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USTANOVITELJ: Republika Slovenija
DATUM USTANOVITVE: 12. januar 1993

DEJAVNOST

Psihiatri¢na bolniSnica Vojnik je specialna bolni$nica, ki opravlja zdravstveno dejavnost na
sekundarni ravni tako, da zdravi ljudi, ki imajo duSevne motnje ali duSevne bolezni ali dusevne
spremembe zaradi okvare moZganovine ali so odvisni od psihoaktivnih snovi.

Dejavnost obsega:
e specialisticno ambulantno dejavnost,
specialisti€no bolnisni¢no dejavnost,
polhospitalno dejavnost,
bolnisnic¢no lekarnisko dejavnost,
gospodarsko dejavnost, ki je namenjena opravljanju dejavnosti, za katero je zavod
ustanovljen.

ORGANI ZAVODA

S0:
svet zavoda,
direktor,

strokovni svet,
drugi organi zavoda.

e ustanovitelja - 4 ¢lani
e Ob¢cine Vojnik - 1 ¢lan
e zaposlenih - 1 ¢lan
e Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenije (ZZZS) - 1 ¢lan.

Na dan 31. 12. 2011 so Svet zavoda Psihiatri¢ne bolni$nice Vojnik sestavljali naslednji €lani:

e mag. Vlasta Kovaci¢ Mezek, predsednica, predstavnica ustanovitelja,
® DuSan Hus, ¢lan, predstavnik ustanovitelja,



® Marjan Javornik, ¢lan, predstavnik ustanovitelja,

e Peter PoZun, ¢lan, predstavnik ustanovitelja,

¢ Milan De¢man, ¢lan, predstavnik Ob&ine Vojnik,

e Albin Apotekar, podpredsednik, predstavnik zaposlenih,

e mag. Igor Urlep, ¢lan, predstavnik ZZZS.
PREDSTAVITEV ZAVODA

Zacetki delovanja Psihiatricne bolnidnice Vojnik segajo v leto 1890, ko je bil objavljen sklep
deZelnega zbora o prodaji drzavnih vrednostnih papirjev, s katerimi so se zagotovila sredstva za
nakup zemljiS¢a in gradnjo hiralnice. Od privatnih lastnikov je bilo odkupljeno nekaj nad 6 ha
zemljiS¢, zgrajeno je bilo glavno hiralniéno poslopje, ki je imelo 44 sob za oskrbovance,
gospodarsko poslopje in mrtvagnica, zavod pa so slovesno odprli 27. decembra 1891. Tekom let in
druzbenih sprememb so se spreminjali tudi lastniki in nazivi zavoda, od Oblastne hiralnice v
Vojniku, preko Doma onemoglih do Doma oskrbovancev v Vojniku, ki je bil 31. marca 1959
ukinjen.

Prostore so temeljito obnovili in 12. decembra 1959 je bil slovesno odprt Nevropsihiatriéni oddelek
Splosne bolnisnice Celje. Kasneje se je preimenoval v TOZD Nevropsihiatrija Vojnik, po preselitvi
nevroloSkega oddelka v novi trakt celjske bolniinice leta 1989 pa je v Vojniku ostal le Psihiatri¢ni
oddelek. V €asu preoblikovanja Zdravstvenega centra Celje se je oddelek odlogil za osamosvojitev
in ustanovitev samostojnega javnega zavoda. Lastnik in ustanovitelj je postala Viada Republike
Slovenije in od 12. 1. 1993 ima ustanova naziv Javni zavod Psihiatri¢na bolni$nica Vojnik. Tako
smo v lanskem letu obeleZili 50 letnico delovanja psihiatri¢ne dejavnosti v Vojniku.

Dejavnost zavoda je v bistvu od ustanovitve dalje enaka — skrb za so¢loveka, pomo¢ v njegovih
teZkih trenutkih, ko je pomogi najbolj potreben. Od leta 1959 je ta pomoé& specialistiéna, usmerjena
na bolnikovo duSevnost in njegovo pocutje. Danes zavod s psihiatri¢nimi storitvami oskrbuje regijo
s priblizno 320.000 prebivalci in razpolaga s 156 posteljami. Glede na velikost gravitacijskega
obmodja, kateremu zagotavlja psihiatriéno zdravstveno varstvo in glede na razsirjenost in pestrost
patologije, so posteljne kapacitete ve¢ kot skromne, saj pride na 1000 prebivalcev le malo ve¢ kot
polovico postelje.

Ves cas delovanja, posebej pa Se v obdobju samostojnosti, zavod skrbi za strokovni in poslovni
napredek, izboljSujejo se bivalni pogoji bolnikov, delovne razmere zaposlenih, veliko pozornosti
namenja vzdrzevanju in modernizaciji objektov ter urejanju okolice in parka ter zunanjemu videzu
bolnisnice.

Pretezni del prihodka (okrog 90 %) Psihiatri¢na bolni$nica Vojnik ustvari z nudenjem storitev (tako
bolni$ni¢nih kot specialistiéno-ambulantnih) na osnovi Pogodbe o izvajanju programa zdravstvenih
storitev, ki jo vsako leto sklene z Zavodom za zdravstveno zavarovanje (ZZZS), Obmo¢no enoto
Celje. Druge prihodke pa pridobiva §e iz prostovoljnega zdravstvenega zavarovanja ter, manjsi del,
iz opravljanja nezdravstvenih storitev.

Bolnisnica se povezuje z drugimi subjekti v zdravstvu, predvsem z Ministrstvom za zdravie
Republike Slovenije kot lastnikom in ZZZS kot plaénikom, ter drugimi zdravstvenimi ustanovami
na primarni, sekundarni in terciarni ravni. Smeri razvoja bolnisnice so usklajene s programom
Ministrstva za zdravije.

Bolnidnica je dolZna delovati po nacelih dobrega gospodarjenja in izpolnjevati vse zakonske in
pogodbene obveznosti. To ji tudi vseskozi uspeva, saj vsa leta, od samostojnosti dalje, posluje
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pozitivno, presezke pa vlaga v izboljanje delovnih in bivalnih pogojev zaposlenih in pacientov. Je
tudi u€na bolniSnica za dijake srednje zdravstvene Sole in za del programa pripravnistva
(psihiatri€na zdravstvena nega) za poklic diplomirana medicinska sestra oziroma diplomirani
zdravstvenik ter Studentom ob delu Fakultete za zdravstvene vede Maribor in Ljubljana (mentorstvo
klini¢nih vaj). Del prakti¢nega izobraZzevanja opravljajo tudi pripravniki iz SploSne bolnisnice
Celje, Splosne bolnisnice TopolSica in regijskih zdravstvenih domov ter zdravniki - specializanti
psihiatrije in druZinske medicine.

PODROBNEJSA ORGANIZACIJA ZAVODA
I. Organizacijska enota Medicinske sluzbe vklju¢uje naslednje oddelke:

- Sprejemni zenski oddelek,

- Sprejemni moski oddelek,

Odprti oddelki A, B in C,

Delovna enota Ravne,

Oddelek za neakutno bolnidni¢no obravnavo,
Oddelek za zdravijenje bolezni odvisnosti (OZBO),
Enota specialisticne ambulante.

Za potrebe vseh oddelkov znotraj organizacijske enote Medicinske sluzbe se organizira delovna
enota skupne medicinske sluzbe, ki obsega: psiholosko sluzbo, socialno sluzbo, laboratorij, lekarno
in delovno terapijo z odgovornimi delavci.

II. Organizacijska enota nemedicinske sluzbe vkljuéuje:

1. Upravo zavoda,
2. Preskrbovalno vzdrzevalne enote, ki obsegajo:

e kuhinjo,

e pralnico,

e toplarno,

e tehni¢no vzdrZevalne delavnice,
e vrtnarijo,

e skladisce.



ill. ORGANIGRAM PSIHIATRICNE BOLNISNICE VOJNIK

PSIHIATRICNA BOLNISNICA
VOJINIK

[ SVET ZAVODA ]




VYODSTVO ZAVODA

Psihiatri¢no bolniSnico Vojnik od 19. 1. 2012 vodi v. d. direktorice Valentina Winkler Skaza, dr.
med., spec. psih. (do 18. 1. 2012 je bil v. d. direktorja Daniel Lajlar, dr. med., spec. psih.),
namestnik v. d. direktorice je mag. Egidij Cretnik, pomoénica v. d. direktorice za podrogje
zdravstvene nege je Duska Drev, VMS, univ. dipl. org.
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POSLOVNO POROCILO VSEBUJE NASLEDNJA POJASNILA:

Porocilo o dosezenih ciljih in rezultatih predpisuje Navodilo o pripravi zakljuénega raduna
drzavnega in obcinskega proracuna ter metodologije za pripravo porodila o dosezenih ciljih in

rezultatih neposrednih in posrednih uporabnikov proraduna — Ur. I. RS 12/2001, 10/2006, 8/2007.

102/2010:

1. Zakonske in druge pravne podlage, ki pojasnjujejo delovno podroje posrednega
uporabnika;

2. Dolgorocne cilje posrednega uporabnika, kot izhaja iz veéletnega programa dela in razvoja
posrednega uporabnika oziroma podro¢nih strategij in nacionalnih programov;

3. Letne cilje posrednega uporabnika, zastavljene v obrazloZzitvi finanénega nadrta posrednega
uporabnika ali v njegovem letnem programu dela;

4. Oceno uspeha pri doseganju zastavljenih ciljev, upoStevaje fizi¢ne, finanéne in opisne
kazalce (indikatorje), dolodene v obrazlozitvi finannega nalrta posrednega uporabnika ali v
njegovem letnem programu dela po posameznih podro¢jih dejavnosti;

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

6. Oceno uspeha pri doseganju zastavljenih ciljev v primetjavi z doseZenimi cilji iz poro&ila
preteklega leta ali ve¢ preteklih let;

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

8. Oceno notranjega nadzora javnih financ;

9. Pojasnila na podrogjih, kjer zastavljeni cilji niso bili doseZeni, zakaj cilji niso bili doseZeni.
Pojasnila morajo vsebovati seznam ukrepov in terminski naért za doseganje zastavljenih
ciljev in predloge novih ciljev ali ukrepov, &e zastavljeni cilji niso izvedljivi;

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

11. Druga pojasnila, ki vsebujejo analizo kadrovanja in kadrovske politike in poroéilo o

investicijskih vlaganjih.
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1. ZAKONSKE IN DRUGE PRAVNE PODLAGE, KI POJASNJUJEJO
DELOVNO PODROCJE ZAVODA

a) Zakonske podlage za izvajanje dejavnosti zavodov

- Zakon o zavodih (Uradni list RS, §t. 12/1991, 451/1994 Od1.US: U-1-104/92, 8/1996, 18/1998
Od1.US: U-1-34/98, 36/2000-ZPDZC, 127/2006-ZJZP),

- Zakon o zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, §t. 23/2005-UPB2, 23/2008),

- Zakon o zdravniski sluzbi (Uradni list RS §t. 98/1999, 67/2002, 15/2003, 45/2003-UPB1, 63/2003
OdLUS: U-1-291-00-15, 2/2004, 36/2004-UPB2, 62/2004 Odl.US: U-I-321/02-12, 47/2006,
72/2006-UPB3, 15/2008-ZPacP, 58/2008, 49/2010 Odl.US: U-I-270/08-10, 107/2010-ZPPKZ),

- Dolocila Splosnega dogovora za leto 2011 z aneksi,

- Pogodbe o izvajanju programa zdravstvenih storitev za pogodbeno leto 2010 z ZZZS.

b) Zakonske in druge pravne podlage za pripravo letnega porodila

- Zakon o javnih financah (Uradni list RS, §t. 11/2011-UPB-4),

- Zakon o interventnih ukrepih (Uradni list RS, §t. 94/2010),

- Zakon o raunovodstvu (Uradni list RS, $t. 23/99, 30/02-ZJF-C),

- Zakon o preglednosti finanénih odnosov in lo¢enem evidentiranju razli¢nih dejavnosti (Uradni list
RS, §t. 33/2011),

- Navodilo o pripravi zakljuénega rafuna drzavnega in ob&inskega proracuna ter metodologije za
pripravo poro€ila o doseZenih ciljih in rezultatih neposrednih in posrednih uporabnikov proraduna
(Uradni list RS, st. 12/01, 10/06, 8/07, 102/10),

- Pravilnik o sestavljanju letnih poro¢il za proraun, proradunske uporabnike in druge osebe javnega
prava (Uradni list RS, st. 115/02, 21/03, 134/03, 126/04, 120/07, 124/08, 58/10, 104/10, 104/11),

- Pravilnik o enotnem kontnem nadrtu za proradunske uporabnike in druge osebe javnega prava
(Uradni list RS, §t. 112/09, 58/10, 104/10, 104/11),

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

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

- Pravilnik o dolocitvi neposrednih in posrednih uporabnikov drZavnega in obginskih proradunov
(Uradni list RS, 46/03),

- Pravilnik o naCinu in rokih usklajevanja terjatev in obveznosti po 37. &lena Zakona o
racunovodstvu (Uradni list RS, §t. 117/02, 134/03),

- Uredba o delovni uspesnosti iz naslova prodaje blaga in storitev na trgu (Uradni list RS, §t. 97/09),
- Pravilnik o doloditvi obsega sredstev za delovno uspesnost iz naslova prodaje blaga in storitev na
trgu v javnih zavodih iz pristojnosti Ministrstva za zdravje (Uradni list RS, §t. 7/2010),

- Navodilo v zvezi z razmejitvijo dejavnosti javnih zdravstvenih zavodov na javno sluzbo in trzno
dejavnost Ministrstva za zdravje (§t. 012-11/2010-20 z dne 15. 12. 2010).

¢) Akt o ustanovitvi zavoda

- Odlok o preoblikovanju Psihiatricnega oddelka Vojnik v javni zdravstveni zavod Psihiatri¢na
bolni8nica Vojnik (12. 1. 1993),

- Sklep o spremembi Odloka o preoblikovanju Psihiatri¢nega oddelka Vojnik v javni zdravstveni
zavod Psihiatri¢na bolni$nica Vojnik (21. 9. 1995),

- Odlok o spremembah in dopolnitvah Odloka o preoblikovanju Psihiatriénega oddelka Vojnik v javni
zdravstveni zavod Psihiatri¢na bolninica Vojnik (3. 10. 2006),

- Odlok o spremembah Odloka o preoblikovanju Psihiatri¢nega oddelka Vojnik v javni zdravstveni
zavod Psihiatri¢na bolni$nica Vojnik (21. 12. 2010).

d) Interni akti zavoda
- Statut Psihiatri¢ne bolniSnice Vojnik s spremembami in dopolnitvami,
- Pravilnik o ratunovodstvu,
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- Navodilo o nadinu povradila stro§kov zaposlenih v zvezi z delom,

- Pravilnik o popisu sredstev in obveznosti do virov sredstev,

- Navodilo o krogotoku knjigovodskih listin,

- Pravilnik o zavarovanju osebnih podatkov,

- Pravilnik o dolocitvi seznama in §tevila deZurnih delovnih mest, ¢asa opravljanja deZurne sluzbe in
strokovnega podrocja, na katerem se opravlja deZurstvo,

- Pravilnik za oddajo javnih naroéil,

- Pravilnik o notranjem revidiranju,

- Register tveganj,

- Sistemizacija delovnih mest JZ Psihiatri¢na bolni$nica Vojnik s spremembami in dopolnitvami,

- Pravila o disciplinski in od$kodninski odgovornosti,

= Pravilnik o evidentiranju prisotnosti na delovnem mestu s spremembami in dopolnitvami,

- Pravilnik o delovnem ¢asu v JZ Psihiatri¢na bolni$nica Vojnik s spremembami in dopolnitvami,

- Pravilnik o vrstah izolacijskih ukrepov za prepreevanje in obvladovanje bolnidniénih okuzb v
Psihiatri¢ni bolnisnici Vojnik,

- Pravilnik o omejitvah in dolZnostih v zvezi s sprejemanjem daril,

- Pravilnik o dolocitvi Stevila dni letnega dopusta iz naslova posebnih pogojev (delovnih pogojev in
psihi¢nih obremenitev),

- Navodilo za upravljanje z dokumentarnim gradivom v JZ Psihiatri¢na bolnignica Vojnik,

- Poslovnik o delovanju in uporabi internega alarmnega sistema v PB Vojnik,

- Poslovnik o uporabi in ravnanju s sluzbenimi karticami, kljuéi in daljinskimi upravljalniki,

- Poslovnik o volitvah delavcev v svet delavceyv.

2. DOLGOROCNI CILJI ZAVODA

Dolgoro¢ni cilji nase bolnisnice so:

delovati poslovno uspesno, strokovno in kakovostno,

postati prepoznavni v 0Zji in $irsi okolici,

biti prijazen do bolnikov,

delovati timsko ter se povezovati z drugimi zdravstvenimi ustanovami,
uresni¢evati naSe osnovno poslanstvo — skrb za duSevno zdravije,

aktivno sodelovati pri oblikovanju zdravstvene politike na nivoju drZave,
skrbeti za stalen strokovni razvoj zaposlenih,

uvajanje novih storitev,

ohraniti status ucne ustanove z izvajanjem prakti¢nega pouka dijakov zdravstvenih $ol in
Studentov visokoSolskih zavodov.

Osnovni dolgoro¢ni cilji dejavnosti so bili zastavljeni v Javnem zavodu Psihiatri¢na bolnisnica
Vojnik ob njegovi ustanovitvi leta 1993 in se v zadnjih sedemnajstih letih niso spreminjali.
Pogodbene obveznosti do ZZZS definirajo fiziéni obseg in vsebino naSega dela. Pogodba nas
zavezuje opraviti letno 1219 hospitalizacij in 15.272 ambulantnih pregledov, vsebinski obseg
specialisticnega ambulantnega dela predvideva 159.428 tock. Hospitalni del pogodbe je posredno
vsebinsko limitiran s predvideno povpreéno leZalno dobo, ki v Psihiatri¢ni bolni$nici Vojnik Ze
nekaj let kaZe tendenco nizanja. To kaze na sorazmerno niZji nivo preskrbljenosti regije v sferi
posteljnega fonda v drzavnem merilu. Nedvomno je dostopnost zavarovancev do psihiatri¢ne
hospitalne storitve v centralni in severo-vzhodni Sloveniji manjSa kot v jugo-zahodni Sloveniji.
Pred ve¢ kot desetimi leti obljubljeni notranji premiki posteljnega fonda in kadra se niso zgodili,
prav tako ostaja odprto vpraSanje standardov in kadrovskih normativov. Oboje bi dolgoro&no
definiralo dejavnost psihiatricne oskrbe v na$i regiji. Dispanzerski suport nasi hospitalni in
ambulantni specialisticni dejavnosti je $¢ vedno §ibek in obremenjen z dolgimi ¢akalnimi dobami.
Zametki skupnostne psihiatrije obetajo v prihodnosti razbremenitev ambulantne in posredno
hospitalne dejavnosti, bila bi tudi v veliko pomo¢ pri izvajanju Zakona o duSevnem zdravju, vendar
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se zatika v organizaciji in financiranju dejavnosti. Med dolgoroéne cilje vsekakor sodi dokonéna
reSitev problema forenziCne psihiatrije na drzavni ravni. Kljub odprtju oddelka v UKC Maribor
sodiS€a usmerjajo paciente z ukrepom obveznega hospitalnega zdravljenja v Psihiatri¢no bolnisnico
Vojnik, tudi iz drugih regij. V letu 2011 smo imeli na sprejemnem moskem oddelku tri forenzi¢ne
paciente, eden ni iz naSe regije.

V zadnjih letih so se pokazale vse slabosti centralnega planiranja specializacij. V tem sistemu
planiranja prihaja vedno znova do bega zdravnikov specialistov v centre, kar seveda ni bilo
»planirano« ob dodelitvi specializacij na osnovi potreb in kadrovskih planov posameznih regij.

V Psihiatri¢ni bolniSnici Vojnik z zadovoljstvom ugotavljamo, da je na$, ob ustanovitvi prvi in
prioritetni cilj — ureditev bivalnih in delovnih pogojev, bil v glavnem doseZen. Pred nami so $e
manjsi organizacijski premiki s ciljem racionalizacije poslovanja in preusmeritev naSe pozornosti na
strokovno rast zavoda.

3. LETNI CILJI ZAVODA, KI IZHAJAJO IZ STRATESKIH CILJEV

Najpomembnejsi letni cilji Psihiatriéne bolni$nice Vojnik so naslednji:
e realizirati program dela, doloen s Pogodbo o izvajanju programa zdravstvenih storitev,

sklenjeno z ZZZS, Obmo¢no enoto Celje,

poslovanje zakljuditi s pozitivnim finan¢nim rezultatom,

uvajanje klini¢nih poti,

uvajanje standardov zdravstvene nege,

uvajanje sistema kakovosti in varnosti pacientov ob upoStevanju Zakona o pacientovih

pravicah in Zakona o dusevnem zdravju,

izvedba nacionalne ankete o izkusnjah pacientov v slovenskih bolnignicah,

izvedba ankete o zadovoljstvu zaposlenih v Psihiatriéni bolni$nici Vojnik,

nadgradnja in posodobitev informacijskega sistema,

aktivnosti za uvedbo projekta e-Zdravje (nadaljevanje),

nadaljevanje projekta za preselitev DE Ravne na mati¢no lokacijo v Vojnik,

upostevati ugotovitve in priporocila iz porodil o opravljenih notranjih revizijah poslovanja

bolnisnice,

e v skladu s sprejetim kadrovskim naértom realizirati nafrtovane zaposlitve za nedologen in
doloden das,

e izvedba postopka ocenjevanja javnih usluZzbencev in rednih letnih pogovorov,

e nadaljevanje usmerjenih obdobnih zdravstvenih pregledov za zaposlene in revizija Izjave o
varnosti z oceno tveganja,

e realizirati naértovano izobrazevanje zaposlenih.

3.1 Vletu 2011 se je v polnem obsegu preizkusila sprememba pogodbe z ZZZS iz leta 2010, ko
smo sredi leta v pogodbo dodali ambulanto za kliniéno psihologijo in $e eno specialisti¢no
psihiatricno ambulanto. V letu 2010 to testiranje ni dalo objektivnega uvida, ker sprememba ni
veljala za celo leto. Vecji obseg ambulantnega dela je dal pri¢akovani rezultat. Regija je po vet
desetletjih dobila solidno in zanesljivo strokovno podporo klasi¢ni psihiatriji — specialisti¢no
ambulanto za klini¢no psihologijo z realizacijo v to¢kah 105,75 (indeks) in v $tevilu pregledov —
indeks 107,36. Dodatna specialisti¢na psihiatri¢na ambulanta ni dosegla polnega planiranega obsega
dela — Stevilo tock psihiatri¢cna ambulanta — indeks 84,37, kar je delno posledica tudi zelo
izboljSanega dela regijskih psihiatri¢nih dispanzerjev. Posledi¢no se je zmanjsal pritisk na hospitalni
del dejavnosti, kar je bilo pri¢akovati ob izbolj§anem ekstrahospitalnem delu. Stevilo hospitalno
obravnavanih primerov se je znizalo na letni ravni za 30 primerov, kar predstavlja indeks 97,54.

13



3.2 Aneks 8t. 2 k Splodnemu dogovoru za pogodbeno leto 2010 je v 23. &lenu predvidel, da
izvajalci do 1. aprila 2011 vzpostavijo samostojne organizacijske oddelke za neakutno bolnigni¢no
obravnavo, sicer se jim od takrat dalje prizna cena v visini 70 % cene BOD, dologene v kalkulaciji
bolnisniCne zdravstvene nege in paliativne oskrbe (202 111).

Za to noviteto je morala bolnisnica dologiti poseben oddelek, dologiti planirano 3tevilo postelj za te
paciente, oddelek opremiti z ustrezno oznako in te paciente obravnavati in deklarirati po pravilih
zavarovalnice. V Vojniku smo za to dejavnost izbrali oddelek v Ravnah pri Sostanju, ki je tej obliki
zdravljenja najbolj organizacijsko in lokacijsko ustrezen. Preverba zavarovalnice je bila Ze v aprilu
2011 in je bilo porocilo komisije na Ministrstvo za zdravje ugodno, nasa regitev je bila ustrezna. V
mesecu juniju 2011 je Ministrstvo za zdravje opravilo upravni nadzor v DE Ravne (30. 6. 2011) in
ponovno ugotovilo, da je naSa organizacija, kot tudi strokovna resitev »neakutne bolnisni¢ne
obravnave« ustrezna. Ob samem nadzoru ni bilo ugotovljenih napak, porotila upravnega nadzora pa
nismo prejeli niti do sredine februarja leta 2012. Ta dejavnost je bila realizirana v letu 2011 v
obsegu 2.340 BOD, kar pomeni 32,65 % nad planom.

3.3 Ze stiri leta nadrtovane selitve psihiatri¢nega oddelka v Ravnah pri Sostanju tudi v letu 2011
ni bilo mogoce izpeljati zaradi e vedno neresenih zemljisko — knjiznih prepirov. Se vedno dakamo

sodni razplet med Ministrstvom za zdravje in Obgino Vojnik.

3.4 Letni plan izobraZevanja je bil realiziran v pricakovanem obsegu.
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4. OCENA USPEHA PRI DOSEGANJU ZASTAVLJENIH CILJEV
4.1. REALIZACIJA LETNIH CILJEV

Tabela 1: Realizacija letnih ciljev, ki so navedeni pod toc¢ko 3

Letni cilji Realizirane naloge Nerealizirane naloge Ods.t ote!(.
realizacije
realizirati program dela realizirano delno nerealiziran del obsega | bolniSni¢na
programa bolni$ni¢no dejavnost
specialisti¢ne in 97,54
ambulantno . | ambulantna
specialisti¢ne dejavnosti dejavnost
84,37
poslovno leto zakljuditi s realizirano 100
pozitivnim finanénim
rezultatom
uvajanje klini¢nih poti realizirano 100
uvajanje standardov v fazi realizacije, 100
zdravstvene nege sprotno
dopolnjevanje
uvajanje sistema kakovosti in stalna naloga, 100
varnosti pacientov sprotne analize in
izboljSave
izvedba nacionalne ankete o ni bilo realizirano 0
izkusnjah pacientov (pobudnik je
Ministrstvo za
zdravje, ki izvede
tudi analizo)
izvedba ankete o zadovoljstvu | realizirano 100
zaposlenih
nadgradnja in posodobitev realizirano, nekatere 70
informacijskega sistema aktivnosti so Se v
teku
aktivnosti za uvedbo projekta aktivnosti so v teku 60
e-Zdravje — prilagajanje
internih varnostnih
politik smernicam
MZ
projekt preselitve DE Ravne aktivnosti so v teku | nereSena lastniska 0
razmerja med
Ministrstvom za
zdravje in Obéino
Vojnik
upostevati ugotovitve in realizirano delno 50
priporoéila iz poro€il o
opravljenih notranjih revizijah
poslovanja
v skladu s sprejetim realizirano 100
kadrovskim naértom realizirati
nacrtovane zaposlitve za
nedolocen in doloden &as




izvedba postopka ocenjevanja | realizirano 100
javnih usluzbencev in rednih
letnih pogovorov
nadaljevanje usmerjenih aktivnosti so v teku 50
obdobnih zdravstvenih
pregledov za zaposlene in
revizija Izjave o varnosti z
oceno tveganja

realizirati nacrtovano realizirano 100
izobraZevanje zaposlenih

Iz primerjave podatkov iz plana in realizacije je razvidno, da so bili cilji v glavnem dosezeni,
nekatere aktivnosti se Se izvajajo in bodo zaklju¢ene predvidoma v prihodnjem letu, dolo¢ene (npr.
nadgradnja in posodobitev informacijskega sistema) pa se bodo izvajale dlje ¢asa, po fazah, ki jih
bomo opredelili v planskih dokumentih. Glede doseganja oz. nedoseganja posameznih ciljev je
prikazanega ve¢ v nadaljevanju po posameznih podrocjih delovanja.

a) Stroka

Sestavni del kakovostnega zdravljenja je tudi upo$tevanje in varovanje pravic pacientov in seveda
vseh zaposlenih. Pri tem ne gre le za tiste pravice, ki jih varuje zakonodaja, marve¢ za splosno
znane pravice, ki zadevajo moralno in eti¢no drzo zaposlenih. V Psihiatriéni bolnisnici Vojnik se
¢lovekove pravice pacientov spoStujejo. Tudi sporni postopek sprejema in zdravljenja
psihiatricnega pacienta brez njegove privolitve poteka v skladu s predpisi in zadnjo odredbo
Ustavnega sodisca.

V letu 2010 je bila vpeljana nova kvaliteta na nivoju skrbi in varnosti za paciente — zastopnistvo,
kar se nanaSa v prvi vrsti na paciente, ki so sprejeti proti svoji volji in predstavlja najoblutljivejsi
segment nase obravnave, obenem pa pravno najbolj sporen del zdravljenja pacientov na
psihiatri¢nih oddelkih. Brez veéjih zapletov smo uvedli potrebno noviteto, ki jo je predvidel Zakon
o dusevnem zdravju.

Kadrovanje zdravnikov ostaja permanentni problem zaradi centralnega vodenja specializacij in le s
tezavo pokriva odsotnosti specializantov in planirane upokojitve v bliznji prihodnosti (Stitje
zdravniki).

IzobraZevanje je potekalo po planu. Stevilo izobraZevanj v tujini je bilo zaradi evidentiranja
enakomerno porazdeljeno. Dve specializantki psihiatrije sta opravili specialisti¢ni izpit in se redno
zaposlili v Psihiatri¢ni bolnisnici Vojnik. Specialistka psihiatrije je vpisala doktorski $tudij s
podrocja psihiatrije.

Kljub pomanjkanju zdravnikov (kroZenje v okviru specializacije, izobraZevanje, porodniski dopust)
delo opravljamo skrbno, kakovostno, strokovno, odgovorno in kolegialno.

Povezani smo z okoliskimi DSO in na njihovo Zeljo izvedemo razna predavanja za zaposlene.
V specialisticni ambulanti deluje ambulanta za zdravljenje odvisnosti, kjer dela specialistka

psihiatrije z Oddelka za zdravljenje bolezni odvisnosti ter specialisticna ambulanta z zaposlenim
specialistom psihiatrom.
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b) Zdravstvena nega

Tudi v letu 2011 smo zaposleni v zdravstveni negi nenehno razmisljali o tem, kako bi izboljsali
svoje delo. Kolegij vodilnih medicinskih sester je posvetovalni organ za podro&je zdravstvene nege,
za vse kljucne naloge in aktivnosti, ki pripomorejo k razvoju stroke, k izbolj§evanju kakovosti dela,
udinkovitej$i organizaciji, k ve&jemu zadovoljstvu pacientov in zaposlenih. Ze vrsto let se
praviloma sestajamo vsako sredo. Vsi zapisniki s sklepi, ki so bili vodeni za strokovne kolegije, so
bili tudi v letu 2011 posredovani vsem bolni$ni¢nim oddelkom.

Zaposleni v zdravstveni negi smo v preteklem letu opravljali svoje delo v osmih organizacijskih
enotah in na dveh lokacijah, v Vojniku in v enoti Ravne nad Sostanjem. Kontinuirano zdravstveno
nego smo izvajali s Stirinajstimi diplomiranimi medicinskimi sestrami/vi§jimi medicinskimi
sestrami/dipl. zn. in s 53 srednjimi medicinskimi sestrami/zdravstvenimi tehniki (dve sta zaposleni s
poloviénim delovnim €asom, tri sodelavke pa zaradi zdravstvenega stanja o0z. malega otroka
opravljajo delo le v dveh izmenah). V mesecu maju nas je zapustila ena dipl. medicinska sestra,
njen odhod smo nadomestili z novo sodelavko za doloden &as, ena dipl. medicinska sestra se je
vrnila s porodnega dopusta, ena srednja medicinska sestra pa je Ze od meseca maja odsotna zaradi
bolezni. Zaradi $tevilnih odsotnosti in zapletov smo na treh bolnidniénih oddelkih izvedli kadrovske
prerazporeditve (vodilne medicinske sestre in dveh namestnic).

V poslovno leto smo prenesli minimalno $tevilo preseznih delovnih ur pri zaposlenih v zdravstveni
negi in v oskrbi. Z dobrim sodelovanjem vseh ter s pomocjo petih Studentov (od 1. 7. do 18. 9.
2011) smo letne dopuste v skladu z Zeljami zaposlenih lahko razporejali v poletnih mesecih. Vsak
dan sproti je deZzurna medicinska sestra Stevilénost posameznega tima prilagajala obsegu in
teZavnosti dela, v rednem delovnem casu pa je to dolznost vodilnih MS/dipl. zn in njihovih

namestnic.
Zaradi vecje varnosti pacientov, predvsem pa zaradi niZjih stro§kov, smo tudi v tem letu ob
vikendih in praznikih zdruZzevali bolnike na enem odprtem bolnisniénem oddelku.

Od 1. 1. 2011 vse psihiatri¢ne bolni$nice in psihiatriéni oddelek uporabljamo enotno lestvico
ocene tveganja za padec ter protokol ukrepov glede na ogroZenost bolnika za padec. V uporabi je
tudi nov dokument.

Zbirali smo podatke o kazalnikih kakovosti in neZelenih dogodkih, ki jih zahteva Ministrstvo za
zdravje, pripravili skrbno analizo in uvedli nekatere izboljsave.

MeseCno smo zbirali podatke o obremenitvi medicinske sestre v ¢asu deZurne sluzbe in jih
posredovali na Ministrstvo za zdravje.

Spomladi smo prejeli rezultate Nacionalne ankete o izku$njah pacientov v psihiatri¢ni bolni3nici, ki
smo jo zaklju€ili zadnji dan meseca decembra 2010. Dosegli smo najboljSe rezultate med
psihiatricnimi bolni$nicami, saj je bil vrstni red naslednji: PB Vojnik, PB Idrija, PB Ormoz, PK
Ljubljana, PB Begunje.

V mesecu aprilu smo izvedli anketo o zadovoljstvu pacientov v specialisticni ambulanti in bili z
rezultati tudi tokrat zelo zadovoljni.

V mesecu juliju smo presli na E- naro¢anje laboratorijskih storitev, Se prej pa izvedli izobraZevanje
za MS/dipl. zn.
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Do meseca septembra smo skrbeli za nemoten potek konziliarne internistiéne ambulante, ki jo je
izvajal zunanji specialist internist. Za paciente smo izvajali centralno narofanje CT preiskav in
EEG.

S sodelavci ostalih poklicnih skupin smo v soboto, 08. 10. 2011 vzorno pripravili in izvedli »dan
odprtih vrat« in tako javnosti pokazali bolni§ni¢ne prostore ter predstavili dejavnosti razli¢nih
sluzb.

Tudi v letu 2011 smo posebno skrb posvetili strokovnemu izobrazevanju, saj se zavedamo nujnosti
spremljanja razvoja naSe stroke, pa tudi novosti na ostalih strokovnih podro&jih. Znotraj bolnisnice
smo organizirali Sest internih izobrazevanj, ki se jih je udeleZilo 83 slusateljev. Z zunanjim
izvajalcem smo izvedli obnovitveno izobraZevanje o razkuZevanju in umivanju rok, ki smo se ga
udeleZili vsi zaposleni v zdravstveni negi in oskrbi.

V mesecu maju, 13. 5. 2011 smo organizirali strokovni seminar z naslovom »Celostna obravnava
depresivnega bolnika«, na katerem je osem zaposlenih v zdravstveni negi aktivno nastopilo
(predavanje, objava ¢lanka v zborniku).

V mesecu juniju, 1. 6. 2011 pa smo s sodelovanjem Sekcije MS/ZT v psihiatriji organizirali seminar
z naslovom, »Celostna obravnava bolnika z odvisnostjo«. Sedem zaposlenih v zdravstveni negi je
imelo predavanje, svoj prispevek pa so objavili tudi v zborniku. Na obeh seminarjih so bili tudi
zunanji slusatelji.

Izobrazevali smo se tudi na strokovnih seminarjih zunaj bolnisnice. Stiri MS/dipl. zn so tudi v letu
2011 nadaljevali z izobraZzevanjem iz realitetne terapije. Trije zdravstveni tehniki so nadaljevali
Studij ob delu za dvig formalne izobrazbe na podro&ju zdravstvene nege, eden je v mesecu oktobru
7e diplomiral in si pridobil naziv dipl. zn.

Sodelovali smo na dnevnem zdravniskem raportu, raz§irjenem strokovnem kolegiju bolniSnice,
strokovnem svetu, sejah sveta zavoda. Sodelovali in povezovali smo se tudi z vsemi ostalimi
sluzbami bolni$nice in nadomestili odsotnost vodje bolnigniéne lekarne (izdaja potrebnih zdravil na
bolnisni¢ne oddelke in naro¢anje zdravil in ostalega materiala pri dobaviteljih).

Aktivno smo sodelovali:

- na kolegiju in v izvrSilnem odboru Sekcije medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov v
psihiatriji,

- v delovni skupini Raz$irjenega strokovnega kolegija za zdravstveno nego,

- v stalni delovni skupini glavnih medicinskih sester slovenskih bolnisnic,

- v skupini za poenotenje kategorizacije bolnikov,

- v izviSilnem odboru Drustva MS/ZT Celje,

- v izvrSilnem odboru Sekcije za management v zdravstveni negi,

- v delovni skupini za podrocje kakovosti in varnosti v psihiatriéni zdravstveni negi, ki deluje pod
okriljem naSe sekcije,

- v komisiji za obvladovanje bolnini¢nih okuzb.

Na vseh bolniSni¢nih oddelkih smo izvajali dnevno kategorizacijo bolnikov. Izvedli smo dva
notranja nadzora nad kategoriziranjem pacientov. V mesecu decembru pa smo prieli s pripravo na
vnos dejansko opravljenega dela zaposlenih v zdravstveni negi glede na zahtevnost bolnisniéne
zdravstvene nege, ki stopa v veljavo 1. 1. 2012, Namen vnosa §tevila ur v program kategorizacije je,
pridobiti sprotne podatke o potrebah po zaposlenih v zdravstveni negi. Pri oceni potreb negovalnega
kadra bodo upoStevane dejansko opravljene ure in iz ur preraunan kader. Za realizacijo tega
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projekta pa smo potrebovali nadgradnjo radunalniskega programa Birpis 21, ki je bila uspesno
izvedena ob koncu leta.

Tudi v letu 2011 je v nasi bolni$nici potekal prakti¢ni pouk dijakov Srednje zdravstvene Sole Celje.
Izvajali smo mentorstvo klini¢nih vaj Studentom ob delu Visoke zdravstvene $ole v Celju (13
Studentov) in Fakultete za zdravstvene vede Maribor (19 $tudentov). Izvedli smo mentorstvo §tirim
pripravnikom, ki so bili v okviru programa pripravnistva za diplomirane medicinske sestre/dipl.zn. s
podro¢ja psihiatricne zdravstvene nege razporejeni v naSo bolnisnico (Zdravstveni dom Celje,
Zdravstveni dom Zalec in Splo$na bolnisnica Celje).

Pripravili smo nacrt cepljenja zaposlenih proti sezonski gripi in cepljenje tudi sami izvedli

V jesenskih mesecih je organizacijski odbor Ze pri¢el s pripravo strokovnega seminarja, ki naj bi ga
izvedli v letu 2012,

V tem letu smo v racunalniski program sami evidentirali vse odsotnosti zaposlenih (zdravnikov,
medicinskih sester, zdravstvenih tehnikov, psihologov, farmacevtke, zaposlenih na podrodju
CiSCenja in v ¢ajnih kuhinjah), pred tem se je to delo opravljalo na Upravi. Evidentiranje delovnega
Casa zaposlenih, ki je podlaga za obracun plaé, $e vedno poteka v obliki papirne evidence, smo pa
aktivno sodelovali pri pripravi prehoda na raunalnidki izpis evidence delovnih ur kot osnove za
obracun pla¢, ki bo poskusno stopil v veljavo v februarju 2012, kar si zaposleni v zdravstveni negi
ze dolgo moc¢no Zelimo.

Izvajali smo izmenjavo oz. prerazporejanje zdravil med oddelki. S tem smo se izognili zalogam na
oddelkih in privaréevali kar nekaj sredstev.

Oblikovali smo aktivnosti in kompetence SMS/ZT v zdravstveni negi PB Vojnik, ki so zakljugili
izobrazevalni program, katerega zadnji vpis je potekal v Solskem letu 1980/81. Na osnovi
Pravilnika o nacionalnem registru specialnih znanj v dejavnosti zdravstvene in babike nege bodo
skusali uveljaviti priznanje specialnih znanj s podro&ja psihiatri¢ne zdravstvene nege.

V mesecu decembru smo se pridno izobraZzevali oz. pripravljali za program internega narofanja. Od
1. 1. 2012 bomo le v tej obliki lahko narocali zdravila in ostale zdravstvene materiale v bolnidniéni
lekarni ter pisarni§ki material in Cistila v skladiséu.

Skupaj z naSimi pacienti smo se vkljuéili v humanitarno akcijo zbiranja plasti¢nih pokrovckov, ki
jo Se vedno izvajamo.

Tudi v preteklem letu smo zaposleni v zdravstveni negi veliko pozornosti namenili medosebnim
odnosom. Pri tem Zal ocenjujemo, da nismo bili uspe$ni, saj reSevanje ni odvisno le od nase
poklicne skupine.

Veliko skrb smo namenili skrbno vodeni negovalni dokumentaciji, ki nam omogo¢a sistemati¢nost

dela in sprotno vrednotenje. Zaposleni v zdravstveni negi se vedno bolj zavedamo pomembnosti
dokumentiranja, saj s tem evidentiramo svoje delo.

¢) Laboratorij

Poslovno poroc€ilo za leto 2011 je prikaz uresnicevanja ciljev laboratorija v okviru ciljev, ki so bili
postavljeni na ravni celotnega JZ Psihiatri¢na bolnisnica Vojnik.
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V letu 2011 je bilo v laboratoriju:

- obravnavanih 4.392 hospitalnih in 474 ambulantnih pacientov,
- izvedenih je bilo pribliZzno 34.000 preiskav s kontrolami in kalibracijami,
- odposlanih v drug laboratorij 600 pacientov s 1.037 razli¢nimi preiskavami.

Tabela 2: Odvzemi in preiskave v letih 2010 in 2011

Leto Leto
Vrsta 2010 2011 Indeks
1 2 3 4=3:2
Hospitalni odvzemi 4.835 4.392 90,84
Ambulantni odvzemi 460 474| 103,04
lzvedene preiskave 34.000| 34.000| 100,00

Celotno Stevilo preiskav za bolni$ni¢ne potrebe se je v letu 2011 glede na leto 2010 minimalno
zmanjalo, spremenila pa so se notranja razmerja preiskav. Najizrazitejsi skok je naredila na novo
uvedena preiskava p — NHj v letu 2010 ter valproat.

Tabela 3: Primerjava Stevila preiskav v letih 2010 in 2011

Leto Leto

Vrsta preiskave 2010 2011 Indeks

1 2 3 4=3:2
Sedimentacija 863 1.152| 133,49
Hemogram z DKS 2.928 2.834 96,79
DKS mikroskopsko 1.272 1.162 91,35
Urini s sedimenti 1.127 1.022 90,68
Benzodiazepini 851 848 99,65
Ostale droge(coc, opi, thc, amph, mtd) 1.984 2.326| 117,24
Reaktivni protein RCRP 1.932 1.903 98,50
Glukoza, urea, kreatinin 5.250 5.116 97,45
Jetrni testi (ast, alt, ggt, bil, alp) 9.575 9.370 97,86
Elektroliti (K, Na, Cl, Li) 1.811 1.754 96,85
Valproat 340 543 159,71
P - NH3 196 386| 196,94

Podatki za teste na droge niso realni, ker je bilo poleg testov, narejenih v laboratoriju, na oddelke
izdano 1.389 testov droge (60% na OZBO).

Laboratorijske storitve (posiljanje preiskav, ki jih v na§em laboratoriju ne izvajamo) so se povegale
predvsem glede novih preiskav (vitamin B12, folati) in nekaterih specialnih preiskav, ki so se letos
prvi¢ pojavile za posiljanje.

Povecalo se je posiljanje preiskav T3, T4, TSH, Kkar je razvidno iz spodnje tabele.

Tabela 4: Preiskave TSH in fT v letih 2010 in 2011



Leto Leto
Vrsta preiskave 2010 2011 Indeks
1 2 3 4=3:2
TSH 124 222 179,03
T3 51 85| 166,67
T4 51 85| 166,67

V letu 2011 je bil v laboratorij uveden informacijski laboratorijski sistem KOBIS, ki se je priklopil
na obstojeci bolni$ni¢ni program BIRPIS. Informacijska podpora vpliva na hitrejsi in kakovostnejsi
dostop do Zelenih podatkov laboratorija in naro&nika. Oznalevanje vzorcev s ¢rtnimi kodami in
povezava analizatorjev v laboratorijski informacijski sistem bistveno zmanj$ata moZznost naklju¢nih
napak (predanalitiCnih in poanalitiénih), omogocata vedjo sledljivost vzorcev v laboratorijskih
procesih in povecujeta produktivnost.

Tudi v letu 2011 je laboratorij uspesno sodeloval v Slovenski nacionalni shemi za zunanjo oceno
kakovosti SNEQAS, kjer se Stirikrat letno kontrolira to€nost analiz oz. medlaboratorijska
primerljivost.

Leto 2011 je bilo po strokovni plati zelo uspe$no. Po pravilniku o pogojih, ki jih morajo
izpolnjevati laboratoriji za izvajanje preiskav na podro¢ju laboratorijske medicine (Ur. 1. RS
64/2004) je laboratorij JZ Psihiatri¢ne bolniSnice Vojnik pripravil vso potrebno dokumentacijo,
pridobil ustrezni nadzor — spec. med. biokemije in izpolnil vse pogoje za pridobitev pozitivnega
mnenja oz. dovoljenja za delo za podro&je medicinske biokemije. Dovoljenje bo izdalo tekom leta
2012 Ministrstvo za zdravje z veljavnostjo 5 let.

d) Informatika

V mesecu januarju in februarju se je nadaljevala prenova obstojeCih ter vzpostavitev dodatnih
omreznih povezav za namen IP telefonije. Poleg polaganja novih instalacij, so se uporabile tudi
obstojece linije, kjer je bilo mogo&e. Prehod iz Centrex-a na IP telefonijo se je izvrsil v zadetku
meseca aprila. Zamenjani so bili vsi telefonski aparati v bolni$nici in uvedeno novo posredovalno
mesto z avtomatskimi odzivniki v primeru zasedene linije oz. izven delovnega Casa.

V mesecu juniju smo znotraj raunovodske sluzbe uvedli nov modul (raziritev obstojeCega
programa SAOP) in sicer skeniranje vhodne poSte. Skladno s tem se je poskusno uvedlo
elektronsko potrjevanje prejetih radunov, kar pomeni manj kroZenja dokumentov v papirni obliki.

Z mesecem julijem smo uvedli laboratorijski sistem KOBIS. Program je omogodil povezavo petih
analitskih aparatov v skupni laboratorijski sistem, uporabo értne kode za oznalevanje in pregled
vzorcev ter nenazadnje integracijo v obstoje¢ bolni$ni¢ni informacijski sistem BIRPIS. Slednja je
omogocila naroCanje laboratorijskih preiskav z oddelkov znotraj programa BIRPIS in vpogled v
rezultate preiskav znotraj istega programa. Prednosti sistema se kaZejo v hitrejSem vpogledu v
rezultate preiskav in manjsi verjetnosti napak v primerjavi z ro¢nim vnosom.

V mesecu septembru smo znotraj programa BIRPIS uvedli dodaten modul za podporo socialni
sluzbi. Modul uporabnikom omogo¢a kreiranje in tiskanje lastne socialne obravnave ter vpogled v
osnovne podatke o pacientih.

V istem mesecu se je zacelo usklajevanje novega programa »materialno poslovanje z lekarno«
podjetjia GOINFO z obstoje¢im programom. Potrebno je bilo uskladiti §ifrante materiala in artiklov,
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izobraziti uporabnike za uporabo novega programa ter za interno naroéanje zdravil in lekarniskega
materiala, Cistil ter pisarniSkega materiala. Prehod na novi program smo izvr§ili s 1. 1.2012.

V mesecu oktobru smo preko javnih narocil nabavili 7 novih raunalnikov, 3 prenosnike, 2 laserska
tiskalnika, matri¢ni tiskalnik, ve¢jo multifunkcijsko napravo, videoprojektor in ostale manjse
aparate (UPS naprave, omrezno stikalo itn.).

V mesecu decembru se je zacela prenova videonadzornega sistema. Preko javnega razpisa je bil
izbran najugodnejsi ponudnik, podjetje Edicom iz Sentjurja. Obstoje&i videonadzorni sistem se je v
celoti zamenjal z novim. Uvedli smo videonadzor, ki temelji na IP kamerah, ki se napajajo iz petih
vozliS€. Znotraj objektov PB Vojnik je bilo montiranih 10 kamer, zunaj objektov pa 17 kamer. S
tem smo pokrili vse zunanje dostope/izstope v objekte, parkiri$€a in omogodili varovanje vozlis¢
komunikacijske opreme ter negovalnih sob. Na dislokaciji DE Ravne bosta delovali 2 zunanji
kameri, ki bosta pokrivali dostope/izstope v objekte. Nov videonadzorni sistem bo arhiviral
videoposnetke na datotecni streznik, kar nam bo omogodalo lazji vpogled v posnetke v primeru
incidentov. Videonadzor bo deloval na novem oZi¢enju (FTP kabel CATS5), na daljsih linijah pa je
povezava urejena preko opticnega kabla. Kamere so v primeru izpada elektriéne energije varovane z
napajanjem preko UPS sistema, kar jim omogo¢a nemoteno delovanje. Zagon novega
videonadzornega sistema je planiran s 1. 2. 2012,

V letu 2011 se je nadaljevalo usklajevanje internih varnostnih politik PB Vojnik s smernicami, ki
Jjih je izdalo Ministrstvo za zdravje Republike Slovenije.

¢) Kadrovsko — pravno podroéje

V skladu s sprejetim kadrovskim nacrtom smo v letu 2011 zaposlili za nedolo¢en &as dr. med.,
specialista psihiatra (zaradi upokojitve delavke) in za dologen &as dva zdravnika specializanta (v
skladu z razporedom ZdravniSke zbornice Slovenije), kuharja in streznico (zaradi nadomes&anja
zaCasno odsotnih delavk v ¢asu porodniskega dopusta ter dopusta za nego in varstvo otroka) in dipl.
med. sestro (za Cas do zakljucka $tudija na ZF ter usposabljanja in izpolnjevanja zaposlenega
delavca). Zaradi smrti delavke je bilo potrebno za nedololen ¢as zaposlili kemijsko tehnico. V
preteklem letu so bile za dologen ¢as zaposlene tudi tri pripravnice (dve dipl. delovni terapevtki in
univ. dipl. socialna delavka), za katere so bila sredstva za plage in nadomestila zagotovljena iz
sredstev ZZZS.

V skladu z Uredbo o napredovanju javnih usluzbencev v plagne razrede (Uradni list RS, §t. 51/08,
91/08 in 113/09) je bil do 15. 3. 2011 izveden postopek ocenjevanja javnih usluZbencev. Odgovorne
osebe oz. nadrejeni delavei so delavee seznanil s pisno oceno in z utemeljitvijo za preteklo leto. Ob
tem so izvedli tudi redne letne pogovore.

Zaradi sprejetih sprememb in dopolnitev sistemizacije delovnih mest ob uvedbi novega plainega
sistema v javnem sektorju je poobladéeno podjetje za varnost pri delu v letu 2011 izdelalo novo
Izjavo o varnosti z oceno tveganja. Priloga oziroma sestavni del Izjave o varnosti z oceno tveganja
je Zdravstvena ocena, ki jo pripravlja pooblasena zdravnica medicine dela.

Izobrazevanje, strokovno izpopolnjevanje in usposabljanje delavcev, ustrezno potrebam njihovega
dela, je bilo realizirano v skladu z naértom, zakoni in kolektivnimi pogodbami.

Na podlagi dolodil Pravilnika o organizaciji neprekinjenega zdravstvenega varstva (Uradni list RS,

St. 94/10) in Zakona o spremembah in dopolnitvah Zakona o sistemu plaé v javnem sektorju -
ZSPJS-N (Uradni list RS, §t. 59/2010) je v. d. direktorja po pridobitvi predhodnega mnenja
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reprezentativnih sindikatov sprejel Pravilnik o dolo€itvi seznama in $tevila dezurnih delovnih mest,
Casa opravljanja deZurne sluzbe in strokovnega podrodja, na katerem se opravlja deZurstvo.
Pravilnik je zacel veljati v januarju preteklega leta, k dolo&itvi delovnih mest, na katerih se opravlja
deZurstvo, je soglasje podal tudi minister za zdravje. V nadaljevanju so bile sprejete potrebne
spremembe in dopolnitve sistemizacije delovnih mest za delovni mesti zdravnik specialist psihiater
V/VIPPD 1 in zdravnik specializant III PPD 1.

Na podlagi ugotovitev revizijske hiSe GM Revizija d.o.o., ki je opravila notranjo revizijo poslovanja
za leto 2010, je v.d. direktorja sprejel Pravilnik o radunovodstvu, Navodila o naéinu povradila
stroSkov zaposlenim v zvezi z delom, Pravilnik o popisu sredstev in obveznosti do virov sredstev in
Navodilo o krogotoku knjigovodskih listin. Navedeni interni akti oziroma navodila se uporabljajo
od 1. 1. 2011 dalje.

Po potrditvi Sprememb Odloka o preoblikovanju Psihiatri¢nega oddelka Vojnik v javni zdravstveni
zavod Psihiatri¢na bolni$nica Vojnik na Vladi Republike Slovenije je Svet zavoda sprejel nov
Statut Psihiatricne bolni$nice Vojnik (na 6. korespondenéni seji z dne 13. 5. 2011). V statutu je bilo
predvideno pozicioniranje nemedicinskih strok v upravljanju bolninice in moznost dvotirnega
vodenja, lo€itev poslovne in strokovne funkcije vodenja zavoda. Vlada Republike Slovenije
soglasja k statutu ni podala, ker je mesecu juliju preteklega leta sprejela Izhodis€a za organizacijo,
vodenje in zdruZzevanje javnih zdravstvenih zavodov, ki med drugim dologajo, da sta v zavodu, kjer
Stevilo zaposlenih ne presega 200, poslovodna funkcija in funkcija vodenja strokovnega dela
zavoda praviloma zdruZeni.

Izdelan je bil Nacrt integritete Psihiatri¢ne bolnisnice Vojnik, ki ga bilo potrebno posredovati
Komisiji za preprecevanje korupcije Republike Slovenije. V. d. direktorja je sprejel tudi Pravilnik o
omejitvah in dolZnostih v zvezi s sprejemanjem daril, ki je pricel veljati 1. 6. 2011.

4.2. REALIZACIJA DELOVNEGA PROGRAMA

4.2.1. Glavne znadilnosti pogodbe z ZZZS

Na osnovi Splosnega dogovora za pogodbeno leto 2011 ZZZS z izvajalci zdravstvenih storitev ni
sklepal novih pogodb, ampak je ostala v veljavi pogodba o izvajanju programa zdravstvenih
storitev, sklenjena med ZZZS, OE Celje in Psihiatri¢no bolnisnico Vojnik sklenjena za pogodbeno
leto 2010. Prvi¢ v zgodovini dogovarjanja je Splo$ni dogovor veljal od 1. januarja dalje. Prav tako
je vlada Republike Slovenije tekom leta 2011 sprejela Anekse §t. 1, 2 in 3 k Splo§nemu dogovoru.
Najpomembnejsi del predstavljajo ukrepi za doseganje finanéne stabilnosti ZZZS, kar na drugi
strani za izvajalce zdravstvenih storitev pomeni zniZanje cen oz. prestrukturiranje programov, to je,
da je za enak denar potrebno narediti ve¢ji obseg storitev. Kljub zniZanju sredstev in ne v celoti
doseZenemu programu nam je uspelo, da smo v letu 2011 poslovali pozitivno.
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4.2.2. Uresnicevanje planiranega fiziénega obsega dela v letu 2011 do ZZZS in ostalih
pla¢nikov

Obrazec 1: Realizacija delovnega programa 2011 (1. in 2. del - tabela je izpolnjena v prilo¥eni

excelovi datoteki)

Tabela 5: Realizacija delovnega programa

Sifra Dejavnost Vrsta |Realizacija L Plan LReaIizacija Indeks
dejavn. obravnave | 2010 2011 2011 real. 11/real. 10 | real. 11/plan 11
1 2 3 4 5 6 7=6:4 8=6:5
202037 |Bolnisni¢na dejavnost primeri 1.242 1.219 1.189 95,73 97,54
201037 |Specialistiéno ambulantna dej. psihiatrija tocke 131.484 159.428 134.502 102,30 84,37
201037 [Specialisti¢no ambulantna dej. psihiatrija pregledi 10.572 15.272 10.534 99,64 68,98
101113 |Kliniéna psihologija tocke 10.388 21.942 23.203 223,36 105,75
101113 [Klini¢na psihologija pregledi 527 1.100 1.181 224,10 107,36
202111 [Neakutna bolnisni¢nha obravnava BOD 1.975 1.764 2.340 118,48 132,65
202037 [BOD do vkijuéno 48 dni BOD 0 192 48 25,00
202037 |BOD 49 dni inveé BOD 730 539 897 122,88 166,42

Ob primerjavi kazalcev fizi¢nega obsega dela lahko ugotovimo, da je bil v letu 2011 na podro&ju
bolnisni€ne dejavnosti opravljen nekoliko manjsi obseg dela kot v letu 2010 in tudi manjsi od
planiranega. Na podro¢ju specialisticno ambulantne dejavnosti psihiatrija je bil program doseZen
prakti¢no v enakem obsegu kot v letu 2010 oz. celo nekoliko veé (indeks 102,30), primerjavi s
planom pa ni bil doseZen, ker se je planirani obseg v letu 2010 poveéal za en tim oz. 37.959
ambulantnih tock (indeks doseganja 84,37 pri tockah oz. 68,98 pri pregledih). Program kliniéne
psihologije je bil opravljen v nekoliko ve¢jem obsegu od planiranega, primerjava z letom 2010 pa
ne pokaZe realne slike, saj se je ta program v letu 2010 priel samostojno beleZiti ele v mesecu
avgustu. Tudi program neakutne bolni$ni¢ne obravnave je bil preseZen, prav tako program
zdravstvene oskrbe za osebe z izre€enim varnostnim ukrepom obveznega psihiatriénega zdravljenja
in varstva v zdravstvenem zavodu (boln