.0., Center Zarja, Insera d.0.0., Ataco sistemi d.0.0., Ecoimport
d.o.0., PP MI Zalog d.0.0., Fibernet d.o.0., Semco d.o.0., éportno drustvo Delfin itd. Ve€ina od
teh podijetij so terjatve poravnali v mesecu januarju 2012.

Med proraCunskimi uporabniki so naslednje terjatve: UKC Ljubljana 4.107,15 evrov, SNG
Opera in balet 332,20 evrov ter e nekateri z majhnimi zneski.

Med spornimi terjatvami, za katere so uvedeni sodni postopki, so vecji dolzniki: Kartonazna
tovarna Ljubljana potiskana embalaza, Fotona d.d., Siteep d.d., Pionir gradbeno podjetje, Cistilni
servis JoZe Meh s.p., Komunalno obrtno podjetie Siska, Mizarstvo Vi& Ljubljana, Vinprom d.0.0.,
Deamobil d.o.0., Severna stena d.0.0., CTPL d.o.0. Ivanéna gorica, Mobiles pr.trg pod. d.o.0., G7
druzba za varovanje d.d., SCT d.d., SCT Obrati d.o.0., SCT GEM d.0.0., G7 Osrednja regija
d.o.0.

Neporavnane zapadle obveznosti na dan 31.12.2011 so znaSale 145.634 evrov in so vecje
za 125,7 % v primerjavi s preteklim letom.

Med neporavnanimi obveznostmi do dobaviteljev so predvsem taksne, ki jih ni bilo mogoce
pravoCasno poravnati, ker so bili rauni prepozno prejeti in so poravnane v januarju 2012.
Sicer praviloma vse svoje obveznosti, ki niso sporne, poravnamo tekoe ob rokih zapadiosti.
Za leto 2011 smo imeli na dan 31.12.2011 vecje neporavnane obveznosti pri dobaviteljih za
obratna sredstva in sicer pri podjetju 3D StraziSar 8.334,50 evrov, Dr. Gorki¢ 3.861,96 evrov,
Interdent v znesku 2.245,12 evrov, Medias International 4.466,01 evrov, Prodent International
2.547,75 evrov, Energetika 10.470,22 evrov, Extra Lux 10.287,10 evrov, ki so bile poravnane v
mesecu januarju 2012.

Pri obveznostih za osnovna sredstva smo imeli neporavnano obveznosti do podjetja Dentalia
v znesku 12.640,94 evrov in Schiller Handelsges M.B.H. v znesku 4.600,80 evrov. Pravtako so
bile poravnane v januarju 2012.

Obveznosti do posrednih uporabnikov proraéuna so skupaj znasale 30.731,68 evrov, od tega
za Medicinsko fakulteto 21.950,49 evrov ter do Inétituta za varovanje zdravja 5.922,79 evrov.

Obveznosti za obresti so zna3ale 3.761 evrov, med njimi je najvecja obveznost do podjetja
Mivi in sicer 3.296,25 evrov.
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ANALIZA STROSKOV DELA, KADRA TER STROSKOV IZOBRAZEVANJA

3.3.1. STROSKI DELA

|z tabele 19 je razvidno, da so stroski bruto plaé v letu 2011 skupaj znasali 30.737.704 evrov,
kar je 1,0 % ve¢ v primerjavi s preteklim letom. Strodki neto plaé so znasali 19.406.893 evrov,

kar je 1,8 % vet kot v preteklem letu.

V bruto masi plaC so strodki rednega dela znasali 27.965.273 evrov, kar je v primerjavi s
preteklim letom 0,5 % veg. V strukturi bruto pla¢ delez rednega dela predstavija 91,0 %, kar je v
primerjavi s preteklim letom 0,4 0.t. man;.

PLACE V LETU 2011V PRIMERJAVI S PRETEKLIM LETOM

2010 2011 Indeks
PLACE Realizacija Delez Realizacija Delez | 2011/2010
REDNO DELO 27.837.947 91,4% 27.965.273| 91,0% 100,5
BOLEZNINE V BREME ZDL 805.320 2,6% 787.004 2,6% 97,7
NADURNO DELO 1.804.850 5,9% 1.985.427 6,5% 110,0
BRUTO PLACE BREZ SP 30.448.118|  100,0% 30.737.704] 100,0% 101,0
JUBILEJNE NAGRADE, ODPRAVNINE,
SOLIDARNOSTNE POMOCI, REGRES 1.361.152 1.126.060 82,7
BRUTO PLACE S SP 31.809.270 31.863.764 100,2
BRUTO BRUTO PLACE S SP 35.350.265 35.686.474 101,0
POGODBENQ DELO + SEJNINE (bruto) 925.497 1.136.073 122,8
NETO PLACE BREZ SSP 19.058.488 19.406.893 101,8
STEVILO ZAPOSLENIH na dan 31.12. 1.376 1.405 102,1
STEVILO ZAPOSLENIH IZ UR 1.287 1.298 100,9
POVPRECNA NETO PLACA NA
ZAPOSLENEGA 1.234 1.246 101,0
POVPRECNA BRUTO PLACA NA
ZAPOSLENEGA 1.972 1.973 100,1
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Obseg boleznin, ki bremenijo ZDL, je znasal 787.004 evrov in se je v primerjavi s preteklim
letom znizal za 2,3 %. Strukturni delez boleznin v bruto masi pla¢ je 2,6 % in je ostal enak kot v
preteklem letu.

Stroski nadurnega dela so zna$ali 1.985.427 evrov in so se povecali za 10,0 %. Delez
nadurnega dela v bruto masi plac je bil 6,5 % in se je povecal za 0,6 0.t. v primerjavi s preteklim
letom.

Stroski pogodbenega dela, skupaj s sejninami, so v bruto znesku znasali 1.136.073 evrov in
s0 se v primerjavi s preteklim letom povecali za 22,8 %. Stroski pogodbenega dela so podrobneje
analizirani v nadaljevanju letnega poroCila.

V letu 2011 je povpre¢na bruto pla¢a na zaposlenega delavca v ZD Ljubljana zna3ala 1.973
evrov in je ostala na enaki ravni kot v preteklem letu.

V primerjavi s stopnjo inflacije, merjeno z indeksom rasti cen Zivljenjskih potrebs€in, ki je v letu
2011 zna$ala znadala 2 %, je rast povpre¢ne bruto plate zaostala za rastjo inflacije za 2,0 o.t.

Povpreéna neto placa na zaposlenega je znadala 1.246 evrov, kar je 0,1 % veC kot v
preteklem letu. V primerjavi z inflacijo rast realne povpre¢ne neto place zaostaja za rastjo inflacije
za09olt.

3.3.2.  ANALIZA URNEGA SKLADA DELOVNEGA CASA

V letu 2011 je celotni urni sklad delovnega €asa obsegal 2.918.279 ur, kar je 1,1 % ve¢ kot v
preteklem letu (30.337 ur veg). Opravlienih je bilo 2.158.166 delovnih ur, kar je 0,9 % manj kot v
preteklem letu. Delez delovnih ur v strukturi celotnega urnega sklada predstavlja 74,0 % in se je
znizal za 1,4 o.t. Obseg ur za nadomestila, ki bremenijo ZDL, se je pove€al za 4,3 %. Njihov
delez v celotnem urnem skladu je 7,5 % in se je povecal za 0,6 o.t. V letu 2011 se je povecal tudi
obseg nadomestil, ki se refundirajo in sicer za 14,7 %. Njihov delez je 7,5 % in je vi§ji za 0,9 o.t.

Stevilo opravljenih ur rednega dela je bilo 1.968.290 in se je zmanj3alo za 2,0 % v primerjavi s
preteklim letom. V strukturi celotnega sklada delovnih ur redno delo predstavlja 67,4 %, delez se
je v primerjavi s preteklim letom zniZal za 1,9 o.t. Stevilo nadur je bilo 63.935, kar je 27,2 % ve¢
kot lani. Nadure v strukturi vseh ur predstavijajo 2,2 % (0,5 o.t. ve€ kot lani). Obseg rednega dela
NMP je bil 78.806 ur in se je povecal za 6,4 %. Obseg nadur za NMP in deZurstvo se je povecal
zal1,7%.

Nadomestila v breme ZDL so se povedala za 4,3 % inpredstavljajo 18,6 % urnega sklada.
Na povecanije je vplival za 30,8 % vegji obseg ur nadomestil za praznik (lani se je v primerjavi z
letom 2009 znizal za 15,1 %) zaradi vecjega Stevila praznikov (v letu 2011 je bilo 8 dni praznikov,
v preteklem letu pa 6 dni).

Vecie je bilo tudi Stevilo ur strokovnega izpoponjevanja in $tudijskega dopusta in sicer za 10,6
%. Delez teh ur je 1,5 % in se je pove¢al za 0,1 0.t.

Obseg nadomestil zaradi poskodb pri delu in izven dela je bil vegji za 11,7 %, v delezu
predstavljajo 0,3 %, kar je 0,1 o.t. veg.

Nadaljuje se trend upadanja obsega boleznin v breme ZDL, ki je bil izkazan Ze v preteklih
dveh letih in ki sicer predstalja 2,7 % Tako je bilo v letu 2011 zabeleZzeno zmanj$anje za 3,3 %, v
preteklem letu za 29,5 %.

Obseg nadomestil za letni dopust, ki v celotnem urnem skladu predstavija 11,4 %-ni delez, se
je povecal za 0,7 %, vendar se je ob tem njihov delez celo znizal za 0,1 o.t..
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URNI SKLAD DELOVNEGA CASA

URE Leto 2010 Leto 2011 Ind.
Stevilo ur Strukt. Stevilo ur Stukt, | 2011/2010
1 2 3 4 5 6=472

DELOVNE URE 2178.114| 754% 2.158.166|  74,0% 99,1
Redno delo 2.007.447) 69,5% 1.968.290( 67,4% 98,0
Nadure 50.281 1,7% 63.935 2,2% 127,2
Redno delo NMP 74.049 2,6% 78.806 2,7% 106,4
Nadure NMP, dez. 46.338 1,6% 47.135 1,6% 101,7
NADOMESTILA V BREME ZDL 519.181] 18,0% 541420 18,6% 104,3
Prazniki 57.111 2,0% 74.680 2,6% 130,8
Letni dopust 330.779]  11,5% 333.025 11,4% 100,7
Izredni dop.-plaéana odsotnost 3.132 0,1% 3.204 0,1% 102,3
Strok.izobraz., Studijski dop., specializ. 40117 1,4% 44,355 1,5% 110,6
Poskodbe pri delu in izven dela 6.956 0,2% 7.771 0,3% 11,7
Boleznina 90 % 81.086 2,8% 78.384 2,7% 96,7
NADOMESTILA, KI SE REFUNDIRAJO
IN NEPLACANE URE

190.647 6,6% 218.693 7,5% 114,7
Ostala nadom.ref. (krvodaj., voj.vaje idr.) 394 0,0% 452 0,0% 114,7
Nega in spremstvo 14.098 0,5% 16.098 0,6% 114,2
Bolniska nad 30 dni 40.195 1,4% 48.907 1,7% 1217
Porodn.nadom.,o¢et. dop.,nega otroka 109.274 3,8% 131.406 4.5% 120,3
Invalidnina, skraj$an DC 25.998 0,9% 21.436 0,7% 82,5
Nepla¢ana odsotnost, neplaé.dopust 688 0,0% 394 0,0% 57,3
SKUPAJ VSE URE 2.887.942] 100,0% 2.918.279| 100,0% 101,1
8t. zaposlenih iz ur, ki bremenijo ZDL 1.286,88 1.298,07 100,9
8t. zaposlenih iz vseh ur 137784 1.403,02 1018

Med nadomestili, ki se refundirajo, se nadaljuje trend povecevanja obsega ur porodniskih

nadomestil, o¢etovskega dopusta ter nege in varstva otroka. V letu 2011 so se ta nadomestila
povecala za 20,3 % (lani za 3,7 %, v letu 2009 za 7,2 %, v letu 2008 za 29,0 %). Njihov strukturni
delez se je povectal iz 3,8 % na 4,5 %.

Trend upadanja obsega ur bolniskih odsotnosti nad 30 dni, ki je bil zabeleZen v preteklih $tirih
letih, pa se je v letu 2011 prekinil, saj je bilo pove¢anje za 21,7 % v primerjavi s preteklim letom
(lani manijSi za 10,6 % v primerjavi z letom 2009). Njihov strukturni delez je 1,7 % in se je povecal
za03o0.t

Nadaljuje pa se trend upadanja obsega ur za invalidnine, niZji je bil za 17,5 % (lani za 11,7 %,
predlani za 13,7 %) in predstavija 0,7 % urnega fonda.

Stevilo ur za ostala nadomestila, ki se refundirajo, kot so npr. krvodajalske akcije, vojaske vaje
in udelezbo na sodi¢u, je bilo vecje za 14,7 %, njihov delez je zanemarljiv.

Stevilo ur za nego in spremstvo se je povecalo za 14,2 %, v deleZu predstavijajo 0,6 %.

85



Urni sklad delovnega ¢asa vietu 2011
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Slika 31: Urni sklad delovnega ¢asa v letu 2011

Oseg ur za ostala nadomestila, neplaéano odsotnost in nepla¢an dopust za 42,7 % nizji, delez
v urnem fondu je zanemarljiv.

Ce skupno $tevilo delovnih ur v letu 2011, tj. 2.158.166 ur, preratunamo z letnim fondom
delovnih ur, ki je v letu 2011 znasal 2.096 ur, to pomeni 1.037,6 delavcev iz ur, kar je 1,6
delavcev manj kot v preteklem letu (lani 12,8 delavcev veé v primerjavi z letom 2009).

Sestevek ur nadomestil, ki kot stroSek dela bremenijo ZDL, je bil 541.420 ur, kar preratunano
z letnim fondom ur predstavija 260,3, delavcev kar je 12,6 delavcev ve€ kot lani (lani 10,6 ve€ kot
prediani).

Sestevek ur za nadomestila, ki so refundirana (porodnisko nadomestilo, ogetovski dopust,
nega in varstvo otroka, nega in spremstvo, bolniSka nad 30 dni, invalidnina), skupaj z neplaanimi
nadomestili, je znasal 218.693 ur oz. 14,7 % ve¢ kot lani. Te ure preraurane z letnim fondom ur
predstavijajo 105,1 delavcev iz ur, kar je 14,2 ve€.

Analiza prikazanih podatkov kaZe na obseg dnevne odsotnosti delavcev v letu 2011. Vsak
dan je bilo na delu 1.037,6 delavcev, kar je 1,6 manj kot lani, ko jih je bilo prisotnih 1.039,2
(prediani 1.030,3, v 1.2008 1.016,1). Zaradi izobrazevanja, specializacij, letnih dopustov,
praznikov in boleznin v breme ZDL, je bilo stalno odsotnih 260,3 delavcev, kar je 12,6 manj kot
lani, ko jih je bilo odsotnih 247,7 (prediani 254,5 delavcev, v 1.2008 264,6). Iz navedenih podatkov
sledi, da je bil v letu 2011 vsak delavec iz navedenih razlogov na leto odsoten 417,1 ur (lani
403,4 predlani 413,7 ur, 1.2008 433,1 ur) 0z.52,5 dni, kar je 52 delovnih dni oz. 2 meseca in 8,5
dni.

Skupaj se je deleZ ur vseh nadomestil, tako v breme ZDL, kot nadomestil v breme drugih
institucij, v letu 2011 povecal iz 24,6 % na 26,0 %. Iz skupnega obsega nadomestil, t.j. odsotnosti
zaradi porodniskih dopustov, ocetovskih dopustov, nege in varstva otroka, nege in spremstva,
bolniske nad 30 dni ter invalidnin, izhaja, da je bilo v letu 2011 odsotnih vsak dan 364,0 delavcev,
kar je 25,3 delavcev ve€ kot lani, ko jih je bilo odsotnih 338,7 (predlani 347,8 delavcev). Vsak
delavec je bil v letu 2011 v povprecju odsoten 541,8 ur (lani 515,2 ur, predlani 526,9 ur, v 1.2008
544.8), kar je 68,2 dni oz. 3 mesece in 2 dni. Povpreéna odsotnost je bila 3,8 dni dalj$a kot v
preteklem letu.
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3.3.3. ANALIZA KADRA

_V Z.D‘Ljubljana je bilo na dan 31.12.2011 skupno $tevilo zaposlenih delavcev 1.399. V
primerjavi s stanjem konec preteklega leta se je skupno $tevilo delavcev povegalo za 23, kar
predstavija povecanje za 1,7 %.

Stevilo zaposlenih za nedoloten &as na dan 31.12.2011 je bilo 1.257 in se je v primerjavi s
stanjem na dan 31.12.2010 povecalo za 22, kar je za 1,8 %.

Stevilo zaposlenih za dologen &as na dan 31.12.2011 je bilo 105, kar je 5 manj. Stevilo
pripravnikov pa se povecalo iz 11 na 37, kar je 26 vec.

abela 21| Stanje Stevila zaposlenih delavcev po vrstah delovnega razmerja na dan 31.12.2011
v primerjavi s stanjem na dan 31.12.2010

8T. ZAP. STANJE 31.12.2010 ST. ZAP.STANJE 31.12.2011 | Ind. 2011/2010
ENOTA NDC| DC | pripr.| skupajl NDC| DC| pripr.| skupaj| NDC| skupaj

1 2 3 4 5=2+3+4 6 7 8 9=6+7+8 10=6/2 11=9/5
Bezigrad 172 15 1 198| 172 15] 10 197| 1000 995
Center 230 21 7 258| 229 21 9 259| 996| 1004
Moste-Polje 254| 15 6 275| 257| 14 6 277 101,2| 1007
Siska 193] 12 2 207 198 14 4 216| 1026| 1043
Sentvid 60 3 1 64 64| 8 0 72| 1067| 1125
Vig-Rudnik 24| 24 4 252| 224 18 8 250 1000] 992
SKUPAJ 1133 90| 31| 1.254| 1144| 90| 37| 1.271| 101,0| 1014
SNMP 45| 16 0 61 52| 9 0 61 1156] 100,0
UPRAVA 57 4 0 61 61 6 0 67| 1070 1098
SKUPAJ ZDL 1.235| 110 11| 1.376] 1.257| 105 37| 1.399| 101,8] 1017

Iz pregleda po enotah je razvidno, da se je Stevilo delavcev v enoti BeZigrad zmanjSalo za 1
delavca (0,5 % manj), v enoti Center se je povegalo za 1 (0,4 %vec), v enoti Moste-Polje se je
povecalo za 2 (0,7 %vec), v Siska se je povedalo za 9 delavcev (4,3 % ve€), v enoti Sentvid se je
povecalo za 8 delavcev (12,5 %ved), v enoti Vié-Rudnik se je zmajsalo za 2 (0,8 % manj), v enoti
SNMP je stevilo zaposlenih ostalo enako, na Upravi se je povecalo za 6 delavcev (9,8 % veg),.

Med razlogi za povecanje skupnega Stevila zaposlenih je veliko tevilo porodniskih dopustov
ter daljSih bolniskih odsotnosti, ki trajajo tudi vecino leta. Po stanju na dan 31.12.2011 je bilo 66
porodniskih dopustov, konec preteklega leta pa 74.
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Stevilo odhodov v letu 2011 82 (62 manj kot lani), od tega 36 na Zeljo delavca (3 manj), 31
prenehanje pogodbe o zaposlitvi za dologen ¢as (30 manj), rednih upokojitev je bilo 11 (lani 47,
kar pomeni 36 manj), invalidska upokojitev je bila 1, disciplinski ukrep je bil 1, negativno
poskusno delo je bilo 1 in smrt zaposlenega je bila 1.

Stevilo vseh prihodov v letu 2011 je bilo 145 (22 ved kot lani) od tega 43 za nedologen &as
(1 vec), 53 za dolocen Cas (4 vec), pripravnikov 49 (lani je bilo 24 pripravnikov, kar pomeni, da jih
je 25 vec), pri éemer so se po kon¢anem pripravnistvu 4 zaposlili za nedoloéen &as in 4 za
dologen ¢as. 21 pripravnikov je zagelo opravljati pripravnidtvo v letu 2010 in ga koncalo leta
2011, pri ¢emer se jih je 7 zaposlilo za nedolo¢en &as, 8 pa za doloéen &as.

Struktura zaposlenih po stopnji izobrazbe in spremembe v izobrazbeni strukturi so
prikazane v spodnji tabeli.

abela 22| Stevilo in struktura zaposlenih po stopniji strokovne izobrazbe na dan
31.12.2011 v primerjavi s stanjem na dan 31.12.2010

Leto 2010 Leto 2011 Indeks
STOPNIA[ZOBRAZBE | ctevilo SIURTR | stevilo | SV | 201112010
1 2 3 4 5 6=4/2

VIIIl.  specialist 214| 156% 223|  159% 104,2
VIl zdravnik 132 9,6% 1471  10,5% 111,4
VIl.  specializant 44 3.2% 49 3.5% 11,4
VIl.  sekundarij 7 0,5% 4 0,3% 571
VIl dipl. med. sestra 141 10,2% 145|  10,4% 102,8
VII.  ostali visoka 116 8,4% 137 9,8% 118,1
VI. vi§ja med. sestra 57 41% 52 3,7% 91,2
V. ostalivi§ja 47 3,4% 52 3,7% 110,6
V. medicinski tehnik 423 30,7% 425 30,4% 100,5
V. ostali srednja 157  11,4% 131 9,4% 83,4
V. 18 1,3% 16 1,1% 88,9
1. 17 1,2% 15 1,1% 88,2
Il. 3 0,2% 3 0,2% 100,0
SKUPAJ 1.376 | 100,0% 1.399 100,0% 101,7
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|z pregleda Stevila zaposlenih po stopnji strokovne izobrazbe je razvidno, da je bilo konec leta
2011 zaposlenih 223 zdravnikov specialistov, kar je 9 veé kot lani. To predstavija povecanje za
4,2 %. Delez zdravnikov specialistov med vsemi zaposlenimi se je povedal za 0,3 o.t. Stevilo
zdravnikov je bilo 147, kar je 15 ve¢ kot lani, povedanje je za 11,4 %. Delez zdravnikov je10,5%
in se je pove¢al za 0,9 o.t. Stevilo specializantov po stanju na dan 31.12.2011 je bilo 49, kar je v
primerjavi s preteklim letom 5 ve. Stevilo sekundarijev je bilo 4, kar je 3 manj.

Struktura zaposlenih po stopnji izobrazbe 31.12.2011

W Y. specialist
21% 1£,9%

V. zdravnik
10,C%

V. ost.srednja
9,4%

V. spacializart
35%

sekurdarij
0,3%

\ med tehrik
30.4%

V. ostvisja

Py V1l dipl. med.ses.
3% . . 10,1%
V. vis. med.sss. VI . ost.visoka i

37% 98%

Slika 32: Struktura zaposlenih po stopnji izobrazbe 31.12.2011

Najvedji delez v strukturi vseh delavcev v ZD Ljubljana predstavijajo medicinski tehniki, ki jih je
bilo po stanju 31.12.2011 zaposlenih 425, kar je 2 ve¢ v primerjavi s preteklim letom. Njihov delez
v celotni strukturi se je s tem znizal iz 30,7 % na 30,4 %.

Stevilo diplomiranih medicinskih sester je bilo 145, kar je 4 ve¢ kot v preteklem letu in
predstavlja poveCanje za 2,8 %. Njihov delez v strukturi je 10,2 % in se je pove€al za 0,2 0.t. V
skladu s trendom zadnijih let se je tudi v letu 2011 zmanj3alo Stevilo visjih medicinskih sester in
sicer iz 57 na 52 (manj za 5) in predstavlja 3,7 % vseh zaposlenih.

4 ™

Spremembe v izobrazbeni strukturi
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Slika 33: Spremembe v izobrazbeni strukturi
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Stevilo ostalih delavcev z visoko izobrazbo je bilo 137, kar je 21 veg, njihov delez je 9,8 %.
Stevilo ostalih delavcev z vigjo izobrazbo je 52 in se je povecalo za 5, njihov delez je 3,7 %.
Stevilo ostalih zaposlenih s srednjo izobrazbo je 131, kar je 26 manj, v delezu predstavijajo 9,4
%, Stevilo zaposlenih s IV. Stopnjo je bilo 16 (2 manj), Stevilo delavcev s lIl. stopnjo izobrazbe je
15 (2 manj) in z I1. stopno izobrazbe enako kot lani 3.

abela 23] Stevilo zaposlenih zdravstvenih in nezdravstvenih delavcev po stanju
na dan 31.12.2011 v primerjavi s stanjem na dan 31.12.2010

ZDRAVSTVENI IN NEZDRAVSTVENI DELAVCI |  Leto 2010 Leto 2011 Indeks
2011/2010
1 2 3 4=32
Zdravstveni delavci (brez
zobozdr. delavcev) 850 859 1011
Zobozdravstveni delavci 294 288 98,0
Zdravstveni sodelavci * 75 90 120,0
Nezdravstveni delavci 124 123 99,2
Pripravniki (z medic. izobrazbo) 33 39 118,2
SKUPAJ 1.376 1.399 101,7
DELEZ NEZDRAVSTVENIH DELAVCEV V % 9.0% 8,8%

*Zdravstveni sodelavci: kemiki, biologi, kiiniéni psihologi, psihologi, logopedi, defektologi, socialni
delavci, dipl.inZ.laboratorijske medicine, farmacevti ipd.

Delez nezdravstvenih delavcev po stanju na dan 31.12.2010 je bil 9,0 %. S tem je realiziran
cilj, da ostane njihov delez pod 10 %.

Delez nezdravstvenih delavcev v ZDL

Nezdr
delavci
8,8%

Zdravstveni
delavci
91,2%

N

Slika 34: Delez nezdravstvenih delavcev
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* Analiza zaposlenih nosilcev dejavnosti in vseh zaposlenih po spolu in starostni

strukturi

Stevilo nosilcev po spolu in starosti je razvidno iz Tabele 24. Po stanju na dan 31.12.2011 je
bilo skupaj zaposlenih 580 nosilcev, kar je 10 ve¢ kot v preteklem letu. V primerjavi s preteklim
letom je to povelanje za 1,8 %. Glede na dejavnost se je za 2 povedalo $tevilo noslicev v
zdravstvenem varstvu odraslih, v zdravstvenem varstvu Zensk za 3, v patronazi za 4, v CDZ za 3,
na SNMP za 2, v mladinskem zobozdravstvu za 1, v pedontologiii za 1, v specialistiéni dejavnosti
zdravlienja zob za 1, v medicini dela za 1. Znizalo pa se je v zobozdravstvenem varstvu
predsolskih otrok za 4, v fizioterapiji za 2, negi na domu za 1 in v zobozdravstvu odraslih za 2.

Med noslici je bilo po stanju 31.12.2011 zaposlenih 506 Zensk, kar je 9 veé kot lani. Njihov
strukturni delez med vsemi nosilci je 87,2 %. Med nosilci je bilo 74 mogkih (1 ve¢ kot lani), ki v
strukturi predstavljajo 12,8 % Delez Zensk in moskih je v primerjavi s preteklim letom ostal na

enaki ravni.

o 6 838 8%

do 40 let

Spremembe starostne strukture nosilcev po letih

40-49let

- 32004
=005
& 2006
82007
= 2008
= 2009
#2010
n&!!l‘j

50-54 let S5inved let

Slika 35: Spremembe starostne strukture nosilcev po letih

Najvecji delez nosilcev, t.j. 38,8 %, je v starosti do 40 let (225 nosilcev oz. 9 ve¢ kot Iani), 28,1
% v starosti 40 - 49 let (163 nosilcev oz. 1 manj), 13,1 % v starosti 50 - 54 let (76 nosilcev, kar je
enako Stevilo kot lani), 20,0 % nosilcev je starih nad 55 let (116 nosilcev oz. 2 veg).

. ™
Starostna struktura nosilcev na dan
31.12.2011
55invel let
20,0% do40let
50-54let
13,1%
40-43 let
28,1%

- _J

Slika 36: Starostna struktura nosilcev na dan 31.12.2011
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Trend izboljSevanja starostne strukture nosilcev se je nadaljeval tudi v letu 2011, saj se je
delez nosilcev do 40 let v primerjavi s preteklim letom povecal za 1 o.t,, v preteklih dveh letih je
bilo povecanje tega deleza za 2 o.t. Delez nosilcev nad 55 let je ostal na enaki ravni, kar je
ugodno gibanje, saj se je lani ta delez poveéal za 1,7 o.t., prav tako je ostal nespremenjen delez
nosilcev v starosti 50 - 54 let. Delez nosilcev v starosti 40 - 49 let pa se je znizal za 1 o.t.

Struktura vseh zaposlenih po spolu je razvidna iz tabele 24. Po stanju na dan 31.12.2011 je
bilo zaposlenih 1.399 delavcev. Stevilo zaposlenih Zensk je bilo 1.230, kar je 17 ve¢ kot lani.
Delez Zensk med vsemi zaposlenimi je 87,9 %.

Stevilo zaposlenih moskih je bilo 169, kar je 6 ve¢,v strukturi vseh zaposlenih delavcev pa je
njihov delez 12,1 %. Struktura vseh zaposlenih po spolu se ni bistveno spremenila, delez Zensk
se je Ze drugo leto zapored znizal le za 0,3 o.t., delez moskih se je pove¢al za 0,3 o.t.

-
Struktura zaposlenih delavcev

na dan 31.12.2011 - po spolu

Moski
12,1%
Zenske
87.9%

Slika 37: Struktura zaposlenih delavcev na dan 31.12.2011 — po spolu

Starostna struktura vseh zaposlenih delavcev se je v primerjavi s preteklim letom nekoliko
spremenila. Delez vseh zaposlenih nad 55 let je 15 % in se je pove€al za 1 o.t. v primerjavi s
preteklimi nekaj leti. S tem se Se vedno nadaljuje nekoliko slabsi trend starostne strukture
nosilcev kot pa starostne strukture vseh zaposlenih delavcev, saj je delez nosilcev nad 55 let
vedji za 5 0.t. od deleza zaposlenih nad 55 let. Delez vseh zaposlenih delavcev v starosti do 40
letje 41 % in je od lani vedji za 2 0.1, kar je ugoden trend. DeleZ vseh zaposlenih med 40 - 49 leti
je 28 % (3 o.t. manj), v starostni skupini 50 - 54 let pa ostaja Ze nekaj let enak (16 %)
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3.34. IZOBRAZEVANJE IN SPECIALIZACIJE

abela 26 Stro$ki izobraZevanja v letu 2011 v primerjavi s preteklim letom in planom

STROSKI IZOBRAZEVANJA Leto 2010 Leto 2011 Indeks
Vrednost % Vrednost % 2011/2010
1 2 3 4 5 6=412
Solnine in str. §olanja 0 0,0% 7.285 0,7% 0,0
Kotizacije 326423 | 343% 374274 |  33.9% 114,7
Dnevnice v drZavi 15.266 1,6% 12.703 1,2% 83,2
Potni stroski v drzavi 37.511 3,9% 47.049 4,3% 1254
Nocnine v drzavi 29.076 3,1% 61.308 5,6% 210,9
Potni stroski v tujini 7.629 0,8% 12.217 1,1% 160,1
Dnevnice v tujini 3.736 0,4% 5.019 0,5% 134,3
Noénine v tujini 17.725 1,9% 7.611 0,7% 450
SKUPAJ 437.366 45.9% 528.023 47,9% 120,7
PLAN 372.792 446.448
INDEKS stroski izobrazevanja / plan 17,3 118,3
zggmﬂ:nﬁf“' 2a strokovno 514513  54,1% 575293 521%| 1118
SKUPAJ STROSKI IZOBRAZEVANJA IN
NADOMESTILA PLA® 951.879| 100,0% 1.103.316 | 100,0% 115,9

V letu 2011 so strodki izobrazevanja, skupaj z nadomestili za ¢as odsotnosti, zna3ali 1.103.316
evrov, kar je v primerjavi s preteklim letom 15,9 % ve€. Gibanja posameznih postavk stroSkov
izobraZevanja (razen nadomestil za ¢as odsotnosti) so podana v analizi odhodkov poslovanja.

Stro$ki izobrazevanja, brez nadomestil pla¢ v ¢asu izobrazevanja, so znasali 528.023 evrov in
so bili za 20,7 % visji kot v preteklem letu. Plan sredstev za izobrazevanje, v katerem nadomestila
niso upoStevana, je bil presezen za 19,8 %. Dodatni finanéni vir za pokrivanje stroSkov
izobrazevanja so bile donacije za namene izobraZevanja zaposlenih v visini 61.175 evrov.

V skupnih porabljenih sredstev za izobrazevanje predstavljajo najveciji strodek v visini 575.293
evrov nadomestila, obraunana za ¢as odsotnosti zaradi izobraZzevanja. V primerjavi s preteklim
letom so se poveala za 11,8 %. Nadomestila z delezem 52,1 % presegajo polovico vseh
sredstev, namenjenih za izobrazevanije.

Med stroski izobrazevanja najvecji delez predstavijajo stroski kotizacij, ki so zna3ali 374.456
evrov in so se povecali za 14,7 % v primerjavi s preteklim letom. Stroski noénin so znaSali 61.309
evrov in so bili vecji za 110,9 %, stroski dnevnic v drzavi so znaSali 12.703 evrov in so bili nizji za
16,8 %. Potni stroski v tujini so znasali 12.217 evrov in so bili vi§ji za 60,1 %, stroSki dnevnic v
tujini 5.019 evrov (34,3 % vec€). Stroski no&nin v tujini so znasali 7.975 evrov, kar je 55, %man;.
Stro$ki Solnin so znaali 7.295 evrov, v letu 2010 jih ni bilo.

V nadaljevaniju je pregled stroskov izobraZevanja v obdobju 2006-2011.
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abela 27, Stroski izobraZevanja in Stevilo ur strokovnega izpopolnjevanja v obdobju 2006-2011

Stroski izobrazev. . .. | StroSki izobrazev. .. | Stevilo ur strok. iy
Leto brez nadomestl | ™ ¥ | skupai z nadomestii | "™N° “*2") | izpopoinjevanja | ™ (verizn)
1 2 3 4 5 6 7
2006 342.879 637.942 21.579
2007 331.468 96,7 591.288 927 18.619 86,3
2008 439.459 132,6 710.261 1201 22.359 120,1
2009 352.367 80,2 792.174 11,5 31.892 142,6
2010 437.366 1241 951.879 120,2 28.735 901
2011 536.891 122,8 1.103.316 116,8 34.922 1215
1200000 ——
1.000.000 Looeoe
800.000 -
s Strodki izobrazev.
500000 - .3 W W brez nadomestil
mm Stroski izobraev.
400.000 — skupaj z
nadomestili
200.000 -+
0 - - - - .
2006 2007 2008 2009 2010 2011

Slika 38: Stroski izobrazevanja in Stevilo ur strokovnega izpopolnjevanja v obdobju 2006-2011

Strokovno izobraZevanje v ZD Ljubljana poteka v skladu s Pravili o izobraZevanju in planom
sredstev za strokovno izobraZzevanje. V letu 2011 je bilo realiziranin skupaj 34.922 ur
strokovnega izpopolnjevanja, kar je v primerjavi s preteklim letom za 21,5 % vegji obseg (v
preteklem letu je bilo v primerjavi s predpreteklim letom zniZzanje za 9,9 %, v letu 2009 pa

povecanie kar za 143 %).

abela 28 Stevilo ur strokovnega izpopolnjevanja v letu 2011 v primerjavi s preteklim letom
(seminarii, strokovna sre€anja in izpopolnjevanja, podiplomsko izobrazevanje)

Enota / kader Stur Stur Indeks
2010 2011 2011/2010

1 2 3 4=3/2
1.824 1.593 87,3
fizioterapevti in delovni terapevti 177 282 169,3
nosilci laboratorijske medicine 80 119 148,8
zobotehniki 40 86 215,0
radioloski inZenirji 0 0 0
organizatorji zdravstvene in zobozdravstvene vzgoje 143 268 1874
defektologi 8 16 200,0
psihologi 16 0 0,0
socialni delavci 24 24 100,0
administracija 13 18 138,56
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zdravniki in zdravniki specialisti 1.364 1.475 108,1
zobozdravniki in zobozdravniki specialisti 422 411 97,4
SKUPAJ 4111 4.292 104,4
medicinske sestre 1.718 2.698 157,0
fizioterapevti in delovni terapevti 130 64 492
nosilci faboratorijske medicine 128 176 137,5
zobotehniki 60 40 66,7
radiolo$ki inZenirji 193 115 59,6
organizatorji zdravstvene in zobozdravstvene vzgoje 0 0 0,0
defektologi 118 109 924
psihologi 200 141 70,5
socialni delavci 80 48 60,0
administracija 6 12 200,0
zdravniki in zdravniki specialisti 1.362 1.198 88,0
zobozdravniki in zobozdravniki specialisti 342 676 1977
SKUPAJ 4.337 5.277 121,7
medicinske sestre 2.233 2.652 118,8
fizioterapevti in delovni terapevti 239 444 185,8
nosilci laboratorijske medicine 200 96 48,0
zobotehniki 32 64 200,0
radiolo$ki inZenirji 0 0 0,0
organizatorji zdravstvene in zobozdravstvene vzgoje 64 56 87,5
defektologi 64 104 162,5
psihologi 216 104 48,1
socialni delavci 8 0 0,0
administracija 22 10 455
zdravniki in zdravniki specialisti 1.768 2.112 119,56
zobozdravniki in zobozdravniki specialisti 764 800 104,7
SKUPAJ 5.610 6.442 114,8
medicinske sestre 1434 2.003 139,7
fizioterapevti in delovni terapevti 156 269 1724
nosilci laboratorijske medicine 68 56 82,4
zobotehniki 80 56 70,0
radioloski inZenirji 22 34 154,5
| organizatorji zdravstvene in zobozdravstvene vzgoje 0 0 0,0
defektologi 0 0 0,0
psihologi 0 0 0,0
socialni delavci 0 0 0,0
administracija 0 0 0,0
zdravniki in zdravniki specialisti 1.373 1.566 114,1
zobozdravniki in zobozdravniki specialisti 436 511 117,2
SKUPAJ 3.569 4.495 125,9
medicinske sestre 2130 2.971 139,5
fizioterapevti in delovni terapevti 244 192 78,7
nosilci laboratorijske medicine 152 104 68,4
zobotehnik 118 173 146,6
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radioloski inZenirji 57 66 115,8

| organizator zdravstvene vzgoje 40 32 80,0
defektolog 32 43 134,4
psihologi 144 16 11,1
socialni delavci 24 0 0,0
administracija 40 24 60,0
zdravniki in zdravniki specialisti 1.970 2.353 1194
zobozdravniki in zobozdravniki specialisti 728 784 107,7
SKUPAJ 5.679 6.758 119,0

medicinske sestre 455 1063 233,6
fizioterapevti in delovni terapevti 60 75 125,0
nosilci laboratorijske medicine 46 37 80,4
zobotehniki 24 30 125,0
administracija 8 48 600,0
zdravniki in zdravniki specialisti 635 557 87,7
zobozdravniki in zobozdravniki specialisti 172 118 68,6
SKUPAJ 1.400 1.928 1317

medicinske sestre 1016 1.741 1714

administracija 80 11 0,0
zdravniki in zdravniki specialisti 1875 2.545 135,7
SKUPAJ 2971 4.297 144,6

10.810 14.721 136,2

fizioterapevti in delovni terapenvti 1.006 1.326 131,8
laboratorijski tehniki 674 588 87,2
zobotehniki 354 448 126,8
radiolo8ki inZenirji 272 215 79,0
organizatorji zdravstvene in zobozdravstvene vzgoje 247 356 1441
defektologi 222 272 1225
psihologi 576 261 45,3
socialni delavci 136 72 52,8
administracija 169 123 72,8
zdravniki in zdravniki specialisti 10.347 11.806 1141
zobozdravniki in zobozdravniki specialisti 2.864 3.300 115,2
SKUPAJ 27.677 33.489 121,0
1.058 1.433 1354

28.735 34.922 121,5

Najvelji obseg je bil namenjen izobrazevanju medicinskih sester in sicer 10.810 ur, kar
predstavlja 37,6 % vseh ur strokovnega izobrazevanja. V primerjavi s preteklim letom je bil obseg
izobrazevanja medicinskih sester nizji za 90,2 % (lani vecji za 44 %). Za strokovno izpopolnjevanje
zdravnikov in zdravnikov specialistov je bilo realizirano 13.347 ur, kar predstavija 36,0 % vseh ur.
V primerjavi s preteklim letom je obseg teh ur nizji za 8,1 % (lani vegji za 47 %).
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Strokovno izpopolnjevanje v letu 2011

B fiziot., del.terap.

B administrac.

0,6%
% soc.delavci B psihologi m defekt. i = lab.teh.
0,5% 2,0% , X
\_ 0,8% 0,9% 2,3% Y.

Slika 39: Strokovno izpopolnjevanje v letu 2011

Stevilo ur strokovnega izpopolnjevanja zobozdravnikov in zobozdravnikov specialistov je bilo
realizirano v obsegu 2.864 ur, kar je 9,1 % ve¢ kot v preteklem letu, v delezu pa predstavlja 10,0 %
vseh ur.

Stevilo ur izobrazevanja fizioterapevtov in delovnih terapevtov je bilo 1.006, (v strukturi
predstavija 3,5 %), obseg ur je niZji za 44,7 %. Znizalo se je Stevilo ur izobraZzevanja za nosilce
laboratorijske medicine (674 ur, kar je 37 % manj), zobotehnikov (354 ur, kar je 29,1 % manj),
radiolodkih inZenirjev (272 ur, kar je 11,2 % manj), organizatorjev zdravstvene in zobozdravstvene
vzgoje (247 ur, kar je 18,7 % manj), defektologov (222 ur, kar je 46,6 % manj).

16.000 H

B med.ses.
14.000 7 W fiziot., del.terap.
12.000 4 & lab.teh.
10.000 A u zoboteh.
8.000 A B radiol.inz.
6.000 4 W org.zdr., zob.vag.
4.000 - m defekt.

o psihologi

2.000 H

# soc.delavci

= administrac,

2010 2011

Slika 40: Strokovno izpopolnjevanje v letu 2011 v primerjavi z letom 2010
Povedalo pa se je Stevilo ur izobrazevanja za psihologe (576 ur, kar je 78,3 % vec€), socialne
delavce (136 ur, kar je 54,5 % veg), administrativne delavce v enotah (169 ur, kar je 50,9 % vec) in
delavcev Uprave (1.058 ur, kar je 143,2 % vec).
V Tabeli 29 je pregled pripravnikov ter delavcev na podiplomskem Studiju in delavcev, ki se
$olajo ob delu, po stanju na dan 31.12.2011.
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Pregled delavcev na izobrazevanju po stanju 31.12.2011 v primerjavi s preteklim letom -
pripravniki, specializacije, podiplomski Studij in Studij ob delu

SKUPAJ SKUPAJ
BEZIG. | CENTER $ISKA | SENT | vIC | SNMP 31.12.2011 | 31.12.2010
zdravstveni tehnik 6 4 13 10
laboratorijski tehnik 1 2
psiholog 1 1
socialni delavec 1 1
dipl.inZ.lab.biomedicine 1 1 1
dipl.inZ.radiologije 3 1 4 2
dipl. fizioterapevt 1
dr.dent.medicine 3 5 3 3 17 13
SKUPAJ: 10 9 4 9 39 27
medicinska biokemija 1 1
druzinska medicina 4 12 7 4 6 38 33
pediatrija 1 2 3 5
| urgentna medicina 8 8 6
SKUPAJ: 5 12 7 4 8 8 49 44
klinitna psihologija 1 2 0
medicinska biokemija 1 1 0
otrodko in preventivno zobozdr. 3 3 6 5
VSZD - smer zdravstvena nega -
3. letnik 4 2 1 2 12 9
VSZD - smer zdravstvena nega —
2. letnik 2 2 8
VSZD - smer zdravstvena nega —
1. letnik 1 1 1
- smer fizioterapija - 3.letnik 1 1 1
- laborat.biomedic. - II.
bolonjska stopnja 1 1 1
- nega - Il. bolonjska stop. 1 1 3 3
- vi§. poslovna ola - |.
bolonjska stopnja 1 1
-visoko3olsko izob.EF 1 1
-Il.bolonjska st.EF 1 0
- doktorat 1 1 0
Skupaj: 6 4 2 5 24 25

* iz leta 2003 (vkljuéno s Solnino)

*

iz leta 2004 (vkljuéno s 3olnino)




4. Ocena uspeha pri doseganju zastavljenih ciljev, upostevaje fizi€ne, finanéne in opisne
kazaice (indikatorje), dolocene v obrazloZitvi finanénega naérta - po posameznih
podroéjih dejavnosti

4.1. REALIZACIJA PROGRAMOV V LETU 2011

Indeksi doseganja realizacije programov v letu 2011

Spl.ambul.-sk.
Spl.ambul.-prev.
Otr.disp.-kurat.
Ofr.disp.-prev.
Sol.disp.-kurat.
Sol.disp.-prev.
Disp.za zen.-sk.
Disp.za Zen.-prev.
PatronaZa in nega
Fizioterap.
Antikoag.amb.
MHO, klini&.psih.
Kardiologija 115,5
Pulmologija
ORL

Okulistika
Pedopsihiat.
Rentgen-RTG
Ultrazvok-UZ
Mamografija
Bolezni dojk
Fiziatrija
Diabetologija
Zob.odrasli
Miad.zobozdr.
Ortodontija
Pedontologija 114,7
Spec.zdr.zob
Stom.protet.
Medic.dela

1256

150

Slika 41: Realizacija programov v letu 2011
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4.1.1. Realizacija programov v osnovni dejavnosti

V zdravstvenem varstvu odraslih je bil nacrtovani program realiziran 1,6 % nad pogodbenim
obsegom, kar je za 0,5 o.t. ve¢ kot v preteklem letu. Skupno Stevilo realiziranih koliénikov iz
obiskov, tako kurativnih kot preventivnih, je preseglo naértovani obseg za 41.351 koli€nikov, ki od
ZZZS niso bili placani. Visek realiziranih koli¢nikov, preraunano z letnim normativom 27.488 K,
predstavija obseg za 1,5 tima.

Stevilo napotitev na sekundarno raven v zdravstvenem varstvu odraslih, zdravstvenem
varstvu predsolskih, Solskih otrok in mladine se s spremembo Splo$nega dogovora 2010 samo Se
evidentira in ne vpliva na plailo programa.

Plan preventive v zdravstvenem varstvu odraslih je bil realiziran z indeksom 87,9, kar je v
primerjavi s preteklim letom 7,1 % slab3e. Ciljni normativ je 85 %, kar pomeni, da je bil program
preventive realiziran v celoti.

Realiziranih je bilo 10.781 preventivnih pregledov od tega 9.394 prvih in 1.387 ponovnih
preventivnih pregledov DeleZ prvih preventivnih pregledov je bil 87,1 % (lani 91,1 %), delez
ponovnih preventivnih pregledov 12,9 % (lani 8,9 %).

Realizacija v kurativi je presegla plan za 2,3 %, kar je za 0,8 0.t bolje kot lani. Priakovanja ob
uvedbi preventive pred 10 leti, da bo pridlo do zmanj$anja kurative, se niso uresnicila. Kurativa se
ne zmanjSuje in obseg realizacije z indeksom 102,3 v primerjavi s planom to dokazuje. Ob
preventivnih pregledih je odkritih veliko novih bolnikov s kroniénimi obolenji presnove in
kardiovaskularnega sitema, kar poslediéno vpliva na dodaten porast kurative.

Skupno Stevilo opredeljenih pacientov pri zdravnikih v zdravstvenem varstvu odraslih,
zdravstvenem varstvu predolskih in Solskih otrok (Tabela 32) je bilo po stanju na dan 31.8.2011
235.656. Stevilo opredelienih pacientov se je v primerjavi s preteklim letom povegalo za 1.593,
kar je za 0,7 %. Najbolj se je pove&alo v Sigki in sicer za 2,2 %, v enoti Moste-Polje za 1,3 %, v
enoti Vié-Rudnik za 1,0 %. V BeZigradu (ve¢ za 0,2 % in v Sentvidu (manj za 0,1 %) je ostalo na
skoraj enaki ravni, v Centru pa se je znizalo za 2,3 %.

Za zdravnike v zdravstvenem varstvu odraslih je bilo opredeljenih 163.254 pacientov, kar je
za 3.250 pacientov oz. 2,0 % veC kot lani. V enoti BeZigrad se je poveéalo za 2,8 %, v enoti
Moste-Polie za 2,4 %, v Siski in v enoti Vig-Rudnik za 2,0 %, v Sentvidu za 1,2 % ter v Centru za
1,0 %.

V zdravstvenem varstvu predSolskih otrok je opredelienih 26.316 pacientov, kar je 231
pacientov oz. 0,9 % veg. Najbolj se je povecalo Stevilo opredeljenih v Siski (za 6,7 %), Sentvidu
(za 4,3 %) ter v enoti Moste-Polje (za 3,1 %). V Centru in v enoti Vi¢-Rudnik je ostalo na skoraj
enaki ravni, v enoti BeZigrad pa je nizje za 6,5 %.

V zdravstvenem varstvu Solskih otrok in mladine je bilo opredeljenih 46.086 pacientov, kar je
1.888 pacientov 0z. 3,9 % man;. V najvedji meri se je znizalo v Bezigradu (za 11,5 %), v Sentvidu
za 8 %, v enoti Moste-Polie za 3,2 %, v BeZigradu za 3,2 % ter na Viéu za 2 %. Edino v Siski je
Stevilo opredeljenih Solarjev nekoliko poraslo (za 0,2 %).

Dosezeni indeks doseganja glavarine, ki se izraunava skupaj za splo$ne ambulante ter
otroSke in Solske dispanzerje, je bil v konénem obracunu z ZZZS 98,28. To je v primerjavi s
preteklim letom bolje za 0,38 indeksnih tock.

Doseganje indeksa glavarine v primerjavi s slovenskim povpre¢jem posledi¢no vpliva tudi na
placilo koliénikov iz obiskov. V skladu z merili za plagilo zdravstvenih programov je odstotek
placila v primeru nedoseganja in preseganja plana K iz obiskov 40 %. Na osnovi tega doloila je
bil program v zdravstvenem varstvu odraslih plaéan 98,97 %-no.
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abela 32| Stevilo opredeljenih pacientov v splodnih ambulantah, otroskih in $olskih dispanzerjih v letu 2011
ter primerjava z letom 2010

starostni razredi

0 let 1-6 let 7-18 let 1949let 50-64let 65-74let nad 75let | SKUPAJ | SKUPAJ INDEKS
31.8.11 | 31.8.10 | 201112010

%ﬁ%ﬁn&”
BEZIGRAD 0 0 68 11459 6224 2714  2517| 22982| 22.358| 1028
CENTER 0 0 32 9326 6135 2259 1760 19.512| 19.313| 101,0
MOSTE POLJE 0 1 40 20.757 13344 4970  3.973| 43.085| 42.085| 1024
SISKA 0 0 62 15147 8937 4175 3.885| 32.206| 31.567| 102,0
SENTVID 0 0 47 5696 2666 1739  1.344| 11.492| 11.356| 101,2
VIC RUDNIK 0 5 409 17.267 8740 4205 3.351| 33.977| 33.325| 1020
SKUPAJ: 0 6 658 79.652 46.046 20.062 16.830 | 163.254 | 160.004 | 102,0
BEZIGRAD 411 3.164 1.157 184 4 2 2| 4924| 5.265 93,5
CENTER 161 1.276 883 237 1 0 0| 2558| 2551 100,3
MOSTE POLJE 513  4.224 1.437 106 2 0 1] 6.283| 6.096| 1031
SISKA 322 2466 1.150 125 2 1 0| 4066 3.811 106,7
SENTVID 134 905 445 40 0 0 0| 1.524| 1.461 104,3
VIC RUDNIK 613 4790 1.436 120 1 0 1] 6.961| 6.901 100,9
2154 16.825 6.508 812 10 3 4| 26.316| 26.085| 1009
0 106 3537 4803 121 19 12| 8.598| 8.796 97,7
CENTER 6 174 2227 4238 30 9 1| 6.685| 7.557 88,5
MOSTE POLJE 0 175 5799 6.067 159 24 15| 12.239| 12.650 96,8
SISKA 0 167 3027 2894 6 2 2| 6098 6.085| 100,
SENTVID 4 135 1.454 904 12 2 5| 2516 2734 92,0
VIC RUDNIK 0 190 5877  3.847 20 12 4| 9950| 10.152 98,0
SKUPAJ: 10 947 21921 22753 348 68 39| 46.086| 47.974 96,1
BEZIGRAD 411 3.270 4762 16446 6349 2735 2531| 36.504| 36.419| 100,2
CENTER 167  1.450 3142 13801 6.166 2.268  1.761| 28.755| 29.421 97,7
MOSTE POLJE 513  4.400 7276 26930 13505 4.994 3.989| 61.607| 60.831 101,3
SISKA 322 2633 4239 18166 8945 4178  3.887| 42.370| 41.463| 1022
SENTVID 138 1.040 1946 6640 2678 1741  1.349| 15.532| 15.551 99,9
VIC RUDNIK 613 4.985 7722 21234 8761 4217  3.356| 50.888| 50.378| 101,0
SKUPAJ: 2164 17.778  29.087 103.217 46.404 20.133 16.873 | 235.656 | 234.063 | 100,7

V zdravstvenem varstvu pred$olskih otrok je bil program realiziran v celoti. V kurativi je bil
realiziran z indeksom 98,2, vendar je v skladu z merili za placilo programa placilo 92 % celotne
vrednosti programa zagotovljeno Ze pri pogoju, da tim opravi vsaj 13.000 koli€nikov iz obiskov
letno, kar je bilo realizirano. V preventivi je bil program realiziran 5,4 % nad planom in s tem je
tudi izpolnjen pogoj za placilo preostalih sredstev do polne vrednosti programa.

Tako kot v dejavnosti splognih ambulant, tudi v tej dejavnosti na placilo koliénikov iz obiskov
vpliva doseganje indeksa glavarine. Program v kurativi je bil, s korekcijo doseganja indeksa
glavarine, pla¢an 98,97 %-no.
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Tudi v zdravstvenem varstvu Solskih otrok in mladine je bil program, kljub temu, da je bil
program kurative realiziran z indeksom 86,3, realiziran v celoti, saj je bil doseZen pogoj za placilo
programa z realizacijo 13.000 koli¢nikov na tim in je bil tudi plan preventive realiziran. Program v
kurativi je bil, s korekcijo doseganja indeksa glavarine, platan 98,97 %-no,

Realizacija plana preventive je bila dosezena 6,9 % nad planom.

V zdravstvenem varstvu Zensk je bila v letu 2011 realizirana Siritev programa za 1 tim.
Celoten program kurative in preventive je bil realiziran z indeksom 102,4. Stevilo koliénikov iz
obiskov v kurativi je bilo realizirano 2,8 % nad naCrtovanim obsegom. Ta viSek realizacie,
preraunano z letnim normativom 29.194 K, predstavlja obseg za 0,25 tima.

Plan preventive je bil realiziran z indeksom 93,6, kar v primerjavi s ciljnim normativom 70 %,
pomeni, da je bila preventiva realizirana in pladana v celoti.

Stevilo opredeljenih Zensk za ginekologe v ZD Ljubljana, po stanju na dan 31.8.2011, je bilo
58.943 in se je v primerjavi s preteklim letom povecalo za 1,7 %.

Indeks glavarine v konénem obradunu z ZZZS za obdobje je bil 110,84, kar je sicer 2,23
indeksnih to¢k niZje v primerjavi s preteklim letom, vendar je to zelo dober rezultat glede na to, da
so 3 ginekologi zaeli na novo opredeljevati. Tako visoka glavarina potrjuje potrebe po dodatnem
programu, kot smo podali tudi predlog za Siritev.

|z naslova preseganja glavarine smo pri konénem obraéunu ZZZS dobili platane tudi
realizirane kolicnike nad planom v kurativi in sicer v obsegu poloviénega, tj. 50 %, preseganja
indeksa glavarine. Program je bil ob upoStevanju tega dolocila placan z 105,42 %.

abela 33] Stevilo opredeljenih pacientk v dispanzerjih za Zenske v letu 2011 ter primerjava z letom

2010
starostni razredi  13-19 let 20-39 let 40-64let  nad 65 let SKUPAJ| SKUPAJ|  INDEKS
31.8.11| 31.810| 201172010
BEZIGRAD 301 4671 3.801 1.786 10.559| 10.529 100,3
CENTER 200 2.252 2.005 937 5.394 5512 97,9
MOSTE POLJE 275 5.271 5.288 2.251 13.085| 12.411 105,4
SISKA 158 3.496 5.764 3.019 12437 12.360 100,6
SENTVID 304 2.271 1.748 1.235 5.558 5.300 104,9
VIC RUDNIK 150 3.554 5.407 2.799 11910 11.874 100,3
1.388 21.515 24013  12.027 58.943 | 57.986 101,7

V patronaznem varstvu in negi na domu je bil program realiziran z indeksom 103,8. V
primerjavi s preteklim letom je realizacija 4,0 % pod lanskim obsegom, vendar smo v letu 2011
izvajali manj3i obseg programov kot v preteklem letu (zaradi prenosa 3 programov v Vnanjih
Goricah in Podpegi v zasebnidtvo s 1.10.2010). Visek realiziranih totk nad planom, skupaj v
patronazni dejavnosti in negi na domu, je bil 66.015 tock. Ta viSek ni bil placan od ZZZS in Ge
preracunamo te to¢ke z delovnim normativom 16.457 tock za patronazno dejavnost 0z. 12.726 za
nego na domu, je bil videk realiziran v skupnem obsegu za 3,9 timov.

V fizioterapiji je bil program realiziran z indeksom 103,7, kar je nad planom za 25.025 tock.
Visek opravljenih storitev, ki so ostale naplacane, predstavija obseg realizacije za 1,3 tima. V
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primerjavi s preteklim letom je realizacija vi§ja za 1,9 %. Pri tem je potrebno upostevati, da je bila
v letu 2011 realizirana Siritev za 2 tima fizoterapije, 1 v Sigki in 1 v Sentvidu.

Skupno Stevilo realiziranih primerov v fizioterapiji je bilo 15.113, kar je 8,0 % veé kot v
preteklem letu. Nacrtovano Stevilo primerov je bilo 15.527, plan je dologen na osnovi realizacije
primerov v pretekiem letu (447 primerov na tim za prvo tromesegje ter 423 od 1.4. dale)
Realizacija primerov je bila 432 kar je sicer 2,7 % pod planom, kar pa ni vplivalo na plagilo
programa fizioterapije. Za plagilo programa fizioterapije je pomembno, da izvajalec realizira
minimalno 286 primerov na tim in ta pogoj smo izpolnili.

Realizacija v dejavnosti centra za duSevno zdravje in kliniéne psihologije je pod
nacrtovanim obsegom za 16,0 % (v obratunu ZZZS ti dve dejavnosti obravnava skupaj). S tem
se nadaljuje trend nedoseganja, realizacija je celo za 8,5 % slab$a kot v preteklem letu. Vzroki
nedoseganja so podrobneje obravnavani v nadaljevanju letnega porogila.

V dejavnosti antikoagulantnih ambulant je bil plan dosezen z indeksom 92,5, kar je 2,6 %
bolje kot v preteklem letu. Vzroki nedoseganja plana so obravnavani v nadaljevanju.

V medicini dela je realizacija to¢k presegla naértovan obseg za 5,3 %, vendar je za 12,8 %
niZja kot v preteklem letu. V zadnjih dveh letih se ekonomska kriza, predvsem zaradi propadlih
gradbenih podijetij, odraza na nizjem obsegu realizacije storitev v medicini dela (lani je bil upad za
2,1 %). Kijub ekonomski krizi pa smo v letu 2011 na javnih razpisih uspeli ohraniti dosedanje
vedje pogodbe.

V laboratorijski dejavnosti je bil tudi v letu 2011 izkazan trend poveéevanja obsega
laboratorijskih preiskav. Realiziranih je bilo 2.084.692 tock, kar je 1,7 % veé kot v preteklem letu.

Pri tem se je povetal obseg laboratorijskih preiskav za ZZZS, obseg preiskav za medicino
dela pa je upadel. Obseg realiziranih tok za ZZZS, ki so vklju€ene v ceni zdravstvenih storitev, je
bil 1.770.525, kar je 7,8 % ve€ kot v preteklem letu (lani za 13,5 % ve€ kot prediani).

V obsegu teh toCk so vstete tudi tocke, ki so opravijene za SNMP. V letu 2011 je bilo za
SNMP opravijenih 151.358 tock, kar je 16,5 % veé kot v preteklem letu (lani 129.917 tock, v letu
2009 pa 115.821 tock).

Obseg realiziranih laboratorijskih preiskav za medicino dela v letu 2011je bil 313.168 tock, kar
je 23,0 % manj kot v preteklem letu (lani 406.941 tock).

Tabela 34: Stevilo realiziranih tock (skupaj) v diagnostinih laboratorijih v ZDL

Leto St tok IND. (verizni)
1 2 3

2003 1.475.603

2004 1.559.982 105,7
2005 1.626.773 104,3
2006 1.609.093 98,9
2007 1.671.006 103,8
2008 1.816.156 108,7
2009 1.853.006 102,0
2010 2.049.602 110,6
2011 2.084.692 101,7
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V ZD Ljubljana zdravnikom administrativno ne omejujemo obsega laboratorijskih stroSkov do
vi§ine sredstev, kot jih financira ZZZS in jim prepus¢amo odlo¢anje o potrebnosti preiskav v
okviru njihove strokovne avtonomnosti.

Stroski laboratorijskih preiskav v diagnosti¢nih laboratorijih ZDL, skupaj s stroski preiskav, ki
jih izvajajo zunanje institucije (Institut za mikrobiologijo, Zavod za transfuzijo idr.), bistveno
prekoraGujejo vkalkulirana finanéna sredstva za laboratorijske preiskave v cenah zdravstvenih
storitev.

Stevilo realiziranih todk v diagnostiénih laboratorijih v ZDL
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Slika 42: Stevilo realiziranih tock v diagnostiénih laboratorijih v ZDL v obdobju 2003-2011

4.1.2, Realizacija programov v specialistinih dejavnostih

abela 35; Obiski v specialistiénih dejavnostih v letu 2011 v primerjavi s preteklim letom in

planom
Dejavnost Real2010 | Plan2011 | Real2011 | id.110 |o '
1 2 3 4 5=472 6=4/3

Kardiologija 2.373 3.781 2.389 100,7 63,2
Pulmologija 6.115 5.770 6.183 101,1 107,2
9.333 8.178 7.834 83,9 95,8

Okulistika 23.827 26.047 22637 95,0 86,9
Bolezni dojk 21.452 25.378 15.479 72,2 61,0
Pedopsihiatria 1.151 1.122 866 75,2 77,2
Fiziatria 1.874 2.178 1.842 98,3 84,6
Diabetologija 17.425 17.815 17.752 101,9 99,6

V kardiologiji je bil pogodbeno dogovorjeni program z ZZZS realiziran z indeksom 115,5, kar
je na ravni doseganja plana iz preteklih let. Presezek realizacije nad pogodbeno dogovorjenim
obsegom, ki je ostal nepladan, je 11.950 tock. Kot je razvidno iz zgornje tabele, tudi Stevilo
obiskov v tej dejavnosti ostaja na enaki ravni kot lani. Plan obiskov sicer ni bil realiziran, kar pa ni
vplivalo na plailo programa.
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V pulmologiji je bil program realiziran 4,5 % nad planom, kar je 12,0 % bolje kot v preteklem
letu. Plan obiskov je bil realiziran z indeksom 107,2, kar je 1,1 % bolje kot lani.

Program v dejavnosti otorinolaringologije je bil, enako kot v preteklih letih, realiziran 24,2 %
nad planom. Presezek je realiziran zaradi izvajanja storitev individualne avdiometrije, ki v okviru
pogodbe z ZZZS ni financirana. Priznana je samo skupinska avdiometrija v skiopu sistematskih
pregledov v Solskih dispanzerjih. Preseganje programa (v preteklih letih za tretjino) belezimo Ze
vrsto let, zato smo za Dogovor 2012 ponovno posredovali predlog za spremembo standarda za
ORL dejavnost, s tem, da se dodatno prizna 1 diplomirana medicinska sestra za avdiometrijo.

V okulistiki je bil program realiziran s preseganjem plana za 0,5 %. Obseg realizacije je bil v
primerjavi s preteklim letom niZji za 3,0 %. Nacrtovano $tevilo obiskov ni bilo realizirano, kar pa ni
vplivalo na placilo programa, program je bil pladan v celoti.

V pedopsihiatriji je bil program realiziran z indeksom 76,1, kar je 26,6 % slabse kot lani.
Stevilo obiskov je bilo nizje od naértovanih za 32,8 %. Vzroki nedoseganja so obravnavani v
nadaljevanju.

Realizacija programa ultrazvoka - UZ je nagrtovani obseg presegla za 0,3 %, od realizacije v
preteklem letu pa je boljSa za 3,8 %.

Program rentgena - RTG je bil realiziran 9,1 % nad planom, kar je 14,1 % bolje kot v
preteklem letu.

V dejavnosti mamografije je bil program realiziran nad naértovanim obsegom za 0,3 %, kar je
3,9 % manj v primerjavi s preteklim letom.

V dejavnosti ambulante za bolezni dojk je bil program realiziran 17,9 % pod planom.
Nacrtovano $Stevilo obiskov je bilo realizirano z indeksom 61. Vzroki nedoseganja so obravnavani
v nadaljevanju.

V preteklih letih je bil program bolezni dojk realiziran s precej$njim presezkom realizacije, npr.
v letu 2010 za 21,3 %. ViSek realizacije ni bil pla¢an. Zaradi stalnega preseganja programa
ambulante za bolezni dojk smo podali predlog za Siritev tega programa za 0,44 tima. Ker do
Siritve ni prilo, smo program delno prestrukturirali in sicer 0,22 programa mamografije v 0,33
ambulante za bolezni dojk.

Program diabetologije, tako kot Ze nekaj let, je bil ponovno realiziran z velikim presezkom.
Realiziranih to¢k nad planom je bilo 25,6 %, viSek ostaja neplatan. Nacrtovano Stevilo obiskov v
tej dejavnosti je bilo realizirano z indeksom 99,6.

Obstojei obseg programa diabetologije v ZD Ljubljana ne zado$¢a obsegu potreb po
storitvah v tej dejavnosti. Za Dogovor 2012 smo ponovno predlagali Siritev programa diabetologije
za ZD Ljubljana v obsegu 2,0 timov,

V fiziatriji je bil program realiziran 1,7 % pod planom. Tudi planirano Stevilo obiskov je bilo

realizirano 16,4 % pod planom.V tej dejavnosti poloviéni obseg programa izvaja ena nosilka v
polnem delovnem ¢asu. Vzroki nedoseganja so obravnavani v nadaljevanju.
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4.1.3. Realizacija zobozdravstvenih programov

Zobozdravstveni programi so bili v skupnem sestevku realizirani z indeksom 89,6, kar je
10,4 % pod planom. Poudariti je potrebno, da se nadaljuje pozitiven trend realizacije plana, saj je
bila dosezena realizacija za 2,4 indeksne tocke bolj$a kot v preteklem letu.

4 ™
indeksi doseganje realizacije programov v zobozdravstvu (skupaj) v
obdobju 2002-2011

89,6

2002 2003 2004 2005 2(!)6

Slika 43: Realizacija zobozdravstvenih programov (skupaj) v obdobju 2002-2011

V zobozdravstvenem varstvu odraslih je bil program dosezen z indeksom 88,7 kar je 11,3
% pod planom. Realizacija je 4,5 % boljSa kot v preteklem letu in s tem se predvsem v
zobozdravstvenem varstvu odraslih nadaljuje pozitiven trend (lani 5,8 % boljSe kot v letu 2009).

Obseg realiziranih to¢k v protetiki je bil za 5,7 % ve€ji. Delez protetike v realizaciji
zobozdravstva za odrasle je bil 46,4 % in se je v primerjavi s preteklim letom zviSal za 0,5
odstotne tocke. Iz pregleda realizacije po enotah je razvidno, da plan pa ni bil realiziran v nobeni
enoti (vzroki so obravnavani v nadaljevanju), razen v enoti Sentvid, Geprav so v vseh enotah
izboljsali realizacijo v primerjavi s preteklim letom,

Stevilo opredeljenih pacientov v zobozdravstvenem varstvu odraslih se je v letu 2011
povecalo za 3,1 %. Na vedji obseg opredeljavanja zobozdravnike staino opozarjamo.

Realizacija v zobozdravstvenem varstvu otrok in mladine je bila dosezena z indeksom
86,7, kar je pod planom za 13,3 %. V primerjavi s preteklim letom je to za 2,2 % slabse. Plan je
bil, tako kot lani, realiziran samo v enoti Sidka. Vzroki nedoseganja so navedeni v nadaljevanju.

Stevilo opredeljenih pacientov v zobozdravstvenem varstvu otrok in mladine se je v letu 2011
znizalo za 1,6 %. Tudi zobozdravnike v tej dejavnosti stalno opozarjamo na veji obseg
opredeljavanja pacientov.

V ortodontiji je bil plan realiziran le 0,3 % pod planom, kar je v primerjavi s preteklim letom
boljSe za 6,2 %. Vzrokov nedoseganja zaradi minimalnega odstopanja ni smiselno loéeno
obravnavati, izhajajo pa iz nedoseganja plana zobotehniénih tock v standardu, kjer je v normativu
1,5 zobotehnika.
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Programa pedontologije je bil realiziran 14,7 % nad planom oz. 14,9 % bolje kot lani. V
zacetku leta 2012 smo po veckratnih razpisih uspeli pridobiti novega specialista pedonotologije in
s tem nadomestiti upokojitev specialista pedontologa izpred 2 let.

SpecialistiCna dejavnost stomatologke protetike je bila realizirana 26,3 % pod planom, kar je
16,1 % slabse kot v preteklem letu. Vzroki so navedeni v nadaljevanju.

V specialisticni dejavnosti zdravljenja zob je bila realizacija 4,5 % pod planom, kar ©€39%
manj kot v preteklem letu. Vzroki so prav tako navedeni v nadaljevanju.

abela 36] Stevilo opredeljenih pacientov v zobozdravstvu za odrasle, v mladinskem zobozdravstvu
ter v pedontologiji v letu 2011 in primerjava z letom 2010

starostnirazredi  0-18 let 19-25let  nad 25 let SKUPAJ | SKUPAJ INDEKS
31811 31.8.10| 201112010

BEZIGRAD T 43 323 10006| 10372| 9.954| 1042

CENTER 35 437 13.479 13.951| 13.737 101,6
MOSTE POLJE 65 1.092 20.828 21.985| 20.524 107,1
SISKA 32 522 13.340 13.894| 13.840 100,4
S8ENTVID 34 173 4.464 4.671 4558 102,5
VIC RUDNIK 35 810 20.695 21540 | 21.232 101,5
SKUPAJ: 244 3.357 82.812 86.413| 83.845 103,1

BEZIGRAD 6.259 3.028 2.545 11.832| 11.655 101,5
CENTER 4541 4.374 2.644 11559 | 11.751 98,4
MOSTE POLJE 7.600 1.522 800 9922| 10.312 96,2
8ISKA 5.262 1.213 793 7.268 7.534 96,5
SENTVID 1516 484 346 2.346 2.452 957
vIC RUDNIK 6.564 1.283 839 8.686 8.751 99,3
SKUPAJ: 31.742 11.904 7.967 51.613| 52.455 98,4

BEZIGRAD 6.302 3.351 12551  22204| 21.609|  102,8
CENTER 4576 4811  16123|  25510| 25.488] 1001
MOSTE POLJE 7.665 2614 21628|  31.907| 30.836| 1035
SISKA 5.204 1735 14133|  21.462| 21.374 99,0
SENTVID 1550 657 4810 7017 7.010]  100,1
VIC RUDNIK 6.509 2003 21534|  30.226| 29.983| 1008
SKUPAJ: 31986 15261 90.779| 138.026| 136.300| 1013
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4.1.4. Zdravstveno vzgojne delavnice in pavsali

V letu 2011 smo realizirali 603 zdravstveno vzgojnih delavnic, kar je 7,9 % ve¢ od plana, v
primerjavi s preteklim letom pa 20 % man;.

Skupno S$tevilo udelezencev v zdravstveno vzgojnih delavnicah je bilo 6.107, kar je v
primerjavi z lanskim Stevilom udelezencev 21,2 % man;.

Plan in realizacija zdravstveno vzgojnih delavnic v letu 2011 v primerjavi s planom in
preteklim letom

Realiz. Sk. &t. Plan Realiz. Sk. 8t | Ind.Real. Ind.
ZDR. VZG.DELAVNICE §t.delavnic| udelez. | $tdelanic |Stdelavnic| udelez. | $Stdel. | Real.11/

2010 2010 2011 2011 2011 1110 Pl.11

1 2 3 4 5 6 7512 8=5/4
Zdravo hujSanje 20 182 32 23 325 115,0 71,9
Zdrava prehrana 46 449 42 37 370 80,4 88,1
Telesna dejavnost 37 350 42 33 331 89,2 78,6
Da, opus¢am kajenje 5 75 7 2 20 40,0 28,6
Kraj8a delavnica 1: Zivij. slog 207 2.594 177 188 1.907 90,8 106,2
Kraj$a delavnica 2: test hoje 1 x 111 1.285 105 127 1.262 114,4 121,0
Kraj$a delavnica 3. dejavn.tveg. 328 2.817 154 193 1.892 58,8 125,3
Skupaj 754 7.753 559 603 6.107 80,0 107,9

Najveg je bilo izvedenih kraj$ih delavnic, ki se izvajajo na enem sre€anju in trajajo 3-4 ure.
Med krajSimi delavnicami je bilo realiziranih 193 delavnic o dejavnikih tveganja (kar je 41,2%
manj kot lani), 188 delavnic o Zivijienjskem slogu (9,2% manj kot lani) in 127 testov hoje (14,4%
vet kot lani).

Realizacija delavnic v letu 2011

Zdravaprehrana
Telesna

dejavnost
33

Zdravo hujSanje 37
23

Da, opus&am
kajenje
2

Krajsa delavnica
3: dejavn.tveg.
193

Krajsa delavnica
1: Zivij. slog

Kraj$a delavnica 188

2:test hoje 1 x
127

Slika 44: Realizacija zdravstvenovzgojnih delavnic v letu 2011
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_ Med daljsimi delavnicami je bilo najved izvedenih delavnic zdrave prehrane. Realiziranih je
bilo 37 delavnic, kar je 9 manj kot v preteklem letu. Te delavnice trajajo 10 ur (3 sreCanja).
Delavnic o telesni aktivnosti, ki trajajo 18 ur (12 sre¢anj), je bilo 33, kar je 4 manj kot lani.

Izvedenih je bilo 23 delavnic za zdravo huj$anje, kar je 3 ve& kot v preteklem letu. Ta
delavnica je ¢asovno najdalj$a - traja 52 ur (16 sre¢anj). Realizirani sta bili tudi 2 delavnici za
opuscanje kajenja, kar je za 3 manj kot lani. Te delavnice trajajo 14 ur (6 sre¢an)).

Stevilo individualnih svetovanj za opus¢anje kajenja je bilo 18, kar je 2 manj kot v preteklem
letu, individualnih svetovanj glede tveganega pitja alkohola pa ni bilo realiziranih.

Pri realizaciji plana zdravstveno vzgojnih delavnic ostaja stalen problem slabega odziva
napotenih pacientov ter zagotovitve dovolj velikega Stevila udelezencev. Ta problem je prisoten
tudi drugje v Sloveniji. Zdravstveno vzgojni centri realizacijo posameznih vrst delavnic prilagajajo
potrebam zavarovancev glede na vrsto in obseg njihovih potreb. ZZZS ob konénem obratunu
placa realiziran program do ravni planiranih sredstev.

Realizacija pav$ala razvojnih ambulant

V dejavnosti razvojnih ambulant, ki je financirana v pav$alu, imamo po pogodbi z ZZZS
financiranih 4,70 timov. Plan storitev v tej dejavnosti je bil realiziran v pogodbeno dogovorjenem
obsegu.

V letu 2011 je bilo v razvojnih ambulantah obravnavanih 3.141 oseb, kar je 6,3 % ve¢ kot v
preteklem letu. Individualnih obravnav je bilo realiziranih 7.469, kar je v primerjavi s preteklim
letom 4,2 % ve€. Skupaj je bilo realiziranih 1.821 timskih obravnav, od tega je bilo 541 timskih
obravnav v ZD, z zunanjimi ¢lani pa 159 timskih obravnav. V primerjavi s preteklim letom je bilo
izvedenih za tretjino ve€ timskih obravnav.

Nevrofizioterapevti so realizirali 11.033 obravnav, kar je 9% ve¢ kot v lanskem letu.

Delovni terapevti so realizirali 3.069 individualnih terapeviskih obravnav, kar je v primerjavi s
preteklim letom 2,1 % man;.

V pogodbi z ZZZS je v ZDL v pavdal za razvojne ambulante vkljuéeno tudi 0,40
nevrofizioterapevta in 0,10 delovnega terapevta v ZD Kodevje ter 0,26 nevrofizioterapevta v ZD
Cerknica, ki jih iz pavSala pladujemo navedenima ZD po pogodbi o pokrivanju stroskov. Storitve,
ki so jih opravili v ZD Kogevije in Cerknica, v teh podatkih niso prikazane.

Pavsal v pedontologiji je bil realiziran v celoti.

V letu 2011 je bil v celoti realiziran tudi program Centra za zdravljenje odvisnosti od
nedovoljenih drog. Obravnavanih je bilo 697 vzdrzevancev.

Pav$ali za zdravstveno in zobozdravstveno vzgojo so bili v celoti realizirani v pogodbenem
obsegu.

Teme predavanj v veji skupini so bile; promocija zdravja, zdrava prehrana, gibalna aktivnost,
prekomerna telesna teza, socialnomedicinski problemi splo3na higiena, spolna vzgoja, nalezljive
bolezni, alkoholizem, diabetes, kajenje idr.
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fabela 38] Realizacija pavSala zdravstvene vzgoje in materinske $ole v letu 2011

starde (vsaj 8 oseb)

. St udelez. | St udelez.
Zdravstvena vzgoja za odrasle 2010 2011 Ind.11/10
1 2 3 4=3/2
Aktivne skupinske telesne vaje 2.004 53 2,6
Dihalne vaje 2.359 312 13,2
Prakti't':no delovanije za izboljSanje ali ohranitev 12.736 11.804 927
zdravja
Zdr.vzg.predav. v vel.skup. (vsaj 30 oseb) 2416 1.948 80,6
Zdr.vzg.delo v majh. skup.(skupina 6-9 oseb) 86.091 80.146 93,1
SKUPAJ 105.606 94.263 89,3
o St udelez. | St. udelez.
Materinska Sola 2010 2011 Ind.11/10
1 2 3 4=3/2
Skupinsko svetovanje o materinstvu - Sola za 3.352 4.009 1196

Teme predavanj v veji skupini so bile: promocija zdravja, zdrava prehrana, gibalna aktivnost,
prekomerna telesna teza, socialnomedicinski problemi splodna higiena, spolna vzgoja, nalezljive

bolezni, alkoholizem, diabetes, kajenje idr.

339 Realizacija paviala zobozdravstvene vzgoje v letu 2011
ZOBODR.VZGOJA St udelez. | St udeleZ. | 1410
' 2010 2011 )
1 2 3 4=3/2
Demonstracija fluorizacije z izplakov.{skupina
najman; 5 oseb) 158 407 2576
Demonstracija fluorizacije s S¢etkanjem
{skupina najmanj 5 oseb) 2.657 2.866 107,9
Demonstr.pravilnega ¢id¢enja zob noseénicam,
predSolskim in Solskim otrokom in poduk o
pravilni prehrani (skupina najm. 5 oseb) 8.456 12.946 153,1
Demonstracija, praktiéno delovanje za
izboljSanje in ohranitev zdravja (skupina 6-9
oseb) 20415 18.265 89,5
Zdr.vzg.predav.v vel.skup. (vsaj 30 oseb) 5.193 5.354 103,1
Aktivno delo v manjsi skup.(obravnava izbrane
teme, izmenjava izkuSen;, stali$¢ in mnenj -
skupina 6-9 oseb) 13.362 22.548 168,7
Tekmovanje za zdrave zobe 35.880 50.588 141,0
SKUPAJ 86.121 112,974 131,2
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4.2. ANALIZA PRVIH IN PONOVNIH OBISKOV PO DEJAVNOSTIH

S prvim obiskom je mislien prvi neposredni stik uporabnika z izvajalcem zdravstvene
dejavnosti zaradi nove bolezni ali stanja, s ponovnim obiskom pa vsak neposredni stik
uporabnika z izvajalcem zdravstvene dejavnosti zaradi nadaljnje obravnave dologene bolezni ali
stanja.

| Realizacija prvih in ponovnih obiskov v letu 2011 ter primerjava z letom 2010

Dejavnost Obiski 2010 Obiski 2011 Ind.sk.
Prvi Ponovni | Skupaj |Razmerje| Prvi Ponovni Skupaj Razmerje | 2011/
obiski obiski | prvi+pon. | pon./prvi | obiski obiski prvi+pon. | pon.prvi | 2010

1 2 3 4=243 5=3/2 6 7 8=6+7 9=7/6 10=8/4

Splosna ambulanta 357.770 | 439327 | 797.097 1,2 399.403 [ 409.144 808.547 1,0 101,4
Otro$ki disp. - kurat. 99.455 45.831 145.286 05 102.888 37.079 139.967 04 96,3
Otrodki disp. - prev. 24.624 8.179 32.803 03 28.370 5.102 33.472 0,2 102,0
Solski disp. - kurat. 82.382 51.562 [ 133.944 0,6 76.918 45.189 122.108 0,6 91,2
Solski disp. - prev. 28.833 1.438 30.271 00 30.265 218 30.483 00 100,7
Disp. za Zenske 43.609 28.392 72.001 07 44.780 27.047 71.827 06 99,8
PatronaZa in nega na domu 35536 | 107397 | 142.933 3,0 18.003 | 120.253 138.256 6,7 96,7
Fizioterapija 14.047 | 129.998 | 144.045 93 15166 |  128.575 143.741 85 99,8
Disp. za ment. zdravje 4.730 8.464 13.194 1.8 384 12.788 13.172 333 99,8
Kliniéna psihologija 1.665 1.451 3.116 09 256 2771 3.027 10,8 97,1
Antikoagulantna ambul. 1.937 43.640 45577 22,5 6.614 39.806 46.420 6,0 101,8
Spl. amb. v soc. zavodu 15.825 41.057 56.882 26 14.805 44.700 59.505 3,0 104,6
Kardiologija 4.474 1.060 5.534 0,2 4.520 1.194 5.714 03 103,3
Pulmologija 3.417 2736 6.153 08 3.505 2735 6.240 0,8 101,4
ORL 7.152 2.254 9.406 03 5.667 2.288 7.955 04 84,6
Okulistika 19.523 4630 24.153 02 16.716 6.288 23.004 04 85,2
Pedopsihiatrija 86 1.065 1.151 124 76 790 866 10,4 75,2
uZ 9.060 0 9.060 0,0 9.317 0 9.317 0,0 102,8
Bolezni dojk 14.419 7.154 21.573 05 10.727 4.858 15.585 05 72,2
Fiziatrija 1.149 728 1.877 06 1.119 725 1.844 0,6 98,2
Diabetologija 4570 13,577 18.147 30 3.363 14.399 17.762 43 97.9
Zobozdr. za odrasle 41524 92341 133.865 22 42728 91.777 134.505 21 100,5
Mladinsko zobozdravstvo 28.221 42.864 71.085 15 27.707 41.207 68.914 15 96,9
Ortodontija 781 19.789 20.570 253 714 19.545 20.259 274 98,5
Pedontologija 2.319 1.991 4310 09 2796 2217 5.013 08 116,3
StomatoloSka protetika 160 1.403 1.563 838 206 941 1.147 46 734
Specialist. zdravlj. zob 387 3.071 3.458 79 272 2.491 2763 9,2 799
Medicina dela 23.909 599 24.508 0,0 20.845 562 21.407 0,0 873
SKUPAJ 871.564 | 1.101.998 | 1.973.562 1,3 888.131 | 1.064.689 1.952.820 1,2 98,9
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Op.1: Obiski na domu so vkljuCeni v prikaz.
Op.2: Obiski v dejavnostih, ki se financirajo iz pavsala ter obiski v dejavnostih RTG, mamografija,
zobni RTG, laboratorij in NMP niso prikazani.

V zajetih dejavnostih je bilo v letu 2011 1.952.820 obiskov, od tega jih je bilo najveg, 41,4 % v
splo$nih ambulantah, sledijo otroski in Solski dispanzerji s 16,7 %, nato fizioterapija 7,4 %,
patronaza in nega na domu 7,1 % in zobozdravstvo za odrasle 6,9 %. Podatke prikazujemo v
spodnjem grafu.

Ostalo ® 1,4

ORL 1 04

Uz %05

Disp. za ment. zdravie % 0,7
Boleznidojk & 0,8

Diabetologija ® 0,9

Ortodontija ® 1,0

Medicinadela B 1,1

Okulistika W 1,2
Antikoagulantna ambulanta R 2,4

Dejavnosti

Spl. amb. v soc. zavodu mmm 3,0
Miladinsko zobozdravstvo - 3,5
Disp. za Zenske W 3,7
Zobozdr. za odrasle M 6,9
Patronaiain nega nadomu M= 7,1
Fizioterapija NEEE—_N 7,4
Otrodki in Solski dispanzer HRGGGG—_GG—G— 16,7
Splodna ambulanta NG 4 1,4

0,0 10,0 20,0 30,0 40,0 50,0

Deleiv%

Slika 45: DeleZi obiskov v posameznih dejavnostih

Pri pregledu razmerja Stevila ponovnih obiskov na Stevilo prvih obiskov v zgorniji tabeli
ugotovimo, da je najviSje razmerje v dispanzerju za mentalno zdravje, v tej dejavnosti je na prvi
obisk okoli 33 ponovnih. Sledi ji ortodontija s 27 ponovnimi obiski. Precej visoko razmerje je tudi v
dejavnostih kliniéne psihologije, kier na prvi obisk pride okoli 11 ponovnih, in pedopsihiatrije 10.
Sledita stomatolo$ka protetika in fizioterapija: na prvi obisk okoli 9 ponovnih.

Glede na to, da se je razmerje med ponovnimi in prvimi obiski v dejavnostih dispanzer za
mentalno zdravje, Klinicna psihologija in antikoagulantna ambulanta v letu 2011 tako zelo
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4.3. POROCILO O DELU PHE (PREHOSPITALNE ENOTE) V OKVIRU ZDL SNMP

4.3.1. PREDSTAVITEV DELOVANJA PHE LJUBLJANA

PHE Ljubljana je v Sloveniji najve¢ja in najbolie opremljena prehospitalna enota v mrezi nujne
medicinske pomodi. Mreza ekip je dolocena v Pravilniku o sluzbi nujne medicinske pomoci
(Uradni list RS, §t. 106/2008) in je del javne mreze na primarnem nivoju. PHE Ljubljana je hkrati
edina v Sloveniji, kjer so kadri in finan¢na sredstva razdeliena med ZD Ljubljana in ReSevaino
postajo (RP) UKC Ljubljana. Tako eno ekipo PHE sestavljajo zdravnik ZDL in 2 zdravstvena
tehnika (oz. 1 diplomirani zdravstvenik in 1 zdravstveni tehnik) RP UKCL. Na SNMP delujejo 4
ekipe PHE, ki izvajajo nujne intervencije v primeru Zivljenje ogrozajoih stanj in poskodb na
SirSem Ljubljanskem obmodju. Istoasno ti zdravniki oskrbujejo paciente v nujni ambulanti SNMP
v Urgentnem bloku UKC ter izvajajo nujne in nenujne zdravnidke obiske na domu. Ambulanta
SNMP v urgentnem bloku UKCL je tudi tista, kjer se ponoéi, ob nedeljah in praznikih zagotavlja
dezurna sluzba, ki pokriva SirSe Ljubljansko obmocje.

4.3.2. PODROCJE DELOVANJA PHE LJUBLJANA

Podrocje delovanja PHE Ljubljana je razdeljeno na primarno in sekundarno.

Primarno podrocje je tisto podrocje, kjer PHE enota izvaja primarne nujne intervencije na klic
osebe, ki potrebuje nujno medicinsko pomo¢. Primamo podrocje sestoji iz 9 ob¢in s 343.000
prebivalci in 900 km2 povrsine (tabela 1.)

Sekundarno podrocie je tisto podrocje, ki ga primarno pokrivajo druge ekipe nujne medicinske
pomoci (1A in 1B), nas pa poklicejo in aktivirajo, e potrebujejo naso pomo¢, ali ¢e sami iz
razliénih razlogov ne morejo opraviti intervencije (so odsotni, zasedeni z drugo intervencijo...).
Gre v bistvu za obcine, ki mejijo na nase primarno podrocje. Sekundarno podrogje sestoji iz 7
obgin z 74.200 prebivalci in 805 km2 povrsine (tabela 2).

Tabela 41: Primarno podro€je, ki ga pokriva PHE Ljubljana:

:‘Mestna obéina Ljubljana 275 78.300

Dobrova-Horjul-Polhov Gradec 151 10.000
Velike lasce 103 4.100
Ig 99 6.500
Brezovica 91 10.700
Medvode 78 15.300
Skofljica 43 8.600
Dol pri Ljubljani 33 5.300
Vodice 31 4.500
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Tabela 42: Sekundarno podrocje, ki ga pokriva PHE Ljubljana:

Borovnica 42 4.000
Dobrepolie 103 3.800
Grosuplje 134 18.800
Jvanéna Gorica 227 15.100
| Logatec 173 12.900
Log Dragomer 11 3.600
Vrhnika 115 16.000

* VIR: Zuhdija Hajdarevi¢: Organiziranost redevalne dejavnosti v Republiki Sloveniji (Diplomsko delo). Ljubljana: Univerza v Ljubljani, Visoka
8ola za zdravstvo, Oddelek za zdravstveno nego; 2006 in Statistiéni urad Republike Slovenije.

433.

DELOVANJE AMBULANTE SNMP V URGENTNEM BLOKU UKC

Vletu 2011 smo v ambulanti SNMP pregledali 35.451 pacientov, od teh jih je 13.207 (37,2%)

potrebovalo nadaljnjo obravnavo pri specialistu. Z re$evalnim vozilom je bilo v ambulanto SNMP
pripeljanih 6.543 bolnikov (18%), ostali so prili sami. V ambulanti SNMP opravimo pri vsakem
bolniku veliko diagnosticnih in terapevtskih storitev (laboratorijske preiskave so bile opravljene pri

21.076 bolnikih-59,4%). Dokonéno smo oskrbeli in odpustili domov kar 62,8% nasih bolnikov.
Obseg ambulantnega dela SNMP v letu 2011 je bil skoraj enak kot leto popre;j (tabela 3).

Tabela 43: Ambulanta SNMP v letu 2011 in primerjava z letom 2010

2010 2011 Ind
Stevilo pacientov ,, %vseh | = . % vseh | 2011/ 2010
Stevilo | poinikov | V10 | poinikov
1 2 3 4 5 6=4/2
Stevilo pregledanih pacientov 35.167 35.451 100,8
Pripeljani pacienti z reSevalnim vozilom 7.385| 210% 6.543| 18,0% 88,6
Napoteni pacienti na sekundamo raven 13.235| 376% 13.207| 372% 99,8
Dokonéno oskrblieni in odpudéeni domov 21944 624 % 22.263| 62,8% 101,5

4.3.4. HISNI OBISKI

V letu 2011 smo opravili 1.967 nujnih in nenujnih zdravniSkih obiskov na bolnikovem domu
(povpreéno Stevilo 5,4 hisnih obiskov/24 urah). 480 pacientov iz hisnih obiskov je bilo poslanih k

specialistu (24,4%).

123



4.3.5. NUJNE INTERVENCIJE

V letu 2011 so ekipe PHE Ljubljana opravile 3.093 nujnih intervencij pri Zivijenjsko ogroZenih
pacientih (povprecno Stevilo 8,5 nujnih intervencij v 24 urah). Za vsako intervencijo sta bila
izpolnjena 2 protokola (sprejem nujne intervencije in protokol nujne intervencije), v primeru
ozivljanja pa $e dodaten protokol (protokol predbolni$ni¢nega ozivljanja). Povpre€ni dostopni ¢as
je bil 10,4 minute. V povpre€ju je ena intervencija trajala okrog 45 minut.

Ozivljali smo 133 bolnikov. Pri 65 oZivljanih bolnikih (48,9%) smo uspeli ponovno na terenu
vzpostaviti delovanje srca. Pri 44 (33,1%) ozivljanih bolnikih smo izvajali ohlajanje ze v
prehospitalnem okolju. Pri 39 (29,3%) ozivljanih bolnikih smo uporabili napravo za zunanjo
masazo srca (Lucas). V tabeli 40 so prikazani podatki, ki jih letno poSiljamo na Ministrstvo za
zdravije.

NajpogostejSi razlog za intervencijo so bile razliéne bolezni (76,6%). Prepeljali smo 3.007
pacientov, v 34 primerih je bilo na intervenciji oskrbljenih ve¢ pacientov isto€asno. V 304 primerih
(9,8%) so bili bolniki pod vplivom alkohola in/ali drog. Le 43 intervencij (1,4%) je bilo oznaCenih
kot nepotrebnih intervencij.

Tabela 44: Nabor podatkov za Ministrstvo za zdravje RS za leto 2011

PARAMETER STEVILO
§t. intervencij (skupaj) 3.093
Gas klic-mesto nesrece (min) 10,4
¢as klic-prihod v ustanovo (min) 45,25
§t. pacientov 3.007
§t. Pacientov (prometne nesrece) 217
prepeljanih na kirurgijo 482
prepeljanih na interni oddelek 1.298
napotenih domov 46
§t. KPR 133
§t. ROSC 65
8t. uspesnih reanimacij Se ni
podatka
§t. intubacij (vseh) 191
Stevilo nastavljenih kanalov 1.828
uporaba monitorja 1.460
§t. defibriliranih bolnikov 50
§t. mrtvih ob prihodu 224
8t. intervencij z ve€ pacienti 34
vpliv alkohola 217
vpliv mamil 87
KDO JE KLICAL
SVOjCi 1.307
otividci 582
policija 170
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zdravnik dispecer drugo 336
dispecer 263
drugo 358
ni podatkov 93
VRSTA DOGODKA

bolezen 2371
prometna nezgoda 240
poSkodba izven prometa 305
zastrupitve 74
nepotrebne intervencije 43
ostalo, ni podatka 82

V letu 2011 je bilo opravijenih nekoliko manj nujnih intervencij kot v letu 2010 (tabela 5).
Stevilo ozivijanih bolnikov pa je bilo v obeh letih praktiéno enako. Izstopa bistveno viji delez
ozivljanih bolnikov, pri katerih je bil doseZen spontan pulz na terenu v letu 2011. Istega leta je
bistveno veCja bila tudi uporaba Lucasa na terenu in prehospitalno ohlajanje bolnikov po
reanimaciji. Ali bo posledi¢no visji tudi delez bolnikov, ki bodo preZiveli do odpusta iz bolni$nice,

pa ob pisanju letnega porocila $e ni jasno.

Tabela 45: Nujne intervencije v letu 2011 v primerjavi s preteklim letom

2010 2011
Ind.

Parameter % %

Stevio | ozivianih | Stevio | ozivijanih | 2011/2010

bolnikov bolnikov
1 2 3 4 5 6=4/2
Stevilo nujnih intervencij 3.235 3.003 95,6
Povpre¢ni dostopni ¢as (min) 10,18 10,4 102,2
Stevilo kardiopulmonainih reanimacij 132 133 100,8
ROSC 39 30 % 65| 489% 166,7
Stevilo odpua&enih bolnikov iz bolnignice po Seni
reanimaciji 17 129% | podatka -
Ohlajanje na terenu 21 15,9 % 41 331% 2095
Uporaba Lucas-a (% oZivijanih bolnikov) 241 182% 39| 293% 162,5
2010 2011 Ind.
% vseh % vseh

Nujne intervencije nujnih nujnih | 201172010

Stevilo | intervencij | Stevilo | intervencij
Nujne intervencije zaradi bolezni 2595 802% 2371 76,6 % 914
Nujne intervencije zaradi prometnih nesre¢ 188 58% 240 7,7% 1277
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Nujne intervencije zaradi poSkodbe izven
prometa 50| 7.7% 05| 98% 1220
Nujne intervencije zaradi zastrupitve 75 23% 74 24 % 087
Nepotrebne nujne intervencije 54 1,7 % 43 1,4 % 79,6
Nujne intervencije-ni podatka o vrsti
dogodka 73 23% 82|  26% 822
4.36. USPEHIIN DOSEZKI
e Zmaga in 4. mesto na tekmovanju ekip NMP na Rogli septembra 2011
e Sodelovanje nadih indtruktoriev na mednarodnih te€ajih, 2 medicinska direktorja
mednarodnih te€ajev (ALS, ITLS, ATLS, ETC, MRMI, Winfocus)
o Pripravili in organizirali smo izobraZevanje medicinskih sester v ZDL
o 28 zaposlenih (21 zdravnikov in 7 medicinskih sester) je bilo 55-krat aktivno udelezenih
na strokovnih sre¢anjih
e Sodelovali pri uvedbi triaZe v slovenski prostor (delovna skupina na MZ)
e |zobrazevanje o triazi v Angliji
e Posneli film o temeljnih postopkih oZivljanja z uporabo AED, ki smo ga posredovali
Stevilnim ZD v Sloveniji in tako aktivno vplivali na izboljSanje osves¢enosti laiénih
prebivalcev v Sloveniji
e |zpeljali usposabljanje in izpite 0 usposobljenosti za specializante druZinske medicine iz
ZDL
¢ |zobrazevanje redarjev (temeljni postopki oZivijanja z uporabo AED)
o Kupili nov VUZ
e Sodelovali pri pripravah naértov za novo urgenco in v ZVD
o Aktivno sodelovanje z RP (izobrazevanja, opremalzdravila masovne nesre€e, oprema

reanimobili, izpostava Vrhnika...)
Vpeljali program &akalna vrsta za izbolj$anje poteka in informiranosti pacientov na SNMP

5. Nastanek morebitnih nedopustnih ali nepricakovanih posiedic pri izvajanju programa
dela

Kadrovska problematika

Tudi v letu 2011 so se nadaljevali kadrovski problemi pri zaposlovanju zdravnikov sploSne oz.
druzinske medicine ter logopedov.

V zaCetku leta 2012 smo uspeli zapsoliti specialista pedontologa in tako re$iti nekajleten
problem pomanjkanja specialistov pedontologov.

Prav tako smo resili kadrovsko problematiko v specialisticni dejavnosti zdravljenja zob, kjer
smo po veckratnih razpisih uspeli zaposliti specialista parodontologa.

Stevilo vseh razpisov v letu 2011 je bilo 138, od tega 7 za zdravnika v ZVO, 2 v dispanzerju
za Zenske, 2 v otroSkem dispanzerju, 19 za zobozdravnike in 4 za zobozdravnike specialiste.
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6. Ocena uspeha pri doseganju zastavljenih ciljev v primerjavi z dosezenimi cilji iz
porocila preteklega leta ali ve¢ preteklih let

INDEKSI DOSEGANJA REALIZACIJE PROGRAMOV ZA ZZZS IN MEDICINO DELA V OBDOBJU
2002 - 2011

Leto 2002| 2003] 2004 2005 2006/ 2007( 2008 2009| 2010 2011

Dejavnost

01 Spl.ambul. - sk. 1038 107,3] 1104| 1094 1058| 1120/ 1122 10542 101,1| 101,6
01 Spl.ambul.- preventiva 98,0 94,3 84,3 89,0 77,9 87,2 88,5 76,2 90,3 87,9
01 Spl.ambul. - kurativa 104,3| 1083 1124] 1107 107,6] 1135] 1137 1073] 1019 1023
02 Otr.disp.-kurativa 103,5| 1056 986 1016 99,8 98,7 98,7| 1049| 1025 98,2
55 Otr.disp.-preventiva 104,6] 101,2 99,3| 1038 1055 1046| 1123| 1034| 1035 1054
03 Sol.disp.-kurativa 1025 104,01 1027 976 866 89,8 86,1 85,7 76,6 68,3
54 Sol.disp.-preventiva 99,9 94,71 100,0 90,7 90,5 994| 1032 86,4 1024 1069
04 Disp.za Zene-K-sk. 86,4 96,1 981 1026 1044 1075 1142 1082f 1103 1024
04 Disp.za Zene-K-prev. 102,9] 1123 1137 1025 98,2 99,6 92,0 90,5 93,6
04 Disp.za Zene-K-kurat. 85,8 975 1021 1044| 1079] 1149 1101 111,3] 1028

Leto 2002| 2003 2004| 2005) 2006] 2007 2008| 2009 2010; 2011

Dejavnost

07 Patronaza 108,5| 107,6] 104,0 999 978 98,3 1020 1051 1049 1054

51 Nega na domu 99,7 91,4 89,1 1004| 1020 989| 1068 1087 1094 98,2
SK. PATR.+ NEGA 106,5{ 103,9] 1009] 100,0 98,6 984{ 1029| 1059 1059 1038
05 Fizioterapija 115,01 119,5| 1182 98,5 98,7 994/ 1055| 107,1| 106,6] 1037
112 Disp.za mentalno zdr. 78,1 775 81,1 73,0 80,0 88,3 944 91,1 90,8 83,9
113 Kliniéni psiholog 94,9 99,5 96,1 84,7
SK. MHO + KL.PSIH. 945 92,7 91,8 84,0
123 Antikoagulantna amb. 1234 92,6 90,1 92,5

103,2] 102,5{ 101,00 956/ 959/ 971| 1024 103,7| 1033 100,3

97 Kardiologija 1,7 76,4 90,4 100,3| 1212} 122,2| 1142 1159 1158 1155
26 Pulmologija 77,7 78,1 95,5 80,8 98,0 99,7 99,9 90,7 934 1045
29 Pediatr.-otr kardio. 106,2| 117,4] 1193 1525

33 ORL 1543 132,01 1311 1304 1448| 1448 131,7] 1317 149,8] 1291
34 Okulistika 90,2| 106,5 107,2| 101,3] 1050 98,2 984| 1019/ 1035 1005
37 Pedopsihiatrija 86,0 1024 1058] 1002 109,3] 100,0] 1009 101,2| 103,6 76,1
105 Rentgen - RTG 74,0 78,6 89,1 96,5 95,0 69,6| 114,5] 1482 956/ 1091
104 Ultrazvok - UZ 1105] 113,0] 1121 99,5 88,5 90,9 1052 1148 96,7 100,3
90 Mamografija 916 1015 1049 1054 88,0 81,2 89,6 94,9 94,3] 1003
62 Bolezni dojk 1088 1212 1109 1214 1270 1111 1284 1258] 1213 821
46 Fiziatrija 62,3 60,5 473 770 107,8] 1065 1221 104,11 100,33 98,3
52 Diabetologija 723 1137 1139 1114] 1256| 1351| 1368 1375 1332] 1256
SKUP. SPEC.TOC. 88,1 956/ 101,7/] 99,5 106,41 103,00 1098 11311 1081 1056
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2002 2003{ 2004 2005/ 2006 2007| 2008/ 2009| 2010/ 2011
08 Odrasli 966 999| 959 943 86| 8200 780 815 848 887
Delez protetike 538%| 531%| 524%| 49,8%| 521%| 51,0%| 48,6%| 46,7 %| 459 %| 464 %
10 Miadina 100,2| 996/ 963 958/ 908| 873 917 877 886 867
12 Ortodontija 107,3] 1048 98,7 974 923 84,0 97,7 92,6 9338 99,7
13 Pedontologija 1216] 1285 1185] 1203| 1308/ 969] 926] 891 999 1147
14 Stom.protet. %3 590/ 617] 673 1018 884| 887 882 878 737
17 Spec.zdr.zob 1059 99.8] 724 901 946] 928 947/ 989 994| 955
18 Oralna kirurg. 110,2 85,5
SKUPAJ ZOB. 99,4/ 991 947] 943 908 844 846 850 874 896
Medicina dela 93,1 86,6 114,3 114,2 126,7 116,7 129,6 123,0 123,0 105,3
7. Ocena gospodarnosti in ucinkovitosti poslovanja ter ukrepi za izboljSanje
u€inkovitosti in kakovosti poslovanja - finanéni kazalniki
| FINANCNI KAZALNIKIV LETU 2011V PRIMERJAVIZ LETOM 2010
Realizacija Plan Realizacija | Indeks | Indeks
1. KAZALNIKI GOSPODARNOSTI 2010 2011 2011 R.11/10 | R/IP 11
1.1. CELOTNA GOSPODARNOST (SRS 29.33.b) 1,011 1,0037 1,0037 99,3 100,0
(prihodki / odhodki)
1.2. GOSPODARNOST POSLOVANJA (SRS 29.33.a) 1,008 0,9747 0,9995| 99,2 1025
(prihodki od poslov. / odhodki od poslov.)
2. KAZALNIKI DONOSNOST!I
2.1. DONOSNOST LASTNIH VIROV (SRS 29.34.c) 0,0214 0,0074 0,0073[ 342 990
(presezek prihodkov / lastni viri)
2.2. DONOSNOST OBVEZN. DO VIROV SREDSTEV 0,0167 0,0062 0,0058; 349 939
(SRS 29.34.b)
(presezek prihodkov / obvezn. do virov sredstev
2.3. CELOTNA DONOSNOST 0,0104 0,0037 0,0037( 351| 1000
{presezek prihodkov / prihodki)
3. KAZALNIKI OBRACANJA SREDSTEV
3.1. HITROST OBRACANJA VSEH SREDSTEV 1,6030 1,6244 1,595 89,5 98,2
(prihodki / sredstva)
4. KAZALNIKI STANJA INVESTIRANJA
4.1. ST. OSNOVNOSTI INVESTIRANJA (SRS 29.30.a) 0,6730 0,7820 0,662 984| 847
(osnovna sredstva / sredstva)
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(lastni viri+dolg.rez.+dolg.obv. / osn.sred.+dolg.fin.
nal.+dolg.terj.)

Realizacija Plan Realizacija | Indeks | Indeks
2010 2011 2011 R.11/10 | R/P 11
4.2. ST. DOLGOROCN. INVESTIRANJA (SRS 29.30.¢) 0,6730 0,7824 0,663 98,5 84,7
(osn.sred.+dolg.fin.nal.+dolg.terjatve / sredstva)
5. KAZALNIKI SESTAVE SREDSTEV
5.1. STOPNJA ODPISANOSTI OSN. SREDSTEV 0,5210 0,5082 0,5418] 104,0 1066
(popravek vrednosti / nabavna vrednost)
5.2. KOEF. POKRITOSTI OSN. SRED. (SRS 29.31.a) 1,1600 1,0262 1,2001] 1035 116,9
(lastni viri / osn.sredstva)
6. KAZALN. SESTAVE OBV. DO VIROV SRED.
6.1. KAZALNIK SAMOFINANCIRANJA (SRS 29.29.a) 0,780 0,8371 0,795} 101,9 94,9
{lastni viri / obvezn.do virov sredstev)
6.2. KAZALNIK ZADOLZENOSTI 0,209 0,1517 0,195 832 1285
(tuji viri / obvezn.do virov sredstev)
6.3. ST. DOLGOROCNOSTI FINANC. (SRS 29.29.¢) 0,791 0,8483 0,805( 101,8 94,9
(lastni viri+dolg.obv.+dolg.rezerv. / obv.do virov sred.)
7. KAZALNIKI KRATKOROCNE LIKVIDNOSTI
7.1. HITRIKOEFICIENT (SRS 29.31.d) 0,255 0,3606 0,345] 135,2 85,6
(denarna sredstva / kratk.obvezn.+PCR)
7.2. POSPESENI KOEFICIENT (SRS 29.31.¢) 1,566 1,4965 1,730 1105 1156
(kratk sredstva+ACR / kratk.obvezn.+PCR)
7.3. KRATKOROCNI KOEFICIENT (SRS 29.31.f) 1,567 1,4975 1,731 1104 1158
(kratk.sred. +ACR+dolg.terjatve / kratk.obvezn+PCR)
8. KAZALNIKI DOLGOROCNE LIKVIDNOSTI
8.1. KAZALNIK POKRITJA [.STOPNJE 1,1590 1,0259 1,1996| 1035 116,9
(lastni viri / osn.sred.+dolg.fin.nal.)
8.2. KAZALNIK POKRITJA II.STOPNJE 1,1756 1,0397 1,2153| 1034| 1169
(lastni viri+dolg.rez.+dolg.obv. / osn.sred.+dolg.fin.nal.)
8.3. KAZALNIK POKRITJA [I1.STOPNJE 1,1752 1,0395 1,2151| 103,4| 1169
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KOMENTAR KAZALNIKOV

7.1.

7.2.

7.3.

74.

7.5.

76.

7.7.

Kazalniki gospodarnosti: v ZD Ljubljana smo v letu 2011 poslovali nekoliko manj
gospodarno kot v preteklem letu in nekoliko manj gospodamno kot je bilo natrtovano s
financnim nacrtom. V primerjavi s preteklim letom je kazalnik celotne gospodarnosti za 0,7
indeksne totke nizji. Kazalnik je na ravni naértovanega. Kazalnik gospodarnosti za
poslovni del prihodkov in odhodkov je za 0,8 indeksne tocke niZji kot v preteklem letu in
nad planom za 2,5 indeksne tocke.

Kazalniki donosnosti: v primerjavi s preteklim letom se je donosnost lastnih virov zaradi
dosezenega presezka prihodkov nad odhodki v viSini 205.558 evrov zniZala za 65,8 % ter
je v primerjavi s preteklim letom niZja za 1 %. Donosnost obveznosti do virov sredstev se je
znizala za 65,1 % in je nizji od na¢rtovane vrednosti za 6,1 %. Celotna donosnost je niZja
za 64,9 % od lani in enaka nacrtovani donosnosti, ker je realizirani preseZek prihodkov
skoraj enak nacrtovanemu.

Kazalniki obracanja sredstev: v letu 2011 so se vsa sredstva obrnila glede na dosezeni
prinodek 1,595-krat v letu dni, kar je le za 0,5 % slab$e kot v preteklem letu. Razlog je v
tem, da so se sredstva povecala za 1,9 %, medtem ko so se prihodki povecali za 1,4 % v
primerjavi z letom prej.

Kazalniki stanja investiranja: od celotnih sredstev je delez osnovnih sredstev v osnovnih
sredstvih 66,2 %, kar je 1,6 % manj kot v preteklem letu ter 15,3 % manj od planirane
vrednosti kazalnika. Razlog je v niZjem obsegu realiziranih investicij kot v preteklem letu in
tudi manj kot je bilo naértovano.

Kazalniki sestave sredstev: stopnja odpisanosti osnovnih sredstev se je iz 52,1 %
povecala na 54,2 %, kar je za 4 % ve¢ v primerjavi s preteklim letom. Vzrok je v manjSem
obsegu nalozb v osnovna sredstva v primerjavi s preteklim letom. Pri izraGunu odpisanosti
so v tem primeu upostevani podatki iz bilance stanja, ki zajemajo tudi investicije v teku.
Odpisanost je relativno visoka zaradi visokih amortizacijskih stopenj, ki so predpisane z
zakonom o raCunovodstvu.

Koeficient pokritosti osnovnih sredstev z lastnimi viri se je v primerjavi s preteklim letom
povecal iz 1,16 na 1,20, vrednost kazalnika se je pove€ala za 5,4 %. Vrednost koeficienta
je nad 1, kar pomeni da so vsa osnovna sredstva v celoti pokrita z lastnimi viri (lastni viri so
se poveCali za 1,9 %). Lastni viri zagotavljajo poleg pokritosti osnovnih sredstev in
dolgorocnih sredstev tudi delno pokrivanje kratkoroénih sredstev.

Kazalniki sestave obveznosti do virov sredstev: med vsemi obveznostmi do virov
sredstev je tujih virov 19,5 % (nizka zadolZenost), lastnih virov pa 79,5 % (visoka stopnja
samofinanciranja). Med tujimi viri imamo le kratkoroéne obveznosti.

Kazalniki kratkoroéne likvidnosti: hitri koeficient se je povecal iz 0,255 na 0,345. To
predstavija pove€anje za 35,2 %. Vzrok je v tem, da smo smo imeli konec leta ved
denarnih sredstev na raéunu kot v preteklem letu. Ostala dva kazalnika kratkoroéne
likvidnosti sta prav tako visja kot v preteklem letu in oba izraZata placilno likvidnost nad 1
(vrednost kazalnika je 1,730 oz. 1,731). Ta kazalnik likvidnosti izkazuje, da smo pokrivali
vse svoje kratkoroéne obveznosti.
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7.8. Kazalniki dolgorocne likvidnosti: ti kazalniki kazejo, da ima ZDL zadovoljivo stopnjo
dolgorocne pokritosti. Pomemben je predvsem kazalnik I. stopnje, ki kaZe, da so vsa
osnovna sredstva in dolgoro¢ne finanéne nalozbe v celoti kriti z lastnimi viri sredstev. Z
vrednostjo 1,19996 je v okvimi vrednosti kazalnika od 0,9 do 1,2, kar pomeni dobro
likvidnost. Vsi trije kazalniki dolgoroéne likvidnosti so se zvigali v primerjavi s preteklim
letom, kazalnik pokritja I. stopnje za 3,5 %, kazalnika pokritja Il. In IIl. stopnje pa za 3,4 %,
zaradi ve¢jega obsega lastnih virov ter manj$ih viagan; v osnovna sredstva kot v preteklem
letu.

8. Ocena delovanja sistema notranjega finanénega nadzora

V letu 2011 smo izvedli postopek za izbiro izvajalca notranje revizije in na osnovi pridobljenih
ponudb izbrali zunanjega izvajalca. Na podiagi sklenjene pogodbe je revizijo za leto 2011 izvedla
revizijska druzba ABC revizija d.0.0. iz Ljubljane.

Revizija je bila opravliena na podrocju obracuna plaé zaposlenih. Potekala je v prostorih
ZDL 23, 24., in 28.11.2011 ter na sedezu revizorja 25., 26., 29. in 30.11.2011. Konéno porogilo
smo prejeli 3.2.2012.

Cilji notranjega revidiranja so bili:

ugotoviti pravilnost obracuna plac glede na pridobljene podlage za obracun,
ugotoviti ustreznost notranijih kontrol in
ugotoviti usklajenost delovanaj z zakonskimi predpisi in notranjo regulativo.

Ugotovitve na osnovi opravijene notranje revizije: na revidranih podrogjih je spostovana
obstoje€a zakonodaja, pomembnih pomanjkljivosti ni bilo ugotovljenih.

Place so obracunane v skladu z Uredbo o enotni metodologiji in obrazcih za obracun in izplacilo
pla v javnem sektorju. Pri doloanju osnovne plade so upostevana dologila ZSPJS in ni bilo
ugotovljenih neskladij.

V poro€ilu navajajo naslednje pomanjkljivosti oz. predloge za izboljSanje za naslednja
podroéja revidiranja:

o Evidenca prisotnosti: ugotavijajo, da zavod nima vzpostavjenega ustreznega nacina
evidentiranja, s katerim bi bila zagotovijena revizijska sled o Stevilu dejansko opravijenih ur
posameznega zaposlenega. Predlagajo, da zavod vzpostavi enoten nacin evidentiranja
zaposlenih ter Stevilo dejansko opravljenih ur primerja z evidenco ur zaposlenega.

Ukrep: v letu 2012 nadrtujemo vzpostavitev enotnega nacina evidentiranja zaposlenih.

o Revizijska sled o izpolnjevanju pogojev za zasedbo delovnega mesta: ugotavljajo, da v
nekaterih primerih ni zagotovljene revizijske sledi o izpolnjevanju pogojev za zasedbo
delovnega mesta. Predlagajo, da zavod preveri ali so v personalnih mapah zaposlenih
ustrezna dokazila (npr. strokovni izpit, specializacija) za zasedbo delovnega mesta in
manjkajo¢o dokumentacijo pridobi.

Ukrep: kadrovska sluZba je zadolzena, da v nekaj mesecih preveri, ¢e so v vseh personalnih
mapah zaposlenih vsa ustrezna dokazila o izpolnjevanju pogojev za zasedbo delovnega
mesta.
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Prikaz osnove za obraéun nadomestil na placilni listi: pri obratunu nadomestil za letni dopust
in strokovno izobrazevanje so upostevana doloCila kolektivnih pogodb. Predlagali so, da se
osnova za obrafun nadomestil prikaze na plailni listi. Predlog je Ze realiziran, osnova za
obra¢un nadomestil je ze prikazana na placilni listi pri pla¢i za december 2011.

Dodatek za delovno dobo: obradunan je v mesecu, v katerem zaposleni izpolni pogoj, za cel
mesec, ni pa datumsko upostevano zakljuceno leto delovne dobe. S programsko hiSo Edico
se Se is¢e programska resitev, da bo v primeru izpolnitve pogoja med mesecem ustrezno
upostevan dodatek od dne, ko delavec izpolni pogoj. Trenutna programska resitev, ki tega ne
omogoca, se uporablja tudi v nekaterih drugih ZD-jih, ki uporabljajo enak program za obracun
plac.

Dodatek za mentorstvo: dodatek za mentorstvo je obraunan do dovoljene vis$ine, vendar ni
dokumentiranih podlag, iz katerih bi bilo razvidno dejansko Stevilo opravijenih ur dela
mentorja. Predlagajo, da mentorji k obrazcu evidenca ur predloZijo poroilo o dejansko
opravljenih urah mentorstva.

Uporaba lastnih_sredstev: predlagajo, da zavod za izpladilo nadomestil za uporabo lastnih
sredstev preveri ali za tovrstna izplacila obstajajo ustrezne zakonske podiage.

Odlocitev, da se patronaznim medicinskim sestram plaéa avtomobilsko kasko zavarovanje, je
bila sprejeta, ker v ZD Ljubljana patronazne medicinske sestre pri svojem delu za obiske na
terenu uporabljajo lastne avtomobile. Vzpostavitev lastnega voznega parka bi za 113
patronaznih medicinskih sester, kot jih imamo v ZD Ljubljana, pomenila velike stroske nabave
avtomobilov, strodke goriva, vinjet, servisiranja, garaziranja itd. Prav tako patronazne
medicinske sestre pri svojem delu uporabljajo lastne mobilne telefone, ker ocenjujemo, da bi
za nabavo aparatov ter pokrivanje stroSkov meseéne porabe bilo potrebnih ve¢ sredstev kot
pa zna$ajo stroski nadomestil za uporabo mobilnih telefonov. Izvajanje patronazne dejavnosti
na nacin, kot je v ZD Ljubljana, je utemeljeno z vidika racionalnosti porabe javnih sredstev.

Dodatno predlagajo, da se sprejme interna navodila, iz katerih bodo razvidne vrste, gibanje

(krogotok) dokumentacije, odgovornosti in notranje kontrole knjigovodskih listin, ki so podiaga za
obracun pla€. Interno navodilo glede dokumentacije in kontrole knjigovodskih listin, ki so podlaga
za obra¢un pla€, bomo pripravili v roku pol leta.

Sistem notranjih kontrol je deloval tudi v letu 2011 na naslednjih dveh podrogjih:

e z rafunovodskim spremljanjem in nadziranjem stro$kov, prihodkov in rezultatov po
stroSkovnih mestih,

e nadzor porabe materiala z mese€nimi limiti za narofanje materiala, ki ucinkovito
racionalizirajo porabo materiala.

Ocena notranjega nadzora javnih financ je pripraviiena v skladu z Metodologijo za pripravo

Izjave o oceni notranjega nadzora javnih financ k Navodilu o pripravi zakljuénega racuna
drzavnega in obCinskega proracuna ter metodologije za pripravo poro€ila o dosezenih ciljih in
rezultatih neposrednih in posrednih uporabnikov proraéuna in je prilozena v raunovodskem delu
poro€ila. |z Izjave o oceni notranjega nadzora javnih financ sledi:

v ZD Ljubljana je vzpostavljeno primerno kontrolno okolje na preteznem delu poslovanja,

na podro¢ju upravljanja s tveganiji so na celotnem poslovanju doloceni indikatorji za merjenje
doseganja ciljev,

tveganja, da se cilji ne bodo uresni€ili, so opredeljena in ovrednotena na preteznem delu
poslovanja,

132



— sistem notranjega kontroliranja, z obvladovanjem tveganj ter aktivnosti, ki zmanjSujejo
tveganja na sprejemljivo raven, so na preteznem delu poslovanja,

—  sistem informiranja in komuniciranja je ustrezen na preteznem delu poslovanja,

— ustrezen sistem nadziranja z zunanjo revizisko sluzbo je na posameznih podrogjih
posiovanja.

V letu 2011 so bile na podroju notranjega nadzora realizirane naslednje pomembne
izboljSave;
— v letu 2011 smo presli na programsko podprt sistem izdajanja in obracunavanja potnih
nalogov. Program omogoga enoten nadin izdajanja in obraCunavanja potnih nalogov fer
prenos v glavno knjigo in na obragun plac.

Kljub izvedenim izboljSavam ugotavijamo, da obstajajo naslednja pomembna tveganja, ki jih
Se ne obvladujemo v zadostni meri:

1. Spremembe vrednotenja zdravstvenih programov in poslediéno znizevanje sredstev.
Predviden ukrep: stalno povezovanje z Zdruzenjem zdravstvenih zavodov in podajanje
predlogov za doseganije ustreznega financiranja.

2. Kadrovska problematika oz. pomanjkanje kadrov na podrogju splosne medicine.

Predviden ukrep: srednjerocno in kratkoro&no planirano kadrovanije.

3. Vpliv sprememb v gospodarskem okolju na trzne dejavnosti: z ekonomsko krizo se je
zmanj$al obseg povpradevanja po zdravstvenih storitvah v medicini dela.
Predviden ukrep: aktivnej$e trzenje storitev medicine dela.

9. Pojasnila na podrogjih, kjer zastavljeni cilji niso bili dosezeni, zakaj cilji niso bili
doseZeni, seznam ukrepov in terminski nacrt za doseganje zastavljenih ciljev in
predloge novih ciljev ali ukrepov, ¢e zastavljeni cilji niso izvedljivi

V letu 2011 nismo uspeli realizirati cilja 100 %-ne realizacije programov v zobozdravstvenih
dejavnostih, v dejavnosti bolezni dojk, antikoagulantne ambulante ter v dejavnosti Centra za
dusevno zdravje, za kar obstaja veliko objektivnih razlogov, ki jih podajamo v nadaljevanju.

9.1. Center za duSevno zdravje (CDZ)

Vzroki za nedoseganie: planirana realizacija je bila dosezena z indeksom 84,0, kar je za 16 %
pod planom in 8,5 % slabSe kot v preteklem letu. Plan v enoti BeZigrad ni bil realiziran v
dejavnosti klinicne psihologije, kjer je bila realizacija 8,7 % pod planom, v preostalem delu CDZ
pa je bil plan preseZen za 13,8 %. Vzrok za nerealiziran plan v kliniéni psihologiji je precej$nja
odsotnost klini¢ne psihologinje zaradi nege druzinskega ¢lana.

Realizacija v Siki je bila 2,2 % nad planom. V ostalih enotah pa plan ni bil realiziran: v enoti
Center 25,1 % pod planom, v enoti Moste-Polje 23,4 % pod planom, v enoti Vié-Rudnik pa 23,0
% pod planom.

V enoti Center je vzrok nedoseganja v tem, da je psihologinja od 1.2.2011 na specializaciji in
dela samo enkrat tedensko. Sicer jo nadome$¢a druga psihologinja, ki pa ne dosega plana, kot
razlog navaja neustrezno beleZenje storitev. Specialna pedagoginja je od maja 2011 na
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porodniskem dopustu, sicer je nadome$¢ena. Na izpad storitev vplivajo izostanki posameznih
pacientov, naro¢enih na obravnave (opravi¢eno in neopraviceno).

V enoti Moste-Polje je bila socialna delavka vecino leta 2011 v bolniskem stalezu. Od marca
2011 se je izpad deloma pokrival s podiemno pogodbo (za tretjino delovnega €asa). Pri klinicni
psihologinji pa je izpad realizacije zaradi dela pripravnice, ki ni mogla beleZiti storitev.

Na Viéu je klinicna psihologinja zaposlena za poloviéni obseg dela, preostalo polovico pa
pokriva psihologinja, ki nima specializacie, zato so njene storitve evidentirane v okviru
nestandardizirane dejavnosti Centra za dusevno zdravje. Klinéna psihologinja dela poloviéni
delovni &as in zato ne more dosegati plana za celega nosilca. V CDZ je bilo v preteklem letu
nekaj kadrovskih menjav, ki so oteZile delo. Psihologinja je delo nastopila v februarju. S
porodniSkega dopusta se je marca vmila logopedinja, ki jo je v ¢asu odsotnosti nadomes$cala
pogodbena izvajalka. Psihologinja tudi ne more beleziti nekaterih storitev, ki so vezani na
specialistiéno obravnavo, saj nima specializacije (Zelena knjiga). Konec maja je nastopila
bolnidko univ. dipl. soc.delavka. Izbor nove delavke za nadome$€anje se je zavlekel, tako, da ji
Zal pacientov ni mogla predati. Ker novo sprejeta socialna delavka ni imela izkuSenj, je ni bilo
mozno uvesti. Nekaj odsotnosti za nego sta imeli tudi logopedinja in specialna pedagoginja, kar je
prav tako vplivalo na realizacijo. Nadome$€anja v CSD zaradi narave dela praktiéno ni. Prav tako
je tezava, ¢e naroCeni pacienti ne pridejo na obravnavo in tega ne sporo€ijo, saj obravnava traja
relativno dolgo in v vmesnem ¢asu ni drugih pacientov. ZDL nima mehanizma, da bi uravnaval ta
problem.

Objektivni vsebinski vzroki za nedoseganja plana ostajajo enaki kot v preteklih letih, saj
standardizacije te dejavnosti e vedno ni, prav tako ni ustreznih aktivnosti na strokovnih nivojih pri
MZ. Na nedoseganje plana tako $e vedno vpliva problematika belezenja storitev, e vedno je
nereSeno neskladje med ¢asovnim in kadrovskim normativom iz Zelene knjige ter plana za ZZZS,
ki storitve iz Zelene knjige presega za 15 %. Neskladje je pri storitvah, ki jih izvajajo kadri z visoko
izobrazbo: logoped, specialni pedagog in socialni delavec. Zanje so vse storitve v Zeleni knjigi
vrednotene za vi§jo izobrazbo, to¢kovni normativ pa je doloéen za visoko izobrazbo, iz Cesar
sledi, da je normativ nemogoce dosegati. Storitve pri logopedih so z novim nainom beleZenja
realnejSe vrednotene in je tudi realizacija bolj$a.

NereSen ostaja tudi problem, da za noben profil v tej dejavnosti ni ustrezno ovrednoteno delo
z razvojno motenimi otroki ali s predSolskimi otroki, kot je to pri pediatrih in zobozdravnikih.
Nadaljnji problem je tudi vrednotenje timskega dela s Solskimi svetovalnimi delavci, uéitelji,
vzgojitelji, starSi, zdravniki, pediatri v razvojni ambulanti, ki praviloma trajajo 1 uro. To storitev
lahko evidentirajo le psihologi, socialni delavci in zdravniki, ostali ¢lani tima, logopedi in specialni
pedagogi, pa ne morejo evidentirati nobene storitve. Prav tako ni ovrednoteno pisanje poroéil in
mnen;j za Solske otroke za pridobitev sredstev za individualno pomo¢ otroku.

Ukrepi: nadaljevanje aktivnosti za ustrezno vrednotenje dela na strokovnih zdruzenjih. Ob
pogoju, da ne bod daljSih odsotnosti, bo realizacija plana mozna.

9.2. Bolezni dojk

Vzroki za nedoseganije: program je bil realiziran z indeksom 94,7, kar je 5,3 % pod planom.

V letu 2011 smo izvajali nekoliko vecji obseg programa, ker smo ga delno prestrukturirali iz
programa mamografije. Odloditev o prestrukturiranju je bila sprejeta v letu 2010, ker veckratni
predlog za Siritev programa bolezni dojk ni bil sprejet. Utemeljitev prestrukturiranja je izhajala iz
potreb prebivalstva po storitvah v specialistiéni dejavnosti bolezni dojk, s ciliem zagotavijanja
boljSe dostopnosti in poveanja S$tevila pregledanih Zensk. Drugi razlog za izvedbo
prestrukturiranje je bil v tem, da programa mamografije v preteklih letih nismo realiziramo v celoti,
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program bolezni dojk pa je bil realiziran s presezkom. Plan v mamografiji ni bil dosegljiv, ker jena
mamografijo in UZ dojk napotenih 70-75 % pregledanih Zensk v ambulanti za dojke, ostale
zenske so napotene takoj naprej ali pa ne potrebujejo nadaljnje obravnave. Dodatni raziog za
prestrukturiranje je bil v povezavi s Siritvijo presejalnega programa DORA na Onkoloskem
intitutu, Kjer se je posledicno trikratno povedal tudi obseg odkrite patologije in povedal obseg
dela. S ciliem njihove razbremenitve je bilo z Onkolodkim indtitutom dogovorjeno, da se
preusmeri pacientke, ki so primerne za spremljanje pet let po uspesno zdravijenem karcinomu
dojke, v obravnavo v CBD ZD Ljubljana. Tako je bilo dogovorjeno, da se 800 do 1000 pacientk na
letni ravni, preusmeri v ZD Ljubljana, preglede pa izvajajo zdravniki Onkolodkega instituta
pogodbeno enkrat tedensko popoldan. Ker temu dogovoru ni sledil prenos programa, je bilo
pricakovati, da bo obseg programa bolezni dojk v ZD Ljubljana premajhen in zato presezen v $e
vecji meri, saj so ostale vse simptomatske Zenske. Zal pa je bilo $tevilo obiskov v terminu, ki je
namenjen O, zelo nizko, in temu ustrezna je bila tudi realizacija v to¢kah nizka. Pri nadzoru, ki je
bil izveden v letu 2011, je ZZZS glede beleZenja storitev konzultacij odlogil, da se ne smejo
beleZiti, zato je realizacija v tockah upadla tudi iz tega razloga.

Ukrep: povedati Stevilo obiskov v ambulanti za bolezni dojk.

9.3. Antikoagulantna ambulanta

Vzroki za nedoseganje: program je bil realiziran z indeksom 90,1, kar pomeni 9,9 % pod
planom.

Realizacija programa je glede na efektivno prisotnost posledica manj pogostih kontrol tistih
pacientov, katerih vrednosti INR se gibljejo v referenénih okvirih in so zato kontrole pri njih
redkejSe. Delez urejenih bolnikov je skoraj 70 %. Po strokovnih smernicah se bolnike, ki so
urejeni, naroa na kontrole v ambulanto na 6 - 8 tednov. To pomeni 6 do 9 obiskov letno.
PogostejSe naro€anje bolnikov na kontrole bi bilo strokovno in finanéno neutemeljeno. V zadnjem
¢asu je priliv novih pacientov s klinike manjsi, kar se bo v bodofe se zmanjSalo, saj zaradi
uvedbe novih zdravil bolnikov ne bo potrebno ve¢ spremljati v antikoagulantnih ambulantah.
Sprejemanje novih bolnikov ni bilo mozZno, ker ima de! bolnikov labilne vrednosti INR in fi
potrebujejo kontrole pogosteje od ostalih, lahko tudi na 14 dni. Nadalje so pri nekaterih bolnikih
ob&asno potrebni zdravstveni posegi (npr. izdiranje zob, koronarografija, infiltracija velikin
sklepov, zamenjava kolka ali kolena,...) in je potrebno te bolnike na poseg pripraviti. To pomeni
za bolnika dodatno najmanj 2 - 6 obiskov letno.

Ukrep: z zmanj3anjem obsega programa iz 2,40 na 2,20, kot je na novo dolocen z Dogovorom
2012, bo realizacija programa izvedljiva.

9.4. Pedopsihiatrija

Vzroki za nedoseganie: program izvaja ena specialistka pedospsihiatrije v enoti Siska, ki je v
vseh preteklih letih program v celoti realizirala. Odstopanje v letu 2011 je objektivne narave, saj je
bila nosilka programa na bolniskem stalezu od sptembra 2011 dalje.

Ukrep: Ob pogoju, da ne bo daljih odsotnosti, bo program mozno realizirati.

9.5. Fiziatrija
Vzroki za nedoseganie: program izvaja ena specialistka fiziatrije v enoti Center v polovicnem
obsegu. Njena realizacija je pod planom le za 1,7 %. Posebnih vzrokov za nedoseganie ni.
Ukrep: meseéno spremljanje in nadziranje realizacije ciljnih delovnih normativov.
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9.6. Zobozdravstvo za odrasle

Vzroki za nedoseganie: realizacija programa zobozdravstva za odrasle se je v obdobju 2002-
2008 slabsala, trendi od leta 2008 dalie pa so ugodnejsi. V letu 2011 je bil dosezen porast
realizacije za ZZZS za 5,3 % v primerjavi s preteklim letom. Glede na dejstvo, da je v ZDL
prisotna velika fluktuacija zobozdravnikov in da zaposlujemo veliko mladih zobozdravnikov, ki
nimajo $e dovolj izkusenj, je normativni plan za ZZZS izjemno tezko dosegati..

Problem so tudi zastareli in nerealni standardi storitev (Zelena knjiga), saj razvoj stroke
narekuje nove metode zdravljenja in nove pristope k obravnavi pacienta. Tako je normativni plan
za ZZZS previsok, saj veliko storitev ni ovrednotenih ali so slabo vrednotene

Med glavnimi razlogi nedoseganja plana, ki so sistemske narave, je tudi nemotiviranost za
delo v javnem zavodu, ker zaradi zakonske regulative ni moZnosti nagrajevanja zobozdravnikov,
ki presegajo normativ.

Naslednji problem je prenizka realizacija zobnoprotetiénih storitev. Pred izvedbo proteticnih
del je potrebna popolna konzervativna priprava pacienta, ki je slabo tockovno vrednotena.

Velik del razlogov za nedoseganje plana izhaja iz objektivnih vzrokov: daljSe bolniske
odsotnosti in porodnidki dopusti, odhodi zobozdravnikov (pregled po enotah v nadaljevanju).
Odsotne zobozdravnike nadome$¢ajo miajsi, ki jim primanjkuje dovolj izkuSenj za delo s pacienti
in kot zacetniki ne dosegajo pricakovanih delovnih rezultatov.

Edina enota, Kjer je bil realiziran plan, je Sentvid (4,1 % nad planom). V ostalih enotah plan ni
bil realiziran, tako je v enoti BeZigrad realizacija 7,8 % pod planom, v Centru 16,7 % pod planom,
v enoti Moste-Polie 3,4 % pod planom, v Sigki 16,9 % pod planom ter v enoti Vi&-Rudnik 15,0 %
pod planom.

V enoti BeZigrad so razlogi za nedoseganje objektivni. Zobozdravnica, ki je bila v preteklem
letu na porodniSkem dopustu, se je vrnila, vendar dela krajsi delovni ¢as ter je veliko odsotna
zaradi nege. Celo leto 2011 je bila na porodniskem dopustu druga zobozdravniva. Nova
zobozdravnica je priGela z delom jeseni 2011. Problem zobozdravstvenega varstva v enofi
Bezigrad je tudi veliko Stevilo tujih pacientov, ki niso opredeljeni pri njihovih zobozdravnikih,
ampak prihajajo od zasebnikov, ki nimajo urejenega nadome$&anja v &asu odsotnosti. Obravnava
teh pacientov zelo moti programirano redno delo.

V Centru je glavni razlog nedoseganja v velikem obsegu bolniskih odsotnosti.

V enoti Moste Polje so plan glede na efektivno prisotnost realizirali 96,6%, kar je 7,9% bolje
kot v preteklem letu. Delo so zaradi odsotnosti ostali zobozdravniki opravijali tudi v okviru
povecanega obsega dela. Glede na efektivno prisotnost je veéina zobozdravnikov realizirala
delovne normative, razen ene zobozdravnice, ki je bila zaradi zdravstvenih tezav na bolniski ter
druge zobozdravnice, ki je na novo priéela delati v ambulanti brez glavarine in je bila preme$¢ena
za nadomescanje porodniske. V letu 2011 so na novo zaposlili 3 zobozdravnike, ki so nadomestili
upokojene zobozdravnike.

V Siski so razlogi nedoseganja predvsem objektivni: dve porodniski odsotnosti, dva tima, ki
sta nadomes$Cala, pa sta dosegla 82,5 % realizacijo, kar za prvih Sest mesecev dela predstavija
glede na neizkuSenost zadovoljiv rezultat. Imeli so tudi dva stazista, kar je vplivalo na manj$o
ucinkovitost zobozdravnice, ki jima je bila mentor.

|z zobozdravstvenega varstva Vi¢ - Rudnik so konec leta 2010 in na zaetku leta 2011 odsli
trije zobozdravniki, dva med samoplaénike, tretji na specializacijo. Te zobozdravnike so
nadomestili trije mladi zobozdravniki po konéanem pripravnistvu, ki pa jim primanjkuje izku$enj za
delo s pacienti in kot zacetniki ne dosegajo normativa. Razlog slabse realizacije je tudi dalj$a
bolniska odsotnost dveh zobozdravnikov. Poleg tega je bil en zobozdravnik na podiplomskem
Studiju iz otroSkega in preventivnega zobozdravstva, kar pomeni tedensko odsotnost enkrat na
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mesec in v letu 2012 Se 10 dni Studijskega dopusta. V kolikor v letu 2012 ne bo prislo do kaksnih
vecjih kadrovskih sprememb, razen odhoda delavke na porodniski dopust, lahko priCakujejo
izboljSanje letne realizacije predvsem miajsih kolegov.

Ukrepi:

 redno meseCno spremljanje in nadziranje izpolnjevanja cilinih delovnih normativov po
posameznih zobozdravnikih, analiziranje vzrokov v primeru nedoseganja, odpravijanje
vzrokov in ukrepanije v primeru nedoseganja,

nadaljevati z opredeljevanjem pacientov in poveéanje glavarine,

nadome$¢anje kadrovskih izpadov,

vzpostavitev dodatnih 5 timov v ZDL — Fuzine, ZDL - Cmuée, ZD Sentvid,

vzpostavitev prostorov za 5 dodatnih timov,

realizirati nabavo opreme za dodatne time,

zviSanje deleZa proteti¢nih storitev,

povecanje obsega nadstandardnih in samoplaéniskih storitev.

dosledno spostovanju ordinacijskega in delovnega ¢asa.

9.7. Zobotehniéni laboratoriji

Vzroki za nedoseganie: glavni razlog nedoseganja v vseh enotah je v premajhnem obsegu
dela, ki jim ga posredujejo zobozdravniki, za obstojee Stevilo zobotehnikov, kot jih imamo
zaposlenih v ZDL.

V enoti Bezigrad v zobotehniénem laboratoriju slab$o realizacijo belezita dva zobotehnika, kar
je izboljSanje v primerjavi z lanskim letom, ko je vegje Stevilo dosegalo slabe rezultate. Konec leta
2010 se je upokojil en zobotehnik. En zobotehnik je zaposlen za 4 ure in vegjih zobotehni€nih del
ne dela, druga zobotehnica pa se je jeseni vmila iz porodniSkega dopusta. Zobotehniki so na
racun viSje realizacije posameznih zobotehnikov realizirali skupen plan glede na efektivno
prisotnost.

V enoti Center je glavni razlog nedoseganja premajhen obseg dela, ki ga dobijo od
zobozdravnikov. Ostaja dejstvo, da se je spremenil nadin dela zobozdravnikov, saj je Se pred
desetimi leti enako Stevilo zobozdravnikov, kot jih dela sedaj, zapolnilo delo za 13 zobotehnikov,
sedaj pa je za enega zobozdravnika potrebna le polovica zobotehnika.

V enoti Moste Polie so glede na efektivno prisotnost 4,5 zobotehniki realizirali delovne
normative nad 100 %, razen dveh, ki sta plan dosegla z 90 in 91%.

Nedoseganja normativa v Siski je posledica bolniskih odsotnosti, tako zobotehnikov, kot
zobozdravnikov, kar poslediéno pomeni manjsi obseg dela. Dela jim primanjkuje tudi v ¢asu letnih
dopustov.

V enoti Vié-Rudnik je glede na efektivno prisotnost skupni plan realiziran. Realizacija
posameznih zobotehnikov pa odstopa od plana predvsem zaradi pogostih odsotnosti in
pomanjkanja dela, vezanega na ortodontsko zdravljenje (zobotehnika, ki dela za ortodontijo, bi
bilo smiselno premestiti v drugo enoto).

V Sentvidu so imeli do 9.9.2011 zaposlene &tiri zobotehnice. Od 10.9.2011 je ena invalidsko
upokojena za 4 ure in imajo sedaj tri in pol zobotehnice. Razlog za nedoseZen plan je
pomanjkanje dela, ki ga dobivajo od zobozdravstvenih ordinacij, te pa so dolo¢en &as v letu 2011
delale v okrnjeni zasedbi. Delo pridobivajo tudi iz drugih enot - Moste, BeZigrad. Kljub temu
koli¢ina dela ni zadostovala, da bi dosegli zastavljene cilie. Delo, ki je bilo narejeno, je bilo
opravljeno kvalitetno in pravoasno. Predvidevajo, da se bodo v letu 2012 vsled tega, da ena
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zobotehnica dela §tiri ure in imajo eno novo zobozdravstveno ambulanto, zelo priblizali
zastavlienim ciliem. Se vedno se bodo trudili pridobivati delo tudi iz ostalih enot

Ukrepi:

e redno mesecno spremljanje doseganja programa skupaj in po posameznikih,
analiziranje vzrokov za nedoseganje, ukrepanje v primeru nedoseZenega normativa,
notranja kontrola posameznih zobotehnikov,

s povecanjem Stevila zobozdravnikov se bo povecal obseg dela za zobotehnike,
specializacija in delitev dela po posameznih enotah ZDL,

usklajevanje potreb po delu,

zviSanje prenizkega deleza proteticnih storitev,

povetanje obsega nadastandardnih in samoplacnidkih storitev, prouditev moznosti
sodelovanja z zunanjimi zobozdravniki.

9.8. Mladinsko zobozdravstvo

Vzroki za nedoseganije: tudi za mladinsko zobozdravstvo so podobni razlogi za nedoseganie,
kot v zobozdravstvu za odrasle, enaki so vzroki sistemske narave, kot tudi objektivni razlogi glede
kadrovskih izpadov.

V enoti BeZigrad je bil izpad zaradi zobozdravnice, ki se je jeseni vrnila iz porodniskega
dopusta. Zaradi pomanjkanja zobozdravnikov niso uspeli zagotoviti nadomestila od junija do
oktobra. Nova zobozdravnica je priCela z delom jeseni.

Razlogi za nedoseganije realizacije v mladinskem zobozdravstvu na Askeréevi so dolgotrajne
bolniske odsotnosti treh zobozdravnic, ki so trajale po ve¢ kot mesec dni skupaj, tudi dvakrat oz.
trikrat v letu. Drugi razlog je prenehanje delovnega razmerja treh zobozdravnic in njihovo
koriS¢enje sorazmernega deleza letnega dopusta (v tem ¢asu nadome3&anje oz. nova zaposlitev
ni predvidena). Naslednji razlog je, da dve novozaposleni zobozdravnici (ena od 28.3.2011, druga
od 21.7.2011 do 15.11.2011), delovnega normativa $e ne dosegata. Razlog nedoseganija je tudi
zaradi slabega obiska pacientov, ki se v asu zakljucka Solskega leta in Solskih poditnic slabo
odzivajo na vabila za obisk v ambulanti. Razlog za nedoseganje je tudi v izpadu naroCenih
pacientov zaradi bolezni ali drugih vzrokov. Velikokrat pacienti ne opraviéijo svoje odsotnosti,
¢eprav zanjo vedo vnaprej. To se pogosteje zgodi v zimskih mesecih ali proti koncu Solskega
leta, ko je izpad kar velik in ga je teZko nadomestiti.

V enoti Moste Polje program ni bil realiziran zaradi kadrovskih izpadov, celo leto so delaliz 7,5
timi (plan 9,0) in so program realizirali z indeksom 90,1. Imeli so dve porodniski odsotnosti, ena je
bila nadome$¢ena s poloviéno zaposlitvijo po 4 ure. Realizacija zobozdravnikov glede na
efektivno prisotnost je bila nad 100%. V letu 2011 so v Mostah dodatno usposobili novo zobno
ambulanto, vendar realizacija v novoustanovljenih ambulantah zahteva svoj ¢as.

v Siski je bil, v edini od vseh enot, plan realiziran (indeks 108,1).

V enoti Vié-Rudnik je v zobozdravstvenem varstvu otrok in mladine poleti 2010 priSlo do
menjave kadra, in sicer odhoda zobozdravnice v pokoj in zaposlitev miade zobozdravnice po
konCanem pripravnidtvu, ki 8¢ nima dovolj izkuSenj z delom v zobozdravstveni ambulanti. Dve
zobozdravnici sta bili celo leto na podiplomskem S$tudiju iz otroSkega in preventivnega
zobozdravstva, kar pomeni nekajmeseéno odsotnost v letu 2011.

V Sentvidu je prav tako glavni razlog nedoseganja plana v bolniskih odsotnostih, nastop
porodniske odsotnosti, ki jim je ni uspelo takoj nadomestiti. Kljub vsemu so v letu 2011 v
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zobozdravstvu Sentvid izbolj3ali realizacijo glede na leto 2010. Od novembra 2011 imajo
zaposleno zobozdravnico in pricakujejo dobre rezultate dela.

Ukrepi:

» mesecno spremljanje in nadziranje realizacije ciljnih delovnih normativov po posameznih
zobozdravnikih, analiziranje vzrokov v primeru nedoseganja in ukrepanie,

» dosledno opredeljevanje pacientov in s tem povedati obseg glavarine,

e nadome$€anje kadrovskih izpadov.

9.9. Stomatoloska protetika

Vzroki za nedoseganije: prvi sklop razlogov v nedoseganja plana je sistemski, ker vegino
proteticnih storitev delajo zobozdravniki sami in je zato k specialistu protetiku manj napotitev z
napotnico. Problem je tudi v prevelikem obsegu zobotehnicnih tock v normativu za to dejavnost,
ki jih ni moZno dosedi.

V enoti BeZigrad je bil plan realiziran z indeksom 105,3. Program ni bil realiziran v Siski, kjer je
bila realizacija pod planom za 57,9 %, vendar je tu razlog nedoseganja v dalj$i bolniski odsotnosti
specialista protetika (od sredine julija do konca novembra).

Ukrepi: mese¢no spremljanje in nadziranje realizacije ciljnih delovnih normativov. Ob pogoju,
da ne bo dalj$ih odsotnosti, bo program mozno realizirati.

9.10. Specialisti¢na dejavnost zdravljenja zob

Vzroki za nedoseganje: program je bil na ravni ZDL realiziran z indeksom 95,5. Po odhodu
paradontologinje iz enote BeZigrad, ki je sredi leta 2010 odSla v zasebno prakso, smo se trudili
zaposliti novega specialista. Kljub razpisom novega paradontologa v letu 2011 nismo dobili, tako,
da vedji del programa izvajajo pogodbeni izvajalci. V enoti Moste-Polie sta dva pogodbena
izvajalca realizirala vegji obseg od predvidenega za 39,8 %, zato je skupna realizacija zaostala za
planom le za 4,5 %.

Ukrepi: z zaposlitvijo specialista paradontologa bo program mozno realizirati.

10. Ocena uéinkovitosti poslovanja na druga podrocja, predvsem pa na gospodarstvo,
socialo, varstvo okolja, regionalni razvoj in urejanje prostora

» 'V ZD Ljubljana poskusamo &im bolj vzajemno sodelovati z okoljem. V okviru zdravstveno
vzgojnih programov si prizadevamo za izobrazevanje in ozavesCanje okolja o0 pomembnosti
zdravja ter o skrbi za preventivno zdravstveno varstvo.

>V okviru pritoZzbenega sistema spremljamo odzive okolja na nade delovanje - podrobnejSa
analiza pritozb in pohval je podana v tocki 11.

> Vpliv na socialo - Ambulanta za nezavarovane osebe — poro€ilo v tocki 11.

» Varstvo okolja: ZD Ljubljana ima Naért gospodarjenja z odpadki, v katerem je opredeljen
nacin delovanja z odpadki, npr. odpadki pri rtg dejavnosti, papirna embalaza, plasti¢na
embalaza, zavrzene kemikalije, baterije, akumulatorji). Za odstranjevanje odpadkov ima ZDL
sklenjene pogodbe s poobladCenimi podjetji, ki imajo koncesijo za odvoz in uniCenje
odpadkov.
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11. DRUGA POJASNILA

11.1.  NOCNA ZOBOZDRAVSTVENA AMBULANTA

V ZD Ljubljana smo v letu 2011 nadaljevali z izvajanjem noéne nujne zobozdravstvene
pomodi, ki jo sofinancira Mestna ob€ina Ljubljana.

V letu 2011 je storitve v noCni zobozdravstveni ambulanti (NZA) izvajal pogodbeni izvajalec
Navona d.0.0., izbran po javnem razpisu v skladu z Zakonom o javnem naro¢anju.

Nocna zobozdravstvena ambulanta deluje vse no€i v tednu, od 21. ure zvecer do 4. ure
Zjutraj, v zobni ambulanti v kleti stavbe na Metelkovi ulici 9 v Ljubljani.

Stevilo pacientov v noéni zobozdravstveni ambulanti (NZA) je v obdobju od 2002 do 2008
narascalo, v letu 2009 je bilo obravnavanih 0,3 %, v letu 2010 pa 9,6 % manj pacientov v
primerjavi s preteklim letom, v letu 2011 pa je zaznati rahel porast in sicer za 2,1 %. Skupno
Stevilo pacientov v letu 2011 je bilo 3.566, kar je 75 pacientov ve¢ kot v preteklem letu.

Stevilo obravnavanih otrok v NZA v letu 2011 je bilo skupaj 657, od tega jih je bilo 407 iz
ob¢ine MOL, kar predstavlja 61,95 % vseh otrok.

. Stevilo pacientov v NZA po letih

Leto St. pacientov IND. (verizni)
1 2 3
2002 2.151
2003 2.391 11,2
2004 2.769 115,8
2005 2.808 101,4
2006 3.056 108,8
2007 3.568 116,8
2008 3.874 108,6
2009 3.863 99,7
2010 3.491 90,3
2011 3.566 102,1
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Slika 47: Stevilo pacientov v NZA po letih
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49: Struktura in Stevilo najpogostejSih storitev v NZA

Storitev 2008 2009 2010 2011 | IND 11110
1 2 3 4 5 6 =5/4

Kratek stomatolo$ki pregled 3.848 3.858 3.491 3.566 102,1
Trepanacija koreninskega kanala 2134 3.255 3.272 3.353 102,5
Cisenje koreninskega kanala 210 575 461 335 727
Proviz. zapora zoba 1053 940 1.009 1.100 109,0
Anestezija infiltracijska 808 1.537 1.081 1.173 108,5
Ekstrakcije zob 284 293 200 254 127,0
Aplikacija zdravila 549 966 919 932 1014

Nocna zobozdravstvena ambulanta je namenjena za potrebe ob&anov Ljubljane, sprejema pa
tudi paciente iz drugih krajev. Pacienti prihajajo iz 122 slovenskih obéin, od Kopra, Jesenic,

Kocevja, Maribora, Murske Sobote in drugod ter tudi tujci.

) Stevilo pacientov MOL v letu 2011 je bilo 2.000, kar predstavija 56,1 % vseh pacientov.
Stevilo pacientov MOL je v primerjavi s preteklim letom ostalo na isti ravni.

Stevilo pacientov v NZA po obginah bivalis¢a

Obcina
bivalis¢a 2004 2005 2006 2007 2008 2008 2010 2011 |IND 1110
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 = 9//8

MOL 1.813 1.771 1.584 2129 2.328 2.143 1.997 2.000 100,1
Domzale 88 89 87 120 148 143 95 90 94,7
Kranj 104 109 92 83 90,2
Grosuplie 62 62 60 74 84 78 63 73 115,9
Kamnik 81 104 69 68 98,5
Vrhnika 42 60 86 50 68 54 48 62 1292
Medvode 48 41 36 63 54 44 28 41 146,4
Brezovica 42 36 87 61 52 39 20 26 130,0
Ostale obine 674 749 1.048 1.071 910 1.017 964 967 100,3
Tujci 45 132 115 156 135,7
Skupaj 2.769 2.808 3.056 3.568 3.874 3.863 3.491 3.566 102,1

Visina participacije za ob&ane MOL znasa 13,00 evrov, za ob&ane, ki prihajajo iz ostalih obéin
pa 20 evrov. Otrokom do 18.leta starosti se participacija ne zaraunava, ne glede na ob¢ino
prebivalisa. V NZA je bilo v letu 2011 vkljuenih 21 zobozdravnikov in 8 zdravstvenih tehnikov.

Tu
4.4%

Kranj
23%

Struktura pacientovv NZA v letu2011 - po ob&inah
Ostale obCine

Domzale
25%

Slika 48 Struktura pacientov v NZA po ob¢inah
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11.2.  AMBULANTA ZA NEZAVAROVANE OSEBE

Ambulanta s posvetovalnico za osebe brez zdravstvenega zavarovanjaje je pricela delovati
17.1.2002. Financirana je iz finanénih sredstev MOL. Ustanovljena je bila v sodelovanju MOL z
ZD Ljubljana, s Slovensko filantropijo in Zupnijsko Karitas Stepanja vas.

Nudi zdravstveno-socialno in materialno pomo¢ osebam brez osnovnega zdravstvenega
zavarovanja.

Ambulanta za nezavarovane osebe zagotavlja dostopnost osebam brez stalnega prebivalista
in zdravstvenega zavarovanja s podro¢ja Mestne ob¢ine Ljubljana. V ambulanto prihajajo tudi
prebivalci ostalih ob¢in iz celotne Slovenije. Ambulanta nudi storitve odraslim, uporabniki so tudi
otroci, za katere je poleg kurative organizirana tudi preventiva s ceplienjem. Ambulanta nudi tudi
storitve tujcem, beguncem oz. azilantom ter tistim, ki poleg zdravstvene oskrbe potrebujejo Se
druge oblike pomoéi. Zaradi pogosto tezko resljive problematike posameznih pacientov je
potrebno povezovanje z raznimi zunanjimi ustanovami.

_ Od oktobra 2005 redno sodelujejo z ambulanto za nezavarovane, ki jo je v Mariboru odpria
Skofijska Karitas. S tem se je omejil prihod nezavarovanih ljudi iz tega podrogja.

Splodna posvetovalnica deluje vsak dan od 8. do 13. ure ter ob Cetrtkih od 12. do 19. ure.
Splosna ambulanta deluje trikrat tedensko (ponedeliek od 10. do 13. ure, torek po dogovoru in
Cetrtek od 17. do 19. ure). Enkrat tedensko je ambulanta dostopna za nose¢nice, za diabetike ter
za otroke, dnevno pa je nudena dostopnost bolnikom s TBC, ki prejemajo nadzorovano terapijo.

Prisotnost medicinske sestre in socialne delavke je zagotovijena vsak dan po od 8. do 15. ure,
ob Cetrtkih popoldan od 13. do 18. ure in ob petkih od 8. do 12. ure.

Za socialno obravnavo je v ambulanti zaposlena socialna delavka, ki bolnikom pomaga pri
urejanju njihovih socialnih zadev, pridobivanju dokumentov in sodeluje pri urejanju zadev na
raznih uradih.

V okviru ambulante deluje tudi kopalnica v kateri se bolniki, ki so prisli na pregled lahko
skopaijo, obrijejo in dobijo sveZo obleko in perilo in jih tako usposobimo za predstavitev v druge
ustanove ali ambulante.

Zagotovliena je tudi zdravstvena oskrba pri specialistih razliénih strok 1-2 krat mese¢no oz. po
potrebi: pulmologu, internistu, nevrofiziologu, sploSnemu kirurgu, travmatologu, urologu,
ortopedu, pediatru, dermatologu, gastroentereologu, diabetologu, rentgenologu, ginekologu,
psihiatru, okulistu. Zagotovljeno je tudi izvajanje laboratorijskih preiskav, rektoskopij, pregledi
brisov PAP, UZ noseénic, UZ prostate.

- Stevilo pacientov in obiskov v ambulanti za nezavarovane v obdobju 2003-2011

St. pacientov in obiskov [ 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 [ 2011 [IND 1110

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11=108

8t. registr. pacientov 372 358 398 431 465 502 532 547 605 110,6
St. otrok 52 56 61 61 60 73 84 85 65 76,5
8t. neregistr. (prehodni) 164 203 210 266 195 240 230 130 75 57,7
St. obiskov v spl. amb. 2712) 3323] 3459 3472| 3570 3560f 3.600f 3.560| 3.400 955
St. obiskov v spec. amb. | 1.402 891 961 952| 1.120[ 1.130{ 1.150f 1.150] 1.100 95,7
St. obiskov v posvetov. 3.286| 3.098] 4.020 4.130] 4.010] 4.010[ 4.030[ 4.040[ 3.900 96,5
Kopanje, preoblaéenje...

pred pregl. pri zdr. 701 850) 1.071f 1.101f 1.390] 1.450[ 1.400] 1.450{ 1.230 84,8
Skupno $t. obiskov 8101 8.262] 9.511] 9.655| 10.090] 10.150] 11.026 10.962{ 10.375 94,6

142




2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2014
\ J

Slika 49: Stevilo registriranih pacientov v ambulanti za nezavarovane v obdobju 2003-2011

Prostovoljno delo v ambulanti: v letu 2011 so v ambulanti zdravniki prostovolici opravili
skupaj 1600 ur, medicinske sestre 100 ur, farmacevtke in Studenti farmacije 35 ur, prostovolici
Slovenske filantropije 200 ur ter prostovolici Karitasa 100 ur (vsak Cetrtek pomog pri ureditvi
prostorov za shranjevanje oblagil).

Stevilo registriranih odraslih oseb, ki redno obiskujejo zdravnika v ambulanti za nezavarovane
osebe, narata iz leta v leto. V letu 2011 se je Stevilo registriranih oseb poveéalo na 605, kar je
10,6 % veé kot v preteklem letu. Stevilo otrok, ki prihajajo v ambulanto zaradi preventivnih in
kurativnih storitev, je bilo 65, kar je 23,5 % manj. V letu 2011 je bilo zabelezeno manjse $tevilo
neregistriranih bolnikov, ki ambulanto obi$éejo 1-2-krat letno (t.i. prehodni), dokler si ne uredijo
dokumentacije. Teh je bilo 75, kar je v primerjavi s preteklim letom 42,3 % man;.

Stevilo obiskov v splo$ni ambulanti je bilo 3.400, kar je 4,5 % manj kot v preteklem letu. V
specialistinih ambulantah je bilo zabeleZenih 1.150 obiskov, kar je 4,3 % manjkot lani. V
posvetovalnici je bilo $tevilo obiskov 3.900, kar je na 3,5 % manj. Stevilo kopanj in preoblacen] je
bilo 1.230, kar je 15,2 % man;.

Ve ~

Skupno Stevilo obiskov v ambulanti za nezavarovane po letih
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Slika 50: Stevilo obiskov v ambulanti za nezavarovane po letih

Prispevek ZDL v letu 2011 je bil naslednj:

» Po dogovoru vsak zobozdravnik oskrbi enega pacienta na leto: v letu 2011 je bilo realiziranih
15 zdravljenj akutne boleCine,

= po dogovoru okulisti pregledajo po 5 pacientov: v letu 2011 je bilo opravljenih 6 pregledov.
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11.3.

PREGLED STROSKOV PODJEMNIH POGODB IN STROSKOV ZDRAVSTVENH

STORITEV V LETU 2011

2: PREGLED STROSKOV PODJEMNIH POGODB V LETU 2011 V PRIMERJAVI Z LETOM 2010

ZAP. VSEBINA STORITVE VREDNOST | DELEZ | VREDNOST | DELEZ | INDEKS
§T. VEUR2011| V% |VEUR2010| V% |2011/2010
1 2 3 4 5 6 7=3/5
1| STORITVE SPECIALISTOV MEDICINE DELA 2.798 15.157 18,46
2 | NADOMESCANJE MEDICINSKE SESTRE 1.367 6.966 19,62
3| PREGLEDI PRI PSIHOLOGU 35.111 26.499 132,50
4| SPECIALISTIENE KARDIOLOSKE STORITVE 79513 104.390 76,17
5 | ODCITAVANJE RTG SLIK 13.214 9.533 138,61
SKUPAJ STORITVE ZA POTREBE MEDICINE DELA 132003 | 97%|  162.545| 135% | 81,21
6 | ZDRAVNIK SPEC. V ANTIKOAGULANTNI AMBULANTI 4169 0,3% 5146] 04%| 81,02
ZDRAVNIK SPEC. ZA ULTRAZVOCNO DIAGNOSTIKO
7 | TREBUHA IN DOJK 59.451|  4.4% 55788 | 4,6% | 106,57
8 | ZDRAVNIK SPEC. ZA ULTRAZVOK KOLKOV 6.759 0,5% 3775 03%| 179,04
9 | ZDRAVNIK SPEC. ZA ODCITAVANJE RTG SLIK 63.896| 4,7% 67589 56%| 94,54
10 | ZDRAVNIK SPEC. V CENTRU ZA BOLEZNI DOJK 48329| 36% 52831| 44%| 91,48
ZDRAVNIK SPEC. V SPEC. AMBULANTI ZA SLADKORNO
11| BOLEZEN 32158 | 2.4% 17.506| 1,5% | 183,70
ZOBOZDRAVNIK V ZOBOZDRAVSTVENEM VARSTVU
12 | ODRASLH 8.726| 06%
ZOBOZDRAVNIK V ZOBOZDRAVSTVENEM VARSTVU
13| OTROK IN MLADINE 17.497 | 1,3%
ZOBOZDRAVNIK SPEC. V AMB. ZA OTROSKO IN PREV.
14 | ZOBOZDRAVSTVO (PEDONTOLOGIJA) 60545 | 4,5% 55.154 | 46% | 109,77
15 | LOGOPED V CENTRU ZA DUSEVNO ZDRAVJE 43665| 32% 4237] 04%] 1.030,63
ZOBNA ASISTENTKA V SPEC. AMBULANTI ZA USTNE
16 | BOLEZNI 14.322|  1,1% 19477| 16%| 7353
ZOBNA ASISTENTKA V SPEC. AMBULANTI ZA ZA
OTROSKO IN PREV. ZOBOZDRAVSTVO
17 | (PEDONTOLOGIJA) 5190  04%
MEDICINSKA SESTRA V ANTIKOAGULANTNI
18 | AMBULANTI DSO 1.294| 01% 1460| 01%| 88,66
AUDIOMETRIST V SPEC. AMB. ZA BOLEZNI USES,
19 | NOSU IN GRLA 8.661| 0,6% 14.214| 12%| 6093
SODELOVANJE PRI ZDRAVSTVENO VZGOJINIH
20 | DELAVNICAH 3.224| 0,2% 1302| 01%| 247,62
21| ZDRAVSTVENO VARSTVO ODRASLIH V ZAPORIH 78952 58%| 112442] 93%| 70,22
22| ZOBOZDRAVSTVENO VARSTVO ODRASLIH V ZAPORIH 2499]  0,2% 3155] 03%] 79,21
23 | ZDRAVSTVENO VARSTVO ZENSK V ZAPORIH 4140] 0,3% 4500 04%| 92,00
24 | PSIHIATRIENE STORITVE ZA ZAPORE 1750 01% 11.913[ 1,0%| 14,69
25| ZDRAVLJ. ODVISNOSTI ZA ZAPORE 21956 1,6% 16.972| 14%| 129,37
26 | DELO ZDRAVNIKA NA SNMP - PHE 43929| 32% 46585 39%| 94,30
27 | DEZURSTVO ZUNANJIH ZDRAVNIKOV NA SNMP 73326 54% 42404] 35%| 172,92
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NADOMESC. ZDRAVNIKA SPEC. V ZDRAVSTVENEM

28 | VARSTVU ODRASLIH 117.051] 8,6% 56.308 | 4,7% 207,88
NADOMESC. ZDRAVNIKA SPEC. V ZDRAVSTVENEM

29 | VARSTVU PREDSOLSKIH OTROK 66.613| 4,9% 38.346 | 3,.2% 173,72
NADOMESC. ZDRAVNIKA SPEC. V ZDRAVSTVENEM

30 | VARSTVU SOLSKIH OTROK IN MLADINE 37.883| 2,8% 9487| 08% 399,32
NADOMESQ ZDRAVNIKA SPEC. V ZDRAVSTVENEM

31| VARSTVU ZENSK 2615 0,2% 16129 1,3% 16,21
NADOMESC. ZDRAVNIKA SPEC. V SPEC. AMBULANTI

32 | ZA SLADKORNO BOLEZEN 1698 0,1%
NADOMESC. SPECIALNEGA PEDAGOGA V CENTRU ZA

33 | DUSEVNO ZDRAVJE 12.928( 1,0% 15.838 | 1,3% 81,63
NADOMESC. LOGOPEDA V CENTRU ZA DUSEVNO

34 | ZDRAVJE 15.665| 1,2% 17.762| 1,5% 88,19
NADOMESC. SOCIALNEGA DELVCA V CENTRU ZA

35 | DUSEVNO ZDRAVJE 12.160| 0,9%
NADOMESC. ZDR.SPEC. V SPEC. AMBULANTI ZA

36 | MOTNJE V RAZVOJU 6.888 | 0,6%
NADOMESC. NEVROFIZIOTERAPEVTA V SPEC. AMB.

37 | ZAMOTNJE V RAZVOJU 7.858| 0,6% 17111 14% 4593
NADOMESC. ZOBOZDRAVNIKA V

38 | ZOBOZDRAVSTVENEM VARSTVU ODRASLIH 877 0,1%
NADOMESC. ZOBOZDRAVNIKA V

39 | ZOBOZDRAVSTVENEM VARSTVU OTROK IN MLADINE 32870 2,7%
NADOMESC. MEDICINSKE SESTRE V ZDRAVSTVENEM

40 | VARSTVU ODRASLIH 7628 0,6% 3014 03% 253,06
NADOMESC. MEDICINSKE SESTRE V ZDRAVSTVENEM

41 | VARSTVU PREDSOLSKIH OTROK 6.264| 0,5% 578| 0,0%| 1.083,09
NADOMESC. MEDICINSKE SESTRE V ZDRAVSTVENEM

42 | VARSTVU SOLSKIH OTROK IN MLADINE 1581 0,1% 3781 0,3% 41,81
NADOMESC. MEDICINSKE SESTRE V SPEC. AMB. ZA

43 | PLIUCNE BOLEZNI 2704| 0,2% 10.340| 0,9% 26,15
NADOMESC. MEDICINSKE SESTRE V SPEC.

44 | AMBULANTI ZA MOTNJE V RAZVOJU 3.061| 0,3%
NADOMESC. ZOBNE ASISTENTKE V

45 | ZOBOZDRAVSTVENEM VARSTVU OTROK IN MLADINE 1065 0,1%

46 | NADOMESC. ZOBOTEHNIKA 3.165| 0,2%
NADOMESC. LABORANTA V DIAGNOSTICNEM

47 | LABORATORIJU 22233 1,6% 20902 1,7% 106,37

48 | NADOMESC. TELEFONISTA - INFORMATORJA 5556 | 04% 972 0,1% 571,46

49 | NADOMESC. TEHNICNEGA VZDRZEVALCA 5910 04% 1581 0,1% 373,87
SAMOPLACNISKE MERITVE V ZDRAVSTVENEM

50 | VARSTVU ODRASLIH 176| 0,0% 160 | 0,0% 110,00

51 | SAMOPLACNISKA FIZIOTERAPIJA 664| 0,0% 216 | 0,0% 307,41
SAMOPLACNISKA AMBULANTA ZDRAVSTVENEGA

52 | VARSTVA ZENSK 8534| 0,6% 9557 | 0,8% 89,30
SAMOPLACNISKA AMB. ZA BOLEZNI DOJK IN

53 | MAMOGRAFIJA 2857 02% 5409| 04% 52,82

54 | SAMOPLACNISKA ZOBOZDRAVSTVENA AMBULANTA 8.247| 0,6% 1896 | 0,2% 434,84
SAMOPLACNISKA ZOBOZDRAVSTVENA AMBULANTA -

55 | ZOBOTEHNICNE STORITVE 676 | 0,0% 470| 0,0% 143,78
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56 | SAMOPLACNISKA ORTODONTSKA AMBULANTA 11677 09% 16.286 | 1,4% 71,70
57 | SAMOPLACNISKA PARODONTOLOSKA AMBULANTA 704| 01% 2.806| 0,2% 25,08
58 | SAMOPLACNISKA AMB. ZA USTNO HIGIENO 10841| 0,8% 6.245| 05% 173,60
SAMOPLACNISKA AMB. ZA NEGO DIABETICNEGA
59 | STOPALA 5710 04% 5.364| 04% 106,45
60 | SAMOPLACNISKI PROGRAM ZDRAVLJENJA DEBELOSTI 13.957 | 1,0% 15227 1,3% 91,66
SAMOPLACNISKA AMB. ZA MERJENJE KOSTNE
61| GOSTOTE 9.755| 0,7% 2317 02%| 421,05
62 | SAMOPLACNISKA TELOVADBA ZA NOSECNICE 3.978| 0,3% 2.068| 0,2% 192,36
PRISOTNOST NA JAVNIH PRIREDITVAH IN NA
63 | VOJASKIH VAJAH MORS 82.250| 6,1% 72.643| 6,0% 113,22
ZDRAV. KOMISIJA ZA PODALJSEVANJE STARSEVSEGA
64 | DOPUSTA 35.263| 2,6% 41178 | 3.4% 85,64
65 | SODELOVANJE V KOMISIJI ZA STROKOVNE IZPITE 6.619| 05% 9.448| 08% 70,06
SODELOVANJE V IZPITNI KOMISIJI ZA SPECIALNA
66 | ZNANJA 6.302| 0,5%
SODELOVANJE V KOMISIJAH ZA INTERNI STROKOVNI
67 | NADZOR 1314 0,1%
68 | SODELOVANJE V KOMISIJAH ZA NABAVO 2.022| 0,2%
69 | SODELOVANJE PRI iZDELAVI OBRAMBNIH NACRTOV 4648 03% 4497 04% 103,35
ADMINISTRATIVNO DELO - VNOS STORITEV IN
70 | PISANJE 1ZVIDOV
71 | HISNISKA DELA 1410 0,1% 2613| 02% 53,95
72 | FOTOGRAFSKE STORITVE 216| 0,0%
73 | ILUSTRIRANJE GLASILA 2487 | 0,2%
74 | ANALIZA ANKETE 1456| 0,1%
75 | RAZVOJ KAKOVOSTI V ZDRAVSTVU 3923| 0,3%
VZDRZEVANJE PROGRAMSKE OPREME ZA CENTER ZA
76 | ZDRAV. ODVIS. OD NEDOV. DROG 4269| 04%
77 | VODENJE PROJEKTNE SKUPINE ZIS 6.125| 0,5%
ANALIZA, TESTIRANJE IN NADALINJI RAZVOJ
78 | APLIKACIJE IRIS 60.174 | 4.4% 38.600| 3.2% 155,89
79 | INSTRUKTORJI ZA PROGRAM IRIS 4733 04%
SKUPAJ 1.354.242 [ 100,0% | 1.205.600 [ 100,0% | 112,33
PREGLED ZDRAVSTVENIH IN ZOBOZDRAVSTVENIH STORITEV V LETIH 2011 IN 2010
ZAP. | VSEBINA STORITVE VREDNOST | DELEZ | VREDNOST | DELEZ | INDEKS
ST VEUR2011| V% |VEUR2010| V% |2011/2010
1 2 3 4 5 6 7=3/5
STORITVE ZA POTREBE MEDICINE DELA
1 PREGLEDI PRI SPEC. OFTALMOLOGU 26.498 28.406 93,28
2 PREGLEDI PRI SPEC. OTORINOLARINGOLOGU 4,670 4,656 100,30
3 PREGLEDI PRI PSIHOLOGU 14.558 36.022 40,41
4 PREGLEDI PRI SPEC. PSIHIATRU 96 342 28,03
5 DRUGI SPEC. PREGLEDI (UZ, MAMOGR., KARDIOL.,
) 1.746 4101 4257
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6 ODCITAVANJE RTG SLIK 6.829 4.626 147,64
7 TESTIRANJE NA DROGE 12.008 8.385 143,18
8 PODIZVAJALCI (ZD-ji) PRI STORITVAH MEDICINE

DELA 5132 14.135 36,31

SKUPAJ STORITVE ZA POTREBE MEDICINE DELA 71.535 94% | 100674 | 194% | 71,06
9 ZDRAVNIK SPEC. V ZDRAVSTVENEM VARSTVU

ODRASLIH V DSO 29.006 3,8% 5.689 11% | 509,81
10 ZDRAVNIK SPEC. V ZDRAVSTVENEM VARSTVU

PREDSOLSKIH OTROK 26.127 3,4% 1.600 0,3% | 1.632,94
11 ZDRAVNIK SPEC. V ZDRAVSTVENEM VARSTVU

SOLSKIH OTROK IN MLADINE 22.089 2,9%
12 ZDRAVNIK SPEC. V SPECIALISTICNI AMBULANTI ZA

SLADKORNO BOLEZEN 4.701 0,6%
13 ZDRAVNIK SPEC. ZA ULTRAZVOCNO DIAGNOSTIKO

TREBUHA 78707 | 10,3% | 57.099 | 11,0% | 137,84
14 ZDRAVNIK SPEC. ZA ODCITAVANJE RTG SLIK 4.566 0,9%
15 ZOBOZDRAVNIK SPEC. V AMBULANTI ZA USTNE

BOLEZNI 115290 | 151% | 105.794 | 20,4% | 108,98
16 ZOBOZDRAVNIK SPEC. V SAMOPL. AMBULANTI ZA

USTNE BOLEZNI 7.009 0,9% 17.239 33% | 4066
17 ZOBOZDRAVNIK SPEC. V ORTODONTSKI

AMBULANTI 49.319 6,5% 32.357 6,2% | 15242
18 ZOBOTEHNIK - IZDELAVA VIZILA IN KONUSOV ZA

POTREBE ZOBOZDRAVSTVA 90.820 | 119% | 54390 | 105% | 166,98
19 ZOBOZDRAVSTVENO VARSTVO ODRASLIH V

ZAPORIH 39.704 5,2% 23.173 45% | 171,34
20 PSIHIATRICNE STORITVE ZA ZAPORE 54.810 7,2% 40.427 7.8% | 13558
21 NEVROFIZIOTERAPEVT ZA POTREBE SPEC. AMB.

ZA MOTNJE V RAZVOJU 34653 | 45% 22.366 43% | 154,94
22 NEVROFIZIOTERAPEVTSKE STORITVE (ZD

CERKNICA) 5.861 0,8% 5.861 11% | 100,00
23 VODENJE TELESNE AKTIVNOSTI ZA POTREBE

ZDRAVSTVENE VZGOJE 3672 0,5% 5.774 11% 63,59
24 NADOMESC. ZDRAVNIKA V ZDRAVSTVENEM

VARSTVU ODRASLIH 10.543 1,4% 3.240 0,6% | 32539
25 NADOMESC. ZDRAVNIKA V ZDRAVSTVENEM

VARSTVU ZENSK 798 0,1%

NADOMESC. ZDRAVNIKA SPEC. V SPEC.

AMBULANTI ZA SLADKORNO BOLEZEN 27.856 3,6%
26 NADOMESC. ZOBOZDRAVNIKA V

ZOBOZDRAVSTVENEM VARSTVU ODRASLIH 2.300 0,3% 5.726 11% | 4017
27 NADOMESC. ZOBOZDRAVSTVENE ASISTENTKE 1.252 0,2%
28 DEZURSTVO ZASEBNIKOV IN ZAPOSLENIH ZD

MEDVODE 67.763 8,9% 20.869 40% | 324,71
29 INDIVID. SUPERVIZIJA ZA PSIHIATRICNO IN

PSIHOTERAPEVTSKO DELO 870 0,2%
30 PREVENTIVNI PREGLEDI DELAVCEV ZDL, Kl

DELAJO Z VIRl SEVANJA 2.515 0,3% 2.026 04% | 124,16
31 RAZNO (ZOBNI RTG, LAB.PREISK., ... OPRAVLJENE

V DRUGIH ZAVODIH) 17.978 2,4% 10.032 19% | 179,20

VSE SKUPAJ 764.304 |1000% | 519.771 |100,0% | 147,05
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11.4. : POROCILO O JAVNIH NAROCILIH V LETU 2011

POTROSNI MATERIAL Vrednost pog./letno | Trajanje pogodbe
01 LABORATORIJSKI MATERIAL - JR-1/2011 842.987

- Laboratorijski testi 138.308 1.5.2011 - 30.4.2012
- Potro$ni material za vakuumski in kapilarni odvzem krvi 135.979 1.5.2011 - 30.4.2012
- Laboratorijski potro$ni material 59.180 1.5.2011 - 30.4.2012
- Originalni reagenti vezani na hematolo3ki analizator Beckman

Coulter 75.310 1.5.2011- 30.4.2012
- Originalni reagenti in material vezan na hematolo$ki analizator

Sysmex 136.439 1.5.2011 - 30.4.2012
- Originalni reagenti in material vezan na analizator srénih encimov

Pathfast 82.051 1.5.2011 - 30.4.2012
- Originalni reagenti in material vezan na analizator za odkrivanje

hemoglobina v blatu Oc-Sensor Diana 47.926 1.5.2011 - 30.4.2012
- Originalni reagenti in material vezan na analizator za dolo€anje CDT

po metodi HPLC proizvajalca Bio-Rad 18.688 1.5.2011 - 30.4.2012
- Originalni reagenti in material vezan na analizator glukoze Hemocue 10.676 1.5.2011 - 30.4.2012
- Originalni reagenti in material vezan na analizator glukoze Biosen 2.883| 15.2011-304.2012
- Originalni reagenti vezani na hematolo$ki analizator ABX 7.423 1.5.2011 - 30.4.2012
- Originalni reagenti in material vezan na analizator za dolo¢anje

HbA1c DCA Vantage 80.312 1.5.2011 - 30.4.2012
- Originalni kontrolni material vezan na aparate Beckman Coulter 41.824 1.5.2011 - 30.4.2012
- Kemikalije 2.958 1.5.2011-30.4.2012
- Steklovina 3.029 1.5.2011-30.4.2012
02 RTG FILMI IN SREDSTVA ZA RAZVIJANJE - JR-23/12011 78.000| 1.1.2012-31.12.2012
11 ZOBOZDRAVSTVENI MATERIAL - JR-5/2011 824.098

- Rotacijski inStrumenti za zobno ordinacijo 25.856 1.7.2011 - 30.6.2012
- Rotacijski indtrumenti za zobno tehniko 27410 1.7.2011 - 30.6.2012
- Potrodni material za ordinacijo 295.246 1.7.2011 - 30.6.2012
- Potro3ni material za zobno tehniko 78.829( 1.7.2011 - 30.6.2012
- Troslojni akrilatni zobje 32.727 1.7.2011 - 30.6.2012
- Potrodni material in DI za ortodontijo 80.184 1.7.2011- 30.6.2012
- InStrumentarij za zobno ordinacijo in zobno tehniko 22,486 1.7.2011- 30.6.2012
ZLAHTNE ZLITINE - JR-11/2011 261.360 1.7.2011 - 30.6.2012
13 SANITETNI MATERIAL IN OBLOGE ZA NEGO RANE - JR-

1712011 373.998

Sanitetni material 189.096
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- lzdelki iz gaze 54.723 1.3.2012 - 28.2.2014
- Izdelki iz netkanega materiala 40.737 1.3.2012 - 28.2.2014
- lzdelki za pritrditev obvezilnega materiala 16.302 1.3.2012 - 28.2.2014
- ObliZi za prekrivanie ran 7.542 1.3.2012 - 28.2.2014
- ObliZi za brezSivno $ivanje ran in fiksiranje katetrov 5.183 1.3.2012 - 28.2.2014
- Povgji 46.350 1.3.2012 - 28.2.2014
- PomozZni sanitetni material 19.259 1.3.2012 - 28.2.2014
Sodobne obloge za nego rane 184.902

- Alginati 8.914 1.3.2012 - 28.2.2014
- Hidrokoloidne obloge 17.227 1.3.2012- 28.2.2014
- Hidrokapilarne obloge 4.785 1.3.2012 - 28.2.2014
- Hidrogeli 7.800| 1.3.2012-28.2.2014
- Mehke silikonske obloge 64.366 1.3.2012 - 28.2.2014
- Obloge s srebrom 11.148 1.3.2012 - 28.2.2014
- Obloge iz poliuretanske pene 5.873 1.3.2012 - 28.2.2014
- Obloge s posebnimi dodatki 13.724 1.3.2012 - 28.2.2014
- Obloge iz hidrofiber 29.882 1.3.2012 - 28.2.2014
- Prozorni polprepustni lepljivi filmi 12.398 1.3.2012 - 28.2.2014
- Ostale obloge in sredstva za za$€ito kozZe 8.784 1.3.2012 - 28.2.2014
31 MATERIAL ZA SPL. IN SPEC. ORDINACIJO 86.659

PREGLEDNE ROKAVICE - JR-4/2011 86.659

rokavice pregledne gladke 41.830| 1.4.2011-30.6.2012
rokavice pregledne grobe 44.829| 1.4.2011-30.6.2012
OSNOVNA SREDSTVA Vrednost pogodbe Predmet pogodbe
ULTRAZVOCNI APARAT ZA POTREBE KARDIOLOGIJE - JR-

18/2011 73.625 | nakup in garancijsko vzdrz.

TERENSKO VOZILO ZA POTREBE SNMP - JR-3/2011

44.500

nakup in garancijsko vzdrz.

ZOBOZDRAVSTVENI APARAT IN NASADNI INSTRUMENTI - JR-
5/2011

138.590

nakup in garancijsko vzdrz.

PARN| STERILIZATORJI - AVTOKLAVI - JR-13/2011

37.980

nakup in garancijsko vzdrz.

DOBAVA IN VGRADNJA LOCEVALNIKOV AMALGAMA - JR-14/2011 94.980 | nakup in garancijsko vzdrz.

SKUPAJ OSNOVNA SREDSTVA V EUR 389.675

RACUNALNISKA OPREMA Vrednost pogodbe Predmet pogodbe
nakup in garancijsko

RACUNALNISKA OPREMA - JR-9/2011 156.936 | vzdrzevanje rat.opreme

SKUPAJ RACUNALNISKA OPREMA V EUR 156.936
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Vrednost pogodbe -
STORITVE letna Trajanje pogodbe
DOBAVA ZEMELJSKEGA PLINA - JR-20/2011 94.312 1.2.2012-31.1.2013
IZBIRA IZVAJALCA ZOBOTEHNICNIH STORITEV - JR-2/2011 67.000 1.4.2011 - 31.3.2012
STORITVE VZDRZEVANJA ZOBOZDRAVSTVENIH APARATOV -
JR-26/2010 135.755 1.4.2011 - 31.3.2014
IZVEDBA STROKOVNEGA IZOBRAZEVANJA - JR-21/2011 68.203 | trije dvodnevni seminarji
IZBIRA IZVAJALCA V NOCNI ZOBNI AMBULANTI - JR-16/2011 130.860 | 1.1.2012-31.12.2012
PRIDOBITEV AKREDITACIJE PO MEDNARODNEM STANDARDU pogodba se sklepa za
NIAHO - JR-26/2011 47.600 obdobje treh let
|ZBIRA PREVZEMNIKA ODPADKQV 1Z ZDRAVSTVA - JR-7/2011 22.695 1.6.2011 - 31.5.2013
VZDRZEVANJE LABORATORIJSKEGA PROGRAMA LABIS - JR-
10/2011 57.168 1.7.2011 - 30.6.2013
IZBIRA IZVAJALCEV ZDRAVSTVENE OSKRBE V ZAPORIH - JR-
25/2011 67.301 1.2.2012 - 31.1.2013
POPRAVILO FOTOKOPIRNIH NAPRAYV IN TISKALNIKOV - JR-
22/2011 13.560 1.2.2012- 31.1.2015
NAJEM ETHERNET PQVEZAV - JR-15/2011 31378 1.1.2012- 31.12.2014
SKUPAJ STORITVE V EUR 735.832
SKUPAJ V EUR 3.488.185

* Pri javnem naro€ilu JR-23/2011 za dobavo RTG filmov je bil na odloitev naroénika vlozen
revizijski zahtevek, odloditve Drzavne revizijske komisije pa $e nismo prejeli, zato je upoStevana
ocenjena vrednost javnega naroila.

**Investicija v teku: Z javnim naroGilom JR-18/2011 za nabavo dveh ultrazvoénih aparatov za
potrebe ginekologije in enega za potrebe kardiologije smo priCeli v mesecu oktobru 2011, v
zaCetku leta 2012 je bilo oddano narogilo za 2. sklop: kardiolo3ki ultrazvok, za 1. sklop: dva
ginekoloSka ultrazvoéna aparata se zaradi nesprejemljive prvotne ponudbe postopek oddaje
javnega naro€ila nadaljuje po postopku s pogajaniji.

Po podatkih nabavne sluzbe je realizirana vrednost nabavljenih osnovnih sredstev, drobnega
inventarja, pohistva ter raCunalniSke opreme 1.697.187 Eur z ddv (sem ni vSteta nabava
ultrazvoCnih aparatov za ginekologijo in kardiologijo, ker gre za investicijo v teku), kar v celoti
predstavlja 77 % vrednosti plana.

V letu 2011 je bilo s strani nabavne sluZbe in sluzbe za investicije izpeljanih Se 9 postopkov
naroCil male vrednosti, ki jih je potrebno objaviti na portalu javnih naro€il, v skupni vrednosti
292.555 Eur z ddv, od tega 6 za blago v vrednosti 165.465 Eur, 2 za storitve v vrednosti 40.820
Eurin 1 za gradnje v vrednosti 86.270 Eur ter 661 narocil malih vrednosti oz. naro€il, za katera je
potrebno voditi evidenco, v skupni vrednosti 1.218.573 Eur z ddv, od tega 488 narodil v vrednosti
716.386 Eur za blago, 146 narogil v vrednosti 286.690 Eur za storitve in 27 naro€il v vrednosti
215.497 za gradnije, s strani posameznih enot pa $e 1.083 naro€il v skupni vrednosti 300.497 Eur
z ddv.
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Tabela 55: REALIZACIJA PLANA INVESTICIJ IN INVESTICIJSKEGA VZDRZEVANJA
NA OBJEKTIH ZD LJUBLJANA ZA LETO 2011

ZD BEZIGRAD
INVESTICIJSKO VZDRZEVANJE
z.§t. | Opis Plan 2011 Realizacija 2011
1.
skupaj inv. vzdrz. ZD BeZigrad 0 0
INVESTICIJE V OBJEKTE
z8t | opis Plan 2011 Realizacija 2011
2. | ZD BeZigrad:Priprava projektne dokumentacije za prenovo Il. nadstropja 33.000
3. | ZD Crute:Projektna dokumentacija{ PGD) za ureditev podstresne in 28.522 50.924

kletne etaze , za gradnjo dvigala, agregata za neprekinjeno napajanje
objekta z el. energijo in nadstreSkom za odpadke.

4. | ZD Bezigrad:Staticna sanacija in prenova prostorov Il.nadstropja

5. | ZD Betigrad:Projektna dokumentacija (PGD) za izvedbo celotne zunanje 40.000
ureditve juznega dela funkcionalnega zemlji¢a-ureditev parcelne meje z
novo uvozno rampo za stanovalce,postavitev nadstreSka za shranjevanje
odpadkov in nadstreSka kolesarnice- pridobitev gradbenega dovoljenja za
celoto

6. | ZD Bezigrad:Postavitev agregata za nemoteno napajanje objekta z 72.200 40.960
elektriéno energijo v primeru izrednih razmer

7. | ZD Betigrad:|zvedbo celotne zunanje ureditve juznega dela
funkcionalnega zemlji¢a-ureditev parcelne meje z novo uvozno rampo za
stanovalce,postavitev nadstredka za shranjevanje odpadkov in
kolesarnice, postavitev agregata za nemoteno napajanje objekta z
elektriéno energijo

8. | ZD Bezigrad:Obnova fasade z izvedbo ustrezne toplotne izolacije in
zamenjava oken vl|. nadstropju

9. | ZD Cmuge: Preureditev podstre$ne in kletne etaZe, gradnja dvigala, 580.764
agregata za neprekinjeno napajanje objekta z el. energijo,gradnja
nadstre$nice za odpadke.

skupaj investicije ZD BeZigrad 754.486 91.884
ZD CENTER
INVESTICIJSKO VZDRZEVANJE
z.5t. | Opis Plan 2011 Realizacija 2011
1. | CPZOND - Metadonska ambulanta, ureditev in delna preureditev prostorov 25.000
+klima
2. | ASkerceva 4:Investicijsko vzdrzevalna dela v prostorih zobnega varstva 4,000 10.692

otrok in mladine:(prenova garderobe;ambulante ortodonta,popravilo
oken,zamenjava vhodnih vrat ), Il. nadstropje

15.000

ZD Center.ambulanta fiziater - prenova
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4. | ZD Center:sprejem-triaza, delovni pult na hodniku |. nadstropju 10.000
ZD Center: Ureditev prostora dezurne zobne ambulante 10.608
skupaj inv. vzdrZ. ZD Center 54.000 21.300
INVESTICIJE V OBJEKTE
z.§t. | Opis Plan 2011 Realizacija 2011
5. | ZD Center:Priprava projektne dokumentacije za prenovo prostorov Ili.n. 18.000
6. | Zobozdravstvo- Kotnikova 36:Preureditev prostorov za postavitev in 23474 26131
instaliranje digitalnega zobnega RTG aparata za slikanje zob
7. | ZD Center:Preureditev prostorov lil.nadstropja-obnova instalacij,talnih
oblog, zvoéna izolacija sten proti €akalnici,obnova vrat
skupaj inv. ZD Center 41.474 26.131
TEKOCE VZDRZEVANJE
2.§t. | Opis Plan 2011 Realizacija 2011
8. | Slikopleskarska dela prostorov 10.000
9. | ZD Center: zamenjava talne obloge - fizioterapija 12.000 10.062
10. | lzvedba tekogih vzdrzevalnih del zakloni§ta 6.259
ZD Center: Ureditev prostora dezurne ambulante 1.637
skupaj tekoce vzdrZ. ZD Center 28.259 11.689
ZD MOSTE POLJE
INVESTICIJSKO VZDRZEVANJE
z.5t. | Opis Plan 2011 Realizacija 2011
1. | ZD Moste: nevrofizioterapija - obnova 8.000
2. | ZD Polje: nadkritie dostopa v patronazno sluzbo 5.000
3. | ZD FuZine: Ureditev dostopa do glavnega vhoda, potopni stebriéek, video 5.000 4576
nadzor, stebri¢ki ob severni strani objekta
4. | ZD Moste: Preureditev zobne tehnike s pridobitvijo dodatne zobne 53.100 42.985
ordinacije za odrasle, prilagoditev instalacij,obnova talne obloge.
5. | ZD FuZine: Ureditev dodatnega odvzemnega mesta v laboratoriju (za 30.000
potrebe MDPS)
ZD Moste: Ureditev otroske zobne ordinacije 0 15.304
ZD Moste: Preureditev prostorov uprave (zamenjava talnih oblog, vrat, 25,000 26097
razsvetljave) - prestavljeno iz plana tekoega vzdrz. v investicijsko vzdrz.
skupaj inv. vzdrZ. ZD Moste Polje 126.100 88.962
INVESTICIJE V OBJEKTE
z.5t. | Opis Pian 2011 Realizacija 2011
6. | ZD Moste: Postavitev agregata za nemoteno napajanje objekta z 68.800 46.604
elektri&no energijo v primeru izrednih razmer
7. | ZD Polje: Postavitev kiimatske naprave za diagnosticni laboratorij
8. 21.000

ZD Polje: 1zvedba prostora za shranjevanje komunalnih odpadkov in

odpadkov zdravstva
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8. . - ) 10.086
2D Polje:Revizija obstojete PGD dokumentacije za zunanjo ureditev-
vskiaditev z veljavnim ZGO
10. | ZD Moste: Projektna dokumentacija za naslednje skiope preureditve 8.940 8.940
prostorov: 1./preureditev prostorov Solskega dispanzerja na sedanji
lokaciji, in 2./ preureditev prostorov laboratorija na sedanji lokaciji.
11. | ZD Moste: preureditve prostorov: 1./prostorov Solskega dispanzerja na
sedanji lokaciji, in 2./ preureditev prostorov laboratorija na sedanji lokaciji.
12. | ZD Polje:Postavitev agregata za nemoteno napajanje objekta z 72.200 48.792
elektriéno energfjo v primeru izrednih razmer
13. | ZP Jarde:Projektna dokumentacija za postavitev agregata za nemoteno 8.665
napajanie objekta z elektriéno energijo v primeru izrednih razmerah
14, | ZD FuZine: |zvedba preureditve dela prostorov nadstropja za potrebe 438.000 39.660
centra MDPS , zamenjava glavnih vhodnih vrat v objekt
15. | ZD FuZine:lzvedba preureditve prostorov pritlija -povecanje Stevila 470.000
ordinacij za splo3no medicino,selitev patronaze iz n. v pt.
16. | ZD Polje:lzvedba zunanje ureditve (kon¢an denacionalizacijski postopek)
pridobitev gradbenega dovoljenja
17. | ZD Polje: Obnova fasade z izvedbo ustrezne toplotne izolacije
18. | ZD Moste:Obnova fasade z izvedbo ustrezne toplotne izolacije
19. | ZD Polje: umestitev dvigala v stopni§éno jedro 50.000 942
147, 144.938
skupaj investicije ZD Moste Polje 1.147.691
ZD SISKA
INVESTICIJSKO VZDRZEVANJE
z.5t. | Opis Plan 2011 Realizacija 2011
1. Sanacija kanalizacije 10.000 7.501
2. | Ureditev prostora nevrofizioterapije 4.000 3.918
skupaj inv. vzdrz. ZD Sigka 14.000 11.419
INVESTICIJE V OBJEKTE
z8. | opis Plan 2011 Realizacija 2011
1. ) . " . 68.850 48.738
Postavitev agregata za nemoteno napajanje objekta z elekiri¢no energijo v
primeru izrednih razmer
skupaj investicije ZD Sika 68.850 48.738
TEKOCE VZDRZEVANJE
z.§t. | Opis Plan 2011 Realizacija 2011
2 Slikopleskarska dela prostorov 5.000 5710
skupaj tekode vzdrzevanje ZD Siska 5.000 5.710
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ZD VIC-RUDNIK
INVESTICIJSKO VZDRZEVANJE

z.8t. | Opis Plan 2011 Realizacija 2011
1. | ZD Vi€:Preureditev sprejemne kartoteke v otroSkem dispanzerju z dvemi 22.000
sprejemnimi mesti
2. | Ureditev odpiranja vrat s s kartico na sluZzbenem vhodu 2.000 2.387
3. | Dograditev prostora za odpadno embalazo in kolesamnico k obstoje¢emu 4.000 3.406
nadsresku
4. | ZD Vi¢:Obnova sanitarij v Il. n. trakta B 38.154 41.990
5. | ZD Vi¢:Preureditev ginekoloSke ordinacije 25.000
6. | ZD Rudnik: zasteklitev receptorskega mesta, zamreZenje terase, zunanje 11.000
Zaluzije
skupaj inv. vzdrZ. ZD Vié-Rudnik 102.154 47.783
INVESTICIJE V OBJEKTE
2.8t. S
. Plan 2011 Realizacija 2011
Opis
ZD Vig: Ureditev parkiri§¢ za zaposlene - ob Sestovi ulici 77.744 7.334
ZD Vi¢:Projektna dokumentacija za preureditev prostorov po sklopih:
1.skiop:diagnosti€ni laboratorij; 13.458
2 sklop: ZV Solarjev in mladine;
3.sklop:Center za duSevno zdravje
9. | ZD Vi¢Postavitev agregata za nemoteno napajanje objekta z elektri¢no 68.850 50.190
energijo v primeru izrednih razmer
10. | ZD Rudnik: Postavitev agregata za nemoteno napajanje objekta z 68.850 56.001
elektriéno energijo v primeru izrednih razmer,
11. | ZD Vié: Obnova fasade z izvedbo ustrezne toplotne izolacije
12. | Ureditev poZarne varnosti celotnega ZD Vié
13. | ZD Vi&:Preureditev prostorov diagnostiénega laboratorija
skupaj investicije ZD Vié-Rudnik 215.444 126.983
TEKOCE VZDRZEVANJE
2. | Opis Plan 2011 Realizacija 2011
14.
ZD Rudnik:Sanacija vlage v kletnih prostorih 20.000 20.000
15.
ZD Vi¢: zobna tehnika (zamenjava talne obloge) 15.000 4.809
16 ZD Rudnik:Ureditev vhoda za materinsko $olo 8.000
17. | ZD Rudnik (talna obloga in pregradna stena v zobna ord., zamenjava okna 4,000
z vrati - laboratorij
18. | ZD Rudnik;Slikopleskarska dela 5.000 224
skupaj tekoée vzdrZevanje ZD Vié-Rudnik 52.000 25.033
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ZD SENTVID
INVESTICIJSKO VZDRZEVANJE

z.§t. | Opis Plan 2011 Realizacija 2011
ZD Sentvid: Priprava PZ| za Sanacijo vodovodne napeljave 2.796
ZD Sentvid: Sanacija vodovodne napeljave 129.449
skupaj inv. vzdrZevanje ZD Sentvid 0 132.245
INVESTICIJE V OBJEKTE
z.8t. | Opis Plan 2011 Realizacija 2011
ZD Sentvid: Naprava za odpravljanje korozije 3.224
Skupaj investicije ZD Sentvid 0 3.224
TEKOCE VZDRZEVANJE
2.8t | Opis Plan 2011 Realizacija 2011
ZD Sentvid: Slikopleskarska dela 7.689
skupaj tekoce vzdrzevanje ZD Sentvid 0 7.689
UPRAVA
INVESTICIJSKO VZDRZEVANJE
z.8t. | Opis Plan 2011 Realizacija 2011
1. | Dograditev arhivskih regalov, z vmesnim podestom, navezava na 18.000
obstojego konstrukcijo v centralnem arhivu v kletni etazi
skupaj invest..vzdrZ. .Uprava 18.000 0
SNMP
INVESTICIJSKO VZDRZEVANJE
z.§t. | Opis Plan 2011 Realizacija 2011

skupaj invest..vzdrz. .SNMP
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REKAPITULACIJA - REALIZACIJA INVESTICIJSKEGA VZDRZEVANJA IN

INVESTICIJ V OBJEKTE ZA LETO 2011

INVESTICIJSKO VZDRZEVANJE OBJEKTOV

Plan 2011 Realizacija 2011

ZD BEZIGRAD 0 0
ZD CENTER 54.000 21.300
ZD MOSTE - POLJE 126.100 88.962
ZD SISKA 14.000 11.419
ZD VIC - RUDNIK 102.154 47.783
ZD SENTVID 0 132.245
UPRAVA 18.000
SNMP 0 0

Skupaj: 314.254 301.710
INVESTICIJE V OBJEKTE Plan 2011 Realizacija 2011
ZD BEZIGRAD 754.486 91.884
ZD CENTER 41.474 26.131
ZD MOSTE POLJE 1.147.691 144,938
ZD SISKA 68.850 48.738
ZD VIC- RUDNIK 215.444 126.983
ZD SENTVID 0 3.224
UPRAVA
SNMP

Skupaj: 2.227.945 441.897
TEKOCE VZDRZEVANJE OBJEKTOV Plan 2011 Realizacija 2011
ZD BEZIGRAD
ZD CENTER 28.259 11.689
ZD MOSTE POLJE 25.000 14,656
ZD SISKA 5.000 5.710
ZD Vi€ - RUDNIK 52.000 25.033
ZD SENTVID 0 7.689
UPRAVA
SNMP

Skupaj: 110.259 64.778
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11.5.  ODSKODNINSKI ZAHTEVK!

Vletu 2011 smo prejeli 3 odSkodninske zahtevke zaradi strokovne napake.

11.6.  VIDNEJSE MEDIJSKE OBJAVE O ZD LJUBLJANA V LETU 2011:
Radio Slovenija - Val 202, 2.1.2011, Oddaja Nedeljski gost
Zurnal, 3.1.2011, S seboj prinesli na tone smeti
Dnevnik, 4.1.2011, Zobobol lahko preseneti tudi med prazniki
Kanal A, 5.1.2011, Marusi¢ napoveduije kraj$e ¢akalne dobe

- Vecer, 6.1.2011, Preventiva in kronicni boiniki v rokah medicinskih sester
Dnevnik, 6.1.2011, Zdravniki bodo imeli ve¢ ¢asa za bolnike

- Dnevnik, 6.1.2011, »Odzivi so izvrstni. Ljudem je takSen pristop vieé.«

- Delo, 6.1.2011, Bo zdravnik dlje z bolnikom?

- Primorske novice, 6.1.2011, Namesto k zdravniku k medicinski sestri
POP TV, 7.1.2011, Dobili bomo referenéne ambulante
Zurnal24, 10.1.2011, Z virusi, brez mraza

- Dnevnik, 10.1.2011, Recesija ni oklestila donacij v zdravstvo

- Dnevnik, 15.1.2011, Le redki bolniki so ¢akali na ve¢ mestih hkrati

- Radio Aktual, 15.2.2011, Pogovor z Janezom Zgajnarjem

- Zurnal24, 18.1.2011, Pogoljufajo, nato posojajo

- STA, 18.1.2011, Center za bolezni dojk

- Zurnal24, 19.1.2011, Kus pred Jankovicem

- Dnevnik, 19.1.2011, Kontrolni pregledi se selijo v osnovno zdravstvo

- Delo, 19.1.2011, Za dostojnejSo obravnavo obolelih
Radio 1, 19.1.2011, Onkolo$ki institut bo dobil pomoé
Finance, 20.1.2011, Zakaj se zdravstveni domovi kopajo v denarju in kam ga
nalagajo
Val 202, 20.1.2011, Ozdravljene bolnice raka dojk bodo kontrolne preglede
opravijale v ZDL

- Zurnal24, 22.1.2011, Prihaja nova ambulanta

- Radio Slovenija 1, 23.1.2011, ZDL bo od Onkoloskega instituta prevzel
kontrolne preglede

- Zurnal24, 25.1.2011, Kako logimo prehlad od gripe

- Dnevnik, 25.1.2011, Nove urgence Se nekaj let ne bo

- Dnevnik, 25.1.2011, Nova urgenca bo nova desetletna zdravstvena gradnja

- Dnevnik, 25.1.2011, O ljubljanski urgenci malo drugace

- Veder, 25.1.2011, MZ: Prekinitev pogodbe bo skrajen ukrep

- Medicina danes, 26.1.2011, Kontrolna ambulanta za bolnice z rakom dojke
enkrat na teden

- Bibaleze.si, 31.1.2011, Preden zanosite, prenehajte kaditi!

- Delo, 31.1.2011, Tri etrt kadilcev hoCe opustiti kajenje

- Zurnal24, 31.1.2011, Prva poskusna ambulanta

- Dnevnik, 1.2.2011, Nova ambulanta za bolnice z rakom dojk
Zurnal24, 4.2.2011, Nov videz za dve
Delo, 4.3.2011, »Dobro sodelujemo, nagaja le ministrstvo za zdravje«
Dnevnik, 5.3.2011, Aprila 60, septembra $e 45 referenénih ambulant
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Delo, 8.3.2011, V treh ZD testiranj niso hoteli opraviti

Dnevnik, 11.3.2011, Zdravnikom ve¢ ¢asa za resno bolne

Finance, 15.3.2011, ZD Ljubljana za informacijski sistem Ze 1,5 milijona
Zurnal24, 21.3.2011, Tudi z vodo zmemo

Dnevnik, 26.3.2011, V&eraj prevzemali $e nedokon¢ano novo urgenco
Zurnal24, 28.3.2011, Zdravnik za odrasle le na eni lokaciii

POP TV, 29.3.2011, Gradnja nove urgence

Dnevnik, 1.4.2011, Referenéne ambulante so svetla lu¢

TV Slovenija 1, 6.4.2011, Spremembe zdravstvene zakonodaje

POP TV, 6.4.2011, Ukrepi za odpravo ¢akalnih dob v zdravstvu

TV Slovenija 1, 7.4.2011, Pogovor o predlaganih spremembah zdravstvene
zakonodaje

Zurnal, 11.4.2011, Najceneje v Ljubljani

Dnevnik, 11.4.2011, Raéun izstavili za napaéno zdravljenje?

TV Slovenija 1, 15.4.2011, Pogovor o prihodu homeopatskih zdravil tudi v
slovenske lekarne

Dnevnik, 18.4.2011, Osteoporozni center po novem na Fuzinah

Zurnal24, 21.3.2011, Tudi z vodo zmerno

Delo, 1.4.2011, ZD Ljubljana: Tudi ob sobotah samo nujna medicinska pomoc za
odrasle

TV Slovenija 1, 7.4.2011, Pogovor o predlaganih spremembah zdravstvene
zakonodaje

Dnevnik, 11.4.2011, Ko boli glava, ne poivajte

Zurnal, 11.4.2011, Najceneje v Ljubljani

Dnevnik, 12.4.2011, Kdaj je bole€ina znamenje bolezni

TV Slovenija 1, 15.4.2011, Pogovor o prihodu homeopatskih zdravil tudi v
slovenske lekarne

Delo, 7.5.2011, Evropski denar za urgentne centre

Delo, 20.5.2011, Na vrhu seznama trojica Jakli¢-Jankovi¢-Jaki¢

Mladina, 22.4.2011, Profil: Cela Slovenija kot NLB

Dnevnik, 24.5.2011, Preboj na podro¢ju informatizacije slovenskega zdravstva
Delo, 19.4.2011, TisoCaki za Studije o dresniku in higieni SestoSolcev

Dnevnik, 1.6.2011, Minister Dorijan Marusi¢: Hitreje Zal ne gre!

Dnevnik, 11.6.2011, Samo brez imena, prosim

Hopla, 17.6.2011, Tudi po¢asi se dale¢ pride

Dnevnik.si, 20.6.2011, Manj denarja za bolniSnice in zdravstvene domove

POP TV, 22.6.2011, Groznja zobozdravnici s smrtjo

Zurnal.si, 22.6.2011, Grozil zobozdravnici

Zurnal24, 23.6.2011, Zobozdravnici grozil s smrtjo

Slovenske novice, 27.6.2011, Obrtniki in starej$i brez denarja za zdravnika
Vzajemnost, 29.6.2011, Kiici 112!

Dnevnik, 30.6.2011, Napad na zobozdravnico opozoril na teZave zobozdravstva
POP TV, 12.7.2011, Obnovljivi recept nepotrebna administracija

Val 202, 12.7.2011, Poletna vro€ina Se posebej slabo vpliva na zdravje starejsih
in mlajSih otrok

Zurnal24.si, 13.7.2011, Zakaj, kako in za kak§no ceno se cepii

STA, 13.7.2011, Referenéne ambulante
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TV Slovenija, 13.7.2011, Z referenénimi ambulantami zadovolien minister,
zdravstveno osebje in bolhiki

TV Slovenija, 13.7.2011, Zdravniki za vroce dni svetujejo veliko tekogine
Primorske novice, 13.7.2011, Vro¢ina: tudi pri nas ve¢ dehidracij

Kanal A, 13.7.2011, Referenéne ambulante

Dnevnik, 14.7.2011, Zdravje pred zdravijenjem

Delo, 14.7.2011, Ministri za splono participacijo v zdravstvu

Vecer, 14.7.2011, Neu€akani pacient je jezo stresel na zobozdravnico

Delo, 18.7.2011, Ni teZko naiti osebja, teZje program

Kanal A, 20.7.2011, Slovenci ne bomo ve¢ pladevali dopolnilnega
zdravstvenega zavarovanja

POP TV, 20.7.2011, Zdravstvena reforma - ukinitev nenujnih prevozov z
resilcem

Dnevnik, 25.7.2011, Spremembe ni brez vztrajnega in natanénega dela

Radio Slovenija, 25.7.2011, Studio ob 17h: Referenéne ambulante

TV Slovenija, 25.7.2011, Marija Orel o svoji grenki in ponizujodi izkusnji z
zdravniki

TV Slovenija 1, 28.7.2011, Kréenje nekaterih zdravstvenih pravic

Vecer, 28.7.2011, Naj bo poletje prijeten letni éas

RA Slovenija, 28.7.2011, Gradnjo nove urgence so Ze od zaCetka spremljali
Stevilni zapleti

Dnevnik, 29.7.2011, V prihodnje manj bolni$nic in zdravstvenih domov
Zurnal24.si, 2.8.2011, Dojenje je pomembno za razvoj otroka

Dnevnik, 4.8.2011, Svarila pred zaletavim kréenjem pravic

Delo, 4.8.2011, Za praviénejSe platevanje prispevkov

Delo, 4.8.2011, Vse ve¢ ljudi povsem nezavarovanih

STA, 5.8.2011, Poleg tujcev in brezdomcev za nezavarovane v zadnjem &asu
vse ve€ nekdanijih podjetnikov

Radio 1, 5.8.2011, Bolni$nic in zdravstvenih domov bo manj

Dnevnik, 5.8.2011, Poletje v znamenju prostovoljstva

Radio Ognijisce, 8.8.2011, V Sloveniji je brez obveznega zavarovanja priblizno
5.200 ljudi

Dnevnik, 8.8.2011, Ruralne ambulante: teZave nimajo skupnega imenovalca
Vecer, 9.8.2011, Gospodarska kriza med nezavarovane pahnila tudi podjetnike
TV Slovenija 1, 14.8.2011, Stevilo ljudi brez zdravstvenega zavarovanja se
povecuje

Veder, 16.8.2011, Zelodec na valovih

STA, 23.8.2011, ZdravniSko pomo¢ zaradi vro€ine iS¢ejo predvsem starejsi
Delo, 23.8.2011, Bodite pozorni na tiste, ki ne vpijejo

POP TV, 24.8.2011, Rekordno tevilo os v Sloveniji

Zurnal24, 24.8.2011, Olaj$anje v soboto

24ur.com, 24.8.2011, Zakaj smo rde¢i, ko nam je vrote

Zurnal24, 30.8.2011, Solarji ne spijo dovolj

Vecer, 30.8.2011, Raznobarvne napotnice

TV Slovenija 1, 31.8.2011, Pogovor o rebalansu proraduna zdravstvene
blagajne in o rezervah v zdravstvu

TV Slovenija, 3.9.2011, Cepljenje proti HPV

Dnevnik, 5.9.2011, Bolniki bodo ¢akali najve¢ eno uro
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TV Slovenija, 6.9.2011, Manj investicij v zdravstvu

Dnevnik, 9.9.2011, Kaj storiti, ¢e vas v nedeljo boli zob

POP TV, 13.9.2011, Otroci brez zavarovanja

Kanal A, 13.9.2011, Klavrno stanje Klini¢nega centra

POP TV, 13.9.2011, Nujnost izgradnje nove urgence

RA Slovenija 1, 13.9.2011, Predsednik Turk si je ogledal gradbiSe nove
urgence

Bibaleze.si, 14.9.2011, Zmotna prepri¢anja o izra§¢anju zobkov

Nedeljski Dnevnik, 14.9.2011, Ambulanta za osebe v socialni stiski

Dnevnik, 14.9.2011, Kaj storiti, ¢e Student zboli v Ljubljani

Dnevnik, 14.9.2011, Se vsaj nekaj let ¢akanja na novo urgenco

Jana, 14.9.2011, Prvi sponzor brezpla¢ne ambulante

Delo, 19.9.2011, Defibrilatorjev vedno veg, a ostajajo neizkoridceni

Dnevnik, 20.9.2011, Marusi¢ obljublja dokonéanje urgence

Dnevnik, 20.9.2011, Prvi sponzor za ambulanto za ljudi brez zdravstvenega
zavarovanja

Zurnal24.si, 27.9.2011, Prehlad je lahko alergija

Zurnal 24, 30.9.2011, Ne bo denarja za stanovanja

POP TV - Preverjeno, 4.10.2011, Preventivne diagnoze

TV Slovenija 1, 5.10.2011, Otroci so lahko samoplaéniki zdravstvenih storitev
Dnevnik, 11.10.2011, Za krepek imunski sistem

Zurnal24, 14.10.2011, Cepiti se $e ne morete

Dnevnik, 14.10.2011, Defibrilatorji so e vedno bolj sami sebi namen
Dnevnik - Nika, 19.10.2012, Tudi optimizem $¢iti zdravje

Zurnal24, 24.10.2012, Krsitelji, ki delajo za drzavo

Dnevnik, 27.10.2012, Po recept za zdravila le $e enkrat na leto

Delo, 29.10.2011, Spet grozi ve¢ ¢akanja na urgenci

Dnevnik - Nika, 2.11.2011, Ni¢ hudega, ¢e malek zboli do desetkrat na leto
Kanal A, 3.11.2011, ReSitev za Zelezniski zdravstveni dom

Dnevnik, 3.11.2011, Jankovi¢ ponudil reSitev za Zelezniski zdravstveni dom
POP TV - Preverjeno, 4.11.2011, Varovanje skrivnosti

Nasa lekarna, 7.11.2011, Pro bono ambulanta za ljudi v stiski

Delo, 11.11.2011, Evrokljugi za zdaj le v glavnem mestu

Dnevnik, 15.11.2011, Sladkorna bolezen je lahko zelo nevarna

Veéer, 17.11.2011, Se vsaki¢ je prisla pomlad

Finance, 18.11.2011, Prakti€no ni ve¢ napake, ki se je ne bi dalo vsaj deloma
popraviti

Radio Aktual, 21.11.2011, Obravnava nujnih primerov na urgenci

Delo-Ona, 22.11.2011, Za eno hrusko je v torbi vedno prostor

POP TV, 28.11.2011, Redariji odslej tudi reevalci v nujnih primerih

Jana, 6.12.2011, Naporna in dolgotrajna

Dnevnik, 6.12.2011, Zdravstveni dom zanetl vojno med Slovenskimi
Zeleznicami in ob€ino

Delo, 7.12.2011, Tozilstvo pripisuje smrt zdravnikovi malomarnosti

Dnevnik, 7.12.2011, Zdravnik zanika krivdo za smrt bolnika

Delo, 9.12.2011, Prostovoljec z duso, ki ga denar ne zanima

Dnevnik - Moje zdravje, 20.12.2011, Kaselj — pomo¢nik dihalnim potem
Rtvslo.si, 22.12.2012, Zdravnik, pred katerim je vsak enak, stopil iz povprecja
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Zurnal, 23.12.2012, Zdravniki so popolnoma izgubili kompas

Dnevnik, 23.12.2012, Ime leta po izboru poslusalcev Vala 202 je Aleksander
Doplihar

Vecer, 27.12.2012, Njegovo delo je zrcalo in slaba vest zdravstvene politike

Teme medijskih objav v letu 2011 (56 razli¢nih tem):

e STROKOVNE TEME - 63 objav na 29 razliénih tem

Tema Skupno vseh objav v letu 2011
rak na dojkah — kontrolni pregledi v ZDL V 10
poletna vro€ina
¢akalne dobe
zdravo Zivijenje
ceplienje
virusi
_defibrilatorji
zobobol ,
obnovijivi recepti
kaselj

6

6

4

4

4

3

2

2

kajenje - 2
homeopatska zdravila 1
svetovni dan ledvic 1
svetovni dan dojenja 1
‘svetovnidan diabetesa 1
spanje 1
prehlad vs. alergija 1
pitje vode 1
otroci in viroze 1
ose 1
oftamologija 1
_morska bolezen 1
izraSCanje zob 1
imunski sistem 1
glavobol 1
1

evroklju€avnice za invalide
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driska in opekline 1
osteoporozni center 1
bole¢ina 1

o DELOVANJE ZDL - 75 objav na 16 razli¢nih tem

Tema Skupno vseh objav v letu 2011

referentne ambulante - ‘ 21
ambulanta in posvetovalnica za ljudi 20
brez zdravstvenega zavarovanja
(delovanje ZDL-SNMP
financna sredstva javnega zdravstva
nasilie nad zaposlenimiv ZDL
nezadovoljni pacient
placevMOL L
sojenje zdravniku Zelinki zaradi smrti
bolnika

NN T o

informacijski sistem

obnova ZD Gmuce

- nujna medicinska pomo¢

Cistilni servis S
varovanje skrivnosti v ZDL

~ zdravstveno varstvo Studentov
zaposlovanje zdravnikov v ZDL
financna sredstva MOL za ZDL

o SLOVENSKI ZDRAVSTVENI SISTEM - 34 objav na 11 razli¢nih tem

Tema ~ Skupno vseh objav v letu 2011
gradnja nove Urgence - 17
ukinitev nenujnih prevozov z reilcem 3
Zelezniski zdravstveni dom -
otroci brez zavarovanja 2
zakon o zdravstveni dejavnosti 2
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stavka zdravnikov

ukinjanje dopolnilnega zdravstvenega
zavarovanja

dvig trosarin na sladke izdelke in
ustekleniéeno vodo

ruraine ambulante
zakon o lekarnah
varcevalni ukrepi
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ZAKLJUCNI DEL

e Datum sprejetja letnega porocila

Letno poro€ilo se sprejema na 8. seji Sveta zavoda ZD Ljubljana, dne 27.2.2012.

e Datum in kraj nastanka letnega porodila

Ljubljana, februar 2012

o Osebe, ki so odgovorne za nastanek letnega poro€ila

Rudi DolSak
Doc.dr. Antonija Poplas Susi¢
Fani Zupec Hiti
Polona Szilvassy
Majda Ciringer
Mateja Kocman
Marjeta Rupnik
Damjana Kralj
NedZad Sejdinovié
Kinga Varga
Lucija Vede
Simona Vitanc

Podatke za pripravo Letnega porogila so pripravili zaposleni delavci Uprave ZDL in predstojniki enot v
sodelovanju z odgovornimi vodji dispanzerjev.
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