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UVODNIK

Pomlad je na Siroko vstopila v naso dezelo. Zjutraj
nas spremlja zvrgolenje ptic, ¢ez dan lahko
obéudujgm naravo, ki je iz dneva v dan vse bolj
pisana. Ceprav se zdi, da smo Sele dobro vstopili v
letosnje leto, ze ugotavljamo, da bo vsak cas
Cetrtina Ze mimo.

Prvo tromesecje je bilo za bolniSnico spodbudno.
Konec januarja smo na nas racun koncno dobili 2
milijona evrov dolgoro¢nega kredita, ki je
namenjen poplacilu dolgov iz naslova obnove
bolniSnice, 750.000 evrov pa je namenjenih
dokoncanju obnove. Priprave so se Ze pricCele, saj
je potrebno doreci kar nekaj sprememb v projektu
in se pripraviti, da bo delovanje bolniSnice med
obnovo ¢im manj moteno. Ker so Smrecino izlodili
iz projekta, bo morala mikrobiologija ostati v
Planiki. Ustrezno moramo prilagoditi funkcionalno
zasnovo kleti. Prav tako bo velik zalogaj prenova
vhoda. Med obnovo obstoje¢ega bo potrebno
urediti nov zacasni urgentni vhod. Tudi prenova
rentgena bo zahtevala dobre resitve, saj se bo
rentgen selil v nove prostore, sedanjega
zastarelega aparata pa ne smemo seliti. Za
pripravljalno obdobje nacrtujemo priblizno 2
meseca, torej marec in april. V maju pa bi Ze lahko
pric¢eli z deli. Ce ne bo kaksnih posebnih ovir, bi
lahko bila dela v stirih ali petih mesecih Ze
zakljucCena.

Zacetek letoSnjega leta so Se bolj kot prejsSnja leta
obelezila pogosta prehladna obolenja, ki so
dodobra napolnila bolniSnico z najzahtevnejSimi
bolniki. Za nami je najtezji del leta, ko so delovne
obremenitve izjemno visoke - tako po intenziteti
kot po trajanju. Ker smo majhna in specializirana
bolnisnica, so obremenitve toliko ve¢je. Nimamo
veliko rezerve, le-ta je skoraj izklju¢no v nas
samih. Zato gre iskrena pohvala vsem, ki ste z
izjemnim delom pomagali prebroditi tezavno
obdobje.

Konec januarja smo imeli prvo recertifikacijsko
presojo za ISO certifikat za kakovost. Prestali smo
jo izjemno uspesno s precej pohvalami in le enim
samim neskladjem. Potrdili smo, da odli¢ni
rezultati s presoje pred letom dni niso zgolj slucaj,
temve¢ plod nacrtnega, trajnega dela. Vsa
zahvala za to gre v prvi vrsti skrbnikom, ki so tudi s
strani presojevalcev prejeli veliko pohval. Zahvala
gre seveda tudi nasi PVK mag. Brigiti Putar, saj
povezuje Stevilne niti v zaklju¢eno celoto.

Po tem, ko je na zadnji seji Svet zavoda kljub
negativni bilanci s pohvalami sprejel in potrdil
letno porocilo za leto 2014, bomo pristopili k
nacrtovanju finan¢nega nacrta za leto 2015. Vtem
letu pricakujemo stabilno financiranje bolnisnice.
V pogodbi z ZZZS nacrtujemo Siritev dejavnosti na
podrocju neakutne obravnave ter uvedbo novega
programa rehabilitacije pljuc¢nih bolnikov. Cilj bo
seveda uravnotezeno poslovanje bolniSnice v tem
letu.

Med cilji velja omeniti nadaljevanje aktivnosti za
posodobitev medicinske opreme. V prvi vrsti je to
povsem dotrajan rentgen. Dokument
identifikacije investicijskega programa (DIIP) je
7e izdelan in je bil marca predstavljen Svetu
zavoda. V prihodnjih tednih ga bomo uskladili z
Ministrstvom za zdravje. Predvsem od njih je
odvisno, ali bomo lahko ta cilj v letoSnjem letu ze
realizirali.

Zacetek letoSnjega leta je spodbuden, tudi nasi
nacrti so smeli. Verjamem, da bomo lahko letos po
dokoncanju obnove koncéno vso energijo usmerili
na naso osnovno nalogo, to je napredku bolnisnice
in razvoju stroke.

prim. Leopold Rezar, dr. med,
spec. interne med. in pnevmologije,
direktor
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TESTIRANJE MOTENJ DIHANJA MED SPANJEM - NOVA SODOBNA
DIAGNOSTIKA V BOLNISNICI TOPOLSICA

Ljiljana Ledina, dr.med., spec.pnevm.

Sodoben cas je prinesel spremembe v seznam
tipicnih plju¢nih bolezni. Vse manj je denimo
tubekuloze ali tezkih astmatskih napadov, zaznali
pa smo na novo definirane bolezni, med katerimi
opazamo epidemijo med ljudmi, ki so moc¢nejsi,
zaspani in smrcijo. Znanost je potrdila, da
smrcanje ni le slaba navada, ampak gre za resno
bolezen s stevilnimi posledicami, med katere sodi
tudi predcasno umiranje. Dejstvo je, da so
bolezni, ki so povezane z motnjami dihanja med
spanjem, razlog za razvoj ali poslabsanje tako
imenovanega metabolnega sindroma z
debelostjo, povecanim krvnim tlakom,
hiperholesterolemijo in sladkorno boleznijo.
Smrcanje, prenehanje dihanja, hlastanje za
zrakom, pogosta prebujanja, ki se jih pacienti niti
ne zavedajo, povzrocajo hudo dnevno utrujenost
in dremavost, slabo koncentracijo, znizan libido,
glavobol in Stevilne druge tezave, pogosto
napacno opisane kot psihi¢ne tezave in depresija.
Vemo tudi, da je znacilno Stevilo prometnih ali
delovnih nesre¢ posledica dnevne zaspanosti pri
osebah, ki se ponoci niso ustrezno spodile.

Obstaja vec entitet iz kategorije motenj dihanja
med spanjem z definiranimi kriteriji:

1. Obstruktivha apneja v spanju
2. Centralna apneja v spanju

3. Hipoventilacija ob debelosti
4. Hipoksemija v spanju

Debel, dremav, prepoten smrcac, ki gre ponodi
pogosto na vodo, ni veC le clovek s slabimi
navadami, ampak je bolnik z visokim tveganjem,
da ob dnevni utrujenosti povzroci nesreco pri delu
ali v prometu ter pred¢asno umre. Taksen Clovek si
zasluzi resno diagnostiko in sodobno zdravljenje.

Pred priblizno enim letom smo v Bolnisnici
Toposica zaznali problem, ocenili njegovo velikost,
epidemiolosko podcenjenost in veliko Stevilo
bolnikov, ki imajo tezave z dihanjem med
spanjem. Zato smo se se zaceli ukvarjati z
motnjami dihanja med spanjem.

V sklopu negovalnega oddelka na 1. nadstropju
smo dolocili sobo St. 1, v katero sprejemamo
bolnike na dvodnevno diagnostiko. Sestre z
negovalnega oddelka, Lidija in Hedvika ter celoten
sestrski tim NAO, so zacele s pionirskim delom
utiranja poti za novo diagnosticno metodo.
Pogosto so zvecer izven rednega delovnega Casa
namescale aparate in pripravljale bolnike na
testiranje. Brez njihove pomodi bi bilo uvajanje
nove metode nemogoce.

V prvem letu funkcioniranja laboratorija za motnje

dihanja med spanjem je bilo v nasi bolnisnici
testiranih priblizno 90 bolnikov s sumom na
motnje dihanja med spanjem, od tega jih je okoli
40 dobilo CPAP aparat na strosek zavarovalnice.
Bolnik pred sprejemom izpolni vprasalnike o
zaspanosti, potem ga pregledata dr. Ledina ali dr.
Leki¢. Opravimo usmerjeno laboratorijsko in
rentgensko diagnostiko, preiskave pljucne
funkcije, bolnika stehtamo in izracunamo BMI
(indeks telesne mase), izmerimo mu tudi obseg
vratu. Natan¢no mu pojasnimo postopek, s
katerim dolo¢amo Stevilo prenehanj dihanja na
uro, trajanje prenehanja dihanja, padce saturacije
kisika, polozaj telesa, sr¢no frekvenco in cas
smrcanja. Prvo noc testiramo bolnike z namenom
diagnosticiranja motenj dihanja. Potem se
zdravnika odlo¢ava o indikaciji za titracijsko
testiranje, odvisno od Stevila prenehanj dihanja,
smrcéanja in padca saturacije kisika. Izberemo
ustrezno masko in drugo no¢ dolo¢amo, kaksne
tlake podpore v dihalih pacient potrebuje, da Cez
no¢ ne bi prislo do kolapsa v dihalih, prenehanja
dihanja, padca kisika in drugih posledic, ki ga
ogrozajo. Dokumentacijo posljemo na Golnik, ki je
s strani zavarovalnice (slednja krije stroSek CPAP
aparata) za zdaj dolocen kot ustanova, ki lahko
odobri CPAP aparat. Bolnik dobi odlo¢bo o prejemu
aparata na domac naslov, potem pa ga v
pulmoloski ambulanti spremljava dr. Ledina in dr.
Lekic.

Glede na epidemijo debelosti, ki ¢ez no¢ smrcijo in
so Cez dan =zaspani, se bo v prihodnosti
diagnostika v nasem laboratoriju zagotovo
razSirila. Potrebujemo nove sisteme za

opazovanje bolnika med spanjem v realnem cCasu
in ve€ dobro izurjenega osebja. Prepri¢ani smo, da
je prvo leto nasega delovanja le uvod v usvajanje
nove metode, s katero bomo pomagali bolnikom.




POMLADNI CAS

Renata Vrecar MoSmondor, vodja Fizoterapije

Pomlad je letni ¢as v zmernih geografskih
obmodjih. Koledarska pomlad traja od 21. marca

(spomladansko enakonocje) do 21. junija (poletni
solsticij - soncni obrat). Meteorolosko zajema
marec, april in maj.

V pomladnih mesecih omenjamo spomladansko
utrujenost, ki jo spremlja obcCutek, da smo brez
energije, preutrujeni, z boleCinami v sklepih.
Zelimo pocivati, spati, spati ...

Pravi vzrok pomladanske utrujenosti ni znan,
najverjetneje gre za spremembe v koncentraciji
hormona melatonina (hormon spanja), Kki
prevladuje pozimi, ko so dnevi kratki in noci dolge,
in serotonina (hormona srece). Tudi nihanje
dnevnih temperatur in slabe zimske razvade
pridajo svoj del.

Za lazje premagovanje spomladanske utrujenosti
strokovnjaki priporo¢ajo povecano uZivanje
svezega sadja in zelenjave ter orehov in oresckov.

Telo prebudimo z gibanjem - poleg telovadbe v
zaprtih prostorih pojdimo na zrak, na svetlobo. Ce
so kolesarjenje, tek in rolanje zaenkrat Se prevelik
zalogaj, se lahko za zacetek veckrat odpravite na
sprehod. Svez zrak, vse toplejsi soncni zarki in
predvsem veliko svetlobe vam bodo dobro deli.

Vzemite si nekaj Casa samo zase. Privoscite si
sprosS¢anje ob branju knjige, poslusanju glasbe,
masazi in podobnem.

Ne pozabite na barve, ki tudi vplivajo na nase
razpolozenje, zato se spomladi obdajmo =z
zivahnimi barvami, ki nas napolnijo z energijo.

In ¢e se pomladanska utrujenost vendarle pojavi,
se prepustite zehanju, saj to sprosca obrazne
misice.



NOVE ZDRAVNISKE SOBE

Lucija Gabrscek Pareznik, dr. med., strokovna vodja BT

V zacetku februarja smo se zdravniki preselili v
novi delovni sobi, ki sta na Enoti za zdravstveno
nego in rehabilitacijo in Enoti za plju¢ne in
internisticne bolezni. S tem smo razbremenili
prejSnje delovne sobe, kjer smo se drenjali
zdravniki, sestre in administratorka. V taksnih
pogojih je bilo tezko delati zbrano. S selitvijo smo
omogoCili stalno prisotnost administratorke na
oddelku, kar je nam in sestram omogocilo lazje in
bolj tekoCe administrativno delo na oddelku. Tudi
zdravstvena nega zahteva vse vel dela z
racunalnikom, kar je bil, zaradi prezasedenosti
delovnih mest v skupnem delovhem prostoru,
problem.

-

Novi delovni sobi sta nastali s pregraditvijo
dnevnega prostora, namenjenega bolnikom, ki je
bil popolnoma neizkoris¢en. V celoti smo v te
prostore preselili tudi dokumentacijo
hospitaliziranih bolnikov. V vsaki sobi je 5 delovnih
prostorov in 4 racunalniki, kar ve¢inoma zadosca

za nemoteno delo. Tukaj se pripravljamo na vizito
in delamo bolniSni¢ne in ambulantne zakljucke. V
sobi imamo police, kjer ima vsak zdravnik svoj
prostor za nezaklju¢eno dokumentacijo bolnikov.
Zdravniki ne hodimo ve¢ sami v alergolosko
ambulanto iskat in podpisovat omenjeno
dokumentacijo, ampak nam jo prinesejo sestre iz
ambulant in podpisano tudi odnesejo. Upam, da
bomo tako zmanjSali zamude pri pregledu in




ZDRAVSTVENA DOKUMENTACIJA IN MATERIALNO VARSTVO
GRADIVA (dokumentarnega in arhivskega gradiva)

Andreja Kakas in mag. Brigita Putar, Zdravstvena administracija

Za varovanje in ohranjanje zdravstvene
dokumentacije pacientov je najprej potrebno
razjasniti osnovne pojme oz. termine.

DOKUMENTARNO GRADIVO so vse oblike
zapisov, ki so nastale pri poslovanju pravnih in
fiziCnih oseb. Je gradivo, ki je pisano, fotografirano
ali kako drugacCe zapisano in ima pomen za
poslovanje bolnisnice (PR o arhiviranju, 2014).

ARHIVSKO GRADIVO je del dokumentarnega
gradiva, ki je prejeto in nastaja pri poslovanju
bolniSnice. Ima trajno, tj. arhivsko vrednost in je
pomembno za kulturno dediscino.

Podatki, ki izhajajo iz zdravstvene
dokumentacije, so obcutljivi podatki, saj se
nanasajo na zdravstveno stanje
posameznika in morajo biti Se posebno
skrbno varovani.

Varovano in shranjeno gradivo v arhivu

MATERIALNO VARSTVO GRADIVA
(DOKUMENTACIJE)

Pojem obsega vzdrzevanje oziroma varovanje
zdravstvene dokumentacije (gradiva) pred
poskodbami, unicenjem, izgubo ali neupravi¢eno
uporabo.

Za varovanje gradiva v bolnisnici so
odgovorni vsi zaposleni.

A) Zdravstvena dokumentacija se hrani v
ustreznih prostorih in klimatskih pogojih,
kjer je zavarovana pred vlomi, poZarom,
vodo, bioloskimi, kemicnimi in fizikalnimi
Skodljivimi vplivi. Zagotavlja se
dostopnost, kar pomeni varovanje pred
izgubo. Zagotavlja se dostop zgolj
pooblas¢enim osebam ves ¢as hrambe ter
celovitost, kar obsega nespremenljivost in

neokrnjenost ter urejenost gradiva (popis
bolezni, ambulantne kartoteke).

B) Zaposleni v Bolnisnici TopolsSica
moramo skrbetiza:
- ohranjanje gradiva - varovanje

gradiva pred poskodbami;

- materialno varnost gradiva pred
pozarom, vodo, vlomom, bioloskimi,

kemijskimi, fizikalnimi in drugimi
Skodljivimi vplivi;
- urejenost gradiva - urejena

medicinska dokumentacija je
neprecenljivega pomena v procesu
zdravljenja pacienta, za spremljanje,
ukrepanje, ko se pacient po vec letih
vrata k zdravniku, za ocenjevanje
epidemioloskih razmer ali dokazovanje
ustreznih diagnosti¢nih postopkov,
zdravljenja; urejena dokumentacija je
potrebna tudi za dokazovanje
istovetnosti umrlih;

- celovitost gradiva - da je gradivo
celostno, ni manjkajocCih izvidoyv,
rezultatov preslikav, je nespremenljivo,
neokrnjeno;

- dostopnost gradiva - gre za
dosegljivost gradiva pooblascenim
osebam, varovano pred
nepooblas¢enimi osebami, zavarovano
pred izgubo.

C) Splosninasveti:

- hrana, pija¢a in roze ne sodijo v
blizino zdravstvene dokumentacije;

- zdravstvena dokumentacija se ne
sme prepogibati, po njej se ne sme
pisati (razen paraf), risati, lepiti,
radiratiipd;

- police v arhivskih skladis¢ih (lokalni
arhivi) naj ne bodo prenatrpane;

- dokumenti se ne popravljajo - ¢im
manj lepljenja s samolepilnim trakom.

VRSTE POSKODB GRADIVA (zdravstvene
dokumentacije)

Papir, ki je trenutno Se najbolj pogost nosilec
zapisov, je sestavljen iz celuloznih vlaken
razlicnega izvora, ki so jim dodani derivati Skroba,



kolofonija in opti¢na belila. Poglavitni necelulozni
sestavini sta lignin in hemiceluloza. Lignin v
vlakninah ni zazelen, saj povzrota manjso
obstojnost na zraku od celuloze, zato pri oksidaciji
hitreje nastajajo kisline, ki skrajsajo zivljenjsko
dobo papirja.

Kakovost papirja je odvisna predvsem od
celuloznih vlaknin v papirju. Poglavitni vzroki za
staranje papirja so:

- Mehanski - gre za poskodbe, ki
nastanejo med uporabo
gradiva/dokumentacije, lahko gre za
nepravilno skladis¢enje, nepravilno
ravnanje z gradivom in zunanji vplivi.
Kot posledica se lahko pojavijo
raztrganine, razpoke, prelomi,
povrSinsko onesnazenje gradiva ali
uni¢enje njegovih delov.

- Bioloski - velinoma so posledica
delovanja razlicnih vrst glivic in
bakterij. Vzrok sta povecana vlaga in
temperatura. Plesni lahko povzrodijo
poskodovanje ali popolno neuporabnost
papirja. Pogoste so tudi luknje v
papirju.

- Kemijski — gre za razpadanje papirja
in razjedanje papirja zaradi ¢rnila in
zelenega volka ali poZara. Dovajanje
energije pospesuje kemijske reakcije;
hitrosti kemijskih reakcij se podvojijo,
ko se temperatura dvigne za 10 stopinj
Celzija.

V naSih podnebnih razmerah je za papir
najugodnejsa temperatura med 13 in 18 °C ter
40-50-odstotna relativna zracna vlaga. Nekatere
vrste zapisov potrebujejo drugacne pogoje: ¢rno-
bele fotografije hranimo na manj kot 18 °C in ob
30-40-odstotni vlagi, barvne fotografije pa pod 2
°Cin ob 30-40-odstotni viagi.

Skladis¢enje gradiva na digitalnih
berljivih medijih CD.R, DVD, DLT:
konstantna temperatura med 15 in 20 °C in

vlaznost 30-40 %. Odsotnost prahu, hranjenje v
temi, prezraceni prostori.

ODBIRANJE ZDRAVSTVENE DOKUMENTACIJE
ZA STALNO ZBIRKO (ARHIV)

V bolnisnici TopolSica je bil januarja 2014 sprejet
Pravilnik o arhiviranju.

in strojno

Pravilnik o arhiviranju doloca, da se stalna zbirka v
dokumentacijskem centru nahaja v kletnih
prostorih BT in vanjo se prenasa gradivo
(zdravstvena dokumentacija - popisi bolezni,
slike, izvidi, CD). V tej stalni zbirki se gradivo hrani
okoli 5 let; v primeru neuporabe tega gradiva se
prenese Vv trajni arhiv na naslovu TopolSica 69.

Ohranjen zapis — kulturna dedis¢ina

Ambulantni del ima tudi lokalno arhivsko
skladis¢e, iz katerega odbirajo gradivo
(ambulantne kartoteke) na priblizno vsakih 10 let;
Vv primeru neuporabe se prenese v trajni arhiv na
naslov TopolSica 69.

V PR o arhiviranju so priloge tudi obrazci za
prevzem in izrocitev dokumentov v Arhiv BT in
Zapisnik o izloCitvi dokumentov in oddaji v
unicenje.

Zaposleni, ki pripravljajo zdravstveno
dokumentacijo za arhivsko gradivo (trajno
gradivo), morajo ravnati po dolo¢bah Pravilnika o
arhiviranju. Ob teZzavah se morajo posvetovati s
sodelavko arhiva bolniSnice, ki bo z veseljem
pomagala s priporocili pri ravnanju z
dokumentarnim in arhivskim gradivom BolniSnice
TopolSica.

Viri:
Zakon o varstvu dokumentarnega in arhivskega gradiva

ter arhivih (ZVDAGA, Ur. I. RS, 30/2006,24/14-0dl. US,
51/2014)

Pravilnik o arhiviranju, Bolnisnica Topolsica, januar
2014

Zgodovinski arhiv Celje, gradivo za slusatelje, januar
2015



Poslovniizid

Po daljSem casu lahko spet bolj optimisti¢no
gledamo v prihodnost glede naSe financne
situacije. Za naslednje pogodbeno leto je ponovno
priznana valorizacija cen zdravstvenih storitey,
priznan je tudi dvig sredstev za amortizacijo. V
okviru Aneksa st. 2 k SploSnemu dogovoru za
pogodbeno leto 2014 pa smo uspeli doseci
dodatna sredstva za odpravo razlike med
pogodbeno in realizirano utezjo v akutni
bolnisni¢ni obravnavi.

Ob tem, da smo pri kon¢nem obracunu
zdravstvenih storitev za leto 2014 prejeli dodatna
sredstva za akutno bolnisni¢no obravnavo in delno
plaCilo presezenega programa v neakutni
bolnisni¢ni obravnavi, smo poslovno leto 2014
zakljucili s polovico manjsim presezkom odhodkov
nad prihodki kot poslovno leto 2013.

Poslovni izid v EUR

INDEKS
Real.
2014/
Real.
2013
9.361.570,44 9.647.398,04 9.850.157,76 105,22

INDEKS

Real.
2014 /FN
2014

102,10

LETO 2013 FN 2014 LETO 2014

CELOTNI PRIHODKI

CELOTNI ODHODKI 9.875.535,20 9.633.044,10 10.106.339,10 102,34 104,91

POSLOVNI IZID -513.964,76 14.353,94 -256.181,34 49,84 -1.784,75

Davek od dohodka pravnih oseb 0,00 0,00 0,00 / /

POSLOVNI 1ZID Z UPOSTEVANIEM

-513.964,76
DAVKA OD DOHODKA

14.353,94  -256.181,34 49,84 -1.784,75

DELEZ PRIMANIKLIAJA/PRESEZKA

-5,49%
V CELOTNEM PRIHODKU

0,15% -2,60% 47,37 -1.748,01

V poslovnem letu 2014 smo realizirali prihodke v
viSini 9.850.157,76 EUR, kar je za 5,22 % oziroma
za 488.587,32 EUR vec kot v enakem obdobiju leta
2013, in odhodke v visini 10.106.339,10 EUR, kar
je v primerjavi s predhodnim letom za 2,13 % vec
oziroma za 230.803,90 EUR vecl. Za realizacijo
prihodkov smo potrebovali za 2,6 odstotne tocke
vec¢ odhodkov, kar pomeni, da smo v letu 2014
ustvarili presezek odhodkov nad prihodki v visini
256.181,34 EUR. Glede na primerjavo s planom za
leto 2014 so realizirani celotni prihodki visji od
nacrtovanih za 2,10 % oz. za 202.759,72 EUR,

realizirani celotni odhodki pa so Vvisji od
nacrtovanih za 4,91 % o0z. 473.295,00 EUR.
Negativen rezultat je predvsem posledica

neplacdanega, v letu 2014 realiziranega
presezenega programa zdravstvenih storitev po
pogodbi z Zavodom za zdravstveno zavarovanje
Slovenije. V kolikor bi prejeli placan presezen
program v specialisti¢ni bolniSni¢ni dejavnosti, bi
poslovno leto zakljudili pozitivno.

Likvidnost

Po realizaciji dolgoroc¢ne zadolzitve v zacetku
letoSnjega leta se je izboljsala tudi likvidnostna
situacija bolniSnice. Prvi podatki za januar 2015
kazejo na uravnotezeno poslovanje. Prizadevali si
bomo, da ta trend ohranimo.

Program v specialisti¢ni bolnisnic¢ni

dejavnosti

Kot specialna bolnisnica za zdravljenje pljucnih
bolezni se sreCujemo s sezonskimi nihanji Stevila
pacientov. Ze v zaletku leta smo beleZili vedje
Stevilo bolnikov s prehladnimi obolenji, na
presezen program pa so vplivala predvsem
neobi¢ajno pogosta prehladna obolenja poleti
zaradi izjemno slabega vremena. S ciljem
uravnotezenja realiziranega programa smo
kriterije za sprejem bolnikov zaostrili, kar se
odraza tudi v dvigu utezi, ker smo sprejemali le
najtezje bolnike.

V Stevilu utezi smo program akutne bolniSni¢ne
obravnave presegli za 7,40 %, kar je 3,43
odstotne toCke vec kot je preseganje programa v
Stevilu primerov. Plac¢anih nismo dobili 278,97
utezi. Vrednost presezenega neplacanega
programa zdravstvenih storitev za leto 2014 v
delezu za obvezno zdravstveno zavarovanje znasa
za akutno bolniSni¢no obravnavo 300.414,35
EUR. Za vec kot 30 % pa smo presegli program v
neakutni bolnisni¢ni dejavnosti. Placanih nismo
dobili 511 bolnisni¢no oskrbnih dni. Vrednost
presezenega neplatanega programa zdravstvenih
storitev za leto 2014 v delezu za obvezno
zdravstveno zavarovanje za neakutno bolnisni¢no
dejavnost znasa 46.749,56 EUR.

Realizacija programa v specialisticni
bolnisni¢ni dejavnosti

SPECIALISTICNA

fre) Plan Realizirano Plan Realizirano
BOLNISNICNA 1-12/2013 1-12/2013 Indeks 1-12/2014 1-12/2014 Indeks
DEJAVNOST

o 1 2 2/1 B 4 4/3

1. AKUTNA BOLNISNICNA
OBRAVNAVA
- Stevilo primerov (SPP) 3.423 3.380 98,74 3.423 3.559 103,97
- Stevilo uteZi 5.772,15 5.404,93 93,64 5.772,15 6.199,14 107,40
- povprecna utez 1,69 1,60 94,83 1,69 1,74 103,29
2. NEAKUTNA BOLNISNICNA
DEJAVNOST
- Stevilo bolni$ni¢no oskrbnih
dni (BOD) 5.990 6.792 113,39 5.990 7.814 130,45
- Stevilo primerov (bolnikov) - 658 509 77,36 658 447 67,93

evidencno




Program v specialisticni ambulantni

dejavnosti

Tudi program v specialisti¢cni ambulantni
dejavnosti je bil v letu 2014 presezen, minimalni
izpad prihodka smo belezili samo v dejavnosti
kardiologije.

Realizacija programa v specialisti¢ni
ambulantni dejanvosit

Cakalne dobe

Cakalne dobe niso presegale najdalj$e dopustne
Cakalne dobe za zdravstvene storitve. Zdravstvena
storitev, ki je oznacena s stopnjo nujnosti »hitro,
se mora izvesti najpozneje v treh mesecih.
Zdravstvena storitev, ki je oznacdena s stopnjo
nujnosti »redno«, se mora izvesti najpozneje v
Sestih mesecih.

CAKALNE DOBE -PRVI PREGLEDI na dan 31.12.2014

438.451 102,04 _

1. Stevilo tok 414.927 430.578 103,77 429.702
Internistika 2.003 2.446 122,15 2.403 3.204 133,33 UltrazvokZil 27 70 42 85
Pulmologija z Rtg 01.348  94.474 103,42 91347 88913 97,34  Jltrazvoksrca 76 80 171 180
Diabetologija 27208 29723 109,24 27208 28.953 106,41 . Jltrazvok "_e_b“ha (abdomna) 48 50 81 70
Alergologija 24.987  26.289 10521 25939  27.742 106,95 Ealstms'?p'{a 26 40 :31? 50
Gastroenterologija 63.597  74.482 117,12  67.478  73.477 108,89 -—oonoskopia 33 55 90
. - Bronhoskopija 0 0 0 0
Kardiologija 155220 150.817 97,16  166.776 165.594 99,29 -
Internistika - urgentna CT glave in vratu 10 5 19 5
BN, 16513 18.224 110,36  22.602 24434 10768 T creleta 3 B 5 B
Rentgen 34.051 34.123 100,21 25.859 26.134 101,06  CT prstnega kosa, trebuha in male medenice 2 5 8 5
2. Stevilo obiskov CT trebuha (abdomna) 1 5 2 5
rvih in ponovnih) 16.658  18.250 109,55  19.047  19.243 101,03 L L
Internistika 351 425 121,09 423 573 13546 .C1angiografije (spiraini CT) 2 5 2 5
Pulmologija z Rtg 2.123 2.501 117,80 2.331 2765 118,62 N9 g'avfa — - L 15 4 15
Diabetologija 2.627 2.960 112,68 2.623 2979 11357 9 'ed;"ch'" setnega mehurja 2 15 5 15
Alergologija 1.419 1.529 107,78 1.466 1572 107,22 udtrebuha 8 13 12 15
- Rtg pliug 10 15 14 15
Gastroenterologija 311 358 115,06 354 372 104,96
- — Rtg skeleta 12 15 20 15
Kardiologija 7.797 8.228 105,53 9.062 8.192 90,40 -
Internistika - urgentna Rtg hrbtenice 3 15 8 15
ambulanta 2.031 2.249 110,73 2.787 2.790 100,10 Internisti¢na ambulanta 8 20 5 25
Rentgen - preiskave 9.513 7.844 Ambulanta za diabetes 0 5 4 7
CT - preiskave 2.642 2.691 101,85 2.306 2.486 107,78 Ambulanta za plju¢ne bolezni 9 15 8 25
SVIT program - preiskave 211 171 81,04 171 176 102,92 Alergolo$ka ambulanta 6 15 21 30
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KADROVSKE INFORMACIJE

Duska Lalek, univ. dipl. prav., vodja Splosne pravno-kadrovske sluzbe

Kadri

Na dan 31. 12. 2014 je bilo v Bolnisnici TopolSica
zaposlenih 237 delavcev, od tega 17 delavcev za
doloc¢en Cas. Med zaposlenimi za dolocen cas je 1
direktor, 1 pomoc¢nik za gospodarske zadeve, 1
zdravnica specialistka pnevmologije do izteka
delovnega dovoljenja, 1 zdravnica specializantka
do izteka delovnega dovoljenja, 4 pripravniki -
tehniki zdravstvene nege, 4 srednje medicinske
sestre (nadomescanje zaposlenih na porodniskem
dopustu in dopustu za nego in varstvo otroka ter
zaposlenih, ki so dolgotrajno odsotni nad 30 dni iz
zdravstvenih razlogov), 4 streznice
(nadomescanje zaposlene na porodniskem
dopustu in dopustu za nego in varstvo otroka ter
dolgotrajno odsotnih nad 30 dni iz zdravstvenih
razlogov), 1 vzdrzevalec perila (nadomescanje
zaposlene na porodniSkem dopustu in dopustu za
nego in varstvo otroka).

Zdravniki

Na dan 31. 12. 2014 je bilo zaposlenih 23
zdravnikov, od tega 16 zdravnikov specialistov
(vklju€no z direktorjem), pri cemer je 1 zdravnica
specialistka zaposlena za 20 % delovnega casa, 1
zdravnik specialist pa za polovi¢ni delovni cas.
Zaposlenih je bilo 7 zdravnikov specializantov.

Po pogodbi z ZZZS za izvajanje zdravstvenih
storitev imamo priznanih 25,9664 nosilca, in
sicer:

- 15,3798 nosilca za program akutne
bolnisni¢ne dejavnosti,

- 0,93147 nosilca za program neakutne
bolnisni¢ne dejavnosti,

- 9,6552 nosilca za program specialisti¢ne
ambulantne dejavnosti:

* 8,5008 nosilca za
ambulante in FD brez RTG in
CT,

*0,3228 nosilca za RTG,
*0,8316 nosilcaza CT.

Zaposlovanje

V letu 2014 smo sklenili 28 pogodb o zaposlitvi za
dolocen ¢as z novimi zaposlenimi zaradi
nadomesScanja delavk, ki so na porodniSkem
dopustu in dopustu za nego in varstvo otroka,
predvsem pa zaradi nadomescanja dolgotrajno

odsotnih zaposlenih nad 30 dni iz zdravstvenih
razlogov.

Na podlagi soglasja ministrstva za zdravje in sveta
zavoda smo sklenili 9 pogodb o zaposlitvi za
nedolocen cas, in sicer:

- 3 pogodbe o zaposlitvi za delovho mesto
srednja medicinska sestra (gre za spremembo
pogodbe o zaposlitvi za dolocen ¢as v nedolocen
Cas 7e zaposlenim delavcem),

- 1 zdravnik specialist radiologije (polovi¢ni
delovni ¢as),

- 1 zdravnica specialistka interne medicine,
- 1 analiti¢arka v laboratorijski medicini,

- 1 inzenirka laboratorijske biomedicine,

- 1 zdravnik specializant radiologije,

- 1 zdravstvena administratorka.

Odhodi

V letu 2014 je delovno razmerje prenehalo 30
delavcem, od tega 4 zaposlenim, ki so imeli
sklenjeno pogodbo o zaposlitvi za nedolocen cas,
in sicer na naslednjih delovnih mestih:

- srednja medicinska sestra v negovalni enoti,
- inZenir laboratorijske biomedicine,

- vzdrzevaleclV,

- dietni kuhar.

Delovno razmerije je prenehalo 26 zaposlenim, ki
so imeli sklenjeno pogodbo o zaposlitvi za dolocen
cas.

Invalidi

Na dan 31. 12. 2014 je bilo v bolniSnici zaposlenih
22 invalidov, od tega 11 zdravstvenih delavcev in
11 nezdravstvenih delavcev. 9 je invalidov II.
kategorije, 13 III. kategorije.

Ostale oblike dela

Bolnisnica TopolSica je tudi v letu 2014 zaradi Se
vedno premajhnega sStevila zaposlenih zdravnikov
specialistov zagotavljala izvajanje zdravstvene
dejavnosti s sklepanjem podjemnih pogodb z
zunanjimi zdravniki specialisti. Kljub temu smo
tudi v letu 2014 nadaljevali s trendom
zmanjSevanja stroskov dela, izplacanih na podlagi
podjemnih pogodb. Najvedji delez sredstev, ki se je



v letu 2014 izplaCeval na podlagi podjemnih
pogodb oziroma drugih pogodb civilnega prava, je
bil na podroc¢ju radiologije.

Da bi dosegli zadostno Stevilo zaposlenih
zdravnikov tako specialistov kot specializantov, v
okviru aktivne politike zaposlovanja med drugim
sodelujemo z Medicinsko fakulteto v Mariboru pri
izvajanju pedagoSkega dela na dodiplomskem
Studiju.

Bolnisnica je tudi v letu 2014 sklenila podjemno
pogodbo z magistro farmacije zaradi zagotavljanja
nadomescanja zaposlene magistre farmacije.
Verifikacijska komisija, ki deluje pod okriljem
ministrstva za zdravje, je namreC za delovanje
lekarne v bolnisnici izrekla pogoj, da mora biti v
lekarni ves cas delovanja prisoten en magister
farmacije. V letu 2014 smo zaradi zagotavljanja
neprekinjenega zdravstvenega varstva v
laboratoriju sklenili podjemno pogodbo z zunanjo
sodelavko (upokojeno delavko, ki je bila zaposlena
kot laboratorijski tehnik), saj z obstojec¢im kadrom
neprekinjenega zdravstvenega varstva ne
moremo realizirati.

Zaradi izvedbe projekta energetske sanacije
bolniSnice smo imeli do avgusta 2014 sklenjeno
podjemno pogodbo z zunanjim sodelavcem,
inZzenirjem strojnistva.

Izobrazevanja, specializacije

V letu 2014 je BolniSnica TopolSica v skladu z
odlocbo zdravniske zbornice, na podlagi soglasja
ministrstva za zdravje ter sveta zavoda sklenila
pogodbo o zaposlitvi z zdravnikom specializantom
radiologije ter zdravnico specializantko interne
medicine.

Na podlagi odlo¢be ministrstva za zdravje o
podelitvi naziva »ucni zavod« Bolnis$nici TopolSica
smo nadaljevali z izvajanjem prakti¢nega pouka
dijakov zdravstvenih Sol in Studentov
visokoSolskih zavodov. Nadaljevali smo tudi z
izvajanjem klini¢ne prakse za Studente rednega
Studija visokosSolskega strokovnega studijskega
programa Radioloska tehnologija I. stopnje ter
klinicne prakse na visokosolskem studijskem
programu I. stopnje Ortotika in protetika. Prav
tako sodelujemo pri izvajanju klini¢nega
usposabljanja tako rednega kot izrednega Studija
Studijskega programa Zdravstvena nega I.
stopnje.

NEKAJ ZA DOBRO VOLJO

Gospod v spostljivih letih je prisel na zdravniski
pregled. Med pregledom ga doktor vprasa tudi o
tem, kako je s seksom.

"Kar se seksa tice sem kot medved!" se pohvali
gospod.

Doktor mu ni verjel in je dejal naj mu pove po
pravici. Pacient je vztrajal pri svojem in razloZil:
"Sploh ni tezko! UleZem se pod luknjo in
godrnjam!”

"So ribe zdrave?" vprasa pacient zdravnika.
"Mislim, da so, saj Se nobene nisem zdravil" mu
odgovori doktor

Sestra v ambulanti kli¢e bolnike:

"Medved, Cuk, Ti¢, Volk ?"

Eden od pacientov se oglasi:

"Sestra, kdaj bomo pa ljudje prisli na vrsto?"

"Za mesec dni boste morali izpreci in pocivati.”
"Ampak, doktor, saj jaz Cisto ni¢ ne delam!"
"No, potem morate pa mesec dni delati!"

Doktor izpolnjuje kartotecni list in vprasa:
"Kadite?"

"Ne."

"Pijete?"

"Tudi ne."

Doktor nekaj ¢asa zre v pacienta, nato pa mu
rece:

"Nekaj bom Ze nasel, da vam bom prepovedal."

V novo naselje pride trgovski potnik, ki prodaja
specialne sesalnike. Pozvoni pri prvi hisi in vrata
mu odpre mlada, ¢edna Zenska. - Dober dan,
gospa. Prodajam najnovejse modele sesalnikov
za mokro in suho sesanje. Povem vam, ¢udezni
stroji, verjemite. Zenska sploh ni prisla do
besede, ko je moZak v predsobi Ze potresel
kecap, polil sok, iz vrecke stresel pasji kakec, na
vse skupaj zlil jogurt, potem pa vse potresel s
kilogramom moke. Zenska se je zgrozila.
Trgovski potnik pa jo je pomiril: - Gospa moja,
ne razburjajte se. Ce sesalnik ne bo te svinjarije
popolnoma ocistil, jo bom pojedel. - Ali naj vam
prinesem Zlico? - Zakaj? - Naselje Se gradijo in
Se vedno nam niso prikljucili elektrike.



POROCILO 1. KONTROLNE PRESOJE SISTEMA VODENJA
KAKOVOSTI PO STANDARDU 1ISO 9001

mag. Brigita Putar, predstavnica vodstva za kakovost

Dne 27. 1. 2015 je v
bolniSnici potekala prva
kontrolna presoja po
standardu ISO 9001.
Vodja presoje je bila
Sandra Zoppe, sodelovali
sta tudi dve clanici zdravnici v ekipi presojevalk
Metka Uhan Petek in Spela Smrkolj.

Cilji kontrolne presoje so bili naslednji:

150900

ELREAI VERITAS
Lerificaben

1. Potrditev, da je sistem vodenja v skladu z vsemi
zahtevami presojanega standarda.

2. Potrditev, da je BolniSnica TopolSica uspesno
implementirala nacrtovane dogovore.

3. Potrditev, da je sistem vodenja sposoben
izvajati politiko in cilje organizacije ter ocena
delovanja sistema vodenja, ki zagotovi, da
organizacija izpolnjuje veljavne zakonske,
regulativne in pogodbene zahteve.

4. Dolocitev podrocij, na katerih so mozne
izboljSave sistema vodenja.

5. Oceniti uspesnost in ucinkovitost izvajanja
sistema vodenja v organizaciji.

Kriteriji za kontrolno presojo so bili naslednji:
- Referencnistandard ISO 9001:2008,

- Poslovnik kakovosti BT, izdaja 3 (januar
2015) in vsa referencna dokumentacija
sistema vodenja kakovosti.

Presoja je potekala po programu, ki je bil usklajen
z vodstvom bolniSnice. Presojevalne metode,
uporabljene pri presoji, so bile opazovanje,
razgovori in vzorcni pregled stvarnih dokazov.

ZAPISI UGOTOVITEV PRESOJEVALK
(POROCILO PREJELI 1. 2. 2015)

BolniSnica Ze dobro leto posluje v okviru sistema
vodenja kakovosti, zastavljeni plani in cilji se
spremljajo na vodstvenih kolegijih. Zastavljenih je
bilo 12 ciljev, 7 jih je v celoti realiziranih, 2 pa
delno. Za nedosezene cilje so obrazlozitev in vzroki
podani, gre pa za financiranje in trenutno stanje
energetske sanacije.

Dobre lastnosti sistema v BT: Sistem vodenja
kakovosti se v praksi dobro izvaja, med letom je
bila izvedena notranja presoja, na kateri je bilo
podanih 88 ukrepov (preventivnih in korektivnih)
in 8 izboljSav. Ti ukrepi se redno izvajajo, kar je
pohvalno in kaze na resnost pri izboljSevanju

sistema vodenja kakovosti.

Spremljanje in _merjenje: BolniSnica spremlja
uspesnost izvajanja procesov, spremlja se izvedba
posameznih storitev ter primernost sistemskih
resitev (notranja presoja, vodstveni pregled).
Kazalniki za spremljanje uspesnosti izvajanja
procesov so doloCeni in se spremljajo. Nadzor
izvajanja storitev poteka z izvajanjem
samokontrole izvajalcev ter izvajanjem rednih in
izrednih strokovnih nadzorov. Merilna oprema je
meroslovno obvladovana. Zakonska merilna
oprema je overjena. Kalibracija meril v procesu se
izvaja. Notranje presoje sistema vodenja
kakovosti se planirajo in izvajajo, izvedena je bila
druga kontrolna presoja in podanih 54 korektivnih
in 34 preventivnih ukrepov. Osebje je
usposobljeno za izvajanje, njihovo Stevilo je
primerno. Nacrtuje se Se nekaj usposabljanj za
notranje presojevalce iz vrst zdravnikov.

Neskladnosti iz presoje v letu 2014 niso bile
ponovljene, razen ene pri to¢ki standarda 8.2.4., ki
se na notranji presoji v mesecu novembru 2014 ni
ponovila, pri zunanji prvi kontrolni presoji pa se je
pri vzorénem pregledu ugotovilo ponovno
neupostevanje.

Porodila presojevalk po procesih:

PROCES VODENJA

BolniSnica Ze dobro leto posluje v okviru sistema
vodenja kakovosti, zastavljeni plani in cilji se
spremljajo na vodstvenih kolegijih. Vodstvo je
zadovoljno z napredkom in vkljuCevanjem ostalih
zaposlenih, Ceprav poudarjajo, da je lahko Se
bolje. Politika kakovosti se ni spreminjala, je
preverjena in Se vedno aktualna. Internetna stran
je azurirana, pohvalno je, da so dodani kazalniki
kakovosti za leto 2014, ki so Ze na portalu.
Zadovoljstvo odjemalcev je zelo visoko: 11 pritozb
- zahtev za varstvo pacientovih pravic, 10 jih je
bilo Ze resenih pozitivno in 5 pohval kaze na dobro
skrb za paciente. Anketa o zadovoljstvu se je
izvedla pod okriljem MZ, rezultati bodo v marcu
2015.

SISTEM VODENJA KAKOVOSTI

Sistem vodenja kakovosti je dobro zazZivel v okolju,
zaposleni so aktivno prevzeli svoje dodatne naloge
z manjsSimi odstopi. Neskladnost, ugotovljena pri
lanski presoji (parafiranje izvidov, kjer se delno
posega ze v stroko), se na tokratni presoji ni



ponovila, tudi notranja presoja ni
odstopanj na tem podrocju.

ugotovila

Podpisovanje temperaturnih listov se je ponovilo
na letoSnji presoji — vodstvo je prepri¢ano, da je cilj
vsaj delno dosezen, da gre za posamezna
odstopanja in bo neskladnost ponovno dalo v
reSevanje in merjenje napredka.

OCENJEVANJE DOBAVITELJEV

Ocenjevanje dobaviteljev je Ze bilo izvedeno za
leto 2014, kar je pohvalno. Vsi dobavitelji so
razvrs€eni v razred A, gre za 5 izbranih
dobaviteljev, ki so bili predhodno izbrani na
razli¢nih javnih narodilih. Revizij postopka javnega
naroCanja v letu 2014 ni bilo. Reklamacij do
dobaviteljev ni veliko, a je trend negativen glede
na preteklo leto.

PROCES OSKRBE ZDRAVILI IN
MEDICINSKIMI PRIPOMOCKI

Prostori so primerno urejeni, dostop
nepooblas¢enim osebam je onemogocen. Merilna
oprema je kalibrirana in izdelane so meroslovne
potrditve. Reklamacije do izbranih dobaviteljev se
vodijo na enem mestu. Reklamacije do
dobaviteljev so kar Stevil¢ne, ne predstavljajo pa
velike motnje v delovanju oskrbe z zdravili. Vseeno
bi jih kazalo na koncu opazovanega obdobja
analizirati in pokazati na najbolj pogoste vzroke.

PROCES OSKRBE S PREHRANO, PROCES
OSKRBE KUHINJE Z ZIVILI

Proces oskrbe s hrano tece ustaljeno, prav tako
oskrba kuhinje z zivili. Prostori so urejeni in Cisti.
Nadzor temperatur v hladilnikih se izvaja, zapisi se
vodijo. Za servisiranje kuhinjske opreme je
poskrbljeno. Kazalniki uspesnosti so postavljeni in
se spremljajo. PriporoCa se priprava analize
reklamacij dobaviteljev, pri ¢emer bodo podatki
sluzili ocenjevanju dobaviteljev.

BOLNISNICNA OBRAVNAVA PACIENTA -
PLIJUCNI ODDELEK

Oddelki bolnisni¢éne obravnave so lepo urejeni,
oprema za izvajanje aktivnosti je zagotovljena,
delovno okolje je primerno dejavnosti.
Zdravstvena dokumentacija je ustrezno
shranjena, varovana je zaupnost podatkov. Na
temperaturnem listu ni bilo podpisov zdravnika, ki
je predpisal zdravilo (neskladnost). Oddel¢na
lekarna je urejena in pod nadzorom. Postopki za
spremljanje uporabnosti shranjenih zdravil so
izdelani in se upostevajo. V procesu je dolocenih 6
kazalnikov uspesnosti izvajanja procesa, 5 se jih
spremlja. V klinicnem procesu uporabljajo vec
klini¢nih poti. Ravnanje z odpadki je sistemsko
urejeno in obvladovano. Meroslovni nadzor
opreme (RR) je izveden. Usposabljanje osebja se
izvaja po izdelanih planih. Politiko kakovosti
zaposleni poznajo.

AMBULANTNA OBRAVNAVA PACIENTA

Prostori so urejeni. Oprema za predvideni obseg
dela je zagotovljena. Dokumentacija je urejena.
Shranjevanje dokumentacije zagotavlja
zahtevano zaupnost. Zdravila so ustrezno
hranjena, rok uporabe se spremlja. Prebivalci so
zadovoljni s storitvijo. Kader je kompetenten in se
izobrazuje. Prostori so urejeni. Oprema za
predvideni obseg dela je zagotovljena. Za
meroslovni nadzor je poskrbljeno. Ravnanje z
odpadki je urejeno v skladu z zakonodajo.

Presoja v ambulantni obravnavi (direktor, vodja
ZN v ambulanti in presojevalka)

PROCES ORGANIZACIJE ZDRAVSTVENE NEGE

Proces zdravstvene nege je dokumentiran, zapisi
obstajajo. Proces zdravstvene nege se izvaja,
nadzira. Izdelan je obrazec za strokovni nadzor,
kar je izredno pohvalno. Nadzori se izvajajo in
belezijo. Zapisi o strokovnih sestankih se vodijo in
posredujejo zaposlenim. Vzpostavljenih je veliko
kazalnikov kakovosti, ki so usmerjeni na izvajanje
varnosti in kakovosti dela, kar je izredno pohvalno.
Priporocilo je le, da se pripravi plan nadzorov.

PROCES FIZIOTERAPIJE IN DELOVNE
TERAPIJE

Prostori so popolnoma novi, lepo urejeni, oprema
ustreza dejavnosti. Kader je ustrezno izobrazen in
kompetenten. Obstajajo zapisi o procesu dela in
poroCila o opravljenem delu, ki so vkljuéena v
sistemsko dokumentacijo kakovosti. Izredno
pohvalna je izdelava navodil za paciente ter
doloditev kazalnikov dela te sluzbe.

PROCES DELA V BIOKEMICNEM
LABORATORIJU

Laboratorijski prostori so ustrezni. Lo¢ene so Ciste
in neciste poti. Identifikacija in sledljivost
bioloSkega materiala je zagotovljena (Crtne kode).
Oprema je vzdrzevana, zapisi urejeni. Merila v
procesu so kalibrirana in overjena, izdelane so
meroslovne potrditve. Hladna veriga je
zagotovljena (torba za prenos bioloskega
materiala je ohlajena pred vlaganjem materiala).
Rezultati merjenj se preverjajo, vsi odstopi so
oznaceni, v priponki zabelezene izvedene
aktivnosti. V procesu se spremljata 2 kazalnika
kakovosti.



PROCES OBVLADOVANJA BOLNISNICNIH
OKUZB

Proces poteka skladno z dokumentom Proces
obvladovanja bolnisni¢nih okuzb. V dokumentu so
zajeta vsa zahtevana podroéja dela, ki so
zahtevana s predpisi (higiena rok, ciS¢enje in

razkuzevanje bolnikove koze in sluznice,
spremljanje bolnisni¢nih okuzb, poraba
antibiotikov, nadzor kuznin itd.). V obdobju

epidemije gripe izvajajo presejalne teste in bolnike
po potrebi izolirajo. Izrednih dogodkov v letu 2014
ni bilo. Proces merijo in nadzorujejo z 2
kazalnikoma kakovosti.

Podelitev certifikata v letu 2014

Zakljucek:

Na podlagi rezultatov presoje in prikazanega
stanja razvoja in zrelosti sistema vodenja
kakovosti je presojevalni tim v Bolnisnici TopolSica
ob 1. kontrolni presoji identificiral eno neskladnost
na podrocju bolniSni¢ne obravnave, ki pa jo mora
bolniSnica za ohranitev certifikata odpraviti v roku
80 dni od presoje.

ZAHVALE BOLNISNICI

Besede zahvale so premalo, da se dovolj zahvalim
vsem sodelavcem in sodelavkam za nesebic¢no
pomoc in besede sozalja ob nenadomestljivi izgubi
dragega brata.

SasaKlavs

Spostovani!

Vsaka bolniSnica je za bolnika neprijazen, strah
zbujajoc¢ kraj, kar pa nikakor ne velja za TopolSico!
Dr. Sorli, sestra Liljana in celotno ostalo osebje (Zal si
imen nisem zapomnila) so strokovni, s srcem
opravljajo svoje naloge in pomagajo drug drugemu,
da bolniki ne bi bili prikrajsani.

Hvala fizioterapevtom — veliko sem pridobila za
svoje zdravje!

Hvala vsem, ki so imeli opravka z menoj.
S hvaleznostjo,
Vinka Skof

TopolSica,4.2.2015

Spostovani!

Zahvaljujem se osebju BolniSnice TopolSica. Bilo mi
je zelo lepo. Rada bi pohvalila celotno osebje za
prijaznostin delo, ki so ga opravljali vsak dan zame.

Lep pozdrav,
Zalika Mikoli¢
TopolSica, 3.2.2015

Ob smrti nasega dolgoletnega zaposlenega,
gospoda Gorazda Majcna, ki je izgubil boj z zahrbtno
boleznijo, druzba EMA d.0.0. podarja

500,00 EUR.

Bolnisnici TopolSica

Z donacijo navedenega zneska izrazamo zahvalo za vse dobro, kar je bilo storjenega za g. Majcna
in hkrati omogociti, da bodo tudi drugi posamezniki delezni tako kvalitetne oskrbe.
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KUHINJSKI KOTICEK
Peter Blaj, vodja Kuhinje

V PRICAKOVANJU VELIKONOCNIH
PRAZNIKOV

Velika noC je poleg bozica najvecji krscanski
praznik. Ne praznujemo pa le na velikono¢no
nedeljo, temvec se praznovanje zaCne zZe en teden
prej, to je s cvetno nedeljo, in traja ves velikonoc¢ni
teden. Ne glede na to, ali smo verni ali ne, veliko
no¢ praznujemo vsi - kot praznik pomladi,
veselimo se okrasevanja stanovanja, izdelave
pirhov in priprave dobrih prazni¢nih jedi. Zato vam
predlagamo velikono¢no tlacenko, ki jo ze
tradicionalno pripravimo nasim pacientom za
zajtrk. S tem jim poskuSamo vsaj malo olajsati in
popestriti zdravljenje v nasi bolnisnici ter jim
pri¢arati prazni¢no vzdusje.

Sestavine (za 4 osebe)

1 prekajena svinjska kraca

1 kg kuhane Sunke

lovorov list, brinove jagode
poper ¢rniv zrnju

3 trdo kuhana jajca

petersilj, svez

3 listi zelatine v listicih

1,5 dcl belega vina

sol, svez hren, bucno olje, kis

Priprava
Prekajeno kraco ali
Sunko najprej
skuhamo. Splaknemo

jo z vodo in polozimo v
primerno velik lonec.
Pristavimo. Kuhamo
pol ure. Po pol ure vodo
zamenjamo in jo
zacCinimo, kuhamo
pocasi kaksni dve uri, da se meso zlahka loci od
kosti. Jajca trdo skuhamo. Petersilj zelo drobno
nasekljamo. Primerno posodo za terine oblozimo z
gospodinjsko folijo. Meso narezemo na kocke.
Posebej zmeSamo petersilj ter priblizno 3 dcl
tekoc¢ine od kuhanega mesa, dodamo vino,
zelatino, ki smo jo prej namodili v mrzlo vodo in jo
nato rahlo segreli. Poskusimo - dobiti bi morali
aromati¢no tekocino za aspik. Nato po dnu
razporedimo polovico mesa, v sredino drugo za
drugo polozimo jajca in prekrijemo z drugim delom
mesa. Zalijemo z Zelatinasto raztopino. Prekrijemo
z gospodinjsko folijo in nekoliko obtezimo.

Postavimo v hladilnik ¢ez no¢, da se strdi.

Naslednji dan tlacenko zvrnemo, odstranimo folijo
in narezemo na 2 cm debele rezine.

Ponudimo na motovilcu, ki ga zabelimo z bu¢nim
oljem in kisom. Na koncu pa vse skupaj potresemo
s sveze naribanim hrenom.

Dober tek!

Ob odhodu Jerneja Sporina

Ker nismo veliki poeti in bi ti radi prihranili muke ob
posluSsanju doma napisanih verzov, se ti na
nekoliko bolj kulturen nacin zahvaljujemo za
obdobje od 19. 4. 1999 do 24. 12. 2015, kismo ga
skupaj preziveli. Zelimo ti vse dobro v prihodnosti
in naj ti bo pot, ki si si jo zastavil, ¢im lazja, naj ti ne
dela prevec skrbi in tezav. V primeru, da bo ta pot
enkrat prevec strma in tezka, se ne muci z njo in ne
sili Cez njo, pojdi po poti, ki ti bo dala nov zagon in
nove modi.

Se enkrat hvala vimenu vseh sodelavcev!



PRALNICA IN SIVALNICA

Mateja Urleb, vodja Pralnice in Sivalnice

Med sestavine kulture zZivljenja vkljucujemo
kulturo obnasanja, kulturo bivanja, kulturo
govora in tudi kulturo oblacenja.

Kodeks oblacenja so napisana, Se pogosteje pa
nenapisana pravila, ki se ticejo posameznikove
obleke. Oblacila imajo, kot tudi drugi vidiki
¢lovekovega fizi¢nega zgleda, socialen pomen, ki
je odvisen od pravil in pricakovanj, ki se razlikujejo
od okolis¢in in priloznosti. Z oblacili okolici
sporo¢amo, kdo smo, s ¢im se ukvarjamo, za kaj si
prizadevamo.

Nevtralno oblacenje ne obstaja. Vse, kar
obleCemo, ima svoje sporocilo. Nekatera sporocila
govorijo za nas, druga proti nam. Osnova za
primerno oblacenje sta predvsem okus in mera.

Pri delovnih oblacilih je pomembno, da ustrezajo
predpisom o zascCiti delavca. Pravilnik o zahtevah
za zagotavljanje varnosti in zdravja delavcev na
delovnih mestih doloca zahteve za zagotavljanje
varnosti in zdravja delavcev, ki jih mora
delodajalec upoStevati pri nacrtovaniju,
oblikovanju, opremljanju in vzdrzevanju delovnih
mest. Zadnjih nekaj let so stroga in toga oblacila
zamenjala udobnejSa in estetsko izboljSana
obladila.

Ana Nusa Knezevi¢ meni, da videz na delovnem
izraza urejenost, skladnost (postava, slog
oblacenja in starost) in spodobnost. Od vseh nas
se pricakuje, da tudi z obleko in urejenostjo
pokazemo spostljiv odnos do drugih ljudi.

»Obleka je za cloveka civilizirane druzbe tako
neposredno, res nikoli prav povsem odlozljivo
sredstvo javnega obnasanja, da se niti ne
zavedamo, kako zelo in primarno je obleka sama
na sebi pozivanje javnosti in oglasevanja pred
javnostjo, da se ozre na Cloveka, da pritegne nase,
torej dobesedno reklama. Vse druge reklame so
psiholosko dalec v ozadju, skrite za in pod obleko.
Vsaka druga reklama je ne bolj posredna, marvec
tudi tako ali drugace izjemna, medtem ko obleko
nosi vsakdo stalni in neposredno na sebi in ga tudi
relativno najmanj stane, manj kot vsaka druga
reklama, ki sodi Ze med luksuzne artikle. «

Citat prof. dr. Antona Trstenjaka
Podoba steje vec kot 1.000 besed

(o)

Q)
' _
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SINDIKALNE NOVICE
Suzana Platovsek, SZSV BT

22. februarja 2015 smo si v Domu kulture Velenje
ogledali predstavo Roze za Pepco. Ob 8. marcu in
dnevu mucenikov smo ¢lanom obeh sindikatov
razdelili vrednostni bon za 10 evrov.

Vsem &ge enkrat iskrene Cestitke. Cestitamo tudi
vsem ostalim zaposlenim.

ZNESKI povracil stroskov in drugih prejemkov za javne usluZbence - po KP

Datum: 30.1.2015
Znesek v €

Prehrana med delom

- na dan prisotnosti na delu: 357€
Prevoz na delo

- v viSini stroskov javnega prevoznega sredstva

- &e ni moZnosti javnega prevoza - 8% cene bencina/km: 0,10€
Stroski preh - sluzbeno pe je vRS

- dnevnica (vec kot 12 ur): 16,00 €
Stroki 2a prenocevanje - sluzbeno potovanje v RS

- po predloZenem racunu, ki ga odobri delodajalec

- brez predlozenega racuna (30% dnevnice): 480 €
Kil ina - uporaba | eg bila v sluzbene

- ob&asna uporaba - 18% cene bencina / km: 022¢€

- za opravijanje dela po PZ - 30% cene bencina / km: 037€
Nadomestilo za loceno zZivijenje

- za stanovanje: 14054 €
Terenski dodatek

-nadan: 336€
Jubilejna nagrada

-za 10 let delovne dobe pri delodajalcih v javnem sektorju: 288,76 €

-za 20 let delovne dobe pri delodajalcih v javnem sektorju: 43313 €

-za 30 let delovne dobe pri delodajalcih v javnem sektorju: 57751€
Jubilejna nagrada - dan sindikata (zahtevo viozi sindikat)

- 2a 10 let delovne dobe pri delodajalcih v javnem sektorju: 34651 €

-za 20 let delovne dobe pri delodajalcih v javnem sektorju: 519,76 €

-za 30 let delovne dobe pri delodajalcih v javnem sektorju: 693,01€
Solidarnostna pomo&

-v primerih in pod pogoji iz KP: 57751€
Solidarnostna pomo< - ¢lan sindikata (zahtevo viozZi sindikat)

- v primerih in pod pogoji iz KP: 693,01€

- 2 povpredni plagi v RS za zad. 3 mesece: 313100 €

- alli 2 zadniji br. placi delavca, e je to ugodnejse
Odpravnina ob upokojitvi - v 2 mesecih po izpol. min. pogojev

-3 povpreine place v RS za zad. 3 mesece: 469650 €

- ali 3 zadnje br. place delavca, ce je to ugodnejse
Regres za letni dopust za leto 2015

- PR javnega usluibenca 1-15: 692,00€

- PR javnega usluibenca 16 - 30: 48440 €

- PR javnega usluibenca 31 - 40: 346,00 €

- PR javnega usluzbenca 41 - 50: 100,00 €

- PR javnega usluibenca 51 - 65: 0,00€

789,15 ¢€

SRECANJE UPOKOJENIH
SODELAVCEV

Darja Kramar

Dokler imamo spomine, obstaja preteklost.
Dokler imamo upanje, nas Caka prihodnost.
Dokler imamo dobre prijatelje, je lepa
sedanjost.

Kot Ze mnogo let doslej, smo se tudi letos ponovno
srecali na poznem kosilu z naSimi bivSimi
sodelavci. Srecanje je potekalo v menzi bolnisnice,
kjer smo si segli v roke in si zazeleli vsega dobrega
v komaj zacetem letu.

Vsako leto znova se veselimo sreanja. Le zakaj?

Ker vcéasih malo potarnamo drug drugemu,
predvsem pa obudimo spomine na tiste lepe
trenutke, ki so se spletli v letih skupnega dela.
Nemalokrat smo skupaj preziveli prazni¢ne dni, ko
je bila vecina drugih doma s svojimi druzinami.
Zato so vsakoletna srecanja prav poseben dar, ki
se ga veselimo.

Nasvidenje ob letu.

- u_]



NOVOLETNI KONCERT

Tatjana Perko, dipl. ekon.

9. januarja 2015 smo v kinodvorani Bolnisnice
TopolSica pripravili tradicionalni novoletni koncert
pihalnega orkestra Zarja pod vodstvom prof.
Mirana Sumecnika. Program je povezovala ga.
UrSula Menih Dokl. Koncerta so se udelezili
vec¢inoma upokojenci BolniSnice TopolSica.
Orkester je zaigral enajst lepih skladb, za kar se
jim iskreno zahvaljujemo. Prav tako se za pomoc
zahvaljujemo Krajevni skupnosti TopolSica.

STORKLJIINE NOVICE

20. 1. 2015 se je rodil mali Pavle Leki¢

i Fn o

Cestitamo mamici Besimi in o¢ku Nisadu.

4. 3. 2015 se je rodil Eman Meli¢

Cestitamo mamici Sandri Sabanovi¢ in atiju
Sanel Meli¢
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NEKAJ UTRINKOV »PUSTA HRUSTA«

Prim. Janez Poles

Rdeci ali ¢rni — vsi vam bodo pomagali Nova kadrovska zasedba lekarne - da bi vse
- Stimalo!

Veselje na stopnicah

Rdeca kapica band

Dragi Pepi, pogresali te bomo ...



TOP PREDLOG I. CETRTLETJA 2015
mag. Brigita Putar, predstavnica vodstva za kakovost

Za Top predlog prvega Cetrtletja 2015 smo prejeli 3
Top predloge.

1. Roman SLAPNIK - CT: PARKIRISCE ZA RAMPO

Odstranitev gradbenih kontejnerjev na
parkiriS¢u za rampo in moznost parkiranja
za vecje Stevilo zaposlenih

2. Renata MOSMONDOR VRECAR -
FIZIOTERAPIJA: OZNACITEV FTH

Oznacitev vstopnih vrat, ki vodijo v
prostore, kjer ima enota fizioterapije svoja
delovisca.

- Fizioterapija 1 (prostor v 1. nadstropju)
- Fizioterapija 2 (prostor v 2. nadstropju)

3. Jure SORLI - PLANIKA 3: PRIPRAVA
DOKUMENTA ZA ODSTOPE INVAZIVNEGA
UKREPANJA

Vzpostaviti dokument, na katerega konzilij
zdravnikov oznadi razloge in ukrepe, od
katerih se odstopa. Na obrazcu bi bilo
smiselno imeti tudi polje, na katerega se ob
seznanitvi podpisejo svojci ali skrbniki.

Vodstvo je z vecino glasov podprlio Top predlog
Jureta Sorlija, dr. med., spec. int. med. in
pnevmologije, pod St. 0008/15 in ga razglasilo za
Top predlog I. Cetrtletja 2015.

Do marca 2015 so bili realizirani naslednji
Top predlogi:

»0Oznacitev table z napisom SploSna pravno-
kadrovska sluzba« - februar 2015 - anonimen
predlagatel;j.

»Selitev Zdravstvene administracije na oddelke« -
predlagateljica Ivanka Pastirk.

o, =y &l

»Q0Oznacitev parkirnih mest za invalide«, ki je bil
izbran v decembru 2014 - predlagatelj Marjan
Brglez je s svojimi sodelavci tudi sam poskrbel za
njegovo realizacijo. Ucinki so bili opazni Ze isti dan.
Bolniki, ki se najtezje gibajo, imajo zdaj lazji
dostop do bolnisnice.

S

AT gmi £

Spostovani sodelavci, prepri¢ani smo, da
imate sSe ogromno dobrih predlogov za
izboljsanje delovanja bolnisnice. Top predlog
je pravi naslov, izrazite, zapisite predlog na
intranetni strani bolnisnice (zavihek Storitveni
center — Top predlog) in postanite eden izmed
zaposlenih, ki bo prispeval izboljSavo za vse
zaposlene in vse uporabnike (paciente,
obiskovalce) - pravo top idejo, predlog.

Predloge za II. Cetrtletje posredujte do 31. 5.
2015.
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IZBOR NAJ SODELAVCA

Tatjana Perko, dipl. ekon.

Sodelavke in sodelavci,

leto 2014 je za nami in nova Stevilka Topli¢nika je
zopet tu, zato nadaljujemo z izborom »Naj
sodelavec 2015«.

K sodelovanju ste vabljeni vsi zaposleni.
Izpolnite anonimno prijavnico za »Naj
sodelavca« in jo oddajte v enega izmed
nabiralnikov v bolnisnici najkasneje do 31. 5.
2015.

Pravila bodo tokrat malce drugacna.

V naslednji Stevilki Topli¢nika, ki bo izSel
predvidoma v mesecu juniju 2015, bomo na
podlagi izpolnjenih prijavnic dobili Ze prvega
finalista, ki ga bomo poimenovali »MINI NAJ
SODELAVEC«. Pri vsaki izdaji Topli¢cnika bomo
dobili mini naj sodelavca. Na tak nacin bomo na
koncu imeli tri mini naj sodelavce. Vsak mini naj
sodelavec bo prejel tudi priznanje in pecivo.

In kako bomo dobili »NAJ SODELAVCA«?

Izmed treh mini naj sodelavcev bomo na novoletni
zabavi BolniSnice TopolSica izzrebali »Naj
sodelavca«.

Naj sodelavec za leto 2015 bo prejel priznanje, bon
za Golte (za kakrsnokoli storitev) v vrednosti 40
evrov in pecivo.

Navodila avtorjem,
TOPLICNIK

Prosimo, da nam prispevke posljete v elektronski
obliki na e-naslov: boltop.novice@b-topolsica.si.

piscem glasila

Prispevki naj vsebujejo strokovne in akademske
naslove avtorjev ter naziv oddelka/ enote/sluzbe,
v kateri ste zaposleni. Slike prilozite lo¢eno na
koncu besedila (z navedbo avtorja). Na
fotografijah, ki niso v elektronski obliki, na hrbtni
strani s svinc¢nikom oznacite naslov clanka, h
kateremu jih prilagate. Besedilo naj bo v dveh
stolpcih (9 cm Sirine) na eni strani. Na koncu
svojega prispevka navedite vire, iz katerih ste
¢rpali vsebino za prispevek.

Prispevke za naslednjo Stevilko zbiramo do
5.junija 2015.
Vijudno vabljeni k sodelovanju!

NAJ SODELAVEC 2015
Za naj sodelavca predlagam:

(IME IN PRIIMEK)

ki dela kot:

(NAZIV DELOVNEGA MESTA)

Predlagam ga zato, ker (kratek opis):

Izpolnjene kupone oddajte v nabiralniku na
oddelku ali v tajnistvu bolnisnice do 31. maja
2015.

MISELNI KOTICEK

Vincent Peale: Ljudje nismo tisto, kar mislimo da smo.
Smo to, kar mislimo!

H.Jackon Brown, ml.: Nikoli ne podcenjujte lastnih moci,
s pomocjo katerih se lahko spremenite.

George Bernard Shaw: Poskrbite, da boste Cisti in
blesceci; vi ste okno, skozi katerega gledate v svet.

Charles Popplestone: Ne morete vedno nadzorovati
okoliscin, lahko pa nadzorujete svoje misli.

William Shakespeare: Ni¢ ni dobro ali slabo samo po
sebi, vse je odvisno od nasega razmisljanja.

Earl Nichtingale: Postanemo tisto, o cemer razmisljamo.

Napoleon Hill: Kar mislimo in verjamemo, lahko tudi
dosezemo.

Benjamin Disraeli: Negujte svojega duha z dobrimi
mislimi.
Ralph Waldo Emerson: Clovek je tisto, o cemer razmislja
ves dan.

Robert Collier: Na svetu ni ni¢esar, ¢esar ne bi mogli
imeti — ko se zavemo, da lahko imamo karkoli.



PRALNICA IN éIVAL\I}IICA
BOLNISNICE TOPOLSICA

o ~Pri nas boste dvakrat zadovoljni:
CNMEINER prihranili boste ¢as, perilo pa bo Se dolgo kot novo"

TopolSica

NUIv)IMO VAM:
Sivanje in pomoc pri izbiri:
=Zaves

= Prtov:
- Blazin

Vzdrzevanje tekstila:

- Delovna oblacila
- Bolniski telkstil
—Gostinski tekstil
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