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|. PREDLOG FINANCNEGA NACRTA ZA LETO 2019 VSEBUJE

a) SPLOSNI DEL: Finanéni naért za leto 2019 na obrazcih po Pravilniku o sestavljanju letnih
poroéil za prora¢un, proracunske uporabnike in druge osebe javnega prava (Uradni list RS,

st. 115/02, 21/03, 134/03, 126/04, 120/07, 124/08, 58/10, 60/10-popr., 104/10, 104/11 in
86/16):
1. Financ¢ni nacrt prihodkov in odhodkov dolo¢enih uporabnikov za leto 2019
2. Financ¢ni nacrt prihodkov in odhodkov doloc¢enih uporabnikov po nacelu denarnega
toka za leto 2019
3. Financ¢ni nacrt prihodkov in odhodkov doloc¢enih uporabnikov po vrstah dejavnosti
za leto 2019
b) POSEBNI DEL z obveznimi prilogami:
— Obrazec 1: Delovni program 2019
— Obrazec 2: Naért prihodkov in odhodkov 2019
— Obrazec 3: Spremljanje kadrov 2019
— Obrazec 4: Naért investicijskih vlaganj 2019
— Obrazec 5: Naért investicijsko vzdrzevalnih del 2019
— Obrazec 6: Naért terciarne dejavnosti 2019

— Obrazec 7: Nacrt IT 2019

— Priloga — AJPES bilan¢ni izkazi



1. OBRAZLOZITEV FINANCNEGA NACRTA ZA LETO 2019

1. OSNOVNI PODATKI O ZAVODU

IME: Onkoloski inStitut Ljubljana

SEDEZ: Zalo$ka cesta 2, Ljubljana
MATICNA STEVILKA: 5055733
DAVCNA STEVILKA: SI 34052674
SIFRA UPORABNIKA: 27774
STEVILKA TRANSAKCIJSKEGA RACUNA: 01100 6030277797
TELEFON: 00386 15879110

FAX: 00386 15879400

SPLETNA STRAN: http://www.onko-i.si/
USTANOVITELJ: Republika Slovenija
DATUM USTANOVITVE: 16. 6. 1975
DEJAVNOSTI:

V skladu z Uredbo o standardni klasifikaciji dejavnosti (Uradni list RS, §t. 69/07 in 17/08) je
dejavnost Ol razvr$€ena v:

C21.100 proizvodnja farmacevtskih surovin;

C21.200 proizvodnja farmacevtskih preparatov;

C32.500 proizvodnja medicinskih instrumentov, naprav in pripomockov;

G47.730 trgovina na drobno v specializiranih prodajalnah s farmacevtskimi izdelki;
J58.110 izdajanje knjig;

J58.140 izdajanje revij in periodike;

J58.190 drugo zaloznistvo;

J63.110 obdelava podatkov in s tem povezane dejavnosti;

M72.1 raziskovalna in razvojna dejavnost na podro¢ju naravoslovja in tehnologije;
M72.190 raziskovalna in razvojna dejavnost na drugih podroc¢jih naravoslovja in tehnologije;
N82.300 organiziranje razstav, sejmov, srecanj;

P85.320 srednjesolsko poklicno in strokovno izobrazevanje;

P85.421 vi§jeSolsko izobraZevanje;

P85.422 visokoSolsko izobrazevanje;

P85.590 drugje nerazvr§¢eno izobraZevanje, izpopolnjevanje in usposabljanje;
86.100 bolni$ni¢na zdravstvena dejavnost;

Q86.2 zunajbolni$ni¢na zdravstvena in zobozdravstvena dejavnost;

Q86.22 specialisti¢na zunajbolniSnicna zdravstvena dejavnost;

Q86.909 druge zdravstvene dejavnosti;
R91.011 dejavnost knjiZnic.

ORGANI ZAVODA:
o svet Ol,

o generalni direktor Ol,
o strokovni direktor Ol,
o strokovni svet Ol.


http://www.onko-i.si/

PREDSTAVITEV ZAVODA

PODROBNEJSA ORGANIZACIJA ZAVODA

0.1. Generalni direktor Ol
0.1.1. Glavna pisarna

0.2. Strokovni direktor Ol
0.2.1. Sluzba za dozimetrijo in kakovost radioloskih posegov

. ZDRAVSTVENA DEJAVNOST

1.0. Diagnosti¢na dejavnost
1.1. Oddelek za radiologijo
1.2. Oddelek za nuklearno medicino
1.3. Oddelek za citopatologijo
1.4. Oddelek za patologijo
1.5. Oddelek za laboratorijske dejavnosti
1.6. Diagnosti¢ni center za bolezni dojk
1.6.1. Enota za logistiko in planiranje slikanj
1.7. Oddelek za molekularno diagnostiko

2.0. Sektor operativnih dejavnosti

2.1. Oddelek za anestezijo in intenzivno terapijo operativnih strok
2.1.1. Enota za intenzivno terapijo in reanimacijo
2.1.2. Enota za anestezijo
2.1.3. Enota za zdravljenje bolecine

2.2. Oddelek za kirursko onkologijo

2.3. Oddelek za ginekolosko onkologijo

2.4. Operacijski blok

2.5. Hospital operativnih strok

3.0. Sektor radioterapije

3.1. Oddelek za teleradioterapijo

3.2. Oddelek za brahiradioterapijo

3.3. Hospital
3.3.1. Hospital |
3.3.2. Hospital 11
3.3.2. Hospital 111

3.4. Oddelek radiofizike
3.4.1. Enota za varstvo pred ionizirajo¢im sevanjem
3.4.2. Enota za vzdrZevanje obsevalnih naprav

4.0. Sektor internisti¢ne onkologije
4.1. Oddelek za sistemsko zdravljenje solidnih tumorjev
4.2. Oddelek za zdravljenje malignih limfomov
4.2.1. Enota za intenzivno internisti¢no zdravljenje

5.0. Skupne zdravstvene dejavnosti
5.1. Paliativna oskrba




5.2. Klini¢na prehrana in dietoterapija
5.3. Genetsko svetovanje

5.4. Psihoonkologija

5.5. Ugotavljanje posledic zdravljenja
5.6. Nevrologija

5.7. Fizioterapija

5.8. Zdravstvena administracija

5.9. Obracun in fakturiranje
5.10 Sluzba za kakovost

6.0. Dejavnost zdravstvene nege in oskrbe bolnika
6.1. Oddelek hospitalne zdravstvene nege in oskrbe
6.1.1. Hospitali (H1, H2, C1, C2, POP, BRT, INT in druge glede na prostorsko
organiziranost Ol)
6.1.2. Enota anestezijske in analgezijske ZN in oskrbe
6.1.3. Enota operacijske ZN in oskrbe
6.2. Oddelek ambulantne zdravstvene nege in oskrbe
6.2.1. Enota ZN v specialisticno ambulantni in diagnosti¢ni dejavnosti
6.2.2. Enota ambulantna aplikacija sistemske terapije
6.2.3. Posvetovalnica za zdravstveno nego in zdravstveno socialno svetovanje
6.3. Oddelek dejavnosti skupnega pomena
6.3.1. Enota centralne sterilizacije
6.3.2. Enota za klini¢ne raziskave
6.3.3. Enota za bolniS$ni¢no higieno
6.3.4. Enota za oskrbovalno dejavnost

7.0. Lekarna

Il. RAZISKOVALNA DEJAVNOST
Se izvaja v vseh organizacijskih enotah in posebej v treh organizacijskih enotah:
8.1. Enota za raziskovalno in izobrazevalno dejavnost
8.1.1. Strokovna knjiZnica za onkologijo
8.2. Oddelek za eksperimentalno onkologijo
8.2.1. Enota za radiobiologijo
8.2.2. Enota za tumorsko bioterapijo
8.3. Oddelek za klini¢ne raziskave

III. ZOBRAZEVALNA DEJAVNOST
Se izvaja v vseh organizacijskih enotah.

IV. EPIDEMIOLOGIJA IN REGISTER RAKA
9.0. Epidemiologija in register raka
9.1. Register raka Republike Slovenije in drugi registri
9.2. Oddelek za epidemiologijo
9.3. Oddelek za presajanje raka

V. UPRAVNE DEJAVNOSTI
10.1. Pravna sluzba
10.2. Kadrovska sluzba
10.2.1. Enota za zdravje in varnost pri delu
10.3. Plansko analitska sluzba



10.4. Financ¢na sluzba

10.5. Tehni¢no vzdrzevalna sluzba
10.6. Sluzba javnih narocil

10.7. Sluzba za informatiko

10.8. Sluzba za stike z javnostjo

VODSTVO ZAVODA 5
generalna direktorica OI Zlata Stiblar Kisi¢, univ. dipl. prav.

strokovni direktor Ol izr. prof. dr. Viljem Kovag, dr. med.

b)

ZAKONSKE PODLAGE

Zakonske podlage za izvajanje dejavnosti zavodov:

Zakon o zavodih (Uradni list RS, §t. 12/91, 8/96, 36/00 — ZPDZC, 127/06 — ZJZP),

Zakon o zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, §t. 23/05 — uradno precisc¢eno besedilo,
15/08 — ZPacP, 23/08, 58/08 — ZZdrS-E, 77/08 — ZDZdr, 40/12 — ZUJF, 14/13, 88/16 —
ZdZPZD in 64/17),

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

Zakon o zdravniski sluzbi (Uradni list RS, §t. 72/06 — uradno prec¢is¢eno besedilo, 15/08 —
ZpacP, 58/08, 107/10-ZPPKZ, 40/12-ZUJF, 88/16 — ZdZPZD, 40/17 64/17 — ZZDej-K in
49/18),

Dolocila Splosnega dogovora za leto 2018 z aneksi in dolocila SploSnega dogovora za leto
2019,

Pogodbe o izvajanju programa zdravstvenih storitev za pogodbeno leto 2018 ter 2019 z
Z778S.

Zakonske in druge pravne podlage za pripravo finanénega nadrta:

Zakon o javnih financah (Uradni list RS, $t. 11/11 — uradno precisc¢eno besedilo, 14/13-popr.
in 101/13 in 55/15 — ZFisP, 96/15 — ZIPRS1617 in 13/18),

Zakon o ra¢unovodstvu (Uradni list RS, §t. 23/99, 30/02 — ZJF-C in 114/06 — ZUE),

Zakon o preglednosti finan¢nih odnosov in loenem evidentiranju razlicnih dejavnosti
(Uradni list RS, st. 33/11),

Navodilo o pripravi finan¢nih nacrtov posrednih uporabnikov drZzavnega in obcinskih
proracunov (Uradni list RS, §t. 91/00 in 122/00),

Pravilnik o sestavljanju letnih porocil za proracun, proracunske uporabnike in druge osebe
javnega prava (Uradni list RS, §t. 115/02, 21/03, 134/03, 126/04, 120/07, 124/08, 58/10,
104/10, 104/11 in 86/16),

Pravilnik o enotnem kontnem nacrtu za proracun, proracunske uporabnike in druge osebe
javnega prava (Uradni list RS, $t. 112/09, 58/10, 104/10, 104/11, 97/12, 108/13, 94/14 in
100/15, 84/16, 75/17 in 82/18),

Pravilnik o raz€lenjevanju in merjenju prihodkov in odhodkov pravnih oseb javnega prava
(Uradni list RS, st. 134/03, 34/04, 13/05, 138/06, 120/07, 112/09, 58/10, 97/12, 100/15,
75/17 in 82/18),

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


http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=199923&stevilka=1032
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=199923&stevilka=1032
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=2002115&stevilka=5618
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=200321&stevilka=825
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=2003134&stevilka=5843
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=2004126&stevilka=5287
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=2007120&stevilka=6089
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=2008124&stevilka=5629

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

— Navodilo v zvezi z razmejitvijo dejavnosti javnih zdravstvenih zavodov na javno sluzbo in
trzno dejavnost Ministrstva za zdravje (St. 024-17/2016/11 z dne 20. 12. 2018).

c) Interni akti zavoda (navedite npr. statut, interni akti...)

— Statut javnega zdravstvenega zavoda Onkoloski inStitut Ljubljana (14.6.2017) in
Spremembe in dopolnitve Statuta javnega zdravstvenega zavoda Onkoloski inStitut
Ljubljana (10.4.2018),

— Navodilo za delo popisnih komisij in drugih delavcev, udelezenih v popisu (16.9.2016),

— Pravilnik o rac¢unovodstvu (1.1.2000).

3. OSNOVNA IZHODISCA ZA SESTAVO FINANCNEGA NACRTA ZA LETO
2019

Pri

sestavi finan¢nega nacrta za leto 2019 smo upostevali naslednja izhodis¢a:

— dopis Ministrstva za zdravje — Izhodis¢a za pripravo finan¢nih nacrtov za leto 2019,

— Zakon o0 izvrsevanju proracunov Republike Slovenije za leti 2018 in 2019 (ZIPRS1819)
(Uradni list RS, $t. 71/17 in 83/18),

— Uredba o nacinu priprave kadrovskih nacértov posrednih uporabnikov proracuna in
metodologiji spremljanja njihovega izvajanja za leti 2018 in 2019 (Uradni list RS, $t. 3/18),

— Kolektivna pogodba za javni sektor s spremembami v aneksih,

— Aneks h Kolektivni pogodbi za negospodarsko dejavnost v RS,

— Zakon o sistemu pla¢ v javnem sektorju (ZSPJS) (Uradni list RS, s§t. 108/09 — uradno
precis¢eno besedilo, 13/10, 59/10, 85/10, 107/10, 35/11 — ORZSPJS49a, 27/12 — odl. US,
40/12 — ZUJF, 46/13, 25/14 — ZFU, 50/14, 95/14 — ZUPPJS15, 82/15, 23/17 — ZDOdv,
67/17 in 84/18).

4. PRIKAZ LETNIH CILJEV ZAVODA V LETU 2019
4.1. LETNI CILJI

Letni program izhaja iz dolgoro¢nih ciljev, ki smo jih opredelili v Strategiji OnkoloSkega instituta
Ljubljana za obdobje 2016-2020 ter iz ciljev opredeljenih v Sanacijskem programu, ki smo ga
oblikovali marca 2018.

Letni cilji tako sledijo jasni viziji, da Ol ostane vodilni zavod na podroc¢ju onkologije v Sloveniji in
se tudi v prihodnje uvrsca med vodilne onkoloske centre v Evropi. UpoStevajo dobrobit bolnika, ki
je klju¢na vrednota Ol ter sledijo poslanstvu, ki je predvsem zmanjSanje bremena raka v Sloveniji.

Glede na strateske cilje in sanacijski program smo torej oblikovali naslednje letne cilje:

IZBOLJSATI KAKOVOST IN VARNOST

Ker je v ospredju delovanja OI onkoloski bolnik, je to nas prvi cilj. Le visoko strokovno delo, ki
temelji na z dokazi podprti medicini, in inovativni raziskovalni pristop namre¢ zagotavljata enake
moznosti za vse bolnike.



Za uresniCitev cilja »lzboljsati kakovost in varnost« je naS letni cilj ponovna uspeSna zunanja
presoja mednarodne akreditacije, ki bo potekala v aprilu 2019. Organizacija AACI namre¢ izvaja
vsakoletno zunanjo presojo, kjer ugotavlja morebitna neskladja in ocenjuje, ali nase delo in
organizacija dela ustrezata mednarodnim standardom akreditacije.

Kakovost in varnost zagotavljamo s stalno obliko notranjih presoj (glavne vizite, varnostne vizite,
jutranji raporti, timski sestanki), kjer naso dejavnost ocenjujemo z vidika uresni¢evanja smernic
obravnave bolnikov. Ker so smernice izjemno pomembne, je eden od ciljev sprejeti in/ali
posodobiti vsaj dvoje smernic klinicne obravnave bolnikov.

Porocanje in sistemsko resevanje nezelenih dogodkov predstavlja priloznost za sprejem sistemskih
ukrepov z namenom zmanjSanja nevarnih dogodkov ali njithovo preprecevanje. Najpomembnejsi
princip je, da ne iS¢emo krivca, pac pa analiziramo, zakaj je do dogodka prislo in na kakSen nacin bi
se mu lahko izognili. Tako je eden od naslednjih ciljev, da Se povecamo relativno visoko Stevilo
prijav nezelenih dogodkov za 10 % vec kot prejsnje leto.

Za leto 2019 smo si zadali tudi cilj, da se sprejme in/ali posodobi vsaj dvoje klinicnih poti, pri
projektu prenove klini¢nih procesov (optimizacija) pa je cilj pripraviti in izvesti razpis.

1ZBOLJSANJE MULTIDISCIPLINARNEGA STROKOVNEGA KLINICNEGA DELA

Najbolj$i uspehi obravnave onkoloskih bolnikov so tam, kjer je omogocen multidisciplinarni
pristop. Pri nekaterih vrstah rakov je multidisciplinarna obravnava celo neodvisen dejavnik za
napoved poteka bolezni.

Glede na vsakoletno povecano incidenco rakastih obolenj moramo nujno povecati obseg nasega
dela. Tako naértujemo za 10 % povecati obseg dela na aparatih CT in MRI. Prav tako planiramo
povecanje Stevila operacij za 1,5 % v Sektorju kirurgija.

Povecanje obsega dela v kirurgiji bomo lahko dosegli z vzpostavitvijo dnevne bolnisnice v
kirurskem sektorju, s tem da naértujemo preselitev prehranskih ambulant na oddelek C I1.

Se naprej bomo intenzivno sodelovali z UKC Maribor in pomagali pri vzpostavitvi novega centra
radioterapije v tej ustanovi. Cilj je povecati stevilo obsevanih v Mariboru za 50 % ter priceti z
obsevanjem dveh novih lokalizacij.

Uvajamo nove nacine zdravljenja in cilj je tudi nadaljnje uvajanje imunoterapije. V uporabo bomo
Studijsko in/ali redno uvedli vsaj dvoje novih imunoloskih zdravil.

Nacrtujemo povecanje deleza centralne priprave citostatikov. Centralna priprava omogoca vecjo
natancnost in zaS¢ito osebja, ki pripravlja citostatike, je pa logisti¢no bolj zahtevna. Predvidevamo,
da bomo lahko povecali pripravo za 2000 aplikacij sistemske terapije. Prav tako nacrtujemo
uvajanje robotske priprave citostatikov.

V letu 2018 smo odprli nov oddelek za vstavljanje implantiranih venskih dostopov (VAP-ov), nas
cilj pa je povecati delovanje enote za vstavitev implantiranih venskih dostopov ter s tem povecati
Stevilo bolnikov z implantiranimi venskimi dostopi za 20 %.

Nacrtujemo delo na osmih obsevalnih aparatih brez prekinitve pri menjavi enega izmed njih z
novim dodatnim obsevalnim prostorom. Cilj je tako priprava razpisne dokumentacije ter izvedba
razpisa ter pricetek izvedbenih del.



Pri naSem stalnem prizadevanju za izboljSanje celostne obravnave bolnikov nameravamo povecati
Stevilo bolnikov s prehranskim svetovanjem ob uvedbi aparature za merjenje mascobe in ostalih
struktur (DEXA).

Izboljsanje multidisciplinarnega dela se kaze tudi v ve¢jem delovanju multidisciplinarnih konzilijev
in njihovi ve&ji dostopnosti (telekonference). Stevilo bolnikov, ki so predstavljeni na
multidisciplinarnem konziliju, zelimo $e povecati. Nacrtujemo ustanovitev multidisciplinarnega
konzilija za molekularno genetsko testiranje.

Z reorganizacijo ambulant ter uvedbo popoldanskih ambulant Zelimo povecati sledljivost
zdravljenih bolnikov in s tem povecati zadovoljstvo in uspesSnost obravnave bolnikov.

POVECATI PREPOZNAVNOST OI

Prepoznavnost Ol omogoca visoko strokovno in raziskovalno delo pa tudi mednarodno sodelovanje
in mednarodno povezovanje z drugimi onkoloskimi centri, tako v Evropski uniji, kot izven nje. Smo
¢lani Stevilnih mednarodnih zdruzenj, nasi strokovnjaki sodelujejo v razli¢nih delovnih skupinah in
se udelezujejo njihovih znanstvenih srec¢anj. Prav tako so s svojim znanjem in izkuSnjami cenjeni
predavatelji na Stevilnih uglednih mednarodnih strokovnih srecanjih.

V letu 2019 naértujemo vkljucitev v dva nova mednarodna raziskovalna projekta.

Sodelovanje z mednarodnimi inStitucijami Zelimo $e povecati, tako nacrtujemo aktivno sodelovanje
z Mednarodnim zdruzenjem onkoloSkih institutov z uvedbo primerjalnih analiz.

Sodelujemo pri projektu vzpostavitve novega Protonskega centra v Sloveniji, kar bo imelo Sirsi
mednarodni pomen. Nacrtujemo predstavitve projekta MZ in MF ter usklajevanja z mednarodnimi
institucijami.

POVECATI KLINICNO IN PREDKLINICNO RAZISKOVANJE TER IZOBRAZEVANJE

OI ima prednost, da lahko nacrtuje tudi predklini¢ne raziskave, ki nato odsevajo v klinicnem
raziskovanju. Vkljucevanje bolnikov v klini¢ne raziskave je naloga vsakega zdravnika specialista,
saj so to tudi priporo¢ila mednarodnih smernic obravnave bolnikov z rakom. Podobno kot
multidisciplinarna obravnava, tudi vkljucitev bolnika v klini¢no raziskavo omogoca boljse rezultate
zdravljenja.

Stopnjevati zelimo vkljucitev v nove mednarodne multicentricne Studije in tako nacrtujemo
vkljuCitev v 4 nove mednarodne multicentricne Studije. Za 2 % Zelimo povecati Stevilo
predklinicnih in klinicnih raziskav ter za 2 % povecati Stevilo objav v revijah z dejavnikom vpliva
(Impact Factor, IF).

Nacrtujemo pridobitev dodatnih namenskih sredstev z aktivnim prijavljanjem na projekte in
vkljucevanjem v mednarodne raziskave ter povecati namenska sredstva za 5 %.

SODELOVANJE V DPOR PRI PRIMARNI IN SEKUNDARNI PREVENCIJI

Drzavni program za obvladovanje raka 2016-2020 opredeljuje cilje in ukrepe Republike Slovenije
na podrocju obvladovanja raka za prihajajoce petletno obdobje. OI je bil najaktivneje vkljucen v
njegovo nastajanje in tudi implementacijo.



Ol je skupaj z Direktoratom za javno zdravstvo Ministrstva za zdravje in Nacionalnim inStitutom za
javno zdravje (NIJZ) ter ostalimi delezniki, med drugimi tudi z nevladnimi organizacijami,
oblikoval nov petletni nacrt DPOR.

Povezave z drugimi bolnisnicami bomo $e naprej omogocali s prisotnostjo na multidisciplinarnih
konzilijih, kjer bomo skusali zagotoviti, da bo bolnik povsod v Sloveniji enako kakovostno
obravnavan, torej z enakimi moznostmi za ozdravitev in zazdravitev.

Ol ostaja nosilec dveh presejalnih programov DORA in ZORA. Program DORA uspesno nadaljuje
s svojim poslanstvom. Aktivni so ze vsi regijski centri. Dosedanji kazalniki Zze napovedujejo
ucinkovitost programa in dosego dolgoro¢nega cilja, to je zmanjSanje umrljivosti Zensk zaradi raka
dojk v presejalni populaciji Zensk med 50. in 69. letom za 25 %.

Povecati zelimo delovanje regijskih centrov DORA in povecati preslikanost Zensk za 15 %.

Ceprav smo s programom ZORA dosegli zavidljiv uspeh, incidenco raka materni¢nega vratu smo
zmanj$ali za 60 %, pa poseben problem predstavljajo neodzivnice, zenske, ki se ne odzovejo na
vabila za presejalni pregled. Te so bolj ogrozene in pri njih je bolezen praviloma odkrita v
napredovalem stadiju, kar povecuje umrljivost. Poseben izziv predstavlja tudi presejanje zensk,
cepljenih proti HPV. Sledenje celotne populacije in povecanje u¢inkovitosti nam bo v veéji meri
omogocila prenova informacijskega sistema DP ZORA.

SODELOVANJE V DPOR PRI ZMANJSANJU UMRLJIVOSTI ZA RAKOM IN PRI
PODALJSANJU PREZIVETJA

Ce bomo z uspe$nim programom ZORA $e dodatno zmanjSevali incidenco raka, s programom
DORA pa Se ve¢ bolnic zgodaj diagnosticirali, bomo lahko vplivali na upocasnitev povecanja
incidence raka, pa tudi na zmanjsanje umrljivosti zaradi raka in povecanje prezivetja. Pri zadnjih
dveh ciljih bo imela poseben pomen zgodnja diagnostika in ucinkovito zdravljenje. Tako v svetu
kot tudi pri nas pa postaja vedno bolj pomembna kakovost Zivljenja bolnikov.

V letu 2019 smo usmerjeni k novemu 5-letnemu cilju, ko naj bi se pri onkoloskih bolnikih
umrljivost manjSala in prezivetje povecalo za 2 % glede na stanje 2001-2005.

Vsem obravnavanim bolnikom Zelimo =zagotoviti ¢im bolj ucinkovito zdravljenje preko
multidisciplinarnih konzilijev in tu pri¢akujemo znatno vecje prezZivetje bolnikov, odkritih v
programu DORA in ZORA glede na sporadi¢no odkrite in zdravljene bolnike.

V leto$njem letu zelimo povecati delez bolnikov na OI s paliativno podporo za 3 %, ker s tem
dvigujemo kakovost zivljenja onkoloskih bolnikov.

Sodelujemo pri nacrtovanju mobilnih paliativnih timov v sodelovanju z urgentnimi centri.

Povecati Zelimo dostopnost rehabilitacije zdravljenih onkoloskih bolnikov z oblikovanjem
rehabilitacijskega programa in koordinacije rehabilitacijskih obravnav.

UCINKOVITA POSLOVNA IN UPRAVNA POLITIKA

Stroskovna ucinkovitost je lahko podkrepljena samo z visokim strokovnim delom in ¢im vecjo
procesno ucinkovitostjo. Pri tem smo tudi letos — glede na strateSke cilje - izdelali prioriteto
vsakoletnega zaposlovanja in prioriteto plana nabav.



Tudi za letos nacrtujemo zunanjo revizijo dolocenih upravnih procesov, preucitev revizorskega
porocila, oblikovanje u¢inkovitih aktivnosti in preverbo realizacije morebitnih ukrepov ter odzivno
porocilo.

Nacrtujemo, da bomo tudi letos poslovanje zakljucili z uravnotezenim izidom, to je z
uravnotezenostjo prihodkov nad odhodki.

Nacrtujemo izvedbo zgolj nacrtovanih investicij in dodatnega usposabljanja, s tem da bomo
interventne investicije in izobraZevanja pokrili z zamenjavo naértovanih investicij.

V letosnjem letu nacrtujemo prenovo oddelka C II in trakta T stavbe C in naredili prostore bolj
funkcionalne glede na dejavnosti, ki so v tej stavbi.

Belezenje porabe zdravil po pacientih bomo povecali z uvedbo belezenja Se vsaj na enem dodatnem
oddelku.

Vpeljati nameravamo ocenjevanje dobaviteljev s strani uporabnikov Ol. V ta namen je potrebno
izdelati oceno uporabnikov in jo posredovati Sluzbi javnih narocil kot dodatno informacijo pri
izvajanju javnih narocil.

IMPLEMENTACIJA UCINKOVITEGA INFORMACIJSKEGA SISTEMA

Sodoben informacijski sistem omogoca vecjo uéinkovitost, preglednost in varnost dela OI - tako pri
strokovnem delu, kot tudi v upravnih dejavnostih.

V letu 2019 nadaljujemo z implementacijo novega racunalniskega sistema ThikClinical pri uvedbi
radioloskega naro€anja in uvedbi terapevtskih listov Se v enem sektorju.

Implementirali bomo racunalniski program za narocanje hrane.

V naértu je tudi integriranje razlicnih programov pri delu v ambulantah — tu naértujemo zdruzitev
vsaj dveh programov.

Pri racunalniski podpori programov DORA in ZORA bomo nadgradili obstojece programe.

IZBOLJSANJE ZADOVOLJSTVA ZAPOSLENIH

Samo zadovoljni in zdravi zaposleni lahko ustvarjalno in u¢inkovito opravljajo svoje delo v korist
bolnikov. Vodstvo Ol bo veliko pozornost posvetilo psiholoski podpori zaposlenih, k ¢emur nas
zavezuje tudi predlog Sveta pacientov in priporocila akreditacijske presoje. NaSa komunikacija bo
Se naprej temeljila na kulturi dialoga.

Zelimo ustvarjati pogoje za osebni in strokovni razvoj vsakega zaposlenega in za izobraZevanje.
Spodbujali bomo dajanje predlogov zaposlenih za vsakr$ne izboljSave in njihovo inventivnost ter
spodbujali spostovanje vsakega zaposlenega.

Nacrtujemo izvedbo najmanj 6 delavnic za psiholosko podporo zaposlenih.

Promovirali bomo antistresne programe in programe za zdravo Zivljenje in nacrtujemo izvedbo
razliénih programov rekreacije, teka, teka na smuceh, poletnih in jesenskih taborov in podobno.

Nacrtujemo promocijo cepljenja proti gripi v zacetnih zimskih mesecih. Zaposlenim bomo ponovno
omogocili brezplacno cepljenje v vec terminih. Precepljenost zelimo povecati za 20 %.
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4.2. POROCANJE O STROKOVNI UCINKOVITOSTI - KAKOVOSTI IN VARNOSTI

Tabela 1: Kazalniki kakovosti in varnosti

Plan
Vrednosti 2018 vrednosti
1/4 2/4 3/4 4/4 2019
21 | Razjeda zaradi pritiska (RZP)
1. kazalnik - vse RZP 1,602 1937 | 176 | 1,61
2. kazalnik - pacienti RZP pridobili v bolni$nici 0,627 0,352 0,396 | 0,84 0,55
3. kazalnik - pacienti so imeli RZP Ze ob sprejemu v bolniSnico 0,975| 1,585 |1,368| 0,77
67 | Padci pacientov
1. kazalnik - Prevalenca vseh padcev v bolniSnici 1,604 | 2,237 [3,007| 3,243 2,5
2. kazalnik - Incidenca padcev s postelje v bolnisnici 0,898 | 1,185 [0,784| 1,456 1,0
3. kazalnik - Padci pacientov s poskodbami 4400| 26,47 |36,96]| 12,24
23 | Ucinkovitost dela v operacijskem bloku
Operacijske dvorane z nacrtovanim operativnim programom
Stevilo operacijskih dvoran 5 5
Perioperativni ¢as operacijske dvorane (v minutah) 390 390
Stevilo dni obratovanja operacijskih dvoran 16,8 194
Skupna operativna kapaciteta (v minutah) v tem tromesecju 32760 37830
Skupni operativni ¢as v tem tromesecju (v minutah) 17549 17891
Stevilo operativnih posegov (redni obratovalni ¢as) v tem tromesedju 256 268
Stevilo naértovanih operativnih posegov 282 309
Stevilo odpadlih naértovanih operativnih posegov v tem tromese&ju 29 12
delez odpadlih operacij 10,3%*** 3,9% do5
Stevilo urgentnih operacij v tem tromesedju 8 16
delez urgentnih operacij 3,0% 5,6% do 5
IzkoriScenost operacijske dvorane 53,6% 47,3% 60
Povprecno trajanje operacije (v minutah) 69 66,76
Operacijske dvorane za izvajanje ambulantnih kirurskih posegov (dnevna
kirurgija)
Perioperativni Cas operacijske dvorane (v minutah) 390 390
Stevilo dni obratovanja operacijskih dvoran 10 13
Skupna operativna kapaciteta (v minutah) v tem tromese¢ju 7800 10140
Skupni operativni ¢as v tem tromesecju (v minutah) 1391 2460
Stevilo operativnih posegov (redni obratovalni &as) v tem tromese&ju 59 72**
Stevilo na&rtovanih operativnih posegov 80 71
Stevilo odpadlih naértovanih operativnih posegov v tem tromesegju 2 0
delez odpadlih operacij 2,5% 0,00%
Stevilo urgentnih operacij v tem tromese&ju 4 1
delez urgentnih operacij 6,8% 1,4%
IzkoriScenost operacijske dvorane 17,8% 24,3%
Povpreéno trajanje operacije (v minutah) 24 34,1
71| MRSA
Ali v vasi ustanovi redno odvzemate nadzorne kuznine z namenom
odkrivanja nosilcev MRSA? 22 2 2 2
Koliko bolnikom ste ob sprejemu v tem tromesecju odvzeli nadzorne
kuznine? 527 548 483 | 496 (g
Stevilo vseh bolnikov, pri katerih je bila ugotovljena MRSA v vasi ustanovi 9 5 4 4
v tem tromesecju
Stevilo bolnikov z MRSA, ki so e imeli MRSA ob sprejemu v bolni$nico
(MRSA ob sprejemu Ze znana ali smo nadzorne kuznine odvzeli v 48 urah 6 4 3 4
po sprejemu)
Stevilo bolnikov z MRSA, ki so MRSA pridobili v teku hospitalizacije v
vasi ustanovi (bolnik ob sprejemu ni bil znan, da ima MRSA in kuznine 3 1 1 0
pozitivne z MRSA so bile odvzete kasneje kot 48 ur po sprejemu) 23****
22 | Cakalna doba na CT 0 4516 4815 | 2,632 2,5
46 | Profilakti¢na uporaba antibiotikov 0,867 0,893 0,90
47 | Pooperativna tromboembolija 0 106,84 0 [104,28
65 | Poskodbe z ostrimi predmeti 0,93 0,399 1,60 | 0,403 3,0
70 | Nenamerna punkcija ali laceracija 0 0 0 0
Higiena rok
Upostevanje higiene rok na enoti za intenzivno terapijo 85,0% 73,5% 70
Upostevanje higiene rok v vseh ostalih oddelkih 71,6% 76,2% 70

11




Plan
Vrednosti 2018 vrednosti
Neustrezni sprejemi* | | |
* Sprejem ne zadosti merilom, dolo¢enim v Splosnem dogovoru (Priloga BOL-5: Seznam meril in opomb za opredelitev ustreznosti
sprejemov).
** Obstaja verjetnost, da niso zajeti vsi podatki, zato je potrebno aprila 2019 ponovno preveriti ustreznost spremljanja teh podatkov.
VAP so izvzeti iz analize.
*** \/ mesecu aprilu je zaradi okvare na napeljavi odpadlo kar 21 operacij od 29 vseh odpadlih.
***% Ciljna vrednost je dolocena kot delez:

-Delez sprejetih pacientov, katerim je bila odvzeta nadzorna kuznina za MRSA

-Delez bolnikov, ki so MRSA pridobili na OI, med vsemi odkritimi MRSA

Kazalnike kakovosti in varnosti redno spremljamo cetrtletno in skladno z rezultati sprejemamo
ukrepe za izboljSave ali nadaljujemo s pozitivno prakso. Ciljne vrednosti so dolocene glede na
preteklo realizacijo in Ze sprejetimi ukrepi med teko¢im letom ter skladno s prioritetnimi cilji.

Razjeda zaradi pritiska (RZP)

Delez pacientov, ki so RZP pridobili na Ol, je leta 2018 nizji, med tem, ko je delez vseh pacientov z
RZP v primerjavi z letom 2017 visji.
Ciljna vrednost za leto 2019 je dolocena za kazalnik »pacienti RZP pridobili v bolnisSnici«, saj se
nacrtovane aktivnosti za izboljSave nanasajo predvsem na:
- pravocasni prepoznavi ogrozenega pacienta,
- doslednem ocenjevanju ogrozenosti za nastanek RZP vsakega pacienta ob sprejemu na
inStitut,
- pravocasni prepoznavi dejavnikov tveganja za nastanek RZP in ciljno naértovani preventivi,
- sprotnem preverjanju uspesnosti preventive RZP,
- izobrazevanje negovalnega kadra.

Padci pacientov

Letna primerjava kaze, da so bili sprejeti ukrepi zdravstvene nege v preteklem letu ucinkoviti.
Zaposleni vestno in redno porocajo o dogodku.
Ciljna vrednost za leto 2019 je dolocena za prva dva kazalnika. Sprejete aktivnosti za izboljSave so
stalna naloga:

- pravocasno prepoznavanje ogrozenih pacientov,

- izobraZevanje kadra o nacinu ocenjevanja in prepoznave ogrozenosti,

- osvescanje pacientov 0 dejavnikih tveganja za padec in zgodnji prepoznavi le teh.

Ucinkovitost dela v operacijskem bloku

Operacijske dvorane z nacrtovanim operativnim programom
Ciljne vrednosti so skladne z meseénim standardom po literaturi MZ - vrednosti pripravili na
Kirurski kliniki UKC LJ.
Aktivnosti za izboljSave:

- poglobljena analiza procesov 2x letno in morebitna optimizacija,

- natan¢no nacrtovanje operacij z mese¢nimi, tedenskimi in dnevnimi razporedi.
Operacijske dvorane za izvajanje ambulantnih kirurskih posegov (dnevna kirurgija)
Ol je terciarna ustanova, kjer poteka zdravljenje potrjenega raka, zato so nujni in elektivni posegi v
lokalni anesteziji redki, posledi¢no je tudi izkoris¢enost male operacijske dvorane manjsa kot v
ustanovah, kjer so te namenjene malim ambulantnim kirurS§kim posegom.

MRSA

Enota za obvladovanje bolnisni¢nih okuzb redno spremlja kazalnike povezane z MRSA in skladno
z rezultati sprejema ustrezne ukrepe.
Ciljni vrednosti sta doloceni kot delez:
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- delez sprejetih pacientov, katerim je bila odvzeta nadzorna kuznina za MRSA,

- delez bolnikov, ki so MRSA pridobili na OI, med vsemi odkritimi MRSA.
Aktivnosti za izboljsave so stalna naloga:

- Upostevanje navodil za odvzem NK v prvih 24 urah po sprejemu bolnika,

- nadaljevanje zniZzevanja notranjih prenosov MRSA.

Cakalna doba na CT

Na Onkoloskem inStitutu Ljubljana za podroc¢je onkologije ¢akalnih dob nimamo. Pacienti, ki SO
naroc¢eni na CT, ne ¢akajo na preiskavo zaradi zasedenosti CT, ampak predvsem zaradi poteka
zdravljenja.
Z 2. cetrtletjem 2018 se je pricelo beleziti tudi paciente, ki na preiskavo Cakajo zaradi poteka
zdravljenja.

Profilakti¢na uporaba antibiotikov

V raziskavo se vkljuci paciente s kolorektalno operacijo. Kazalnik se spremlja 2x letno in sicer pri
30 zaporednih pacientih. Stalna aktivnost za izboljSave je upoStevanje Smernic za prejem
profilakti¢nega antibiotika.

Pooperativna tromboembolija

Na letnem nivoju belezimo 2 primera pacientov, ki imajo kot dodatno SPP diagnozo navedeno kodo
za globoko vensko trombozo ali plju¢ni embolizem. Kazalnik se redno spremlja in upoStevajo se
aktivnosti za prepre¢evanje GVT/PE.

Poskodba z ostrimi predmeti

Letna primerjava kaze, da je v letu 2018 Stevilo poskodb manjse kot v letu 2017. Zaposleni zaradi
vecje ozavescenosti redno prijavljajo dogodek.
Sprejete aktivnosti za izboljSave so stalna naloga:

- usposabljanje zaposlenih,

- upostevanje lokalnih smernic,

- varno odstranjevanje ostrih predmetov.

Nenamerna punkcija ali laceracija

V letu 2018 ni bilo zabelezenih pacientov, pri katerih bi priSlo do nenamerne punkcije ali laceracije.

Higiena rok

Podatki kazejo pozitiven trend, vendar doslednost higiene rok $e vedno ni zadovoljiva.
Sprejete prioritetne aktivnosti za izboljSave:

- prilagoditi u¢ne delavnice higiene rok posameznim poklicnim skupinam,

- planirati dodaten ucni pripomocek za opazovanje higiene rok.

Neustrezni sprejemi

- Vletu 2018 ni bilo zabelezenih neustreznih sprejemov.

KLINICNE POTI

V tabeli 2 so prikazane klini¢ne poti, vzpostavljene na dan 31. 12. 2018 ter plan uvedbe treh novih
klini¢nih poti v letu 2019. Klini¢ne poti objavljamo in sproti azuriramo na nasi internetni strani.
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Tabela 2: Tabela obstojecih klini¢nih poti z datumom posodobitve

Naziv klinike,
inStituta, oddelka ali
sluzbe

Naziv klini¢ne poti

Datum
zadnje
posodobitve

Prispevek klini¢ne poti k racionalnejsi
obdelavi pacienta

Oddelek za anestezijo

Klini¢na pot za premestitev bolnika z

Ocena bolnikovega stanja v prvih 24 urah,

in int. terapijo oddelka za onkolo$ko zdravljenje na 03.12.2018 g .
operat. strok oddelek za intenzivno terapijo leZalna d QR
Oddelek za Klini¢na pot obravnave bolnikov z Enotin R otasna obravnava
zdravljenje malignih | novoodkritimi citolosko verificiranimi 10.09.2018 et P
; - - bolnikov
limfomov limfomi na OIL
Zgodnje odkrivanje prehransko ogroZenih ali
Enota za klinicno Klini¢na pot prehranske podpore na 27 6.2016 7e podhranjenih bolnikov in izvajanje zgodnje,
prehrano Onkoloskem institutu Ljubljana " celostne in individualizirane prehranske
podpore
Register raka in Klini¢na pot poteka dela v presejalno- 6.12.2011, | Poenotenje obravnave posamezne zenske v
program DORA diagnosti¢nem centru programa DORA april 2012 | programu Dora
Oddelek za paliativno | Klini¢na pot za podrocje paliativne Dolocanje bolnika s terminalno fazo
oskrbo oskrbe neozdravljive bolezni
Sektor radioterapije | ‘iniéna pot za konformno . 2007 | Ustrezen potek obsevanja
tridimenzionalno obsevanje bolnikov
Enota za nevrologijo | Klini¢na pot pri metastatski kompresiji 5 3.2009 Priporocila postopanja pri akutni/subakutni
O.l. hrbtenjace - paraparezi
Dejavnost sy
zdravstvene nege in gigigﬁi?m e T 1eg3 v 6.10.2008 | Potek oskrbe umrlega
oskrbe bolnika
Enotna kakovostna obravnava nenarocenih
Specialisti¢ne Klini¢na pot triaziranja nenarocenih e e e Of L
P jonap ) 22.2.2011 | spremljanje ustreznosti napotitev na OIL z
ambulante bolnikov v ambulantah OIL - .
namenom boljSe obravnave bolnikov pred
napotitvijo na OIL
Klini¢na pot onkoloskega genetskega
Genetsko svetovanje svetoyanja in testiranja zavdednl . 3.2.2011 P_o_enotenje _obravnave za vse paciente in
nepolipozni rak debelega Crevesa in njihove svojce
danke
. imlGingy pot Onkqloskega genet.Skega 3.2.2011 | Poenotenje obravnave za vse paciente in
Genetsko svetovanje | svetovanja in testiranja za dedni rak - .
o e njihove svojce
dojk in ali jajénikov
Ry oo cokoloskesgigenciskega Poenotenje obravnave za vse paciente in
Genetsko svetovanje | svetovanja in testiranja za druzinsko 322011 | . )€ P
. njihove svojce
adenomatozno polipozo
Genetsko svetovanje Klini¢na pot onkoloskega genetskega 32 2011 Poenotenje obravnave za vse paciente in
svetovanja za redke dedne sindrome njihove svojce
Poenotene indikacije za aplikacijo komponent
OIL Klini¢na pot aplikacije komponent krvi 13.2.2012 krv!, poenOtena..p”dOb't?V vzorca bolnikove
krvi za transfuzijske preiskave z varno
tehniko odvzema krvi
Opredeljuje standarden potek obravnave
Sektor radioterapije Klln!cna pot radikalnega obsev_anja pri 9.8.2012 !30}1}1c, od prve predstavitve na Opko_loskem
bolnicah z rakom vratu maternice institutu do ambulantnega spremljanja po
zakljuenem zdravljenju
Sektor radioterapije Kl_m1cne_1 pot pooperativnega obsev_an ja nov. 2011 Opre_del juje standarden potek obravnave
pri bolnicah z rakom telesa maternice bolnic
Dejavnost Kliniéna pot obravnave pacientov na Obravnava paciente, ki potrebujejo zdravljenje
zdravstvene nege in P P 29. 6. 2015 | ran z negativnim tlakom v bolni$ni¢ni ali

oskrbe bolnika

zdravljenju ran z negativnim tlakom

ambulantni obravnavi

14



Tabela 3: Plan uvedbe novih klini¢nih poti v bolniSnici v letu 2019

Naziv klinikez inésituta, Naziv klini¢ne poti ?rispev.evlf kliniéne.poti.k
oddelka ali sluzbe racionalnejsi obdelavi pacienta
OIL Obravnava bolnika v ambulanti Stevilo obravnavanih bolnikov
OIL Triaziranje bolnika Skraj$ati ¢as do intervencije
OIL Multigensko testiranje Postavljanje prioritetnih indikacij

4.3. POROCANJE O NOTRANJEM NADZORU JAVNIH FINANC
4.3.1. Opredelitev poslovnih ciljev na podro¢ju NNJF
Splosni poslovni cilji so zagotavljanje zakonitosti, gospodarnosti in preglednosti poslovanja.

Poslovni cilj upravljanja s finan¢nimi sredstvi je zagotavljanje placilne sposobnosti in obvladovanje
stroSkov.

Izbira najugodnejsih dobaviteljev pri nabavi blaga in storitev, zagotavljanje rednih servisov opreme,
tekoCe vzdrzevanje stavb in zagotavljanje pozarne varnosti SO poslovni cilji sluzbe javnih narocil in

vzdrZzevalne sluzbe.

Poslovni cilj kadrovskega podrocja je aktivna kadrovska politika, skrb za razvoj kadrov in analiza
izkori$¢enosti delovnega casa.

Zagotavljanje celovite in varnostne informacijske podpore delovnim procesom je temeljna in
permanentna naloga sluzbe za informatiko.

4.3.2. Register obvladovanja poslovnih tveganj

Klju¢na tveganja, ki ogrozajo doseganje zastavljenih ciljev so:

nedoseganje ali preseganje doloc¢enih programov po pogodbi ZZZS in s tem nedoseganje ali
preseganje pricakovanih prihodkov ter povzrocanje nepredvidenih stroskov,

nelikvidnost,

- povecanje bolniSkih odsotnosti delavcev,

pomanjkanje prostorskih kapacitet.

Ukrepi, ki jih Ol izvaja za obvladovanje teh tveganj so:

- Sprotno spremljanje obsega dela. V primeru preseganja realizacije dolo¢enih programov bo
v dogovoru z ZZZS izvedeno prestrukturiranje.

- Sprotno spremljanje in nacrtovanje denarnega toka in ¢asovno planiranje nabav.

- Planiranje znanih dalj$ih odsotnosti in zagotavljanje nadomestnega kadra.

4.3.3. Aktivnosti na podrocju NNJF
Nacrtovan nabor notranjih revizij v letu 2019:

Na predlog vodstva Ol in s potrditvijo Sveta Ol bo zunanji izvajalec za izvedbo notranje revizije
revidiral naslednja podrocja:
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I. Fazarevizije

1. Pravilnost obra¢unavanja pla¢ z vidika Uredbe 0 enotni metodologiji in obrazcih za
obracun in izplacdilo pla¢ v javnem sektorju (Ur. List RS, §t. 14/09 s spremembami):

Cilji revizije:
Cilj notranje revizije na podrocju obracuna plac¢ je podati zagotovilo, da delovanje kontrolnega
sistema plac in drugih prejemkov zagotavlja poslovanje v skladu s predpisi.

Obseqg revizije:

- Priprava delovnega nacrta revizije, ki temelji na proucitvi internih aktov in zakonodaje
revidiranega podrocja ter popisu procesov oz. vzpostavitve delovanja notranjih kontrol na
revidiranem podrocju z opredelitvijo tveganj, ki se v procesu pojavljajo.

- Izvedba analiticnih postopkov na izbranem vzorcu dokumentov, testiranje podatkov s
pregledom ustreznosti in pravilnosti obracuna pla¢ in drugih prejemkov v skladu s
zakonodajo in internimi akti.

- Priprava porocila z ugotovitvami in priporocili.

Predviden obseq dela: 12-18 revizor / dni

Obdobje izvedbe revizije: september — oktober 2019

Rok za izdajo kon¢nega porocila: oktober 2019

2. Preveritev obstoja in delovanja notranjih kontrol na podro¢ju stroskov dela —
utemeljenost 36- urnega delavnika pri zaposlenih na Ol:

Cilji revizije:
Podati zagotovilo, da delovanje kontrolnega sistema na podro¢ju stroskov dela — utemeljenosti
36 — urnega delavnika zaposlenih zagotavlja poslovanje v skladu z veljavno zakonodajo in

internimi akti.

Obseq revizije:

- Priprava delovnega nacrta revizije, ki temelji na proucitvi internih aktov in zakonodaje
revidiranega podrocja ter popisu procesov oz. vzpostavitve delovanja notranjih kontrol na
revidiranem podro¢ju z opredelitvijo tveganj, ki se v procesu pojavljajo.

- Izvedba analiticnih postopkov na izbranem vzorcu dokumentov, testiranje podatkov s
poudarkom na preverbi, ali imajo zaposleni upravi¢eno doloCen 36 urni delovnik glede na
zahteve zakonodaje in delovnega mesta.

- Priprava porocila z ugotovitvami in priporocili.

Predviden obseq dela: 5-10 revizor /dni

Obdobje izvedbe revizije: september - oktober 2019

Rok za izdajo konénega porodila: oktober 2019
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I1. Faza revizije

Pregled finan¢nega poslovanja instituta v letu 2018:

Cilji revizije:
Zagotoviti, da delovanje kontrolnega sistema na podrocju financnega poslovanja zagotavlja
poslovanje v skladu s predpisi.

Obseq revizije:

Priprava delovnega nacrta revizije, ki temelji na proucitvi internih aktov in zakonodaje
revidiranega podrocja ter popisu procesov oz. vzpostavitve delovanja notranjih kontrol na
revidiranem podrocju z opredelitvijo tveganj, ki se v procesu pojavljajo.

Izvedba analiticnih postopkov na izbranem vzorcu dokumentov, testiranje podatkov S
pregledom ustreznosti in pravilnosti vzpostavljenega nadzora na podrocju financnega
poslovanja instituta za leto 2019.

Priprava porocila z ugotovitvami in priporo¢ili.

Predviden obseq dela: 15-20 revizor / dni

Obdobje izvedbe revizije: januar — februar 2020

Rok za izdajo kon¢nega porocila: februar 2020

Faza revizije

1. Priprava letnega porocila v skladu z Usmeritvami za drZavno notranje revidiranje za
prvo in drugo fazo revizije in pregled navedenih ukrepov v odzivhem porocilu
poslovodstva instituta za prvo in drugo fazo revizije:

Cilji revizije:

Zagotoviti, da je delovanje kontrolnega sistema na podrocju uposStevanja priporoc€il revizije

ustrezno in pravocasno.

Obseq revizije:

Priprava delovnega nacrta revizije, ki temelji na proucitvi internih aktov in zakonodaje
revidiranega podrocja ter popisu procesov oz. vzpostavitve delovanja notranjih kontrol na
revidiranem podrocju z opredelitvijo tveganj, ki se v procesu pojavljajo.

Izvedba analiticnih postopkov na izbranem vzorcu dokumentov, testiranje podatkov s
pregledom ustreznosti in pravilnosti vzpostavljenega nadzora na podroc¢ju upoStevanja
podanih priporocil revizije.

Priprava porocila z ugotovitvami in priporocili.

Predviden obseq dela: 3-5 revizor / dni

Obdobije izvedbe revizije: februar 2020

Rok za izdajo konénega porocila: februar 2020
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IV. Faza revizije

Pregled realizacije ukrepov iz sanacijskega programa za prvo leto trajanja sanacije v skladu s
27. ¢lenom Protokola o izvajanju sanacije v javnem zdravstvenem zavodu:

Cilji revizije: Podati zagotovilo, da so bili ukrepi iz sanacijskega programa za prvo leto trajanja
sanacije izvedeni v skladu s predvidenim sanacijskim programom.

Obseg revizije:

e Priprava delovnega nacrta revizije, ki temelji na proucitvi internih aktov in zakonodaje
revidiranega podrocja ter popisu procesov oz. vzpostavitve delovanja notranjih kontrol na
revidiranem podrocju z opredelitvijo tveganj, ki se v procesu pojavljajo.

e Pregled realizacije in usklajenost ukrepov iz sanacijskega programa, ki je bila uvedena
1.12.2017 (Sklep Ministrstvo za zdravje, za vse JZZ) s predvidenimi? za leto 2018.

e JIzvedba analiticnih postopkov na izbranem vzorcu dokumentov, testiranje podatkov s
pregledom usklajenosti realizacije ukrepov opredeljenih v potrjenem sanacijskem programu

e Priprava porocila z ugotovitvami in priporo¢ili.

Predviden obseq dela: 20-24 revizor/dni

Obdobje izvedbe revizije: maj 2019

Rok za izdajo konénega porodila: 31.5.2019 (zahteva Ministrstva za zdravje z dne 13.3.2019)

1 Sanacijski program je bil sprejet s strani Sveta Ol 4.4.2018, s strani Vlade RS 15.5.2018.
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5. FIZICNI, FINANCNI IN OPISNI KAZALCI, S KATERIMI MERIMO ZASTAVLJENE

CILJE

Nacértovani finan¢ni kazalniki poslovanja za leto 2019

FN18/
2018 2019 R18
KAZALNIK Realizacija FN Indeks
1.Kazalnik gospodarnosti 1,01 1,00 99,01
2. Delez amortiz. sred v pogodbah ZZZS 0,07 0,07 100,00
3.Delez porabljenih amortizacijskih sredstev 0,75 1,00 133,33
4.Stopnja odpisanosti opreme 0,80 0,80 99,78

5. Dnevi vezave zalog materiala 11,02 11,00 99,87

6. Koeficient placilne sposobnosti 0,87 1,00 114,96

7. Koeficient zapadlih obveznosti 0,00 0,00

8. Kazalnik zadolzenosti 0,16 0,16 100,00

9. Pokrivanje kratkoro¢nih obveznosti z gibljivimi sredstvi 2,09 1,97 94,26

10. Prihodkovnost sredstev 0,70 0,70 100,00

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

2. Delez amortizacijskih sred. v pogodbah ZZZS = (priznana amortizacija s strani ZZZS / celotni
prihodki iz pogodb z ZZZS);

3. Delez porabljenih amortizacijskih sredstev = (naloZbe iz amortizacije / priznana amortizacija v
ceni storitev);

4. Stopnja odpisanosti opreme = (popravek vrednosti opreme AOP 007 / oprema in druga
opredmetena osnovna sredstva AOP 006);

5. Dnevi vezave zalog materiala = (stanje zalog AOP 023 / stroski materiala AOP 873 x 365):
Vpisejo se podatki o zalogah iz bilance stanja (AOP 023) in ustrezno prilagojeni podatki 0
stroSkih materiala iz bilance uspeha (AOP 873) ter podatki o nabavni vrednosti prodanega
materiala in blaga (AOP 872). Izvirni podatek AOP 873 se prilagodi tako, da se upostevajo
samo Stroski materiala, ki so predmet skladiscnega poslovanja (kar pomeni, da je s tem
podatek vsebinsko primerljiv z AOP 023). Vpise se samo tisti porabljeni material, kateri se
vodi preko razreda 3 (kreditni promet);

6. Koeficient placilne sposobnosti = (povpre¢no §t. dejanskih dni za placilo / povpre¢no St.
dogovorjenih dni za placilo);

7. Koeficient zapadlih obveznosti = (zapadle nepla¢ane obvez. na dan 31. 12. / (mese¢ni promet
do dobavit. AOP 871/12));

8. Kazalnik zadolzenosti = (Tuji viri AOP 034+047+048+054+055) / Obveznosti do virov
sredstev AOP 060);

9. Pokrivanje kratkorocnih obveznosti z gibljivimi sredstvi = ( (AOP 012+AOP 023) / AOP 034);

10. Prihodkovnost sredstev = (prihodek iz poslovne dejavnosti (AOP 860 / osnovna sredstva po

nabavni vrednosti AOP 002+004+006).

Kazalnik gospodarnosti kaze na izravnan rezultat poslovanja. Vrednost kazalnika je nizja od
lanskoletne viSine, kar pomeni, da ne nacrtujemo presezka prihodkov nad odhodki.

Nac

Nac¢

rtujemo enak delez amortizacije v prihodku ZZZS kot je bil v letu 2018.

rtujemo, da bomo vsa razpolozljiva amortizacijska sredstva porabili.

Stopnja odpisanosti opreme bo zaradi novih nabav 0,22 % nizja.
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Nacrtujemo, da bodo dnevi vezave zalog za 0,02 dneva nizji od lanskoletnih, ker ne pricakujemo

motenih dobav zdravil.

Ker ne nacrtujemo, da bomo obveznosti poravnavali pred rokom zapadlosti, je koeficient placilne

sposobnosti 1.

Kazalnik zadolzenosti bo enak lanskoletnemu zaradi enakega razmerja med tujimi viri in
obveznostmi do virov sredstev.

Pokrivanje kratkoro¢nih obveznosti z gibljivimi sredstvi bo nizje od lanskoletnega, kar pomeni, da
bo razmerje med kratkoronimi sredstvi in zalogami v primerjavi S kratkoro¢nimi obveznostmi

nekoliko slabse.

Prihodkovnost sredstev bo ostala na lanskoletni ravni, kar pomeni enakomerno povecanje prihodka

iz poslovne dejavnosti v primerjavi s povecanjem osnovnih sredstev.

Opisni kazalniki za leto 2019

CILJI OPERATIVNI CILJI in UKREPI MERLJIVI KAZALNIKI
1.1 IZBOLJSATI KAKOVOST | Uspesna presoja za potrditev mednarodne akreditacije | 16. in 17. apr. 2019 ponovna presoja in
IN VARNOST AACI potrditev delovanja Ol skladno z zahtevami
AACI standarda
Sprejeti in/ali posodobiti vsaj dvoje smernic kliniéne | Sprejetje smernic
obravnave bolnikov
Sprejeti in/ali posodobiti vsaj dvoje klini¢nih poti Sprejetje klini¢nih poti
Izvajanje aktivnosti za spremljanje varnostnih Prijava nezelenih dogodkov preko 110
incidentov primerov, kar je 10 % vec kot prej$nje leto
Projekt prenove klini¢nih procesov (optimizacija) Priprava in izvedba razpisa v letu 2019
1.2 IZBOLJSATI Povecanje obsega klinicnega dela Povecanje Stevila preiskav CT in MRI za 10 %
MULTIDISCIPLINARNO Povedanje Stevila operacij za 1,5 % letno
STROKOVNO KLINICNO | Vzpostavitev dnevne bolni$nice v kirurskem sektorju | Preselitev prehranskih ambulant na C 11
DELO Pomo¢ UKC Maribor pri vzpostavitvi novega centra V UKC Maribor povecati $tevilo obsevanih za
radioterapije 50 %, priceti z obsevanjem dveh novih
lokalizacij
Nadaljnje uvajanje imunoterapije Studijsko in/ali redno uporaba vsaj 2 novih
imunolo§kih zdravil
Povecati delez centralne priprave citostatikov Delez centralne priprave citostatikov povecati
za 2000 priprav, uvajanje robotske priprave
citostatikov
Povecati delovanje enote za vstavitev implantiranih Povecati Stevilo bolnikov z implantiranimi
venskih dostopov (VAP-ov) venskimi dostopi za 20%
Delo na osmih obsevalnih aparatih brez prekinitve pri | Priprava razpisne dokumentacije, izvedba
menjavi enega izmed njih z novim dodatnim razpisa, pricetek izvedbenih del
obsevalnim prostorom
Izboljsati celostno obravnavo bolnikov Povecanje Stevila bolnikov s prehranskim
svetovanjem ob uvedbi aparature za merjenje
mascobe in ostalih struktur (DEXA)
Povecati Stevilo bolnikov, ki so predstavljeni na Ustanovitev multidisciplinarnega konzilija za
multidisciplinarnem konziliju molekularno genetsko testiranje
Povecati sledljivost zdravljenih bolnikov in s tem Reorganizacija ambulant — uvedba
povecati zadovoljstvo in uspesnost obravnave popoldanskih ambulant
bolnikov
2.1 POVECATI Pridobiti 2 nova mednarodna raziskovalna projekta Do konca leta vkljucitev v 2 nova mednarodna
PREPOZNAVNOST Ol raziskovalna projekta
Povecati sodelovanje z mednarodnimi institucijami Aktivno sodelovanje z Mednarodnim
zdruzenjem onkoloskih institutov z uvedbo
primerjalnih analiz
Sodelovanje pri projektu vzpostavitve novega Predstavitev projekta MZ, MF in usklajevanje z
protonskega centra, kar bo imelo mednarodni pomen | mednarodnimi in§titucijami
2.2 POVECATI KLINICNO IN | Stopnjevati vkljuéitev v nove mednarodne Vkljucitev v 4 nove mednarodne multicentriéne
PREDKLINICNO multicentriéne $tudije Studije
RAZISKOVANJE TER Povecati tevilo predklini¢nih in klini¢nih raziskav Povecati §tevilo predklini¢nih in kliniénih
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CILJI OPERATIVNI CILJI in UKREPI MERLJIVI KAZALNIKI
IZOBRAZEVANJE raziskav za 2%
Povecati Stevilo objav v revijah z IF Povecati Stevilo objav v revijah z IF za 2%
Pridobitev dodatnih namenskih sredstev z aktivnim Povecati namenska sredstva za 5%
prijavljanjem na projekte in vklju¢evanjem v
mednarodne raziskave
31 SODELOVANJE V DPOR | Povecati delovanje regijskih centrov DORA Povecati preslikanost Zensk za 15%
PRI PRIMARNI IN Povecdati u¢inkovitost drzavnega programa ZORA s Implementacija prenovljenega informacijskega
SEKUNDARNI prenovo informacijske sistema programa
PREVENCUI
3.2 SODELOVANJE V DPOR | Zmanjsati umrljivost in povecati prezivetje za raka Prispevati delez k zmanj$anju umrljivosti in
PRI ZMANJSANJU povecanja prezivetja za raka za 2 % v novem 5-
UMRLIJIVOSTI ZA RAKA letnem obdobju
IN PODALJSANJU Zagotoviti vsem obravnavanim bolnikom ¢im bolj Znatno vecje prezivetje bolnikov odkritih v
PREZIVETJA ucinkovito zdravljenje preko multidisciplinarnih programu DORA in ZORA glede na sporadiéno
konzilijev odkrite in zdravljene bolnike
Povecati delez bolnikov s paliativno podporo Povecati deleZ bolnikov s paliativno podporo za
3%
Sodelovanje pri nacrtovanju mobilnih paliativnih Sodelovanje z urgentnimi centri
timov
Povecati dostopnost rehabilitacije zdravljenih Oblikovanje rehabilitacijskega programa in
onkoloskih bolnikov koordinacije rehabilitacijskih obravnav
4.1 UCINKOVITA Zunanja revizija upravnih procesov Glede na revizorsko poro¢ilo oblikovanje
POSLOVNA IN ucinkovitih aktivnosti, odzivno porocilo
UPRAVNA POLITIKA Poslovanje zakljuciti pozitivno Nacrtovana bilanca prihodkov in odhodkov ob
koncu leta bo izravnana
Izvedba zgolj naértovanih investicij in dodatnega Interventne investicije in izobrazevanja bomo
usposabljanja pokrili z zamenjavo nadrtovanih investicij
Prenova Oddelka C Il in trakta T stavbe C Izvedba prenove Oddelka C Il
Belezenje porabe zdravil po pacientih Uvedba belezenja Se vsaj na enem dodatnem
oddelku
Vpeljava ocenjevanja dobaviteljev s strani Izdelati oceno uporabnikov in jo posredovati
uporabnikov Ol Sluzbi javnih naro¢il kot dodatno informacijo
pri izvajanju javnih narocil
4.2 IMPLEMENTACIJA Uvedba novega ra¢unalniskega sistema ThinkClinical | Uvedba radioloskega naro¢anja, uvedba
UCINKOVITEGA terapevtskih listov $e v enem sektorju
INFORMACIJSKEGA Uporaba ra¢unalniskega programa za narocanje hrane | Implementacija programa
SISTEMA Integriranje razli¢nih programov pri delu v Zdruzitev vsaj dveh programov
ambulantah
Racunalniska podpora programov DORA in ZORA Nadgraditev obstojecih programov
5. IZBOLJSANJE Delavnice za psiholosko podporo zaposlenih Izvedba najmanj 6 delavnic
ZADOVOLJSTVA Promoviranje antistresnih programov in programov Izvedba razli¢nih programov rekreacije, teka,
ZAPOSLENIH za zdravo Zivljenje teka na smuceh, poletnih in jesenskih taborov

in podobno

Promacija cepljenja proti gripi

Povecati precepljenost za 20 %

6. NACRT DELOVNEGA PROGRAMA

Obrazec 1: Delovni program 2019 je v prilogi

V letu 2019 nacrtujemo visjo vrednost delovnega programa v vseh dejavnostih, predvsem zaradi
visjih cen zdravstvenih storitev za priblizno 5 %, ki veljajo s 1. 1. 2019, razen za programa CT, MR
in TRT.

V nadaljevanju podrobneje prikazujemo realizacijo delovnega programa s fizicnimi kazalci, v
obsegu, ki je upostevan v nacértovanih prihodkih od zdravstvenih storitev.
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SEKUNDARNA PREVENTIVA

Zaradi vzpostavitve novega presejalno-diagnosti¢nega centra v Mariboru nac¢rtujemo manj dodatne
diagnostike iz programa DORA na Ol Ljubljana, saj bo dodatno diagnostiko za zenske, ki bodo
slikane v programu DORA v OE ZZZS Maribor, OE ZZZS Murska Sobota in OE ZZZS Ravne na
Koroskem, prevzel v celoti PDC UKC Maribor. V drugi polovici leta 2019 bo predvidoma prevzel
dodatno diagnostiko Se za Zenske, ki bodo slikane v OE ZZZS Celje. Zato v letu 2019 nacrtujemo,
da bomo opravili 35.000 mamografskih slikanj (14,7 % povecanje glede na realizacijo v letu 2018)
in 70.000 dodatnih diagnostik, kar znasa 22 % manj, kot smo realizirali v letu 2018. V sklopu
programa SVIT nacrtujemo priblizno enak obseg programa, kot smo ga realizirali v lanskem letu.
Pri tem moramo opozoriti na dejstvo, da je to odvisno tudi od Stevila opravljenih biopsij
Medicinske fakultete, ki sama ne more obracunavati opravljenih storitev, zato jih namesto njih
obracunamo na OI, Medicinska fakulteta pa nam izstavi racun.

Tabela 1: Drzavni program DORA in SVIT

Indeks
Naziv programa FN 2018 Real. 2018 FN 2019 FN 2019/ FN 2019 /
FN 2018 Real. 2018
Mamografsko slikanje ($t. zensk) 34.000 30.521 35.000 102,9 114,7
Dodatna diagnostika (st. Zensk) 95.000 89.687 70.000 73,7 78,0
SVIT - patohistoloska preiskava 4,074 3.806 3.806 93,4 100,0

BOLNISNICNA DEJAVNOST

V letu 2019 nacrtujemo 14,1 % vecji obseg Stevila primerov, kot smo ga nacrtovali v preteklem letu
in 0,3 % vec¢, kot smo jih realizirali v letu 2018 (tabela 2). V sklopu operativne dejavnosti
nacrtujemo od 1-2 % rast Stevila primerov in s tem tudi vecji obseg storitev kirurSkega zdravljenja
raka glede na realizacijo v lanskem letu (tabela 3). Glede na nizjo realizacijo Stevila utezi v prvih
dveh mesecih letosnjega leta naértujemo v letu 2019 za 2,6 % nizjo realizacijo glede na realizacijo
preteklega leta in 1,4 % vi$jo realizacijo, kot smo jo nacrtovali v letu 2018.

V sklopu programa neakutne bolnisni¢ne obravnave nacrtujemo 239 neakutnih BOD-ov, kar je
enako realizaciji preteklega leta.

Tabela 2: Planirana struktura akutne bolniSni¢ne obravnave v Stevilu primerov in Stevilu utezi (do
placnika ZZZS), vklju¢no s prospektivnimi primeri in nacionalnim razpisom

FN 2018 Real. 2018 FN 2019 Indeksi glede na primere Indeksi glede na utezi
Dejavnosti N » 9 9 = =
Stevilo | Stevilo | Stevilo Stevilo | Stevilo | Stevilo | FN 2019/ FN 2019/ | FN2019/ | FN 2019/
primerov | utezi | primerov uteZi primer uteZi FN 2018 Real. 2018 FN 2018 Real. 2018
SKUPAJ Ol 14.840 | 16.690 16.878 | 17.379 | 16.934 | 16.931 114,1 100,3 101,4 97,4
Tabela 3: Prospektivno nacértovani primeri
Indeks
Naziv programa 2;’;'8 ';gié' 2%';'9 FN 2019/ | FN2019/
FN 2018 Real. 2018
Qperfmlja golsg (v!djucene. operacije golse, ki spadajo med 138 325 171 123.9 526
kirurSko zdravljenje rakavih bolnikov)
Kirursko zdravljenje rakavih bolezni (brez operacij gols, ki
spadajo med kirursko zdravljenje rakavih bolnikov) i 2.r32 | 248 i Ll
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Tabela 4: Stevilo BOD neakutne bolni$ni¢ne obravnave

Indeks
Naziv programa FN 2018 Real. 2018 FN 2019 | FN 2019/FN FN 2019/
2018 Real. 2018
Neakutna obravnava 220 239 239 108,6 100,0

AMBULANTNA DEJAVNOST

V sklopu specialisticne ambulantne dejavnosti (SAD) nacrtujemo za 5,7 % povecanje fizicnega
obsega dela glede na realizacijo v lanskem letu in 4,7 % povecanje glede na nacrtovani obseg v
lanskem letu zaradi nacrtovanega povecancga obsega klini¢nega ambulantnega dela. Pri Stevilu
ambulantnih pregledov nacrtujemo priblizno 1 % povecanje glede na realizacijo v preteklem letu,
kar je razvidno iz tabele 5.

V sklopu priprav in aplikacij dragih bolni$ni¢nih zdravil nac¢rtujemo 10 % rast glede na realizacijo v

preteklem letu zaradi narasc¢ajocega obsega dela, ki je posledica daljse zivljenjske dobe onkoloskih
bolnikov oziroma moZznosti ve¢ redov sistemskega zdravljenja (tabela 6).

Tabela 5: Stevilo vseh ambulantnih pregledov

Indeks
Naziv programa FN 2018 Real. 2018 FN 2019 FN 2019/ FN 2019/
FN 2018 Real. 2018
Ambulantni pregledi 108.532 110.408 111.558 102,8 101,0
Tabela 6: Specialisticna ambulantna dejavnost
Indeks
Naziv programa FN 2018 Real. 2018 FN 2019 FN 2019/ FN 2019 /
FN 2018 Real. 2018

SAD (§t. tock) 856.206 847.909 896.167 104,7 105,7
Aplikacija DBZ (koli¢ina) 14.628 15.132 16.645 113,8 110,0

RADIOTERAPIJA

Kljub naértovanem povecanju Stevila bolnikov, ki se bodo zdravili v UKC MB, vendar na racun
zahtevnejSih in draZjih preiskav, ne pricakujemo sprememb v realizaciji programa glede na preteklo
leto (tabela 7).

Tabela 7: Radioterapija (v €)

Indeks
Naziv programa FN 2018 Real. 2018 FN 2019 FN 2019/ FN 2019/
FN 2018 Real. 2018
Radioterapija 12.155.739 13.117.749 13.117.749 107,9 100,0

23



SLIKOVNA DIAGNOSTIKA

V sklopu slikovne diagnostike nacrtujemo 10 % rast obsega CT in MR programa glede na leto
2018, pri programih RTG, UZ in mamografije pa ne nacrtujemo sprememb glede na realizacijo v
preteklem letu. V sklopu programa PET-CT nacrtujemo za 5,2 % nizjo realizacijo kot v preteklem
letu, pri radioloskih obravnavah PET-CT preiskav pa ne nacrtujemo sprememb glede na realizacijo

preteklega leta (tabela 8).

Tabela 8: Slikovna diagnostika

Naziv programa FN 2018 Real. 2018 FN 2019 FN 2019 ;ndEKSi:N 2019/

FN 2018 Real. 2018

RTG (st. tock) 84.587 81.015 81.015 95,8 100,0
MAMOGRAFIJE (3t. tock) 80.292 85.694 85.694 106,7 100,0
- Od tega tomosinteza 2.758 2.946 2.946 106,8 100,0
UZ (st. tock) 153.935 162.758 162.758 105,7 100,0
MR (§t. preiskav) 3.782 3.876 4.264 112,7 110,0
CT (8t. preiskav) 8.980 10.032 11.035 122,9 110,0
PET-CT (t. preiskav) 2.000 2.216 2.100 105,0 94,8
?(Z?éﬁfvsé( Pom 240 286 286 o2 100,0
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DELOVNI PROGRAM PO POSAMICNIH PODROCJIH
DIAGNOSTICNE DEJAVNOSTI
Laboratorijska diagnostika

Prioritetni cilji v tekocem letu

Nadaljevali bomo z nenehno optimizacijo tako laboratorijskih procesov in laboratorijskih preiskav
ob pacientu (point-of-care testing, POCT) na bolni$ni¢nih oddelkih OI. Naértujemo povezavo in
belezenje rezultatov testiranja v hospitalni ali/in laboratorijski informacijski sistem.

Z razvojem novih preiskav in metodologij, ki lahko prispevajo k boljsi, hitrejsi in u¢inkovitejsi
obravnavi pacientov, je bistvena njihova kakovostna in racionalna uvedba ter uporaba. Od leta 2009
se Stevilo laboratorijskih preiskav, ki jih izvedemo v laboratoriju na OI nenehno povecuje (za cca
30 %).

Za varno obravnavo pacientov, ki vkljucuje kakovostne laboratorijske preiskave, je potrebna
sodobna organiziranost, opremljenost in zadostna kadrovska zasedba. 1zrednega pomena je
obvladovanje stroskov za laboratorijske preiskave, pri cemer je eden od vidikov racionalna in
ucinkovita uporaba avtomatizirane laboratorijske opreme, informacijska podpora in enotni sistem
vodenja (quality management).

Spremljanje kazalnikov kakovosti

- Predanalitska faza: cilj napac¢nih identifikacij pacientov 0 %; cilj napa¢nih odvzemov krvi <
0,57 %; cilj hemoliziranih < 1,94 %; cilj koaguliranih vzorcev v EDTA < 0,2 % in v serumu <
0,33 %.

- Analitska faza: Spremljanje ¢asov za izdajo laboratorijskih izvidov (turn-around-time, TAT) in
doseganje ciljnih casov za izdajo laboratorijskih izvidov (zelo nujno, nujno, normalno).
Izvajanje notranje kontrole kakovosti dela in sodelovanje v zunanjih domacih in mednarodnih
shemah zagotavljanja kakovosti (pridobitev certifikatov).

- Poanalitska faza: Spremljanje neustrezno izdanih laboratorijskih izvidov; cilj je < 0,06%.

Predlog ukrepov za dosego ciljev

- Posodobitev in nadgradnja obstojecega sistema cevne poste za transport bioloskih vzorcev. Ta
bistveno prispeva k zagotavljanju vecje kakovosti bioloskih vzorcev in k skrajSanju casa
transporta. Obstojec sistem cevne poste je preobremenjen in zastarel.

- Povezava in beleZenje rezultatov POCT testiranj v hospitalni ali/in laboratorijski informacijski
sistem.

- Sodelovanje v vedno vecjem Stevilu razli¢nih raziskav (farmacevtskih, akademski...), ki
potekajo na Ol, vpliva na rutinsko delo v laboratoriju. Veliko je dodatnih odvzemov krvi za
Studije, dodatnega dela s pripravo spremne dokumentacije, izbiro ustreznih kitov za posamezne
odvzeme, posebne obdelave vzorcev, razdeljevanje vzorca, oznacevanje alikvotov, zamrzovanje
in priprava vzorcev za posiljanje.
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Zaradi vsakoletnega povecanja Stevila pacientov na Ol in posledi¢no vecjega Stevila narocenih
laboratorijskih preiskav, da bomo $e naprej lahko dosegali ciljne ¢ase za izdajo laboratorijskih
izvidov in zagotavljali kakovostno obravnavo nasih pacientov, je potrebno povecati Stevilo
kadra v laboratoriju. V Oddelku za laboratorijske dejavnosti se je kljub nenehnemu povecevanju
narocil Sele v letu 2017 Stevilo zaposlenih prvi¢ po 10 letih povecalo s 24 na 25.

Zaradi preobremenjenosti je predvidena adaptacija in povecanje Stevila odvzemnih mest, iz 4 na
5.

Nove dejavnosti - uvedba novih laboratorijskih preiskav

Preiskave v razli¢nih telesnih vzorcih: likvor, plevralni izliv, ascites, perikardialni izliv, bronho-
alveolarni izpirek (BAL), tekocine po drenu, punktat SCitnice. V punktatih bomo izvajali Stetje
celic, nekatere biokemicne in imunokemicne preiskave.

Uvedli bomo Lightove kriterije za odlocitev, da je punktat eksudat.

Uvedli bomo tudi Rothovo priporocilo dolo¢anje koncentracije albuminov v serumu in punktatu
ter razlike med koncentracijama albuminserum — albuminpunktat.

Doloc¢anje serumskega tumorskega oznacevalca PIVKA II (prothrombin induced by vitamin K
absence) pri hepatocelularnem raku.

Dolocanje novih oznacevalcev za oceno ucinkovitosti ortotopne hematopoeze in oznacevalcev
imunskega odziva na hematoloSkem analizatorju.

Uvedba digitalne morfologije pri rutinskem izvajanju diferencialne krvne slike.

Uvedba racunalniskega programa Unity za vodenje in upravljanje kontrole kakovosti v celotnem
medicinskem laboratoriju.

Implementacija programa Middleware cITww na biokemi¢no-imunokemi¢nih analizatorjih
Cobas 8000 in izdelava algoritmov za avtovalidacijo rezultatov.

Pedagos$ko in raziskovalno delo

Organizacija strokovnega srec¢anja Slovenskega zdruzenja za klini¢no kemijo in laboratorijsko
medicino (SZKKLM), sodelovanje pri podiplomski Soli za zdravnike dan scitnice, organizacija
slikovnega (slide) seminarja s podro¢ja laboratorijske hematologije za zunanje laboratorije. Glavna
in neposredna mentorstva specializantom medicinske biokemije.

Nacrtujemo razvoja domace (in-house) metode za dolocitev protiteles proti T-antigenom MCPyV.

Laboratorij bo $e naprej sodeloval pri raziskovalnem delu, tako pri akademskih raziskavah,
projektih Javne agencije za raziskovalno dejavnost RS (ARRS) kot pri farmacevtskih raziskavah,
raziskavah, ki potekajo pod okriljem EORTC in pri izvedbi diplomskih, magistrskih in doktorskih
nalogah. Sodelujemo tudi z drugimi laboratoriji v drzavi.

Histopatologija

Prioritetni cilji v teko¢em letu

Ohraniti dosedanje Stevilo preiskav okoli 10.000 biopsij letno. Lani smo glede na leto prej
presegli plan in realizirali 6,6 % vec preiskav, kar bo tezko ponoviti ob sedanji kadrovski zasedbi
in tehni¢ni opremljenosti. To je kapaciteta oddelka, ki je v obstojecih prostorih z obstojeco
opremo ne moremo ve¢ povecati.

26



- Ohraniti enak ¢as za izdajo laboratorijskih izvidov (turn-around-time, TAT), Ki je znotraj
priporocil.

- Ocene zunanje kontrole kakovosti zelimo Se izboljsati na vseh segmentih.

- Vzpostavitev laboratorijskega informacijskega sistema (LIS) na Oddelku za patologijo: od
naroCanja preiskav z elektronsko napotnico do avtorizacije izvida z elektronskim podpisom,
povezava z LIS-om na citologiji in molekularni diagnostiki.

- Natan¢na mesecna analiza obremenitve zdravnikov glede na sprejete normative RazSirjenega
strokovnega kolegija (RSK) za patologijo in sprotno korigiranje obremenitev najbolj
obremenjenih zdravnikov na oddelku.

- Sodelovanje pri pripravi smernic za obravnavo bolnikov razli¢nih rakov.

- Oblikovanje in vodenje multidisciplinarnega konzilija za multigensko testiranje.

Kazalniki za spremljanje uresniéitve ciljev

- Standardni operacijski postopek (SOP) 10 OP (notranja in zunanja kontrola kakovosti na
Oddelku za patologijo);

- BeleZenje obremenitev zdravnikov glede na sprejete normative RSK;

- Casovnica izvedenih aktivnosti za vzpostavitev LIS;

- Casovnica izvedenih aktivnosti in poroéila o izvedbi javnih naroéil;

- Sprejete posodobljene smernice za obravnavo bolnikov z raki razli¢nih lokalizacij.

Predlog plana ukrepov za dosego teh ciljev

- Redne notranje presoje v skladu s SOP 10 OP;

- Tedenski sestanki o napredovanju izdelave LIS in nabave strojne opreme ter ugotavljanje
skladnosti oziroma odstopanja od sprejete Casovnice;

- Tedenski sestanki timov za pripravo dokumentacije za javna narocila (1/mesec) in nadzor nad
casovnico.

Nacdrtovano raziskovalno delo

- Sodelovanje na raziskovalnem programu ARRS, ki ga vodi prof. dr. N. Besi¢;

- Sodelovanje v mednarodnem programu EORTC za vzpostavitev mednarodne evropske tumorske
banke;

- Sodelovanje v klini¢nih $tudijah, ki jih vodijo nasi kliniki;

- Sodelovanje v institutskih raziskavah (AKRA, GIST, Elektrokemoterapija);

- Sodelovanje pri doktorskih disertacijah kolegov z Ol.

Nacdrtovano izobrazevalno delo

- Mednarodni seminarji z drsnicami za patologe;

- Sola raka dojke; mamografska 3ola;

- Sola raka materni¢nega vratu;

- Predavanja na senoloskih sekcijah;

- IzobrazZevalni tecaji DORA;

- Redna ponedeljkova jutranja predavanja patologov in specializantov;

- Mentoriranje specializantov patologije;

- Mentoriranje specializantov drugih specialnosti (radioterapija, internisticna onkologija,
kirurgija);

- Mentoriranje zdravnikov sekundarijev na Oddelku za patologijo.
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Citopatologija
Prioritetni cilji

- lzvedba ponovnega javnega razpisa za nakup laboratorijskega informacijskega sistema (LIS) in
zacetek njegove implementacije;

- Zaposliti citopatologa in analitika v laboratorijski medicini, kar bi omogocilo u¢inkovitejse
sprotno in raziskovalno delo;

- Vzpostavitev citopatoloske diagnostike SCitnice za potrebe Klinike za nuklearno medicino UKC
Ljubljana;

- Postavitev metode za dolocanje PDL-1 in PD-1 z imunocitokemi¢no, imunohistokemi¢no in
preto¢no citometriéno metodo;

- Postavitev metode za izdelavo celi¢nih blokov;

- Nakup pretoCnega citometra,;

- Zamenjava barvalca za barvanje po Papnicolaou, ki je v okvari;

- Sodelovanje v dveh projektih:
e Optimizacija postopkov za izolacijo cirkulirajo¢ih tumorskih celic (CTC) s tehnologijo ISET
e Zanesljivost citologije, imunocitokemije, testov za humani papiloma virus (HPV) z

genotipizacijo in metilacije v brisih materni¢nega vratu shranjenih v razli¢nih transportnih

medijih.

Kazalniki za dosego ciljev in plan ukrepov

-V planih nabav za leto 2019 smo ponovno predvideli nakup programske opreme, racunalnikov
in specific¢ne strojne opreme, ki so potrebni za implementacijo LIS. Predvideli smo tudi
obrtniska in gradbena dela, ki bodo potrebna za instalacijo LIS.

-V planu kadrov za leto 2019 smo predvideli zaposlitev dodatnega specialista citopatologa in
analitika v laboratorijski biomedicini zaradi povecanega obsega dela. Obseg in kompleksnost
dela v nasem laboratoriju ves ¢as narascata. Brez kadrovskih okrepitev dodatnega povecanja
obsega dela zaradi sodelovanja s Kliniko za nuklearno medicino, uvajanja dodatne ambulante za
citoloske punkcije in implementacije novih metod ne bomo zmogli. Zaposlitev dodatnega
citopatologa bo tudi prvi korak za dosego cilja, da bi v bodoce citopatologi izvajali tako
citopatolosko kot histopatolosko diagnostiko. Uvajanje takega nacina dela je izjemnega pomena
za nadaljnji razvoj citopatoloskega oddelka.

- Validacija imunocitokemicnega barvanja PDL-1 Ze poteka v sodelovanju z bolniS$nico Golnik.
Imunohistokemi¢no in preto¢no citometriéno metodo bomo oblikovali v sklopu dveh doktorskih
nalog.

-V sodelovanju z oddelkom za patologijo OIL bomo oblikovali metodo priprave celi¢nih blokov.
Mlada raziskovalka se bo v mesecu aprilu izobrazevala na oddelku za patologijo.

- Nakup pretoénega citometra je nujen, ker izvajamo nujno diagnostiko na podrocju levkemij in
limfomov. Stari citometer, ki smo ga imeli za rezervo v primeru okvar, ni ve¢ ustrezen, ker je
zastarel in ne omogoca 10-barvnih preto¢no citometri¢nih meritev. Aparat je v planu nabav za
leto 2019.

- Nakup barvalca je nujen. Aparat je v planu nabav za leto 2019.

- Za oba raziskovalna projekta Ze pripravljamo potrebno dokumentacijo (predlog raziskave,
protokole, vlogo za eti¢no komisijo).

Nove dejavnosti

- S Kiliniko za nuklearno medicino UKC Ljubljana se dogovarjamo, da bi priceli izvajati
citopatolosko diagnostiko S¢itnice za paciente, ki se obravnavajo v njihovi ustanovi (cca.
1400/leto).
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- Imunocitokemi¢no, imunohistokemic¢no in preto¢no citometri¢no dolo¢anje PD-L1 in PD1.

Nacrtovano raziskovalno in pedagosko delo

Zakljuciti zelimo dve raziskavi:
- Testiranje hiSnega protokola usposabljanja laboratorijskih delavcev za ocenjevanje dvojnega
pl6/Ki-67 imunocitokemi¢nega barvanja v brisih materni¢nega vratu;
- Optimizacija protokolov imunocitokemiénih reakcij za vzorce, shranjene v razli¢nih
transportnih medijih in pripravljene z BD Totalys SlidePrep.

Rezultati raziskav bodo sluzili za pripravo magistrskih nalog na drugi stopnji bolonjskega Studija na
Fakultetah za farmacijo in biologijo.

Pripravljamo tri nove raziskovalne naloge s podro¢ja imunskih stikal PD-L1 in PD-1, diagnostike
limfomov T in tekoCinske citologije. Nacrtujemo objavo dveh ¢lankov v revijah s faktorjem vpliva
vec kot 1.

Se naprej bomo opravljali pedagosko delo za studente Medicinske fakultete Univerze v Ljubljani in
Univerze v Mariboru, bili mentorji specializantom razli¢nih onkoloskih strok in vodili katedro za
patologijo na Medicinski fakulteti v Mariboru. Aktivno bomo sodelovali na domacih in
mednarodnih kongresih.

Nuklearna medicina

Prioritetni cilji v teko¢em letu

- Dosegljiva, ustrezna in merljiva cilja v letu 2019 sta kot do sedaj ohraniti obseg strokovnega dela
glede na leta 2017 in 2018;

- Poskusiti v najkrajSem moznem c¢asu opraviti diagnosti¢ne in terapevtske posege v nuklearni
medicini.

Kazalniki za spremljanje uresniéitve ciljev in predlog ukrepov

Glede na potrebe oz. stevilo napotitev bolnikov na PET/CT preiskave na na$ oddelek (z
onkoloskimi, kot tudi ne-onkoloSkimi indikacijami) predvidevamo, da bo skupno Stevilo PET/CT
preiskav v letu 2019 doseglo 2000. Zavedati se je treba, da tega Stevila PET/CT preiskav ni moZno
doseci le v rednem delovnem casu in da, glede na logisti¢ne (zlasti casovne) omejitve v zvezi z
nabavo radiofarmaka, razpoloZzljivo le eno PET/CT aparaturo in s sedanjo kadrovsko strukturo, v
letu 2019 ne bo mozno presegati.

Pricakujemo, da se bo Stevilo izotopno vodenih kirurSkih posegov (vklju¢no z lokalizacijo netipnih
lezij) in ablacij ostankov aktivnega $¢itni¢nega tkiva $cCitnice ter testov in terapij z radiojodom
spreminjalo v skladu z incidenco raka dojke, melanoma in raka $c¢itnice. V skladu s smernicami in
zmogljivostjo ter glede na razpolozljivost radiofarmakov bomo izvajali testiranje in zdravljenje z
radiojodom ob uporabi rhTSH in terapevtskih aplikacij 223-Ra-radijevega klorida.

V sodelovanju s kolegi z oddelka za radioterapijo bomo tudi v letu 2019 nadaljevali nacrtovanje
obsevanja na podlagi PET/CT izvidov pri bolnicah z malignomi rodil, pri bolnikih z rakom
debelega ¢revesa in danke ter pri bolnikih s pljuénim rakom in rakom poZiralnika, kot tudi pri
bolnikih z rakom prostate (na podlagi PET/CT preiskav z 18-F-holinom); pricakujemo, da se Stevilo
tovrstnih posegov v letu 2019 ne bo bistveno spremenilo.
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Prav tako planiramo v letu 2019 ohraniti obseg/Stevilo SPECT/CT preiskav pri izotopno vodenih
posegih v podrocju glave in vratu, pri preiskavah z oznacenimi analogi somatostatina, pri
scintigrafiji telesa z radiojodom ter pri nekaterih ortopedskih indikacijah.

V letu 2019 bo potekala zamenjava obstojece aparature PET/CT na Kliniki za nuklearno medicino
(KNM) UKC Ljubljana. Tedaj izvajanje preiskav PET/CT na KNM ne bo mozno. Zato se bomo
dogovorili s strokovnim vodstvom KNM o na¢inu pomo¢i pri izvajanju preiskav PET/CT v tem

obdobju.

Nadaljevali bomo s sprotnim, mese¢nim spremljanjem obsega dela (Stevila opravljenih posegov) in
s sprotnim spremljanjem ¢akalnih dob ter sprotnim ukrepanjem glede na nujnost indikacij za
preiskavo/poseg - zlasti pri preiskavah PET/CT in terapijah z radiojodom.

Zastavljen obseg dela bomo lahko dosegli z maksimalnim angaZiranjem zaposlenih in s
podaljSanjem dela ter z obcasnim sobotnim delom.

Nove dejavnosti, raziskovalna dejavnost

V letu 2019 uvajamo preiskavo PET/CT 18-fluoro-etil-tirozin (18-F-FET), ki jo uporabljamo za
diagnostiko in potrebe radioterapije oz. nevroonkologije.

Nemoteno bo potekala ustaljena raziskovalna dejavnost v okviru Ze obstojecih klini¢nih raziskav na
OI in mednarodnih multicentri¢nih Studijah.

Pedagosko delo

- Opravljali bomo pedagosko delo za studente Medicinske fakultete in Zdravstvene fakultete UL
ter Medicinske fakultete v Mariboru, za Studente podiplomskega Studija na Fakulteti za farmacijo
(izbirni predmet »Slikovna diagnostika v biomedicini«), pedagosko delo v sklopu strokovnega
izpopolnjevanja nuklearno-medicinskega kadra iz tujine (v sklopu sodelovanja z IAEA in
Agencije za jedrsko varnost RS ali v sklopu Erasmus Studija).

- Glavno in neposredno mentorstvo specializantom iz podrocja nuklearne medicine, radiologije,
onkologije in radioterapije in drugih, z nuklearno medicino komplementarnih podro¢ij medicine.

- Aktivne predstavitve na domacih in mednarodnih strokovnih srec¢anjih.

Slikovna diagnostika
Prioritetni cilji

- Tudi v 1. 2019 se bomo trudili zagotoviti vsem bolnikom OIL pravocasno kvalitetno opravljene
radioloske preiskave. V letu 2019 nacrtujemo 10 % rast obsega programa CT in MR glede na
leto 2018.

- Zaprilom 2019 bomo uvedli e-narocanje na preiskave.

- Z aprilom 2019 bo zacela delovati sluzba za podporo PACS. Z delovanjem te sluzbe bomo
zagotovili kvaliteten prenos slikovnega materiala za preiskave, ki so bile opravljene izven Ol.

- Letos uvajamo tudi nov multidisciplinarni konzilij za predoperativno obravnavo tipnih lezij dojk,
in sodelujemo na novo ustanovljenem multidisciplinarnem konziliju za multigensko testiranje.

Nadaljevali bomo z optimizacijo delovnih procesov na oddelku.
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Spremljanje kazalnikov kakovosti

Nadaljevali bomo s spremljanjem kazalnikov kakovosti:

- Obseg razli¢nih opravljenih preiskav na zdravnika;

- Cas od zelenega datuma preiskave do izvedene preiskave za posamiéne preiskave;
- Cas od dodelitve do avtorizacije radiologkega izvida.

Predlog ukrepov za dosego ciljev

Zastavljene cilje bomo dosegli z naslednjimi aktivnostmi:

- Zaposlitev dodatnega kadra, tako zdravnikov radiologov, kot tudi radioloskih inZenirjev;

- Proti koncu leta 2019 je predvidena nabava novega sodobnega aparata CT (razpis MZ);

- Nabava avtomatskega aparata UZ, s katerim bomo lahko opravili vecje stevilo ultrazvo¢nih
preiskav dojk.

Raziskovalno in pedagosko delo

Nacrtujemo raziskavo v okviru doktorskega Studija s podroc¢ja ultrazvo¢ne ocene odgovora na
neoadjuvantno zdravljenje pri bolnicah z rakom dojke. S slikovnimi preiskavami pa sodelujemo v
inStitutskih in mednarodnih kliniénih raziskavah.

Sodelujemo v edukacijskih procesih za studente MF Univerze v Ljubljani in Mariboru, za
Zdravstveno fakulteto Univerze v Ljubljani, kot predavatelji sodelujemo na strokovnih
izobrazevanjih, ki so organizirana na OIL, smo mentorji specializantom razli¢nih onkoloskih strok.

Molekularna diagnostika

Predvidevamo, da se bo tudi v letu 2019 nadaljeval trend rasti Stevila vzorcev za Molekularno
diagnostiko. Pricakovan trend rasti je med 5 % in 10 %. Leto$nji rezultati pa Ze kazejo na Se vecje
povecanje. Vendar je potrebno izpostaviti, da se bodo tudi materialni stroski povecevali, ker
povecujemo Stevilo testiranih genov za posameznega pacienta iz enega vzorca.

Prioritetni cilji

- Zelimo zagotoviti pravocasno dolo¢anje sprememb v genih, ki so povezani z razliénimi
oblikami dednih rakov (rak dojk in jaj¢nikov, rak debelega crevesa in danke, melanom...) za
vse preiskovance, ki so obravnavani v Enoti za genetsko svetovanje.

Kazalniki: Spremljanje $tevila opravljenih preiskav glede na predhodno leto in plan; preverjanje
potrebnega Casa za izdajo izvidov od prejema vzorca glede na nase dokumente, v Katerih smo
opredelili cas, ki je potreben za izdajo izvidov; brez povecanega ¢asa nad predvidenimi roki za
pripravo izvidov.

- Ustrezno vkljucevanje novih genov, ki jih spremljamo pri razli¢nih vrstah dednih rakov skladno
s smernicami NCCN.

Kazalniki: Redno spremljanje smernic NCCN in primerjava s trenutno uporabljenimi nabori
genov; primerjava nasih rezultatov z rezultati iz objavljene literature.
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Sistemati¢na preverba in dopolnitev funkcionalnih naborov genov za doloc¢anje somatskih
mutacij v vzorcih vklopljenih v parafin za razlicne vrste sporadi¢nih rakov za potrebe
zdravljenja ali natan¢nejs$e opredelitve (diagnostike) tumorjev.

Kazalniki: ustreznost naborov genov, ki jih dolo¢amo za zdravljenje glede na registrirana bioloska
zdravila; ustreznost naborov genov za postavljanje dokon¢nih diagnoz.

Za vse bolnike z znano diagnozo in znano genetsko tarco za zdravljenje z bioloskimi zdravili
zagotoviti izvide najpozneje v 10 dneh od prejema vzorca. Za bolnike z neznanim izvorom
tumorja, redkimi tumorji ali bolnike, pri katerih so standardni postopki zdravljenja Ze izCrpani
in bi bilo smiselno molekularnogenetsko testiranje za morebitno uvedbo tar¢nega zdravljenja,
zagotoviti izvid najkasneje v 3 tednih od prejema vzorca.

Kazalniki: stevilo vzorcev, za katere smo izdali izvide znotraj predvidenega roka.

Vzdrzevati ustrezno kontrolo kvalitete dela v Oddelku.

Kazalniki: rezultati notranjih kontrol; rezultati zunanjih kontrol; $tevilo popravljenih izvidov.

Nacdrt delovnega programa

V letu 2019 naértujemo zaposlitev dveh analitikov VI1/2.

Planiramo izdelavo »hladne sobe« za potrebe shranjevanja reagentov in nekaterih vzorcev.
Nacrtujemo nakup/dizajniranje ustreznega laboratorijskega informacijskega sistema, nakup
laboratorijskih hladilnikov, ¢e ne bo izvedena hladna soba.

Nakup PCR aparata ter proti koncu leta nakup aparata za izolacijo nukleinskih kislin.

Nove nadrtovane dejavnosti

Uvajanje sekvenciranja druge generacije za vecje Stevilo genov, ki so pomembni za
preprecevanje in zdravljenje raka.

Razsiritev sekvenciranja druge generacije iz tumorskega tkiva za potrebe diagnostike razli¢nih
sporadi¢nih rakov.

Uvajanje in ustrezna validacija metode digitalega PCR in NGS za spremljanje sprememb na
materialu izoliranem iz tekocinskih biopsij.

Raziskovanje

Sodelovanje na raziskovalnih programih: P3-0352 — Druzine s povisano ali visoko ogrozenostjo
za raka: svetovanje, odkrivanje mutacij in preprecevanje raka in P3-0321 — Napovedni dejavniki
poteka bolezni in odgovora na zdravljenje pri raku dojk in drugih rakih.

Sodelovanje na raziskovalnih projektih: J3-8210 - Potencial nizkih, sub-terapevtskih odmerkov
statinov in sartanov v primarni in sekundarni preventivi sréno-zilnih bolezni; VV3-1638 - Razvoj
in implementacija orodja za dolocanje individualne ogrozenosti z rakom dojk v slovenski
populaciji.

L3-5512 - Pilotna raziskava sprejemljivosti in kakovosti samoodvzema vaginalnega vzorca za
test HPV pri neodzivnicah v Drzavnem presejalnem programu za raka maternicnega vratu DP
ZORA.
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- Sodelovanje na aplikativnih raziskavah na Ol: Ali citoloski material lahko nadomesti tumorsko
tkivo pri ugotavljanju mutacij v genih BRCAL/2 pri bolnicah z epitelijskim rakom jajcnikov,
jajcevodov ali primarnim seroznim karcinomom (PPSC)?

IzobraZevanje

Organizacija domacih in mednarodnih strokovnih prireditev: soorganizacija Onkoloskega vikenda;
predvidena predavanja na domacih in mednarodnih strokovnih prireditvah (aktivne udelezbe na
strokovnih sestankih po programu izobrazevanja).

TERAPEVTSKE DEJAVNOSTI
Sektor operativnih strok

Prioritetni cilji in ¢asovnica

- Operirali bomo dodatnih 70 vec¢ bolnikov kot leta 2018 in na ta nacin do konca leta vse bolnice
operirali v optimalnem ¢asu kot predvidevajo mednarodni standardi v EU (priporocilo, da
bolnice iz programa DORA operiramo 15 delovnih dni po predoperativni konferenci DORA,
ostale bolnice z rakom dojke v 30 delovnih dneh po prvem pregledu na Ol pri kirurgu).

- Do konca oktobra 2019 bodo prostori dnevnega hospitala kirurskih strok renovirani in bodo
omogocali delo v prostorih na E1.

- Do konca oktobra 2019 bodo bolniki v sklopu dnevnega hospitala hospitalizirani na oddelkih Ol
E2, E4 in C2. Do tedaj bodo operirani v velikih operacijskih dvoranah na D3 in v mali
operacijski na oddelku E1.

- Do novembra 2019 bomo priceli redno na oddelku C2 v sklopu dnevnega hospitala izvajati
punkcije in drenaZe ascitesa in plevralnega prostora.

- Do septembra 2019 bo 50 % bolnikov na oddelkih E2 in E4 Ze na dan operativnega posega
popoldne odklopljeno z monitoringa, popoldne bodo lahko sedeli, pili pijaco, uzivali hrano.
Bolniki bodo 3-4 ure po posegu lahko §li samostojno na stranisce (proces hitrega okrevanja).

- Do novembra 2019 bomo pripravili dokumentacijo za uvedbo pol-intenzivne enote (step-down),
ki bo delovala na oddelku E2 po vzpostavitvi dnevnega hospitala kirurskih strok. Ostalo osebje
(intenzivist, stalno v sobi prisotne medicinske sestre) bo potrebno zaposliti in usposobiti do
zacetka leta 2020.

- Do konca oktobra 2019 bo 15 % bolnikov, ki bodo sprejeti na oddelka E2 in E4, sprejeti v
bolniSnico na dan operativnega posega. Od oktobra 2019 dalje bodo ti bolniki v oskrbi dnevnega
hospitala na E1.

- Do novembra 2019 bo na intenzivnem oddelku stalno delovalo 9 postelj.

- Od septembra 2019 bo redno delovala na oddelku E3 ambulanta za UZ preiskave srca, ki bo
obratovala v renovirani ambulanti pred vstopom na Intenzivni oddelek.

- Od maja 2019 dalje bo trikrat tedensko delovala endoskopirnica na E1 oddelku, v kateri bomo
rutinsko izvajali rektoskopije, cistoskopije in koloskopije.
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- Od novembra 2019 dalje bo na intenzivnem oddelku uveden centralni monitoring bolnikov.
- Od septembra 2019 dalje bo na hospitalnih oddelkih nasega sektorja redno delovala enota za
obvladovanje bolecine (pain service) po zgledu prehranske sluzbe.

Kazalniki za spremljanje uresniditve ciljev

- Vsak mesec bomo spremljali ¢akalno dobo za operacijo raka dojke in v programu DORA.
- Vsak mesec bomo spremljali delez hospitaliziranih bolnikov, ki bodo v bolniSnico sprejeti na
dan operativnega posega.

Predlog plana ukrepov za doseqo ciljev

- Potrebno bi bilo dodatno zaposliti enega ali dva splosna ali abdominalna kirurga (eno mesto
imamo sproS¢eno od konca leta 2018 zaradi upokojitve prim. Matjaza Kaucica) in enega
ginekologa, tri sobne zdravnike oziroma sekundarije, enega mladega raziskovalca, eno
administratorko in inStrumentarko za delo v endoskopirnici.

Utemeljitev: Povecanje Stevila zaposlenih dodatnih splosnih oziroma abdominalnih kirurgov je
potrebno zaradi povecanja obsega dela v zadnjem desetletju (vecanje incidence raka zaradi staranja
populacije, program DORA in SVIT, genetsko svetovanje, nove ¢asovno in kadrovsko zahtevni
operativni posegi npr. HIPEC, ILP). Leta 2008 smo kirurgi opravili 2341 velikih operativnih
posegov, leta 2017 pa smo izvedli 3507 velikih operativnih posegov. V tem obdobju se je Stevilo
posegov povecalo za 49 %, Stevilo kirurgov pa le za 13%. Dodatne specialiste moramo zaposliti
zaradi bolj varnega operiranja bolnikov kot doslej, saj specialista ne more nadomestiti Student
medicine ali specializant, kar je sedaj stalna praksa. Z dodatno zaposlitvijo specialistov bomo
zagotovili povecanje Stevilo posegov za 70 v letu 2019, oziroma omogoc¢ili ve¢jemu Stevilu
bolnikov z rakom prebavil, da bodo operirani prej kot doslej in na Ol.

- Smotrno bi bilo zaposliti Se dva urologa, saj je prav, da se tudi Onkoloski institut vkljuci v
skrajSevanje ¢akalnih dob za operacije uroloskih karcinomov.

Utemeljitev: Z zacetkom delovanja dnevnega hospitala se bo sprostila 5.operacijska dvorana v
centralnem operativnem bloku na oddelku D3. Finan¢na vzdrznost uroloskih operacij je
zagotovljena, saj gre za rakave bolnike. Razen urologa bo v potrebno konec leta 2019 oziroma v
zacetku leta 2020 zaposliti Se ostalo ekipo za delovanje 5.operacijske dvorane (anesteziolog,
anestezijska sestra, dve inStrumentarki in bolnicarka).

- Glede na zahteve, ki jih pred nas postavlja akreditacija in zasedenost specialistov kirurgov v
operacijski dvorani, na konzilijih in s prvimi pregledi, nacrtujemo zaposlitev dodatno Se za 3

sobne zdravnike oziroma sekundarije in enega mladega raziskovalca (program P3-0352).

Morebitne nove dejavnosti

- Do septembra bosta pricela delovati nova multidisciplinarna konzilija: konzilij za peritonealne
tumorje in konzilij za tumorje v medenici.

- Do novembra 2019 bo pricela enkrat tedensko delovati endoskopirnica za spremljanje bolnikov z
dedno obliko raka debelega ¢revesa in danke.

- Do novembra 2018 bo pricela delovati ambulanta za sledenje nosilcev mutacije za dednega raka
debelega Crevesa in danke.
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Nacrtovano raziskovalno delo

- Notranjih kadrovskih rezerv v nasem sektorju ni vec¢. To se najbolj pokazalo pri kirurgih, zelo
podobna je situacija pri anesteziologih in osebju zdravstvene nege. Ker smo edini terciarni
center onkoloske kirurgije v drzavi, gre povecanje klinicnega dela v naSem sektorju na racun
stagnacije raziskovalnega dela na podro¢ju onkoloske kirurgije v drzavi. Stevilo doktorjev
znanosti v naSem sektorju se je povecalo na 14 med 35 specialisti (na 43%), a Stevilo raziskav se
ni ustrezno povecalo. Kljub zasedenosti z rutino uvajamo nove dejavnosti in laparoskopsko
operiranje kirurskih bolnikov je postala vsakodnevna praksa. Raziskovanje pa je omejeno na
porabo prostega ¢asa, vikendov in dopusta.

- Nadaljevali bomo s programi in projekti, v katerih ze sedaj delujemo. Iz nasega sektorja sta dva
vodja raziskovalnih programov ARRS. Do konca leta 2020 bo pod mentorstvom profesorja iz
kirurskega sektorja doktorirala mlada raziskovalka.

Oddelek za ginekolosko onkologijo
Prioritetni cilji

Cilj oddelka za ginekolosko onkologijo je ohraniti obseg dela iz leta 2018 oz. ga povecati za 1 %.
PrejSnjo leto smo namre¢ za 17 % povecali Stevilo velikih operacij. Glede na dosedanje
obremenitve ni mozno znatno povecevati obsega dela, razen ob zaposlitvi dodatnega specialista
ginekologa, v tem primeru lahko pri¢akujemo vecjo pozitivno rast.

Kazalnik uspes$nosti doseganja ciljev

- Spremljali bomo delovne obremenitve posameznika v skladu s standardi sprejetimi na RSK za
ginekologijo in porodnistvo.

- Upostevali bomo tudi spremembo Stevila operativnih posegov ter Stevilo hospitalizacij.

- Vse skupaj bomo pregledali skozi prizmo finan¢nega doprinosa javnemu zavodu oziroma
opravljenim delom v ¢asovnem intervalu v obliki to¢k dodeljenih s strani ZZZS.

Nove dejavnosti

Nadaljevali bomo z implementacijo storitev iz leta 2018. Le te obsegajo najzahtevnejSe
laparoskopske posege na podrocju ginekologije. Implementacija specialisticne ambulante za
obravnavo Zensk z druzinsko obremenitvijo za rak jajcnika, ambulante za adneksalne tumorje,
specialisticne ambulante za specialisticna ambulanta za spolne motnje, ultrazvo¢na ambulanta za
adneksalne tumorje. Nadaljevali bomo z zdravljenjem urinske inkontinence pri onkoloskih bolnicah
in s tem moc¢no pripomogli k izboljSanju kvalitete Zivljenja onkoloskih bolnic.

Raziskovanje in pedago$ka dejavnost

V letu 2019 predvidevamo organizacijo ginekoloske Sole ter edukacijo krozecih specializantov in
Studentov. Nadaljevali bomo s postavitvijo zbirnih podatkov raka zunanjega spolovila. Nadaljevali
bomo tudi z izvajanjem Studije aplikacije IPKT (intraperitonealne kemoterapije) ob operacijah raka
jajénika v sodelovanju z internisti onkologi.
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Oddelka za anestezijo in intenzivno terapijo operativnih strok

Prioritetni cilji in ukrepi za doseqo ciljev ter nove dejavnosti

- 'V okviru prostorske reorganizacije na E1 bomo pridobili dodaten stalen prostor za
anesteziolosko ambulanto 2. Ta sicer ze sedaj deluje, vendar si prazen prostor iS¢emo sproti.

- Za bolnike v anestezioloski ambulanti bomo zaceli beleziti casovni interval od pregleda pri
kirurgu do pregleda pri anesteziologu.

- Nadaljevali bomo z izvajanjem pravkar uvedenega protokola za hitro okrevanje bolnikov po
majhnih operativnih posegih.

-V izogib zapletom v zvezi z anestezijo in/ali kirurSkim posegom bomo tezje, polimorbidne
bolnike Se naprej obravnavali na kirursko-anestezioloskem konziliju, kar olajSa nadaljnjo
obravnavo zahtevnih bolnikov in poveca njihovo varnost.

- Pri velikih operacijah bomo za hemodinamski nadzor zaceli uporabljati ezofagealni Doppler, ki
meri pretok krvi v descendentni aorti, omogoca optimalno intraoperativno nadomescanje tekocin
in zmanjSa perioperativne zaplete.

- Naintenzivnem oddelku, v operacijskem bloku na D3 in v prebujevalnici bomo uvedli centralni
monitoring z dodatnimi moduli za hemodinamski nadzor, BIS, moZgansko oksimetrijo in
misicno relaksacijo, kar bo izbolj$alo nadzor bolnikov.

- Na intenzivhem oddelku nacrtujemo nakup ventilatorjev, ki bodo omogocali uporabo novih,
naprednejsih oblik ventilacije in merjenje transpulmonalnih tlakov.

- Nakup aparata za dusikov oksid bo olajsal zdravljenje intubiranih bolnikov s hipoksi¢no ARI in
pljucno hipertenzijo. Dusikov oksid izboljsa pljuc¢no cirkulacijo in oksigenacijo krvi. Do sedaj
smo si takSen aparat nekajkrat izposodili v CIIM-u in na Pediatri¢ni kliniki UKC Ljubljana.

- Na intenzivnem oddelku nacrtujemo pripravo algoritmov oz. protokolov za sedacijo, delirij,
okrevanje po abdominalnih operacijah, PAF ob sepsi in drugih.

- Nacrtujemo izdelavo zloZenke z informacijami za bolnike in svojce o zdravljenju na Oddelku za
intenzivno terapijo.

- Nadaljevali bomo z belezenjem podatkov o bolnikih v statisticni program Prosafe in na podlagi
analize rezultatov izvedli izboljsave.

- Zabolnike Ol bomo uvedli ambulanto za UZ srca, predvidoma ob petkih. Preiskave bo opravljal
intenzivist infektolog. Preiskave se opravljajo Ze sedaj, vendar niso strnjene v en dan, kar je
motece za ostalo delo.

- Dopolnili in izboljsali bomo obravnavo akutne bolecine na kirurskem oddelku E2 in E4 (akutni
bolecinski servis) in nadaljevali z izvedbo ucnih Delavnic za zdravljenje bolecine, Ki SO
namenjene za zaposlene na OI. Na podrocju zdravljenja bolecine bomo uvedli v delo dva nova
anesteziologa.
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- Enota za Zilne dostope se strokovno uspesno gradi in pridobiva izkusnje. Poleg treh zdravnikov
sta vklju€ena tudi ena medicinska sestra in en medicinski tehnik, ki pod UZ kontrolo uvajata
periferno uvedene centralne venske katetre (PICC). Stevilo teh katetrov se povecuje.

- Organizirali bomo Tecaje za reanimacijo za zdravnike OI (dodatni postopki ozivljanja, ILS).
Zacetek bo aprila. Vodila jih bosta dva anesteziologa, ki imata licenco za to podrocje.

Pedago$ko in raziskovalno delo

- Na dodiplomskem nivoju (vaje in predavanja iz anesteziologije za potrebe katedre za
anesteziologijo MF v Ljubljani);

- Na podiplomskem nivoju (krozenja specializantov anesteziologije, urgentne medicine,
internisti¢ne onkologije, radioterapije in druzinske medicine; predavanja v podiplomski Soli...);

- Aprila 2019 bomo na kirurgiji zaceli z raziskavo Epidemiolosko spremljanje okuzb kirurskih ran

po operaciji debelega crevesa in danke, ki poteka v okviru slovenske nacionalne mreze za
epidemiolosko spremljanje bolnisni¢nih okuzb (MESBO).

Sektor radioterapije

Obseg nadrtovanih storitev

Predviden obseg radioterapevtskih storitev, zlasti Stevilo obsevancev, bo navkljub pri¢akovani visji
incidenci raka v letu 2019 manjsi kot leta 2018, zaradi okrnjenega obsega dela v okviru nujne
menjave dotrajanih obsevalnih aparatov. Tako bo skupno Stevilo ur delovanja obsevalnih aparatov
nizje kot v letu 2018. Na novem aparatu 6, ki je trenutno v fazi umerjanja in priprave na klini¢no
delo, bomo bolnike v ve¢jem Stevilu zaceli obsevati junija 2019, konec julija 2019 pa bomo zaradi
nacrtovane menjave dotrajanega aparata prenchali obsevati bolnike na aparatu 7. Tako bo v letu
2019 vseh 8 linearnih pospesevalnikov hkrati polno delovalo le tri mesece. Zaradi iz¢rpanja strojnih
kapacitet nasega oddelka, kljub odlivu bolnikov v UKC MB, pri¢akujemo tezave pri prepre¢evanju
cakalnih vrst na obsevanje, kar ima kljub izjemnim prizadevanjem svoj limit. Lani smo namre¢ kar
30 % vec bolnikov obsevali z naprednimi tehnikami.

Na nasem oddelku pri¢akujemo vecji delez tehnicno zahtevnejSih obsevanj, ki so tudi financno
bolje ovrednotena. Vendar Zal ne toliko kolikor ve¢ ¢asa potrebujemo za nartovanje obsevanja in
predvsem ne toliko, kolikor zavzamejo ve¢ ¢asa na obsevalnikih, Kljub temu predvidevamo, da se
bomo glede na finan¢no ovrednotenje pribliZali realizaciji iz prejSnjega leta.

Ker bo v UKC Maribor za nadaljnje vzpostavljanje radioterapevtske dejavnosti potrebna tudi
pomo¢ strokovnih kadrov z OI, bo to pomenilo dodatno veliko obremenitev naSe sluzbe, predvsem

zdravnikov, medicinskih fizikov ter tudi radioloskih inZenirjev.

Teleterapija in brahiradioterapija

- Devet mesecev bo polno delovalo 7 linearnih pospeSevalnikov, junija, julija in avgusta pa 8
linearnih pospesevalnikov. Ortovoltni aparat bo deloval vse leto. Konec julija 2019 je
predvidena zaustavitev dotrajanega aparata 7, njegova menjava se bo zavlekla v leto 2020.

-V letu 2019 je nacrtovano okvirno 5700 izvedenih radioterapevtskih postopkov (=obsevanyj).

- Specificne obsevalne tehnike: Predvidevamo, da se bo obseg stereotakticnih obsevanj
poveceval. Prav tako bo vecje Stevilo obsevanj v globokem vdihu.
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- Nacrtujemo priblizno 500 radioterapevtskih postopkov.

Hospitalno delo

Klini¢ni oddelek Sektorja radioterapije ima 56 staleznih postelj, Oddelek za brahiterapijo10 postelj,
v ambulantni hospital pa 10 postelj. V prejSnjem letu smo presegli plan pri Stevilu akutnih obravnav
za 8 %, tako da za letos pri¢akujemo le 1 % povecanja obsega sprejemov in akutnih obravnav kot v
lanskem letu.

Ambulantno delo

Predvidevamo, da bo obseg ambulantnega dela zaradi delovanja Oddelka za radioterapijo UKC
MB, ki bo v letu 2019 glede na leto 2018 prevzel Se dodatne bolnike, nekoliko manjsi, kljub visji
incidenci raka. Po drugi strani pa bodo daljSe zazdravitve, ki jih dosegamo s sodobnimi nacini
zdravljenja zahtevala ve¢ kontrolnih pregledov in tudi paliativnega zdravljenja, kar bo zmanjsalo
razbremenitev, ki jo omogoca delen prenos dejavnosti v UKC Maribor.

Konzilijarna dejavnost

Skupno Stevilo na konzilijih obravnavanih bolnikov bo v letu 2019 (ob predvidenem porastu
incidence) predvidoma nekoliko visje kot leta 2018.

Delo za druge zavode 5
- Obsevanje vsega telesa (TBI): Stevilo izvedenih postopkov je odvisno od potreb UKC Ljubljana
(Pediatri¢na in hematoloska klinika).

- Samoplacéniki: Obseg dejavnosti bo odvisen od interesa po teh storitvah v tujini in zasedenosti
aparatov oz. ¢akalne dobe bolnikov na obsevanje.

Uvajanje radioterapevtske dejavnosti na oddelku za radioterapijo UKC Maribor

V UKC MB, kjer imajo trenutno $e zelo okrnjeno ekipo, s pomocjo strokovnjakov OI (redni
tedenski obiski onkologov radioterapevtov in medicinskih fizikov) izvajajo paliativna obsevanja
razli¢nih tumorjev in radikalna obsevanja bolnic z rakom dojk iz SV Slovenije. ZdravniSka ekipa se
bo v UKC MB do konca junija 2019 okrepila s Stirimi novimi specialisti, zato pricakujemo, da bodo
povecali tudi obseg opravljenih storitev. Uvajanje novih tehnik obsevanja pa poteka praviloma
pocasi, vsekakor jih ne uvajamo poleti. Tako predvidevamo, da bo manjSi obseg storitev na Ol
opazen v zadnjih mesecih leta 2019.

Pri¢akujemo, da bodo v UKC MB s S§tirimi novimi specialisti v jeseni priceli Se s popoldansko
izmeno (zaenkrat delajo samo v dveh dopoldanskih izmenah). Zagotovila, da bodo jeseni zaceli z
delom v dveh izmenah pa seveda nimamo. Potekajo ze dogovori, kateri bolniki se bodo v prihodnje
poleg bolnic z rakom dojk in bolnikov z razsejano boleznijo Se lahko obsevali v UKC MB, vendar
je na Oddelku za radioterapijo UKC MB najprej potrebno uvesti dolocene obsevalne tehnike, zato
natancnejSih dogovorov Se ni.

Prioritetni cilji

Sektor radioterapije je in bo tudi v prihodnosti edini center v Sloveniji za izvajanje najzahtevnejSih
tehnik obsevanja, zato je glavna prioriteta zaposlenih skrb za dostopnost, torej izvajanje in uvajanje
novih, najmodernejSih tehnik obsevanja v redno klini¢no prakso. Ker so najzahtevnejSe tehnike
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obsevanja Casovno zamudne, je ob skrajni preobremenjenosti aparatov nemogoce preprecevati
Cakalne dobe na obsevanje brez dodatne Siritve strojnega parka ali vsaj dodatnega prostora za
aparat. Tako so prioritete:

- zacCetek klini¢nega dela na novem linearnem pospesSevalniku §t. 6: prvi bolnik predvidoma v
zacetku aprila 2019 ter nato postopno povecevanje Stevila obsevanih bolnikov na aparatu;

- menjava dotrajanega linearnega pospesevalnika st. 7, predvidoma od 27. 7. dalje;

- preureditev prostora (bunkerja) konvencionalnega simulatorja Acuity v bunker za novi aparat 1,
ki bo v naslednjem letu zamenjal dotrajani aparat 1. Zaradi novega bunkerja bo lahko stari
aparat 1 nemoteno deloval v svojem starem bunkerju do zagona novega aparata 1, kar pomeni,

da zaradi menjave ne bo izpada Stevila obsevanj.

Nove dejavnosti

V letu 2019 bomo nadaljevali z uvajanjem stereotakticnega obsevanja oligometastaz. Na novem
aparatu 6 nacrtujemo uvedbo dveh novih nacinov obsevanja:

- Tehnika HyperArc — tehnika nam omogoca hkratno obsevanje ve¢ metastaz. Predstavlja
najnovejse orodje v radiokirurgiji, pomeni pa tudi veliko ¢asovno optimizacijo (¢e smo do sedaj
vsako metastazo obsevali posebej, jih lahko sedaj v enakem casu obsevamo vec) in vecjo
natan¢nost obsevanja.

- Nadzor koze pacienta (skin tracking). Aparat 6 je opremljen s sistemom OSMS (optical surface
monitoring system), ki omogoc¢a sledenje povrSini pacienta in omogoca obsevanje le, ko je

pacient v pravilnem polozaju.

Nacdrtovano raziskovalno in izobrazevalno delo

Nadaljevali bomo s programi in projekti, v katerih Ze sedaj sodelujemo, predviden pa je tudi zacetek
novih raziskav.

V sektorju bomo nadaljevali s stalnim tedenskim izobrazevanjem vseh profilov (zdravniki,
medicinski fiziki, radioloski inZenirji). Poleg tega bo usposabljanje potekalo po sprejetem planu
izobrazevanja - poudarek je na tecajith ESTRO, ki so nujni za prenos novega znanja iz tujine.

Vsako leto smo uc¢na baza za Stevilne tuje strokovnjake, tako zdravnike, fizike, radioloske inzenirje,
vzdrzevalce aparatov kot in$pektorje za podrocje sevanja, ki jih k nam napoti Mednarodna atomska
agencija (IAEA) ali druge tuje ustanove. Stalno sodelujemo pri izobraZevanju Studentov medicine
Medicinske fakultete Univerze v Ljubljani in Mariboru, druZinskih zdravnikov, radioloskih
inzenirjev in medicinskih fizikov. Z izobrazevanjem bomo nadaljevali tudi v letu 2019,

Sektor internisti¢ne onkologije

Prioritetni cilji in nove dejavnosti

- Uvajanje novih na¢inov zdravljenja, zlasti imunoterapije na podrocje raka pljuc¢ in uroloskih
rakov, raka glave in vratu, Hodgkinovih limfomov, nemelanomskih koznih rakov, raka zelodca,
hepatocelularnega raka.
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Uvajanje novih zdravljenj za rak dojke, uvajanje novega sistemskega zdravljenja za bolnike s
sarkomi, hepatocelurarnim rakom, nova zdravljenja v raku $¢itnice, nova zdravljenja glede na
bioloske lastnosti posameznega tumorja (personalizirano ali bolniku prilagojena zdravljenja) in
druga nova sistemska zdravljenja.

Posodobitev smernic za melanom, limfome, razli¢ne vrste tumorjev prebavil v sodelovanju z
ostalimi sluzbami, predstavitev smernic za bolnike z Merklovimi tumorji, s skvamoznoceli¢nim
rakom in drugih.

Uvajanje tekoce biopsije v standardno zdravljenje bolnikov z nekaterimi vrstami raka, uporabo
genomskega profiliranja pri odloc¢itvah o zdravljenju bolnikov z redkimi raki, raki neznanega
izvora, plju¢nimi raki in drugimi bolniki, kjer je to strokovno potrebno.

Zaposlitev novih kadrov oz. prerazporeditev 4 zdravnikov iz specializantov v specialiste po
opravljenem specialisticnem izpitu v letu 2019, s ¢emer bi zagotovili 32 specialistov internistov
onkologov v Sektorju internisti¢ne onkologije.

Povecanje urnih kapacitet v ambulantah za Sektor internisti¢ne onkologije, kar bi dosegli s
spremenjenim razporedom in urnikom ambulant in pove¢anjem Stevila ambulant.

Utemeljitev: Povecanje urnih kapacitet je potrebno z namenom preprecevanja cakalnih dob, saj
Stevilo napotenih bolnikov stalno narasca, posledi¢no tudi Stevilo pregledanih. Zaposlenim je
potrebno omogociti normalne pogoje dela, upostevati je potrebno nove zahteve ZZZS , ki so
prisle z uveljavitvijo e-zdravja (e-recepti in e-napotnice) z njimi pa tudi povecanje Casa za
obravnavo posameznega bolnika. Glede na preobremenitve moramo postopno priceti z uvajanje
standardov in normativov za delo zdravnikov specialistov internistov onkologov, ki so v veliki
meri presezeni zaradi pomanjkanja ambulantnega prostora. Seveda bomo s tem lazje zagotavljali
tudi standarde kakovosti obravnave bolnikov.

Za izboljsanje kvalitete dela in optimizacijo procesov naértujemo prikljucitev dnevne bolni$nice
k Sektorju za internisti¢no onkologijo — kot samostojnega oddelka in s tem zagotovitev
prisotnosti zdravnika na oddelku, za povecanje kakovosti obravnave bolnika.

S poc€asnim prehodom na normative pa bodo potrebe po specialistih internistih onkologih veliko
presegle nacrtovano, vendar dodatnih novih zaposlitev zaradi tega povecanja Zal ne moremo
planirati, saj je v Sloveniji pomanjkanje internistov onkologov. Razpisujemo specializacije iz te
stroke in zeleno je, da bi vsaj del dela prevzeli specialisti v sekundarnih centrih.

Kazalniki, ki jih bomo spremljali

Kazalniki kakovosti in obsega dela.

- Stevilo obravnavanih bolnikov v redni kliniéni praksi in kliniénih raziskavah (vkljuéno z

doseganjem PPD 1, kar omogoca elektronsko beleZenje).

Raziskovalno in pedagosko delo

Nacrtujemo povecanje vkljucevanja bolnikov v mednarodne klini¢ne raziskave in povecanje
Stevila mednarodnih klini¢nih raziskav. Stevilo teh je vsako leto vecje.

Povecanje Stevila lastnih raziskav, sodelovanje z drugimi institucijami v Sloveniji in tujini.
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Povecanje strokovnih objav, povecanje akademskega dela z raziskovalnimi ¢lanki, aktivno
nastopanje na mednarodnih kongresih in domacih onkoloskih Solah z objavo abstraktov in
prosojnic, vabljena predavanja.

Tudi letos bomo izvedli izobraZevanja za strokovno javnost: Sola raka dojke, Sola melanoma,
Sola tumorjev prebavil, Dnevi internisti¢ne onkologije, Sola onko-nefrologije in Sola uroloskih
rakov, Sola ne-melanomskih koZnih rakov, Poletna $ola, Posvet o genomskem profiliranju,
Preceptorship in melanoma, sodelovanje pri Onkoloskem vikendu.

Sodelovanje pri izobrazevanju za lai¢no javnost. Izdajali bomo Se naprej publikacije za bolnike
in lai¢no populacijo.

- Se naprej bomo odli¢no sodelovali z mediji.

- Izvajanje izobrazevanje na dodiplomskem in podiplomskem Studiji. Izobrazevanje Studentov
razli¢nih slovenskih univerz in fakultet, izobrazevanje specializantov kot neposredni in glavni
mentorji.

SKUPNE ZDRAVSTVENE DEJAVNOSTI

Lekarna
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Lekarniska dejavnost na OnkoloSkem institutu Ljubljana (OI) se bo izvajala in razvijala na
sekundarnem in terciarnem nivoju ter na podrocju izobrazevalne in raziskovalne dejavnosti.
Nacrtujemo:

- Kirepitev sekundarne (specialisti¢ne) lekarniSke dejavnosti v skladu s potrebami pacientov in
strateSkimi usmeritvami zavoda;

- Razvoj terciarne lekarniske dejavnosti;

- Oblikovanje razvojno raziskovalnega centra za podroc¢je klini¢ne in lekarniSke farmacije;

- Uvedba koncepta brezSivne skrbi za pacienta (seamless care) z vkljucevanjem farmacevta v
postopke sprejema in odpusta bolnika z zagotavljanjem osebnega stika bolnika in/ali svojcev s
farmacevtom;

- Uvedba koncepta farmacevtske skrbi in farmacevtske intervencije z vklju¢evanjem klinicnega
farmacevta v oblikovanje farmakoterapevtskih shem in v proces zdravljenja z zdravili;

- Uvedba sistemati¢nega pristopa k odkrivanju, preprecevanju in reSevanju z zdravili povezanih
problemov vkljuno s sodelovanjem pri vzpostavljanju nekaznovalne delovne klime in
vzpodbujanjem samoporocanja;

- Uvedba individualiziranega enoodmernega sistema preskrbe z zdravili;

- Priprava informativnih in izobrazevalnih vsebin s podro¢ja zdravil za paciente (brosure,
predavanja, individualno svetovanje, spletni viri, odgovori na vpraSanja, ...);

- Uvedba sistemov za celovito obvladovanje kakovosti v skladu z uveljavljenimi standardi (1SO,
Model odli¢nosti) in pridobitev ustreznih certifikatov;

- Racionalizacija stroskov zdravljenja z vplivom na stroske za zdravila;

- Uvedba informacijske podpore za obvladovanje stroskov za zdravila in medicinske pripomocke
po vzoru preverjenih modelov iz tujine;

- Uvedba/nadgradnja informacijske podpore za javna narocila in informacijske podpore za
strokovne odlocitve (baze podatkov o zdravilih);

- Optimizacija procesov in racionalna izraba delovnega Casa pri izvajanju preskrbe z zdravili
(prilagajanje delovnega ¢asa potrebam delovnega procesa);

- Vkljucevanje v zdravstveni tim in krepitev sodelovanja z zdravniki in medicinskimi sestrami ter
drugimi zdravstvenimi delavci in sodelavci;

- Graditev pozitivne podobe lekarne v interni in zunanji javnosti (interni Casopis, spletna
publikacija z informacijami o zdravilih, ...);

- Vzpostavitev moznosti za razli¢ne oblike podiplomskega usposabljanja in izobraZevanja za
zaposlene vkljucno s specializacijami;

- Vzpostavljanje motivirajocega okolja za vzpodbujanje stalne osebnostne rasti;

- Razvijanje moznosti za vkljuCevanje v trzne dejavnosti zavoda (na primer z organizacijo
izobrazevanj za magistre farmacije iz javnih lekarn, sodelovanjem pri opravljanju trzne
dejavnosti lekarn, ...);

- Vzpostavitev sistema za prepreevanje nastajanja odpadnih zdravil ter za njihovo varno
odstranjevanje in uni¢evanje z vklju€evanjem magistra farmacije kot strokovnjaka za zdravila in
konzultanta;

- Organizacija delovnega okolja in delovnih procesov pri izdelovanju zdravil in pripravi zdravil
na aplikacijo (zlasti na podrocju zdravil s protitumornimi in drugimi nevarnimi u¢inkovinami —
centralizirana priprava) v skladu z zakonodajo in standardi s podro¢ja varnosti in zdravja pri
delu in varstva okolja;

-V program dela bo lekarna OI vkljucevala vse ostale naloge, za katere bo vodstvo zavoda
ocenilo, da so potrebne;

- Lekarna OI se bo vklju€evala tudi v druge aktivnosti za zagotavljanje tehni¢nih, prostorskih in
drugih pogojev, potrebnih za izvedbo navedenih nalog.
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Oddelek za akutno paliativno oskrbo (OAPO)

Prioritetni cilji in naértovani ukrepi

- vzdrzevanje strokovnega dela celotnega tima z vsemi potrebnimi ¢lani (zdravstveni in podporni
kader);

- uvajanje ukrepov in pristopov za zmanjSevanja izgorelosti clanov tima;

- vzpostavitev dobrih in u¢inkovitih delovnih procesov znotraj tima;

- zagotoviti ustrezne delovne pogoje za celoten tim (prostor, ¢as);

- oskrba bolnikov s kompleksnimi tezavami (specializirana paliativna oskrba) na OI v obsegu
preteklih nekaj let;

- podpora osnovnim timom na Ol in izven (osnovna paliativna oskrba);

- izobrazevanje zdravstvenega/podpornega kadra znotraj in izven OI;

- vzpostavitev strukture za nadgradnjo paliativne oskrbe onkoloskih bolnikov OI in nacértovanje
Mobilne paliativne enote za Ljubljansko regijo;

- vkljuditev psihologa v redno delo tima OAPO.

Bolni$ni¢na dejavnost

Nacrtujemo podoben obseg dela, saj je ostaja kadrovska kot prostorska situacija podobna (240
hospitalizacij). Hospitalni oddelek ima 6 postelj za obravnavo kompleksnih bolnikov. Kljub temu
pa ob nacértovanju 80 % zasedenosti postelj lahko tudi v 2019 pricakujemo vecje Stevilo
hospitalizacij letno kot v povpre¢ju v zadnjih letih.

Konziljarno delo

Ob novih zaposlitvah zdravnikov na OAPO svetovalna sluzba deluje bolj tekoce in v vecjem obsegu
kot predhodna leta, zato tudi v letu 2019 nacértujemo povecanje konziliarnih pregledov (250
konziliarnih napotitev) glede na povprecje zadnjih let.

Ambulantne storitve
Ambulanta za zgodnjo paliativno oskrbo

V letu 2019 bomo nadaljevali z rednimi ambulantami v dveh terminih tedensko, ki jo bodo
opravljali trije zdravniki z dodatnimi znanji iz paliativne oskrbe. lzdelani so jasni kriteriji za
ustrezne napotitve, protokol narofanja predvideva triazo s strani zdravnika OAPO, zato nacrtujemo
manjsi izpad nacrtovanih pregledov in s tem optimizacij dela ambulante za zgodnjo paliativno
oskrbo. Nacrtujemo 100 prvih pregledov paliativne obravnave in 100 nadaljnjih pregledov.

Delo koordinatorja za paliativno obravnavo

Nadaljevali bomo z rednim spremljanjem bolnikov OAPO (predhodno hospitalizirani na OAPO,
predhodno pregledani v nasi ambulanti, konziliarno obravnavani). Obseg dela opravljenega letos bo
odvisen od Stevila koordinatorjev. V plan smo dali zaposlitev drugega koordinatorja, ki naj bi

zagotavljal nadomescanje koordinatorja 1 in dodatno spremljanje paliativnih bolnikov na drugih
oddelkih Ol.

Nacrtujemo:

- 100 bolnikov/druzin vklju€enih v spremljavo na domu po odpustu z OAPO

- 100 bolnikov/druzin vkljucenih v spremljavo na domu po pregledu v AZPO

- 100 svetovanj/druzinskih sestankov v okviru konziljarne sluzbe (1 koordinator), dodatnih 50 v
primeru zaposlitve koordinatorja 2
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- 50 bolnikov vkljuc¢enih v PO obravnavo z redno spremljavo na domu po odpustu z drugih
oddelkov Ol (1 koordinator), ob zaposlitvi koordinatorja 2 dodatno 100 bolnikov z drugih
oddelkov Ol.

Izobrazevalna dejavnost

Za zaposlene na OI bomo izvajali Sredina tedenska izobrazevanje na OAPO in 4 razli¢ne delavnice.
Redna izobrazevanja za specializante druzinske medicine, urgentne medicine, internisticne
onkologije ali radioterapije; Studente medicine, Studente in dijake zdravstvene nege.

Raziskovalna dejavnost

Izvedli bomo vsaj 3 raziskovalne projekte z namenom predstavitve na mednarodnih kongresih

Nove dejavnosti

- 0b zaposlitvi koordinatorja 2, ponovno vzpostavitev oddelénega koordinatorja za vse oddelke
ol;

- ob zaposlitvi strokovnega sodelavca z znanjem iz raziskovalnega dela, vkljucitev v mednarodne
projekte — studije;

- nadaljevanje projekta »Podpora zalujo¢im« - izdelava in vpeljava klini¢ne poti za pravocasno
prepoznavanje in ustrezno napotitev svojcev s kompleksnim potekom zalovanja - izobrazevanje
zaposlenih na Ol

- vzpostavitev temeljev za delovanje in integracijo mobilnih paliativnih timov za podrocje
Ljubljana.

Ambulanta za onkolo$ko genetsko svetovanje

Prioritetni cilji in ukrepi

Glavni cilj je v letu 2019 opraviti enako $tevilo posvetov kot lani (ob istih pogojih dela kot lani). Ce
bodo mozne dodatne zaposlitve in ¢e bomo lahko sprejeli primeren kader pa seveda nacrtujemo
povecanje Stevila posvetov. Delo je izrazito timsko, zato Ze ob dodatni zaposlitvi medicinske sestre
lahko pri¢akujemo porast storitev za 6 % od dneva nove zaposlitve.

Delovni program in nove dejavnosti

- Izpolniti Zeleno Stevilo genetskih obravnav/posvetov.

- Zapolniti bazo e-registra dednih rakov in ga vpeljati v redno delo, ob tem vzporedno posodobiti
e-arhiv.

- Vzpostaviti drzavni register dednih rakov.

- Biti aktiven ¢lan v ERN GENTURIS (Evropsko referen¢no mrezje za dedne rake) ,v sklopu
katerega soustvarjamo evropske smernice za obravnavo dednih sindromov raka.

- Prenova SOP — klini¢nih poti.

- Nadaljevati z raziskovalnim in izobrazevalnim delom, sodelovati v programih in projektih ter
ciljnih raziskovalnih programih, v katere smo vkljuceni.

- Mentoriranje Studentom, specializantom in zaposlenim v negi.

- Odgovarjati na novinarska vpraSanja, odzivati se vabilom strokovnih zdruZenj, prav tako
drustev splosne javnosti.

- Izdati informativno knjiZico za paciente — dedni rak debelega Crevesa in danke.

- Sodelovanje na dveh novih konzilijih — konzilij za multigensko testiranje tumorjev in nov
konzilij z UKC LJ — z oddelkom endokrinologije (se Se ustanavlja).
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- Zaradi enormno povecanega dela v preventivni dejavnosti si bomo prizadevali okrepiti delo z
novimi zaposlitvami (dve SMS, administrator za osem ur in zdravnik klini¢ni genetik).

Raziskovalno delo in izobrazevalno delo

Podobno kot lani, tudi letos nacrtujemo: analiza koncane Studije »MAJA«, analiza dednega raka
jajénikov, analiza dednega raka debelega Crevesa in danke, analiza ponavljajocih se mutacij v
slovenski populaciji, analiza CHEK?2 pozitivnih druzin, analiza moskih rakov dojk- pregled
genetskih izvidov in fenotipov druzin, sodelovanje v GENTURIS raziskavah, sodelovanje v
projektu IPAAC in EPHO (v sodelovanju z N1JZ), projekt DORA in doktorat dr. Blatnik (je v fazi
prijavljanja dispozicije).

Ena zdravnica bo opravljala doktorski $tudij, druga pa specializacijo iz klini¢ne genetike: UdeleZili
se bomo domacih in tujih konferenc/delavnic.

Zaradi potreb skrajSevanja ¢akalnega seznama v 2019 planiramo nove zaposlitve (dve SMS,
administrator za osem ur in zdravnik klini¢ni genetik).

Nacdrtovano raziskovalno delo

- Analiza koncane Studije YMAJA;

- Analiza dednega raka jajénikov in analiza dednega raka debelega crevesa in danke;
- Analiza ponavljajoc¢ih se mutacij v slovenski populaciji;

- Analiza CHEK2 pozitivnih druzin;

- Analiza moskih rakov dojk- pregled genetskih izvidov in fenotipov druzin;

- Sodelovanje v GENTURIS raziskavah;

- Sodelovanje v projektu IPAAC in EPHO (v sodelovanju z NIJZ).

Fizioterapija

Prioritetni cilji in ukrepi

- Odobritev dodatnega kadra (marec 2019) - en diplomiran fizioterapevt - bo omogocila, da bomo
lazje izvajali predoperativno in postoperativno fizioterapijo.

- Glede na vecje Stevilo hospitaliziranih bolnikov, ki potrebujejo zahtevnejSo nego, je tudi
fizioterapija bolj pogosto vkljuc¢ena v celostno obravnavo bolnika.

- Ustanovili smo delovno skupino, ki bo pripravila klinicno pot bolnic po kirurSkem zdravljenju
raka dojk. V skupini bodo sodelovale 2 diplomirane fizioterapevtke.

- Nacrtujemo spremembo delovnega Casa ambulante za fizioterapijo, ki bo prilagojen bolnicam, ki
bi prisle v ambulanto za fizioterapijo pred operacijo - za edukacijo in pogovor o samem poteku
rehabilitacije.

Nove dejavnosti

- Uporaba informacijskega sistema ThinkClinical. Elektronska evidenca hospitalnih bolnikov bi
nam olajsala delo in spremljanje Stevila bolnikov, ki jih obravnavamo na osmih oddelkih. Bolj
natancno bi lahko spremljali vsebino nasega dela in ¢as obravnave vsakega bolnika, prav tako
pa bi imel zdravnik lazji dostop do informacij, kaj se z bolnikom dogaja in kako napreduje.
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Izdelali bomo navodila za bolnike. Na ta nacin jih bomo dodatno informirali, kako poteka
fizioterapija po operaciji vratnih bezgavk (zlozenka).

Pedagos$ko delo in klini¢no usposabljanje

Oboje bomo opravljali za Studente Zdravstvene fakultete in VisokoSolskega zavoda
Fizioterapevtika.
Udelezili se bomo kongresov v Sloveniji iz podrocja fizioterapije in podiplomskih seminarjev.

Enota za klini¢no prehrano

Prioritetni cilji

Nadaljnja implementacija klini¢ne poti prehranske obravnave na Ol, izhodis¢e je Ze izdelana in
sprejeta klini¢na pot.

Izvajali bomo projekt MZ Testiranje priporocil za telesno vadbo bolnikov, ki se zdravijo zaradi
raka (poudarek sekundarna in terciana preventiva), kot vzporedna podporna terapija ob
prehranski podpori. Izhodisce so priporocila, ki so nastala v okviru projekta MZ. Vkljucili smo
tudi kineziologa, onkologa radioterapevta in internisticnega onkologa.

V klini¢no delo bomo uvedli merjenje telesne sestave z absorbcijsko denzitometrijo zarkov x
(DEXA scan). Metoda predstavlja zlati standard meritve sestave telesa in predstavlja nadgradnjo
nasega dela. Omogocila bo tudi nadgradnjo multidisciplinarne obravnave z izhodis¢i za
specifi¢no zdravljenje glede na pusto telesno maso bolnika.

Uvedba dodatnega spremljanja hidracije bolnikov na parenteralni prehrani na domu s sistemom
BIVA (bioelectric impedance vector analysis).

Plan ukrepov

Za dosego zgornjih ciljev potrebujemo dodatnega zdravnika specialista in dodatne dietetike. Za
sedaj si pomagamo s kadri, ki so zaposleni iz sredstev Projekta MZ (dietetik, kineziolog).

Podobno bomo zmogli opravljati nove meritve na podrocju ocene puste mase telesa z DEXA z novo
zaposlitvijo. Delovno mesto bi tako omogocilo nove storitve.

Raziskovalno delo

Dokoncanje raziskovalnih nalog, ki Ze potekajo na Oddelku za klini¢no prehrano;

Redno vkljucevanje v raziskavo Nutrition day in Europe;

Redno vkljucevanje v raziskavo o Odpovedi prebavil (ESPEN register);

Nacrtujemo raziskavo o vplivu uzivanja glutamine na prezivetje bolnikov z rakom danke;
Dokon¢ujemo raziskavo povezavo faznega kota na izhod operativnega zdravljenja pri velikih
abdominalnih posegih;

Mentoriranje diplomskih, magistrskih in doktorskih nalog.

Oddelek za psihoonkologijo

V letu 2019 so na Oddelku za psihoonkologijo zaposlene: ena specialistka klini¢ne psihologije, dve
magistri psihologije ter diplomirana medicinska sestra; od meseca maja je nacrtovano
nadomescanje odsotnosti magistre psihologije, ki odhaja na porodniski dopust.
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Prioritetni cilji

- Povecati dostopnost do klini¢nopsiholoske obravnave za ambulantne in hospitalizirane bolnike;

- Vkljucevanje v raziskovalno delo, s poudarkom na multidisciplinarnih raziskavah;

- Vkljucevanje vseh zaposlenih v pedagosko dejavnost;

- V primeru odobrene specializacije iz klinicne psihologije (v Casu specializacije bo magistra
psihologije opravljala delo v ambulanti enkrat tedensko), bo prioritetni cilj ohranjanje
dostopnosti obravnave.

Plan ukrepov

-V okviru klini¢nopsiholoske dejavnosti bomo Se naprej izvajali individualno klinicnopsiholosko
obravnavo, ki zajema Kkrizne intervencije, suportivne klini¢nopsiholoske obravnave,
klini¢nopsiholoske obravnave po vedenjsko kognitivni terapiji, klini¢nopsiholoske preglede,
klinicnopsiholoska svetovanja.

- Skupinska obravnava bo se naprej potekala v dveh oblikah: suportivne psihoterapevtske skupine
(polodprte skupine, mesecna srecanja) in skupine po kognitivno vedenjski terapiji (zaprte
skupine, 9 tedenskih srecanj).

- Nacrtujemo nadaljevanje vkljucevanja Oddelka za psihoonkologijo v program ThinkClinical.

- Nacrtujemo zakljucek vnosa dokumentov (navodil, obrazcev), ki jih prejmejo bolniki v okviru
psihoterapevtske obravnave po kognitivno vedenjski terapiji.

Kazalniki

- Stevilo vseh obravnavanih bolnikov;

- Stevilo bolnikov, prvi¢ vkljuéenih v kliniénopsiholosko obravnavo;

- Stevilo individualnih (ambulantnih in hospitalnih) in skupinskih obravnav;
- Stevilo realiziranih to¢k ambulantnih storitev.

Pedagosko delo in izobrazevanje
Nadaljevali bomo z utecenim pedagoskim delom na naslednjih podrocjih, s poudarkom, da se na
podro¢je pedagoske dejavnosti uvedejo vsi (na novo) zaposleni na oddelku:

- lzvajanje programa krozenj v okviru specializacije iz klinicne psihologije;

- Organizacija rednih oddelcnih izobrazevany;

- Sodelovanje na razli¢nih strokovnih srecanjih;

- Nova aktivnost v letu 2019 bo soorganizacija in organizacija razlicnih strokovnih srecanj, v
sodelovanju z drugimi oddelki / strokovnimi zdruzenji;

- Soorganizacija delavnice »Komunikacija« v sodelovanju z Oddelkom za akutno paliativno
oskrbo;

- Soorganizacija strokovnega sre¢anja »lzgorelost zdravstvenih delavcev pri delu z onkoloskimi
bolniki« v sodelovanju z Zdruzenjem za radioterapijo in onkologijo Slovenskega zdravniSkega
drustva;

- Organizacija strokovnega srecanja »Psihoonkoloski dan«; v sodelovanju s Sekcijo za
internisticno onkologijo Slovenskega zdravniSkega drustva, datum 13.9.2019.

Raziskovalno delo

V letu 2019 bomo nadaljevali z dvema raziskavama, ki sta bili zasnovani v preteklem letu, in sicer
Spremljanje ter analiza klinicnopsiholoskih obravnav na Oddelku za psihoonkologijo ter Kvaliteta
Zivljenja in kognitivno funkcioniranje kot napovedna dejavnika preZivetja pri bolnikih z glialnimi
tumorji.
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Nevroonkologija

Obseg dela in prioritetni cilji

Nacrtujemo enak obseg dela kot v predhodnih letih, tako ambulantnega kot hospitalnega. Povecan
obseg dela bi bil mozen ob razsiritvi strokovnega tima v Enoti za nevrologijo z zdravnikom
specialistom nevrologom in podporo diplomirane medicinske sestre.

S tem bi bila zagotovljena boljsa dostopnost bolnikov z rakom do nevroonkoloske obravnave ob
znanem dejstvu, da deleZ nevroloskih zapletov raka, ocenjen po literaturi na 12-18 %, narasca
zaradi boljSega zdravljenja, daljSega prezivetja in boljSih diagnosti¢nih metod. Tezavo resujemo z
urgentnimi pregledi na Kliniki za nevrologijo in ob odsotnosti nevrologinje na Ol s konziliarnimi

pregledi iste klinike.

Multidisciplinaren pristop bo zahteval Se bolj poglobljeno sodelovanje s Kliniko za nevrologijo ali

pa dodatno zaposlitev nevroonkologa.

Junija 2018 smo na OI zaposlili specializantko, ki sicer ob¢asno prihaja na Ol v ambulanto
nevrologinje, vendar bo vecino 6-letne specializacije kroZila izven OI, tako da k poveCanem obsegu

dela Se nekaj let ne bo uspela prispevati.

Multidisciplinarno strokovno delo nevroonkologa obsega:

- sodelovanje v multidisciplinarnih timih, s specialisti onkologi, nevrologi in zdravniki drugih
specialnosti, konziliju za mozganske tumorje na OI, konziliju za nevropatsko bole¢ino v UKC

Ljubljana, nevrokirur§ko-onkoloskem konziliju v UKC;

- nadaljnje sodelovanje v pedagoskem procesu za podroc¢je nevroonkologije (predavanja Studentom
medicine s podro¢ja Nevrologije/nevroonkologije, neposredno mentorstvo specializantom
nevrologije za podrocje nevroonkologije, z letom 2016 tudi specializantom internisticne onkologije
v okviru izbirnih vsebin, z 2013 odobrenim in mogo¢im glavnim mentorstvom za specializacijo

nevrologije);

- izvajanje klini¢nih vaj s podro¢ja nevrologije in nevroonkologije za Studente medicine;
- strokovne prispevke s predstavitvijo zanimivih tem, primerov bolnikov, smernic s podrocja

nevroonkologije;

- aktivna udeleZba s prispevkom na mednarodnem kongresu in strokovna izobraZevanja doma.

Sluzba za dozimetrijo in kakovost radioloskih posegov

CILJI IN AKTIVNOSTI

MERLJIVI POKAZATELJI

Pregled aparatur in QA/QC postopkov

NM: Pregled opreme in aparatur na katerih se izvajajo
QA/QC postopki

- poro¢ilo o opremi in aparaturah

DIR: Pregled opreme in aparatur na katerih se izvajaji
QA/QC postopki

- poroc¢ilo o opremi in aparaturah

Pregled QA/QC postopkov

NM: pregled QA/QC postopkov, ki se izvajajo

- poro¢ilo 0 QA/QC postopkih, ki se izvajajo

DIR: pregled QA/QC postopkov, ki se izvajajo

- poro¢ilo 0 QA/QC postopkih, ki se izvajajo

Izvajanje QA/QC postopkov

Izvajanje QA/QC postopkov na NM

- meseCna porocilo o
postopkih na NM

izvedenih QA/QC

Izvajanje QA/QC postopkov na DIR

- meseCna poroCilo o
postopkih na DIR

izvedenih QA/QC

Kontrola izvajanja QA/QC postopkov na NM in DIR in

- pregled in arhiviranje porocil o izvajanju
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CILJI IN AKTIVNOSTI

MERLJIVI POKAZATELJI

vodenje skupne evidence

QA/QC postopkov

Pregled mednarodnih standardov

NM in DIR: pregled mednarodnih priporocil, standardov in
smernic za QA/QC postopke

- poro¢ilo o pregledu

Dodatne dejavnosti

Nakup dodatne opreme za izvajanje QA/QC postopkov

- oprema narocena in dobavljena

Posodobitev in poenotenje QA/QC postopkov

- posodobljeni protokoli v pisni obliki

Kadri

Zaposlitev dveh medicinskih fizikov in povecanje delovnega
Casa za dozimetriste

- zaposlitve izvedene

- povecanje delovnega Casa izvedeno

Raziskovalno in izobraZevalno delo

Raziskovalno in izobrazevalno delo na podro¢jih NM, DIR,
RT in EO

- raziskave in izobrazevanje poteka

- doseZene visje stopnje izobrazbe

- najmanj dve aktivni udelezbi

(poster, predavanje) na

mednarodnih konferencah

- najmanj en objavljen znanstveni Clanek Vv

mednarodni reviji

- nadaljevanje sodelovanja v programu P1-

0389 (ARRS)

- izobrazevanje s podroc¢ja QA/QC v NM

(UKC Bologna)

- udelezba na predavanjih na UKC Ljubljana

(QA/QC postopki v DIR)

- pridobivanje moznosti za
zaposlenih v tujini v letu 2018

izobrazevanja

Sodelovanja z zunanjimi ustanovami in zdruZenji

Sodelovanje z domacimi ustanovami: UKC LJ, ZVD, FMF

aktivno sodelovanje:

- projekti

- funkcije

- predavanja
Sodelovanje s tujimi  bolniSnicami, ustanovami in | aktivno sodelovanje:
organizacijami: UKC Bologna, UKC Sarajevo, Klinika | - projekti

mayo, |IAEA, ESTRO, EFOMP, ECR, EANM, AAPM

- funkcije v raznih odborih

- organizacija dogodkov

- predavanja

- bilateralno sodelovanje

Priprava letnega plana in letnega porocila

Vodenje in zastopanje oddelka

- sestanki oddelka

- zastopanje interesov oddelka v okviru Ol

- sodelovanje z zunanjimi ustanovami
zdruzenji

in
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NADZOR KAKOVOSTI ZDRAVSTVENEGA DELA IN STROKOVNI NADZOR

KAZALNIK PRIORITETNI CILJI UKREPI

Izvedba vsaj dvajset oddel¢nih notranjih presoj
ter izvedba 2 presecnih notranjih presoj na
hospitalnih oddelkih. Osredotocenost na:
medicinsko dokumentacijo, prenos informacij ter
upravljanje s tveganji. Spremljanje realizacije
ukrepov in priporocil.

Pridobitev oz. ohranitev Potrditev delovanja Ol skladno z
certifikata kakovosti AACI | zahtevami AACI standarda

Cetrtletno poro¢anje o doseganju kazalnikov
pristojnim strokovnim organom na Ol,

Pri vsaj 85% obveznih kazalnikih sodelovanje pri postavljanju in implementaciji
doseci ciljno vrednost 2019 ukrepov za izboljSave, spremljanje

realizacije ukrepov.

Spremljanje KK ter
pravocasno sprejemanje
ukrepov za dosego
postavljenih ciljnih

e Revizija nekaterih kazalnikov kakovosti.
Izvajanje aktivnosti za Sistemati¢no spremljanje VI, s Analiziranje prijav VI in Cetrtletno porocanje o
spremljanje varnostnih poudarkom na ponavljajoc¢ih prijavah VI pristojnim strokovnim organom na
incidentov (V1) napakah Ol, sodelovanje pri postavljanju sistemskih

resitev.

ZDRAVSTVENA NEGA IN OSKRBA
Cilji in aktivnosti za dosego ciljev

Povezovanje, sodelovanje, komunikacija

- Sodelovanje v strokovnih skupinah.

- Sodelovanje in usklajevanje z ostalimi timi.

- Prenos strokovnih informacij na oddelkih in enotah.
- IzobraZevanja in usposabljanje kadra.

- Dopolnitev spletne strani.

- Izdelava porocil.

Strokovno delo, kakovost in varnost

- Nadzor nad izvajanjem celovitega vodenja kakovosti in varnosti.

- Zakljucitev projekta informatizacije in elektronskega modula za zdravstveno nego na vse
oddelke in enote.

- Standardi, navodila, obrazci, dokumenti in klini¢ne poti (izdelava novih, revidiranje starih po
letnem planu).

- Pricetek koordinatorstva zdravstvene nege (ZN) na oddelku.

- Vzpostavitev sluzbe za Zilne pristope.

- Vpeljava AACI standardov v prakso.

- Reorganizacija ambulant.

- lzvajanje strokovnih nadzorov glede na plan.

- Poenoteno vodenje novozaposlenih po oddelkih in enotah.

- Posodabljanje zemljevidov znanj oz. matrike fleksibilnosti.

- lzdelan protokol obravnave inkontinentnih bolnikov.

- Standardi ZN, ki so objavljeni samo na intranetu, se bodo prenesli v Portal kakovosti
dokumentov.

- Vnos nacionalnih protokolov v Portal kakovosti dokumentov.

- Sodelovanje pri obravnavi varnostnih incidentov.

50




Vodenje, organiziranje dela

- Celoten pregled nad kadrom in njihovim delom.

- Redni letni pogovori z zaposlenimi.

- Osebna mapa zaposlenega.

- Spremljanje delovne uspesnosti zaposlenih.

- Spremljanje dela mentorjev s Studenti ZN.

- Koordinacija delavnic in nadzor nad njimi.

- Sledenje razvoja in samoiniciativnosti posameznika.

- Skrb za pozitivno klimo zaposlenih.

- Spremljanja meril uresni¢evanja preko ¢lanov Kolegija onkoloske zdravstvene nege in oskrbe
(KOZN).

Pedagosko delo, izobrazevanje

- Priprava u¢nih gradiv za bolnike.

- Izvajanje programa za pridobitev Specialnih znanj na podrocju sistemskega zdravljenja.

- lzvajanje programa za pridobitev Specialnih znanj na podro¢ju radioterapevtskega zdravljenja.

- Izvajanje programa za pridobitev Specialnih znanj na podro¢ju kirurSkega zdravljenja.

- Zaokrozenost vseh podrocij in priprava vsebin, vloga za pric¢etek postopkov za specializacijo iz
onkoloske ZN za DMS.

- Izobrazevanje zaposlenih - predaje sluzbe po standardiziranem modulu SBAR.

- Izobrazevanje dveh oseb iz enterostomalne terapije.

- Izobrazevanje dveh oseb za Zilne pristope.

- Redna interna izobrazevanja v dejavnosti ZN in oskrbe.

- Posvetovalnica ZN za bolnike pred operativnimi posegi.

- Posvetovalnica za vensko valvulo.

Raziskovanje

- Okrepiti delo raziskovalne skupine, opolnomocenje raziskovalne skupine ter vkljucevanje novih
¢lanov.

- Projekt Analize stanja in ocena kadrovskih potreb za izvajanje zdravljenje raka v Republiki
Sloveniji(CRP V3-1720).

Povezovanje in sodelovanije

- Mednarodno sodelovanje z EONS-om.

- Vodenje prostovoljnega dela na Ol.

- Aktivno sodelovanje v projektu ITERREG-INTENT (do leta 2020).
- Sodelovanje v Drzavnem programu obvladovanja raka.

RAZISKOVALNA IN IZOBRAZEVALNA DEJAVNOST

Na Onkoloskem institutu Ljubljana (OI Ljubljana) bo v letu 2019 raziskovanje in izobrazevanje
potekalo po ustaljenih merilih Agencije za raziskovalno dejavnost RS (ARRS), Ministrstva za
zdravje, ostalin Ministrstev, direktiv in navodil Evropske skupnosti, mednarodnih merilih za
klini€ne raziskave ter pravilnikih OI Ljubljana. Izobrazevanja, ki jih v tem planu nacrtujemo, SO
izklju€no strokovna izobraZevanja.
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Pomembne usmeritve raziskovanja in izobraZevanija v letu 2019 bodo:

e lzvajanje raziskovalnih programov, projektov in bilateralnih projektov ARRS, EU projektov ter
klini¢nih in ostalih raziskav.

e Aktivna raziskovalna dejavnost s partnerji v evropskem prostoru.
e Aktivna publicisti¢na dejavnost v slovenskih in mednarodnih strokovnih revijah.
¢ Organizacija strokovnih srecanj.

¢ Spodbujanje in vzdrZzevanje publicisticne dejavnosti na Ol Ljubljana: izdaja revije Onkologija,
monografij za javnost in stroko, priprava in izdaja strokovno promocijskega gradiva.

e Vzdrzevanje strokovne knjiznice.

e lzvedba dodatnih kvalifikacij zaposlenih na Ol Ljubljana.

e [zobrazevanje mladih raziskovalcev.

e [zobrazevanje delavcev Ol za pridobitev visje stopnje izobrazbe.

e [zobrazevanje delavcev OI Ljubljana po sprejetem planu izobrazevan;.

e Uskladitev potreb in financnih sredstev za udeleZzbe na strokovnih sestankih (Financni plan
strokovnih izobraZevanj za leto 2019.

e [zobrazevanja iz L. prioritete za leto 2019.

e Permanentno izobrazevanje po oddelkih in rednih tedenskih strokovnih seminarjih.

Plan izobrazevanja in raziskovanja v predlozeni obliki predstavlja zbir planov, ki so jih oddali vodje
sektorjev, sluzb, oddelkov in enot.

Raziskovanje

V letu 2019 nacrtujemo raziskovanje v sklopu 6 raziskovalnih programov, 15 projektov (od tega 4
ciljni raziskovalni projekti), 1 infrastrukturnega programa, 10 mednarodnih projektov. V letu 2019
smo prijavili v 2. fazo 4 ARRS projekte (razpis v 1. 2018), za katere Se ¢akamo rezultate, ki bodo
predvidoma meseca maja. Raziskovanje bo potekalo tudi v okviru klini¢nih in drugih medicinskih
Studijah (teh nacrtujemo pribl. 150), ki bodo prijavljene na KSOPKR in EK. V letu 2019 bo na Ol
potekalo 22 domacih in mednarodnih klini¢nih raziskav, pri katerih poteka vkljuevanje bolnikov.

Izobrazevanje

Za leto 2019 nacrtujemo izvedbo 412 internih izobraZevanj za zaposlene na OI Ljubljana, 96
slovenskih ali mednarodnih strokovnih izobrazevanj, pri katerih zaposleni na OI Ljubljana
sodelujemo kot organizatorji ali soorganizatorji. Ker se bodo nekatera strokovna sre¢anja tudi
veckrat ponovila, bomo v letu 2019 organizirali skupaj 145 strokovnih srecanj. Na Onkoloskem
inStitutu Ljubljana se bo v letu 2019 za pridobitev doktorata znanosti izobrazevalo 9 mladih
raziskovalcev, ki jih financira ARRS. Za pridobitev vi§je stopnje izobrazbe bomo v letu 2019
podprli izobrazevanje 31 zaposlenim, v kolikor bodo sprejeti na Zelene Studijske programe. V
sklopu rednega izobraZevalnega procesa zaposlenih na Ol Ljubljana v letu 2019 nacrtujemo 1.681
udeleZb na razli¢nih domacih in mednarodnih prireditvah (kongresi, Sole, delovni sestanki itd.) in v
okviru prve prioritete Se dodatnih 22 udelezb. V letu 2019 planiramo okvirno 50 strokovnih obiskov
na Ol Ljubljana.
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EPIDEMIOLOGIJA IN REGISTER RAKA

V sluzbi Epidemiologija in register raka opravljamo naslednje dejavnosti:

Vodimo drzavni in bolni$ni¢ni register raka ter klini¢ni register koznega melanoma (Register
raka Republike Slovenije—RRRS, Bolnisni¢ni register Onkoloskega instituta Ljubljana BR-OIL,
Klini¢ni register koznega melanoma—KrMel).

Opravljamo epidemioloske analize (Epidemiologija).

Vodimo drzavni program ZORA in centralni presejalni register ZORA.

Vodimo Register DORA (drzavni presejalni program za raka dojk), opravljamo statisti¢éne
analize podatkov in izdelujemo Stevilna porodila, kazalnike kakovosti programa ter vodimo
klicni center z vabljenjem, od koder poSiljamo tudi vsa vabila na presejalne preglede dojk in
obvestila o normalnih rezultatih presejalne mamografije.

Sodelujemo pri do- in podiplomskem izobrazevanju s podro¢ja javnega zdravja in opravljamo
raziskovalno delo.

Organiziramo/soorganiziramo strokovne prireditve.

Sodelujemo z mednarodnimi inStitucijami in v EU strateskih projektih pri usklajevanju
standardov in pravil za zbiranje, analiziranje in porocanje podatkov; organiziramo mednarodna
izobraZevanja za zaposlene v registraciji raka.

Nadrt delovnega programa RRRS, BR, KrMel in Epidemiologije:

1.

no

@n g=

V RRRS dokoncanje obdelave podatkov za leto 2016, izdelava letnega porocila RRRS 2016,
objava podatkov na splethem mestu SLORA.

V BR dokoncanje obdelave podatkov za leto 2018, izdelava letnega porocila BR_OIL 2018.

V KrMel registracija podatkov za leto 2018 ter izdelava porocila Podrobna analiza diagnostike
in zdravljenja bolnikov s koznim melanomom v Sloveniji za inciden¢no leto 2018.

VzdrZevanje spletne strani SLORA.

Sprotno odgovarjanje na poizvedbe v zvezi z bremenom raka v Sloveniji in svetu, ki jih v
RRRS ali na SLORO naslavljajo posamezniki, mediji, strokovnjaki in politiki.

Implementaciji DPOR 2017-2021 v tockah »Spremljanje bremena raka« in »prenova IT«
Vzpostavitev aktivne registracije pri vseh najpomembne;jsih porocevalcih RRRS.
Implementaciji DPOR 2017-2021 v tockah »Spremljanje bremena raka« in »prenova IT«:
Vzpostavitev nacionalnega klini¢nega registra plju¢nega raka (KrPlj).

Vzpostavitev prospektinega elektronskega arhiviranja dokumentacije RRRS.

Nove nacrtovane dejavnosti RRRS, BR, KrMel in Epidemiologije

1.

2.
3.

Priprava strokovnih in organizacijskih izhodiS¢ za uvedbo klini¢nih registrov za najpogostejse
rake v okviru RRRS — v letu 2018 izhodis¢a za klini¢ni register rakov dojke, debelega ¢revesa
in danke, prostate.

Priprava strokovnih in organizacijskih izhodis¢ za digitalizacijo celotnega arhiva RRRS.
Priprava strokovnih in organizacijskih izhodiS¢ za vkljucitev v evropski register melanoma.

Nacdrt delovnega programa Oddelka za presejanje raka - Program in reqister ZORA:

1.
2.

3.

Nacrtovanje in vodenje presejalnega programa na drZzavni ravni.

Usmerjanje razvoja presejalnega programa v skladu z novimi strokovnimi spoznanji in
evropskimi smernicami.

Implementacija ciljev programa v DPOR 2017-2021.
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9.

10
11
12

Priprava in redno revidiranje programskih smernic in strokovnih smernic za izvajalce
programa.

Strokovno usposabljanje izvajalcev programa.

Upravljanje in nadgradnja informacijskega sistema ZORA.

Sprotno spremljanje uc¢inkovitosti programa in kakovosti dela izvajalcev.

Nacrtovanje dela in porocanje o programu ZORA odlo¢evalnem, nosilcu, DPOR, izvajalcem in
drugim.

Izvajanje nadzora nad izvajanjem programa in ukrepov ob ugotovljenih odstopanjih.

. VKkljucevanje izvajalcev, ki izpolnjujejo dolo¢ila programskih smernic, v program.
. Komuniciranje in promocija programa.
. Vabljenje zamudnic na presejalni pregled.

Nove nacrtovane dejavnosti Programa in registra ZORA in dopolnitey Ze obstojecih

1.
2.
3.

4.

10.

11.

12.

13.

Vzpostavitev Strokovnega sveta ZORA.

Priprava Programskih smernic ZORA.

Priprava strokovnih in organizacijskih izhodiS¢ za spremembo v izvajanju vabljenja Zensk na
presejalne preglede in obvescanja o izvidih.

Priprava strokovnih in organizacijskih izhodi$¢ za izvajanje nadzora nad izvajanem programa
in vkljucevanje izvajalcev v program ZORA.

Izdelava projektnega nacrta in protokola ter zacetek izvajanja novega projekta za uvedbo
tekoCinske tehnologije na podro¢ju diagnostike patoloskih sprememb maternicnega vratu v
Slovenijo in program ZORA.

Izdelava vizije in strategije projekta prenove presejalne politike programa ZORA.
Nadaljevanje projekta prenove informacijskega sistema programa ZORA (Zorica).

Nadgradnja obstojece aplikacije Registra ZORA za vabljenje Zensk s samo zacasnim
bivaliS¢em v RS.

Sodelovanje pri dokoncanju in validaciji slovenskega modela matematicnega simulatorja
presejanja za raka materni¢nega vratu v okviru projekta EU-TOPIA.

Sodelovanje pri izdelavi spletnega orodja za identifikacijo ovir v presejanju za raka
materni¢nega vratu in moznih resitev v okviru projekta iPAAC.

Revizija nekaterih nacionalnih smernic za obravnavo patoloskih sprememb materni¢nega vratu
pri ginekologu ali v laboratorijih.

Izdaja nove informativne knjiZice za Zenske »Zdravljenje predrakavih sprememb materni¢nega
vratu«.

Izdaja zbornika prispevkov 9. Izobrazevalnega dne programa ZORA in Nadaljevalnega
kolposkopskega tecaja.

Nacdrt delovnega programa Registra in klicnega centra DORA

1.

2.
3.
4

=~

Vodenje klicnega centra z vabljenjem za Zenske iz ciljne populacije.

Sodelovanje pri strateSkem nacértovanju optimalnega izvajanja presejalnega programa DORA.
Sprotno spremljanje rezultatov ter porocanje o presejalnem programu DORA.

Porocanje o programu DORA za DPOR, deleznike programa DORA, druge ciljne javnosti,
mednarodne zbirke podatkov.

Priprava in izvedba ukrepov za bolj§i odziv na presejalne preglede, predvsem med
neodzivnicami.

Redno spremljanje kazalnikov kakovosti programa DORA.

Sodelovanje pri dopolnitvah in nadgradnjah racunalniske aplikacije DORA.

Sodelovanje pri multidisciplinarnem izobrazevanju novih sodelavcev Programa DORA in
upravljanju programa DORA.

Nove nacrtovane dejavnosti Registra DORA in dopolnitev ze obstojecih

1.

Prenova vabila za zenske.
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Prenova obrazca za soglasje in priprava obrazca za zavrnitev sodelovanja.

Sodelovanje pri posodobitvi vsebin spletne strani programa.

Uskladitev delovanja programa DORA glede na novo veljavno zakonodajo (Pravilnik o
presejalnih programih, Zakon o zbirkah podatkov v Zdravstvu, GDPR).

Sodelovanje pri strateSkem nacrtovanju Siritve programa DORA na druge starostne skupine.
Proucitev inovativnih moznosti za u¢inkovitej$e delovanje klicnega centra.

Sodelovanje pri celovitem strokovnem nadzoru nad presejalnimi centri DORA.

s wn

oo

PROGRAM DORA

Cilji

Na podrocju upravljanja programa DORA nacrtujemo tekoce delovanje vseh vidikov upravljanja
programa (organi programa, strokovni nadzor, izobrazevanje osebja, komuniciranje, vabljenje
zensk, IT podpora in drugo) z namenom zagotavljanja ve¢ kot 70 % udelezbe v programu v letu

2019.

Strokovni svet programa DORA

V letu 2019 nacrtujemo nov sklic Strokovnega sveta programa DORA glede na dolocbe Pravilnika
0 presejalnih programih za zgodnje odkrivanje predrakavih sprememb in raka. VV ta namen bomo
pripravili dnevni red, gradiva in zapise omenjenih sej, nacrtujemo tudi pripravo osveZenega
poslovnika delovanja Strokovnega sveta.

Usmerijevalni odbor

Programski svet programa DORA je glede na dolo¢be Pravilnika o presejalnih programih za
zgodnje odkrivanje predrakavih sprememb in raka prenchal delovati z letom 2018, v zacetku leta
2019 naj bi ga Ministrstvo za zdravje nadomestilo s sklicem Usmerjevalnega odbora. Upravljalska
enota programa DORA bo kot doslej za ta nadzorni organ pripravljala gradiva in pojasnila.

Upravljalska enota na OlIL

V letu 2019 nacrtujemo redno delovanje upravljalske enote programa DORA na OIL kot do sedaj,

pri ¢emer nacrtujemo predvsem naslednje aktivnosti:

e Vodenje tekocih delovnih procesov upravljalske enote: izvajanje kolegija DORA,

e Priprava vsebin o programu DORA za Drzavni program obvladovanja raka (DPOR),

e Vodenje postopka za postopno Siritev dodatnih obravnav v PDC programa DORA v UKC
Maribor,

e Vodenje postopka za vkljucitev vseh stacionarnih presejalnih centrov programa DORA (13) v
Teleradioloski portal za izmenjavo obstojecih mamografij Zensk preko Zneta,

e Vodenje celovitega obveSCanja stacionarnih presejalnih centrov programa DORA: priprava
skupnega srec¢anja centrov, vodenje izmenjave informacij in vsebin s stacionarnimi presejalnimi
centri.
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Strokovni nadzor

V letu 2019 nacrtujemo poleg priprave Strokovnih poroCil o delu presejalnih centrov tudi
vzpostavitev postopka nadzora v stacionarnih presejalnih centrin programa DORA z obiski
presejalnih centrov.

Kot novost na¢rtujemo tudi izvedbo neodvisnega zunanje presoje kvalitete dela radiologov s strani
agencije v Londonu.

Siritev program DORA

Siritev programa DORA na obmodje celotne Slovenije za izvajanje mamografij za Zenske med 50-
69. letom starosti je od aprila 2018 zakljucena.

V letu 2019 nac¢rtujemo dve aktivnosti na podrocju Siritve presejalnega programa:

e Siritev programa DORA med 45-49. letom in 70-74. letom: priprava okvirne analize stanja
(finan¢nih, kadrovskih, Stevilénih analiz populacije po OE ZZZS) za potencialno Siritev in
obravnavo na Strokovnem svetu programa DORA,;

e Priprava okvirnih zahtev za dodatni kader in opremo v presejalnem programu (tomosinteza,
umetna inteligenca).

Podporno okolje

Zaradi razSiritve programa DORA na podrocje celotne Slovenije od aprila 2018 se Se vedno
izkazujejo potrebe za dodatno zaposlitev v klicnem centru in vabljenju programa DORA.
Premestitev tretje sodelavke v klicni center je bila realizirana v juniju 2018. Vendar zaradi podatkov
o Stevilnih neodgovorjenih klicih potrebujemo Se Cetrto medicinsko sestro. PodaljSanje uradnih ur
za telefonsko komunikacijo trenutno ni mozno, ker potem primanjkuje casa za ostale postopke v
centru za vabljenje — kreiranje urnikov, naroCanje zensk, e-komunikacija, pregledovanje in
belezenje postnih odgovorov, naroc¢anje tiskovin ipd.

V letu 2019 bomo pregledali delovne procese v aplikaciji Register DORA in predlagali izboljSave

za avtomatizacijo delovnih procesov. Poseben poudarek pri tem bo optimizacija poSiljanja vabil.
Pripravili bomo novo vabilo, novo izjavo o neudelezbi in zavestno privolitev.

IzobraZzevanja
V letu 2019 nacrtujemo najve¢ dva MDC, dva tecaja pozicioniranja (1 tecaj za 12 oseb), 4 teCaje
komunikacije (1 te€aj za 12 oseb) in en nadaljevalni tecaj komunikacije. Prav tako bomo

organizirali obnovitveni te¢aj za radioloske inzenirje.

Pricakujemo priblizno 15 inZenirjev za MDC, na te€aju pozicioniranja in na 3. delu usposabljanja.
Na MDC bomo povabili tudi nekaj Studentov, ki bodo zastopali program DORA na sejmih.

Ob pricetku aktivnega delovanja PDC v UKC Maribor bosta nekaj delovnih obiskov opravila
radiolog in administratorka iz PDC OIL.

Sodelavke iz klicnega centra in administracije DORA se bodo udeleZile usmerjenega izobrazevanja
za telefonsko komunikacijo z Zenskami.
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V jesenskem terminu bomo organizirali tri delavnice na temo Prihodnost v presejalnem programu
za raka dojk, na podlagi katerega pricakujemo Dogovor deleznikov na osnovi analize stanja in
zapis.

Zaposlene bomo prijavili na Tecaj temeljnih postopkov ozivljanja.

Komuniciranje

Na podrocju komuniciranja v letu 2019 nacrtujemo

Spletno mesto

Interno komuniciranje

Druzbeni mediji

Mediji

Odnosi z lokalnimi skupnostmi in nevladnimi organizacijami
Prenova in nadgradnja obstojecih komunikacijskih orodij.

PROGRAM ZORA

V skladu s 6. Clenom Pravilnika o izvajanju drzavnih presejalnih programov za zgodnje odkrivanje
predrakavih sprememb in raka (Ur. 1. RS, §t. 57/18) (Presejalni pravilnik) bomo na sedezu programa
ZORA na OIL v letu 2019 izvajali naslednje naloge:

Nacrtovali in vodili program ZORA, koordinirali izvajanje programa v skladu s Programskimi
smernicami ZORA, cilji DPOR 2017-2021 ter nacrtom dela programa ZORA.

Usmerjali razvoj programa ZORA v skladu z novimi strokovnimi spoznanji in evropskimi
smernicami (razvojni projekti): nadaljevanje Projekta prenove informacijskega sistema ZORA
(projekt Zorica); izdelava projektnega nacrta in protokola ter zacetek izvajanja novega Projekta
za uvedbo tekocinske tehnologije na podro¢ju diagnostike patoloskih sprememb materni¢nega
vratu v Slovenijo in program ZORA, izdelava vizije in strategije Projekta prenove presejalne
politike programa ZORA; sodelovanje pri dokoncanju in validaciji slovenskega modela
matematicnega simulatorja presejanja za raka materni¢nega vratu v okviru projekta EU-TOPIA
(Horizon 2020); sodelovanje pri izdelavi spletnega orodja za identifikacijo ovir v presejanju za
raka materni¢nega vratu in moznih resitev v okviru projekta iPAAC (Joint Action).

Pripravljali in redno revidirali programske in druge strokovne smernice: priprava Programskih
smernic ZORA, revizija Navodil za citoloske izvide brisov materni¢nega vratu - Kklasifikacija
po Bethesdi (2011), sodelovanje pri reviziji Smernic za celostno obravnavo zensk z rakom
materni¢nega vratu v Sloveniji (2012), izdaja zbornikov, prispevkov strokovnih izobraZevan,;.

Strokovno usposabljali sodelavce in bodoce sodelavee programa ZORA: 9. izobrazevalni dan
progama ZORA, delavnica Problemi pri ocenjevanju BMV — izkusnje po 10 letih revizije BMV
bolnic, ki so zbolele z rakom materni¢nega vratu; delavnica za uvajanje tekocinske citologije
materni¢nega vratu; shema zagotavljanja kakovosti v cervikalni patologiji (SZKP); nadaljevalni
kolposkopski tecaj; Sola za presejalce (po potrebi, ob nevarnosti destabilizacije kakovosti
slovenske cervikalne citopatologije v prehodnem obdobju do implementacije nove presejalne
politike); predstavitev programa ZORA in rezultatov na slovenskih in tujih strokovnih
srec¢anjih.
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Vabili ciljno populacijo v program ZORA: priprava strokovnih in organizacijskih izhodis¢ za
spremembo Vv izvajanju vabljenja Zensk na presejalne preglede in obves¢anja o izvidih v skladu
s 6. Clenom Presejalnega pravilnika. V letu 2019 Se ne nacrtujemo sprememb v izvajanju
vabljenja, do implementacije novega informacijskega sistema programa ZORA vabljenje
poteka enako kot do sedaj in kot je opisano v Navodilih ginekologom za delo v programu
ZORA (2011, dostopno na https://zora.onko-i.si/za-stroko/strokovna-priporocila-in-smernice/).
Nova strategija vabljenja ostaja enaka kot je bila zastavljena v projektnem nacrtu, ki je bil vsem
kljuénim deleznikom predstavljen na zagonski delavnici projekta in izvajalcem programa
ZORA na 7. izobrazevalnem dnevu programa ZORA in je tudi objavljenem na spletni strani
programa ZORA (https://zora.onko-i.si/za-stroko/projekti/zorica/). Edina novost v izvajanju
vabljenja v letu 2019 je, da bomo zaceli vabiti tudi zenske, ki imajo v Sloveniji le zacasno
prebivalisce, ne pa tudi stalnega: spremembo bomo izvedli po navodilu Ministrstva za zdravije,
izdanemu konec leta 2018.

Upravljali in nadgradili obstoje¢ informacijski sistem programa ZORA (Register ZORA):
nadgradnja informacijske podpore vabljenju zamudnic s centralnim vabilom na presejalni
pregled ZORA za vabljenje zensk, ki imajo v Sloveniji samo zacasno bivalisce; prilagoditev na
novosti, ki jih prinas§a GDPR; redno delo (elektronski in ro¢ni vnos izvidov in drugih podatkov,
nadzor kakovosti podatkov v registru in zahtevki izvajalcem za dopolnitev manjkajocih
podatkov in popravke napacnih podatkov, razreSevanje tezav pri sinhronizaciji podatkov z
zunanjimi registri, drugo).

Skrbeli za komuniciranje in promocijo programa ZORA: upravljanje s spletno stranjo programa
ZORA; upravljanje s klicnim centrom ZORA; nova informacijska zlozenka za Zenske
»Zdravljenje predrakavih sprememb materni€nega vratu«; odziv na vpraSanja medijev;
novinarska konferenca in izjava za javnost o »Tednu boja proti raku maternicnega vratu;
promocija programa ZORA na dogodkih za lai¢no javnost po vsej Sloveniji in v zdravstvenih
ustanovah; ponatis informativnih materialov za Zenske in plakatov ZORA, izdelava
promocijskega potroSnega materiala za Zenske in izvajalce.

Spremljali u¢inkovitost izvajanja programa ZORA: priprava letnega vsebinskega porocila o
rezultatih programa ZORA; letnih personaliziranih porocil izvajalcem o delu v programu
ZORA (za ginekologe, citopatoloske, histopatoloSke laboratorije in molekularne laboratorije);
poroc¢anje podatkov v slovenske in tuje podatkovne zbirke; priprava podatkov na prosnjo
izvajalcev; posebne analize za nadzor kakovosti dela izvajalcev ob odstopanjih.

Vkljucevali izvajalce v program ZORA, ki izpolnjujejo standarde za vkljucitev izvajalcev v
program ZORA: priprava strokovnih in organizacijskih izhodiS¢ za vkljucevanje izvajalcev v
program ZORA.

Izvajali nadzor nad izvajanjem programa ZORA in ukrepe ob neizpolnjevanju standardov
oziroma kazalcev kakovosti programa ZORA: priprava strokovnih in organizacijskih izhodis¢
za izvajanje nadzora nad izvajanem programa ZORA.

Pripravili letno porocilo in dvoletni nacrta dela programa ZORA, vklju¢no z okvirno oceno

potreb po dodatnih prostorih, opremi in kadrih na sedezu programa ZORA zaradi spremembe v
izvajanju vabljenja in spremembi v presejalni politiki programa ZORA v prihodnosti.
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DRZAVNI PROGRAM OBVLADOVANJA RAKA

Akcijski naért Drzavnega programa obvladovanja raka 2017-2021 (DPOR 2017-2021) je z
namenom zmanjSevanje bremena raka na sistematicen in dolgoroc¢en nacin nastajal v letu 2016 na
osnovi Drzavnega programa obvladovanja raka 2010-2015 v sodelovanju Stevilnih strokovnjakov
Onkoloskega instituta Ljubljana, Ministrstva za zdravje ter drugih zdravstvenih in nevladnih
organizacij.

DPOR opredeljuje strateSke cilje programa za zmanjSevanje incidence, izboljSanje prezivetja in
vecjo kakovost zZivljenja onkoloskih bolnikov za obdobje od leta 2017 do 2021. Strateske cilje
programa bo mogoce doseci le z usklajenim delovanjem vseh delov zdravstvenega sistema, Ki so z
izdelanimi specifi¢nimi cilji programa opredeljeni za podrocje primarne in sekundarne preventive,
diagnostike in zdravljenja, rehabilitacije, paliativne oskrbe, raziskovanja in izobrazevanja ter
informacijske tehnologije. Za doseganje vsakega od teh specifi¢nih ciljev programa so opredeljeni
ukrepi, Casovni roki in njihovi nosilci.

DPOR 2017-2021 opredeljuje tudi prenovljeno, bolj operativho shemo vodenja in spremljanja
izvajanja programa s Strokovnim svetom in Svetom za nadzor DPOR, ki bo omogocala
transparentno, kompetentno in strokovno usmerjanje enega najbolj kompleksnih sistemov nasega
zdravstvenega sistema.

Nosilec DPOR 2017-2021 je Ministrstvo za zdravje RS, Onkoloski institut Ljubljana pa je kot edini
vseobsegajo€i onkoloski center v Republiki Sloveniji kljuéni deleznik pri njegovem vodenju in
implementaciji. Ol je v DPOR 2017-2021 odgovoren za: spremljanje uspeSnosti programa preko
podatkov RRRS, vodenje in doseganje ciljev presejalnih programov DORA in ZORA, pripravo
smernic za diagnostiko in zdravljenje s svojimi strokovnimi timi in je s tem pomemben ¢len v
spremljanju kakovosti izvajanja onkoloskega zdravstvenega varstva v RS. Odgovoren je tudi za
doseganje ciljev v sklopu diagnostike in zdravljenja, celostne rehabilitacije, raziskovanja in
1zobraZevanja ter spremljanja bremena raka, kjer je naveden kot nosilec posameznih ciljev.

RAZISKOVALNI PROGRAMI IN PROJEKTI 2019

1. Raziskovalni programi in projekti na OIL v letu 2019 so v prilogi 9.

TERCIARNA DEJAVNOST

Obrazec 6: Nacrt terciarne dejavnosti je v prilogi.

V letu 2019 naértujemo sredstva za terciar v skupni vrednosti 9.438.174 €, kar predstavlja 82 %
lanskoletne realizacije in 3,3 % ve¢, kot smo nacrtovali v lanskem letu, zaradi vi§jih cen
zdravstvenih storitev, ki veljajo od 1. 1. 2019. Na podlagi lanskoletne realizacije terciarne
dejavnosti, na¢rtujemo v sklopu programa Terciar I, glede na finan¢ni naért v lanskem letu, manj
sredstev za program ucenja in program nacionalnega registra. Vec sredstev pa nacrtujemo za
program usposabljanja za posebna znanja in za program razvoja in raziskav. V sklopu programa
Terciar II pa bomo glede na finan¢ni nacrt 2018 vec¢ sredstev namenili za delovanje subspecialnih
laboratorijev in veC sredstev za delovanje ozko specializiranih laboratorijev, diagnosticnih in
terapevtskih enot.
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Program usposabljanja za posebna znanja na OIL v letu 2019

Kraj
Predviden datum | Naslov strokovne prireditve strokovne Organizator / Sektor/oddelek/enota
prireditve soorganizator

31.05.2019

4. dan §Citnice

UKC Ljubljana

UKC / SZNM

Oddelek za kirursko onkologijo

Kancerolosko zdruzenje SZD /

Maj / junij 2019 Onkoloski vikend Portoroz . Oddelek za kirursko onkologijo
Janez Zgajnar
& . Brdo pri Simona Borstnar/Senoloska . oy -
November 2019 Sola raka dojk Kranju sekcija Sektor internisticne onkologije
9.5.2019 Spomladansko senolosko srec¢anje Ljubljana Ssérlgi);;a Bepnagscoioe Sektor internisticne onkologije
November 2019 Jesensko senolosko srecanje Ljubljana SS;(I::?J.I? Lol g Sektor internisti¢ne onkologije
4.-5.4.2019 Breast cancer Perceptorship Program 2019 OIlL SSér':::cier;a R TOlotka Sektor internisti¢ne onkologije
15.3.2019 15. Sola melanoma OIL Janja Ocvirk Sektor internistiéne onkologije
April 2019 Sola nemelanomskega koznega raka OIL Janja Ocvirk Sektor internisti¢ne onkologije
April 2019 Posvet o imunoterapiji OIL Janja Ocvirk Sektor internisti¢ne onkologije
April 2019 Multldlsc[pllnarna qbra\{rv]av'a bolnika z rakom mehurja - oIL Mar'lna Mvengjnger, SekiATIET e b kologiic
kje so moznosti za izboljsanje Tanja Ov¢aricek
Maj 2019 4. Onko-nefroloska Sola OIL Tomaz Milanez Sektor internistine onkologije
Junij 2019 il Cealion OIL Janja Ocvirk Sektor internisti¢ne onkologije
summer school
Oktober 2019 5. Onko-nefroloska Sola OIL Tomaz Milanez Sektor internisti¢ne onkologije
Oktober 2019 9. Sola tumorjev prebavil OIL Janja Ocvirk Sektor internisti¢ne onkologije
Oktober 2019 Melanoma preceptorship OIL Janja Ocvirk Sektor internisti¢ne onkologije
Oktober 2019 15. dan internistiéne onkologije OIL Erika Matos Sektor internisti¢ne onkologije
Oktober 2019 Obravnava bolnikov z malignimi limfomi OIL Barbara JezerSek Novakovié Sektor internisti¢ne onkologije
Jesen 2019 Sola rakov ORL podroéja OIL Primoz Strojan Sektor radioterapije - zdravniki
Jesen 2019 1. slovenska konferenca onkologov radioterapevtov OIL Tanja Marinko Sektor radioterapije - zdravniki
Izgorelost pri Ana Lina Vodusek, c — f
Marec 2019 VR kT OIL Andreja Skufoa Smilll Sektor radioterapije - zdravniki
4.-6.10.2019 4. SEETRO Ljubljana Aleksandra Okljesa Lukic¢ Sektor radioterapije - inZenirji
gg%ember l?rlii%nosuka urotelijskega karcinoma visokega gradusa v oIL Veronika Kloboves Prevodnik Citopatologija
Delavnica tekocinske citologije ) Veronika Kloboves - -
e 2 - v sodelovanju z DP ZORA QIE=S Prevodnik, Urska Ivanus Clizgai GElE
Solaza iRl Veronika Kloboves
Po potrebi v sodelovanju z DP ZORA OIL Prequrpk, Urska Ivanus, Ana Citopatologija
Pogacénik
Pomlad ali . . . . . "
jesen 2019 Strokovno sre¢anje za ginekologe OIL Veronika Kloboves Prevodnik Citopatologija
Branka Straziar, Oddelek za anestezijo in
17.1.2019 Delavnica o zdravljenju bole¢ine OIL/H2 Slavica Lahajnar, intenzivno terapijo operativnih
Ana Pekle, Matej Arnu§ strok
Standardni postopki medicinskih sester v zvezi z 4 . ; .
. . Snezana Umicevic, Dejavnost zdravstvene nege in
1 x / mesec venskim podkoznim prekatom — vensko valvulo (za OIL Metka Zaic oskrbe bolnika
zaposlene v ZN na Ol) J
Nina Kastelic, Irma Mrzelj,
3% / mesec TPO delavnice za zaposlene na Ol (ZN, radioloski oIL Zoran Topi¢, Jakob Puhar, Dejavnost zdravstvene nege in
inZenirji, lekarna, laboratorij, fizioterapija, uprava) Sabina Medjedovi¢, MiSo oskrbe bolnika
Peuli¢
Vesna Bukovec,
1 %/ mesec Delavnice izolaciie oIL Sabina Medjedovi¢, Kemal Dejavnost zdravstvene nege in
) Jazavac, Urban Giovani, Nina oskrbe bolnika
Suhadolc Milkovié
1 x / mesec Delavnice za novozaposlene (voda in odpadki) OIL Helena Cesnik iliagues s nege In
oskrbe bolnika
Darija Musi¢, Sabina : -
1 x / mesec Delavnice za novozaposlene (higiena rok) OIL Prvinsek, Aleksandra Grbi¢, e oS UL RE e nege In
e oskrbe bolnika
Vesna Hamzi¢
[ insck Dejavnost zdravstvene nege in
1 x / mesec Higiena rok (nadaljevalna OIL Aleksandra Grbic¢, ! ge
- oskrbe bolnika
Ana Jelovéan
3-4 X / mesec Redna strokovna predavanja Dejavnosti zdravstvene oIL Gordana Lokajner, Dejavnost zdravstvene nege in
nege in oskrbe (interna izobrazevanja) Miladinka Matkovié¢ oskrbe bolnika
4-5x/ leto IzobraZevanje za gospodinje in zaposlene v COE OIlL Helena Cesnik DERTES A e gdel)
oskrbe bolnika
. . NP Gordana Lokajner, Dejavnost zdravstvene nege in
Maj 2019 Praznovanje mednarodnega dneva medicinskih sester OIL Miladinka Matkovié oskrbe bolnika
pOjuCIv DU Zdravstvena nega bolnika na sistemskem zdravljenju OIL Gordana Lokajner D eSS A ELBITIE L
dogovoru oskrbe bholnika
Bojidividehey Zdravstvena nega bolnika, ki se zdravi z radioterapijo OIL Gordana Lokajner DR A e nege In
dogovoru oskrbe bolnika
Po individualnem | Standardni postopki medicinskih sester v zvezi z OIL ali po Snezana Umidevic, Dejavnost zdravstvene nege in
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dogovoru venskim podkoZnim prekatom — individualnem | Metka Zajc, oskrbe bolnika
vensko valvulo dogovoru Marija Horvat
14.-19.10.2019 ENCR-JRC / IARC trainingfor cancer registrars OIL Vesna Zadnik,Katarina Lokar Epidemiologija in register raka
- . Tina Zagar, - . . .
19.-21.6.2019 Osnove R za epidemiologe OIL Sont Tomiits Epidemiologija in register raka
Junij ali Zakljuéna delavnica oIL Vesna Zadnik, e Sl0giia. in register raka
september 2019 S-IBIS projekta Mateja Krajc P 9l) 9
1 x mesedno Str_okov_ne kl_c?petalmce s podrocja onkoloske oIL Katj'a Jarm,v N Epidemiologija in register raka
epidemiologije Sonja Tom§i¢
KongEel Epidemiologija in register raka
9. izobrazevalni dan center Urska Ivanus, L !
Jesen 2019 n . s oddelek za presejanje raka, DP
programa ZORA Brdo pri Mojca Florjanci¢
. ZORA
Kranju
; .. . k, o . Epidemiologija in register raka,
Jesen 2019 Delavnica tek.ocms.ke CltOIOg.lJ.e OIL - 3x Wit _Ivanus, . oddelek za presejanje raka, DP
- v sodelovanju s citopatologijo Veronika Kloboves Prevodnik ZORA
Medicinska Urtka Ivanus Epidemiologija in register raka,
Pomlad 2019 Delavnica podcenjenih BMV fakulteta Ana Pogad l’< oddelek za presejanje raka, DP
v Ljubljani B ZORA
! " - 3 . Epidemiologija in register raka,
Pomlad 2019 Elektrongka shema |n'delavn|c_§_za zagotavljanje oIL U_rska Ivanus, oddelek za presejanje raka, DP
kakovosti v cervikalni patologiji - SZKP Tine Jerman ZORA
Epidemiologija in register raka,
Pomlad 2019 Kolposkopski tecaj UKC Ljubljana | Urska Ivanu$ oddelek za presejanje raka, DP
ZORA
. . .. . . Epidemiologija in register raka,
Pomlad 2019 I?elavmcg za prenovo informacijskega sistema ZORA za ol_<ollga Urka Ivanus oddelek za presejanje raka, DP
¢lane projekta Ljubljane
ZORA
: . Epidemiologija in register raka,
. - Urska Ivanus, s
Pomlad 2019 Delavnica za promocijo programa ZORA OIL 3 Sy oddelek za presejanje raka, DP
Mojca Florjangi¢
ZORA
. - " - y . Epidemiologija in register raka,
Jesen 2019 Predstavitev novega informacijskega sistema OIL - 3x Urs}<a Ivam_ls, oddelek za presejanje raka, DP
DP ZORA Mojca Florjangi¢
ZORA
Sola za preseialce Urska Ivanus, Epidemiologija in register raka,
Po potrebi VS0 derova nJ'u s citopatologiio OIlL Ana Pogacnik, Veronika oddelek za presejanje raka, DP
. P 9y Kloboves Prevodnik ZORA
. S P . Epidemiologija in register raka,
15.3.2019 Multidisciplinarni tecaj OIL Maksimiljan Kadivec register DORA
. . P P ‘ Epidemiologija in register raka,
16.-17.3.2019 Tecaj pozicioniranja OIL Maksimiljan Kadivec register DORA
Pomlad / Tedaj komunikacije - . g AT : Epidemiologija in register raka,
jesen 2019 4 delavnice po 12 oseb Celjska koca Maksimiljan Keliees register DORA
IzobraZevanje §tudentov za delo na promocijskih . : Epidemiologija in register raka,
>yl 20 stojnicah (NIJZ, 3ola zdravia,...) OlL MaksimiljagiEetiE register DORA
Jesen 2019 N o —_— .. . Epidemiologija in register raka,
(1 dan) Multidisciplinarni tecaj OIL Maksimiljan Kadivec register DORA
Jesen 2019 . (S - . Epidemiologija in register raka,
2 dni) Tecaj pozicioniranja OIL Maksimiljan Kadivec register DORA
Jesen 2019 Obnovitveni teaj OIL Maksimiljan Kadivec izl 1o IS e,
register DORA
Nadaljevalni tecaj komunikacije - . v - . Epidemiologija in register raka,
Jesen 2019 1 delavnica po 12 oseb Celjska koca Maksimiljan Kadivec register DORA
Prihodnost v presejalnem programu za raka dojk: . . L .
SIS A Dogovor deleznikov na OIL Maksimiljan Kadivec SPIEETI T register Bl
(3 delavnice) " A o . register DORA
osnovi analize stanja in zapis
Celo leto 14-dnevna obvezna izobrazevanja za vse nove inzenirje S ; Epidemiologija in register raka,
(ca. 10 oseh) v programu DORA ol - el RERhES register DORA
Temeljni postopki ozivljanja - N . . L .
Celo leto T oIL OIL / Sluzba za Epidemiologija in register raka,
e o zdravstveno nego register DORA
(DRI, administracija)
Periodi¢no Temeljni postopki ozivljanja - oIL Strokovni direktor Epidemiologija in register raka,
na 2 leti zdravniki 0z. vodja ERID register DORA
Predavanje: Zunanje e . Epidemiologija in register raka,
Cellolzig Program DORA ustanove R 1 lian|Kadivec register DORA
Mentorstvo: B 8 Epidemiologija in register raka,
Celo leto twjina, druge ustanove OIL Maksimiljan Kadivec register DORA
Neplanirane - - . Epidemiologija in register raka,
udelezbe B lian Kadivec register DORA
10.-16.11.2019 Electroporation-based technologies and treatments Ljubljana Gregor Sersa Qe elez ekspegrr:;(%r;;zgirj]g
} 4th Veterinary Workshop on electroporation-based - . » Oddelek za eksperimentalno
2.-3.4.2019 technologies Ljubljana Maja CemaZzar onkologijo
21.-22.10.2019 ESSO Course on Electrochemotherapy of cutaneous and Ljubljana Gregqr Sersa, y Oddelek za eksperlmental_np
deep-seated tumours Ibrahim Edhemovié onkologijo
1.2.2019 Srec_an_]e zdruzen]_a za oIL ZMG Genetsko svetova_nje in
medicinsko genetiko testiranje
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Februar, junij,

Dostop do genetskih
izvidov — izobrazevanje

Genetsko svetovanje in

oktober 2019 za zaposlene Ol % ) testiranje
(delovni naslov)
Oktober 2019 Sola on!(ogenenke oIL O'ddelek'molekularrvle B Genetsko svetova_nje in
(delovni naslov) diagnostike, senoloska sekcija testiranje
November 2019 BRCA srecanje Ljubljana senoloska sekcija CEIEET Svetova.nje v
testiranje
. . ” N .. . Katarina Lenart, Oddelek za laboratorijske
September 2019 Slide seminar s podrogja laboratorijske hematologije Ljubljana Alenka Grogel dejavnosti
Oktober 2019 Laboratorijska diagnostika pri onkoloskih bolnikih - Ljubljana SZKKLM / 3 Oddelek za Iabora_torljskt?
melanom Barbara Mozina dejavnosti
23.11.2019 SOdObrli izzivi B OIL - ) Lekarr}iéka zbornica Slovenije Lekarna/ Sonc
onkologke farmacije predavalnica / Monika
4.-8.11.2019 Evropski tecaj klini¢ne prehrane Kranjska Gora | Nada Rotovnik Kozjek Enota za klini¢no prehrano
Se ni dologen Sola meritve sestave telesa z metodo bioimpedance OIL Katja Kogovsek Enota za klini¢no prehrano
Psihoonkoloski dan - 5
September 2019 ob 35. obletnici Ljubljana Andreja Skufca Smrdel Oddelek za psihoonkologijo
Oddelka za psihoonkologijo
Zdravljenje bole¢ine Maja Ebert Moltara, Oddelek za akutno paliativno
17.1.2019 a A OIL . -
pri bolniku z rakom Slavica Lahajnar oskrbo
N Maja Ebert Moltara, Oddelek za akutno paliativno
el NI olle Andreja Skufca Smrdel oskrbo
September 2019 Zadnji dnevi Zivljenja OIL Maja Ebert Moltara B akutno pa“:;;(‘igg
3. slovenski kongres - - Oddelek za akutno paliativno
25.10.2019 paliativne oskrbe Domus Medica | Maja Ebert Moltara oskrbo
5 . Maja Ebert Moltara, Oddelek za akutno paliativno
November 2019 Zalovanje OIL Marjana Bernot oskrbo
OIL - 2x (isto Urad generalnega direktorja,
Pomlad 2019 Konstruktivna komunikacija / Mediacija predavanje v2 | Mojca Florjangi¢ Skupina svetovalcev za
terminih) podporo zrtvam nasilja na OI
Osnovno usposabljanje pooblascencev za preprecevanje Ul e nege e
Pomlad 2019 : posabijane po prep ¢ oL Mojca Florjangic Skupina svetovalcev za
mobinga z zakljuénim izpitom 3 s
podporo zrtvam nasilja na OI
Vodenje pogovorov z domnevnimi zrtvami in izvajalci Ul e nege il e
Jesen 2019 aenje pog J olL Mojca Florjanci¢ Skupina svetovalcev za
trpinCenja 3 o
podporo zrtvam nasilja na OI
Se ni dologen Tedaj reanimacije OIL Urad strokovnega direktorja
21.2.2019 Zagotavljanje vecje varnosti pacientovih osebnih oIL Taja DZambasofié DPO - Pooblasce_na oseba za
podatkov varstvo osebnih podatkov
h s » DPO - Pooblas¢ena oseba za
Marec 2019 Informacijska varnost OIL Taja Dzambasovi¢ varstvo osebnih podatkov
Marec 2019 Varstvo ose'bnlh podatkov oIL Taja D2arbienie DPO - Pooblasce_na oseba za
za informatike varstvo osebnih podatkov
April 2019 Varnost osebnih podatkov OIL Taja Dzambasovi¢ DIFO) = EEEE T (a2
varstvo osebnih podatkov
Maj 2019 Varnost osebnih podatkov OIL Taja Dzambasovi¢ RO v D)
varstvo osebnih podatkov
. . ., DPO - Pooblas¢ena oseba za
September 2019 Informacijska varnost OIL Taja DZambasovi¢ varstvo osebnih podatkov
Oktober 2019 Varnost osebnih podatkov OIL Taja Dzambasovi¢ DIFo= 12 OOblasce.na Gugohr 20
varstvo osebnih podatkov
November 2019 Varnost osebnih podatkov OIL Taja Dzambasovi¢ SROCEE v D)
varstvo osebnih podatkov
Strokovna
3 x letno Knjizni¢ne zbirke in storitve knjiznica David Ozura Strokovna knjiznica
(&italnica)
Strokovna
2 x letno Odprti dostop in institucionalni repozitorij DIRROS knjiznica David Ozura Strokovna knjiznica
(Citalnica)
Priprava sistemati¢nih SifaTE
3 x letno P S knjiznica David Ozura Strokovna knjiznica
preglednih ¢lankov 1
(Citalnica)
20.02.2019 Mednarodni slide seminarji OIL Barbara Gazi¢ Oddelek za patologijo
17.04.2019 Mednarodni slide seminarji OIL Barbara Gazi¢ Oddelek za patologijo
23.10.2019 Mednarodni slide seminarji OIL Barbara Gazi¢ Oddelek za patologijo
18.12.2019 Mednarodni slide seminarji OIL Barbara Gazi¢ Oddelek za patologijo
cca. 4 X meseéno Strokovni sredini seminarji Ol Ljubljana OIL Maja Cemazar ERID
cca. 4 x mesecno Strokovni sestanki Sektorja internisti¢ne onkologije OIL Janja Ocvirk Sektor internisti¢ne onkologije
cca. 4 x mesecno Strokovni sestanki Sektorja operativnih strok OIL Nikola Besi¢ Sektor operativnih strok
cca. 4 X meseéno Strokovni sestanki Sektorja radioterapije OIL Tanja Marinko Sektor radioterapije
cca. 4 X mesedno Strokovni st_astankl Dejavnosti zdravstvene nege in oIL Mateja If’f'ingerc/Mlladlnka Dejavnost ZN in oskrbe bolnika
oskrbe bolnika Matkovié¢
cca. 4 x mesecno Strokovni sestanki Oddelka za paliativno oskrbo OIL Maja Ebert Moltara Oddelek za paliativno oskrbo
cca. 3-4 x mese¢no | Strokovni sestanki Oddelka za citopatologijo OIL Veronika Kloboves Oddelek za citopatologijo
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cca. 3-4 x meseéno | Strokovni sestanki Oddelka za patologijo OIL Barbara Gazi¢ Oddelek za patologijo
P . Strokovni sestanki/seminarji Epidemiologije in registra . . - .
cca. 1-2 x mesecno e OIL Vesna Zadnik Epidemiologija in register raka
cca. 1-2 x meseéno | Strokovni sestanki Oddelka za psihoonkologijo OIL Andreja Skufca Smrdel Oddelka za psihoonkologijo
Strokovni sestanki Oddelka za genetsko svetovanje in QRlEEE & FETEE O S E
10 x letno - - OIL in odd. za molekularno
odd. za molekularno diagnostiko " - - -
Mateja Krajc diagnostiko
Strokovni sestanki Oddelka za eksperimentalno . Oddelek za eksperimentalno
1x mesec - OIL Gregor Sersa -
onkologijo onkologijo
3 x mesecno Strokovni sestanki Oddelka za radiofiziko OIL Aljosa Polsak Oddelka za radiofiziko
50 x letno Strokovni obiski OIL ERID

7. CAKALNE DOBE

Onkoloski institut Ljubljana (OI) dosledno sledi navodilom o dopustnih ¢akalnih vrstah in si
prizadeva, da pri onkoloskih bolnikih za sprejete vrste zdravstvenih storitev (VZS; prvi, kontrolni in
konziliarni pregled, genetsko onkolosko svetovanje) nima ¢akalnih dob.

Ker je obravnava onkoloSkega bolnika ali bolnika, kjer utemeljeno sumimo, da je zbolel za rakom,
proces, smo se na Ol odlo¢ili, da najbolj natancno spremljamo vstopno mesto, ko bolnik vstopa v ta
proces. To so prvi pregledi na OI, pa tudi kontrolni pregledi in konziliarni. Na te tri vrste
zdravstvenih storitev smo posebej pozorni in bolnika zaénemo obravnavati, kakor hitro je mogoce,
prav tako smo dolzni o teh VZS-jih — posebej ¢e bi prekoradili predpisane ¢asovne roke - porocati
NIJZ oz. Ministrstvu za zdravje.

Stopnjo nujnosti preverjamo v triazni ambulanti in zdravnik specialist jo lahko spremeni S svojim
podpisom.

Kadar napotni zdravnik poslje bolnika na OI zaradi nujnega stanja (napotnica oznacena z 1) in ¢e
zdravnik onkolog oceni, da je resni¢no nujna indikacija, je bolnik pregledan takoj, vsekakor pa
znotraj 24 ur, kot je predpis.

Kadar ima bolnik napotnico zelo hitro (napotnica oznacena s 4), ga pregledamo v nekaj dneh,
redko Caka 1 teden. Najdaljsi ¢as do pregleda smo postavili 10 dni, ¢eprav je predpis do 14 dni.

Kadar ima bolnik napotnico hitro (napotnica oznacena z 2), ga prav tako pregledamo v nekaj dneh
in redko ¢aka 1 teden ali kakSen dan ve¢. Najdalj$i ¢as do pregleda smo tudi v tem primeru dolocili
10 dni, ¢eprav je predpis do 3 mesecev.

Kadar pa ima bolnik napotnico redno (napotnica oznacena s 3), ¢aka na pregled do 14 dni, ¢eprav je
predpis do 6 mesecev.

Ker pregled do 14 dni ne predstavlja ¢akalne dobe, posebej evidence bolnikov za preglede ne
vodimo.

Iz povedanega sledi, da smo s skrajnimi napori uspeli dose¢i, da bolnik takoj stopi v proces
zdravstvene obravnave.

Drugacen pristop imamo, ¢e bolnik nima onkoloske bolezni oz. suspektnosti za raka. V tem primeru
caka dlje Casa (obicajno na slikovno diagnostiko), vendar vedno v mejah priporocil; 24 ur, 14 dni, 3
mesece in 6 mesecev. Za te vrste pregledov imamo dokumentirano ¢asovno listo pregledov in
belezimo medicinske indikacije. Ze pred pol leta smo po sklepu Strokovnega sveta — zaradi
preobremenitev - zacasno ukinili slikovne diagnosti¢ne preglede za benigna obolenja, Se vedno pa
izvajamo nuklearnomedicinske preiskave za vse vrste bolnikov.
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Tako na OI skrbno sledimo, kako poteka proces obravnave bolnikov in natancno analiziramo, kje so
najbolj pocasni deli obravnave oz., kje se obravnava =zaustavlja. Tukaj skuSamo slediti
mednarodnim priporo¢ilom in zlasti rezultatom klinicnih raziskav, ki dajejo priporocila, kdaj je
kaksno zdravljenje Se optimalno. Ta priporocila so mnogo zahtevnejSa, kot pa so nasi predpisi o
hitri obravnavi. Pri prednostni obravnavi se vedno oziramo in upostevamo medicinske indikacije.

Zaradi povecane incidence, zgodnejSega odkrivanja raka in bolj zahtevnega zdravljenja na eni strani
ter zaradi kadrovske podhranjenosti, v radioterapiji pa tudi zaradi tehni¢nih omejitev na drugi strani
je silno tezko obvladovati posami¢ne segmente procesa v obravnavi onkoloskega bolnika. Nase
vodilo je predvsem ne Skodovati. Zato znotraj medicinskih indikacij vedno znova preverjamo
prioritete nujnosti preiskav in terapij, to pomeni vsak teden ali vsaj enkrat mesecno.

Ceprav je bolniku vsak dan ¢akanja na zdravljenje mukotrpno, je tudi res, da bolniki velikokrat e
niso primerni za zdravljenje. Pri operativnem zdravljenju so vzrok najveckrat spremljajoce bolezni
(komorbidnost) in zelje bolnikov po odloZzenem zdravljenju; pri obsevanju je to najveckrat potreben
Cas celjenja po operaciji, induktivna zdravljenja in podobno pri sistemskem zdravljenju.

Bolnika z rakom praviloma narofa na preiskave in indicira obliko zdravljenja vedno onkolog
razli¢ne specialnosti in v tem primeru — ponavljamo - je relevantna samo medicinska indikacija.

O nasih Cakalnih vrstah in odgovornih osebah informiramo bolnike na spletni strani Onkoloskega
instituta (slika spodaj).

CAKALNE DOBE

Na Onkolo$kem institutu Ljubljana za podrocje onkologije ¢akalnih dob nimamo.

Gre za vrste zdravstvenih storitev: prvi, kentrolni in kenzilijarni pregled pri onkologu.

Obravnava onkoloskega bolnika poteka skladno s stopnjo nujnosti:

Stopnja nujnosti Obravnava v roku
nujno 24 ur

zelo hitro 10 dni

hitro 14 dni

redno 14 dni

POOBLASCENE OSEBE ZA CAKALNI SEZNAM

Podrocje Pooblaséena oseba

Sektor operativnih dejavnosti prof. dr. Nikola Besic, dr. med.

Sektor radioterapije asist. dr. Tanja MARINKO, dr. med.
Oddelek za radiologijo asist. dr. Maja MAROLT MUSIC, dr. med.
Oddelek za nuklearno medicino doc. dr. lvana ZAGAR, dr. med.

Sektor internistiéne onkologije izr.prof. dr. Janja OCVIRK, dr. med.
Specialisticne ambulante Mateja PANGERC, dipl. m. s.

Dostop do informacij o zdravstvenih delavcih je moZen preko triazne ambulante (01 586 91 63) ali spletne strani Onkolo$kega
in&tituta Ljubljana.
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CASOVNA OPREDELITEV STORITEV IN UKREPI ZA PREPRECEVANJE
NEDOPUSTNIH CAKALNIH DOB

Laboratorijska, molekularna, patomorfoloska in citopatoloska diagnostika

V laboratorijski diagnostiki skrbno spremljamo ¢ase za izdajo laboratorijskih izvidov (turn-around-
time, TAT) in doseganje ciljnih vrednosti (zelo nujno, nujno, normalno), ki jih merimo v urah in
minutah.

Molekularne diagnosticne preiskave so praviloma narejene v roku enega tedna, zagotovimo pa jih v
roku 10 dni. Posebej pomembna je analiza pridobljenih vrednosti oz. interpretacija izvidov.

Ob 10.000 biopsij, ki jih opravijo na Oddelku za patologijo, zmrzle reze naredijo takoj, ker je od
tega odvisno, kako bo kirurg nadaljeval operacijo. Sicer pa so dokon¢ni izvidi izdani v
priporocljivem ¢asu (mednarodna priporocila, ki so jih sprejela strokovna zdruzenja). Podobno na
Oddleku za citomorfologijo.

Nuklearna medicina
Cakalnih dob za prve specialisti¢ne preglede na oddelku za nuklearno medicino nimamo.

Pri slikovni nuklearnomedicinski diagnostiki pa belezZimo zamike, predvsem pri preiskavi PET/CT,
kjer povprecje skozi vso leto niha od 3 do 6 tednov. Povprecna ¢akalna doba na preiskavo PET/CT
na Ol zelo niha in je mo¢no odvisna od napotitev iz drugih zdravstvenih ustanov.

V letu 2019 (april, maj) nacrtujejo zamenjavo aparata PET-CT na Kliniki za nuklearno medicino
(KNM) UKC. Dogovarjamo se, da bomo del preiskav za bolnike, ki bodo napoteni v UKC, opravili
na Ol. Podobno nam je pomagala KNM, ko je bil na Ol nujen izpad delovanja aparata PET-CT.

Posebej je potrebno izpostaviti, da imajo v UKC Maribor velike tezave z zasedbo delovnih mest
specialistov iz nuklearne medicine. Tako so na$i zdravniki tudi tam pomagali opravljati
nuklearnomedicinske storitve.

Upostevati moramo povecane potrebe po PET/CT preiskavah, delno zaradi razsiritve napotitvenih
indikacij, delno pa s porastom deleza preiskav PET/CT za oceno odgovora na zdravljenje, 0z. za
oceno ucinka onkoloSkega zdravljenja, predvsem pri bolnikih z limfomom in plju¢nim rakom.
Podaljsanju cakalnih dob je delno prispevalo vecje Stevilo PET/CT preiskav za potrebe planiranja
radioterapije, ki zahteva vecjo angaZiranost kadra in vecjo Casovno zasedenost opreme — VSe
omenjeno pa ob kadrovski zasedbi oddelka za nuklearno medicino, ki se v preteklih letih ni
bistveno spremenila.

Prioritetno obravnavamo - glede na medicinske indikacije - bolnike z diagnozo limfom, kjer
moramo opraviti preiskavo PET-CT Se pred zdravljenjem in pa bolnike, ki so kandidati za
operativno zdravljenje (oboje po evropskih smernicah). Za te imamo vsak dan rezervirane proste
termine, ki jih pa dan prej lahko zapolnimo z ostalimi bolniki z drugimi indikacijami, ¢e ti termini
niso zasedeni.

Dodatni ukrepi za skrajsevanje cakalnih vrst na preiskavo PET-CT:

-V letu 2019 (predvidoma april, maj.) bo potekala zamenjava aparature PET/CT v UKC
Ljubljana. Zato pripravljamo dogovor s Kliniko za nuklearno medicino UKC o nacinu izvajanja
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preiskav PET/CT v tem obdobju. To bo velika obremenitev za na§ Nuklearnomedicinski
oddelek. Lahko bomo izvajali preiskave le pri bolnikih, kjer bomo ugotovili indikacijo za
prednostno obravnavo.

- Ucinkovitost oz. Stevilo preiskav bomo lahko ponovno vzdrzevali z obfasnim podaljSanjem
dela v popoldanski ¢as in ob¢asnim sobotnim delom, ki pa ima zal le limitiran doseg.

- Predvidevamo, da bo ¢ez 2 leti koncala specializacijo iz nuklearne medicine kolegica, kar nam
bo omogocilo uvajanje novih vrst preiskav in povecanje Stevila dosedanjih.

- Kaze se potreba po dodatnem aparatu PET-CT, ki bi bil — glede na potrebe in nacrtovane
preiskave — stroSkovno opraviéljiv. Zaradi permanentne optimizacije procesov dela, bi lahko za
pogon dodatnega aparata PET-CT v doloceni meri uporabili Ze obstojeci kader.

Slikovna diagnostika

Kot receno, zacasno ne opravljamo preiskav CT in MR za zunanje paciente. Ker je placljivost
omenjenih preiskav tudi v drugih zdravstvenih zavodih urejeno po realizaciji, ni ve¢ taksSne potrebe,
da bi se opravljale na OI. Indikacije za preiskave onkoloskih bolnikov pa rastejo, tako tudi v
leto$njem letu naértujemo vsaj za 10 % povecanje Stevila omenjenih preiskav.

Preiskave CT, ki so bile naroCene kot nujne (oznaka 1), so narejene znotraj 24 ur in ni ¢akalnih
vrst. Enako velja za hospitalizirane bolnike, kar smo skrbno spremljali v obliki registracije
kazalnikov kakovosti in porocali na Ministrstvo za zdravje. Pri napotitvi pod hitro in zelo hitro
(oznaki 2 in 4) pa zadolZeni zdravnik radiolog in napotni zdravnik dolocata prednostno obravnavo —
glede na medicinske indikacije.

Uvedli smo nov nacin belezenja ¢akalni vrst. Po Zakonu o pacientovih pravicah pri¢nemo Steti
cakalno dobo od uvrstitve bolnika na ¢akalni seznam za preiskavo ali zdravljenje. Racunalniski
program nam omogoc¢a, da bo bolnik uradno uvrs¢en na seznam od zelenega datuma naprej. Tukaj
pa imamo odstopanja v povprecju 5 dni.

Stevilo preiskave MR zunanjih bolnikov, ki so bili k nam napoteni z neonkolosko diagnozo, ni bilo
veliko, priblizno 2 % preiskav. Naras¢a pa potreba po preiskavah za onkoloske bolnike, kjer je
odstopanje od Zelenega datuma odvisno od indikacij.

Predvsem narascajo indikacije za nujne preiskave, taksnih je za preiskave CT npr. od 4-12 dnevno.
Dodatni ukrepi za skrajsevanje ¢akalnih vrst na preiskavi CT in MRI

- Spremljamo delo zdravnikov glede na realiziran program na modaliteto in analizo ¢asa do
avtorizacije izvida.

- Analizo opravimo dvakrat letno in z njo seznanimo zaposlene, ob morebitnih zastojih pa
takoj.

- Sluzba za podporo uporabnikov RIS/PACS sistema zagotavlja hitrejSe odpravljanje tezav pri
uporabi informacijske tehnologije. Tudi v I. 2019 bomo redno spremljali morebitne izpade
delovanja sistema RIS/PACS.

- Kadrovska okrepitev podpore PACS nam omogoca dostop do slik CT in MR iz drugih
bolnic, tako da je moZzna hitrejSa primerjava, spremljanje dinamike slikovnih sprememb ter
kvalitetnejSe izvide, pa tudi ¢asovni prihranek in izogibanje morebitnih podvajanj preiskav.

- Redno pregledujemo napotnice in datume preiskav dolocamo glede na triazo oz. medicinsko
indikacijo za preiskave.

- Nadurno delo zaposlenih radiologov na Ol ter pogodbeno delo radiologov iz drugih
zdravstvenih zavodov in upokojenke.
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- S 1. aprilom uvajamo institutske elektronske napotnice s pomo¢jo programa ThinkClinical,
kar sicer ne bo prineslo prihranka na ¢asu obravnave bolnika v kliniénih ambulantah, nam
bo pa omogocilo hitrejSo sledljivost, povecalo transparentnost, zmanjSalo moznost
napotitvenih napak.

Sektor Kirurske onkologije

Operacije, ki so nujne, naredimo v najkrajSem moznem ¢asu, to je takoj ali pa Ze v nekaj urah, ¢im
se sprosti zasedena operacijska miza. Zato je tudi vsako no¢ dezuren zdravnik specialist in Se eden v
pripravljenosti.

Cakalne dobe bolnikov, pri katerih poseg ni nujen, a gre za maligno bolezen, kontroliramo tako, da
vsak teden pregledamo cakalno listo in izberemo poseg v prihodnjem tednu za tiste bolnike, pri
katerih se z operativnim posegom bolj mudi.

Pri onkoloskih bolnikih torej strogo upostevamo medicinske indikacije za prednostno obravnavo.
Tako je tudi cakalna lista glede na razline diagnoze, stadije bolezni in morebitne dodatne
predoperativne obravnave zelo razlicna. Racunalniski program (ThinkClinical) nam bo omogocil
spremljanje ¢akalnih vrst po diagnozah in zdravnikih. Ze sedaj pa v Sektorju kirurike onkologije
upostevamo cakalno listo, kjer Stejemo ¢akalno dobo od Zelenega datuma napre;j.

Posebej smo pozorni, kako obravnavamo bolnice, kjer je rak dojke odkrit v presejalnem programu
DORA. To so sicer bolnice, kjer ni pri¢akovati, da bi se stanje poslabsalo ob ¢akanju na operacijo, a
so morda med najbolj psihicno obremenjenimi pred terapijo. Mednarodna priporocila so, da bi bilo
optimalno, ¢e bi te bolnice operirali znotraj 15 delovnih dni (to je priblizno 3 tedne) po predstavitvi
na kirurski konferenci (konziliju), kjer se odlocijo za operacijo. Pri nas za enkrat dosegamo Se stara
priporocila UICC, da bolnica ¢aka na operacijo najve¢ en mesec.

Tabela 1: Cakalne dobe za operacijo pri bolnicah v programu DORA.

mesec 2018 |St.operiranih Zensk | §t. ¢éakalnih delovnih
dni

januar 48 27
februar 38 22
marec 62 23
april 46 20
maj 49 22
junij 54 18
julij 41 19
avgust 52 33
september 39 19
okiober 62 16
november 73 21
december 46 17

Podatki na dan 08.01.2019
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Glede na 13 novih bolnic vsak teden, kolikor jih odkrijejo v programu DORA, smo z dodatnimi
ukrepi znatno znizali ¢as od obravnave na multidisciplinarnem konziliju do operacije:

Dosedanji in bodoci ukrepi za skrajsevanje cakalni vrst:

- Po potrebi zamaknemo dopoldanski operativni program v popoldanski cas.

- Aktivirali smo 5. operacijsko mizo oz. dvorano. Ob zadostni kadrovski podpori bomo lahko
Se povecali njeno izkoriscenost.

- Pospeseno pripravljamo projekt dnevnega hospitala, ki bo =zahteval uigran, izkuSen
zdravstveni tim in dodatne zaposlitve. Omogocil bo tudi aktivacijo 6. operacijske mize.

- Ze sedaj uvajamo sistem, da je bolnica/bolnik operiran na dan sprejema. To omogoca
skrajSanje bivanja v hospitalu.

- Vzpostavitev diagnosti¢no-presejalnega centra v UKC Maribor omogoca, da se bolnice iz
Stajerske regije operirajo tudi v UKC Maribor. Predvidevamo, da bo teh operacij v letu 2019
200. To bo sicer dohodkovni izpad za OI, po drugi strani pa bo omogocilo skrajsevanje
¢akalnih dob za tiste bolnice, ki bodo operirane na OI. Se vedno operiramo dodatnih 250
bolnic, kjer rak dojke odkrijemo izven presejalnega programa DORA. Tudi tukaj je Zelja, da
bi bilo teh bolnic vsako leto manj, kar bi kazalo na uspeSnost presejalnega programa.

Sektor radioterapije

Z maksimalnimi napori skuSamo ustavili trend naras¢anja Cakalnih vrst za obsevanje. In to kljub
temu, da naras¢a incidenca raka in da jih obsevamo z bolj zamudnimi a uspes$nejSimi in
natan¢nejSimi nacrtovanji radioterapije.

Cakalne dobe na obsevanje v letih 2009 — 2018 so se gibale v povpreéju od 10.11 dneva do 50.1
dneva, vedno v odvisnosti od razpolozljivosti sevalnikov. Najnizje so bile, ki smo zagnali delovanje
dveh novih sevalnikov.

Februarja 2019 je bil ¢as do pricetka obsevanja v povpreéju po aparatu za obsevanje 34,4 in za
kaksen dan Se narasca, ker delamo s 7 sevalniki, namesto 8 (menjava aparata). V zacetku aprila (4.
4. 2019) pa zacne postopoma delovati nov sevalnik. Pricnemo z obsevanjem 5 bolnikov dnevno in
vsak teden povecujemo Stevilo. Predvidevamo, da bo junija letos aparat ze pricel delovati s polno
zmogljivostjo. Zagon aparata je skrbno nadzorovan s strani nasih fizikov in inzenirjev vzdrzevalcev
ter s strani inSpekcijskih sluzb.

Se vedno podaljSujemo delovanje posami¢nih aparatov ¢ez delovnik do 21. ure, kar nam omogoci
upocasnitev naraScanja dob.

Najvecji izziv predstavljajo napredne tehnike obsevanja, ki zahtevajo 3 krat ve¢ ¢asa na aparatu kot
pa klasicne tehnike obsevanja, kot je npr. 3-dimenzionalno nacrtovano obsevanje. Za ilustracijo, na
aparatu 8 smo Se pred 6 meseci stereotakticno obsevali enega bolnika, sedaj pa dva.

Ceprav Ze sedanji uvid v proces priprave obsevanja in samega obsevanja kaze, kje so ozka grla, pa
nam bo dodaten program, ki smo ga skrbno pripravljali z racunalnicarji, omogocil, da bomo
natancno videli, katere lokalizacije so tiste, kjer se najve¢ ¢aka na obsevanje, katere diagnoze oz.
katere indikacije. Ze sedaj vemo, da lahko kratkotrajni rezimi obsevanja ¢akajo manj, ker z njimi
zapolnjujemo vrzeli v ¢asovnici obsevanja razli¢nih drugih bolnikov, da je za posoperativne bolnike
zazeleno, da ne pricnemo z obsevanjem takoj in podobno.
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Racunalniski program je v testiranju, omogocil bo natan¢no merjenje casov od zelenega datuma
obsevanja do dejanskega pricetka in ne samo od prijave na obsevanje, predvsem pa — kot receno —
odvisnost od diagnoze in vrste obsevanja, ne pa samo po razvrscanju na aparatih (Tabela 2).

Tabela 2: Primer testne verzije programa spremljanja ¢akalne dobe na obsevanje

Data

Average of

Cakalna_Daoba(dni)-
PODROCJE_OBSEVANJA |Count of POPIS |obsevanje Mediana (dni)
BEZGAVKA NAD
PREPONO 4 7 6
BEZGAVKA POD
PREPONO 4 16 13
CZS 46 14 7
DOJKA 54 18 17
DOJKA/PRSNA STENA +
SCL 17 15 10
DRUGO 6 3 0,5
EKSTREMITETE 5 9 1
KOZA 35 7 5
MEDENICA 83 19 21
ORL 59 23 22
PRSNI KOS 68 16 15
SCITNICA 1 7 7
SKELET 59 5 3
TREBUH 19 12 9
Grand Total 463 15

Z zdravniki in fiziki iz Ol smo dosegli, da v UKC MB, kjer imajo dva prosta linearna
pospesevalnika, ni ¢akalnih dob. Bolniki ¢akajo le 1-2 tedna. Zal na moremo preusmeriti ve&ji delez
naSih bolnikov v UKC MB, ker Zavarovalnica placuje prevoz za ambulantno obsevanje le do
najbliZjega centra, Mariborska radioterapija pa nima hospitala, da bi bolnike premescali.

V UKC Maribor so zaposlili dodatne radioloske inZenirje, tako sedaj delo poteka hkrati na obeh
linearnih pospeSevalnikih, za enkrat samo v dopoldanskem casu, kjer imajo trenutno dovoljenje za
obsevanje do 30 bolnikov dnevno. Zelo si naprezamo, da bi Stevilo bolnikov, ki se obsevajo v UKC
MB, v prihodnje ¢im bolj povecati. Lazje bomo to dosegli ¢ez nekaj mesecev, ker bodo v ¢asu od
aprila do junija 2019 Stirje zdravniki opravili specialisti¢ni izpit in bodo polno zaposleni v UKC
Maribor.

Ker je dostopnost sodobne kvalitetne radioterapije, ki jo omogocajo nove tehnike obsevanja,
prioritetni cilj Sektorja radioterapije, permanentno izvajamo ukrepe za vecjo preto¢nost bolnikov in
s tem skrajSevanje in prepreCevanje Cakalnih dob:

- Vegje Stevilo obsevanih bolnikov v UKC Maribor.

- Dodaten prostor za pospeSevalnike, ki bi omogocal neprekinjeno delo kljub menjavi aparata
(predvidevamo, da bo postavljen 2020).

- PospesSeno umerjanje novih sevalnikov, ki bi skrajSalo ¢as izpada sevalnika ob zamenjavi (pri
trenutni zamenjavi aparata 6 smo skrajSali ¢as umerjanja iz 6 na 3 mesece).
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- Nabava sevalnega aparata, ki bo kljub novim tehnikam obsevanja omogocal vec¢jo pretocnost
bolnikov (nacrtovan nov aparat bo zamenja sedanji aparat 1).

- PodaljSevanje delovnega casa, ki pa je tezavno zaradi nabora bolnikov in preobremenjenosti
strojnega parka, predvsem pa preobremenjenosti kadrov.

- Morebiten izpad bolnikov na aparatih takoj nadomestiti s klicanjem novih bolnikov.

- lIzpade delovanja sevalnikov, ki so daljsi od enega dneva, nadomestiti S sobotnim delom.

Sektor internisti¢ne onkologije

Narocanje v internisticne ambulante poteka brez cakalnih dob za pricetek zdravljenja s
kemoterapijo oziroma sistemsko terapijo. Se naprej bomo organizirali obratovanje celodnevnih
ambulant, preusmerjali bolnike na dnevni hospital in podaljSevali delovanje spremljajocih sluzb
(laboratorij, rentgenska diagnostika) v popoldanski ¢as.

Zaradi vecjega Stevila ambulantno obravnavanih bolnikov, kot je primerno in v skladu z normativi,
bomo $e naprej — ob kontroli specialista — uvajali v ambulantno delo specializante.

Pospeseno sodelujemo z onkologi v UKC Maribor, v Kliniki Golnik in v sekundarnih centrih, da bi
v vecji meri prevzeli sistemsko zdravljenje onkoloskih bolnikov.

Njihovo delo je na meji zmogljivosti, zato so nujne dodatne zaposlitve, ker tudi v tem sektorju ne
moremo upostevati normativov. Tako nacrtujemo v letu 2019 zaposlitev 4 novih specialistov. Gre
za specializante Ol, ki so ze sedaj v veliki meri pomagali pri klini¢nem delu.

Reorganizacija ambulant pa nam bo omogocila Se v vecji meri izkoristiti obstoje¢e prostorske,
casovne in kadrovske zmogljivosti.

CAKALNE DOBE V POVEZAVI Z 1ZVAJANJEM DOGOVORJENEGA PROGRAMA

Za lazji nadzor in evidenco Cakalnih dob smo Ze pred tremi leti v sektorju operativnih strok
posodobili elektronsko ¢akalno listo in beleZimo ob bolnikih, ki so na spisku za operativni poseg,
tudi sledece dodatne podatke glede nepripravljenosti na poseg: ¢aka Se na preiskave; ¢aka najprej na
drugo zdravljenje (npr. bolj nujno operacijo npr. na srcu; ¢aka da se pozdravi pljucnico,..), ima Se
neoadjuvantno kemoterapijo; odklanja operativni poseg; Zeli operacijo na njemu ustrezen termin. Te
dodatne podatke zabelezimo tudi v popis.

V sektorju radioterapija na vsakem obsevalnem aparatu (9 aparatov) dnevno belezimo ¢akalno
dobo in inZenirji porocajo vodstvu. Na ta nacin lahko morebitne ¢akajocCe bolnike prerazporejamo
na razli¢ne obsevalne aparate. Testiramo program, ko belezimo ¢akalne dobe glede na Zeleni datum
obsevanja in ne glede na datum, kdaj bolnika zabeleZzimo, da je indicirano obsevanje. Nov program
bo omogo¢il tudi spremljanje po diagnozi obolenja in po indikacijah.

Tudi v sektorju internisticne onkologije bomo Se naprej spremljali obremenitev posamicnih

ambulant oz. zdravnikov in po potrebi prerazporejali delo in bolnike. Reorganizacija dela v
ambulantah pa je v zakljucni fazi.
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IZVAJANJE TRIAZNIH PREGLEDOV

Na Onkoloskem institutu Ze vrsto let deluje triazna ambulanta, v kateri izkuSen specialist presodi
stopnjo nujnosti, kadar je glede tega v dvomih, pa se posvetuje s strokovnjaki s posameznih
podrodij. Ze triazni zdravnik praviloma opravi klini¢ni pregled, kadar pride na pregled bolnik z
napotnico s kategorijo nujno. Dokon¢no triazo glede obravnave bolnika pa velikokrat opravimo ob
razlicnem prvem specialisticnem ambulantnem pregledu na Ol.

Sedaj napotni zdravniki veliko uporabljajo e-napotnice in upoStevajo tri Sifre oz. VZS-je: prvi
pregled, kontrolni pregled in konziliarna obravnava. Po novem pa bodo lahko bolnike napotili tudi
na pregled v Genetsko onkolosko ambulanto.

Seveda je potrebno poudariti, da za preventivne preglede v genetski ambulanti ne moremo imeti
enaka merila kot za preglede, od katerih je odvisno, kako bomo bolnika zdravili, ker Ze ima
onkolosko diagnozo in je vrsta zdravljenja pogojena z genetskim testiranjem.

Prve preglede obvezno triazira triazni zdravnik, ki oceni, kakSnega specialista bolnik potrebuje. Po
potrebi tudi — glede na medicinsko indikacijo — spremeni stopnjo nujnosti.

Nase ¢akalne dobe v ambulantah so za enkrat optimalne:
1. Kadar gre za kategorijo nujno (1) je bolnik pregledan takoj.
2. Kadar je bolnik napoten pod zelo hitro (4), je ¢akalna doba do 10 dni, najveckrat pa
naredimo prvi pregled v roku 1 tedna.
3. Kadar je bolnik napoten pod hitro (2), je ¢akalna doba do 10 dni, najveckrat pa naredimo
prvi pregled v roku 1 tedna.
4. Kadar bolnika napotijo pod redno (3), bolnik ¢aka do 14 dni.
Najveckrat so to bolniki z nemelanomskimi koZznimi spremembami, ki niso agresivne in imajo
dolgo anamnezo. Samo kot primer, pri dermatologih obicajno taksni bolniki ¢akajo na prvi pregled
4-6 mesecev. Tako belezimo velik porast prvih pregledov bolnikov s koZznimi spremembami.

8. NACRT IZVAJANJA SLUZBE NMP

Na Onkoloskem inStitutu ne izvajamo NMP.
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9. FINANCNI NACRT PRIHODKOV IN ODHODKOV

9.1. FINANCNI NACRT PRIHODKOV IN ODHODKOV DOLOCENIH UPORABNIKOV

Priloga - Obrazec 2: Na¢rt prihodkov in odhodkov 2019 je v prilogi

9.1.1. Nacértovani prihodki

Nacrtovana visina celotnih prihodkov za leto 2019 je 125.771.971 € in je za 4,7 % vecja od

dosezenih v letu 2018.

Nacdrtovani prihodki

Prihodki Realizacija 2018 FN 2019 FN19/R 18 Razlika €
EUR Delez EUR Delez Indeks FN19-R 18
Prihodki od poslovanja 120.148.263 100,0 | 125.770.371 100,0 104,7 5.622.108
Finan¢ni prihodki 7471 0,0 1.100 0,0 14,7 -6.371
Drugi prihodki 1.119 0,0 500 0,0 44,7 -619
Prevrednotovalni posl. prihodki 0 0,0 0 0,0
SKUPAJ PRIHODKI 120.156.853 100,0 | 125.771.971 100,0 104,7 5.615.118
Prikaz nacrtovanih prihodkov
2018 2019 FN19/R 18 Razlika €
Realizacija Delez FN Delez Indeks FN19-R 18
1. PRIHODKI OD ZDRAVSTVENIH STOR. 117.660.677 | 97,9 123.340.430 98,1 104,8 5.679.753
- ZZZS obvezno zdr. zavarovanje 78.268.217 | 65,1 81.527.897 | 64,8 104,2 3.259.680
- ZZ7S konvencije 450.713| 04 456.133 0,4 101,2 5.420
- draga zdravila-lista B in LZM 33.375.873 | 27,8 35.476.066 | 28,2 106,3 2.100.193
- specializanti 1.383.655 1,2 1.402.400 11 101,4 18.745
- prostovoljno zavarovanje 966.222 | 0,8 1.019.852 0,8 105,6 53.630
- doplacila in neredni placniki 8.444 0,0 8.659 0,0 102,5 215
- drugi zavodi 25095243 | 22 2.837.816 2,3 109,3 242.573
- program SVIT 430996 | 04 430.500 0,3 99,9 -496
- samoplacniki 167.785| 0,1 167.785 01 100,0 0
- begunci, zaporniki 13.528 13.322 0,0 98,5 -206
2. DRUGI PRIHODKI 1Z JAVNIH SRED. 1.454.203 1,2 1.509.961 1,2 103,8 55.758
- raziskovalne teme 1.007.602 | 0,8 1.124.330 0,9 111,6 116.728
- mladi raziskovalci, pripravniki 446.601 | 04 385.631 0,3 86,3 -60.970
3. OSTALA REALIZACIJA 1.033.384 0,9 919.980 0,7 89,0 -113.404
- prihodki izobrazevalne dejavnosti 109.769 0,1 110.000 0,1 100,2 231
- raziskovalne teme iz tujine in klini¢ne $t. 664.974 0,6 666.500 0,5 100,2 1.526
- podarjena sredstva 215.258 | 0,2 100.000 0,1 46,5 -115.258
- ostali prihodki 43.383| 0,0 43.480 0,0 100,2 97
4. FINANCNI PRIHODKI 7471 0,0 1.100 0,0 14,7 -6.371
5. DRUGI PRIHODKI 1.119 0,0 500 0,0 44,7 -619
6. PREVREDNOTOVALNI POSL. PRIH. 0,0 0 0,0
PRIHODKI SKUPAJ 120.156.853 | 100 125.771.971 100 104,7 5.615.118
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Nacértovani prihodki od zdravstvenih storitev presegajo lanskoletno visino za 4,8 % predvsem
zaradi vi§jih cen zdravstvenih storitev od 1. januarja 2019. Razlogi za povisanje cen so:

- visji stroski dela zaradi dviga pla¢nih razredov, ki so podlaga za kalkulacije cen zdravstvenih
storitev (razen pri programih radioterapije, CT in MR),

- vecji nacrtovani obseg dela predvsem v specialistiécno ambulantni dejavnosti, kar je podrobneje
obrazlozeno v tocki 6 — Nacrt delovnega programa,

- ve¢ prihodkov iz naslova porabe dragih bolni§ni¢nih zdravil, kar je obrazlozeno v tocki 9.1.2.
Nacrtovani odhodki.

Na podlagi vsega tega nacrtujemo ve¢ sredstev iz naslova obveznega in prostovoljnega
zdravstvenega zavarovanja. Prav tako nacrtujemo vel prihodkov iz naslova financiranja
specializacij, zaradi ve¢ na¢rtovanih zaposlitev specializantov.

Zaradi vzpostavitve diagnosticne enote v programu DORA v UKC MB nacrtujemo ve¢ prihodkov
od zdravstvenih storitev, ki jih opravimo za druge zdravstvene zavode, saj bo OI $e vedno za vse
slikane zenske v programu DORA dvojno odcitaval mamografije in opravljal konsenze in jih za
zenske, ki sodijo v diagnosti¢ni center MB, zaracunal bolni$nici.

Glede na izkusnje in s tem realizacijo preteklih let, nac¢rtujemo nizje prihodke iz naslova zdravljenja
zapornikov in beguncev glede na realizacijo v letu 2018.

Drugi prihodki iz javnih sredstev bodo visji za 3,8 % zaradi ve¢ pridobljenih sredstev za
raziskovalne projekte in programe.

Ostalo realizacijo ocenjujemo za 11 % niZje, zaradi negotovosti pri pridobivanju donacij, ki jih je
tezko nacrtovati.

Ker se sredstva na podracunu pri Upravi za javna placila ne obrestujejo, nacrtujemo priblizno enako
visino prihodkov od financiranja. V letu 2018 so bile to v glavnem pozitivne tecajne razlike.

Druge prihodke nacrtujemo v zanemarljivi visini. V letu 2018 so bili to prihodki iz naslova vracil
sodnih taks pri tozbah samoplacnikov.

Prevrednotovalne prihodke, ki predstavljajo prejete odskodnine za strojelome, je nemogoce
napovedati, zato jih ne nacrtujemo.
9.1.2. Naértovani odhodki

Celotni nacrtovani odhodki za leto 2019 znaSajo 125.771.971 € in bodo za 5,5 % vi§ji od dosezenih
v letu 2018.

Naértovani odhodki

X 2018 « 2019 . |FN19/R 18| Razlika €

Konto oo Realizacija_| P¢1¢ FN DeleZ | * indeks | FN19-R18
460 | Stroski materiala 55.401.098 | 46,5 59.060.727 | 47,0 106,6 3.659.629
461 | Stroski storitev 14.915.711| 125 15.850.530 | 12,6 106,3 934.819
462 | Amortizacija 7.280.625 6,1 7.847.215 6,2 107,8 566.590
463 | Rezervacije 3.186.248 2,7 0,0 0,0 -3.186.248
464 | Stroski dela 37.831.671| 31,7 42.375.637 33,7 112,0 4.543.966
465 | Drugi stroski 503.144 0,4 626.862 0,5 1246 123.718
467 | Finanéni odhodki 989 0,0 1.000 0,0 101,1 11
468 | Drugi odhodki 16.241 0,0 6.000 0,0 36,9 -10.241
469 | Prevrednotovalni odhodki 89.983 0,1 4.000 0,0 4.4 -85.983
Skupaj odhodki 119.225.710 | 100,0 125.771.971 | 100,0 105,5 6.546.261
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Nacdrtovani stroski blaga, materiala in storitev
Nacrtovani stroski blaga, materiala in storitev v celotnem zavodu za leto 2019 znasajo 74.911.257 €
in bodo za 6,5 % visji od dosezenih v letu 2018. Delez glede na celotne nacrtovane odhodke zavoda

znasa 59,6 %.

Nacdrtovani stroski materiala

Stroski materiala 2018 Delez 2018 Delez WZEFRAE Razlikags
Realizacija FN Indeks FN19-R 18
-specialitete, Caji, 2.238.922 4,0 2.318.778 3,9 103,6 79.856
-enteralna in paranteralna prehrana 1.835.986 &3 1.999.523 34 108,9 163.537
-antibiotiki, antimikotiki, virotiki 850.232 15 865.189 15 101,8 14.957
-hormonski preparati 1.496.023 2,7 1.667.471 2,8 1115 171.448
-citostatiki in bioterapevtiki 34.737.448 62,7 37.008.875 62,7 106,5 2.271.427
-krvni derivati 73.112 0,1 77.277 0,1 105,7 4.165
-citokini 177.653 0,3 177.516 0,3 99,9 -137
-kri 747.466 1,3 822.200 14 110,0 74.734
-infuzije 622.600 11 628.647 11 101,0 6.047
-narkotiki 83.638 0,2 83.758 0,1 100,1 120
-kemikalije, mila in razkuzila 279.197 0,5 295.991 0,5 106,0 16.794
-obvezilni material 589.445 11 599.134 1,0 101,6 9.689
-Sivalni material 527.790 1,0 555.413 0,9 105,2 27.623
-laboratorijski material 2.530.421 4,6 2.802.411 4,7 110,7 271.990
-filmi, fiksirji, razvijalci, kontrasti 698.926 13 788.364 13 112,8 89.438
-katetri 268.855 0,5 280.011 05 104,1 11.156
-brizge 125.734 0,2 144371 0,2 1148 18.637
-igle 729.383 1,3 757.240 13 103,8 27.857
-izotopi 679.436 1,2 740.000 13 108,9 60.564
-zascita za osebje in bolnike 349.849 0,6 371.106 0,6 106,1 21.257
-pripomocki za respiratorno terapijo 220.566 0,4 220.725 0,4 100,1 159
-sistemi in seti 1.120.765 2,0 1.233.151 2,1 110,0 112.386
-medicinski pribor 485.144 0,9 487.218 0,8 100,4 2.074
- razno (vrecke,seti,..) 603.504 1,1 644.154 1,1 106,7 40.650
-zmanj$anje porabe za prejete bonuse -5.733 0,0 0,0 5.733
zdravstveni material skupaj 52.066.363 94,0 55.568.523 94,1 106,7 3.502.160
-zivila 67.677 0,1 69.100 0,1 102,1 1.423
-pisarniski material in brosure 340.905 0,6 348.000 0,6 102,1 7.095
-pralna in Cistilna sredstva 66.541 0,1 67.935 0,1 102,1 1.394
-voda in plin 192.797 0,3 214.700 0,4 1114 21.903
-drug material 981.230 1,8 1.023.919 1,7 104,4 42.689
-stroski energije 1.490.604 2,7 1.565.750 2,7 105,0 75.146
-stroski strokovne literature 194.983 0,4 202.800 0,3 104,0 7.817
Skupaj stroski materiala 55.401.098 100 59.060.727 100,0 106,6 3.659.629

Stroski zdravstvenega materiala predstavljajo 94,1 % vseh nacrtovanih stroskov materiala in so v
skladu s predvidenim obsegom dela v letu 2019, ter so za 6,6 % visji kot leta 2018. Koli¢ine
posameznih vrst zdravstvenega materiala smo nacrtovali na osnovi podatkov, ki smo jih pridobili od
vodij sluzb, ter na osnovi porabe v prvih dveh mesecih letosnjega leta.

Najvecjo rast zdravstvenega materiala nacrtujemo na naslednjih postavkah:
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- specialitete, ¢aji — 3,6 % povecanje zaradi uporabe drazjih, novejsih antiemetikov in zdravil za
preprecevanje skeletnih dogodkov pri bolnikih z napredovanimi malignomi, ki zajemajo kosti,
ter zaradi nacrtovanega vecjega Stevila bolnikov, ki prejemajo paranteralno prehrano na domu,
zato se bodo tudi dodatki k paranteralni prehrani povecali;

- enteralna in paranteralna prehrana - 8,9 % povecanje zaradi vedno ve¢jega Stevila bolnikov,
ki prejema paranteralno prehrano na domu;

- hormonski preparati — 11,5 % povecanje zaradi naértovanega veéjega Stevila bolnikov z
rakom dojke in prostate, ki prejemajo poleg ostalih protitumornih zdravil Se hormonsko
terapijo;

- citostatiki in bioterapevtiki — 6,5 % poveCanje zaradi pri¢akovanih novih indikacij
imunoterapevtikov: pembrolizumaba, nivolumaba, atezolizumaba, avelumaba;

- krvni derivati — 5,7 % povecanje; poraba je nepredvidljiva in je predvsem odvisna od poteka
operacij in stanja imunskega stanja bolnikov;

- kri — 10 % povecanje zaradi nacrtovanega vecjega Stevila kirurSko zdravljenih bolnikov in
vecjega Stevila bolnikov z anemijo na oddelku, kjer se zdravijo limfomski bolniki;

- kemikalije, mila in razkuzila — 6 % poveCanje zaradi nacrtovanega prevzema priprave
veCjega Stevila protitumornih zdravil v centralnih asepti¢nih prostorih v lekarni, zaradi tega se
bo poraba razkuzil povecala;

- Sivalni material — 5,2 % povecanje zaradi nacrtovanega vejega obsega dela operativne
dejavnosti;

- laboratorijski material — 10,7 % povecanje zaradi natan¢nejSe molekularne opredelitve
tumorjev za potrebe personaliziranega zdravljenja;

- filmi, fiksirji, razvijalci in kontrasti — 12,8 % povecanje predvsem zaradi nacrtovanega
povecanje storitev CT in MR;

- katetri — 4,1 % povecanje zaradi nacrtovanega vecjega Stevila vstavitev centralnih venskih
katetrov;,

- brizge — 14,8 % povecanje in igle — 3,8 % povecanje zaradi naértovanega vecjega Stevila
aplikacij zdravil bolnikom;

- izotopi — 8,9 % povecanje zaradi drazjih izotopov pri PET CT preiskavah z 18 F-holinom;

- materiala za za§¢ito osebja in bolnikov — 6,1 % povecanje zaradi vecje porabe materiala, ki je
potreben pri vstavitvi centralnih venskih katetrov;

- sistemi in seti — 10 % povecanje zaradi vecjega Stevila aplikacij protitumornih zdravil in
vecjega Stevila bolnikov, ki prejemajo paranteralno prehrano na domu;

- razno (vrecke, seti) — povecanje za 6,7 % zaradi nacrtovanega povecCanega obsega dela
operativne dejavnosti, ve¢ profilakti¢nih operacij, ve¢ izoliranih perfuzij, ekstremitet in vec
intraperitonealnih perfuzij.

Med stroski nezdravstvenega materiala nacrtujemo:

- poveCano porabo pisarniSkega materiala in broSur zaradi novih zgibank, ki jih bodo
prejemale Zenske v programu ZORA,

- povecano porabo vode, ki nam jo zaracunava UKC LJ; racuni za porabljeno vodo so vsak
mesec Vvisji,

- povecanje stroskov drugega materiala - v letu 2019 bomo nabavili ve¢ za$Citnih mask za
obsevane paciente in ve¢ ustnikov za ABC obsevanje,

- povecanje stroskov energije, ker je Energetika podrazila toplotno energijo za 9,9 %,

- povecanje stroskov strokovne literature zaradi vecjega Stevila zaposlenih specializantov in
mladih raziskovalcev, ki jo za svoje delo nujno potrebujejo.
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Nacrtovani stroski storitev

Stroski storitev 2018 Delez 2019 Deles FN19/R 18 Razlika €
Realizacija FN Indeks FN19-R 18
-ptt 425.794 2,9 499.400 3,2 117,3 73.606
-prevozni stroski 125.024 0,8 127.150 0,8 101,7 2.126
-tekoce in investicijsko vzdrzevanje 5.118.781| 34,3 5.783.409 | 36,5 113,0 664.628
-stro§ki zavarovanja 200.902 1,3 216.900 14 108,0 15.998
-zakupnine 519.582 3,5 431.000 2,7 83,0 -88.582
-reprezentanca 278 0,0 1.000 0,0 359,5 722
-stroski placilnega prometa 3.951 0,0 4.050 0,0 102,5 99
-stroski zdravstvenih storitev 2.399.195 | 16,1 2.512.800 | 15,9 104,7 113.605
-stroski izobrazevanja 506.038 3,4 530.188 33 104,8 24.150
-stroski ¢is¢enja, varovanja in likanja 1.223.006 8,2 1.303.750 8,2 106,6 80.744
-komunalne storitve 59.270 0,4 61.000 0,4 102,9 1.730
-storitve Studentskega servisa 332.689 2,2 239.600 15 72,0 -93.089
-stroski v zvezi z delom 344,535 2,3 352.100 2,2 102,2 7.565
-pogodbe in avtorski honorarji 1.830560 | 12,3 1.910.833| 121 104,4 80.273
- stroski prehrane za paciente 945.810 6,3 830.000 5,2 87,8 -115.810
- svetovalne, odvetniske, prevajalske st. 142.639 1,0 292.600 1,8 205,1 149.961
-stroski drugih storitev 737.657 49 754.750 4,8 102,3 17.093
Skupaj stroski storitev 14.915.711 100 15.850.530 | 100,0 106,3 934.819

V letu 2019 nacrtujemo za 6,3 % povecanje stroskov storitev glede na leto 2018.

Zaradi vec¢jega obsega poslanih sporocil iz naslova prenove programa ZORA nacrtujemo povecanje
postnih stroskov za 9,1 %.

Povedanje nacrtujemo pri stroskih tekocega in investicijskega vzdrZevanja, ki predstavljajo
36,5 % vseh stroskov storitev. Najvecji delez tekoCega in investicijskega vzdrzevanja so stroski za
redne servise medicinskih naprav in vzdrZevanje informacijskega sistema v predvideni viSini
4.354.784 €. Za popravila in vzdrzevanje ostale opreme in tekoce vzdrzevanje stavb pa nacrtujemo
1.428.625 €.

Zaradi nakupa novih aparatur konec lanskega leta 2018 in vecjega Stevila zdravstvenega osebja
bodo stroski zavarovanj za 8 % visji.

Ker smo po 5 letih najema aparature PET CT z najemodajalcem sklenili septembra 2018 novo
pogodbo za isto aparaturo, bodo stroski zakupnin v letu 2019 za 17 % nizji.

Zdravstvene storitve, ki jih za nas opravljajo drugi zdravstveni zavodi, se bodo povecale zaradi
ve¢ zdravnisSkih pregledov ob nastopu novo zaposlenih delavcev in tudi zaradi dviga cen
zdravstvenih storitev.

Vecje stevilo zaposlenih pomeni tudi viSje stroske izobraZevanja in visje stroske v zvezi z delom
(dnevnice, noc¢nine, prevozni stroski).

Stroski ¢iS¢enja in varovanja bodo visji za 6,6 % zaradi visjega mesecnega pavsala za Ciscenje in
varovanje, ki je posledica uskladitve minimalne place.

Zaradi naértovanih novih zaposlitev se bodo stroski Studentskega servisa znizali za 28 %.
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Zaradi prenove programa ZORA in zaradi Siritve programa DORA na celotno obmocje drzave se
bodo stroski podjemnih pogodb povecali za 4,4 %. Podrobni prikaz podjemnih pogodb je v tocki
10.2. Ostale oblike dela.

Razlog za zniZanje stroSkov prehrane za bolnike, ki nam jo zagotavlja kuhinja UKC LJ, je uvedba
novega programa za elektronsko dnevno narocanja obrokov.

PoviSanje svetovalnih in odvetni§kih storitev za 105,1 % nacrtujemo zaradi placila AACI
akreditacije, placila notranje revizije poslovanja, revizije sanacijskih ukrepov in najema svetovalne
organizacije za pomo¢ pri optimizaciji delovnih procesov.

Stroski drugih storitev bodo visji za 2,3 % predvsem zaradi podrazitve odvoza in unicenja

nevarnih odpadkov.

Nacdrtovani drugi stroski

Drugi stroski 2018 Deles 2018 Dele? FN19/R 18 Razlika €

Realizacija FN Indeks FN19-R 18

-prispevek za stavbno zemljisce 32.170 6,4 32.500 52 101,0 330
-prispevki zdruzenjem in zbornicam 52.949| 10,5 68.950| 11,0 130,2 16.001
-prisp.za zaposl.invalid. in odp. vode 81.699 | 16,2 92212 | 147 112,9 10.513
-programska oprema 324.377| 64,5 420.000 | 67,0 129,5 95.623
-ostali nematerialni stroSki 11.949 2,4 13.200 2,1 110,5 1.251
Skupaj drugi stroski 503.144 | 100,0 626.862 | 100,0 124,6 123.718

Nacrtovano povecanje drugih stroskov za 24,6 % je predvsem zaradi nacrtovanih vi§jih stroSkov
programske opreme zaradi nakupa licenéne opreme za naprednejSe (Al) varovanje omrezja —
Vectra Networks, nakupa dodatnih licenc za planiranje dela zaposlenih in pove€anja Stevila
streznikov in s tem povezan nakup licenc VMware in Veeam.

Prispevki in ¢lanarine zdruZenjem bodo visje zaradi visje Clanarine, ki jo placujemo Zdruzenju
zdravstvenih zavodov. ViSina €lanarine je odvisna od visine prihodkov.

Vedje stevilo zaposlenih pomeni tudi visji prispevek za spodbujanje zaposlovanja invalidov.

Ostali nematerialni stroski bodo visji zaradi vi§jega prispevka za zdravstveno zavarovanje, ki ga
placujemo za prostovoljce, ki nam pomagajo pri nasem delu.

Nacértovani stroski dela

Nacrtovani stroSki dela (464) z vkljuCenimi novimi zaposlitvami in premestitvami za leto 2019
znasajo 42.375.637 € in bodo za 12 % visji od dosezenih v letu 2018, brez novih zaposlitev in
premestitev pa bodo visji za 7,2 %. DeleZ glede na celotne nacrtovane odhodke zavoda znasa 33,7
%. Place in nadomestila pla¢ sestavljajo place, ki pripadajo delavcem po veljavnih predpisih in
nadomestila plac, ki pripadajo delavcem za obdobje, ko ne delajo, v znesku, ki bremeni delodajalca.
Dajatve na place so nacrtovani prispevki za socialno varnost, ki bremenijo delodajalca.
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Nacrtovani stroski dela brez novih zaposlitev

2018 2019 FN 19/R18 Razlika €
Stroski dela Realizacija | Delex FN Deles Indeks FN19-R 18
redno delo in nadomestila 25.154.182 66,5 26.745.697 65,7 106,3 1.591.515
dodatek za povecan obseg dela 153.877 0,4 450.000 11 292,4 296.123
nadure 2.191.624 58 2.300.000 57 104,9 108.376
raziskovalne nadure 373.318 1,0 400.900 1,0 107,4 27.582
dezurstvo in stalna pripravljenost 915.842 2,4 1.045.100 2,6 1141 129.258
Skupaj bruto plade 28.788.842 76,1 30.941.697 76,0 107,5 2.152.855
Dajatve na place 5.799.589 15,3 6.230.697 15,3 107,4 431.108
prevoz na delo 1.228.447 32 1.333.638 38 108,6 105.191
stroski prehrane-boni 887.506 2,3 973.841 2,4 109,7 86.335
regres 954.249 2,5 1.006.325 2,5 105,5 52.076
jubilejne nagrade in solidarnostne pomo¢i 36.095 0,1 33.820 0,1 93,7 -2.275
odpravnine 136.943 04 185.012 0,5 1351 48.069
Drugi stroski dela skupaj 3.243.240 8,6 3.532.636 8,7 108,9 289.396
SKUPAJ STROSKI DELA 37.831.671 100 40.705.030 | 100,0 107,6 2.873.359

Razlogi za povecanje stroskov dela za 2.873.359 €:

Dogovor o placah in drugih stroskih dela v javnem sektorju je dolocil pravico do izplacila visje
place, s katerim se delovna mesta uvrs¢ajo v placne razrede postopno in sicer s 1. januarja 2019
prvi placni razred povisanja, s 1. novembrom 2019 drugi plaéni razred povisanja. To je
povzrocilo dvig plac za 827.503 €.

Napredovanja zaposlenih 1. decembra 2018 in dodatne zaposlitve med letom 2018, ki bodo v
letu 2019 zaposleni celo leto, je povzrocilo dvig plac za 764.013 €.

Javnim usluzbencem od 1. septembra 2019 pripada visje placilo za delo v manj ugodnem
delovnem casu, in sicer tako, da se dodatek za delo ponoci zvisa za 33,3 %, dodatek za delo v
nedeljo za 20% in dodatek za delo na dan, ki je z zakonom dolocen kot dela prosti dan za 33,3
%. Vi§ji dodatki in visji placni razredi bodo vplivali na povisanje stroSkov nadurnega dela,
stalne pripravljenosti in dezurstva za 265.216 €.

Uvajanje radioterapije v UKC Maribor $e vedno zahteva prisotnost nasih zdravnikov in
fizikov, ki poleg redne delovne obveznosti na OI, uvajajo Se radioterapevtsko dejavnost v
Mariboru in so upravic¢eni do izplacila poveCanega obsega dela. Vedno je vecje Stevilo tujih
zdravstvenih delavcev, ki se izobrazujejo na Ol in za katere dobimo dodatna finan¢na sredstva,
nasim zaposlenim, ki izobraZevanje izvajajo, pa to placamo v obliki povecanega obsega dela.
Zaradi visjih pla¢ bodo tudi prispevki visji za 431.108 €.

Ostali stroSki dela (prevoz na delo, stroSki prehrane, regres, odpravnine) bodo vi§ji za
289.396 €.

Povzetek novih zaposlitev in premestitev v letu 2019

prevoz in

stevilo | bruto place | prispevki regres | boni kad prem | skupaj 2019 | skupaj 2020
Nove zaposlitve 64,6 | 569.482,15 | 107.092,11 | 25.767,68 54.788,63 | 11.450,27 | 768.580,83 | 1.274.694,25
Pripravniki 15 56.589,47 | 11.132,52| 3.620,41 7.697,90 | 1.590,54 80.630,83
MR in projekti 17| 228.143,72| 36.731,14| 8.792,41 18.694,90 | 3.862,74| 296.22491| 592.449,82
Nenadomeséeni odhodi 21| 272.111,58| 43.809,97 | 12.449,76 26.471,35| 5.469,51| 360.312,17| 542.718,77
Nerealiziran plan 2018 4 77.308,69 | 15.646,06 | 2.290,46 4.870,10| 1.006,26| 101.121,57| 158.924,81
Premestitve 53.047,54 | 10.688,64 63.736,18 | 200.556,45
Skupaj 121,6 | 1.256.683,14 | 225.100,43 | 52.920,73 | 112.522,88 | 23.379,32|1.670.606,49 | 2.769.344,11
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Nacdrtovani skupni stroski dela z novimi zaposlitvami

2018 2019 FN19/R18 | Razlika €
Stroski dela FN 19 -R
Realizacija | Delez FN Delez Indeks 18

redno delo in nadomestila 25.154.182 | 66,5 28.002.379 | 66,1 1113 2.848.197
dodatek za povecan obseg dela 153.877 0,4 450.000 11 292,4 296.123
nadure 2.191.624 58 2.300.000 54 104,9 108.376
raziskovalne nadure 373.318 1,0 400.900 0,9 107,4 27.582
dezurstvo in stalna pripravljenost 915.842 2,4 1.045.100 25 1141 129.258
Skupaj bruto place 28.788.842 76,1 32.198.379 | 76,0 1118 3.409.537
Dajatve na place 5.799.589 15,3 6.479.178 | 15,3 111,7 679.589
prevoz na delo 1.228.447 3.2 1.398.968 33 1139 170.521
stro§ki prehrane-boni 887.506 23 1.021.034 2,4 115,0 133.528
regres 954.249 25 1.059.246 25 111,0 104.997
jubilejne nagrade in solidarnostne pomoci 36.095 0,1 33.820 0,1 93,7 -2.275
odpravnine 136.943 0,4 185.012 0,4 135,1 48.069
Drugi stroski dela skupaj 3.243.240 8,6 3.698.080 8,7 114,0 454,840
SKUPAJ STROSKI DELA 37.831.671 100 42.375.637 | 100,0 112,0 4.543.966
povp. §t. delavcev iz ur 1.122,39 1.203,00 107,2 81
povp.st. del. po stanju konec meseca 1.124,25 1.205,00 107,2 81
povp.st. del. po stanju brez porodnic 1.085,33 1.165,00 107,3 80
povpreéna bruto placa 2.137,47 2.230,42 104,3

Razlogi za nove zaposlitev so podrobno pojasnjeni v poglavju 10. Plan kadrov.

V letu 2019 ne nacértujemo delovne uspesnosti iz naslova prodaje blaga in storitev na trgu.

Nacrtovani stroski amortizacije

Nacrtovana amortizacija po predpisanih stopnjah znasa 8.079.442 €:
- del amortizacije, ki se zdruzuje po ZIJZ 1.485.216 €,
- del amortizacije, ki bo vra¢unan v ceno, znasSa 8.454.309 €,
- del amortizacije, ki bo knjizen v breme obveznosti za sredstva prejeta v upravljanje 21.333 € in
- del amortizacije, ki bo knjiZen v breme sredstev prejetih donacij za osnovna sredstva 210.894 €.
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9.1.3. Nacrtovan poslovni izid

2018 2019 FN19/R 18 Razlika €

Realizacija | Delez FN Delez Indeks FN19-R 18
PRIHODKI OD POSLOVANJA 120.148.263 | 100,0 125.770.371 | 100,0 104,7 5.622.108
FINANCNI PRIHODKI 7471 0,0 1.100 0,0 14,7 -6.371
DRUGI PRIHODKI 1.119 0,0 500 0,0 44,7 -619
PREVREDNOTOVALNI POSL.PRIH. 0 0,0 0 0,0 0
PRIHODKI SKUPAJ 120.156.853 | 100,0 125.771.971 | 100,0 104,7 5.615.118
STROSKI MATERIALA 55.401.098 46,1 59.060.727 47,0 106,6 3.659.629
STROSKI STORITEV 14.915.711 12,4 15.850.530 12,6 106,3 934.819
AMORTIZACIA 7.280.625 6,1 7.847.215 6,2 107,8 566.590
REZERVACIE 3.186.248 0,0 0,0 -3.186.248
STROSKI DELA 37.831.671 31,5 42.375.637 33,7 112,0 4.543.966
DRUGI STROSKI 503.144 04 626.862 0,5 1246 123.718
FINANCNI ODHODKI 989 0,0 1.000 0,0 101,1 11
DRUGI ODHODKI 16.241 0,0 6.000 0,0 36,9 -10.241
PREVREDNOTOVALNI POSL. ODH. 89.983 0,1 4.000 0,0 4.4 -85.983
ODHODKI SKUPAJ 119.225.710 99,2 125.771.971 100,0 105,5 6.546.261
PRESEZEK PRIHODKOV 931.143 0,8 0 0,0

Nacértujemo izravnane prihodke in odhodke.

9.2. NACRT PRIHODKOV IN ODHODKOV DOLOCENIH UPORABNIKOV PO VRSTAH

DEJAVNOSTI

Nacdrtovani prihodki in odhodki trzne dejavnosti

prihodki 2018 2019 FN19/R 18
Realizacija | Delez FN Delez Indeks

1. zdravstvene storitve: 2.763.028 77,9 3.005.601 79,3 108,8

za druge zdrav. zavode 2.595.243 73,2| 2.837.816 74,9 109,3

za samoplaénike 167.785 4,7 167.785 4.4 100,0

2. ostala realizacija: 781.789 22,1 783.680 20,7 100,2

izobrazevalna dej. 109.769 3,1 110.000 2,9 100,2

raziskovalne teme iz tujine in Klini¢ne §t. 664.974 18,8 666.500 17,6 100,2

ostali prihodki 7.046 0,2 7.180 0,2 101,9

3. finan¢ni prihodki 207 0,0 100 0,0 48,3

Prihodki skupaj 3.545.024 100 3.789.381 100 106,9

. 2018 2019 FN19/R 18

odhodki Realizacija | Delez FN Delez Indeks

1. stro$ki materiala 662.112 26,3 801.155 26,6 121,0

2. stroski storitev 525.435 20,8 625.268 20,7 119,0

3. amortizacija 74.567 3,0 80.383 2,7 107,8

4. stroski dela 1.256.722 49,9 1.508.067 50,0 120,0

5. drugi stroski 1.553 0,1 1.935 0,1 124,6

6 finan¢ni in prev. odhodki 328 0,0 49 0,0 14,9

Odhodki skupaj 2.520.717 100 3.016.857 100 119,7
| Poslovni izid 1.024.307 772.524
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Prihodke in odhodke iz trzne dejavnosti bomo ustvarili z opravljanjem naslednjih trznih dejavnosti
(storitev):

a) zdravstvene storitve za druge zdravstvene zavode in samopla¢nike v visini 3.005.601 €,

b) storitve za opravljanje klini¢nih $tudij 666.500 €,

C) storitve izobrazevanja 110.000 €,

d) ostale trzne dejavnosti v visini 7.280 €.

Razmejevanje odhodkov na dejavnost javne sluzbe in na trzno dejavnost bomo izvedli v skladu z

naslednjimi sodili (navedba uporabljenih sodil):

- za zdravstvene storitve bomo direktne stroske trzne dejavnosti ugotavljali po delezu teh storitev
v obsegu vseh opravljenih zdravstvenih storitev v enoti, ki opravlja trzno dejavnost,

- za ostale trzne prihodke bomo direktne stroSke sproti evidentirali,

- indirektne stroske, ki bremenijo trzno dejavnost, bomo izracunali po formuli:

Vsi indirektni stroski instituta X (direktni stroski trg/vsi direktni stroski). Tako izracunane

indirektne stroSke trga bomo delili na stroSke materiala, storitev, dela, prevrednotovalne in ostale

stroske po enakem delezu kot bodo posamezni stroski v skupnih stroskih instituta. V letu 2019

bomo v skladu z navodili Ministrstva za zdravje in ZdruZenja zdravstvenih zavodov, ki pripravlja

vzorec Pravilnika o trzni dejavnost, pripravili Pravilnik o trzni dejavnosti na OI.

Planiran poslovni izid pri izvajanju javne sluzbe znasa 772.524 € presezka odhodkov nad prihodki,
iz naslova izvajanja trzne dejavnosti pa 772.524 € presezka prihodkov nad odhodki.

REALIZACIJA 2018 FINANCNI NACRT 2019
] . . Dav. od Poslovni . . . Dav. od Poslovni

Prihodki Odhodki doh. izid Prihodki Odhodki doh. _—
LAY 116.611.829 | 116.704.993 -93.164 | 121.982.590 | 122.755.114 772.524
SLUZBA e S ' Ios yoo '
TRZNA
DEJAVNOST 3.545.024 | 2.520.717 1.024.307 | 3.789.381 3.016.857 772.524
SKUPAJ 120.156.853 | 119.225.710 931.143 | 125.771.971 | 125.771.971 0

Priloga — AJPES obrazec Izkaz prihodkov in odhodkov po vrstah dejavnosti je v prilogi.

9.3. NACRT PRIHODKOV IN ODHODKOV PO NACELU DENARNEGA TOKA

Nacelo denarnega toka pomeni, da se prihodek oziroma odhodek prizna, ko sta izpolnjena dva
pogoja: poslovni dogodek, katerega posledica je izkazovanje prihodkov oziroma odhodkov, je
nastal in denar je prejet oziroma izplacan.

Za razporejanje odhodkov na odhodke za izvajanje javne sluzbe in odhodke, ki se nanasajo na trzno
dejavnost, uporabljamo sodilo. Sodilo je razmerje med prihodki, doseZenimi pri opravljanju
dejavnosti javne sluzbe in doseZenimi pri prodaji blaga in storitev na trgu.

V letu 2019 nacrtujemo 7,2 % visje prihodke za izvajanje javne sluzbe in 1,7 % vi§je prihodke od
prodaje blaga in storitev na trgu. Nacrtujemo, da bo deleZ prihodkov na trgu 2,8 % vseh prihodkov.

Nacrtovani odhodki za izvajanje javne sluzbe bodo glede na leto 2018 visji za 7,2 %, odhodki iz
naslova prodaje blaga in storitev na trgu pa za 0,5 % visji.

Nacrtujemo izravnane prihodke in odhodke po nacelu denarnega toka.

Priloga — AJPES obrazec Izkaz prihodkov in odhodkov po nacelu denarnega toka je v prilogi.
Obrazlozitev posameznih postavk.
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10. PLAN KADROV

Obrazec 3: Spremljanje kadrov 2019 je v prilogi.

10.1. ZAPOSLENOST

Stevilo zaposlenih v letu 2019 se bo v primerjavi z dovoljenim $tevilom zaposlenih (1152) v letu
2018 povecalo za 50,9 dodatnih zaposlitev, okvirno 4 mlade raziskovalce in 4 dodatne zaposlene na
projektih. Tako bomo na dan 31. 12. 2019 dosegli 1218 zaposlenih oziroma 1173,07 zaposlenih na
dan 1. 1. 2019.

V skladu s predpisano metodologijo se Stevilo kadrov prikazuje v Obrazcu 3 — Spremljanje kadrov
2019 — L. del in II. del. In sicer se v obrazcu I. del prikazuje Stevilo zaposlenih na dan 31. 12. na
nacin, da se zaposleni razvr$¢ajo na delovna mesta po razporeditvi glede na sistematizirano delovno
mesto. Navaja se zaposlene, ki imajo sklenjeno pogodbo o zaposlitvi, za katere OI placuje
prispevke, ne glede na to, da je stroSek dela lahko refundiran. Pri tem se od tocke I. do VI
prikazujejo zaposleni, ki delo dejansko opravljajo, to je vsi, ki imajo sklenjeno pogodbo o zaposlitvi
in niso na porodniski ali na bolniski odsotnosti dalj$i od 30 dni. Pod to¢ko VI. je seStevek vseh
zaposlenih, ki delo dejansko opravljajo. Zaposleni, ki koristijo porodniski dopust in dopust za nego
in varstvo otroka, kot tudi tisti, ki so na bolniski odsotnosti dalj$i od 30 dni, se prikazujejo pod
zaporedno Stevilko VII (preostali zaposleni, ki imajo sklenjeno pogodbo o zaposlitvi (tisti, ki so na
porodniSki in na bolniski odsotnosti daljSi od 30 dni)). Pri planiranju Stevila zaposlenih na dan
31.12. je tako treba planirati in predvideti tudi bolniSke odsotnosti nad 30 dni in porodniske
odsotnosti ter predvideti tudi, koliko od teh odsotnosti bo nadomeséenih, saj se ti vStevajo v Stevilo
zaposlenih. Skupno $tevilo pod IX. pa prikazuje stevilo vseh zaposlenih skupaj.

Osnova za planiranje zaposlenih na dan 31. 12. 2019 je bilo nacrtovano Stevilo zaposlenih na dan
31.12. 2018, ki je bilo 1152 zaposlenih. K temu Stevilu smo priSteli planirane dodatne zaposlitve
(50,9), projektne zaposlitve (4), mlade raziskovalce (4) in predvideno $tevilo novih specializantov
(7). Na dan 31. 12. 2019 tako planiramo 1218 zaposlenih.

Glede na trend zadnjih dveh let naértujemo, da bo delez bolniSkih odsotnosti glede na Stevilo
zaposlenih nizji, nominalno $tevilo pa, zaradi povecanja Stevila zaposlenih, priblizno enako kot
lansko leto. Pri porodniSkih odsotnosti ne pri¢akujemo padca Stevila le teh. Skupaj bolniskih in
porodniskih odsotnosti na 31. 12. 2019 nacrtujemo 55 (54 na dan 31. 12. 2018).

Drugi nacin po predpisani metodologiji pa je prikaz Stevila zaposlenih na dan 1. 1., ki se prikazuje v
skladu z dolocili 60. ¢lena ZIPRS1819 oziroma v skladu z Uredbo o nacinu priprave kadrovskih
nacrtov posrednih uporabnikov prora¢una in metodologiji spremljanja njihovega izvajanja za leti
2018 in 2019. Za razliko od Obrazca 3 — Spremljanje kadrov 2019 — I. del, se v obrazcu 3 —
spremljanje kadrov 2019 - II. del prikazujejo zaposleni, ki so na starSevskem dopustu ali bolniski
odsotnosti daljSi od 30 delovnih dni, ne Stejejo pa se zaposleni za dolocen ¢as, ki nadomescajo
zaCasno odsotne javne usluzbence za Cas starSevskega dopusta ali bolniske odsotnosti nad 30
delovnih dni in tako pri tem prikazu ne pride do podvajanja Stevila. Poleg tega se v obrazcu 3 —
spremljanje kadrov 2019 - II. del prikazuje Stevilo zaposlenih na dan 1. 1., namesto na dan 31. 12.
Prav tako je bistvena razlika tudi to, da so zaposleni v obrazcu 3 — spremljanje kadrov 2019 Il. del
porazdeljeni po virih financiranja. Kot je razvidno iz obrazca je glavnina sredstev 0z. virov
financiranja za zaposlene predvidena pod tocko 3., to so sredstva ZZZS in ZPIZ, del sredstev za
zaposlene pa se zagotavlja tudi iz nejavnih sredstev za opravljanje javne sluzbe in iz sredstev od
prodaje blaga in storitev na trgu. Kot vsako leto se tudi za leto 2019 predvidevajo posebna
namenska sredstva ZZZS =za zagotavljanje financiranja stroSkov dela za zaposlene mlade
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raziskovalce, zdravnike sekundarije, zdravnike specializante, zdravstvene delavce pripravnike in
zdravstvene sodelavce pripravnike ter za zaposlene na raziskovalnih projektih. Podrobneje so viri
financiranja za zaposlene razvidni na obrazcu 3 — spremljanje kadrov 2019 - II. del v tockah od 1 do
10.

Iz obrazca 3 — Spremljanje kadrov 2018- I1. del je razvidno, da na dan 1. 1. 2019 planiramo 1053,84
zaposlenih, ki se financirajo iz sredstev ZZZS in ZPIZ. Pri planiranju Stevila zaposlenih po uredbi
smo prav tako vzeli dovoljeno Stevilo zaposlenih na dan 1. 1. 2019 ter pristeli dodatne zaposlitve
(50,9), 6 specialistov, ki so bili v lanskem letu Se specializanti in se zato spremeni vir financiranja.
Uredbo o nacinu priprave kadrovskih nacrtov posrednih uporabnikov proracuna in metodologiji
spremljanja njihovega izvajanja za leti 2018 in 2019 (v nadaljevanju: uredba) v prvi alineji Cetrtega
odstavka 2. ¢lena doloca, da Stevilo zaposlenih, ki se financirajo iz proracuna ali sredstev ZZZS, ne
sme preseci dovoljenega Stevila kot je doloceno v kadrovskih nacrtih za leto 2017, razen, Ce je to
potrebno iz utemeljenih razlogov, pri cemer pa lahko presega le v okviru zagotovljenih sredstev za
stroske dela. Glede na to, da smo v financnem nacrtu za leto 2019 uspeli zagotoviti sredstva za
dodatne stroske dela, smo v skladu s tem planirali dodatne zaposlitve, ki se financira iz sredstev
ZZZS in ZP1Z, kot izhaja iz tabele 1.
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Tabela 1: Dodatne zaposlitve 2019

n s termin. skupaj skupaj
DODATNE zaposlitve st. DELOVNO MESTO plan PR 2019 (v€) | 2020 (v €)
Generalni direktor 1 |J017136 STROKOVNI SODELAVEC VI1/2 (1) 01.01.2019 | 39 33.281 33.281
Strokovni direktor 1 |J015009 FINANCNO RACUNOVODSKI DELAVEC V 01.01.2019 | 22 18.624 18.624
1 | E018020 ZDRAVNIK SPECIALIST PPD 2 01.06.2019 | 48 26.851 46.031
Odd. za radiologijo 1 | E018020 ZDRAVNIK SPECIALIST PPD 2 01.10.2019 | 48 11.638 19.950
2 | E047054 RADIOLOSKI INZENIR I 01.03.2019 | 35 48.179 57.815
gggiczif]g“k'eamo 1 | E047054 RADIOLOSKI INZENIR I 01.06.2019 | 35 16.863 28.908
Odd. za citopatologijo 1 | E047004 ANALITIK V LABORATORIJSKI MEDICINI 111 01.12.2019 | 32 2.045 24.540
1 E(S?OOZ ANALITIK V LABORATORIJSKI MEDICINI | (za delo v 01.06.2019 | 36 16.433 28.171
Odd. za patologijo
1 E(:;;?OOZ ANALITIK V LABORATORIJSKI MEDICINI | (za delo v 01.12.2019 | 36 2348 28171
1 | E047031 INZENIR LABORATORIJSKE BIOMEDICINE | 01.12.2019 | 33 2.116 25.395
Odd. za laboratorijske dej. 1 | E047002 ANALITIK V LABORATORIJSKI MEDICINI | 01.06.2019 | 36 16.433 28.171
0,5 | E047031 INZENIR LABORATORIJSKE BIOMEDICINE I 01.01.2019 | 33 13.102 13.102
. 1 | E047003 ANALITIK V LABORATORIJSKI MEDICINI |1 01.06.2019 | 34 15.333 26.284
Odd. za molekularno diag.
1 |J017004 ANALITIK VI11/2 (1) 01.12.2019 | 39 2.608 31.294
g’rffaléz;‘i“ekomko 1 | E018019 ZDRAVNIK SPECIALIST PPD 1 01.12.2019 | 50 3.873 46.470
Sektor radioterapije 1 | E047054 RADIOLOSKI INZENIR I (MRI simulator) 01.10.2019 | 35 7.227 28.908
Sektor za internistiéno E017001 ZDRAVNIK BREZ SPECIALIZACIJE / ZDRAVNIK PO
onkologijo L OPRAVLJENEM SEKUNDARIATU 01.06.28 > S 2B
. 1 | E047048 PREHRANSKI SVETOVALEC | (DEXO) 01.06.2019 | 33 14.814 25.395
Enota za klini¢no prehrano
1 | E047048 PREHRANSKI SVETOVALEC | (DEXO) 01.10.2019 | 33 6.349 25.395
Genetik 1 | E018021 ZDRAVNIK SPECIALIST PPD 3 01.01.2019 | 47 41.663 41.663
enetika
1 | E037013 DMS S SPECIALNIMI ZNANJI 01.06.2019 | 32 14.315 24.540
. " E047022 FIZIOTERAPEVT | (INTENZIVNA NEGA,
Fizioterapija 1 REHABILITACIJSKA ENOTA) 01.06.2019 | 32 14.315 24.540
Zdravstvena administracija | 1 | J025023 ZDRAVSTVENI ADMINISTRATOR V (l) - DC 01.05.2019 | 22 10.269 17.604
3 | E037008 DMS - DELO S CITOSTATIKI (AMB KT in odd. H1) 01.06.2019 | 35 47.616 81.627
1 | E037015 DMS V ANESTEZII (Zilne pristope) 01.06.2019 | 33 14.814 25.395
025 \E/(fg)om DMS - OPERACIJSKA MEDICINSKA SESTRA (vstavljanje | o) (o010 oo - 59
1 | E037013 DMS S SPECIALNIMI ZNANJI (oddel¢na) 01.01.2019 | 32 26.050 26.050
Zdravstvena nega 5 | E035003 SMS - DELO S CITOSTATIKI (H1) 01.06.2019 | 26 58.500 100.286
1 | E035023 SMS V STERILIZACUI 01.06.2019 | 22 10.269 17.604
0,12 | E035017 SMS V NEGOVALNI ENOTI (zaposlitev iz 35 ur na 40) 01.06.2019 | 23 1.051 1.802
1 | E035012 SMS V INTENZIVNI NEGI (KRG) 01.06.2019 | 24 10.957 18.783
1 533)5008 SMS S SPECIALNIMI ZNANJI (ambulante - informacijski 01042019 | 23 14.315 24,540
Lekarna 1 | E025001 FARMACEVTSKI TEHNIK - DELO S CITOSTATIKI - DC 01.04.2019 | 26 15.043 20.057
4 | E037013 DMS S SPECIALNIMI ZNANJI (ZE REALIZIRANO) 01.01.2019 34 111.670 111.670
) 3 E037013 DMS S SP_ECIA“LNTMI ZNANIJI (ALT ANALITIK II) (¢e bodo 01.04.2019 32 57.138 76.185
Register raka sredstva aktivna registracija)
1 JO'17W13'6 STROKQ\{NI SODELAVEC VII/2 (I) (¢e bodo sredstva 01.04.2019 | 39 23471 31.294
klini¢ni register plju¢nega raka)
Er';o(}glﬁa vamostin zdravie | 1 | y17159 ARNOSTNI INZENIR VII2 (IT) 01.062019 | 34| 15333  26.284
Sluzba javnih narogil 1 |J017138 STROKOVNI SODELAVEC VII/2 (111) 01.10.2019 | 31 5.929 23.718
Pralnica 1 |J033029 VZDRZEVALEC PERILA III 01.06.2019 | 13 9.288 15.922
i ) 1 |J017030 INZENIR TEHNICNIH STROK VII/2 (I) 01.01.2019 | 39 31.294 31.294
Sluzba za informatiko
1 |J015034 SKRBNIK INFORMACIISKEGA SISTEMA V 01.06.2019 | 21 9.945 17.049
SKUPAJ 50,9 768.581 | 1.274.694
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Poleg zgoraj navedenih dodatnih zaposlitev planiramo zaposliti Se dodaten kader na projektih,
mlade raziskovalce (tabela 2), pripravnike (tabela 3) ter specializante in sekundarije v skladu z
odlo¢bami Zdravniske zbornice.

Na delovno mesto pripravnikov bomo zaposlovali radioloske inZenirje, kjer bomo na tak nacin
pokrivali izpad v primeru, ko je treba nosece delavke umakniti z obmocja sevanja, fizioterapevta ter
inzenirje laboratorijske medicine in analitika v laboratorijski medicini. Tukaj gre predvsem za
deficitarne poklice, kjer v primeru odsotnosti tezko najdemo nadomeScanja na trgu in zato te
zaposlitve planiramo kot pripravnike.

Tabela 2: Pripravniki

PRIPRAVNIKI §T. | DELOVNO MESTO PR Sk”‘;sje)zmg
0dd. za nuklearno medicino | 3 | E047056 RADIOLOSKI INZENIR III - PRIPRAVNIK 26 12.059
Odd. za citopatologijo 1 | E047004 ANALITIK V LABORATORIISKI MEDICINI 11 - PRIPRAVNIK 26 11.385
Odd. za lab. dejavnosti 1 | E047033 INZENIR LABORATORIJSKE BIOMEDICINE 111 - PRIPRAVNIK 24 10.665
Odd. za molek. Diag. 1 | E047004 ANALITIK V LABORATORIISKI MEDICINI 111 - PRIPRAVNIK 26 11.385
Odd. za radiologijo/DORA 4 | E047056 RADIOLOSKI INZENIR I1I - PRIPRAVNIK 26 12.059
Sektor radioterapije 4 | E047056 RADIOLOSKI INZENIR III - PRIPRAVNIK 26 12.059
- N E047022 FIZIOTERAPEVT | (INTENZIVNA NEGA, REHABILITACIISKA
Fizioterapija 1 ENOTA) - PRIPRAVNIK 25 11.018
SKUPAJ 15 80.631

Tabela 3: Mladi raziskovalci, zaposlitve na projektih

MLADI i
RAZISKOVALCI IN | $T. | DELOVNO MESTO PR TE?X,{IN' Sk“p(al 5019
PROJEKTI v

1 | E047002 ANALITIK V LABORATORISKI MEDICINI | 36 | 162019 16.433
Odd. za eksperimentalno
onkologijo 4 | E049008 SAMOSTOINI ANALITIK V LABORATORIJSKI MEDICINI | 44 | 162019| 87.241

1 | E049008 SAMOSTOJNI ANALITIK V LABORATORIISKI MEDICINI | 44 | 1.62019| 21.810
Epidemiologija in register | 1 | 9017136 STROKOVNI SODELAVEC VII/2 (1) 39 | 16.2019| 18.255
raka

3 | E047075 ZDRAVSTVENI ANALITIK | 31 | 16.2019| 40.357

1 | E047002 ANALITIK V LABORATORIJSKI MEDICINI | 36 | 1.6.2019| 18.255

5 E'?éﬁ’ﬁ% MLADI RAZISKOVALEC NA ENOVITEM DOKTORSKEM e
Ol (razli¢ne OE glede na
dobljena sredstva) 1 | E049008 SAMOSTOJINI ANALITIK V LABORATORIISKI MEDICINI | 44 | 162019| 21810

| | H017008 MLADI RAZISKOVALEC NA ENOVITEM DOKTORSKEM e e

$TUDIIU

1 | 3017136 STROKOVNI SODELAVEC VI1/2 (1) 39 | 1.6.2019| 18.255

SKUPAJ 17 296.225

S strani ZdravniSke zbornice smo bili do priprave tega finanénega nacrta obveSfeni o 7
specializantih, ki bodo sklenili delovno razmerje z Ol v letu 2019. In sicer 4 specializanti patologije
in 1 specializant splosne kirurgije, ki so z delovnim razmerjem na OI Ze priceli ter 2 , ki nastopita z
delom 1.4.2019. Poleg navedenih pa pricakujemo, da bo OI Zdravniska zbornica Slovenije do
konca leta odobrila Se kaksno specializacijo. Pri planiranju zaposlenih, ki se financirajo iz sredstev
EU ali drugih virov, skupaj s sredstvi sofinanciranja iz drzavnega proracuna oziroma sredstva ZZZS
za zdravnike sekundarije, zdravnike in doktorje dentalne medicine specializante, zdravstvene
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delavce pripravnike, zdravstvene sodelavce pripravnike, sredstva raziskovalnih projektov in
programov ter sredstva za projekte in programe, namenjene internacionalizaciji ter kakovosti
izobrazevanja in znanosti (namenska sredstva), smo vzeli realizacijo na dan 1. 1. 2019, ki je bila
vi§ja od ocenjene na dan 1. 1. 2019, saj predvidevamo, da se bo le ta Se povisala, glede na to, da
Stevilo specializantov vsako leto nara$¢a, prav tako pa smo vsako leto bolj uspesni pri pridobivanju
projektov. V skladu z uredbo je v primeru financiranja iz navedenih sredstev potrebno prikazati
ocenjeno Stevilo zaposlenih, ki pa se ne vitevajo v dovoljeno $tevilo zaposlenih. Stevilo zaposlenih,
ki se financirajo iz teh virov, ni omejeno oziroma jih je, v primeru, da so zagotovljena finan¢na
sredstva, dovoljeno preseci.

Stroski dela se bodo povecali tudi na racun prestrukturiranja delovnih mest, s katerim se sledi
potrebam delovnega procesa, kjer planiramo 6 premestitev iz delovnega mesta zdravnik specializant
na delovno mesto zdravnik specialist, 5 premestitev na delovno mesto visji zdravnik specialist, 22
premestitev na druga delovna mesta zaradi potreb delovnega procesa ter 23 prehajanju zaposlenih
na viSja delovna mesta v primeru stopnjevanih delovnih mest. Skupaj tako planiramo 56

premestitev.

Tabela 4: Premestitve na druga delovna mesta

PEestTiKtuniranial 1Z DELOVNO MESTO V DELOVNO MESTO 1zpPR | v rr JERHIENT | skupaj 20197 skupaj 2020
delovnih mest plan v € €
3‘333 Czi’;‘]:“k'eamo 1 | E047056 RADIOLOSKI INZENIR III E047054 RADIOLOSKI INZENIR 32 35| 01.10.2019 694 2776
0dd. za citopatologijo | 1 521;235 ZDRAVNIK SPECIALIZANT || 416019 7DRAVNIK SPECIALIST PPD 1 48| 50| 16.04.2019 2.404 3.205
b e Lo 1 5018019 ZDRAVNIK SPECIALIST PPD gngS(l)zs VISJI ZDRAVNIK SPECIALIST =0 22| 01102019 3314 13255
1 | 9017137 STROKOVNI SODELAVEC J017136 STROKOVNI SODELAVEC 4 39| 01102019 1.358 5432
V1172 (1) VII2 (1)
% 3 E047057 RADIOLOSKI INZENIR
DORA 1 E047054 RADIOLOSKI INZENIR 1 SVETOVALEC 39 40 | 01.10.2019 304 1.216
2 - E047057 RADIOLOSKI INZENIR
1 E047054 RADIOLOSKI INZENIR I SVETOVALEC 35 36 | 01.10.2019 255 1.020
Odd. za molekularno E048018 SAMOSTOJINI ANALITIKV | E049008 SAMOSTOJNI ANALITIK V
diag. 1| LABORATORIJSKI MEDICINI I LABORATORIJSKI MEDICINI | % S LU0 L8O B
a 5018019 ZDRAVNIK SPECIALIST PPD 1;&138(1)23 VISJI ZDRAVNIK SPECIALIST 50 55 1.6.2019 779 13,255
Odd. za anestezijo 7
1 5018019 ZDRAVNIK SPECIALIST PPD 1;&138(1)23 VISJI ZDRAVNIK SPECIALIST - = 1.8.2019 SR oy
1016043 VISJII STROKOVNI
J025025 ZDRAVSTVENI X s
1 | ADMINISTRATOR V (1) \S/(I)DELAVEC V SPLOSNIH SLUZBAH 20 25| 01.10.2019 750 2.998
1 Eng7g36 ZDRAVNIK SPECIALIZANT | | 241519 7DRAVNIK SPECIALIST PPD 1 46| 50| 3042019 4417 6.625
a 5018019 ZDRAVNIK SPECIALIST PPD 5258(1)23 VISJI ZDRAVNIK SPECIALIST - - MR LGS oy
E018019 ZDRAVNIK SPECIALIST PPD | E018023 VISJI ZDRAVNIK SPECIALIST
Sektor radioterapije 1|4 ey 50 55| 01.10.2019 2.519 10.078
1 | E047056 RADIOLOSKI INZENIR III E047054 RADIOLOSKI INZENIR I 32 35| 01.10.2019 696 2.785
1 | E047056 RADIOLOSKI INZENIR III E047054 RADIOLOSKI INZENIR I 32 35| 01.10.2019 694 2.776
1 | E047056 RADIOLOSKI INZENIR III E047054 RADIOLOSKI INZENIR I 32 35| 01.10.2019 694 2.776
1 | E047056 RADIOLOSKI INZENIR III E047054 RADIOLOSKI INZENIR I 32 35| 01.10.2019 696 2.785
1 | E047056 RADIOLOSKI INZENIR III E047054 RADIOLOSKI INZENIR I 32 35| 01.10.2019 714 2.858
E048008 MEDICINSKI FIZIK E049003 MEDICINSKI FIZIK
1 | SPECIALIST (DELO V KONZULTANT - DELO V 52 53| 01.10.2019 524 2.095
Sektor radioterapije - KONTROLIRANEM OBMOCIU I10S) KONTROLIRANEM OBMOCJU 10S
radiofizika E048008 MEDICINSKI FIZIK E049003 MEDICINSKI FIZIK
1 | SPECIALIST (DELO V KONZULTANT - DELO V 54 55| 01.10.2019 572 2.287
KONTROLIRANEM OBMOCIJU 10S) KONTROLIRANEM OBMOCIJU 10S
1 Egl;gss ZDRAVNIK SPECIALIZANT || 2415019 7DRAVNIK SPECIALIST PPD 1 47 50 | 31.10.2019 796 4777
L. 1 | EO17035 ZDRAVNIK SPECIALIZANT I | 2416119 7DRAVNIK SPECIALIST PPD 1 48| 50| 3042019 2.241 3.361
Sektor internisti¢ne PPD 1
SILGLEEE 1 585(1)35 ZDRAVNIK SPECIALIZANT || 2415019 7DRAVNIK SPECIALIST PPD 1 47| 50| 31.3.2019 3.594 4792
1 Egg(l)as ZDRAVNIK SPECIALIZANT || 2415019 7DRAVNIK SPECIALIST PPD 1 47 50 | 31.12.2019 394 4730
Parminiztaa | | 1025024 ZDRAVSTVENI J025023 ZDRAVSTVENI o 2| 01102010 VT =82

ADMINISTRATOR V (II)

ADMINISTRATOR V (I)
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prestrukturiranja 1Z DELOVNO MESTO V DELOVNO MESTO 1zer | VPR terminski | skupaj 2019 | skupaj 2020
delovnih mest plan ve v €
1025025 ZDRAVSTVENI 7025023 ZDRAVSTVENI
L | ADMINISTRATOR V (il1) ADMINISTRATOR V (1) 0 AR 2 e
1025025 ZDRAVSTVENI 7025023 ZDRAVSTVENI
1 | ADMINISTRATOR V (111) ADMINISTRATOR V (1) Q| 22| cnduAu B LR
1025025 ZDRAVSTVENI 1025024 ZDRAVSTVENI
1 | ADMINISTRATOR V (111) ADMINISTRATOR V (1) cu|| 2t e =y S
3025025 ZDRAVSTVENI 7025024 ZDRAVSTVENI
L | ADMINISTRATOR V (111) ADMINISTRATOR V (1) o | At e L 0
3025025 ZDRAVSTVENI 3025024 ZDRAVSTVENI
1| ADMINISTRATOR V (111 ADMINISTRATOR V (1) | | Ay el aile
3025025 ZDRAVSTVENI 7025024 ZDRAVSTVENI
L | ADMINISTRATOR V (111) ADMINISTRATOR V (1) I -2°° ) 53
E035023 SREDNJA MEDICINSKA E035008 SREDNJA MEDICINSKA
1 | SESTRA V STERILIZACLI SESTRA S SPECIALNIMI ZNANJI S]] F101.10:2019 o gE2
E035023 SREDNJA MEDICINSKA E035008 SREDNJA MEDICINSKA
1 | SESTRA V STERILIZACLI SESTRA S SPECIALNIMI ZNANJI Ea [ 3: 1101102019 2 s
E035003 SREDNJA MEDICINSKA E037008 DIPLOMIRANA MEDICINSKA
1| SESTRA - DELO S CITOSTATIKI SESTRA - DELO S CITOSTATIKI | 8| e e BAE
E035008 SREDNJA MEDICINSKA E037013 DIPLOMIRANA MEDICINSKA
1| SESTRA S SPECIALNIMI ZNANJI SESTRA S SPECIALNIMI ZNANJI Sy 2] OEL0:2010 L BEE
] E037039 SAMOSTOINI STROKOVNI
B e eco 1 | E047065 SANITARNIINZENIR 150 % | corr 2o O O S STRORDVRL 34| 35| 30032019 228 013
E035017 SREDNJA MEDICINSKA E037021 DIPLOMIRANA MEDICINSKA
1 | SESTRAV NEGOVALNIENOTI SESTRAV NEGOVALNI ENOTI 23| 81 0L10. 8 Ll B
E035008 SREDNJA MEDICINSKA £037021 DIPLOMIRANA MEDICINSKA
1| SESTRA S SPECIALNIMI ZNANJI SESTRAV NEGOVALNI ENOTI 20 31 OLEEEE e =
E037021 DIPLOMIRANA
1 | MEDICINSKA SESTRA V gg‘?%i 'g';';gc"f AT_Q’I\'GI";EI'Z',\(‘:J'INSKA 31| 32| 01102019 200 798
NEGOVALNI ENOTI
E037021 DIPLOMIRANA
1 | MEDICINSKA SESTRA V Eg?roéi 'g'g;;é’c"f ,LFIQ_ANII\IIGII\QEI%\CIIJIINSKA 31| 32| 01102019 853 3414
NEGOVALNI ENOTI
E047022 FIZIOTERAPEVT |
Fizioterapija 1 | INTENZIVNA NEGA, ggégf&%?;iiﬁ'fw 9 32| 33| 01102019 213 852
REHABILITACIISKA ENOTA)
Genetskosvetovanje | 1| J0L7137 STROKOVNI SODELAVEC | 1017136 STROKOVNI SODELAVEC i | 110200 L6 6100
VIIZ2 (1) VIIZ2 (1)
1017136 STROKOVNI SODELAVEC | E049005 NACIONALNI EKSPERT S
Lo vz gy PODROCJA JAVNEGA ZDRAVIJA I Sy > oL10.2019 e 22
1025023 ZDRAVSTVENI 1017141 STROKOVNI SODELAVEC ZA
L | ADMINISTRATOR V (1) UPRAVNO PRAVNE ZADEVE VII/1 | 2| ek e ARE
E037013 DIPLOMIRANA MEDICINSKA
. 1 | E047075 ZDRAVSTVENI ANALITIK I | 53T Dt 31| 32| 01102019 204 814
egister
E037013 DIPLOMIRANA MEDICINSKA
1| E047075 ZDRAVSTVENI ANALITIK I | 5237008 IR L oM e 32| 33| 01102019 213 852
E037013 DIPLOMIRANA MEDICINSKA
1 | E047075 ZDRAVSTVENI ANALITIK | | 23 0 Lo e ) 33| 34| 01102019 226 904
E037013 DIPLOMIRANA MEDICINSKA
1 | E047075 ZDRAVSTVENI ANALITIK | | EX708 DIFLOMIANAMED S 3| 37| 0110.2019 257 1.029
E047031 INZENIR LABORATORIJSKE
O, za laboratorjske | 1| 045005 LABORATORUSKI TEHNIK I | gy G2 fr 34| 33| 01102019 218 872
dejavnosti E047031 INZENIR LABORATORIJSKE
1 | E045005 LABORATORISKI TEHNIK I | phd03 1 TRAER 34| 33| 01102019 218 872
1 | E047052 PSIHOLOG II E047051 PSIHOLOG | 31| 33| 01052020 0 0
Psihoonkologija
1 | E047052 PSIHOLOG II E047051 PSIHOLOG | 31| 33| 01102019 407 1.629
1017137 STROKOVNI SODELAVEC | J017136 STROKOVNI SODELAVEC
Enota za raziskovanje d VII/2 (11) VI1/2 (1) & )| GRS 55 ol
i el s L | 1017137 STROKOVNI SODELAVEC | J017136 STROKOVNI SODELAVEC sl 39| 01102019 Lous o
VIIZ2 (I1) VIIZ2 (1)
o 7015009 FINANCNO RACUNOVODSKI | 1017139 STROKOVNI SODELAVEC ZA
Finan¢na sluzba 1 DELAVEC V EKONOMSKO PODROCIE VI (I) 22 30| 30.03.2019 3.941 5.255
CORA || 1017137 STROKOVNI SODELAVEC | 017136 STROKOVNI SODELAVEC sl 39| 01110019 - o058
VII2 (1) VIIZ2 (1)
SKUPAJ 56 63.736 200.556
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Na trgu je Se vedno pomanjkanje kadrov, predvsem na podroc¢ju zdravnikov specialistov, kjer na
vseh podrocjih tezko dobimo morebitne nadomestitve odhodov in smo v vecini primerov vezani na
koncCanje specializacij. Letos predvidevamo v planu zaposliti 2 specialista radiologije, specialista
ginekologije ter genetike. Prav tako pa bomo okrepili Sektor internisticne onkologije, saj bodo 4
zdravniki specializanti postali specialisti in tako upamo, da bomo oddelek ustrezno okrepili, saj je
oddelek mo¢no podhranjen. En specializant bo postal specialist na Oddelku citopatologije in en v
Sektorju radioterapije. Pomanjkanje specialistov reSujemo tudi s sobnimi zdravniki ter letos tudi s
sekundariji, za katere smo ZdravniSki zbornici oddali potrebe. Prav tako vsako leto Zdravniski
zbornici oddajamo potrebe po specializantih na podro¢ju, katerih je zadnja leta zaznati trend
povecanja Stevila, ki pa bo odrazen v celoti $ele po 2 - 5 letih, ko bodo na trgu kot specialisti.
Vedno tezje je dobiti tudi diplomirane medicinske sestre, predvsem za intenzivno terapijo kot tudi
srednje medicinske sestre in bolnicarje.

V letu 2019 bomo stroske dela obvladovali z omejevanjem oblik dela preko podjemne pogodbe ter
ustreznimi razporeditvami rednega delovnega casa. Vecji poudarek bo na organizaciji dela in
zmanjSevanju oziroma ukinitvi drugih oblik dela, kjer bomo lahko delo opravili z naSimi
zaposlenimi.

Glede na to, da se obseg dela zaposlenih ne zmanjsuje, bomo morebitne za¢asne odsotnosti resevali
z nadomes¢anjem vecine zacasno odsotnih, ki so na daljsi bolniski ali porodniski odsotnosti, prav
tako bomo zaposlovali kader do popolnitve polnega delovnega ¢asa zaposlenih invalidov.

Prav tako planiramo, da bomo nadomestili vse odhode in upokojitve.

10.2. OSTALE OBLIKE DELA

V letu 2019 je nacrtovano sklepanje tudi drugih oblik pogodb civilnega prava - podjemne pogodbe
in pogodbe o obcasnem delu upokojencev. Podrocja, na katerih se nacrtuje sklepanje podjemnih
pogodb oz. pogodb o obcasnem delu upokojencev, so razvidna iz spodnje tabele, kjer je loceno
prikazano nacrtovano Stevilo sklenjenih pogodb za lastne zaposlene in zunanje sodelavce, za
opravljanje zdravstvene dejavnosti in nezdravstvene dejavnosti. Predstavljeni so naértovani stroSki
dela po podjemnih pogodbah glede na obseg dela, ki je predviden za leto 2019.

Povecanje stroSkov glede na povecan obseg dela se nacrtuje predvsem pri presejalnih programih -
DORA, SVIT in ZORA. V skladu z zakonom se bo z lastnimi zaposlenimi sklepalo podjemne
pogodbe za presejalne programe ter za posebne programe. Na programu DORA se bo predvidoma
sklenilo podjemne pogodbe s 26 lastnimi zaposlenimi in 14 zunanjimi sodelavci, pri programu
SVIT s tremi lastnimi zaposlenimi, na programu ZORA pa se naértuje sklenitev 3 podjemnih
pogodb z lastnimi zaposlenimi in 16 podjemnih pogodb z zunanjimi sodelavci zaradi Siritve
programa ter pricakovanega zaCasnega povecanja obsega dela. Predvidoma se bo zmanjSal obseg
dela po podjemnih pogodbah za citoloske storitve in radioloSke storitve. Za ostale storitve se
nacrtuje enak obseg kot je bila realizacija preteklega leta. Skupno se predvideva v letu 2019
sklenitev 87 podjemnih pogodb z lastnimi zaposlenimi za izvajanje zdravstvene dejavnosti. Glede
na predviden obseg dela OI ne more zasledovati cilja po zniZzanju Stevila podjemnih pogodb
oziroma stroskov podjemnih pogodb, predvsem ne na podrocju presejalnih programov in posebnih
programov. Vsekakor pa se predvideva zmanjSevanje obsega podjemnih pogodb, kjer bomo na trgu
dela dobili ustrezen kader in bo moZno redno dejavnost opraviti z lastnimi zaposlenimi.
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Tabela 5: Podjemne pogodbe in sejnine 2019

roriENEE Sspglﬂj;gij 2aPoulE 2V | BRUTOBRUTO
ZDRAV. STORITVE 2019
Projekt DORA 40 26 14 1.311.084,30
Projekt SVIT 3 3 0 63.768,37
izdelava drugih mnenj 26 26 0 3.481,07
radioterapevtske storitve 10 8 2 30.776,47
internisti¢ne storitve 1 0 1 21.844,34
kirurske storitve 5 0 5) 90.462,09
ginekoloske storitve 1 0 1 262,04
anestezioloSke storitve 8 0 8 111.514,10
citoloSke storitve 1 0 1 8.070,17
radioloske storitve 6 0 6 33.713,86
ZORA 19 3 16 86.585,82
TBI storitve 21 21 0 66.866,51
raziskovalni projekt P3-0321 0 1 2.199,53
raziskovalni projekt P3-0003 2 2 4.186,43
raziskovalni projekt IP-0302 2 2.637,34
raziskovalni projekt
HIGHCARE 2 0 2 1.240,86
SKUPAJ 148 87 61 1.838.693,33
zdravstvena admin. 2 0 2 16.577,67
generalni direktor 1 0 1 9.606,38
klicni center DORA 1 0 1 4.934,07
statisti¢na obdelava podatkov 1 0 1 4.896,47
SKUPAJ B 0 5 36.014,59
Sejnine 11 3 8 5.625,00 €

St. ljudi LASTNI

SKUPAJ | ZAPOSLENI | ZUNANJI BRUTO BRUTO
SKUPAJ VSE 164 90 74 1.880.332,93

Na podroc¢ju prevzemanja obveznosti za placilo stroskov zaradi opravljanja dela dijaka ali Studenta
na podlagi ustrezne napotnice pooblaséene organizacije za posredovanje dela v letu 2019
nacrtujemo pomoc zlasti pri izvajanju delovnih nalog na podroc¢ju zdravstvene nege, administracije,
spremstva bolnikov, kirurgije, pralnice, registra raka, vlozis¢a in drugje, glede na potrebe in
razpolozljiva sredstva, ki so planirana v visini 239.600 EUR, kar je 93.089 EUR manj od realizacije
2018.
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10.3. DEJAVNOSTI, ODDANE ZUNANJIM IZVAJALCEM

Zunanji izvajalci opravljajo za inStitut naslednje storitve:

Strosek Nacértovani Indeks Stevilo lastnih
Zap. . . storitev v letni stroski | P2019/R2018 | zaposlenih za
- Opis storitev . I
st. letu 2018 storitev opravljanje
(EUR) (EUR) storitev

Cis¢enje vseh prostorov ingtituta
(razen naslednjih prostorov:
zaprtega dela operacijskih
prostorov (E1 in D3), oddelka za
1. nuklearno medicino, oddelka za 961.933,89 | 1.030.000,00 107,1 11
brahiradioterapijo in zaprtega dela
intenzivnega oddelka E3, katerih
¢iscenje izvajamo z lastnimi kadri)

Vv v

in ¢is¢enje mobilnih enot DORA

2. Priprava hrane za bolnike 945.810,42 830.000,00 87,6 0
Transport (prevoz hrane za bolnike,

3. prevozi bf)lnlko_v med bolni$nicami 105.635,50 86.200,00 816 0
in prevozi pokojnikov)

4 Storitev tehni¢nega in fizicnega 0

) varovanja prostorov 239.794,96 265.000,00 110,5

Pranje bolniskega perila, delovne

5. obleke in posel?ne delo_vne opleke 8.555.14 8.750,00 102,3 12
za centralno pripravo citostatikov

6. Plinska sterilizacija 798,42 816,8 102,3 0

Wt v W

Stroski Cis¢enja prostorov OI in mobilnih enot DORE na terenu, ki ga izvajajo zunanji izvajalci,
bodo v letu 2019 viji zaradi dviga minimalne pla¢e. Stevilo lastnih zaposlenih (bolniskih streznic),
ki izvajajo storitev ¢iS¢enja v tabeli navedenih prostorov (zaprtega dela operacijskih prostorov El in
D3, oddelka za nuklearno medicino, oddelka za brahiradioterapijo in zaprtega dela intenzivnega
oddelka E3) je ocenjeno, saj zaposleni izvajajo tudi druge delovne naloge.

Za stroske priprave bolniSke prehrane ocenjujemo, da bodo zaradi uvedbe elektronskega narocanja
bolniSke prehrane in s tem racionalizacije naroCanja niZji. Za storitve transporta ocenjujemo, da
bodo zaradi spremenjenih pravil obracunavanja prevozov bolnikov nizji.

Ocenjujemo, da bodo stroski storitev tehni¢nega in fiziCnega varovanja visji zaradi rasti minimalne
place in povecanega obsega varovanja.

V okviru lastne dejavnosti izvajamo pranje in likanje bolniSkega perila in delovne obleke ter
sterilizacijo. Zunanji izvajalci 1zvajajo le ¢iS¢enje posebne delovne obleke za centralno sterilizacijo
in parno sterilizacijo. Ocenjujemo, da bodo stroski pranja delovne obleke za centralno pripravo
citostatikov in stroski plinske sterilizacije za 2% visji kot v letu 2018.

10.4. IZOBRAZEVANJE, SPECIALIZACIJE IN PRIPRAVNISTVA

V letu 2019 se bo na Onkoloskem institutu Ljubljana izobrazevalo 26 javnih usluzbencev na
podiplomskem Studiju in 10 javnih usluzbencev na dodiplomskem Studiju, 1 javni usluzbenec
opravlja Podiplomski drzavni izpit in 1 javni usluzbenki financiramo specializacijo iz klini¢ne
genetike. V letu 2019 bomo sklenili 31 pogodb o izobrazevanju, od tega 20 za doktorat, 3 za
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specializacijo (klini¢ni psiholog, klini¢ni farmacevt, laboratorijska genetika — molekularna
diagnostika) ter 8 za I in 11 bolonjsko stopnjo.

Decembra 2017 je bilo na Onkoloskem institutu Ljubljana zaposlenih 33 zdravnikov
specializantov, v decembru 2018 pa je bilo 40 zdravnikov specializantov, ki so imeli sklenjeno
delovno razmerje.

Na Onkoloskem institutu Ljubljana je bilo v marcu 2019 zaposlenih 45 zdravnikov specializantov
in sicer:

Oddelek Stevilo
Genetsko svetovanje

Oddelek za kirursko onkologijo

Oddelek za citopatologijo

Oddelek za patologijo

Sektor radioterapije

Sektor internisti¢ne onkologije

Oddelek za anestezijo in int.terap.operat.strok
Nevrologija

Nuklearna medicina

Radiologija

Skupaj

A =
o Ll Ll e P R U Rl

Predvidevamo, da se bo na Onkoloskem institutu Ljubljana v letu 2019 mesecno povprecno
usposabljalo 80 zdravnikov specializantov, od tega bo imelo 43 zdravnikov specializantov
sklenjeno delovno razmerje z Onkoloskim institutom Ljubljana in 37 zdravnikov specializantov bo
na usposabljanju brez sklenjenega delovnega razmerja. Na podlagi odlo¢b Zdravniske zbornice od
zacetka leta 2018 poteka zaposlovanje zdravnikov sekundarijev, ki sklepajo delovna razmerja za ¢as
izbirnega dela sekundariata v trajanju od 2 do 6 mesecev. Pri¢akujemo, da jih bomo v letu 2019
zaposlili 15.

Vsa usposabljanja zdravnikov specializantov in zdravnikov sekundarijev potekajo v skladu s
programi kroZenj, ki jih izdelajo na Zdravniski zbornici Slovenije.

V letu 2019 nacrtujemo zaposlitev 15 pripravnikov.
V letu 2019 bomo nadaljevali financiranje specializacije iz klini¢ne genetike v lastno breme.

Ostala izobraZevanja so prikazana pod tocko 6. Nacrt delovnega programa.

11. PLAN INVESTICIJ IN VZDRZEVALNIH DEL V LETU 2019

Plan investicij in vzdrzevalnih del v letu 2019 vkljuéuje: plan investicij v opremo in zgradbe ter
plan investicijsko vzdrzevalnih del.

11.1. PLAN INVESTICIJ

V letu 2019 nacrtujemo investicije V neopredmetena dolgoro¢na sredstva (programsko opremo in

racunalniske programe), zgradbe in opredmetena osnovna sredstva (medicinsko opremo in
nemedicinsko opremo) v skupni vrednosti 8.096.265,00 EUR.
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Tabela: Investicije glede na vire financiranja v letu 2019

Vrsta investicije Amortizacija Ra;;zl;gz:lm Donacije Skupaj
Programska oprema (licence in ra¢. programi) | 1.216.600,00 0,00 0,00 1.216.600,00
Zgradbe 1.239.000,00 0,00 0,00 1.239.000,00
Medicinska in laboratorijska oprema 4.685.665,00 65.000,00 145.000,00 | 4.895.665,00
Nemedicinska oprema 705.000,00 40.000,00 0,00 745.000,00
Skupaj 7.846.265,00 105.000,00 145.000,00 |  8.096.265,00

Bolj podrobna razdelitev je razvidna iz obrazca 4 »Naért investicijskih vlaganj 2019« (v prilogi)
in tabel v nadaljevanju.

V skupno vrednost investicij v obrazcu 4 niso vkljucene tiste investicije, ki smo jih ze vkljucili v
plan investicij v letu 2018 in so v postopku realizacije (to¢ka 11.1.1.).

Investicije, ki so bile potrjene v planih investicijskih vlaganj za leto 2017 in 2018 ter so v postopku
realizacije, bodo realizirane iz neporabljenih sredstev preteklih let.

11.1.1. Planirane investicije v opremo in zgradbe iz plana 2018 v postopku realizacije

Skupna ocenjena vrednost investicij v zgradbe in opremo, ki so bile vklju¢ene v plan 2018 in so Se
v postopku realizacije, je 4.043.491,59 EUR. Investicije so podrobno prikazane v tabelah
»Planirane investicije v zgradbe 2018 v postopku realizacije« in »Planirane investicije V opremo
2018 v postopku realizacije«.

Tabela: Planirane investicije v zgradbe 2018 v postopku realizacije

: S Ocenjena Stanje glede realizacije
Postavka v planu Vrsta investicijskih del vrednost z DDV investicije

PZ2016 | 00001 1 | Rekonstrukcija naprave za dekontaminacijo 40.300,00 V realizaciji.
PZ2016 | 00020 3 | Ureditev klime v HO sistema H4, H6 40.000,00 V realizaciji.
PZ2016 | 00030 4 | Priprava PZI projektov za T trakte (C1, C2, C3) 24.388,00 Pogodba v realizaciji.
PZ2016 | 30042 9 | Ureditev klime v SPA sistem D8 30.000,00 V realizaciji.
Preureditev prostorov za glavno pisarno — vlozis¢e in knjiznica L

PZ2016 | 51000 | 30 (izdelava projektov + izvedba) 50.000,00 V realizaciji.
PZz2017 | 00060 1 | Hladilni stolp 60.000,00 V realizaciji.
PZ2017 | 77777 | 25 | Pristopna kontrola na ve¢ lokacijah OI 100.000,00 V realizaciji.
p72017 | 77777 | 28 Nadgradp_]ji CNS.(C.entralno.nadzomega sistema), prikljucitev naprav 95.000,00 V realizacii.

na obstojece krmilnike, ureditev

Pz2017 | 77777 29 | Pozivni sistem za ambulante 100.000,00 V realizaciji.
Pz2017 | 77777 | 30 | Prenova stavbe B 1.del 550.000,00 V realizaciji.
PZ2018 | 32212 1 | Klima za prostor per os in iv terapija na oddelku E2 in E4 4.000,00 V realizaciji.
PZ2018 | 70000 4 | Adaptacija prostora lekarne “sprejem materiala" 12.000,00 V realizaciji.
Centralna priprava - prestavitev novih LAF komor iz novih v stare Investicija se izvede v

RZ2013" gl g Ciste prostore (namestitev demontaznih Cistih sten) S ve¢jem obsegu — plan 2019.
PZ2018 | 32000 9 | Ureditev prostorov na E1 za potrebe dnevnega kirurskega hospitala 100.000,00 V realizaciji.
Investicija se izvede v

PZ2018 | 30200 10 | Preureditev sob na C2- sprememba namembnosti prostora 45.000,00 | veéjem obsegu — plan 2019.
V realizaciji.
. . 8 Investicija se izvede v

p72018 | 30200 11 P;i?.;ﬁ?;f,ev ambulant oddelka za prehrano za zagotovitev zasebnosti 20.000,00 | vejem obsegu — plan 2019,
P V realizaciji.
PZ2018 | 42000 | 15 |Priprava prostoraza CT 0600 0] I e 2 e el
vedjem obsegu — plan 2019.

PZ2018 | 57000 | 20 | Zamenjava obstojece telefonije z IP telefonijo 300.000,00 V realizaciji.
PZ2018 | 57000 | 21 | Delna zamenjava in nadgradnja cevne poste 50.000,00 Investicija se izvede v
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Ocenjena Stanje glede realizacije
vrednost z DDV investicije
vegjem obsegu — plan 2019.

Postavka v planu Vrsta investicijskih del

Investicija se izvede za ve¢
oddelkov hkrati — plan 2019.

Predelava in nadgradnja obstojecih sistemov za alarmiranje na

PZ2018 | 57000 | 22 | 4jelkih: D-04, D-02, H-09, B-02

60.000,00

PZ2018 | 57000 | 24 | Pozarna sanacija dveh tehni¢nih prostorov na C-00 in na E-01 35.000,00 V realizaciji.

PZ2018 | 57000 | 25 [ Vgradnja protipoZarnih za$¢it zunanjih oken - stavba C 41.000,00 V realizaciji.

PZ2018 | 57000 | 26 | \gradnja protipoZarnih vrat in okna v pralnici 15.000,00 V realizaciji.

PZ2018 | 60000 | 27 | Sanacija klime v prostorih strojepisnic 1, 2, 3 in pisarni vodje 2.000,00 V realizaciji.
Skupaj investicije v zgradbe 1.896.688,00

Iz leta 2016 in 2017 so ostale nerealizirane: tri investicije v prostore in sedem investicij v opremo, Ki
so v postopku izvedbe in bodo realizirane v letu 2019. V kolikor smo za isto investicijo planirali
finanéna sredstva v ve¢ zaporednih planih prejs$njih let, smo jih v zgornji tabeli zdruzili v enotno
plansko postavko s skupno vrednostjo.

Zaradi zahtevnejSega nacrtovanja izvedbe dnevnega kirurSkega hospitala in nove telefonije bo
izvedba potekala v drugi polovici leta 2019. Izvedba priprave prostora za CT je odvisna od nabave
novega CT aparata, ki ga bo Onkoloskemu institutu Ljubljana kupilo Ministrstvo za zdravje v sklopu
skupnega javnega narocila za »Nabavo naprav za ra¢unalnisko tomografijo (CT) za ve¢ JZZ«. Zaradi
ugotovljenih potreb po ve¢jem obsegu del, kot je bilo planirano in gospodarnega pristopa k izvedbi,
smo rezervirali v planu za leto 2019 (razvidno iz tabele v toc¢ki 11.1.2.1 Nacrt investicijskih vlaganj v
zgradbe 2019) dodatna sredstva: za nadgradnjo cevne poste V Vvisini 40.000,00 EUR in za sistem za
beleZenje in nadzor temperature v hladilnikih in zamrzovalnikih v visini 50.000,00 EUR.

Tabela: Planirane investicije v opremo 2018 v postopku realizacije

Ocenjena Skupna Sredstva Sredstva Stanje
Kos/ | vrednost z S - v
Postavka v planu Oprema Kol DDV/EM vrednost z | amortizacije razisk. realizacije
P DDV ol projektov investicije
PO2017 | 32000 |29 | Gamma detektor - navigator s sondo 1 26.500,00 26.500,00 26.500,00 0.00 | Priprava JN
PO2017 | 32000 |3 | Kirurski inStrumenti za . 50.000,00 |  50.000,00 50.000,00 0.00 | IN v izvedbi
laparoskopske in druge operacije 1
Po2017 || azo11 (| RS REI EidadE 7.076,00|  7.076,00 7.076,00 0.00 | Narogeno
predaloma 1
V pripravi
. - (raziskava trga in
Po2017 || 25000 | A TIMENOUTGICRAAICIC 125.000,00 |  125.000,00 125.000,00 0.00 | priprava
recovery in EIT o
tehni¢nih
1 specifikacij)
P0O2017 | 35000 |41 | Hemodinamski monitor kot PICCO 1 20.000,00 20.000,00 20.000,00 0.00 | JN v izvedbi
P02017 || 350008 EEXBL sl NI TIORzE 20.000,00 |  20.000,00 20.000,00 0.00 | IN v izvedbi
optimizacijo v ¢asu anestezije 1
P02017 | 42000 |45 | RTC digitalni aparat za slikanje 1 | 461.160,00| 461.16000|  461.160,00 0,00 | Pogodbav
pljuc, skeleta in diaskopijo izvedbi
PO2017 | 42000 |46 | RTG mobilni aparat L 88.694,00 |  88.694,00 88.694,00 0.00 .chége?jit.’”
PO2017 | 77777 | 75| Xero 1 45.000,00 45.000,00 45.000,00 0.00 | V pripravi
PO2017 | 77777 |76 | LIS 51.840,00 |  51.840,00 51.840,00 0,00 | Pogodbav
PO2017 | | 77777 | ey AoiOuE IR 3384400 |  33.844,00 33.844,00 0.00 | V pripravi
zdrav. zapisov
Vozic¢ki za izvajanje zdravstvene . .
PO2017 | 77777 |79 nege z dostopom do e- podatkov 88.752,00 88.752,00 88.752,00 0.00 | V pripravi
PO2018 | 118000 | 5 | Digitalni PCR aparat 1 56.559,20 56.559,20 56.559,20 0,00 | Realizirano 2019
PO2018 | 220000 | 7 | Aktivna zra¢na blazina s ¢rpalko 5 3.000,00 15.000,00 15.000,00 0,00 | V pripravi
PO2018 | 302000 | 8 | Multiscan 1 5.801,00 5.801,00 5.801,00 0,00 | Naroc¢eno
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Kos/ v?gggées?az Skupna Sredstva Sredstva Stanje
Postavka v planu Oprema Kol DDV/EM vrednost z | amortizacije razisk. realizacije
p DDV Ol projektov investicije
PO2018 | 302000 | 9 | Naprava za denzitometrijo 1 100.000,00 | 100.000,00 75.000,00 25.000,00 | JN v pripravi
PO2018 | 320000 | 14 | Ultrazvocna sonda za Zilne pristope 1 7.000,00 7.000,00 7.000,00 0,00 |V pripravi
Priprava
P0O2018 | 320000 | 16 | Endoskopski stolp s komponentami 1 140.000,00 |  140.000,00 140.000,00 ol |l
specifikacij za
JN
PO2018 | 320110 | 17 | Orelna omara za kirurke 1 7.000,00 7.000,00 7.000,00 0,00 | V realizaciji
inStrumente
PO2018 | 320110 | 18 | PCA ¢rpalka 10 1.500,00 15.000,00 15.000,00 0,00 |V pripravi
P0O2018 | 350000 |23 | Videolaringoskop 1 25.000,00 25.000,00 25.000,00 0,00 | JN v izvedbi
PO2018 | 350000 |24 | Transportni respirator 1 32.000,00 32.000,00 32.000,00 0,00 | JN v izvedbi
PO2018 | 350000 |26 | Upogljivi bronhoskop 1 25.000,00 25.000,00 25.000,00 0,00 | JN v izvedbi
PO2018 | 421340 | 30 | Defibrilator 3 2.000,00 6.000,00 6.000,00 0,00 | V realizaciji
Priprava
PO2018 | 421340 | 32 | Mamografski aparat za mobilno 1 200.000,00 | 200.000,00|  200.000,00 Dl ieyerih
enoto specifikacij za
JN
. . Pogodba v
PO2018 | 440000 | 34 | Aparat za specialna barvanja 1 29.280,00 29.280,00 29.280,00 0,00 -
PO2018 | 440000 | 35 | A¥iomatski pokrivalecza IHK 1 36.567,77 |  36.567.77 36.567,77 0,00 | Pogodbav
histoloske preparate izvedbi
PO2018 | 440000 |36 | HParat 22 avtomatsko barvanje (K| - 4788326 | 47.883,26 47.883.26 0,00 | Realizirano 2019
Priprava
PO2018 | 440000 |37 | Tkivni procesor 1 65.000,00 |  65.000,00 65.000,00 pieg || St
specifikacij za
JN
Aparat za barvanje citoloskih
P0O2018 | 450000 | 39 | preparatov po Giemsi in may- 1 29.991,08 29.991,08 29.991,08 0,00 | Realizirano 2019
Grunwald Giemsi
Crpalka za prepreéevanje vedjih
PO2018 | 700000 | 40 | volumnov teko¢in iz infuzijskih 1 10.022,18 10.022,18 10.022,18 0,00 | Realizirano 2019
vsebnikov
P0O2018 | 777777 |50 | LIS strojna oprema 275.833,10 | 275.833,10 275.833,10 0,00 |V pripravi
Skupaj investicije v opremo 2.146.803,59 2.121.803,59 | 25.000,00

Za investicije v opremo, ki so v izvedbi, smo upostevali pri ocenjeni vrednosti pogodbeno nabavno
vrednost. V kolikor smo za isto investicijo planirali finan¢na sredstva v ve¢ zaporednih planih
prej$njih let, smo jih v planu 2019 zdruzili v enotno plansko postavko s skupno vrednostjo.
Investicije, ki smo jih delno realizirali v letu 2018, smo prenesli v plan 2019 le preostanek
neporabljenih sredstev.

Po poskusni uvedbi digitalnih diktafonov za diktiranje zdravstvenih zapisov v specialisti¢nih
ambulantah in vozi¢kov za izvajanje zdravstvene nege z dostopom do e-podatkov v kirurSkem
sektorju bomo v letu 2019 opremili tudi druge organizacijske enote, zato smo predvideli dodatna
sredstva v skupni viSini 199.248,00 EUR (razvidno iz tabele v tocki 11.1.2.2. Nacrt investicijskih
vlaganj v opremo 2019).

11.1.2. Nacért investicijskih vlaganj v zgradbe in opremo (nove investicije v FN 2019)

Plan novih investicij je bil pripravljen na podlagi internih »Navodil za planiranje investicijskih
vlaganj in organizacijskih ukrepov za u¢inkovito porabo amortizacijskih sredstev«. Konec leta 2018
smo od posameznih organizacijskih enot prejeli potrebe po novih investicijah v opremo in
investicijsko vzdrZevalnih delih. Prejeli smo bistveno ve¢ potreb, kot je razpoloZljivih sredstev. Na
sestankih z vodji organizacijskih enot so bile narejene prioritete posameznih potreb po investicijah
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in sprejete odlocitve glede vkljucitve le teh v skupni plan investicij v zgradbe in v opremo za leto

2019.

Nove investicije, Ki so vkljucene v plan investicij v letu 2019, znasajo skupaj 8.096.265,00 EUR in
so podrobneje navedene v tabelah pod tocko 11.1.2.1.in 11.1.2.2.

11.1.2.1. Nacrt investicijskih vlaganj v zgradbe 2019

V letu 2018 naértujemo investicije v zgradbe v skupni visini 1.239.000,00 EUR. Investicije so
prikazane v tabeli v nadaljevanju.

Tabela: Planirane nove investicije v zgradbe v letu 2019

Postavka v planu Vrsta investicijskih del vredoﬁggtjingDV
P72019 20 000 1 g:ggﬂr;;ggr;z:/; -S tF‘Jar;:)s.tavnev novih LAF komor iz novih v stare Ciste prostore (namestitev 7.000,00
PZ2019 70 000 2 | Priprava prostorov za dva robota. 11.000,00
PZ2019 30 200 3 | Preureditev sob na C2- sprememba namembnosti prostora. 15.000,00
PZ2019 30 200 4 | Preureditev ambulant oddelka za prehrano za zagotovitev zasebnosti pacientov. 15.000,00
p72019 57 000 5 al_ségr'n Bz_% ;e:lezen]e in nadzor temperature v hladilnikih in zamrzovalnikih na oddelkih: D-04, D-02, 50.000,00
PZ2019 77777 6 | Nadgradnja sistema cevne poste za posiljanje krvi in drugega bioloskega materiala v laboratorij. 40.000,00
PZ2019 42 000 7 | Priprava prostora za CT. 30.000,00
p72019 13000 8 izﬁzsits;argrkf;r.lova prostorov v B1 desno: vzpostavitev delovnih mest za potrebe Siritve dejavnosti 36.000,00
PZ2019 31210 9 | Povecanje planimice na BRT. 13.000,00
PZ2019 31000 | 10 | Obnova bunkerja za aparat 7- GOI dela. 360.000,00
PZ2019 31000 | 11 | Ambulanta TRT. 10.000,00
PZ2019 31000 12 | Ureditev klimatskih razmer v vrisovalnici- TRT nadzidek. 5.000,00 €
PZ2019 70000 | 13 | Dograditev klimatskega sistema v prostoru sprejema lekarne. 7.000,00
P72019 77777 14 ;)i;)tt:rlg/: ;r} i\;tgr;i(iijrge; ;lvkz};nlg?’;/;};rlgﬁglggzstg}gfv za pripravo komprimiranega zraka in novega susilnega 130.000,00
PZ2019 00040 | 15 | Sanacija fasade stavbe D. 120.000,00
PZ2019 00030 | 16 | Izvedba preureditve T traktov. 200.000,00
PZ2019 31000 | 17 | Izvedba izgradnje bunkerja TRT. 100.000,00
PZ2018 77777 | 18 | Projektiranje, nadzor, koordinator za varnost pri delu. 50.000,00
PZ2018 77777 | 19 | Nepredvidene nujne investicije v zgradbe. 40.000,00

Skupaj investicije v zgradbe 1.239.000,00

Obrazlozitev vecjih planiranih vlaganj v zgradbe

Obnova bunkerja za aparat 7 (poz. PZ2019 31000 10): V okviru zamenjave obsevalnih aparatov na
Oddelku za teleradioterapijo je potrebno preurediti prostor za umestitev novega aparata s
pripadajo€imi prostori, t.j. komandni in tehni¢ni prostor. Preureditev obsega vecji del izvedbe
strojnih in elektri¢nih insStalacij s pripadajoco opremo kot tudi izvedbo gradbeno obrtniskih del.

Dobava in vgradnja dveh novih kompresorjev za pripravo komprimiranega zraka in novega
suSilnega sistema s filtracijo za kompresorsko postajo (poz. PZ2019 77777 14): na podrocju
medicinskih plinov za bolnice se spreminja zakonodaja z namenom zagotoviti visjo kakovost zraka
za oskrbo bolnikov. Obstoje¢a kompresorska postaja ne zados¢a zahtevam, ki izhajajo iz predmetne

zakonodaje.
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Sanacija fasade stavbe D (poz. PZ2019 00040 15): obstojeca fasada stavbe D je dotrajana. Betonski
prefabricirani elementi stavbe so mocno poskodovani. Vidna je korozija armature. Obstojeca okna
ne tesnijo in jih zaradi starosti ni mozno ve¢ vzdrzevati.

Preureditev prostorov T-traktov stavbe C (poz. PZ2019 00030 16): T-trakti v prvem, drugem in
tretjem nadstropju stavbe C so dotrajani in nujno potrebni prenove. Predmetni deli stavbe ve¢ deset
let niso bili prenovljeni. V okviru prenove bo med drugim izboljSana pozarna varnost, obnovljene
bodo dotrajane strojne in elektri¢ne instalacije s pripadajoco opremo. Novi prostori bodo nudili
boljse pogoje za delo. Prietek prenove predmetne stavbe je predviden v zadnjem Cetrtletju leta
2019 in se bo nadaljevala predvidoma skozi celotno leto 2020.

Izgradnja dodatnega bunkerja za umestitev novega obsevalnega aparata (poz. PZ2019 31000 17): z
namenom skrajSevanja ¢akalnih dob je bil v sanacijskem programu sprejet ukrep izgradnje novega
dodatnega obsevalnega prostora. Z investicijo bo potrebno preurediti obstojeci prostor s
simulatorjem §t. 1 v bunker za nizkoenergijski obsevalni aparat. Pricetek prenove prostorov je
predviden v zadnjem cCetrtletju leta 2019. Prenova prostorov bo zaradi obsega in zahtevnosti del
dokoncana predvidoma do konca leta 2020.

11.1.2.2. Nacrt investicijskih vlaganj v opremo 2019

V letu 2019 nacrtujemo investicije v medicinsko in nemedicinsko opremo ter programsko opremo v
skupni vi$ini 6.857.264,87 EUR. Investicije so prikazane v tabeli v nadaljevanju.

Pri investicijah, Kjer je planirano, da se financirajo iz raziskovalnih sredstev, je potrebno na podlagi
priporo¢il ARRS zagotoviti, da se le te v letu nabave financirajo iz raziskovalnih sredstev le v
znesku letne amortizacije te opreme (odvisno od letne stopnje amortizacije za posamezno opremo),
ostalo iz amortizacijskih sredstev. V naslednjih letih se porabljena amortizacija za posamezno
opremo povrne iz raziskovalnih sredstev (vsako leto v visini letne stopnje amortizacije opreme).

Tabela: Planirane nove investicije v opremo v letu 2019

Ocenjena Skupna Sredstva Sredstva
EM ocenjena - : - Sredstva
Postavka v planu Oprema vrednost z amortizacije | raziskovalnih -
Kos/Kpl vrednost z X donacij
DDV/EM DDV ol projektov
P0O2019 | 117000 | 1 | Laminalna vertikalna komora 1 15.000,00 15.000,00 0,00 15.000,00 0,00
PO2019 | 117000 | 2 i;‘?gﬁ;za T Al e 1 25.000,00|  25.000,00 000|  25.000,00 0,00
P0O2019 | 118000 | 3 | Izolator nukleinskih kislin 1 40.000,00 40.000,00 40.000,00 0,00 0,00
PO2019 | 270000 | 4 | Posteljni transporter 1 20.000,00 20.000,00 20.000,00 0,00 0,00
PO2019 | 310600 | 5 Eg‘égradma wasevElliE s e 1 36.600,00|  36.600,00 36.600,00 0,00 0,00
Ultrazvok za preverjanje
PO2019 | 310600 6 | polnosti mehurja pred 1 9.500,00 9.500,000 9.500,00 0,00 0,00
obsevanjem
P0O2019 | 310600 | 7 | Obsevalni aparat AP7 1 2.879.016,87 | 2.879.016,87 | 2.879.016,87 0,00 0,00
P0O2019 | 312100 | 8 | Videolinija za cistoskop 1 27.000,00 27.000,00 27.000,00 0,00 0,00
PO2019 | 310610 | 9 ';'??A?rad”ja e (T SR A 1 12.00000|  12.00000|  12.000,00 0,00 0,00
PO2019 | 310620 | 10 | Nadgradnja TBI sistema 1 14.500,00 14.500,00 14.500,00 0,00 0,00
P02019 | 320000 | 11 | Crpalkaza epiduralno/ 8 1.300,00| 10.400,00|  10.400,00 0,00 0,00
intravensko analgezijo
PO2019 | 320000 | 12 | Grelec za tekodine na 3 6.000,00 18.000,00 18.000,00 0,00 0,00
prevoznem stojalu
P0O2019 | 320000 | 13 | Laparoskopska UZ sonda 1 35.000,00 35.000,00 35.000,00 0,00 0,00
P0O2019 | 320000 | 14 | Aparat CUSA 1 66.000,00 66.000,00 66.000,00 0,00 0,00
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Skupna

QOcenjena : Sredstva Sredstva
Postavka v planu Oprema =50 vrednost z ocenjena amortizacije | raziskovalnih Sredstyg
Kos/Kpl vrednost z - donacij
DDV/EM Ol projektov
DDV
PO2019 | 320000 | 15 | Dodatna enota energije za 1 10.000,00|  10.000,00 10.000,00 0,00 0,00
harmoniéni skalpel
PO2019 | 340000 | 16 | Laparoskopski instrumenti 1 15.000,00 |  15.000,00 15.000,00 0,00 0,00
PO2019 | 340000 | 17 | Dodaten ekran za laparoskopski 1 18.000,00|  18.000,00 18.000,00 0,00 0,00
stolp z vozickom
Brezziéna UZ sonda za
PO2019 | 350000 | 18 | obposteljni UZ (abdominalna, 2 2.000,00 4.000,00 4.000,00 0,00 0,00
zilna)
PO2019 | 350000 | 19 |Parat2amerjenje moZganske 2 8.000,00 16.000,00 16.000,00 0,00 0,00
oksimetrije
PO2019 | 350000 | 20 | Transportni dihalni aparat za 1 35.000,00|  35.000,00 35.000,00 0,00 0,00
uporabo na MR
Zilni UZ aparat za uvajanje
PO2019 | 350000 | 21 | PICC Katetrov intravenskih 1 25.000,00|  25.000,00 25.000,00 0,00 0,00
portov
Dihalni aparat za predihavanje
PO2019 | 350000 | 22 | kriti¢no bolnik na intenzivnem 1 45.000,00|  45.000,00|  45.000,00 0,00 0,00
oddelku
PO2019 | 420000 | 23 | Diagnosticni monitor 10 MP 2 2 24.000,00 48.000,00 48.000,00 0,00 0,00
delovno postajo
PO2019 | 440000 | 24 |AVtomatski pokrivalec za IHK 1 40.000,00|  40.000,00|  40.000,00 0,00 0,00
histoloske preparate
PO2019 | 440000 | 25 ﬁ"E’arat S e lharvanje 1 40.000,00|  40.000,00|  40.000,00 0,00 0,00
PO2019 | 440000 | 26 | Imunohistokemiéni barvalec 2 50.000,00 | 100.000,00 |  100.000,00 0,00 0,00
P0O2019 | 450000 | 27 | Mikroskop za presejevalca 1 11.500,00 11.500,00 11.500,00 0,00 0,00
PO2019 | 450000 | 28 |7AParatza barvanje citoloskih 1 38.000,00| 38.00000|  38.000,00 0,00 0,00
preparatov
PO2019 | 450000 | 29 | Pretoéni citometer 1 453.000,00 | 453.000,00 |  453.000,00 0,00 0,00
PO2019 | 460000 | 30 |“Analizator za dolocanje 1 1250000 1250000|  12.500,00 0,00 0,00
trombocitne funkcije
Analizator za dolo¢anje hitrosti
PO2019 | 460000 | 31 | i @O T ey 1 14.000,00 |  14.000,00 14.000,00 0,00 0,00
PO2019 | 777777 | 32 | Racunalniska oprema 150.000,00 | 150.000,00 |  120.000,00 30.000,00 0,00
PO2019 | 777777 | 33 | Strezniska oprema 100.000,00 [ 100.000,00 |  100.000,00 0,00 0,00
PO2019 | 777777 | 34 | Racunalniki za RT 30.000,00 |  30.000,00 30.000,00 0,00 0,00
PO2019 | 777777 | 35 | Tablicni racunalniki 50.000,00 |  50.000,00 50.000,00 0,00 0,00
PO2019 | 777777 | 36 | Mrezna oprema 100.000,00 [ 100.000,00 |  100.000,00 0,00 0,00
P0O2019 | 777777 | 37 | Zdravstveni informacijski sistem 300.000,00 300.000,00 | 300.000,000 0,00 0,00
P0O2019 | 210000 | 38 g s o bl 120.000,00 | 120.000,00 |  120.000,00 0,00 0,00
PO2019 | 133000 | 39 ;rggr/ims"a el el 300.000,00 | 300.000,00|  300.000,00 0,00 0,00
PO2019 | 134000 | 40 Eggzms"a BRI (AR 200.000,00 [ 200.000,00 |  200.000,00 0,00 0,00
PO2019 | 130000 | 41 | Programska oprema RR 120.000,00 120.000,00 120.000,00 0,00 0,00
PO2019 | 541000 | 42 | Frogramska podpora za odracun 50.000,00 |  50.000,00 50.000,00 0,00 0,00
zdr. storitev
PO2019 | 777777 | 43 ngframs"a ez 22 e 40.000,00|  40.000,00|  40.000,00 0,00 0,00
po2019 [Me7znrr | 4a [2igitini dikiafani za gl eS 90.000,00|  90.000,00|  90.000,00 0,00 0,00
zdrav. zapisov
pozot9)l z7zzrr | 45 |([Frogramska gREREEEEEE 50.000,00| 50.000,00|  50.000,00 0,00 0,00
zdrav. zapisov
Vozic¢ki za izvajanje
PO2019 | 777777 | 46 | zdravstvene nege z dostopom do 100.248,00 | 109.248,00 | 109.248,00 0,00 0,00
e- podatkov
PO2019 | 777777 | a7 | Drobnamedicinskain 235.000,00 |  235.000,00 70.000,00 20.000,00 | 145.000,00
laboratorijska oprema
P0O2019 | 777777 | 48 E;ggt‘jo"em‘*d'c'”s"a RRIEDS I 17500000 | 17500000 | 165.00000|  10.000,00 0,00
P0O2019 | 777777 | 49 | Drobni inventar 200.000,00 | 200.000,00 | 200.000,00 0,00 0,00
P0O2019 | 777777 | 99 | Nepredvidene nujne nabave 305.000,00 | 305.000,00 |  300.000,00 5.000,00 0,00
Skupaj investicije v opremo 6.857.264,87 | 6.607.264,87 | 105.000,00 | 145.000,00
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Obrazlozitev veéjih planiranih vlaganj v opremo

Laminalna vertikalna komora (poz. PO2019 11700 1) in stojalo za misi (PO2019 117000 2):
zamenjava obstojeCe iztroSene opreme je nujna, da bi lahko zagotovili nemoteno izvajanje
raziskovalne dejavnosti. Oprema bo financirana iz sredstev raziskovalnih projektov.

Izolator nukleinskih kislin (PO2019 118000 3): z nakupom aparata bo omogocena avtomatizacija
izolacije nukleinskih kislin, saj se Stevilo preiskav povecuje.

Posteljni transporter (PO2019 27000 4): z nakupom trasporterja za prevoze bolniskih postelj med
oddelki in v posteljno postajo na ¢iscenje in dezinfekcijo bomo delno razbremenili zaposlene v
Centralni oskrbovalni enoti.

Nadgradnja obsevalne aparature AP3 (PO2019 310600 5): z nadgradnjo bo zagotovljena vecja
varnost in pretok bolnikov med obsevalnima aparatoma 3 in 4.

Obsevalni aparat (poz. PO2019 310600 7): novi obsevalni aparat bo nadomestil obstoje¢i mehansko
dotrajan in tehnolosko zastarel aparat Elekta Synergy Platform, ki je v uporabi od leta 2007. Nov
aparat bo povecal dostopnost bolnikov do najsodobnejsih tehnik zdravljenja raka z obsevanjem in
povecal kakovost zdravljenja. Izvedba obsevanj na novem aparatu bo hitrejSa, bolniki bodo z
novimi tehnikami obsevanja prejeli manjSe Stevilo obsevalnih odmerkov.

Videolinija za cistoskop (poz. PO2019 312100 8): obstojeca videolinija je dotrajana in potrebna so
pogosta popravila.

Laparoskopska UZ sonda (poz. PO2019 320000 13): sondo potrebujemo pri laparoskopskih
operacijah jetrnih zasevkov.

Aparat CUSA — Cavitron Ultrasonic Surgical System Aspirator (poz. PO2019 320000 14): obstojeci
aparat je dotrajan in servis ni ve¢ zagotovljen. Aparat je nujno potreben pri operacijah jeter.

Transportni dihalni aparat za uporabo na MR (poz. PO2019 350000 20): obstoje¢i aparat je dotrajan
in servis ni ve¢ zagotovljen.

Zilni UZ aparat za uvajanje PICC katetrov intravenskih portov (poz. PO 350000 21): UZ za
uvajanje katetrov nimamo, izposoja od drugih oddelkov.

Dihalni aparat za predihavanje kriticno bolnih na intenzivnem oddelku (poz. PO2019 350000 22):
aparat je nujno potreben za delo z bolniki v intenzivni terapiji.

Diagnosti¢ni monitor 10 MP z delovno postajo za od¢itavanje (poz. PO2019 420000 23): zaradi
vecjega obsega dela potrebujemo dodatne delovne postaje.

Avtomatski pokrivalec za IHK histoloske preparate (poz. PO2018 440000 24): zov aparat bo
nadomestil obstojec¢i dotrajan pokrivalec star 9 let.

Aparat za avtomatsko barvanje HE (poz. PO2018 440000 25): zaradi poveCanega obsega dela
potrebujemo nov aparat, ki je kljuénega pomena za izvajanje patoloske diagnostike.

Imunohistokemicni barvalec (PO2018 440000 26): obstojeca barvalca sta stara 14 in 19 let. Nova
aparata bosta omogocala boljSo avtomatizacijo dela in uporabo manj skodljivih kemikalij.
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Aparat za barvanje citoloskih preparatov (poz. PO2019 450000 28): aparat za barvanje je
pogostoma v okvari in zaradi tega povzro¢a motnje procesa dela.

Preto¢ni citometer (poz. PO2019 450000 28): zaradi povecCanega obsega dela v laboratoriju za
preto¢no citometrijo v zadnjih petih letih sta oba preto¢na citometra BD FACS Canto Il in BD
FACSCanto 10 izkoris¢ena 100%. V letu 2018 smo za veéino vzorcev presli na 8- do 14-barvno
pretocno - citometricne meritve, ki jih lahko izvajamo le na enem aparatu. V primeru okvare aparata
nimamo ve¢ nadomestnega aparata, prav tako aparata, kjer bi vzorce v primeru okvare lahko
izmerili, v Ljubljani ni. Ker izvajamo nujne preiskave (diagnostika levkemij in limfomov,
minimalna razidualna bolezen pri otrocih z levkemijami) je nakup novega preto¢nega citometra
nujen. Nov pretocni citometer bo zamenjal Partekov pretocni citometer za DNK meritve, ki se je v
leto$njem letu dokon¢no pokvaril, se ga ne da popraviti in je v postopku za odpis. DNK meritve
bomo izvajali na 6-barvnem FacsCanto II pretocnem citometru, ki ga zaradi kompleksnosti preiskav
za imunofenotipske analize ne moremo vec uporabljati.

Planiramo nakup medicinske, laboratorijske, nemedicinske opreme manjsih vrednosti (poz.
PO2019 777777 47 in 48), ki jo bo potrebno kupiti iz naslova zamenjave dotrajane in tehnolosko
zastarele opreme in povecanja potreb zaradi povecanega obsega dela. Za te namene smo planirali
finan¢na sredstva v skupni visini 410.000,00 EUR in sicer: iz amortizacije 235.000,00 EUR, iz
raziskovalnih projektov 30.000,00 EUR in iz donacij 145.000,00 EUR.

Za nujne nepredvidene nabave (PO2018 777777 99) medicinske, nemedicinske in programske
opreme smo rezervirali 300.000,00 EUR iz amortizacijskih sredstev in 5.000,00 EUR iz sredstev
raziskovalnih projektov.

Za drobni inventar smo rezervirali sredstva v skupni visini 210.000,00 EUR in sicer 200.000,00
EUR iz amortizacijskih sredstev.

11.1.2.3. Nacrt investicijskih vlaganj v informacijsko tehnologijo 2019

Izdatki za informacijsko tehnologijo so prikazani v Obrazcu 7: Nadrt IT 2019, ki je priloga
Finan¢nega nacrta.

Ocenjujemo, da bodo izdatki za IT v letu 2019 znasali skupaj 3.050.100,00 EUR, in sicer za tekoce
vzdrZzevanje 1.212.500,00 EUR, za investicije v informacijsko tehnologijo 1.817.000,00 EUR in za
najem komunikacijske opreme 20.000,00 EUR.

Investicije v informacijsko tehnologijo so prikazane tudi v tabelah: Planirane investicije v opremo

2018 v postopku realizacije (v tocki 11.1.1.) in Planirane nove investicije v opremo v letu 2019 (v
tocki 11.1.2.2.).

Obrazlozitev vecjih planiranih vlaganj v informacijsko tehnologijo:

V letu 2019 bom nadaljevali s prehodom na novo platformo bolniSni¢nega informacijskega sistema.
Pri prehodu pa dodajamo tudi klini¢no vsebino, ki je do sedaj ni bilo v BIS-u, ob tem pa se
sre¢ujemo z dolo¢eno mero izzivov.

Po uvajalnem obdobju digitalnih diktafonov smo se odlocili, da vse obstojece diktafone zamenjamo
z digitalnimi, s tem bomo tudi optimizirali obstojeci proces. V tem letu smo zakljucili prenovo
laboratorijskega sistema za Oddelek molekularne diagnostike in tudi tehni¢no prenovili
racunalnisko strojno opremo.
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V okviru registrov DORA in ZORA bomo nadaljevali s prehodom na OpenEHR platformo.
Platformo gradimo kot modularno zasnovo, ki bo kos tudi izzivom v prihodnosti. V Registru raka
smo dokoncali register melanom in v tem letu naértujemo dokoncati tudi register plju¢nega raka. V
nacrtih so tudi dodelave poslovno informacijskega sistema.

Pri strojni opremi nacrtujemo nadgradnje obstojeCe opreme in povecanje kapacitet trenutnih
zmogljivosti z namenom zagotavljanja ustrezne odzivnosti vseh sistemov, kakor tudi zamenjavo
dotrajane mrezne opreme.

11.1.2.4. Vrednostno vecje investicije v opremo in zgradbe

Za vrednostno vecje investicije, ki bodo realizirane v ve¢ zaporednih fazah, za celotno investicijo pa
bo javno narocilo izvedeno v prvem letu, bo potrebno planirati in zagotoviti finanéna sredstva v vec¢

zaporednih letih. Te investicije so prikazane v tabeli v nadaljevanju.

Tabela: Vrednostno vecje investicije - predvidena poraba finan¢nih sredstev po letih

. Sredstva Sredstva Sredstva
Postavka v planu 2018 Oprema EMI Sku;:i):\e/lecs);ec?_J:nZaSIrDe\c/lnost amortizacije amortizacije | amortizacije
P ) 2019 2020 2021
P0O2017 | 350000 | 40 | Centralni monitoring 1 600.000,00 125.000,00 275.000,00 200.000,00
PZ2019 | 000300 | 16 | Preureditev T- 1 1.500.000,00 200.000,00 |  1.300.000,00 0,00
traktov, stavba C
Izgradnja bunkerja
PZ2019 | 310000 | 17 | za obsevalni aparat 1 1.000.000,00 100.000,00 900.000,00 0,00
TRT
PZ2017 | 777777 | 30 | Prenova stavbe B 1 1.550.000,00 550.000,00 500.000,00 500.000,00
Skupaj investicije v opremo 4.750.000,00 975.000,00 | 2.975.000,00 800.000,00

Za investicijo v centralni monitoring (v prvi fazi za intenzivno terapijo, operacijske sobe,
prebujevalnico in v drugi fazi za kirurSka oddelka E2 in E4 ter bodoc¢i dnevni hospital E1) poteka
faza raziskave trga in priprave tehni¢nih specifikacij.

Za investicijo v preureditev T- traktov v stavbi C poteka izdelava projektov za izvedbo del.
Projektna naloga je bila ze usklajena z vodji organizacijskih enot, ki so locirane oz. bodo locirane v
teh prostorih.

Za investicijo v prenovo stavbe B poteka priprava projektne naloge glede na razporeditev
posameznih organizacijskih enot po etazah.

11.2. PLAN VZDRZEVALNIH DEL

Obrazec 5 »Nacrt vzdrzevalnih del 2019« je v prilogi finanénega nacrta.

V letu 2019 naértujemo izvedbo investicijsko vzdrzevalnih del v skupni vrednosti 5.783.409,00
EUR. Posamezna vzdrZevalna dela so prikazana v tabelah planiranih investicijsko vzdrzevalnih del
v letu 2019 in planov letnih servisov in vzdrzevanja opreme 2019.

11.2.1. Nadrt investicijsko vzdrZevalnih del
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V letu 2019 nacrtujemo izvedbo investicijsko vzdrzevalnih del v visini 625.358,06 EUR.

Tabela: Planirana investicijsko vzdrzevalna dela v letu 2019

Postavka v planu Vrsta del vredor::g:tjgnSDV
PV2019 | 31000 1 Razsiritev posvetovalnice TRT in prestavitev cevne poSte na BRT 5.000,00
PV2019 | 42000 2 Preureditev prostora za PACS podporo PO 021 6.000,00
PV2019 | 33000 3 MANJSA PRENOVA ZDRAVNISKIH DELOVNIH SOB C1 (2 mizi, instalacije) 2.000,00
PV2019 | 00030 4 Preureditev prostora WC obiskovalci v prostor za ¢istilke 5.000,00 €
PV2019 | 00 030 5] Preureditev prostora na C1 desno 2.000,00 €
PV2019 | 33221 6 Posodobitev sistema za opozarjanje medicinskih sester po potrebah pacientov 2.000,00 €

Prilagoditev prostora v kopalnici za bolnike na c1 levo
PVv2019 | 00 030 7 prostor se prilagodi za €istilni servis shranjevanje in ostalo 1.000,00 €
umivalnik se prilagodi za to¢enje vode v vedra
PV2019 | 30043 8 Prenova obnove prostora odmora osebja v amb.kt ¢ pritli¢je -z vso potrebno opremo 1.000,00 €
PV2019 | 32000 Domofon ob vhodu v OP blok 9.000,00 €
Vs | 13000 | 10 | e ettt 1 P s 25000¢
PV2019 | 31210 11 | Avtomatski odzivnki za 015879789 100,00 €
MEHANIZEM ZA AVTOMATICNO ODPIRANJE OKNA NA SPREJEMU VZORCEYV in
PV2019 | 45000 12 PLEKSI STEKLO ZA MED SPREJEMNIM MESTOM ZA VZORCE IN 4.200,00 €
ADMINISTRATORKO(zaklju¢ek prenove laboratorija na sprejemu materiala iz leta 2018)
PV2019 | 45000 13 PREUREDITEV KABINETA VODJE ODDELKA (D02 33) 3.500,00 €
PREDELAVA SOBE ZA PRESEJALCE ZARADI POTREB DRZAVNEGA PROGRAMA ZORA-
PV2019 | 45000 14 | predelava bo potrebna le, ¢e bo zaradi reorganizacije citoloskih laboratorijev, ki sodelujejo v 4.550,00 €
programu prislo do pomanjkanja presejalcev brisov materniénega vratu
PV2019 | 44000 15 | Preureditev prostora dosedanjega skladiséa kemikalij na Oddelku, hodnik D2 4.000,00 €
PV2019 | 13000 16 | Zamenjava sobe s programom DORA - prilagoditev opreme 1.000,00 €
PV2019 | 31061 17 | Kalibracija ionizacijske celice na brahiterapiji 2.500,00 €
PV2019 | 42000 18 Harmonika vrata 5.000,00 €
PV2019 | 26 000 19 sz\?er?i?\lf ?_an Sotrajanega dampa spusenega stropa v necistem delu z armstrong stropom in zamenjava 5.500,00 €
PV2019 | 26 000 20 | Dvokrilna vrata na hodniku od pralnice proti TRT 6.000,00 €
PV2019 | 33241 21 | PREUREDITEV ZDRAVNISKE DELOVNE SOBE (MAMARNI IN UROLOSKI TIM) 4.000,00 €
PV2019 33241 22 PREUREDITEV ZDRAVNISKE SOBE D1 4.000,00 €
PV2019 | 60 000 23 | Domofon, zvonec in stikalo za odpiranje vrat v prostore administracije 1.000,00 €
PV2019 | 77777 24 | Zasteklitev vratarnice v stavbi D 2.500,00
PV2019 | 00 060 25 | Zamenjava poroznih cevi v tlaku na hodniku pritli¢ja prizidka TRT 7.000,00
P\/2019 77 777 26 Dobayvavin vgradnja dvizne plos¢adi v strojnici D, E, vkljuéno s predelavo obstojecega kovinskega 4.000,00
stopniSca
PV2019 | 77777 27 | Dobava in vgradnja montazne ograje 3.000,00
PV2019 | 77777 28 | Dobava in montaza ograje v strojnici H 1.000,00
PV2019 | 77777 29 | Izvedba vodovodnega prikljucka v strojnici H 1.000,00
PV2019 | 77777 30 | Vgradnja avtomati¢nih zapornic za posamezna parkirisca 7.650,00
PV2019 | 77777 31 | Zamenjava cevovoda za paro v izpusnem kanalu klimatov 10.000,00
PV2019 | 77777 32 | Predelava razdelilca vodovoda v TRT 2.000,00
PV2019 | 77777 33 | Popravila in preventivni pregledi medicinskih naprav skladno z zahtevami AACI 170.000,00
PV2019 | 77777 34 | Popravila in preventivni pregledi medicinskih naprav skladno z zahtevami AACI 80.000,00
PV2019 | 02500 35 | Dobava in vgradnja protivlomnih vrat - Na Peci 24 5.000,00
PV2019 | 02500 36 | Investicijsko vzdrzevalna dela na objektu Na peci 24 15.000,00
PV2019 | 77777 37 | Sanacija streh stavb v upravljanju OI na Zivinozdravski ulici 30.000,00
PV2019 | 77777 38 | Pregled oken na stavbah B, C, D, E, H, TRT 10.000,00
PV2019 | 77777 39 | Ureditev odvodnjavanja TRT 5.000,00
PV2019 | 77777 40 | Lokalna sanacija zamakanja fasade in strehe stavbe D, E, H, TRT 5.000,00
PV2019 17777 41 Preventivni pregledi in ¢is¢enje kanalizacije stavb B, C, D, E, H, TRT 10.000,00
PV2019 | 77777 42 | lzvajanje energetskega upravljanja 5.000,00
pV2019 | 77 777 43 Eﬁ:'(_j_l_l)a o0 brezhibnem delovanju vgrajenih sistemov aktivne pozarne zas¢ite (gasilni sistem na 3.000,00
PV2019 | 77777 44 | Pregled delovne opreme 3.000,00
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Postavka v planu Vrsta del vr edorﬁc?:tjsngDv
PV2019 | 77777 45 | Pregled gasilnih aparatov in hidrantov 3.000,00
PV2019 | 77777 46 | Nepredvidena nujna vzdrzevalna dela 15.050,00
PV2019 | 77777 47 | Ostala manjSa vzdrzevalna dela in popravila 147.308,06

Skupaj investicijsko vzdrZevalna dela 625.358,06

Zgornja tabela prikazuje plan vzdrzevalnih del po posameznih stroSkovnih mestih oz. sluzbah, s
katerimi bomo zagotovili ustrezne delovne oz. bivalne pogoje v prostorih, kjer se zadrzujejo nasi
pacienti in zaposleni na Ol. Ve¢ji delez sredstev je namenjen izboljSanju delovnih pogojev,
izboljSavi higienskih razmer, sanaciji dela stavb, inStalacij in pripadajo¢e opreme zaradi njihove
dotrajanosti. Skladno s standardom za kakovost AACI je potrebno izvajati preventivne preglede
delovne opreme manjSe nabavne vrednosti.

11.2.2. Naért rednih letnih servisov in vzdrZevanja opreme

V letu 2018 nacrtujemo izvedbo rednih letnih servisov in vzdrzevanje opreme v skupni vrednosti
5.158.050,94 EUR.

V tabeli so navedene sklenjene ali v fazi sklepanja vzdrZevalne pogodbe z zunanjimi izvajalci, ki so
usposobljeni za vzdrzevanje medicinske, programske in sploSne opreme ter instalacij. Pogodbe so
sklenjene na podlagi predhodno izvedenih postopkov javnih narocil. Navedeni so tudi planirani
letni pregledi opreme manjse vrednosti, za katere bomo izvedli enostavni postopek javnega narocila
in izdali naroCilnico ali sklenili pogodbo. Zaradi zahtev za zagotovitev kakovosti skladno s
standardom AACI smo predvideli vecji obseg del na podro¢ju preventivnega pregledovanja delovne
opreme (pretezno medicinskih naprav).

Tabela: Plan letnih servisov in vzdrZevanja opreme v letu 2019

Znesek letnega Oznaka
Postavka v planu Vrsta vzdrZevalnih del vzdrZevanja z dokumenta za
DDV narocilo
PP2019 | 11800 1 | Letni servis centrifug 3.000,00
PP2019 | 11800 2 | Vzdrzevanje aparata MiSeqDx 13.000,00 | 03-ZSK-0160/2017
PP2019 | 11 800 3 | Vzdrzevalna pogodba LyghtCycler 480 (028974) 4.848,00 | 03-ZSK-0442/2018
PP2019 | 11800 4 | Validacija brezpra$nih komor 1.500,00
PP2019 | 11800 5 | Preventivni servis Omega 21.346,65 | 03-ZSK-0372/2018
PP2019 | 11800 6 | Vzdrzevanje in servisiranje bioanalizatorja nukleinskih kislin 115.244,88 | 03-ZSK-0397/2018
PP2019 | 11800 7 | Vzdrzevanje naprave Lightcycler 4.846,92 | 03-ZSK-0442/2018
PP2019 | 56 000 9 | Vzdrzevanje spletne strani SLORA 5.000,00 | 03-ZSK-0334/2016
PP2019 | 77777 | 10 | Vzdrzevanje antidekubitor blazin in kompresorjev 15.000,00
PP2019 | 77777 | 11 | Vzdrzevanje aparata Sterrad 10.000,00
PP2019 | 31061 | 12 | Vzdrzevalna pogodba za akvarije: ¢akalnica A6 in A7 1.390,80 03-ZR-41/07
PP2019 | 31061 13 | Vzdrzevanje obsevalnih vrat za: A1,A2,A4,A5,A6,A8 4.500,00
PP2019 | 31061 14 | Vzdrzevanje obsevalnih vrat naap 7,9 in PET CT 4.500,00
PP2019 | 31061 | 15 | Vzdrzevanje obsevalnih vrat na ap 3 600,00
PP2019 | 31061 | 16 | Vzdrzevalna pogodba za dozimetri¢no opremo 34.207,51 | 03-ZSK-0399/2017
PP2019 | 31061 | 17 | Vzdrzevalna pogodba za aparate 3, 4, 7 417.900,00 | 03-ZSK-0222/2016
PP2019 | 31061 | 18 | Vzdrzevalnih pogodb za aparat 1,2,5,6,8 + simu Acuity Varian 772.694,00 | 03-ZSK-0002/2016
PP2019 | 31061 | 19 | Vzdrzevalna pogodba za obsevalno napravo Gulmay 8.000,00
PP2019 | 31061 | 20 | Vzdrz. Pog.za CT2 Philips Brilliance Big Bore 67.100,00 03-jr-0104/2015
PP2019 | 31061 | 21 | Vzdrzevanje Fantoma z merilno opremo 6.500,00 | JNMV-0005/2014-
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Znesek letnega Oznaka
Postavka v planu Vrsta vzdrZevalnih del vzdrZevanja z dokumenta za
DDV narocilo

B-POG
PP2019 | 31061 | 22 | Vzdrzevanje ExacTrac na AP6 53.978,00 03-jr-44/2015
PP2019 | 31061 | 23 | Vzdrzevanje CT simulatorja Somatom 15.206,52 | 03-ZSK-144/2017
PP2019 | 31061 | 24 | Vzdrzevanje RTG aparatov Philips 69.291,12 | 03-JR-0428/2014
PP2019 | 43000 | 25 | Vzdrzevalna GammaMedplus H64D126 45.780,50 | 03-ZSK-0114/2017
PP2019 | 43000 | 26 | Vzdrzevalna GammaMedplus H64E145 47.344,54 | 03-ZSK-0117/2017
PP2019 | 43000 | 27 | Kalibracija izvira Ir 192 in celic 4.500,00
PP2019 | 43000 | 28 | Vzdrzevanje opreme za dekontaminacijo Strix 22.742,00 03-jr-37/2015
PP2019 | 43000 | 29 | Vzdrzevanje fleksibilnega videocistoskopa 8.959,68 | 03-ZSK-0441/2018
PP2019 30 | Vzdrzevanje operacijskih miz 25.620,00 | 03-ZSK-0328/2016
PP2019 31 | Vzdrzevanje UZ aparata 767,93 | 03-ZSK-0383/2018
PP2019 32 | Vzdrzevanje laparoskopskih stolpov (2x) 3.000,00
PP2019 | 37000 | 33 | Anestezijski aparati Draeger fabius 25.000,00
PP2019 | 37000 | 34 | Nakup kardioloskega aparata z vzdrzevanjem 8.210,97 | 03-ZSK-0266/2018
PP2019 | 42000 | 35 | Vzdrzevalna pogodba za dva aparata MR GE 126.859,26 | 03-ZSK-0290/2017
PP2019 | 42000 | 36 | Vzdrzevalna pogodba za CT Somatom Definition AS 69.540,00 03-JR-0073/2015
PP2019 | 42000 | 37 | Vzdrzevalna pogodba za 2 UZ aparatov (020269, 034829) 5.705,21 | 03-ZSK-0013/2018
PP2019 | 42000 | 38 | Vzdrzevalna pogodba za UZ aparat 833,14 | 03-ZSK-0398/2018
PP2019 | 42000 | 39 | Vzdrzevalna pogodba za UZ Aloka 2.398,22 03-JR-224/2015
PP2019 | 42000 | 40 | Vzdrzevalna pogodba za injektorje Ulrich 6.466,00 | 03-ZSK-138/2018
PP2019 | 42000 | 41 | Vzdrzevanje punkcijske mize Multicare Platinum 14.487,50 | 03-ZSK-0164/2017
PP2019 | 52000 | 42 | Vzdrzevanje radioloskega informacijskega sistema RIS/NIS/PACS 343.308,00 03-jr-0366/2014
PP2019 44 | Servisiranje in vzdrzevanje medicinske opreme UZ Ascendus 10.495,71 | 03-ZSK-455/2016
PP2019 | 42134 | 45 | Vzdrzevalna pogodba za dva mamografa Hologic 74.197,35 | 03-ZSK-0136/2016
PP2019 | 42000 | 46 | Vzdrzevalna pog za stacionarni mamaograf SENOGRAPHE ESSENTIAL 33.279,94 | 03-ZSK-0135/2016
PP2019 | 42134 | 47 | Vzdrzevanje mamografov v ME 1 in ME 2 59.243,20 | 03-ZSK-368/2017
PP2019 | 42134 | 48 | Vzdrzevanje mobilne enote z mamografom v ME 3 20.000,00 | 03-ZSK-0448/2018
PP2019 | 42134 | 49 | Servisiranje in vzdrzevanje medicinske opreme UZ Ascendus 8.471,44 | 03-ZSK-455/2016
PP2019 | 42134 | 50 | Redno in izredno vzdrzevanje mamografa 26.474,00 03-ZSK-97/2017
PP2019 | 42134 | 51 | Redno in izredno vzdrzevanje punkcijske mize 19.800,02 | 03-ZSK-128/2018
PP2019 | 42134 | 52 | Vzdrzevanje ME 1,2,3 20.000,00
PP2019 | 43000 | 54 | Vzdrzevalna pogodba za gama kamero GALAXY R, INV.ST.: 039436 28.987,20 | 03-ZSK-0158/2017
PP2019 | 43000 | 55 | Vzdrzevalna pogodba SPET CT 62.488,40 | 03-ZSK-0134/2016
PP2019 | 43000 | 56 | Vzdrzevalna pogodba za programski sistem MEDIC VIEW 28.943,28 03-jr-096/2015
PP2019 | 43000 | 57 | \Zdrevan Fﬁgﬁgﬁ‘ﬁ%ﬁ?ﬁ;‘fgﬁ; . e e 66.291,75 | 03-78K-0163/2017
prois | 45000 | 5o | Yo rvfonke gna e W 2 et ekl LON R0 | 35452 0375 noazan
PP2019 | 43000 | 59 | Vzdrzevanje PET CT aplikatorja doz 9.150,00 | 03-ZSK-0437/2018
PP2019 | 44000 | 60 | Redni letni servis mikroskopov OLYMPUS Labena, NIKON, Zeiss, Ariol 23.000,00
PP2019 | 44000 | 61 | Vzdrzevanje zag za kosti, meSala komore 1.500,00
PP2019 62 | Vzdrzevanje tiskalnika za predmetna stekla 6.677,50
PP2019 | 45000 63 | Letno vzdrzevanje IHK barvalec Ventana 3.000,00 03-AZ-12/2010
PP2019 | 45000 | 64 | Vzdrzevanje pretocnega citometra 6.277,48 | 03-ZSK-0029/2017
PP2019 | 46000 | 65 ;’r?agl?;iré;gs;gtzéirizzv;:gﬁleiﬁf\fimijskega—imunokemijskega modularnega 0,00 | 03-Z8K-0029/2017
PP2019 | 46000 | 66 | Vzdrzev. centrifug Hettich Rotina 38R (3X) in Univerzal 32(1X) 4.000,00
PP2019 | 46000 | 67 | Vzdrzev. ultracentrifug LX80 XP 2.000,00
PP2019 | 46000 | 68 | Vzdrzevanje aparata za pripravo demi vode 10.000,00
PP2019 | 46000 | 69 E'E)ii(s)sil)gnzéilileziigfecvleii:-i]teeﬁpgggne. hematoloski analizator Bayer Advia 120 in 5.000,00
PP2019 | 46000 | 70 | Pogodba za vzdrzevanje opreme: hematoloski analizator Sysmex XN2000 10.716,48 | 03-ZSK-0088/2019
PP2019 | 46000 | 71 | Vzdrzevanje opreme: SPS modul za analizator Pentra 120 3.000,00 Vv pripravi
PP2019 | 46000 | 72 | Vzdrzevanje aparata za elektroforezo serumskih proteinov 1.647,00 | 03-ZSK-0377/2017
PP2019 | 52000 | 73 | Fin-Pro - laboratorijski sistem LABIS 30.000,00 | 03-ZSK-0388/2018
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Znesek letnega Oznaka
Postavka v planu Vrsta vzdrZevalnih del vzdrZevanja z dokumenta za
DDV narocilo

PP2019 | 46000 | 74 | Pogarancijsko vzdrzevanje RAL Stainer 1.200,00 | 03-JR-0376/2014
prais [ 7771 | 75 | ol el Kisch e, @ ey e e,

PP2019 | 46000 | 76 | Redno in izredno vzdrzevanje urinskega analizatorja Sysmex UX 6.751,73 03-ZSK-96/2017
PP2019 | 52000 | 77 | InfoNet - obradun storitev 65.000,00 | 03-JR-0233/2015
PP2019 | 52000 | 78 | Marand - Webdoctor/domena/SUN 360.000,00 | 03-JR-0244/2015
PP2019 | 52000 | 79 | Vzdrzevanje racunalniske opreme 15.000,00 | 03-ZSK-0394/2017
PP2019 | 52000 | 80 | Agenda - domaca stran 50.000,00 | 03-ZSK-0283/2017
PP2019 | 52000 | 81 | Trendnet - vzdrzevanje aktivne opreme 80.000,00 | 03-ZSK-0278/2018
PP2019 | 52000 | 82 | Vzdrzevanje in nadgradnja TIME&SPACE 30.000,00 | 03-ZSK-0351/2015
PP2019 | 52000 | 83 | Vzdrzevanje in nadgradnja aplikativne programske opreme KE3 25.000,00 | 03-ZSK-0222/2017
PP2019 | 52000 | 84 | Pia - Digitalni arhiv ODOS 50.000,00 | 03-JR-0099/2015
PP2019 | 52000 | 85 | Uco - raéunovodstvo 70.000,00 | 03-ZSK-0238/2016
PP2019 | 52000 86 | Marbo - raéunovodstvo/lekarna 50.000,00 | 03-ZSK-0238/2016
PP2019 | 52 000 87 :))Il;:]/:?;; jsg)ﬁ;ecljzrl;m o storitvah vzdrzevanja in nadgradnje programske opreme za 30.000,00 | 03-ZSK-0198/2017
PP2019 | 52000 | 88 | Trendnet - Vzdrzevanje progr.opreme Terra, Zenas in Inventura 30.000,00 | 03-ZSK-0097/2019
PP2019 | 52000 | 89 | Ourspace appliances - Vzdrzevanje diskovnega polja Net App 3.660,00

PP2019 | 52000 | 90 | Cypro CIS Healthcare 15.000,00

PP2019 | 52000 | 91 | Vzdrzevanje in nadgradnja GovernmentConnect programske opreme 15.000,00 | 03-ZSK-0026/2018
PP2019 | 52000 | 92 | Pogodba o nakupu in vzdrzevanju diktafonov 15.000,00 | 03-ZSK-0058/2018
PP2019 | 70000 | 93 | Vzdrzevanje pralnega in suSilnega stroja Miele 800,00

PP2019 | 70000 | 94 | Vzdrzevanje sterilizatorja 31.622,40 | 03-ZSK-0354/2017
PP2019 | 70000 | 95 | Vzdrzevanje in kvalifikacija €istih prostorov 10.500,00

PP2019 | 77777 | 96 | Vzdrzevanje Gettinge 67.876,80 | 03-ZSK-0385/2017
PP2019 | 77777 | 97 | Vzdrzevalna pog. za opremo Olympus ( endoskope, periferija,kamere) 32.494,00 03-jr-0065/2015
PP2019 ilé %%%‘ 98 | Vzdrzevanje analizatorjev Benchmark 15.488,53 | 03-ZSK-0347/2015
PP2019 | 44000 | 99 | Vzdrzevanje analizatorja Benchmark Ultra 6.100,05 | 03-ZSK-0341/2017
PP2019 | 77777 | 100 | Vzdrzevalna pogodba sistema aktivne pozarne zascite - sklop A 8.000,00 | 03-ZSK-0399/2018
PP2019 | 77777 | 101 | Vzdrzevalna pogodba sistema aktivne pozarne za$ite - sklop B 1.500,00 | 03-ZSK-0414/2018
PP2019 | 26 000 | 102 | Popravilo likalnih in pralnih strojev 10.000,00

PP2019 | 57100 | 103 | Preventivni pregledi in popravila stiskalnice 3.000,00

PP2019 | 30100 | 104 | Vzdrzevanje aplikacije registra dednih rakov 3.416,00 | 03-ZSK-101/2017
PP2019 | 77777 | 105 | Vzdrzevanje in validacija merilnikov tlaka 5.000,00

PP2019 | 77777 | 106 | Vzdrzevalne pogodbe za elektrovzdrzevalna dela in dezurstva - JK 155.000,00 | 03-ZSK-0279/2017
PP2019 | 77777 | 107 | Vzdrzevalne pogodbe za strojna in klju¢avnicarska dela - UT 75.000,00 | 03-ZSK-0031/2019
PP2019 | 77777 | 108 | Vzdrzevalne pogodbe za vodovodne instalacije 24.000,00 | 03-ZR-0049/2005
PP2019 | 77777 | 109 | Vzdrzevalne pogodbe za mizarsko vzdrzevanje 40.000,00 | 03-ZSK-0281/2018
PP2019 | 77777 | 110 | Popravila in beljenje sten. 50.000,00 | 03-ZSK-0225/2018
PP2019 | 77777 | 111 | Popravila in menjava talnih oblog. 25.000,00 | 03-ZSK-0129/2018
PP2019 | 77777 | 112 | Vzdrzevalne pogodbe za vzdrzevanje dvigal D, E , H 15.280,00 | 03-ZSK-0397/2017
PP2019 | 77777 | 113 | Vzdrzevalne pogodbe za vzdrzevanje dvigal B in C 7.082,10 | 03-ZSK-0428/2018
PP2019 | 77777 | 114 | Vzdrzevanje telefonija (Tenovis in Siemens sistem) 19.200,00 | 03-ZSK-0403/2018
PP2019 | 77777 | 115 | Vzdrzevanje videonadzornega sistema 19.500,00 | 03-ZSK-0360/2018
PP2019 | 77777 | 116 | Vzdrzevanje protipoZzarnega sistema 18.000,00 | 03-ZSK-0417/2018
PP2019 | 77777 | 117 | Vzdrzevanje Sprinkler sistema 2.000,00 | 03-ZSK-0387/2018
PP2019 | 77777 | 118 | Vzdrzevanje avtomatskih vrat - avtomatike GEZE 20.000,00 | 03-ZSK-0416/2018
PP2019 | 77777 | 119 | Vzdrzevanje PP loput 6.000,00 | 03-ZSK-0381/2018
PP2019 | 77777 | 120 | Vzdrzevanje varnostne razsvetljave 15.000,00 | ZSK-03-0371/2018
PP2019 | 77777 | 121 | Vzdrzevanje CNS 18.500,00 | 03-ZSK-0018/2019
PP2019 | 77777 | 122 | Vzdrz. pogodbe za vzdrzevanje pnevmatske poste 6.500,00 | ZSK-03-0361/2018
PP2019 | 77 777 | 123 | Letni servis transformatorske postaje 3.000,00

PP2019 | 77777 | 124 | Letni servis Diesel agregatov 10.000,00 | 03-ZSK-0218/2017
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Znesek letnega Oznaka
Postavka v planu Vrsta vzdrZevalnih del vzdrZevanja z dokumenta za
DDV narocilo

PP2019 | 77777 | 125 | Letni servis UPS naprav 11.500,00 | 03-ZSK-0274/2018
PP2019 | 77777 | 126 | Letni servis UPS naprav 15.000,00 | 03-ZSK-0275/2018
PP2019 | 77777 | 127 | Aplikacija - Energetski monitoring 12.000,00 | 03-ZSK-0295/2018
PP2019 | 77 777 | 128 | Meritve elektri¢nih instalacij 23.000,00 | 03-ZSK-0016/2018
PP2019 | 77777 | 129 | Pogodbe za monitoring odpadnih voda 2.070,34 | 03-ZSK-0338/2015
PP2019 | 77777 | 130 | Vzdrzevanje in pregled varnostnih ventilov in tla¢nih posod IVD 4,500,00 | 03-ZSK-098/2018
PP2019 | 77777 | 131 | Vzdrzevanje zbiralnice odpadkov 19.032,00 | 03-ZSK-0146/2017
PP2019 | 77777 | 132 | Urejanje okolice 17.812,00 | 03-ZSK-0145/2017
PP2019 | 77777 | 133 | Vzdrz. pogodbe za vzdrzevanje tehnologije sanitarne vode 20.000,00
PP2019 | 77777 | 134 | Vzdrzevanje opreme za UF, dezinfekcijo in kemi¢no pripravo vode 10.000,00 | 03-ZSK-0265/2018
PP2019 | 77777 | 135 | Vzdrzevanje vodovodnega omrezja 10.000,00
PP2019 727777 | 136 Zc;tgec;gzs za vzdrzevanje klimatskih, ventilacijskih, energetskih, hladilnih in split 150.000,00 | 03-Z$K-0259/2018
PP2019 | 77 777 | 137 | Validacija infuzijskih érpalk Bodyguard 55.000,00 | 03-ZSK-172/2017
PP2019 | 77777 | 138 | Validacija infuzijskih ¢rpalk 30.000,00
PP2019 | 77777 | 139 | Redni letni pregled defibrilatorjev Zoll 8.000,00
PP2019 | 77 777 | 140 | Redni letni pregled in servis dezinfekc. pomivalnih strojev Belimed 10.000,00
PP2019 | 77777 | 141 S;Sr';it(!\e/f”éﬁ’ég,:/legcg‘oso‘frmi’;ﬁf%ﬁEHea'thcare' monitor EeEEe e 5.000,00 | INMV 08-23/2017
PP2019 | 77777 | 142 | Vzdrzevanje opreme OP sob 22.000,00
PP2019 | 77777 | 143 | Vzdrzevanje anestezijskih aparatov 15.000,00
PP2019 | 77777 | 144 | Vzdrzevanje centralnega sistema za monitoring zivljenjskih funkcij 15.000,00
PP2019 | 77777 | 145 | Tapeciranje stolov, klopi, vrat, pregledovalnih miz, ipd. 15.000,00

Skupaj vzdrZevanje opreme 5.158.050,94

11.3. PLAN ZADOLZEVANJA

V letu 2019 ne nacrtujemo zadolZevanja.

Datum:

Podpis odgovorne osebe:

Zlata Stiblar Kisié¢

105




12.PRILOGE
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Obrazec 1: Delovni program 2019

Obrazec 2: Nacrt prihodkov in odhodkov 2019
Obrazec 3: Spremljanje kadrov 2019

Obrazec 4: Nacrt investicijskih vlaganj 2019
Obrazec 5: Nacrt investicijsko vzdrzevalnih del 2019
Obrazec 6: Nacrt terciarne dejavnosti 2019

Obrazec 7: Nacrt IT 2019

Priloga — AJPES bilan¢ni izkazi

Raziskovalni programi in projekti na OIL v letu 2019
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