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UVOD 
 
Poslovanje v leta 2019 v Splošni bolnišnici Murska Sobota (v nadaljevanju: bolnišnica) so 
zaznamovali naslednji dogodki: 

1. Minimalna izguba (presežek odhodkov nad prihodki) v višini 195.579 evrov, kar 
predstavlja 0,3 odstotka primanjkljaja. 

2. Sanacijski program bolnišnice. 
3. Na strokovnem področju smo začeli opravljati koronografije in vstavljati srčne 

spodbujevalnike.  

Fizični program dela razen redkih izjem je bil odlično opravljen.  Plačnik Zavod za zdravstveno 
zavarovanje Slovenije (v nadaljevanju ZZZS)  je priznal dvig cen zdravstvenih storitev za 5 
odstotkov, ki pa kljub temu niso pokrile višjih stroškov dela (napredovanja, višji izhodiščni 
razredi, dodatki, pokojninsko zavarovanje, regres za letni dopust). Cene zdravstvenih storitev 
so še  vedno 10 odstotkov nižje kot leta 2009. Bolnišnica se je v letu 2019 ukvarjala s 
sanacijskimi ukrepi, ki jih je sprejela sanacijska uprava bolnišnice na podlagi prve alineje 
tretjega odstavka 14. člena in drugega odstavka 11. člena Zakona o interventnih ukrepih za 
zagotovitev finančne stabilnosti javnih zdravstvenih zavodov, katerih ustanovitelj je Republika 
Slovenija. Bolnišnica s sanacijskimi ukrepi želi uravnotežiti poslovanje po posameznih letih, 
tako da bi prihodki z izvajanjem osnovne dejavnosti in prihodki iz tržne dejavnosti zadostovali 
za pokrivanje vseh odhodkov. Velik porast stroškov dela zaradi sistemskih sprememb nismo v 
celoti nadomestili z dvigom cen zdravstvenih storitev v višini 5 odstotkov. Rezultati sanacije 
so bili v letu 2019 načrtovani v višini 1.129.130 evrov, doseženi so bili v višini 1.646.755 evrov 
oz. za 46 odstotkov so bili preseženi.  
 
Pogodbo z ZZZS smo podpisali 6.5.2019. Osnova za sklenitev pogodbe je bil Splošni dogovor 
za leto 2019, ki je bil podpisan 21.2.2019. K osnovni pogodbi smo med letom podpisali še tri 
anekse in sicer: 
• Aneks št. 1 z dne  28. 6. 2019: 

-sprememba plana dializ IV in V, 
-dodane nove storitve v dejavnosti Svit (Svit – sedacija (E0715) in Svit – Globoka sedacija 
(E0716), 
-dodatna sredstva za laboratorijske preiskave in  
-širitev programa revmatologije skladno s Splošnim dogovorom 2019 (dodatno 0,4 tima); 

• Aneks št. 2 z dne 28. 8. 2019: 
-zaposlitev dodatnega kadra (psiholog in diplomirani delovni terapevt) za dejavnost 327 
061 Razvojna ambulanta z vključenim centrom za zgodnjo obravnavo od 1.8.2019 (zavod 
financira dejavnost skladno s pridobivanjem kadra); 

• Aneks št. 3 z dne 21. 11. 2019: 
-zaposlitev dodatnega kadra (specialni pedagog) za dejavnost 327 061 Razvojna ambulanta 
z vključenim centrom za zgodnjo obravnavo od 1.9.2019 (zavod financira dejavnost 
skladno s pridobivanjem kadra), 
-začasni prenos programa pulmologije od 1.10.2019 (4.000 točk) od drugega izvajalca (ZD 
Ajdovščina) 
-trajno prestrukturiranje med op. kile (E0261) in op. karpalnega kanala (E0263) od 
1.10.2019 s soglasjem Ministrstva za zdravje in ZZZS (ambulante op. kile nismo izvajali, 
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tako se je ta program prestrukturiral v program operacije karpalnega kanala, ki se je s 
1.10.2019 povečal za 54 primerov na letni ravni, v letu 2019 torej za 14 primerov). 

 
V letu 2019 plana ABO v številu primerov nismo dosegli. Realiziranih je bilo 17.628 SPP-jev 
oziroma 23.839,55 obteženih primerov.  Do celotne realizacije plana je zmanjkalo 78 SPP-jev. 
V primerjavi z letom 2018 je bilo obravnavanih 701 primerov več (ind. 104). Povprečna 
realizirana utež v 2018 je bila 1,40 v letu 2019 pa 1,35. Normativi so zmanjšali obremenitev 
zdravnikov v primerjavi s preteklimi leti, vendar so dejanske obremenitve naših zdravnikov 
bistveno višje, kot so bili določeni normativi in kot so obremenitve v ostalih bolnišnicah.  Še 
vedno imamo med regionalnimi bolnišnicami najmanj zdravnikov specialistov glede na 
načrtovan program dela s strani ZZZS.  Vzrok nedoseganju programa akutne bolnišnične 
obravnave je tudi v večjih potrebah bolnikov po izolacijah, ki zmanjšujejo posteljne kapacitete 
bolnišnice.  
 
Program PBZ je bil opravljen nad planom za 14 odstotkov. Realizirali smo 7.476 neakutnih 
bolniško oskrbnih dni (v nadaljevanju BOD), kar je 424 BOD-ov več kot v letu 2018. Vso 
preseganje je bilo s strani ZZZS priznano in plačano.  V specialistični ambulantni dejavnosti 
smo prejeli dodatna sredstva na račun plačila preseganja programov do 15 odstotkov  in 
revmatologije zaradi širitve programa. Po pogodbi z ZZZS smo opravili 1.524.857 točk kar je 
za 4,5  odstotka več kot je  bil plan.  Program dializ smo presegli za 1,3 odstotka. Opravili smo 
kar 14.437 dializ kar je za 180 dializ več kot leta 2018. Izvajanje prospektivnega programa (v 
nadaljevanju PP), ki je del programa akutne bolnišnične obravnave in ki se spremlja posebej, 
je bilo le deloma uspešno. Določenih programov nam namreč ni uspelo izpolniti. Med programi, 
ki so plačani glede na realizacijo, niso izpolnjeni program porodov (ind. 95,5), splavov (ind. 
86,3), kirurško zdravljenje rakavih bolezni (ind. 97,2),  zdravljenje možganske kapi (ind. 90,7) 
in operacije na ožilju - arterije in vene (ind.78,7), kar pomeni odbitek finančnih sredstev za te 
programe. Presežen je program zdravljenja hipertrofija prostate (ind.107,7), kar pomeni 
dodatna sredstva glede na dogovorjeni plan.  Tudi ostali programi znotraj  PP so bili izjemoma 
v letu 2019 plačani v celoti. Tako smo izpolnili programe operacij na ožilju, operacij žolčnih 
kamnov, endoproteze kolka, endoproteze kolena, ortopedska operacija rame in odstranitev 
osteosintetskega materiala. 
  
Bolnišnica je v letu 2018 ustvarila  58.783.922 evrov prihodkov in 58.979.501 evrov odhodkov. 
Presežek odhodkov nad prihodki je dosežen v višini 195.579 evrov, kar predstavlja 0,33 
odstotka celotnega prihodka. Kumulativna izguba tako znaša na dan 31.12.2019 3.963.592 
evrov, ki jo bomo poskušali s pozitivnim poslovanje pokrivati v naslednjih letih.  Poslovanje 
bolnišnice v letu 2019 je bilo torej v primerjavi z letom 2018 uspešnejše, saj je bila izguba 
manjša v primerjavi z letom 2018 za 801.664 evrov. Prihodki so bili višji za 8,82 odstotkov v  
primerjavi z lanskim letom in za 2,1 odstotka večji v primerjavi z planom,  odhodki pa so bili 
višji za 7,21 odstotkov v primerjavi z lanskim letom in 2,4 odstotka večji v primerjavi s planom 
2019. Kljub povečanju fizičnega programa so se odhodki v primerjavi s preteklim letom najbolj 
povečali v absolutnih vrednostih na področju stroškov dela za 2.138.386 evrov, na področju 
stroškov amortizacije za 1.180.444 evrov, materiala za 548.730 evrov in stroškov storitev za 
409.134 evrov. Samo za izplačilo nadur po referenčnih obdobjih smo namenili 120.858 evrov.  
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Stroški materiala so večji predvsem na račun povečanega obsega dela v okviru prospektivnega 
progama.  Stroški storitev so večji na račun stroškov dela po podjemnih pogodbah v višini 
333.183 evrov  (delno na račun dela posebnega programa v popoldanskem času z lastnimi 
zaposlenimi v višini 259.970 evrov).   
Na dan 31.12.2019 je bilo 1.119 zaposlenih skupaj s pripravniki in specializanti, kar je za 35 
zaposlenih več od števila zaposlenih na dan 31.12.2018. Od tega se je v medicinskih dejavnosti  
zaposlilo 26 sodelavcev (10 zdravnikov in 10 medicinskih sester), v nemedicinskih dejavnostih 
pa 9 sodelavcev.  Število zaposlenih iz ur, ki bremenijo bolnišnico v okviru stroškov dela je 
1.062 zaposlenih, medtem ko jih je bilo v letu 2018 1.032 zaposlenih, oz. za 30 zaposlenih več 
kot leta 2018.  
V lanskem letu smo uspešno izvedli nekaj manjših investicij. Skupno smo nabavili nova 
osnovna sredstva v višini 3.631.074 evrov. Iz lastnih sredstev smo financirali nabavo osnovnih 
sredstev v višini 1.928.845 evrov in 1.702.228 evrov iz sredstev MZ.  Razno medicinsko 
opremo smo nabavili v višini  2.156.453 evrov in v ostalo opremo 172.341 evrov. V zgradbe 
smo vložili 994.035 evrov. V računalniške programe računalniško opremo smo vložili 78.141 
evrov. Od večjih nabav medicinske opreme smo nabavili novi CT aparat v višini 979.917 evrov, 
nadgradnja angiografa v višini 297.892 evrov, UZ aparat 151.889 evrov, EMG aparat v višini 
37.828 evrov in omare za sušenje endoskopov v višini 48.624 evrov.  
 
Likvidnostno stanje bolnišnice se je v letu 2019 nekoliko poslabšalo. Pri tem je potrebno zadnjo 
akontacijo leta 2019, ki je bila izplačana 3. januarja, upoštevati.  Na začetku leta so znašale 
zapadle obveznosti do dobaviteljev 4.343.465 evrov, konec leta pa 4.449.997 evrov. V kolikor 
bolnišnica ne bi imela bremena nepokrite izgube iz preteklih let (nerealen interventni zakon iz 
leta 2017), bi likvidnost bolnišnice bila bistveno boljša.  Bolnišnica plačuje zapadle obveznosti 
do dobaviteljev z zamudo od 90 do 120  dni.  
Finančne in gospodarske razmere v državi se kljub obetavni napovedi rasti BDP za 3,0 odstotke 
v letu 2020 za zdravstvo ne bodo izboljšale. Cene zdravstvenih storitev bodo ostale na enakem 
nivoju kot leta 2019. Stroški dela se bodo povečali zaradi napredovanj in sistemskih rešitev na 
področju kompetenci v negi.  Pričakujemo več denarja za delovanje UC (v nadaljevanju 
urgentni center), saj sedanja finančna sredstva z obstoječim sistemom financiranja ne zadoščajo 
za normalno delovanje. Dela oz. presežki opravljenih del v UC bodo morala biti plačani. V letu 
2020 bo prioriteta vlaganje finančnih sredstev v adaptacijo kletnih prostorov internega oddelka 
in  adaptacijo dializnega oddelka.  
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OSEBNA IZKAZNICA ZAVODA 
 
IME: Javni zdravstveni zavod Splošna bolnišnica Murska Sobota 
   
SEDEŽ: Rakičan, Ulica dr. Vrbnjaka 6, 9000 Murska Sobota 
 
MATIČNA ŠTEVILKA: 1122517 
 
DAVČNA ŠTEVILKA: SI 30946034 
 
ŠIFRA UPORABNIKA: 27.820 
 
ŠTEVILKA TRANSAKCIJSKEGA RAČUNA: 01100-6030278282 
 
TELEFON, FAX: ++ 386 (0)2 – 512 31 00 ; ++ 386 (0)2 – 521 10 07 
 
SPLETNA STRAN: http://www.sb-ms.si 
 
USTANOVITELJ: Republika Slovenija, Ministrstvo za zdravje 
 
DATUM USTANOVITVE: 28.12.1994 
 
 
DEJAVNOSTI: 
 
D 35.300 Oskrba s paro in vročo vodo 
I  56.210 Priložnostna priprava in dostava jedi 
I  56.290 Druga oskrba z jedmi 
I  56.300 Strežba pijač 
P 85.320 Srednješolsko poklicno in strokovno izobraževanje 
P 85.421 Višješolsko izobraževanje 
P 85.422 Visokošolsko izobraževanje 
P 85.590 Drugje nerazvrščeno izobraževanje, izpopolnjevanje in usposabljanje 
Q 86.100 Bolnišnična zdravstvena dejavnost 
Q 86.220 Specialistična zunaj bolnišnična zdravstvena dejavnost 
Q 86.909 Druge zdravstvene dejavnosti 
S  96.010 Dejavnost pralnic in kemičnih čistilnic 
 
ORGANI ZAVODA: 
 

 svet zavoda, 
 direktor, 
 strokovni direktor, 
 strokovni svet, 
 strokovni svet zdravstvene nege, 
 drugi izvršilni organi 

http://www.sb-ms.si/
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PREDSTAVITEV ZAVODA 
 
 
Javni zdravstveni zavod Splošna bolnišnica Murska Sobota je osrednja regijska, zdravstvena 
institucija, ki nudi zdravstvene storitve (ABO, specialistično ambulantno obravnavo) na 
sekundarni ravni, prvenstveno v Pomurju živečemu prebivalstvu pa tudi prebivalcem iz drugih 
regij. Ozemeljsko pokriva 27 občin z 125.000 prebivalci. Na letni ravni v ABO sprejme preko 
17.700 bolnikov, v specialističnih ambulantah pa dodatnih 170.000 bolnikov. Skozi desetletja 
razvoja se je iz majhne lokalne bolnišnice prelevila v sodobno, regijsko bolnišnico, ki se z 1.119 
zaposlenimi in letnim prometom, ki dosega 58 mio EUR, uvršča med največje pomurske 
kolektive. Iz leta v leto razvija in poskuša pomurskim bolnikom ponuditi tudi nove zdravstvene 
storitev, ki jih prej niso bili deležni.       
 
 
PODROBNEJŠA ORGANIZACIJA ZAVODA 
 
Bolnišnica ima v 8. členu Statuta zavoda opredeljene naslednje dejavnosti: 

 medicinske, 
 zdravstveno nego, 
 spremljajoče medicinske in 
 nemedicinske dejavnosti.  

 
I.MEDICINSKE DEJAVNOSTI: 
 
Medicinske dejavnosti se delijo na internistične, kirurške in ostale medicinske dejavnosti.  
 
V okviru internističnih dejavnosti so organizirane naslednje enote: 

Interni oddelek z odseki in specialističnimi ambulantami, 
Pljučni oddelek s specialističnimi ambulantami, 
Infekcijski oddelek s specialističnimi ambulantami. 

 
Znotraj kirurških dejavnosti so organizirane naslednje enote: 

a) Kirurški oddelek z odseki in specialističnimi ambulantami, 
b) Oddelek za perioperativno medicino z odseki in specialističnimi ambulantami, 
c) Očesni oddelek z odseki in specialističnimi ambulantami, 
d) Oddelek za bolezni ušes, nosu in grla s specialističnimi ambulantami, 
e) Oddelek za ortopedijo s specialistično ambulanto.  

 
Med ostale medicinske dejavnosti spadajo:  

a) Otroški oddelek z odseki in specialističnimi ambulantami, 
b) Ginekološko-porodniški oddelek z odseki, ženskim dispanzerjem in specialističnimi 

ambulantami, 
c) Oddelek za neakutno bolnišnično obravnavo z odseki,  
d) Pedagoška in znanstveno raziskovalna dejavnost. 
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II.DEJAVNOST ZDRAVSTVENE NEGE: 

 
a) Izvajalci zdravstvene nege in spremljajočih medicinskih dejavnosti, 
b) Pedagoška in raziskovalna dejavnost na področju zdravstvene nege, 
c) Obvladovanje bolnišničnih okužb, 
d) Socialni delavec. 
 

III.SPREMLJAJOČE MEDICINSKE DEJAVNOSTI: 
 
a) Oddelek za radiologijo s specialističnimi ambulantami, 
b) Oddelek za patologijo z odseki, 
c) Služba za fizikalno in rehabilitacijsko medicino z odseki, 
d) Bolnišnična lekarna z odseki, 
e) Oddelek za laboratorijsko diagnostiko z odseki, 
g) Inštrumentarska služba, 
h) Služba sterilizacije. 

 
IV.NEMEDICINSKE DEJAVNOSTI S SLUŽBAMI: 

 
a) Finančno-računovodska služba, 
b)   Služba za zdravstveno ekonomiko, plan in analize, 
c)   Pravno-kadrovska služba, 
d)   Služba za informatiko, 
e) Splošna služba, 
f)   Nabavna služba, 
g)  Tehnično vzdrževalna služba, 
h)  Služba za oskrbo s tekstilom, 
i)   Služba bolnišnične prehrane in dietoterapije, 
j)   Čistilna služba 

 
Podrobnejša notranja organizacija je določena s Pravilnikom o notranji organizaciji in 
sistemizaciji delovnih mest. 
 
 
 
 
 
ZAVOD: JAVNI ZDRAVSTVENI ZAVOD  

SPLOŠNA BOLNIŠNICA MURSKA SOBOTA 
 

NASLOV: Ulica dr. Vrbnjaka 6, Rakičan, 9000 Murska Sobota 
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VODSTVO ZAVODA 
 
Bojan Korošec, dr. med., spec., direktor bolnišnice 
prim. asist. Daniel Grabar, dr.med., spec., strokovni direktor 
Metka Lipič Baligač, mag. zdr. nege, pomočnica direktorja za področje zdravstvene nege 
Marjan Maček, univ.dipl.ekon., pomočnik direktorja za poslovne zadeve 
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 SPLOŠNA BOLNIŠNICA MURSKA SOBOTA 

 
NASLOV: Ulica dr. Vrbnjaka 6, Rakičan, 9000 Murska Sobota 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
POSLOVNO 

POROČILO ZA 
LETO 2019 

 
 
 
 
 
 
 
 
Odgovorne osebe:  
Daniel Grabar, strokovni direktor, 
Marjan Maček, pomočnik direktorja za poslovne zadeve, 
Natalija Zrim, vodja Službe za zdravstveno ekonomiko, plan in analize, 
Mag. Melita Vratar, vodja Finančno - računovodske službe, 
Edo Gal, vodja Pravno-kadrovske službe, 
Mag. Zdenka Gomboc, koordinator sistema vodenja kakovosti 
Živa Kološa, vodja enote za naročanje 
doc.dr. Jerneja Farkaš Lainščak, dr.med.spec. 
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POSLOVNO POROČILO VSEBUJE NASLEDNJA POJASNILA: 
 
Poročilo o doseženih ciljih in rezultatih predpisuje Navodilo o pripravi zaključnega računa 
državnega in občinskega proračuna ter metodologije za pripravo poročila o doseženih ciljih in 
rezultatih neposrednih in posrednih uporabnikov proračuna – Uradni list RS, št. 12/01, 10/06, 
8/07, 102/10: 
 

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

2. Dolgoročne cilje posrednega uporabnika, kot izhaja iz večletnega programa dela in 
razvoja posrednega uporabnika oziroma področnih strategij in nacionalnih programov; 

3. Letne cilje posrednega uporabnika, zastavljene v obrazložitvi finančnega načrta 
posrednega uporabnika ali v njegovem letnem programu dela; 

4. Oceno uspeha pri doseganju zastavljenih ciljev, upoštevaje fizične, finančne in opisne 
kazalce (indikatorje), določene v obrazložitvi finančnega načrta posrednega uporabnika 
ali v njegovem letnem programu dela po posameznih področjih dejavnosti; 

5. Nastanek morebitnih nedopustnih ali nepričakovanih posledic pri izvajanju programa 
dela; 

6. Oceno uspeha pri doseganju zastavljenih ciljev v primerjavi z doseženimi cilji iz 
poročila preteklega leta ali več preteklih let; 

7. Oceno gospodarnosti in učinkovitosti poslovanja glede na opredeljene standarde in 
merila, kot jih je predpisalo pristojno ministrstvo oziroma župan in ukrepe za izboljšanje 
učinkovitosti ter kvalitete poslovanja posrednega uporabnika; 

8. Oceno notranjega nadzora javnih financ; 
9. Pojasnila na področjih, kjer zastavljeni cilji niso bili doseženi, zakaj cilji niso bili 

doseženi. Pojasnila morajo vsebovati seznam ukrepov in terminski načrt za doseganje 
zastavljenih ciljev in predloge novih ciljev ali ukrepov, če zastavljeni cilji niso 
izvedljivi; 

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

11. Druga pojasnila, ki vsebujejo analizo kadrovanja in kadrovske politike in poročilo o 
investicijskih vlaganjih. 
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1. ZAKONSKE IN DRUGE PRAVNE PODLAGE, KI POJASNJUJEJO DELOVNO 
PODROČJE ZAVODA 

 
a) Zakonske podlage za izvajanje dejavnosti zavodov: 

‒ Zakon o zavodih (Uradni list RS, št. 12/91, 8/96, 36/00 – ZPDZC, 127/06 – ZJZP), 
‒ Zakon o zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, št. 23/05-UPB2, 15/08-ZPacP, 23/08, 

58/08-ZZdrS-E, 77/08-ZDZdr, 40/12-ZUJF, 14/13, 88/16 – ZdZPZD, 64/17 in 1/19 – 
odl. US), 

‒ Zakon o zdravstvenem varstvu in zdravstvenem zavarovanju (Uradni list RS, št. 72/06 
– uradno prečiščeno 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 – ZUPŠ, 64/17 – ZZDej-K in 
36/19), 

‒ Zakon o zdravniški službi (Uradni list RS, št. 72/06-UPB3, 15/08-ZPacP, 58/08, 
107/10-ZPPKZ, 40/12-ZUJF, 88/16 – ZdZPZD, 40/17, 64/17 – ZZDej-K, 49/18 in 
66/19), 

‒ Določila Splošnega dogovora za leto 2019 z aneksi, 
‒ Pogodbe o izvajanju programa zdravstvenih storitev za pogodbeno leto 2019 z ZZZS. 
‒ Zakon o interventnih ukrepih za zagotovitev finančne stabilnosti javnih zdravstvenih 

zavodov, katerih ustanovitelje je Republika Slovenija (Uradni list RS, št. 54/17) 
 
b) Zakonske in druge pravne podlage za pripravo letnega poročila: 

‒ Zakon o javnih financah (Uradni list RS, št. 11/11-UPB4, 14/13-popr. in 101/13, 55/15 
– ZFisP, 96/15 – ZIPRS1617 in 13/18), 

‒ Zakon o izvrševanju proračunov Republike Slovenije za leti 2018 in 2019 (Uradni list 
RS, št. 71/17, 13/18 – ZJF-H, 83/18 in 19/19), 

‒ Zakon o računovodstvu (Uradni list RS, št. 23/99, 30/02 – ZJF-C in 114/06 – ZUE), 
‒ Zakon o preglednosti finančnih odnosov in ločenem evidentiranju različnih dejavnosti 

(Uradni list RS, št. 33/11), 
‒ Navodilo o pripravi zaključnega računa državnega in občinskega proračuna ter 

metodologije za pripravo poročila o doseženih ciljih in rezultatih neposrednih in 
posrednih uporabnikov proračuna (Uradni list RS, št. 12/01, 10/06, 8/07, 102/10), 

‒ Pravilnik o sestavljanju letnih poročil za proračun, proračunske uporabnike in druge 
osebe javnega prava (Uradni list RS, št. 115/02, 21/03, 134/03, 126/04, 120/07, 124/08, 
58/10, 104/10, 104/11, 86/16 in 80/19), 

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

‒ Pravilnik o razčlenjevanju in merjenju prihodkov in odhodkov pravnih oseb javnega 
prava (Uradni list RS, št. 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 načinu in stopnjah odpisa neopredmetenih sredstev in opredmetenih 
osnovnih sredstev (Uradni list RS, št. 45/05, 138/06, 120/07, 48/09, 112/09, 58/10, 
108/13 in 100/15), 

‒ Pravilnik o določitvi neposrednih in posrednih uporabnikov državnega in občinskih 
proračunov (Uradni list RS, 46/03), 

‒ Pravilnik o načinu in rokih usklajevanja terjatev in obveznosti po 37. členu Zakona o 
računovodstvu (Uradni list RS, št. 108/13), 

http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=19968&stevilka=379
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?sop=2000-01-1687
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?sop=2006-01-5348
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=200815&stevilka=455
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=200823&stevilka=831
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=200858&stevilka=2482
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=200877&stevilka=3448
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=201240&stevilka=1700
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=200815&stevilka=455
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=200858&stevilka=2482
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=2010107&stevilka=5581
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=200112&stevilka=743
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=200610&stevilka=395
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=20078&stevilka=345
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
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=2013108&stevilka=3958
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlurid=20143855
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlid=2013108&stevilka=3958
http://www.uradni-list.si/1/objava.jsp?urlurid=20133953
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‒ Uredba o načinu priprave kadrovskih načrtov posrednih uporabnikov proračuna in 
metodologiji spremljanja njihovega izvajanja za leti 2018 in 2019 (Uradni list RS, št. 
3/18 in 7/19), 

‒ Uredba o delovni uspešnosti iz naslova prodaje blaga in storitev na trgu (Uradni list RS, 
št. 97/09, 41/12), 

‒ Pravilnik o določitvi obsega sredstev za delovno uspešnost iz naslova prodaje blaga in 
storitev na trgu v javnih zavodih iz pristojnosti Ministrstva za zdravje (Uradni list RS, 
št. 7/10, 3/13), 

‒ Navodilo v zvezi z razmejitvijo dejavnosti javnih zdravstvenih zavodov na javno službo 
in tržno dejavnost Ministrstva za zdravje (št. dokumenta 024-17/2016/29 z dne 16. 1. 
2020) 

 
 

 
c) Interni akti zavoda 

 Statut, 
 Poslovnik o delu sveta zavoda, 
 Pravilnik o notranji organizaciji in sistemizaciji delovnih mest, 
 Pravilnik o volitvah, 
 Pravilnik o upravnem poslovanju in ravnanju z dokumentarnim gradivom, 
 Pravilnik o tržni dejavnosti samoplačniških zdravstvenih storitev,  
 Pravilnik o delovnem času in zagotavljanju neprekinjenega zdravstvenega varstva, 
 Pravilnik o kadrovskem štipendiranju, 
 Pravilnik o strokovnem usposabljanju in nagrajevanju mentorjev, 
 Pravilnik o blagajniškem poslovanju, 
 Pravilnik o računovodstvu, 
 Pravilnik o popisu sredstev in obveznosti, 
 Pravilnik o zavarovanju osebnih podatkov, 
 Pravilnik o izobraževanju delavcev, 
 Pravilnik o delovnih razmerjih, 
 Pravilnik o internem strokovnem nadzoru, 
 Pravilnik o reševanju stanovanjskih potreb delavcev, 
 Pravilnik o pritožbenem postopku, 
 Pravilnik o delu prostovoljcev, 
 Pravilnik o povračilu stroškov prevoza na delo in z dela, 
 Pravilnik o ravnanju z odpadki, ki nastajajo pri opravljanju zdravstvene dejavnosti, 
 Pravilnik za preprečevanje in obvladovanje bolnišničnih okužb, 
 Požarni red, 
 Pravilnik o preprečevanju in obravnavanju nadlegovanja in trpinčenja na delovnem mestu,  
 Pravila za pripravo programov funkcionalnih izobraževanj, 
 Pravila o disciplinski in odškodninski odgovornosti, 
 Navodilo o izpolnjevanju potnih nalogov in obračunavanju potnih stroškov, 
 Navodila o ravnanju z odpadki, ki nastajajo pri opravljanju zdravstvene dejavnosti, 
 Navodila za sistem RIS, 
 Protokol o podjemnem delu, 
 Pravilnik o notranjem revidiranju. 
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2. DOLGOROČNI CILJI ZAVODA 
 
 
Zavod  ima iz svojih strateško razvojnih programov dolgoročno zastavljene naslednje cilje:  
 

- na strokovnem področju: 
• Uvedba celovitega sistema kakovosti v skladu s standardom ISO 9001:2008 s 

poudarkom na izdelavi kliničnih poti na področjih, kjer še niso uvedene, njihovo 
dosledno implementacijo ter spremljanje lastnih kazalnikov kakovosti na podlagi 
kliničnih poti.  

• Usklajevanje procesov strokovnega dela z mednarodnimi akreditacijskimi standardi 
za zdravstvene organizacije. 

• Celostna obravnava pacientov (timski pristop, učinkovitost, boljša organizacija, 
izboljšanje komunikacije s pacienti, zmanjšanje časa čakanja pred obravnavo).  

• Povečati enodnevno bolnišnično obravnavo pacientov na račun ABO in skrajšati 
ležalne dobe. Dosledno izvajanje Pravilnika o najdaljših dopustnih čakalnih dobah za 
posamezne zdravstvene storitve in o načinu vodenja čakalnih seznamov.  

• Zagotoviti enak standard namestitve na vseh oddelkih in zagotoviti čim več storitev 
znotraj bolnišnice. Izvedba čim več ambulantnih pregledov v popoldanskem času.  

• Skrajšanje čakalne dobe glede na razpoložljivost strokovnega kadra. 
• Poudarek na strokovnih področjih, kjer opažamo prednosti pred ostalimi 

bolnišnicami. 
• Izboljšati sodelovanje in strokovnost s primarno ravnjo zdravstvenega varstva, da bo 

manj nepotrebnih napotitev na sekundarno raven, izboljšati dostopnost in dvigniti 
strokovno raven dela.  

• Izboljšanje kazalnikov kakovosti. 
• Kvalitetnejša organizacija skupne oskrbe urgentnih pacientov primarne in sekundarne 

ravni v murskosoboški regiji. 
• Nadaljnje dogovarjanje o združevanju oskrbe urgentnih bolnikov v pomurski regiji. 
• Ohranitev in nadgrajevanje akreditiranih dejavnosti bolnišnice (preskrba s človeškimi 

tkivi in celicami, patohistološka dejavnost, laboratorijska dejavnost, bolnišnična 
prehrana in dietoterapija, pralnica, sterilizacija). 
 

- na pedagoškem področju: 
• Identifikacija organizacij doma in v tujini ter dogovor o medsebojnem pedagoškem, 

raziskovalnem in strokovnem sodelovanju.  
• Ohranitev statusa učne baze za izvajanje praktičnega pouka srednje strokovnega 

izobraževalnega programa tehnik zdravstvene nege, srednje poklicnega 
izobraževalnega programa bolničar – negovalec in študentov visokošolskega 
programa zdravstvena nega, radiologija, laboratorijska biomedicina ter študentov 
univerzitetnega študijskega programa medicina in farmacija.    

• Spodbujanje nadaljnjega razvoja pedagoškega dela zdravstvenega osebja, ki je 
zaposleno v bolnišnici. 
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• Krepitev lastnega izobraževanja v zavodu in pridobitev licenčnih točk ustreznih 
zbornic. 

• Zagotavljanje permanentnega izobraževanja na vseh področjih in spodbujanje 
občutka pripadnosti in krepitve medsebojnih odnosov.  

• Določitev kompetenc in omogočanje nadaljnjega razvoja kompetenc po delovnih 
mestih.  

• Identifikacija kandidatov za podiplomski študij in koordinacija mentorskega dela s 
poudarkom na interdisciplinarnosti ter povezovanju z drugimi organizacijami. 

 
- na znanstveno-raziskovalnem področju: 
• Krepitev raziskovalne dejavnosti s poudarkom na interdisciplinarnem sodelovanju 

med oddelki in med različnimi organizacijami. 
• Priprava strategije za prijave na raziskovalne projekte doma in v tujini, bodisi kot 

vodilna ali kot sodelujoča ustanova.  
• Pridobitev nosilcev nacionalnih projektov in vključitev v konzorcije mednarodnih 

raziskav. 
• Povečanje števila objav iz rezultatov lastnih raziskovalnih projektov.  
• Priprava Pravilnika o raziskovalni dejavnosti Splošne bolnišnice Murska Sobota. 
• Vzpostavitev Komisije za medicinsko etiko Splošne bolnišnice Murska Sobota. 

 
- krepitev povezav in sodelovanja: 
• Oblikovanje interdisciplinarnih medicinskih timov z vključitvijo kliničnega 

farmacevta v celostno oskrbo bolnikov na internem oddelku predvsem z zdravili. 
• Timsko in konzilijarno delo. 
• Izmenjava kadra z drugimi ustanovami.  

 
- na področju financiranja: 
• Postopki javnega naročanja z izvedbo ustrezne analize zdravstvenega materiala iz 

skupne baze podatkov o cenah materialov v primerjavi z drugimi bolnišnicami kot 
osnovno sodilo za dokončno odločitev o oddaji javnega naročila.  

• O ravnanju z zalogami zdravil v priročnih skladiščih je potrebno uvesti program o 
porabi zdravil na pacienta in s tem zagotoviti sledljivost  zdravil na oddelkih.  

• Obvladovanje stroškov na stroškovnih mestih in stroškovna učinkovitost delovanja 
bolnišnice. 

• Uvedba celovitega sistema e-dokumentacije. 
• Pozitivno poslovanje in postopno pokrivanje izgube iz preteklih let. 

 
 - na področju prostorske ureditve in opreme (izgradnje)  
• Povečanje kakovosti dela na področju rentgenske in invazivne diagnostike (c-loka, 

dveh rentgenov, magnetno resonančna naprave, CT, mamografa). 
• Ureditev kletnih prostorov internega oddelka za potrebe ambulant interne 

kardiologije. 
• Adaptacija  dializnega oddelka.  
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3. LETNI CILJI ZAVODA, KI IZHAJAJO IZ STRATEŠKIH CILJEV 
 

 
• Stroškovna učinkovitost in pozitivno poslovanje bolnišnice. 
• Izpolnitev delovnega programa v 100,0 odstotni višini, tako ABO kot specialistične 

ambulantne dejavnosti.  
• Uvedba celovitega sistema kakovosti s poudarkom na izdelavi kliničnih poti, 

njihovo dosledno implementacijo ter spremljanje lastnih kazalnikov kakovosti na 
podlagi kliničnih poti.   

• Skrb za varnost pacientov tudi z varnostnimi vizitami, 
• Povečati enodnevno bolnišnično obravnavo pacientov na račun ABO in skrajšati 

ležalno dobo. 
• Uvedba e-dokumentacije na ostalih področjih.  
• Uvedba e-arhiviranja. 

 
 

4. OCENA USPEHA PRI DOSEGANJU ZASTAVLJENIH CILJEV 
 
 
 

4.1 REALIZACIJA LETNIH CILJEV 
 
Tabela 1: Realizacija letnih ciljev, ki so navedeni pod točko 3 

Letni cilji Realizirane 
naloge 

Nerealizirane 
naloge 

Odstotek 
realizacije 

Pozitivno poslovanje ne  99,7 
Realizacija delovnega programa ABO 
primeri 

ne  99,6 

Realizacija neakutne bolnišnične 
obravnave 

da  113,8 

Realizacija dializ da  101,3 
Realizacija prospektivno načrtovanje da  100,1 
Realizacija UC da  126,2 

 
Vsi zastavljeni cilji bolnišnice v letu 2019 so bili skoraj v celoti realizirani oz. indeksi 
posameznih ciljev so blizu 100 odstotkov.  Razlog v negativnem poslovanju pripisujemo nizkim 
cenam zdravstvenih storitev na kar pa nimamo direktnega vpliva. Porast stroškov dela zaradi 
sistemskih sprememb napredovanja, višji izhodiščni razredi, dodatki, pokojninsko zavarovanje, 
regres za letni dopust  nismo v celoti nadomestili z dvigom cen zdravstvenih storitev v višini 5 
odstotkov. Drugi razlog je v opravljenem preseženem programu UC v višini 670.000 evrov, ki 
pa ni bil plačan.  
V bolnišnici smo v lanskem letu po pogodbi z ZZZS skupaj z EDP realizirali  17.628 SPP-jev 
oz. 23.840 obteženih primerov. Plan primerov je tako izpolnjen 99,6 odstotno oz. za 78 
primerov manj kot je bil plan za leto 2019. Povprečna realizirana utež v letu 2019 je znašala 
1,35 in je kot taka bila tudi plačana pri končnem obračunu.  Program akutne bolnišnične 
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obravnave ni bil v celoti realiziran zaradi  manj pacientov na področju travmatologije.  Vzrok 
nedoseganju programa akutne bolnišnične obravnave je tudi v večjih potrebah bolnikov po 
izolacijah, ki zmanjšujejo posteljne kapacitete bolnišnice.  
Bolnišnica je v letu 2019 ustvarila presežek odhodkov nad prihodki v višini 195.579 evrov. 
Prihodki so znašali 58.783.922 evrov (8,82 odstotka več kot leto prej) odhodki pa 58.979.501 
evrov (7,21 odstotka več kot leto prej). Cilj pozitivno poslovanje žal ni bil realiziran, ker so se 
cene zdravstvenih storitev povečale za manj, kot je porasel strošek dela in zaradi presežka 
opravljenega programa UC, ki ni bil plačan v višini 670 tisoč evrov.       
Dosežen je cilj v prospektivnem načrtovanju, saj smo program, dogovorjen s pogodbo z ZZZS 
dosegli oz. malo presegli. V okviru prospektivnega načrtovanja smo načrtovali 4.389 operacij, 
opravili pa smo 4.394 operacij. Največje preseganje operacij smo opravili pri operacijah ramen,  
kolkov, kolen, žolčnih kamnov in odstranitev osteosintetskega materiala. Realizacija v UC je 
bila presežena za kar 26 odstotkov oz. za 670.000 evrov ni bil plačan opravljen program.  
 
 
 
4.2. REALIZACIJA DELOVNEGA PROGRAMA 
 
 

4.2.1. Glavne značilnosti pogodbe z ZZZS 
 
Pogodbo z ZZZS smo podpisali 6.5.2019. Osnova za sklenitev pogodbe je bil Splošni dogovor 
za leto 2019, ki je bil podpisan 21.2.2019. K osnovni pogodbi smo med letom podpisali še tri 
anekse in sicer: 
• Aneks št. 1 z dne  28. 6. 2019: 

-sprememba plana dializ IV in V, 
-dodane nove storitve v dejavnosti Svit (Svit – sedacija (E0715) in Svit – Globoka sedacija 
(E0716), 
-dodatna sredstva za laboratorijske preiskave in  
-širitev programa revmatologije skladno s Splošnim dogovorom 2019 (dodatno 0,4 tima); 

• Aneks št. 2 z dne 28. 8. 2019: 
-zaposlitev dodatnega kadra (psiholog in diplomirani delovni terapevt) za dejavnost 327 
061 Razvojna ambulanta z vključenim centrom za zgodnjo obravnavo od 1.8.2019 (ZZZS 
financira dejavnost skladno s pridobivanjem kadra); 

• Aneks št. 3 z dne 21. 11. 2019: 
-zaposlitev dodatnega kadra (specialni pedagog) za dejavnost 327 061 Razvojna ambulanta 
z vključenim centrom za zgodnjo obravnavo od 1.9.2019 (ZZZS financira dejavnost 
skladno s pridobivanjem kadra), 
-začasni prenos programa pulmologije od 1.10.2019 (4.000 točk) od drugega izvajalca (ZD 
Ajdovščina) 
-trajno prestrukturiranje med op. kile (E0261) in op. karpalnega kanala (E0263) od 
1.10.2019 s soglasjem Ministrstva za zdravje in ZZZS (ambulante op. kile nismo izvajali, 
tako se je ta program prestrukturiral v program operacije karpalnega kanala, ki se je s 
1.10.2019 povečal za 54 primerov na letni ravni, v letu 2019 torej za 14 primerov). 
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A) Hospitalna dejavnost 
 
V akutni bolnišnični obravnavi se je plan iz leta 2018 povečal za 329 primerov (1,9%). Skupni 
plan v 2019 je znašal 17.706 primerov. Glede na leto 2018 se je spremenil zaradi: 
-zmanjšanja programa porodov (za 78 primerov) in splavov (za 7 primerov), 
-zmanjšanja programa kirurškega zdravljenja rakavih bolezni (za 3 primere), 
-povečanja programa zdravljenja možganske kapi (za 28 primerov), 
-zmanjšanja programa operacij ušes, nosu, ust in grla (za 115 primerov), 
-povečanja programa operacij na ožilju – arterije in vene (za 22 primerov), 
-povečanja programa operacij na ožilju – krčne žile (za 30 primerov), 
-zmanjšanja programa operacij na stopalu – hallux valgus (za 21 primerov), 
-povečanja programa operacij kile (za 86 primerov), 
-povečanja programa operacij žolčnih kamnov (za 58 primerov), 
-povečanja programa endoproteze kolka (za 86 primerov), 
-povečanja programa endoproteze kolena (za 5 primerov), 
-povečanja programa ortopedske operacije rame (za 11 primerov), 
-povečanja programa artoskopskih operacij (za 276 primerov) in 
-zmanjšanja programa operacij prostate (za 49 primerov). 
 
 
 
Tako se je plan zmanjšal ginekologiji (za 85 primerov), ORL oddelku (za 115 primerov) ter 
povečal internemu oddelku (za 28 primerov), kirurškemu oddelku (za 420 primerov) in 
ortopedskemu oddelku (za 81 primerov). 
 
Planirana ležalna doba je za leto 2019 znašala 5,30 BOD in je ostala na enaki ravni kot v letu 
2018. 
 
S spremenjenim planom primerov se je spremenil tudi plan obteženih primerov in sicer se je 
povečal za 555,11 obteženih primerov in je znašal 24.344,60 uteži. 
 
Plan neakutne bolnišnične obravnave v 2019 je enak obsegu iz pogodbe iz leta 2018, povečan 
oz. zmanjšan v skladu s prerazporeditvijo programa iz končnega letnega obračuna preteklega 
leta: PBZju se je plan povečal za 79 bolniško oskrbnih dni (skupni plan 4.880 bolniško oskrbnih 
dni), zdravstveni negi pa se je zmanjšal za 676 bolniško oskrbnih dni (skupni plan 6.771 
bolniško oskrbnih dni). Skupno zmanjšanje neakutne bolnišnične obravnave je znašalo 597 
bolniško oskrbnih dni. 
 
Plan doječih mater se je zmanjšal za 102 nemedicinsko oskrbna dneva na 484 nemedicinsko 
oskrbne dni ter plan sobivanja starša ob hospitaliziranem otroku za 95 nemedicinsko 
oskrbne dni na 2.757 nemedicinsko oskrbne dni. 
 
 

B) Specialistična ambulantna dejavnost 

V specialistično ambulantni dejavnosti je program dela bil načrtovan na osnovi pogodbe z 
ZZZS za leto 2018, spremembe so bile edino v: 
• ambulanti za kardiološko rehabilitacijo (program se je znižal iz 82.870 točk na 21.042 

točk, kar je enako realizaciji iz leta 2018), 
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• revmatološki ambulanti se je program povečal za 9.611 točk, kar ustreza povečanju za 0,4 
tima od 1.7.2019. Osnova spremembe je Splošni dogovor za leto 2019; 

• povečanje programa pulmološki ambulanti zaradi začasnega prenosa s 1.10.2019 od 
drugega izvajalca (ZD Ajdovščina) za 4.000 točk; 

• zaradi spremenjenega modela plačevanja (nov šifrant storitev) se zmanjšal program Enoti 
za bolezni (-10.206 točk) in Enoti za poškodbe (-51.271 točk); 

• zmanjšanja plana mamografij za 298 točk zaradi načina planiranja storitev (za odkrivanje 
ali zdravljenje rakavih bolezni je osnova realizacija storitev v preteklem letu) in 

• povečanje plana MR preiskav za 547 preiskav zaradi planiranja na osnovi realizacije 
preteklega leta. 
 

Plan dializ je bil načrtovan v enakem obsegu,  kot je bila realizacija leta 2018 (povečanje za 
1.514 dializ). 
 
Program na primarni ravni je ostal enak za fizioterapijo (3.992 uteži). Malenkost se je 
zmanjšal program ginekološkega dispanzerja, ki se oblikuje glede na število opredeljenih 
pacientk (26.159 količnikov). 
 
Za leto 2019 so tako bili z ZZZS dogovorjeni naslednji programi: 

• akutna bolnišnična obravnava: 17.706 primerov oz. 24.242,64 obteženih primerov, 
znotraj akutne bolnišnične obravnave pa 4.389 primerov v prospektivnem programu 
(24,8% vseh primerov) in 7.393,34 obteženih primerov (30,5% vseh obteženih 
primerov); 

• neakutna bolnišnična obravnava: 4.880 bolniško oskrbnih dni za pobolnišnično 
zdravljenje in 6.771 bolniško oskrbnih dni za zdravstveno nego, 

• program doječih mater: 484 bolniško oskrbnih dni, 
• program sobivanja starša ob otroku: 2.757 bolniško oskrbnih dni, 
• program specialistično ambulantne dejavnosti po posameznih dejavnostih oblikovan za 

skupno 58,72 timov; 
• ambulantne operacije sive mrene: 1.283 primerov, 
• Zdravljenje makule, mak. edema in zapore žil: 561 primerov, 
• ambulantne operacije kile: 15 primerov, 
• ambulantne operacije karpalnega kanala: 121 primerov, 
• rektoskopija: 158 primerov, 
• sklerozacija: 298 primerov, 
• operacije na ožilju: 84 primerov 
• poligrafija spanja na domu: 44 primerov 
• diagnostične operacije in diagnostične histeroskopije: 204 primerov, 
• medikamentozni splav: 115 primerov, 
• SVIT program: 462 kolonoskopij (presejalnih, presejalnih terapevtskih in delnih), 
• Program DORA: 5.132 pregledov, 
• program fizioterapije: 3.992 uteži, 1.936 primerov in 587 specialnih terapij; 
• program dispanzerja za žene: 0,80 tima (26.159 količnikov), 
• program dializ: 14.257 dializ. 
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Tabela 2: Primerjava finančnih načrtov iz Pogodbe 2018 (vključno z Aneksi) in Pogodbe 
2019 (vključno z Aneksi) v EUR ter deležih posameznih dejavnosti v primerjavi s celotno 
dejavnostjo 

 
 
 
Pogodbena vrednost programov je v letu 2019 znašala 51,4 mio EUR in je bila višja glede na 
leto 2018 za 8,6%. Povečanje vrednosti programov je mogoče prvotno pripisati povišanju cen 
zdravstvenih storitev s 1.1.2019 v povprečju za 5,0%. Največjo vrednost v pogodbi z ZZZS 
tudi v 2019 predstavlja ABO (62,4%). Večji je bil tudi plan obteženih primerov, kar se odraža 
v finančni vrednosti tega programa. Pri neakutni bolnišnični obravnavi se je povečal plan po 
bolnišničnega zdravljenja. Na primarni ravni se je z vključitvijo centra za zgodnjo obravnavo v 
razvojno ambulanto in vključitvijo novega kadra finančna vrednost le-tej povečala. Višji plan 
MR preiskav pomeni tudi večjo finančno vrednost planov za funkcionalno diagnostiko. Ker 
smo v letu 2018 realizirali manj SVIT preiskav, se je posledično znižal plan za leto 2019 in s 
tem pogodbena  vrednost tega programa. 
 
Večjo vrednost je imel tudi program dializ zaradi povečanega plana na račun višje realizacije v 
letu 2018.  
 
Plačana vrednost ne presega planirano v ABO (programa nismo v celoti realizirali), prav tako 
v razvojni ambulanti z vključenim centrom za zgodnjo obravnavo, kjer še vedno nimamo 
izpopolnjenega tima oz. je ZZZS financiral dejavnost skladno s pridobitvijo kadra, plana tudi 
nismo izpolnili v ginekološkem dispanzerju. Poglavitni vzrok za nedoseganja programa ABO 
je močno povečanje programa za kirurgijo (+420 primerov) ter odlivi pacientov za op. na ožilju 
– arterije in vene k drugim izvajalcem, kajti posegov zaradi kadrovskih omejitev nismo mogli 
izvajati redno. 
 
Pri vseh ostalih programih so bili programi plačani v celoti oz. je bilo plačano preseganje 
(Aneks št. 3 k Splošnemu dogovoru za leto 2019). V specialistični ambulantni dejavnosti smo 
prejeli dodatna sredstva na račun plačila preseganja programov do 15% ter plačila vseh prvih 
pregledov po 10% večji vrednosti. Program dializ smo presegli tudi v letu 2019 in s tem 
pridobili dodatna sredstva glede na pogodbo z ZZZS. Preseganje je namreč v celoti plačano. V 

EUR % EUR % EUR %

1. AKUTNA BOLN. OBRAVNAVA 28.674.325 56,5 31.693.272 62,4 31.265.534 110,5

2. OSTALE BOLN. DEJAVNOSTI 0 0,0 0 0,0 0 0,0

3. NEAKUTNA BOLN. OBRAVNAVA 1.378.310 2,7 1.398.178 2,8 1.571.274 101,4

4. DOJEČE MATERE 21.057 0,0 19.593 0,0 20.316 93,0

5. SPREMLJEVALCI 0 0,0 0 0,0 0 0,0

6.
SOBIVANJE STARŠA OB 
HOSPITALIZIRANEM OTROKU

102.488 0,2 111.603 0,2 118.091 108,9

7.
OSNOVNA ZDRAVSTVENA DEJAVNOST 
(razvojna, gin.disp., fizioterapija)

653.389 1,3 808.937 1,6 764.349 123,8

8. ZOBOZDRAVSTVENA DEJAVNOST 0 0,0 0 0,0 0 0,0

9. REŠEVALNI PREVOZI 0 0,0 0 0,0 0 0,0

10. LEKARNIŠKE STORITVE 0 0,0 0 0,0 0 0,0

11. SPEC.AMB.DEJAVNOST 9.866.478 19,4 10.203.171 20,1 10.765.768 103,4

12. FUNKCIONALNA DIAGNOSTIKA 2.968.190 5,8 3.155.941 6,2 3.403.328 106,3

13. DIALIZE 2.747.470 5,4 3.116.420 6,1 3.169.122 113,4

14. DRUGO ( SVIT program, DORA) 316.991 0,6 261.111 0,5 278.512 82,4

SKUPAJ 46.728.698 92,0 50.768.226 100,0 51.356.294 108,6

INDEKS 
POGODBA 
2019/2018

PLAČANA 
VREDNOST 
2019 (OZZ in 

PZZ)

Zap. št. DEJAVNOST 
POGODBENA 

VREDNOST 2018 (OZZ in 
PZZ)

POGODBENA 
VREDNOST 2019 (OZZ 

in PZZ)
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celoti je bilo preseganje plačano tudi pri programu doječih mater, sobivanje starša ob otroku do 
5,99 leta starosti, ambulanti za kardiološko rehabilitacijo, revmatološki ambulanti, 
histeroskopskih operacijah in diagnostični histeroskopiji, medikamentoznem splavu, tudi vse 
RTG, MR in CT preiskave. 
 
 
Graf 1: Deleži pogodbene vrednosti programov po pogodbi z ZZZS za leto 2019 

 

 
 

 
 
 
 
 

4.2.2. Uresničevanje planiranega fizičnega obsega dela v letu 2019 do ZZZS in 
ostalih plačnikov 

 
A) Statistični podatki opravljenega dela do vseh plačnikov 

 
Skupno število vseh obravnavanih primerov v ABO je bilo 18.852 primerov. V primerjavi z 
letom 2018 je bilo obravnavanih 701 oz. 3,9% primerov več.  
 
Na ABO se je ležalna doba iz 5,5 dni v letu 2018 skrajšala na 5,2 dni v letu 2019 oz. za 5,6%. 
Realiziranih je bilo 98.036 bolniško oskrbnih dni, kar je za 1,4% manj kot v letu 2018, ko je 
bilo realiziranih 99.471 bolniško oskrbnih dni. V letu 2019 so vsak dan v bolnišnici ležali 4 
bolniki manj kot v letu 2018. Povprečni dnevni stalež bolnikov je bil namreč v 2019 269 
bolnikov na dan, v letu 2018 pa 273 bolnikov na dan. 
 



 

25 
 

Graf 2: Ležalna doba v Splošni bolnišnici Murska Sobota od 2008 do 2019 

 
 

 
 
Po znižanju ležalne dobe v letu 2012 je le-ta vsako leto počasi naraščala. V zadnjih desetih letih 
je bila najvišja v letu 2011 in sicer 5,7 dni, najnižja v letu 2012 in 2013 (5,1 dan), tako smo se 
v letu 2019 z 5,2 dni najnižji ležalni dobi močno približali. 
 
V programu neakutne bolnišnične obravnave se je zdravilo 494 bolnikov. Realizirali smo 
skupno 13.354 bolniško oskrbnih dni, od tega na PBZ oddelku 196 bolnikov z 5.618 bolniško 
oskrbnimi dnevi ter na zdravstveni negi 298 bolnikov in 7.736 bolniško oskrbnimi dnevi. 
Število obravnavanih primerov je višje glede na leto 2018 na PBZ za 22 primerov, na 
zdravstveni negi pa za 44 primerov. 
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Graf 3: Število ambulantnih obiskov v Splošni bolnišnici Murska Sobota od 2008 do 2019 

 
 
Število obiskov v specialistično ambulantni dejavnosti kaže naraščanje v letu 2019. Najvišje 
število obiskov v desetih letih je bilo v letu 2015 (176.603). Pri tem v številu niso upoštevani 
obiski pacientov, ki so prišli v bolnišnico na diagnostične preiskave (RTG slikanja, UZ 
preiskave, mamografije, CT in MR preiskave) (teh je bilo v letu 2019 79.721). Prav tako v tem 
številu niso upoštevani obiski v dispanzerju za ženske (7.155 primerov) ter na fizioterapiji 
(2.081 primerov), ker gre pri slednjih dveh za primarno dejavnost. Število ambulantnih 
obiskov v letu 2019 se je glede na leto 2018 povečalo za 1,4%.  
 
MR preiskave smo začeli v bolnišnici izvajati v januarju 2011. Podatki zadnjih let kažejo stalen 
trend naraščanja števila ambulantnih CT preiskav ter MR preiskav. Število ambulantnih CT 
preiskav se je v letu 2019 povečalo za 7,5% v primerjavi z letom 2018, enako je bilo pri MR 
preiskavah, ki so se povečale za 8,2 %. Tako MR kot CT preiskave so plačane glede na 
realizacijo. 
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Graf 4: Število ambulantnih CT in MR preiskav od 2011 do 2019 
 

 
 

 
A) Realizacija delovnega programa po pogodbi z ZZZS v letu 2019 

 
Hospitalna dejavnost 
 
V letu 2019 plana ABO nismo dosegli. Vzroki za nedoseganje so navedeni v točki 4.2.1. 
Realiziranih je bilo 17.627 SPP-jev oziroma 23.804,30 obteženih primerov. V letu 2019 je 
bilo prvič v zadnjih dvanajstih letih, da plana obteženih primerov nismo dosegli (ind. 97,8). 
Indeks realizacije plana primerov znaša 99,6. Za realizacijo celotnega plana je zmanjkalo 79 
SPP-jev kljub temu, da smo naredili več kot v letu 2018: obravnavanih je bilo 518 primerov 
več (ind. 103,0) oz. realiziranih 143,9 obteženih primerov manj (ind. 99,4). Povprečna 
realizirana utež v 2019 je bila 1,35.  
 
Plani in realizacija SPP primerov ter obteženih primerov po letih so razvidni iz naslednjih tabel 
in grafov. 
 
Tabela 3: Plani in realizacija SPP primerov v Splošni bolnišnici Murska Sobota od 2008 do 
2019 

 
 
Največje preseganje plana je bilo leta 2008 (za 5,6%), največje nedoseganje pa v letu 2018 (ind. 
98,5). Plana nismo dosegli še leta 2013 (ind. 99,8), 2017 (ind. 99,5) in 2019 (ind. 99,6). 
 

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
PLAN 18.601 17.942 17.917 17.991 17.565 17.481 17.452 17.500 17.467 17.413 17.377 17706
REAL 19.634 18.125 17.920 18.059 17.672 17.441 17.917 17.617 17.550 17.318 17.109 17627
INDEKS 105,6 101,0 100,0 100,4 100,6 99,8 102,7 100,7 100,5 99,5 98,5 99,6
RAZLIKA real-plan 1.033 183 3 68 107 -40 465 117 83 -95 -268 -79
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Graf 5: Plani in realizacija SPP primerov v Splošni bolnišnici Murska Sobota od 2008 do 
2019 
 

 
 
 
 
 
Tabela 4: Plani in realizacija obteženih primerov v Splošni bolnišnici Murska Sobota od 2008 
do 2019 

 
 
V letu 2019 je prvič v dvanajstih letih realizirana povprečna utež nižja od planirane. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
PLAN 21.438,3 21.138,9 21.348,5 21.573,8 21.391,5 21.254,2 21.136,0 22.603,3 22.700,5 23.267,0 23.786,0 24344,64
REAL 22.623,7 22.045,2 22.091,1 23.787,9 22.363,9 23.580,0 23.644,2 23.873,8 24.858,5 24.504,8 23.948,2 23804,52
INDEKS 105,5 104,3 103,5 110,3 104,5 110,9 111,9 105,6 109,5 105,3 100,7 97,8
Plan. utež 1,15 1,18 1,19 1,20 1,22 1,22 1,21 1,29 1,30 1,34 1,37 1,37
Real. utež 1,15 1,22 1,23 1,32 1,27 1,35 1,32 1,36 1,42 1,41 1,40 1,35
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Graf 6: Plani in realizacija obteženih primerov v Splošni bolnišnici Murska Sobota od 2008 
do 2019 

 
 
 
Graf 7: Povprečna planirana in realizirana utež v Splošni bolnišnici Murska Sobota od 2008 
do 2019 

 

 
 
 
Program doječih mater smo v celoti realizirali oz. presegli za 3,7%, enako velja za program 
sobivanje staršev ob bolnem otroku, kjer je preseganje 5,8%. Vso preseganje nam je bilo v 
končnem letnem obračunu plačano. 
 
Program PBZ je bil nad planom za 13,8%, realizirali smo 5.554 neakutnih bolniško oskrbnih 
dni, kar je več kot v letu 2018 (4.880 neakutnih bolniško oskrbnih dni) in več, kot je bil 
dogovorjen plan (4.880 bolniško oskrbnih dni). Vso preseganje je bilo s strani ZZZS priznano 
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in plačano. Plan je prav tako presežen pri zdravstveni negi in sicer za 10,4%. Realizirali smo 
7.476 neakutnih bolniško oskrbnih dni, kar pomeni 705 bolniško oskrbnih dni več od plana ter 
1.202 bolniško oskrbnih dni več kot v predhodnem letu, ko je bilo realiziranih 6.274 bolniško 
oskrbnih dni.  Na PBZ je bilo obravnavanih 192, na zdravstveni negi pa 288 pacientov. 
Tabela 4: Struktura ABO po dejavnostih v številu primerov in številu uteži (do ZZZS), 
vključno s prospektivnimi primeri  

 
 
Najvišji delež v realizaciji primerov v akutni bolnišnični obravnavi je imela kirurgija (25,6%), 
sledi internistika (20,0%), ginekologija (14,8%), pediatrija (12,8%), ostali oddelki imajo delež 
v realizaciji primerov nižji od 10,0%: ortopedija (6,9%), infektologija (6,8%), pulmologija 
(7,6%), ORL (5,1%) in okulistika (0,6%). 
 
Graf 8: Deleži dejavnosti znotraj akutne bolnišnične obravnave po pogodbi z ZZZS za leto 
2019 glede na realizacijo primerov 
 

 

Dejavnosti Število 
primerov

Število 
uteži

Število 
primerov

Število 
uteži

Število 
primerov

Število 
uteži

Primerov Uteži

Kirurgija 5.065 7.635,18 4.510 7.132,74 89,0 93,4 25,6 30,0
Ortopedija 1.291 3.007,92 1.217 3.231,83 94,3 107,4 6,9 13,6
Internistika 3.337 5.432,46 3.520 5.403,66 105,5 99,5 20,0 22,7
Infektologija 1.138 1.657,60 1.193 1.648,02 104,8 99,4 6,8 6,9
Pulmologija 1.184 2.590,00 1.331 2.335,44 112,4 90,2 7,6 9,8
Ginekologija 2.768 1.913,64 2.600 1.965,81 93,9 102,7 14,8 8,3
Pediatrija 2.068 1.481,04 2.263 1.387,23 109,4 93,7 12,8 5,8
ORL 788 533,65 894 620,05 113,5 116,2 5,1 2,6
Okulistika 67 93,15 99 79,74 147,8 85,6 0,6 0,3
SKUPAJ 17.706 24.344,64 17.627 23.804,52 99,6 97,8 100% 100%

Realizirano 2019
Indeks 

real. 2019/ FN 
Struktura 2019FN 2019
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Tudi pri realizaciji uteži je imela najvišji delež kirurgija (30,0%), sledi internistika (22,7%), 
ortopedija (13,6%) ter dejavnosti z nižjih deležem od 10,0%: pulmologija (9,8%), ginekologija 
(8,3%), infektologija (6,9%), pediatrija (5,8%), ORL (2,6%) in okulistika (0,3%). 
 
Graf 9: Deleži dejavnosti znotraj akutne bolnišnične obravnave po pogodbi z ZZZS za leto 
2019 glede na realizacijo obteženih primerov 
 

 
 
 

 
Prospektivni program, ki je del programa akutne bolnišnične, smo izpolnili delno. Skupni 
indeks znaša 100,2. 
Nismo izpolnili program porodov (ind. 95,5), splavov (ind. 86,3), kirurškega zdravljenja 
rakavih bolezni (ind. 97,2), zdravljenje možganske kapi (ind. 91,2), operacije na stopalu – 
hallux valgus (ind. 98,1), operacije na ožilju – arterije in vene (ind. 79,1), operacija kile (ind. 
97,0), operacija hrbtenice (ind. 98,9) in artroskopske operacije (ind. 95,8), izpolnili pa smo 
program operacije prostate (ind. 107,7), operacije ušes, nosu, ust in grla (ind. 103,1), operacije 
na ožilju – krčne žile (ind. 121,6), operacije žolčnih kamnov (ind. 116,0), endoproteza kolka 
(ind- 109,6), endoproteza kolena (ind. 106,5), ortopedska operacija rame (ind. 123,3) in 
odstranitev osteosintetskega materiala (ind. 124,4). Preseganje je ZZZS plačal do 15,0%, 
primeri nad 15,0% so se upoštevali v ostali ABO. 
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Tabela 5: Prospektivno načrtovani primeri v letu 2019 

 
 
 
 
 
4.2.3. Poročanje o terciarni dejavnosti 
 
 

4.2.4. Poročanje o izvajanju mednarodnih projektov 
Splošna bolnišnica Murska Sobota v letu 2019 ni bila vključena v izvajanje mednarodnih 
projektov; smo pa bili vključeni v izvajanje nacionalnih raziskovalnih projektov. 
 
V Splošni bolnišnici Murska Sobota smo v letu 2019 nadaljevali in uspešno zaključili z 
izvajanjem temeljnega raziskovalnega projekta z naslovom »Epidemiologija srčnega 
popuščanja v Sloveniji: prevalenca, hospitalizacije in umrljivost« (J3-7405), ki ga je 
sofinancirala Javna agencija za raziskovalno dejavnost Republike Slovenije, soizvajalski 
(partnerski) organizaciji pa sta bili Nacionalni inštitut za javno zdravje in Splošna bolnišnica 
Celje. Projekt je bil s sklepom Javne agencije za raziskovalno dejavnost Republike Slovenije z 
dne, 20. 12. 2018 podaljšan do 30. 6. 2019 (trajanje projekta: 1. 1. 2016‒30. 6. 2019).  
 
V partnerstvu s Centrom za zdravje in razvoj Murska Sobota smo nadaljevali in uspešno 
zaključili z izvajanjem projekta z naslovom »Program ozaveščanja in opolnomočenja o srčnem 
popuščanju«, ki ga je sofinanciralo Ministrstvo za zdravje Republike Slovenije (trajanje 
projekta: 15. 9. 2017‒4. 11. 2019). 
 

Indeks 
Realizacija 2019 real. 2019/

FN 2019
Porod 806 770 95,5
Splav 190 164 86,3
Kirurško zdravljenje rakavih bolezni 357 347 97,2
Zdravljenje možganske kapi 216 197 91,2
Operacija prostate 26 28 107,7
Operacija ušes, nosu, ust in grla                                                                   509 525 103,1
Operacije na stopalu - Hallux valgus 54 53 98,1
Operacija na ožilju - arterije in vene                                                              211 167 79,1
Operacija na ožilju - krčne žile                                                                    176 214 121,6
Operacija kile                                                                                       370 359 97,0
Operacija žolčnih kamnov                                                                            250 290 116,0
Endoproteza kolka                                                                                   271 297 109,6
Endoproteza kolena                                                                                  214 228 106,5
Ortopedska operacija rame                                                                           86 106 123,3
Operacija hrbtenice                                                                                 95 94 98,9
Artroskopska operacija 476 456 95,8
Odstranitev osteosintetskega materiala                                                              82 102 124,4
SKUPAJ 4.389 4.397 100,2

Naziv programa FN 2019

http://www.sicris.si/public/jqm/prj.aspx?lang=slv&opdescr=search&opt=2&subopt=400&code1=grp&code2=auto&psize=1&hits=1&page=1&count=&search_term=2841&id=9942&slng=&order_by=
http://www.sicris.si/public/jqm/prj.aspx?lang=slv&opdescr=search&opt=2&subopt=400&code1=grp&code2=auto&psize=1&hits=1&page=1&count=&search_term=2841&id=9942&slng=&order_by=
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V letu 2019 smo nadaljevali z izvajanjem dveh temeljnih raziskovalnih projektov in enega 
projekta ciljnega raziskovalnega programa »CRP 2017« in sicer:  

‒ temeljnega raziskovalnega projekta z naslovom »Epidemiologija, patofiziologija in 
klinični pomen pomanjkanja železa pri kroničnih kardiopulmonalnih boleznih« (J3-
9284), ki ga sofinancira Javna agencija za raziskovalno dejavnost Republike Slovenije, 
soizvajalski (partnerski) organizaciji pa sta še Nacionalni inštitut za javno zdravje in 
Center za zdravje in razvoj Murska Sobota (trajanje projekta: 1. 7. 2018‒30. 6. 2021), 

‒ temeljnega raziskovalnega projekta z naslovom »Breme kaheksije in sarkopenije pri 
bolnikih s kroničnimi boleznimi: epidemiologija, patofiziologija in izidi« (J3-9292), ki 
ga sofinancira Javna agencija za raziskovalno dejavnost Republike Slovenije, 
soizvajalska (nosilna) organizacija pa je Nacionalni inštitut za javno zdravje (trajanje 
projekta: 1. 7. 2018‒30. 6. 2021) in 

‒ projekta ciljnega raziskovalnega programa »CRP 2017« 7 z naslovom »Pregled stališč, 
znanja in trenutnih praks glede elektronskih cigaret med zdravstvenimi delavci, ki 
delajo na področju preventivne zdravstvene dejavnosti in opuščanja kajenja, ter priprava 
izobraževalnih gradiv za enotno in z dokazi podprto svetovanje pacientom« (V3-1729), 
ki ga sofinancirata Javna agencija za raziskovalno dejavnost Republike Slovenije in 
Ministrstvo za zdravje Republike Slovenije, soizvajalska (nosilna) organizacija pa je 
Nacionalni inštitut za javno zdravje (trajanje projekta: 1. 4. 2018‒31. 3. 2020). 

 
V mesecu novembru 2019 smo pričeli z izvajanjem projekta ciljnega raziskovalnega programa 
»CRP 2019« z naslovom »Analiza prehranske sestave obrokov v osnovnih šolah in testiranje 
učinkovitosti računalniškega modela v podporo implementaciji smernic za zdravo 
prehranjevanje v vzgojno-izobraževalnih zavodih v Sloveniji« (V3-1902), ki ga sofinancirata 
Javna agencija za raziskovalno dejavnost Republike Slovenije in Ministrstvo za zdravje 
Republike Slovenije, soizvajalska (nosilna) organizacija je Nacionalni inštitut za javno zdravje, 
soizvajalska (partnerska) organizacija pa Nacionalni laboratorij za zdravje, okolje in hrano 
(trajanje projekta: 1. 11. 2019‒31. 10. 2021). 
 
Glede na Pravilnik o postopkih (so)financiranja, ocenjevanja in spremljanju izvajanja 
raziskovalne dejavnosti Javne agencije za raziskovalno dejavnost Republike Slovenije je 
raziskovalna skupina Splošne bolnišnice Murska Sobota (2841-001) v letu 2019 zbrala 798,08 
točk (Tabela 1) in celokupno objavila 69 bibliografskih enot (Tabela 2).  
 
Tabela 6: Bibliografski kazalniki raziskovalne uspešnosti raziskovalne skupine 2841-001 v 
letu 2019 

Upoštevane 
točke 

A'' 
izjemni 
dosežki 

A' 
zelo 

kvalitetni 
dosežki 

A1/2 
pomembni 

dosežki 

CI10 

število čistih 
citatov 

znanstvenih 
del  

(2010-2019) 

CImax 

najodmevnejše 
delo  

(2010-2019) 

h-indeks 
 (2010-2019) 

A1 A3 

798,08 263,74 390,44 590,95 14.768 4.453 37 2,96 0,95 
Vir bibliografskih zapisov: Vzajemna baza podatkov COBISS.SI/COBIB.SI, 10. 2. 2020 
 
 
 
 
 
 

https://www.sicris.si/public/jqm/prj.aspx?lang=slv&opdescr=search&opt=2&subopt=400&code1=grp&code2=auto&psize=1&hits=1&page=1&count=&search_term=2841&id=17315&slng=&order_by=
https://www.sicris.si/public/jqm/prj.aspx?lang=slv&opdescr=search&opt=2&subopt=400&code1=grp&code2=auto&psize=1&hits=1&page=1&count=&search_term=2841&id=17315&slng=&order_by=
https://www.sicris.si/public/jqm/prj.aspx?lang=slv&opdescr=search&opt=2&subopt=400&code1=grp&code2=auto&psize=1&hits=1&page=1&count=&search_term=2841&id=17318&slng=&order_by=
https://www.sicris.si/public/jqm/prj.aspx?lang=slv&opdescr=search&opt=2&subopt=400&code1=grp&code2=auto&psize=1&hits=1&page=1&count=&search_term=2841&id=17318&slng=&order_by=
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Tabela 7: Število bibliografskih enot (tipologija COBISS) raziskovalne skupine 2841-001 v 
letu 2019 

Tip dokumenta (po COBISS) Število 
Članki in drugi sestavni deli  
1.01 Izvirni znanstveni članek 20 
1.02 Pregledni znanstveni članek 6 
1.03 Kratki znanstveni prispevek 3 
1.04 Strokovni članek 4 
1.08 Objavljeni znanstveni prispevek na konferenci 2 
1.09 Objavljeni strokovni prispevek na konferenci 1 
1.12 Objavljeni povzetek znanstvenega prispevka na konferenci 3 
1.16 Samostojni znanstveni sestavek ali poglavje v monografski publikaciji 5 
1.20 Predgovor, spremna beseda 1 
1.22 Intervju 1 
Monografije in druga zaključena dela  
2.06 Slovar, enciklopedija, leksikon, priročnik, atlas, zemljevid 2 
2.19 Radijska ali televizijska oddaja 1 
Izvedena dela (dogodki)  
3.16 Vabljeno predavanje na konferenci brez natisa 5 
Sekundarno avtorstvo  
Urednik 12 
Somentor pri magistrskih delih (bolonjski študij) 2 
Somentor pri diplomskih delih (bolonjski študij) 1 
Skupaj 69 

Vir bibliografskih zapisov: Vzajemna baza podatkov COBISS.SI/COBIB.SI, 10. 2. 2020 
Datum ažuriranja baze JCR (letno): 13. 9. 2019 
Datum ažuriranja baze SNIP (letno): 13. 9. 2019 
Datum ažuriranja povezav med zapisi v COBIB.SI in WoS ter števila citatov (dnevno): 10. 2. 2020 
Datum ažuriranja povezav med zapisi v COBIB.SI in Scopus ter števila citatov (dnevno): 10. 2. 2020 

 
 
 

4.2.5. Poročanje o vključevanju storitev eZdravje 
 
V letu 2019 smo največ aktivnosti namenili uvajanju novih aktivnostih.  
 
Na nekaterih področjih nismo imeli urejenih vseh čakalnih seznamov za potrebe poročanja o 
storitvah, ki jih opravljamo, v sistemu eZdravja. Konec leta smo povezali večino VZS (vrste 
zdravstvenih storitev), katere nismo imeli povezane in jih  nismo poročali (oziroma smo jih  
poročali pod VZS šifro 9999). 
 
NIJZ je v začetku meseca septembra 2019 izvedel preverjanje skladnosti podatkov o čakalnih 
dobah in številu čakajočih iz lokalnih sistemov glede na nacionalni sistem eNaročanje. Kot 
javnozdravstveni zavod smo bili vključeni tudi mi. Prva aktivnost je bila primerjava podatkov 
na ravni pacientov. Najpomembnejši cilj te primerjave je bil, da se ugotovi vzroke, zakaj je v 
primerjavi prišlo do odstopanj. Primerjali smo tri čakalne sezname, svoj osnovni čakalni 
seznam, čakalni seznam naše informacijske hiše in podatke katere prejme NIJZ. Nato smo 
opravljali analize odkrivanja vzrokov nepravilnega prikazovanja podatkov, za vsak VZS. 
 
Pri eNaročanju se občasno srečujemo s tehničnimi in  vsebinskimi težavami. Vsebinske so 
zadevale predvsem določitev VZS (vrsta zdravstvene storitve), ki so bile neustrezne. Še vedno 
se srečujemo z istim problemom. Pri storitvah, kjer sistem omogoča, da se pacient naroči sam 
preko portala prihaja do tega, da pacient čaka na storitev, na koncu pa storitve ne opravi, saj je 
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iz ostale dokumentacije razvidno, da je bil VZS napačen in se dejanska storitev pri nas sploh 
ne izvaja.  
 
Občasno se še srečujemo s počasnim delovanjem oziroma nedelovanjem centralnega sistema 
ali z veljavnostjo napotnic, posledično tudi njihovega statusa (zaradi zakonskega časa 35 dni). 
Datum prve uporabe napotnice se na centralnem sistemu zavede, ko neka ustanova prvič 
uporabi ta dokument. Ob prejemu te iste napotnice v našo ustanovo pa se zabeleži drug datum. 
Pripravlja se dopolnitev, ki bo sinhronizirala datumsko veljavnost s centralnim sistemom in bo 
implementirana v kratkem. 
Imeli smo nekaj težav s poročanjem o čakalnih dobah v centralni sistem. Zato se na področju 
kakovostne vzpostavitve sistema eNaročanje in čakalnih seznamov intenzivno angažiramo na 
vseh ravneh delovanja, saj bi radi uporabnikom čim prej omogočili prikazovanje točnih 
podatkov o prvih prostih terminih za storitve in se izognili njihovemu nezadovoljstvu in 
pritožbam. 
 
Tabela 8: Poročajte o naslednjih parametrih, pri katerih upoštevamo stanje konec leta 2019: 

 Delež 
1. Delež papirnatih napotnic (za razporejanje pacientov na čakalne sezname/knjige), na podlagi 
katerih se ob vpisu podatkov v vaš informacijski sistem (torej ob vpisu pacienta na čakalni 
seznam na podlagi papirnate napotne listine) izvede avtomatsko pošiljanje podatkov o napotnici 
v centralni sistem eNaročanja. 

40% 

2. Delež izdanih odpustnih pisem in ambulantnih izvidov, ki ste jih v vaši ustanovi izdali v 
lanskem letu ter hkrati tudi preko informacijskega sistema avtomatsko posredovali v CRPP. 
Vpiše se delež ambulantnih izvidov in odpustnih pisem, ki so bila avtomatsko posredovana v 
CRPP, med vsemi izdanimi ambulantnimi izvidi in odpustnimi pismi. 

100% 

3. Delež pacientov, vpisanih v čakalne sezname na katerokoli storitev, kjer še niste ustrezno 
povezali internih šifrantov s šifrantom vrst zdravstvenih storitev (VZS) in se zato v centralni 
sistem še ne poroča o njih v avtomatskem priklicu podatkov (poteka vsako noč) pod določeno 
šifro VZS. Vpišite delež pacientov, o katerih ne poročate (oziroma avtomatsko poročate pod šifro 
9999) v primerjavi s številom vseh čakajočih pacientov. 

4% 

 
 
 
 
4.3. POSLOVNI IZID 
 
Tabela 9: Poslovni izid po letih v EUR 
  

2018 PLAN 2019 2019 Ind. 19/18 
Ind. real. 

19/ plan 19 
CELOTNI PRIHODKI 54.017.519 57.544.600 58.783.922 108,82 102,15 
CELOTNI ODHODKI 55.014.762 57.544.600 58.979.501 107,21 102,49 
POSLOVNI IZID -997.243 0 -195.579     
Davek od dohodka pravnih oseb           

POSLOVNI IZID Z UPOŠT. DAVKA OD 
DOHODKA PRAVNIH OSEB 

-997.243 0 -195.579     

DELEŽ PRIMANJKLJAJA/ PRESEŽKA V 
CELOTNEM PRIHODKU 

-0,0185 0 -0,0033     
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Izkaz prihodkov in odhodkov je podrobno obravnavan v obrazcu 2 - Izkaz prihodkov in 
odhodkov 2019. 
 
 
5. NASTANEK MOREBITNIH NEDOPUSTNIH ALI NEPRIČAKOVANIH 

POSLEDIC PRI IZVAJANJU PROGRAMA DELA 
 
V letu 2019 v zvezi s poslovanjem bolnišnice pri izvajanju programa ni bilo nepričakovanih 
posledic, ki bi bistveno vplivale na delo in izvajanje programa dela.  
 
 
6. ČAKALNE DOBE 
 
V letu 2019 smo največ aktivnosti namenili uvajanju novih modulov za operativo in 
povezovanje VZS (vrste zdravstvenih storitev).  
V začetku marca 2019 smo aktivno pristopili k obveznemu programu Ministrstva za zdravje, 
»Programa za obvladovanje čakalnih dob«, kateri je bil namenjen odpravi nedopustno čakajočih 
pacientov na izbranih VZS.  
Od septembra 2019 je potekal tudi inšpekcijski nadzor omejen na Zakon o pacientovih pravicah 
in Pravilnik o naročanju in upravljanju čakalnih seznamov ter najdaljših dopustnih čakalnih 
dobah – v celoti s poudarkom na zadnjih spremembah predpisov. Takrat smo opravljali analize 
zaradi odkrivanja vzrokov nepravilnega prikazovanja podatkov za posamezne zdravstvene 
storitve (VZS). 
Takrat smo povezali večino VZS, katere nismo imeli povezane. Na nekaterih področjih nismo 
imeli urejenih vseh čakalnih seznamov za potrebe poročanja o storitvah, ki jih opravljamo, v 
sistemu eZdravja. 
NIJZ je v začetku meseca septembra 2019 izvedel preverjanje skladnosti podatkov o čakalnih 
dobah in številu čakajočih iz lokalnih sistemov glede na nacionalni sistem eNaročanje. Kot 
javnozdravstveni zavod smo bili vključeni tudi mi. Prva aktivnost je bila primerjava podatkov 
na ravni pacientov. Najpomembnejši cilj te primerjave je bil, da se ugotovi vzroke, zakaj je v 
primerjavi prišlo do odstopanj. Primerjali smo tri čakalne sezname, svoj osnovni čakalni 
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seznam, čakalni seznam naše informacijske hiše in podatke katere prejme NIJZ. Nato smo 
opravljali analize odkrivanja vzrokov nepravilnega prikazovanja podatkov, za vsak VZS.  
Pri nekaterih storitvah, kljub aktivnim ukrepom za skrajševanje čakalnih dob še vedno 
presegamo najdaljšo dopustno čakalno dobo. V nekaterih ambulantah žal ne bo mogoče 
bistveno spremeniti stanja, ker so zapolnjeni praktično vsi termini, v nekaterih pa zaradi 
pomanjkanja zdravnikov in prevelikega števila napotnic s stopnjo nujnosti zelo hitro. 
Zavedamo se odgovornosti, ki jo kot izvajalec zdravstvene dejavnosti imamo z vidika 
zagotavljanja točnosti  in kakovosti podatkov o prvih prostih terminih.  
V prilogi poročila so podane tabele o čakalnih dobah in številu čakajočih za posamezne stopnje 
nujnosti konec leta 2019 v primerjavi s koncem leta 2018. Dejanska čakalna doba pomeni 
najkrajši čas čakanja pacienta od naročila do opravljene zdravstvene storitve.  
Ukrepi za skrajšanje čakalnih dob – splošno: 
 
• Za skrajšanje čakalnih dob bi na splošno potrebovali več zdravnikov in ostalega osebja. 
• Povečanje števila specialističnih pregledov za VZS, kjer so čakalne dobe najdaljše. 
• Pravilno razporejanje zdravnikov na delovišča (več opravljanja VZS) 
• Smernice za kontrolne preglede, vsaj na račun zelo velikega števila kontrolnih pregledov, 

ki smo jih dolžni opraviti zaradi medicinske indikacije. 
• Dodatni prostori in nabava medicinske opreme. 
• Višje vrednotenje vrednosti zdravstvenih storitev. 

 
 
Upravljanje s čakalnimi dobami na različnih področjih je zelo kompleksen sistem, ki vključuje 
številne deležnike. Pri operativnih posegih ima veliko vlogo zmogljivost anesteziologije, 
razpoložljivost operacijskih prostorov, osebja ter medicinske opreme po posameznih oddelkih. 
Na neoperativnih področjih glavni del zavzema usklajevanje med nujnimi in elektivnimi 
obravnavami. Pri tem največji problem predstavlja zmogljivost posameznih oddelkov ter 
nesoglasij posameznih strok, ki niso skladne s potrebami pacientov. Na nekaterih področjih 
delo opravlja le en specialist.  
 
Odgovornost za realizacijo zastavljenih ciljev morata prevzeti direktor in strokovni direktor. 
Strateška usmeritev SB Murska Sobota je skrajšanje čakalnih seznamov za vse tiste storitve, 
kjer ima bolnišnica kadrovske in tehnične možnosti izvedbe, bodisi z delom z notranjim 
prestrukturiranjem programa bodisi s prihodom mladih specializantov ali pa s trajnim 
prestrukturiranjem po dogovoru z ZZZS. 
 
 
 
 
 
7. IZVAJANJE SLUŽBE NMP 
 
 
Murskosoboški UC je bil dograjen v prvi polovici leta 2015, ko se je zaključila gradnja prizidka 
in obnova že obstoječega dela bolnišnice.  V UC se je preselila dežurna služba 
murskosoboškega ZD s prehospitalno enoto,  internistična in kirurška nujna pomoč, na novo pa 
smo oblikovali triažiranje pacientov in delovanje opazovalnice.  Danes urgentni center 
zaposluje 61 sodelavcev od tega 5 zdravnikov (2 zdravnika pripravnika, 3 specializanti urgentne 
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medicine), 46 diplomiranih in srednjih sester in 10 administratork.  Poleg tega pa opravljajo 
delo urgence še 3 specialisti, ki se vključujejo iz oddelkov kirurgije in internistike.  
Z Aneksom št. 1 k SD 2017 (sprejet 21.12.2017) se je spremenil model financiranja urgentnih 
centrov in sicer od 1.10.2017 naprej. Po tem modelu se financirajo UC, ki imajo v svoji sestavi 
naslednje enote: triaža, enota za hitre preglede (Zdravstveni dom Murska Sobota), enota za 
bolezni, enota za poškodbe in opazovalnica. Uvedena sta bila nova standarda za financiranje 
enote za bolezni (dosedanja internistična urgentna ambulanta) ter enote za poškodbe (dosedanja 
kirurška urgentna ambulanta). Nov model je vplival na letne plane dosedanjih urgentnih 
ambulant. Tako se je enoti za bolezni  plan iz 83.233 točk znižal na 67.533 točk in enoti za 
poškodbe iz dosedanjih  160.751 točk na 102.425 točk. Pri triaži se je do sedaj priznani tim 
povečal iz 0,75 na 1,00 tim, medtem ko je ostalo število priznanih postelj v opazovalnici 
nespremenjeno, to je 7 postelj.  
 
 
Program dela UC 

 PLAN REAL. INDEKS RAZLIKA 

 2019 2019 REAL/PLAN 
REAL-
PLAn 

Enota za poškodbe     
Točke  102.425 137.941,6 134,7 35.517 
Primeri - evidenčno   20.945     
      
Enota za bolezni     
Točke  67.533 76.581,2 113,4 9.048 
Primeri - evidenčno   12.739     
          
SKUPAJ  UC         
Točke  169.957 214.522,8 126,2 44.565 
Primeri - evidenčno   33.684     
        
OPAZOVALNICA     
Primeri - pavšal   5.765     
        
TRIAŽA - splošna     
Točke - pavšal   21.297,78     

 
 
 
Število obravnav po posameznih letih 

Enota 2016 2017 2018 2019 
Indeks 

2019/2016 
INP 11.285 11.213 12.241 13.414 118,9 
KNP 19.019 19.575 20.661 22.286 117,2 
SPL 12.251 14.915 15.164 14.422 117,7 
OPA 2.233 2.986 4.189 7.918 354,6 
SKUPAJ 44.788 48.689 52.255 58.040 129,6 
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Iz tabele je razvidno, da je UC opravil v enoti za poškodbe za 34,7 odstotkov večji program kot 
je bil načrtovan. Vrednostno preseganje  enote za poškodbe znaša 124.109 evrov. Program v 
enoti za bolezni smo presegli za 13,4 odstotka oz. za 283.412 evrov. Skupaj tako znaša 
preseganje obeh enot  407.521 evrov. V opazovalnici smo zdravili v letu 2019  5.765 pacientov 
in v letu 2018 3.801. Število pacientov v opazovalnici je bilo večje za 1.964 oz. za kar 52 
odstotkov. Tudi točke v triaži smo povečali iz 19.590,48 v letu 2018 na 21.297,78 v letu 2019 
oz. za 9 odstotkov. Skupno preseganje opravljenega dela v urgentnem centru je ocenjeno na 
670 tisoč evrov. Omenjeni sistem financiranja UC iz leta 2017, ki zmanjšuje naši bolnišnici 
število točk je popolnoma nerealen, saj se iz leta v leto število obravnav in pacientov povečuje. 
Iz tabele obravnav po posameznih letih izhaja, da smo v  zadnjih treh letih povečali število 
obravnav za 13.252 oz. za 30 odstotkov. Kadrovsko stanje na urgentnem centru je 
zaskrbljujoče, saj obstoječa ekipa žal ne more opraviti iz leta v leto večjega obsega dela, ki pa 
žal ni plačan. Bolnišnica si ne more privoščiti večjega števila zaposlenih na UC, ker bi s tem še 
povečali samo izgubo. Rešitev je v tem, da je vso  opravljeno delo v UC tudi plačano.  
 
 
  
 
 
8. OCENA USPEHA PRI DOSEGANJU ZASTAVLJENIH CILJEV 
 
Iz fizičnih, finančnih in opisnih kazalcev posameznih področij dejavnosti iz plana in realizacije 
2019, ki so navedeni že v točki 4, je razvidno, da so bili vsi pomembnejši planski cilji doseženi 
oz. preseženi razen pozitivnega rezultata in akutne bolnišnične obravnave.   Iz tega lahko 
zaključimo, da je  bilo poslovanje v letu 2019 za bolnišnico zelo uspešno  v primerjavi s 
predhodnimi leti. Izguba  leta 2017 je znašala 864.445 evrov, leta 2018 je znašala 997.243 evrov 
in leta 2019 je ugotovljena v višini 195.579 evrov.  
Poslovanje bolnišnice v letu 2019 je uspešnejše, saj je bila izguba manjša v primerjavi z letom 
2018 za 801.664  evrov.  
Razlog v negativnem poslovanju pripisujemo nizkim cenam zdravstvenih storitev na kar pa 
nimamo direktnega vpliva.  Porast stroškov dela zaradi sistemskih sprememb napredovanja, 
višji izhodiščni razredi, dodatki, pokojninsko zavarovanje, regres za letni dopust so višji kot jih 
plačnik ZZZS priznava v kalkulativnih elementih višjih cen zdravstvenih storitev. Poleg tega 
smo opravili v UC več programa v primerjavi z planiranim za 670.000 evrov, ki ni bil plačan. 
Prav tako je strošek amortizacije zaradi drugačnega načina obračunavanja višji za 670.000 
evrov.  
Program akutne bolnišnične obravnave ni bil v celoti realiziran. Zmanjkalo je 78 primerov v 
primerjavi z planom. Smo bolnišnica, ki imamo še vedno najmanj zdravnikov specialistov v 
primerjavi z regionalnimi bolnišnicami. Program ABO je za obstoječe število zdravnikov 
prevelik.  Vzrok nedoseganju programa akutne bolnišnične obravnave je tudi v večjih potrebah 
bolnikov po izolacijah, ki zmanjšujejo posteljne kapacitete bolnišnice. Kljub temu ocenjujemo 
poslovanje v prihodnosti, da bo bolnišnica v prihodnosti poslovala pozitivno.  
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9. OCENA GOSPODARNOSTI IN UČINKOVITOSTI POSLOVANJA 
 
9.1. KAZALNIKI POSLOVNE UČINKOVITOSTI 
 
Obrazec Kazalniki učinkovitosti se nahaja v prilogi dokumenta 
 
9.2. FINANČNI KAZALNIKI POSLOVANJA 

 
Tabela 10: Finančni kazalniki poslovanja v skladu z 50. členom Splošnega dogovora za 
pogodbeno leto 2019 

KAZALNIK   REALIZACIJA Ind. 
19/18   2018 2019 

Kazalnik gospodarnosti 0,98 0,987   
celotni prihodki AOP 870 54.017.519 58.783.922 108,82 
celotni odhodki AOP 888 55.014.762 58.979.501 107,21 
Delež amortizacijskih sred. v pogodbah 
ZZZS 5,81 5,64 97,02 
priznana amortizacija s strani ZZZS 2.788.668 2.761.595 99,03 
celotni prihodek iz pogodb ZZZS 48.014.273 49.006.890 102,07 
Delež porabljenih amortizacijskih 
sredstev 70,33 48,00 68,25 
Porabljena am. sredstva 2.027.774 1.448.254 71,42 
 naložbe iz amortizacije 1.300.270 1.058.046 81,37 
amortizacija po ZIJZ 326.289 390.208 119,59 
priznana amortizacija v ceni storitev 2.883.256 3.017.228 104,65 
Stopnja odpisanosti opreme 0,82 0,80 97,07 
popravek vrednosti opreme AOP 007 26.036.167 24.489.188 94,06 
oprema AOP 006 31.686.428 30.703.388 96,90 
Dnevi vezave zalog materiala 34,16 37,65 110,22 
zaloge AOP 023 X 365 1.167.761 1.373.287 117,60 
stroški materiala AOP 873 (KREDIT 310) 12.477.987 13.313.157 106,69 
Koeficient plačilne sposobnosti 2,45 2,63 107,17 
povprečno št. dejanskih dni za plačilo 108 121 112,04 
povprečno št. dogovorjenih dni za plačilo 44 46 104,55 
Koeficient zapadlih obveznosti 2,58 2,68 103,67 
zapadle neplačane obv.na dan 31.12. 4.343.465 4.716.431 108,59 
mesečni promet do dobav. AOP 871/12 1.683.165 1.762.987 104,74 
Kazalnik zadolženosti 0,49 0,52 104,94 
tuji viri 14.304.796 15.874.082 110,97 
Obveznosti do virov sredstev 29.071.744 30.741.616 105,74 
Pokrivanje kratkoročnih obveznosti z 
gibljivimi sredstvi 0,28 0,37 129,44 
AOP 012+AOP023 3.403.295 4.835.804 142,09 
AOP034 kratkoročne obveznosti  
20,22,24,25,29 11.951.032 13.119.050 109,77 
Prihodkovnost sredstev 0,78 0,85 108,23 
prihodki iz poslovne dejavnosti (AOP 860) 53.797.089 58.098.918 108,00 
OS po nabavni vrednosti (AOP 
002+004+006) 68.614.732 68.467.440 99,79 
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1. Kazalnik gospodarnosti 
 

Načelu gospodarnosti je zadoščeno, če je vrednost kazalnika 1 ali več kot 1. Izračunan 
kazalnik celotne gospodarnosti v vrednosti nižji od 1 in je posledica dejstva, da je 
bolnišnica poslovno leto 2019 zaključila s presežkom odhodkov nad prihodki v višini 
195.579 EUR. 

 
2. Delež amortizacije v celotnem prihodku 
            Delež amortizacije v celotnem prihodku znaša v letu 2019 5,64% in je vsakoletno 

odvisen od strukture deleža posameznih dejavnosti v celoti. 
 
3. Delež porabljenih amortizacijskih sredstev   

Iz kazalnika izhaja, da smo priznano amortizacijo porabili v 48,00%, kar je posledica 
nezadostnega investiranja. Pomeni, da no bile naložbe v osnovna sredstva nižje od 
priznanih v ceni zdravstvenih storitev.  

 
4. Stopnja odpisanosti opreme  

Kazalnik stopnje odpisanosti opreme za leto 2019 znaša 80% in se je glede na leto 2018 
izboljšal. Popravek vrednosti  opreme predstavlja 80% nabavne vrednosti opreme. 
Glede na pretekla leta je stopnja odpisanosti nižja.   

 
 
5. Dnevi vezave zalog materiala  
           Izračunani dnevi vezave zalog materiala v letu 2019  glede na leto 2018 nam kažejo, da 

se je vezava povišala, kar pomeni, da se je vrednost sredstev vezanih v zalogah materiala 
povišala. Kazalnik vezave zalog izražen v dnevih nam pove, za koliko dni zadošča 
vrednost zalog na zadnji dan obdobja v primerjavi s celoletno nabavno vrednostjo 
materiala. Kazalnik je v primerjavi s preteklim letom slabši, saj so se zaloge na zadnji 
dan leta zvišale iz 34,16 dni na 37,65 dni. 

 
 
6. Koeficient plačilne sposobnosti  

Koeficient se je v primerjavi s preteklim letom zvišal iz 2,45 na 2,63 dni. V primerjavi 
z lanskoletnih koeficientom se je kazalnik poslabšal, saj se je povprečno število dni za 
plačilo zvišalo iz 108 dni v letu 2018 na 121 dni v letu 2019. Iz tega izhaja, da se je 
likvidnostna situacija glede na preteklo leto poslabšala, saj so se zapadle obveznosti v 
primerjavi s preteklim letom zvišale. Z dobavitelji se nam je uspelo dogovoriti o 
podaljšanju števila dogovorjenih dni za plačilo, ki sedaj znaša povprečno 46 dni.  

 
7. Koeficient zapadlih obveznosti  
           Koeficient se je v primerjavi s preteklim letom zvišal iz 2,58 na 2,68 in predstavlja 

razmerje med zapadlimi neplačanimi obveznostmi na dan 31.12.2019 ter mesečnim 
prometom do dobaviteljev za stroške blaga, materiala in storitev. Zapadle neplačane 
obveznosti do dobaviteljev so znašale na dan 31.12.2019 4.716.431 EUR in so višje od 
zapadlih obveznosti do dobaviteljev na dan 31.12.2018 za 372.965 EUR. 

 
8. Kazalnik zadolženosti  
           Je razmerje med tujimi viri ter obveznostmi do virov sredstev. Tuji viri so kratkoročne 

obveznosti in pasivne časovne razmejitve, dolgoročne pasivne časovne razmejitve, 
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dolgoročne rezervacije ter druge dolgoročne obveznosti. Kazalnik se je v primerjavi s 
preteklim letom zvišal iz 0,49 na 0,52.  

 
9. Pokrivanje kratkoročnih obveznosti z gibljivimi sredstvi  
           Je razmerje med seštevkom kratkoročnih sredstev, razen zalog in aktivnih časovnih 

razmejitev ter zalogami in kratkoročnimi obveznostmi in pasivnimi časovnimi 
razmejitvami. Glede na preteklo leto je kazalnik višji in znaša na dan 31.12.2019 0,37. 
Na poslabšanje je vplivalo dejstvo, da je bistveno več kratkoročnih obveznosti, kot jih 
je bilo na dan 31.12.2018. 

 
 
10. Prihodkovnost sredstev  
           Je razmerje med prihodki iz poslovne dejavnosti ter osnovnimi sredstvi po nabavni 

vrednosti. Kazalnik se je v letu 2019 zvišal iz 0,78 na 0,85 glede na preteklo leto in nam 
pove koliko osnovnih sredstev imamo vloženih na enoto prihodka. Zvišal se je, saj so 
se prihodki povečali v večjem deležu kot investicije v osnovna sredstva.  

 
 
10. OCENA STROKOVNE UČINKOVITOSTI - KAKOVOSTI IN VARNOSTI 
 
10.1 LETNI CILJI NAMENJENI IZBOLJŠEVANJU KAKOVOSTI IN VARNOSTI 
 
Tabela 11: Fizični in Opisni kazalniki,  s katerimi merimo zastavljene cilje, ki so usklajeni s 
strateškimi usmeritvami 
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2.2 Izboljšanje organizacijske   

klime in zadovoljstva 
zaposlenih 

 
 

• Rezultati merjenja 
zadovoljstva zaposlenih 

• Delež realiziranih ukrepov, 
sprejetih na osnovi analize 
merjenja zadovoljstva 
zaposlenih 

Trend izboljševanja zadovoljstva zaposlenih 
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2.3 Spodbujati izobraževanje 
zaposlenih v lastni ustanovi. 

• Število/delež udeleženih 
na izobraževalnih dogodkih 
v SBMS 
 

• Število izobraževalnih 
dogodkov v SBMS za 
pridobitev licenčnih točk 

Trend naraščanja izobraževalnih dogodkov v 
SBMS 
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2.4 Spodbujanje znanstveno 
raziskovalnega dela v lastni 
ustanovi  

 
• Število raziskav 
• Število prijav na projekte 
• Število objavljenih izvirnih 

znanstvenih člankov 

 

Vsaj 5 raziskav 

Vsaj 1 prijava 

Vsaj 5 člankov 
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Cilji 2019 
2. SU: Osredotočenost na 

pacienta 
Kazalniki doseganja ciljev Ciljna vrednost kazalnika 
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        Cilji 2019 
3. SU: Kakovostna in varna 
oskrba pacientov ter procesna 
organiziranost 

Kazalniki doseganja ciljev Ciljna vrednost kazalnika 
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ijo
 

 

3.1 Vzpostavljen sistema vodenja 
kakovosti, ki bo certificiran in 
akreditiran skladno z 
mednarodnimi standardi na 
področju kakovosti in varnosti 
v zdravstvu 

• Izvajanje aktivnosti za: 
ohranitev sistema vodenja 
kakovosti, ki bo skladen s 
standardom ISO 9001: 
2015 in ohranitev 
mednarodne akreditacije 
na področju klinične 
odličnosti 

Potrdilo o akreditaciji/ certifikaciji bolnišnice, ki 
dokazuje skladnost z mednarodnimi standardi 
na področju kakovosti in varnosti v zdravstvu 
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3.2 Spremljanje obveznih 
kazalnikov kakovosti  

• Obdobno poročanje 
rezultatov kazalnikov 
kakovosti 

100% 
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3.3 Uvajanje kliničnih poti • Število uvedenih KP Vsaj 2 novi KP 
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3.4 Sporočanje varnostnih 
incidentov 

• Število/delež prijavljenih 
varnostnih incidentov 

• Število/delež uspešno 
izvedenih korektivnih 
ukrepov 

Trend naraščanja sporočenih varnostnih 
incidentov 

Trend uspešno izvedenih korektivnih ukrepov 
na podlagi prijav 
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3.5 Izvajanje MM konferenc • Število MM (mortalitetnih/ 
morbiditetnih) konferenc 
 

Vsaj 2 MM na letni ravni 
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3.6 Vstavljanje stalnih srčnih 
spodbujevalnikov 

• Št. vstavljenih stalnih 
spodbujevalnikov 

70-80 implantacij 
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3.7 Ambulantna rehabilitacija 
koronarnih bolnikov 

• Št. vključenih bolnikov 
• Št. bolnikov, ki so zaključili 

amb. rehabilitacijo 
 

70 
70 
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3.8 Povečati delež obravnavanih 
pacientov  v enodnevni 
obravnavi 

• Delež obravnavanih 
pacientov v enodnevni 
obravnavi 

Vsaj 8% 
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Cilji 2019 
4. SU: Informatizacija procesov 

Kazalniki doseganja ciljev Ciljna vrednost kazalnika 
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4.1 Uvajanje RIS in PACS z  HIS 
sistema z ustrezno strojno 
opremo in brezpapirno 
komunikacijo in s sistemom za 
prepoznavanje govora 

• Terminski plan izvedbe 
uvedbe 
 
 

Integracija  

klasičnih rtg preiskava 

 in mamografija bo izvedena v letu 2019  
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4.2  Vzpostavitev centralnega 
materialnega knjigovodstva v 
okviru Finančno računovodske 
službe. 

• Vzpostavljeno centralno 
materialni knjigovodstvo v 
okviru finančno 
računovodske službe 

Vzpostavljeno centralno materialni 
knjigovodstvo v okviru finančno računovodske 

službe 
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4.3  Vzpostavitev spremljanja 
porabe zdravil in medicinsko 
potrošnega materiala na  
pacienta v operativni dejavnosti  

• Terminski plan izvedbe 
projekta pri izbranih 
posegih 

Vzpostavljen sistema spremljanja porabe 
zdravil in medicinsko potrošnega materiala na 

pacienta pri izbranih posegih Vo
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Cilji 2019 
5. SU: Finančna stabilnost 

Kazalniki doseganja ciljev Ciljna vrednost kazalnika 
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5.1 Izpolnitev fizičnega programa 
dela  

 

• Delež realiziranega 
programa glede na plan 

 

100 - 102% (realizacija programa ) 

Realizacija EDP 100% 
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5.2 Realizacija sanacijskega načrta • Delež realiziranih ukrepov 
iz  sanacijskega načrta 

100% 
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) Realizacija 
tega cilja je 
razvidna iz 
Poročila o 
izvajanju 

sanacijskega 
programa 

5.3 Realizacija ukrepov za odpravo 
neskladnosti pri revizijskem 
nadzoru 

• Delež realiziranih ukrepov 
za odpravo neskladnosti 

100% 
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Skupna realizacija ciljev  Realiziranih: DA 13 ali 65% 

Nerealiziranih: NE 3 ali 15 % 

Delno realiziranih: 1 ali 5% 

Podatek o realizaciji bo na voljo v Poročilu o 
izvajanju sanacijskega programa: 1 ali 5% 

Opuščenih: 2 ali 10% 

 

 

 
 
Datum:  13.2.2020            Odobril: Bojan Korošec, dr. med spec.int
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10.2 Povratne informacije uporabnikov 
 
 
V letu 2019 smo povratne informacije in s tem zadovoljstvo in izkušnje uporabnikov spremljali 
in merili s pomočjo: 

• obdobnih oz. kvartarnih analiz mnenj in pripomb pacientov ter drugih obiskovalcev 
bolnišnice,  

• anketiranja pacientov,  
• spremljanja in analiz pritožb pacientov. 

 
Rezultati spremljanja mnenj in predlogov uporabnikov 

 
Z namenom večje osredotočenosti na pacientove potrebe, želje in pričakovanj že vrsto let 
spremljamo njihova mnenja in predloge (pohvale, pripombe, predloge in mnenja) na posebnem 
obrazcu, ki ga uporabnik lahko izpolni in odda na 29 različnih lokacijah (oddelki, ambulante, 
službe) v bolnišnici. Obdobno oz. kvartarno jih zberemo, analiziramo in z rezultati seznanimo 
vodstvo in vse zaposlene. Odgovorni za to so: predstojniki, glavne medicinske sestre oddelkov 
in vodje služb, ki so dolžni na podlagi pripomb, predlogov in mnenj tudi ukrepati.  
V letu 2019 smo prejeli skupno 39 mnenj manj kot v letu 2018, med temi je največ pohval. 
 

Tabela 12: Spremljanje mnenj in pripomb pacientov in drugih obiskovalcev bolnišnice  v letu 
2018 po kvartalih. 

    POHVALA PRIPOMBA PREDLOG MNENJE   
Obdobje    abs. št. % abs. št. % abs. št. % abs. št. % 
1. četrtletje 2019 26,00 29,21 9,00 27,27 4,00 36,36 2,00 22,22 
2. četrtletje 2019 15,00 16,85 12,00 36,36 3,00 27,27 4,00 44,44 
3. četrtletje 2019 28,00 31,46 5,00 15,15 2,00 18,18 3,00 33,33 
4. četrtletje 2019 20,00 22,47 7,00 21,21 2,00 18,18 0,00 0,00 
Skupaj   89,00 100,00 33,00 100,00 11,00 100,00 9,00 100,00 

 
 
Tabela 13: Spremljanje mnenj in pripomb pacientov in drugih obiskovalcev bolnišnice  po 
letih 2013 - 2019                        

 Leto/št. mnenj 
Skupaj 
mnenj POHVALA PRIPOMBA PREDLOG MNENJE 

skupaj 2013 247 183 55 17 14 
skupaj 2014 194 133 58 10 7 
skupaj 2015 234 181 58 15 16 
Skupaj 2016 200 155 47 15 6 
Skupaj 2017  152 96 39 11 5 
Skupaj 2018 178 120 35 16 7 
Skupaj 2019 139 89 30 11 9 

 
 



 

48 
 

10.2.1. Anketiranje pacientov 
 
 
Izvedba nacionalne raziskave o izkušnjah pacientov z obravnavo v specialistični ambulanti – 
PREMS 2019. 
Nacionalni inštitut za javno zdravje je v obdobju  od 18. do 29. marca 2019  izvajal raziskavo  
o izkušnjah pacientov z obravnavo v specialistični ambulantni dejavnosti.  V njej so sodelovali 
pacienti, ki so v tistem obdobju imeli pregled pri zdravniku specialistu in so po obravnavi prejeli 
vabilo za sodelovanje v raziskavi. V raziskavi je skupaj sodelovalo 8.4040 pacientov iz 149 
specialističnih ambulant in 6 vrst zdravstvene dejavnosti. 
Iz naše bolnišnice so bila vključena področja kirurgije, gastroenterologije, otorinolaringologije 
in diabetologije.   
Rezultate smo prejeli 28. 11. 2019 in jih posredovali tudi predstojnikom in glavnim 
medicinskim sestram, kjer je potekalo anketiranje (glej prilogo 1). 
Prva tako smo z rezultati seznanili člane obeh Strokovnih svetov (14.1. in 5. 2. 2020) in sprejeli 
sklep, da odgovorni vsak za svoje področje poda povratno informacijo v smislu ukrepov oz. 
izboljšav z namenom, da izboljšamo zadovoljstvo pacientov z obravnavo v specialističnih 
ambulantah. 
 
 
Ugotavljanje kakovosti poslovanja z uporabniki v javnem zdravstvu v skladu s 14. 
Členom Uredbe o poslovanju z uporabniki v javnem, zdravstvu ( Uradni list RS, št. 98/08 
in 55/17 – ZpacP-A) 
V skladu z navodili Ministrstva za zdravje in sprejeto metodologijo  za ugotavljanje kakovosti 
poslovanja z uporabniki v javnem zdravstvu smo v mesecu septembru 2019  na bolnišnični 
spletni strani z objavo povezave preko portala zVEM omogočili našim uporabnikom oz. 
pacientom možnost izpolnjevanja elektronskega vprašalnika. 
V obdobju od septembra do decembra 2019 smo beležili majhen odziv saj smo prejeli povratne 
informacije od 9 pacientov. Pacienti, ki so izpolnjevali vprašalnik, so bili obravnavani v očesni 
spec. ambulanti, gastroenterologiji, ortopedski spec. ambulanti., nevrologiji, infekciji,  kirurgiji, 
enkrat je bila navedena samo hospitalizacija, v dveh primerih pa mesto obravnave ni bilo 
navedeno. Svojo obravnavo pri izvajalcu zdravstvene dejavnosti so izpolnjevalci ocenili v 
povprečju z 4,2. 
Na odprto vprašanje sta bili podani dve mnenji: 

• Zdravniki so zelo odvisni od sistema, ki producira čakalne vrste in s tem oslabi kakovost 
zdravljenja. Sistem je zelo napačno nastavljen.  

• Zelo prijazni zdravstveni tehniki, nad pristopom in obravnavo zdravnika zelo 
razočarana, aroganca zdravnika.  

Zbrani podatki v okviru metodologije za ugotavljanje zadovoljstva uporabnikov v javnem 
zdravstvu so eden izmed virov podatkov zbranih iz vidika pacientov. Predstavljajo pomembno 
podlago za prepoznavanje potrebe po ukrepih za izboljšanje kakovosti in varnosti v bolnišnici. 
 
 
Ugotavljanje zadovoljstva hospitaliziranih pacientov 
V mesecu oktobru 2019 smo v bolnišnici izvedli anketo med hospitalnimi pacienti. Skupno 
število izpolnjenih vprašalnikov je bilo 324. Vprašalnik je izpolnilo 43,82 %  moških in 55,55 
% žensk, v 0,61 % odgovor ni bil podan. Povprečna starost izpolnjevalcev je bila 55,54 let. 
Največ izpolnjevalcev je imelo srednjo izobrazbo 32%, sledila je poklicna izobrazba 29%, 
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osnovna šola ali manj 19%, višja, visoko, univerzitetno ali več pa je imelo 16%. Pri oceni je 
bila uporabljena naslednja ocenjevalna lestvica: Sploh ne (1), Večinoma ne (2),  Delno (3), 
Večinoma da (4), V celoti da (5), Ne morem oceniti, ni relevantno zame (0) 
Najnižja povprečna vrednost se je pokazala Seznanjenost z možnostjo podajanja pritožb, 
pohval, seznanjenost s hišnim redom, razporeditvijo prostorov 
 
Tabela 14: Ocena zadovoljstva glede na postavljene kriterije. 
 

 Kriterij povprečna 
ocena 

1 Zadovoljstvo s kontaktom izvajalca pred obravnavo.   
4,7 

3 Prijaznost sprejemnega osebja   
4,8 

4 Seznanjenost z možnostjo podajanja pritožb, pohval  
4,5 

5 Seznanjenost s hišnim redom, razporeditvijo prostorov  
4,5 

6 Vljudnost in spoštljivost zaposlenih 4,8 

7 Predhodna seznanitev o poteku obravnave.  
( pojasnilna dolžnost) 4,7 

8 Vključenost v odločanje o zdravljenju 4,6 

9 Spoštovanje zasebnosti  
4,8 

10 Sodelovanje zdravstvenega osebja s svojci ali bližnjimi  
 

4,8 
 

11 Čistost in urejenost prostorov 4,9 

12 Ustreznost hrane glede na potrebe 4,6 

13 Podana navodila za nadaljnjo (samo)oskrbo 4,8 
 
Anketiranci oz. hospitalizirani pacienti vidijo priložnosti za izboljšanje predvsem v največjem 
deležu pri prostorih in opremi, izpostavili so potrebo po novih posteljah, ureditvi sanitarnih 
prostorov, potem v odnosu do pacientov npr. več časa za posvetitev pacientu,  varnosti 
pacientov v smislu izolacijskih ukrepov in preprečevanja bolnišničnih okužb ter zagotavljanja 
večje števila kadrov. 

10.2.2. Spremljanje in analiza pritožb pacientov 
 
V skladu z zakonom o pacientovih pravicah (ZPacP) in Pravilnikom o reševanju pritožb po prvi 
zahtevi kršitve pacientovih pravic smo v letu 2019 evidentirali 8 pritožb po prvi zahtevi kršitve 
pacientovih pravic. V letu 2019 sta se nadaljevali tudi dve obravnavi iz prejšnjih let. Razlogi za 
vložitev prve zahteve po obravnavi kršitve pacientovih pravic je bil v vseh primerih 
nestrokovnost. 
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V  4  primerih smo zahtevo za prvo obravnavo prejeli od zastopnika pacientovih pravic. V 3 
primerih so bili vlagatelji pacienti in v 1 primeru svojci. Zahteve so se reševale s pogovorom, 
pisnimi pojasnili, v  5 primerih je bil izveden  interni strokovni nadzor. Do 31. 12. 2019 je bilo 
uspešno rešenih prvih zahtev  7 ali 12,5 %, v fazi reševanja je še 1 zahteva ali 12,5 %. Na 
podlagi analiz pritožb so bili predlagani korektivni ukrepi. 

Tabela 15: Število evidentiranih prvih zahtev kršitve pacientovih pravic in delež rešenih v 
obdobju 2015 - 2019 
leto Št. evidentiranih prvih 

zahtev kršitve 
pacientovih pravic 

Rešenih (%) v 
tekočem letu 

2015 25 80% 
2016 34 85% 
2017 34 67 %   
2018 24 87,5 % 
2019 8 87,5 % 

 
 
 
 
10.3. Zunanja presoja sistema vodenja kakovosti v murskosoboški bolnišnici 
 
V Splošni bolnišnici Murska Sobota je dne 27. in 28. maja 2019  potekala prva kontrolna presoja 
po mednarodnem akreditacijskem standardu za zdravstvene organizacije AACI (American 
Accreditation Commission International in mednarodnem standardu ISO 9001: 2015. V dveh 
dneh so trije mednarodni presojevalci presojali delovanje bolnišnice; najprej so pregledali ali 
smo odpravili neskladja iz predhodne presoje, potem pa kako deluje bolnišnica danes z vidika 
kakovosti in varnosti na različnih dejavnosti, oddelkih in službah. 
 
5. junija 2019 smo prejeli poročilo. Dosegli smo 92% skladnost z zahtevami standarda. Prejeli 
smo deset manjših neskladji na področjih:  
1. Zahteve sistema vodenja kakovosti (4. 2). Pri pregledu realizacije ciljev kakovosti planiranih 
za leto 2018, Letno poročilo, 27. 2. 2019 je bilo ugotovljeno, da vsi cilji niso merljivi. 
2. Ocenjevanje osebja (7. 9. 3). Pri presoji spremljanja uspešnosti dela zdravnikov je bilo 
ugotovljeno, da je obrazec za oceno zdravniškega dela pripravljen, vendar objektivno 
ocenjevanje za zdravnike pogodbenike v praksi še ni vzpostavljeno. 
3. Obvladovanje tveganj (9.1). Pri pregledu Registra tveganj za procese Obravnave 
infekcijskega bolnika in Oskrbe oddelkov in pacientov z zdravili-lekarna ter proces pediatrije, 
je bilo ugotovljeno, da je definicija varnostnega tveganja neustrezno razumljena. Posledično je 
varnostno tveganje neustrezno opredeljeno in ocenjeno. Pod varnostno tveganje je opredeljena 
neka aktivnost ali vzrok, ki povzroči pojav varnostnega tveganja (primer1: "neprimerna 
čakalnica" je v registru opredeljena kot tvegan dogodek in ne kot vzrok; primer 2: "pregled 
terapij pri zdravilih z visokim tveganjem" je opredeljeno kot tveganje in ne kot aktivnost v 
katerem obstaja tveganje za pojav določenega neželenega dogodka). 
4. Zaupnost zdravstvene dokumentacije pacientov (10.14.1). Med presojo oddelka za patologijo 
je bilo ugotovljeno, da je dokument, ki vsebuje predhodno poročilo o obdukciji, odprt in 
nenadzorovan, ko doseže mestno mrtvašnico. 
5. Farmacevtska skrb – Zapisi ( 21.12). Preverjanje zapisov narkotikov v oddelku za intenzivno 
nego je pokazalo, da so bili nekateri vnosi v knjigi narkotikov nakracani in komaj čitljivi. 
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6. Bioterorizem  (22.4) Bolnišnica nima nobenega pisnega pravilnika glede vprašanja 
bioterorizma. 
7. Popisi bolezni – Oblika in hramba zapisov (23.3.2). Preverjanje zaprtih popisov bolezni je 
pokazalo, da dva od 10 preverjenih EKG izpisov nista bila podpisana. En pacient ni podpisal 
privolitvenega soglasja (od 10 preverjenih). 
8. Laboratorij in patologija Točka (24.1.2). Pri pregledu laboratorija je bilo ugotovljeno, da se 
sobna temperatura in vlažnost v prostoru sploh ne beležita. 15 člen. Medicinski laboratorij mora 
določiti in obvladovati vplive iz okolja (npr. temperatura, vlaga, prezračevanje, viri električne 
energije, hrup, vibracije, osvetlitev), ki bi lahko vplivali na kakovost rezultatov preiskav.  
9. Program ravnanja z nevarnimi snovmi (27.5). Pri presoji kotlovnice smo pazili dva velika 
soda jedke snovi (NexGuard 22353). Soda sta postavljena na paleti in v primeru izlitja bi se 
kemikalije razlile po tleh in direktno v odtok. 
10. Program upravljanja z medicinsko opremo. Na oddelkih so za shranjevanje zdravil pogosto 
uporabljeni gospodinjski hladilniki. V hladilnikih so termometri katerih temperatura se redno 
spremlja, vendar pa ni nobenih zagotovil, da so termometri ustrezno kalibrirani. 
Za odpravo vseh neskladij smo pripravili akcijski načrt za odpravo le teh, uspešnost slednjih pa 
se preverjala na naslednji zunanji presoji.  
Presojevalci so izrazili napredek in zadovoljstvo z zavzetostjo zaposlenih na področju 
izboljševanja kakovosti in varnosti v bolnišnici.  
 
 
10.4 Poročilo o izvedenih notranjih presojah sistema vodenja kakovosti  
 V letu 2019 smo izvedli notranjo presojo na naslednjih področjih: 
 
V sklopu spremljanja in izboljševanja sistema vodenja kakovosti sistema vodenja kakovosti 
(SVK) smo v letu 2019 opravili 10 notranjih presoj sistema vodenja kakovosti (NPK) v/na:  

• Bolnišnična oskrba pediatričnega pacienta 
• Proces vzdrževanja objektov, naprav, medicinske in nemedicinske opreme 
• Obvladovanje procesa dela v operativni dejavnosti 
• Proces vzdrževanja objektov, naprav, medicinske in nemedicinske opreme 
• Obvladovanje procesa medicinske rehabilitacije 
• Obvladovanje procesa sterilizacij 
• Zdravstvena oskrba pacienta v kirurški dejavnosti 
• Zdravstvena oskrba pacienta v kirurški dejavnosti – ortopedski oddelek 
• Zdravstvena oskrba pacienta v internistični dejavnosti 
• Proces oskrbe akutno bolnih in poškodovanih pacientov v urgentnim centrom 

Na notranjih presojah ( SVK) je bilo ugotovljeno 65 neskladij, predlaganih 51 korektivnih 
ukrepov, 20 priporočil in 1 dobre prakse. Ob koncu leta je bilo realiziranih  32 korektivnih 
ukrepov ali 63%, 9 priporočil ali 45%. Ker vseh realiziranih ukrepov ne moremo navesti naj 
omenimo samo nekaj primerov oz področij, ki so bila predmet presojanja: 

• Vzpostavljanje kontrole dostopa, kjer se hranijo zapisi oz. dokumentacija in zaposlene 
opozoriti na nevarnost odtujitve/zlorabe profesionalne kartice.  

• Izvajanje pojasnilne dolžnosti oz. pridobivanja privolitve po pojasnilu v skladu z 
zakonodajo in zahtevami mednarodnega akreditacijskega standarda za zdravstvene 
organizacije AACI npr. izdali smo nova pisna pojasnila na ginekološko porodniškem 
področju in anesteziološkem. 

• Odstranjevanje nalepk z napisanimi uporabniškimi  imeni in gesli računalnikov  
• Vzpostavljanje overjanja izvidov/ zapisov 
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• Zagotavljanje predpisovanja terapije v skladu z internimi navodili 
• Zagotavljanje nadzora nad označevanje med. opreme in servisiranjem 
• Posodabljanje RT v skladi z internimi navodili 

 
 
10.5 Interni strokovni nadzori v zdravstveni negi v letu 2019 
 
Poročilo koordinatorja izvajanja internih strokovnih nadzorov v zdravstveni negi 
 
Na področju zdravstvene nege sta bila v letu 2019 izvedena 2 inertna strokovna nadzora, na 
področju hospitalne dejavnosti. 
Ugotovljena neskladja so bila predstavljena vodji določenega oddelka in tudi zaposlenim, ki so  
bili v času nadzora v službi. Predlagani so bili korektivni in preventivni ukrepi, določene 
odgovorne osebe za izvedbo in  tudi čas realizacije le- teh. Večina neskladij je bila posledica 
rutine in jih je bilo mogoče odpraviti takoj, takšnih neskladij je bilo 12 in realizacija korektivnih 
in preventivnih ukrepov je že izvedena. Neskladja sistemske narave pa so bila: 

• Klicne naprave niso nameščene na vse posteljne enote ( na oddelkih, kjer se zaradi 
prezasedenosti nameščajo v bolniške sobe dodatna ležišča, ni možnosti priključitve 
klicnih naprav v omrežje). 

• Beleženje temperature hladilnikov (večkrat trenutni termometri ne kažejo realne 
temperature; obstoječi hladilniki niso primerni za hranjenje zdravil- planirana nabava 
ustreznih hladilnikov za celotno bolnišnico). 

• Potrebna je menjava pip, ki so dotrajane ( v planu nabave). 
 
                                                                         
10.6 Sporočanje varnostnih odklonov 
 
Podobno kot prejšnja leta smo tudi v letu 2019 vse zaposlene v prvi vrsti predstojnike, 
spodbujali k aktivnejšemu poročanju varnostnih odklonov. V bolnišnici odklon razumemo kot 
potek dogodkov ali rezultat, ki je drugačen od načrtovanega ali želenega standarda ali norme.  
Varnostni odklon pri pacientu (patient safety incident) je nenameren in nepričakovan dogodek, 
ki je ali bi lahko škodoval pacientu ob prejemanju zdravstvene oskrbe in ne zaradi narave 
pacientove bolezni. 
Od januarja do decembra 2019 so zdravstveni delavci sporočili 1 opozorilno nevarni dogodek 
(nepričakovano smrt novorojenčka) in  69 varnostnih odklonov. V primerjavi z leto 2018  
beležimo večje število sporočenih odklonov in sicer za 36  ali  38% primerov. 
Med varnostnimi zapleti, ki so jih sporočili zdravstveni delavci so v največjem številu bili 
sporočeni odkloni, ki so nastali zaradi opustitve ali nepravilne izvedbe postopka identifikacije 
pacienta (glej spodnjo tabelo).  
 
Tabela 16: Vrsta sporočenega varnostnega odklona po letih 

Vrsta odklona/leto 2015 2016 2017 2018 2019 
nepričakovano smrt 0 1 0 0 1 
večjo stalno izgubo telesne funkcije 0 0 0 0 0 

samomor bolnika v bolnišnici 0 
1 ( 

poskus)     0 
zamenjavo novorojenčka 0 0 0 0 0 
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hemolitično transfuzijsko reakcijo po transfuziji 
krvi ali krvnih produktov zaradi neskladja glavnih 
krvnih skupin 0 0 0 0 0 
 kirurški poseg na napačnem bolniku ali 
napačnem delu telesa 0 0 0 0 0 
 sum kaznivega dejanja 0 0 0 0 0 
            
Ostale poškodbe pacienta 1 4 3 2 9 
Neplniran odhod pacienta iz bolnišnice (obvestiti 
varnostnika) 0 0 1 0 4 
Neprimeren odnos ali vedenje pacienta ali 
zaposlenega (afekt , jeza, nasilna dejanja) v 
odnosu do sebe, osebja, so-bolnikov ali 
naključno prisotnih.(V primeru hujših nasilnih 
vedenja obvestite policijo ali varnostnika ter 
upoštevajte protokol). 2 9 3 5 9 
Pomanjkljiva zdravstvena dokumentacija npr.(ni 
izpolnjena pojasnilna dolžnost,…) 1 0 1 1 13 

Napačna identiteta pacienta (zamenjava npr. pri 
dajanju zdravil, izvajanju posega,…) 1 16 4 13 

9 
Nepravilen/pomanjkljiv predpis zdravil 1 1 0 3 
Nepravilna aplikacija zdravil (vrsta, način, doza) 1 0 2 1 
Nepravilna izvedba zdravljenja postopka/posega 11 4 5 2 19 
 Izguba osebnih predmetov pacienta (npr. zobna 
proteza, očala,…) 0 0 2 2 2 
Drugo:(odklone, ki jih ni mogoče uvrstiti med 
zgoraj navedenimi) 6 7 2 4 4 
SKUPAJ 24 42 23 33 70 

 
Z rezultati analize odklonov smo redno seznanjali zaposlene že med letom in predlagali 
izboljšave sistema za sporočanje, spremljanja in ukrepanja na osnovi varnostnih odklonov, ki 
so bili sledeči: 
 

- Posodobitev internih navodil za sporočanje in ukrepanje v primeru varnostnega 
zapleta/odklona; 

- Uvedba elektronskega obrazca za sporočanje varnostnih zapletov/odklonov 
- Spodbujanje sporočanje 
- Reševanje varnostnih zapletov oz. Izvajanje ukrepov  

 
Poročilo o intervencijah Odseka za dostop in usmerjanje- Splošna služba 
 
Odsek za dostop in usmerjanje Splošna služba; Vratar receptor in telefonist receptor 
so v obdobje januar – december 2019 obravnavali oz. beležili 31 primerov intervencij; 

- 4 pobegi pacienta iz bolnišnice 
- 17 primerov nemirnih pacientov oz. svojcev 
- 3 primeri poškodovanja vozila 
- 2 primera neutemeljenega sprehajanja večje skupine tujcev po kompleksu bolnišnice 
- 2 primera gašenja gorečega koša za smeti 
- 1 primer kajenja v bolniški sobi 
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- 2 primera sproženja alarma v Urgentnem centru  
V letu 2018 je bilo obravnavanih 23 intervencij. Število intervencij se v letu 2019 v primerjavi 
z letom 2018 povečalo za 34,8 %.  
 
Poročanje o neželenih učinkih zdravil 
 
V letu 2019 je bilo poročanih 17 primerov NUZ, kar je več kot v letu 2018. Od tega je bilo 12 
poročil iz kirurškega in ortopedskega oddelka, 2 poročili iz infekcijskega oddelka, 2 poročili iz 
Oddelka za perioperativno medicino in 2 poročili iz Odseka za internistično intenzivno terapijo 
Internega oddelka. Iz ostalih oddelkov ni bilo poročil. V 13 primerih so poročali klinični 
farmacevti, ki so prisotni na oddelkih bolnišnice, v 4 primerih pa so poročali zdravniki. 
 
 
 
10.7 KLINIČNE POTI  
 
SEZNAM KLINIČNIH POTI V SPLOŠNI BOLNIŠNICI MURSKA  SOBOTA (2019): 
 

Naziv klinike, 
inštituta, 

oddelka ali 
službe 

Naziv klinične poti Datum 
zadnje 

posodobitve 

Prispevek klinične poti k 
racionalnejši obdelavi 

pacienta 

SB Murska 
Sobota 

KP za atrijsko fibrilacijo 30.9.2010 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 
 

SB Murska 
Sobota KP- zdravljenje z 

Roactembra 1.10.2013 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 
 

SB Murska 
Sobota KP -  zdravljenje  z 

Remicade 1.10.2013 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 
 

SB Murska 
Sobota 

KP - zdravljenje z 
Mabthera 1.10.2013 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

Protokol za zdravljenje z 
GAZYVARO 1.9.2016 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

KP hematološkega bolnika 
s kemoterapijo 30.9.2016 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

Protokol uvedbe terapije - 
Tocilizumab  30.9.2016 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

Protokol lajšanja 
pooperativne bolečine 
(APSA) 1.7.2010 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

Protokol zdravljenja 
ishemične možganske kapi 
s trombolizo   1.6.2014 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

Protokol priprava pacienta 
na kontrastno preiskavo 1.7.2016 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota KP - za operacijo dojke 1.6.2012 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

KP - enodnevna 
bolnišnica. posegi: 
kolposkopija, probatorna 
ekscizija, abrazija ck 30.6.2010 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 
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SB Murska 
Sobota 

KP - enodnevna 
bolnišnica. posegi: abrazija 
cu, fakcionirana 
abrazija,   probatorna 
ekscizija in fr. abrazija, 
ablacija polipa in fr. 
abrazija, 
incizija,   ekscizija, 
marsupializacija, biopsija 
sprememb na vulvi. 1.10.2010 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

KP za aplikacijo anti-vegf 
intravitrealne terapije 1.10.2012 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

KP - operativnih posegov 
pri otrocih 
(adenoidektomija, 
tonzilotomia, tonzilektomia, 
miringotomia z ev.tc  30.6.2010 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

Protokol obravnave 
pacienta  pred in po 
operaciji sive mrene 31.3.2006 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota KP- bronhospkopije 30.9.2006 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota KP - hernia disci 1.10.2011 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

KP- ortopedska operacija 
kolena 1.10.2011 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

KP- ortopedska operacija 
kolka 1.10.2011 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

Sanacija zobovja v splošni 
anesteziji (protokol 
sodelovanja med 
bolnišnico in ZD 5.2.2017 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

KP- endovaskularna 
oskrba krčnih žil 25.7.2018 poenotenje oskrbe, 

optimizacija poti, 
SB Murska 
Sobota 

KP - zdravljenje 
epileptičnega statusa pri 
odraslih 

1.1.2018 
poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota Protokol- poškodba glave 15.1.2019 poenotenje oskrbe, 

optimizacija poti, 
SB Murska 
Sobota 

Protokol - 
POŠKODOVANEC S 
POŠKODBO GLAVE NA 
PROTITROMBOTIČNEM 
ZDRAVLJENJU  

15.1.2019 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

Protokol - OPAZOVANJE 
BOLNIKA S POŠKODBO 
GLAVE 

15.1.2019 
poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti, 

SB Murska 
Sobota 

 

KP za vstavitev trajnega 
srčnega spodbujevalnika 25.11.2019 poenotenje oskrbe, 

optimizacija poti 

 
SB Murska 

Sobota 
 

KP obravnava pacienta na 
diagnostični poligrafiji / 

titraciji s CPAP 
 

11.11.2019 
 

poenotenje oskrbe, 
optimizacija poti 
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10.8 KAZALNIKI KAKOVOSTI 
 
V SB M. Sobota spremljamo večji nabor kazalnikov kakovosti in o njih obdobno poročamo.  
Nekaj kazalnikov objavljamo tudi na bolnišnični spletni strani. Z rezultati smo zaposlene sproti 
obveščali na strokovnih svetih in na delovnih srečanjih. Posledično smo sprejemali odločitve 
oz. izboljšave in jih uvajali v prakso. Na koncu leta smo rezultate  posameznih obdobnih poročil 
združili in dobili celoletne rezultate in jih primerjali z minulim letom (glej spodnjo tabelo). 
Tabela 17: Kazalniki kakovosti v SB M. Sobota – primerjava vrednosti za obdobja januar – 
december 2013 do 2019 

Št. 
kaz
alni
ka 

Ime 
kazalnika Kratek opis kazalnika 

Vredn
ost 

kazal
nika 

obdob
je jan-
dec 

2013 

Vredn
ost 

kazal
nika 

obdob
je jan-
dec 

2014 

Vredn
ost 

kazal
nika 

obdob
je jan-
dec 

2015 

Vredn
ost 

kazal
nika 

obdob
je jan-
dec 

2016 

Vredn
ost 

kazal
nika 

obdob
je 

jan-
dec 

2017 

Vredn
ost 

kazal
nika 

obdob
je 

jan-
dec 

2018 

Vredn
ost 

kazal
nika 

obdob
je 

jan-
dec 

2019 

 
21 

Razjede 
zaradi 
pritiska 

Skupno število vseh 
pacientov z RZP*100 / št. 

sprejetih pacientov 
3,43 3,32 3,13 3,27 3,40 

 
3,19 

 

 
4,59 

Število pacientov, ki so 
RZP pridobili v bolnišnici 

*100 / št. sprejetih 
pacientov 

0,86 1,01 1,20 1,34 1,16 1,09 1,47 

Število vseh pacientov, 
pri katerih je RZP 

prisotna že ob sprejemu 
v bolnišnico *100 / št. 

sprejetih pacientov 

2,57 2,31 1,92 1,93 2,24 2,10 

 
3,12 

45 

Čakanje 
na 

operacijo 
po zlomu 

kolka 

Število bolnikov sprejetih 
zaradi zloma kolka, 

operiranih znotraj 48-ih 
ur po sprejemu 

0,55 0,53 0,63 0,60 0,63 0,53 

 
0,56 

 

46 
Profilaktič
na raba 

antibiotika 

Kolorektalna operacija 
Zamenjava  kolka 

Histerektomija 
66,41 18,83 9,83 0,00 0,00 0,00 

 
0,00 

47 

Pooperativ
na 

trombemb
olija 

Delež pooperativnih 
trombembolij na 100.000 

posegov 
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

65 
Poškodbe 
z ostrimi 
predmeti 

Število poškodb na 100 
zaposlenih v 

predmetnem obdobju 
0,16 0,012 2,01 1,07 1,49 0,77 

 
1,43 

67 Padci 
pacientov 

Vsi padci hospitaliziranih 
pacientov * 1000 / BOD 1,44 1,08 1,27 1,39 1,35 1,28 1,35 

Vsi padci s postelje 
hospitaliziranih pacientov 

* 1000 / BOD 
0,28 0,14 0,18 0,33 0,21 0,18 0,18 

Vsi padci s postelje 
hospitaliziranih pacientov 4,40 6,92 7,97 6,37 6,76 7,91  

8,11 
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s poškodbami * 100 / 
število vseh padcev 

69 

Tujek v 
telesu po 

operativne
m posegu 

Tujek v telesu po 
kirurškem in nekirurškem 

posegu 
0 0 0 0 0 0 

 
0 

70 

Nenamern
a punkcija 

ali 
laceracija 

Število nenamernih 
punkcij ali laceracij 
pacientov na 1000 

sprejemov 

0,16 0,385 0,094 0,28 0,28 0,10 

 
0,09 
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Kolonizacij
a z MRSA 

Število vseh sprejemov v 
letu 

19.30
4 

 
23.17

5 
 

19.16
8 

20.08
2 

18.94
2 

18.82
5 

 
19.59

3 

Ali v vaši ustanovi redno 
odvzemate nadzorne 
kužnine z namenom 
odkrivanja nosilcev 

MRSA? 

DA DA DA DA DA DA 

 
DA 

Koliko bolnikom ste ob 
sprejemu v tem letu  

odvzeli nadzorne 
kužnine? 

 

3.939 5.093 5.896 6.748 7.879 7.866 

 
7.881 

Število vseh bolnikov, pri 
katerih je bila ugotovljena 
MRSA v vaši ustanovi 

195 
 

248 
 

347 358 253 

 
 
 
 
 
 
 

275 

 

 
 

283 

Število bolnikov z MRSA, 
ki so že imeli MRSA ob 
sprejemu v bolnišnico 

(MRSA ob sprejemu že 
znana ali smo nadzorne 

kužnine odvzeli v 48 urah 
po sprejemu) 

139 
 

190 
 

291 333 237 254 267 

Število bolnikov z MRSA, 
ki so MRSA pridobili v 

teku hospitalizacije v vaši 
ustanovi (bolnik ob 

sprejemu ni bil znan, da 
ima MRSA in kužnine 

pozitivne z MRSA so bile 
odvzete kasneje kot 48 

ur po sprejemu) 

51 
 

36 
 

27 25 16 18 

 
 

16 
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Leto 2016 2017 2018 2019 

Učinkovitost 
Dela v OP bloku 

Operac
ijske 

dvoran
e z 

načrtov
anim 

operati
vnim 

progra
mom 

(Operac
ijske 

dvorane 
za 

izvajanj
e 

ambula
ntnih 

kirurški
h 

posego
v so 

izključe
ne) 

 

Operac
ijske 

dvoran
e za 

izvajan
je 

ambula
ntnih 

kiruršk
ih 

poseg
ov 

(dnevn
a 

kirurgija 

Operacij
ske 

dvorane 
z 

načrtova
nim 

operativ
nim 

program
om 

(Operacij
ske 

dvorane 
za 

izvajanje 
ambulant

nih 
kirurških 
posegov 

so 
izključen

e) 

Operacij
ske 

dvorane 
za 

izvajanje 
ambulan

tnih 
kirurški

h 
posegov 
(dnevna 
kirurgija) 

Operacij
ske 

dvorane 
z 

načrtova
nim 

operativ
nim 

program
om 

(Operacij
ske 

dvorane 
za 

izvajanje 
ambulant

nih 
kirurških 
posegov 

so 
izključen

e) 

Operac
ijske 

dvoran
e za 

izvajan
je 

ambula
ntnih 

kiruršk
ih 

poseg
ov 

(dnevn
a 

kirurgija
) 

Operac
ijske 

dvoran
e z 

načrto
vanim 
operati
vnim 

progra
mom 

(Opera
cijske 
dvoran

e za 
izvajanj

e 
ambula
ntnih 

kirurški
h 

posego
v so 

izključe
ne) 

Operacij
ske 

dvorane 
za 

izvajanje 
ambulan

tnih 
kirurški

h 
posegov 
(dnevna 
kirurgija) 

Število operacijskih 
dvoran 8 4 8 4 8 4 8 4 

Perioperativni čas 
operacijske  

dvorane (v minutah) 
795.600 397.800 776.880 388.440 776.880 388.440 783.12

0 391.560 

število dni 
obratovanja  

operacijskih dvoran 
2.040 1.020 1.992 996 1.992 996 2.008 1.004 

Skupna operativna 
kapaciteta  

(v minutah) v tem letu 
856.800 428.400 836.640 418.320 836.640 418.320 843.36

0 421.680 

Skupni operativni čas 
v tem letu  

(v minutah) rez-šiv 
673.200 244.800 657.360 239.040 657.360 239.040 662.64

0 240.960 

Število operativnih 
posegov  

(redni obratovalni čas) 
v tem letu 

5.429 8.831 5.434 8.888 5.428 8.879 5.814 9.014 
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KAZALNIK 21 - RAZJEDE ZARADI PRITISKA (RZP) 
 
Poročilo koordinatorja za oskrbo kroničnih ran za leto 2019 

Dejavnosti za zmanjševanje ran nastalih zaradi pritiska so potekale tudi v letu 2019. Podatki  

Kazalnik/ 

leto 

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 

Število 

pacientov s 

pridobljeno 

RZP v 

SBMS 

106 102 135 154 178 199 161 157 177 

 

Vzroki za povečano število razjed zaradi pritiska (RZP) nastalih v bolnišnici je veliko. Žal se 
srečujemo z vse starejšo populacijo ljudi, ki prihajajo iz zelo slabega socialnega okolja. Zato 
smo se že v začetku leta  odločili , da bomo educirali mladi kader. V letu 2019 smo izvedli 2 
delavnici v sklopu modrih sred, ki niso bile dobro obiskane. Skupno je bilo 29 udeležencev. 
Zelo dobro je steklo tudi prehransko svetovanje s strani dietetičarke. Kar pa se nam zdi 
bistvenega pomena, pa je nadzor nad vnosom v sistem, katerega vršijo posamezniki po oddelkih 
skupaj z zdravnikom, ki izvaja veliko konziljarnih pregledov pri pacientih z ranami. Ugotovili 

Število načrtovanih 
operativnih posegov 5.892 9.070 6.042 8.999 6.116 9.154 6.413 9.204 

Število odpadlih 
načrtovanih 

operativnih posegov v 
tem letu 

463 239 492 247 470 192 424 190 

delež odpadlih 
operacij  

(v %) 
8 3 8 3 7,7 2,1 6,6 2,1 

Število urgentnih 
operacij  

v tem letu (vključno z 
dežurstvom) 

924 230 753 259 792 203 912 205 

delež urgentnih 
operacij  

(v %) 
15 3 12 3 12,7 2,2 13,6 2,22 

Izkoriščenost 
operacijske  

dvorane (v %) 
79 57 79 57 79 57 78,6 57,1 

Povprečno trajanje 
operacije  

(v minutah) 
124 28 121 27 121 27 114 26,7 
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smo tudi, da je beleženje RZP na posameznih oddelkih doslednejše, kar seveda botruje tudi 
nekoliko višjim številkam za leto 2019. 
Cilji za leto 2020 

• Zmanjšati število RZP za 5%. 
• Uporabljati novi modul, ki sledi pacientu. 
• Predstaviti materiale za oskrbo kroničnih ran in RZP jev, ki so izbrani z razpisom, 

pripraviti plakat. 
• Poostriti nadzor na oddelkih- Odgovorne medicinska sestra,- se že izvaja. 
• Povečati število pripomočkov za preventivo, veliko obstoječega je žal dotrajanega. 
• Mesečno spremljati število RZP. 
•  Mesečno spremljati število RZP jev po oddelkih, odpravljati vzroke nastanka. 
• Odgovorne MS povabiti na sestanke skupine trikrat letno. 
• Skrbeti, da se pripomočki uporabljajo in niso po skladiščih. 
• Educirati mladi kader v okviru modre srede, ki ga je veliko in  nima dovolj znanja na 

tem področju. Seveda jih je potrebno motivirati, da se delavnic sploh udeležijo. 
 

Kje: bolnišnični oddelki 

Merila za spremljanje ukrepov: Mesečna analiza s korektivnimi ukrepi. 

Načrtovani ukrepi za leto 2020: 

1. Zaposleni na oddelku morajo dosledno upoštevati preventivne ukrepe za nastanek RZP. 
2. Izvesti delavnice v okviru modrih sred, na praktičnih primerih. 
3. Poudarek edukaciji mladih, vodje jih morajo poslati na izobraževanje. 
4. Mesečna kontrola RZP, zapis korektivnih ukrepov, za katere je odgovoren tim 

zdravstvene nege na oddelku. 
5. Ob povečanju števila RZP poiskati vzroke ( tim zdravstvene nege). 
6. Nabava planiranih pripomočkov za preventivo RZP. 
7. Realizacija korektivnih ukrepov je predmet internih nadzorov. 
8. Kontrola vnosa v sistem, določene osebe po oddelkih. 
9. Konzultacija z zdravnikom, ki dela na tem področju. 
10. Konzultacija z dietetičarko, pogosteje kot v letu 2019. 
11. Sodelovanje s pralnico. 
12. Ob velikem povečanju hospitaliziranih bolnikov razmisliti o dodatnem kadru. 
13. Delati timsko, kajti zavedati se moramo, da je zahtevnost in stopnja ogroženosti za 

nastanek RZP na določenih odd. zelo velika. 
 
 
KAZALNIK 68 - PADCI PACIENTOV 
 
Poročilo vodje DS za preprečevanje padcev pacientov 
 
V sklopu tega kazalnika se spremljajo 3 kazalniki: 
1. Prevalenca vseh padcev v bolnišnici 
2. Incidenca padcev s postelj v bolnišnici 
3. padci pacientov s poškodbami 
Podatki se spremljajo dnevno in poročajo kvartarno na spletni strani bolnišnice ter poročajo na 
Ministerovo za zdravje. 
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Analiza podatkov za leto 2019 je pokazala, da smo na letni ravni evidentirali 148  padcev, od 
teh je bilo 20 padcev s postelj, pri 12 pacientih pa je bila evidentirana večja poškodba. V 
primerjavi z letom 2018 beležimo porast števila padcev kot je razvidno iz tabele kazalniki 
kakovosti.  
V letu 2019 smo v bolnišnici na področju izvajanja posebnih varovalnih ukrepov evidentirali 
96 primerov, kar je za 48 manj kot v letu 2018. 
Cilji za leto 2020 

• Analiza vseh padcev v letu 2020 in primerjava podatkov s prejšnjimi leti. 
• Prepoznati in evidentirati najpogostejše vzroke za padce in se usmeriti v njihovo 

odpravo. 
• Zmanjšati število padcev do 5 % po oddelkih. 
• Dosledno evidentiranje posebnih varovalnih ukrepov v Birpis 
• Nadgraditi spremljanje, evidentiranje in poročanje o  izvajanja PVU v skladu z novo 

zakonodajo. 
• Izdati zloženko ali plakat na temo preprečevanje padcev pacientov 
• Podan predlog za nabava nogavic, sodobnih postelj za paciente. 
 

Kje: bolnišnični oddelki, delovna skupina za preprečevanje padcev 
Merila za spremljanje ukrepov: Obdobna  analiza podatkov oz kazalnikov za padce, delež 
realiziranih korektivnih ukrepov, delež realiziranih letnih ciljev. 
 
 
KAZALNIK 65 - Poškodbe z ostrimi predmeti 

V skladu z metodologijo kazalnika smo v letu 2019 pri zaposlenih evidentirali 16 poškodb z 
ostrimi predmeti kar je za 6 poškodb manj kot v letu 2018. Poškodbe so se zgodile pri uporabi 
ostrega predmeta, odstranjevanju ostrega predmeta po uporabi, natikanju zaščite, nepravilno 
sortiranju ostrih predmetov. Največ poškodb smo zabeležili pri poklicni skupini zdravstvene 
nege. Tako smo cilj, ki smo si ga zadali za leto 2019 v smislu zmanjšanja poškodb za 10 
odstotkov tudi realizirali. Tudi v letu 2020 bomo sledili ciljem v smislu ozaveščanja zaposlenih 
o pomenu varnega rokovanja z ostrimi predmeti in si prizadevali, da bi le teh poškodb bilo manj 
za 5 %. 
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IZVEDENE KLJUČNE AKIVNOSTI NA PODROČJU OBVLADOVANJA BOLNIŠNIČNIH 
OKUŽB ZA LETO 2019 
 
Med najbolj ključne cilje za leto 2019  na 
področju obvladovanja bolnišničnih okužb  
smo umestili v letu  
2019 

Uspešnost realizacije ciljev in sklepov 

1. Izvedba KOBO sestankov    4 REDNI SESTANKI ČLANOV KOBO 
,  

a)sprejetih 18 sklepov, 
b) realiziranih 14 sklepov 
 
 1 IZREDNI SESTANEK NA 

ODDELKU ZA PERIOPERATIVO 
a) Sprejeti 4 večji sklepi 
b) Realizacija 50% 

 
2. Udeležba na NAKOBO sestankih  Udeležba v sestavi ZOBO/SOBO je 

bila 1x/2019 na Golniku 
3. Priprava in izvedba  delovnih 

sestankov  DS za področje 
obvladovanja okužb povezanih z 
zdravstvom 

 Izvedenih je bilo 5 delovnih sestankov 
 
a) Skupno število sprejetih sklepov:36 

b) Število realiziranih sklepov: 21( 58,3%  
popolna realizacija sklepov) 

c) 2 odprta,  

d) 4 nerealizirani,  

e) 6 delno realiziranih 

4. Spremljanje epidemiološkega gibanja 
VOM- dnevno ( poročilo obdelave 
statističnih podatkov v prilogi) 

 Priprava poročil obdobno: ( 3-6  in 12 
mesecev- interno poročilo) s strani 
SOBO  in v sodelovanju z ZOBO ter 
mikrobiologom. Poročila s podatki se 
posredujejo na oddelke in naprej v 
time. Nekaj podatkov tudi objavimo v 
internem glasilu ter v okviru internih 
izobraževanj. Namen obdobnih 
podatkov je v sprotnih korekcijskih 
ukrepih za izboljšanje stanja in 
zagotavljanje večje varnosti in 
kakovosti.  

 Na koncu leta(12 mesecev) se pripravi 
obširna analiza- LETNO POROČILO 

 Spremljamo tudi prijavo nalezljivih 
bolezni na oddelkih,ter mesečne 
evidence prijav zbira SOBO  

5. Priprava navodil in smernic za različne 
postopke in posege 

 ND, IS pripravljamo, spreminjamo in 
dopolnjujemo glede na strokovne 
smernice in potrebo. 
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6. Izvajanje uvajalnih seminarjev za vse 
novo zaposlene z vsebino 
obvladovanje okužb povezanih z 
zdravstvom  

 Uvajalni seminarji potekajo minimalno 
1x/2 meseca. Med obveznimi 
vsebinami za vse novo zaposlene  je 
tudi področje OPZ, ki ga izvedemo 
glede na program v  

7. Izvajanje internega izobraževanja na 
področju obvladovanja okužb v okviru 
modrih sred tudi z zunanjimi 
predavatelji 4x 

 Izvedli smo 4 modre srede 
 Število udeležencev je bilo različno 
 Predavatelji smo imeli različne teme s 

področja obvladovanja okužb, 1x je 
predaval tudi Mag. Štrumeblj I.  za 
poslušalce različnih poklicnih skupin v 
zdravstvu, razen zdravnikov 

8. Delavnice higiena rok za vse novo 
zaposlene in za vse učeče se 
zdravstvene delavce 

 Delavnice higene rok  so skupinsko 
izvdene min1x/7 dni 

 Izvajamo tudi individualne redne in 
obnovitvene delavnice 1-2x/mesec 

 Izvajamo delavnice higiena rok za vse 
študente, dijake in druge učeče se 
zdravstvene delavce 

9. Promocija zdravja in interna 
izobraževanja za zdravnike  ter druge 
poklicne skupine po dogovoru 

 1x izvedene delavnice higiene rok po 
zdravniških raportih za vse zdravnike 
razen kirurški oddelek 

 1x izvedene delavnice higiene rok za  
zaposlene na oddelku  za medicinsko 
diagnostiko in rehabilitacijo 

10. Sodelovanje z   različnimi vzgojnimi 
ustanovami v Pomurju ob pripravi 
aktivnosti. Čista roka je varna roka 

 Leta 2019 smo drugo leto zapored 
uspešno izvedli akcijo promocije 
higiena rok z vrtci in osnovnimi šolami 
v Pomurju. 

 Sodelovali so otroci z različnimi 
prispevki, kreativnost smo tudi 
nagradili s simboličnimi nagradami ter 
priznanji 

11. Izvedba popoldanskega izobraževanja  
ob obeležitvi svetovnega dneva 
higiene  rok za udeležence iz 
Pomurskega prostora 

 Udeležba je bila zelo velika(okrog 120 
udeležencev) 

 Hkrati smo pripravili razstavo izdelkov 
in podelitev nagrad najboljšim 

12. Izvedba izobraževanj v ZD Murska 
sobota za področje higiena rok 

 Delavnice so bile 2x izvedene za 
področje higiena rok v ZD M.Sobota. 
Namenjene so bile pripravnikom ZN in 
novo zaposlenim 

13. Aktivnosti na področju cepljenja( 
priprava dokumentacije v skladu z 
zakonskimi zahtevami in podlagami in 
izvajanje cepljenja, poročanje 
cepljenja, priprava navodil,..) 

 Obvezna dokumentacija in uvedba 
sistema ravnanja z cepivi je projekt, ki 
mora potekati po predpisih in 
zakonodajnih priporočilih. Izdelan 
dokument, ki je nastajal v sodelovanju 
skrbnik za to področje in SOBO je bil 
predstavljen na deloviščih, kjer se bo 
uporabljal. Potrebno je dokončno 
sprejetje in aplikacija v prakso 

14. Preventivno delovanje na področju 
ugotavljanja snažnosti- izvedba 
rednega programa v operativni 

 Preventivne dejavnosti so nadzorni 
brisi na snažnost; 1x/3 mesece okrog 
50 brisov naključno in na naključnih 
rokah zaposlenih. Uspešnost se 
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dejavnosti, UC, interventna 
dejavnost,..) 

evalvira po prejetju izvidov. Vedno se 
poleg ponovitve kontrole uvedejo 
dodatni ukrepi ter povečan nadzor. 

 Naključno kontrolo snažnosti 
ugotavljamo tudi z  vizuelnimi 
indikatorji 

15. Preventivna dejavnost na področju 
rokovanja z endoskopi(4x letno 
nadzorne kužnine) 

 1x/3 mesece brisi vseh endoskopov 
ter izpirne vode  termodezinfektorjev 

 Rezultate in morebitna odstopanja 
obravnavamo ustrezno : izključitev 
aparata iz sistema,ukrepi z dodatnimi 
kontrolami do ustreznosti 

16. Preventivna dejavnost na področju 
rokovanja z dializnimi aparat 

 Mesečni brisi na ustreznost na vseh 
aparatih 

 Rezultate in morebitna odstopanja 
obravnavamo ustrezno : izključitev 
aparata iz sistema,ukrepi z dodatnimi 
kontrolami do ustreznosti 

17. Izvajanje internih strokovnih nadzorov 
s strani SOBO  

 Sledimo letnemu planu 
 Izvajamo dodatne nadzore glede na 

izražena večja neskladja ali na željo 
odgovornih oseb 

 Interni nadzori se izvajajo na oddelkih 
in v ambulantni dejavnosti, pralnici in 
kuhinji, rehabilitaciji, radiologiji, UC v 
intenzivnih enotah, na oddelku za 
endoskopije,..Najmanj nazorov 
opravimo interno v službi za patologijo 
in laboratoriju 

 Vsi zapisniki se posredujejo vodstvu in 
odgovornim osebam/predstojnikom, 
hraniju se obvezno v arhivu SOBO / 
ZOBO 

18. Izvajanje internih strokovnih nadzorov 
na področju urejenosti izolacije in 
priprava internih navodil za 
opremljenost bolniške sobe za izolacijo 

 Sledimo letnemu planu 
 Izvajamo dodatne nadzore glede na 

izražena večja neskladja ali na željo 
odgovornih oseb 

19. Sodelovanje pri nadzorih za področje 
ZN 

 Sledimo letnemu planu pomočnice 
direktorja za ZN 

20. Priprava na izvedbo in sodelovanje pri 
zunanjih nadzorih, ki so presojali 
področje obvladovanja okužb 
povezanih z zdravstvom 

 Akreditacijski nadzori 1x/leto 
 Sanitarna in zdravstvena inšpekcija 

minimalno 1x/leto 

21. Aktivnosti na področju ravnanja z 
napravami za dezinfekcijo prostorov in 
predmetov 

 Izvedli smo 2x interno izobraževanje  
 Izvajamo edukacijo uporabe aparata 

po vseh oddelkih 
 Pripravili smo tudi ponudbo 

večnamenskega aparata, ki je 
namenjen prav tako celotni ustanovi 
za hitro in enostavno dezinfekcijo 
vsemogočih pripomočkov- enoletni 
najem 

22. Aktivnosti na področju ravnanja z 
odtočnim omrežjem-  preventivne in 

 Poteka pilotni projekt v enoti za 
perioperativo 
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kurativne z odtoki  zaradi odstopanj in 
pojavnosti VOM 

23. Aktivnosti na področju ravnanja z 
vodovodnim omrežjem 

 preventivne in kurativne zaradi pojava 
odstopanj 

24. Aktivnosti na področju ravnanja z 
odpadki, nadzor in uvajanje potrebnih 
aktivnosti predvsem pri ravnanju z 
odpadki novih oblik, struktur,..ter pri 
ravnanju z odpadki zdravil 

 Izvajanje rednih preventivnih aktivnosti 
in nadzori nad sortiranjem odpadkov 

 Priprava navodil za nove vrste 
odpadkov ali za nevarne odpadke 

25. Izvajanje ZV dela z bolniki in svojci  Individualno svetovanje za izvajanje 
ukrepov v primeru pojavnosti VOM 

26. Priprava ZV materialov za edukacijo 
bolnikov in svojcev 

 Zloženke v letu 2019:  2 novi 
 Plakat za ZV delovanje 1x 

27. Priprava poročil in podatkov za različne 
institucije 

 1x/3 mesece za MZ 
 2X letno NIJZ 

28. Aktivnosti povezane z uvedbo 
elektronskih naročil za Mikrobiološke 
preiskave 

 Dializa in oddelki 

29. Sodelovanje pri razpisih pomembnih 
za področje obvladovanja okužb in 
medicinsko potrošnega materiala 

 inkontinenčni program: junij-december 
 rokavice: avgust-december 

30. Sodelovanje pri aktivnostih 
preprečevanja okužb povezanih z 
adaptacijo prostorov 

 Adaptacije večje in manjše v letu 2019 

31. Spremljanje kazalnikov kakovosti in 
poročanje 

 Higiena rok 
 Poškodbe z ostrimi predmeti 
 MRSA 

32. Aktivnosti na področju poškodb z 
ostrimi predmeti ali politje s telesnimi 
tekočinami 

 1x/3 mesece poročilo in analiza za KK 
in za odgovorne m.s. 

 
Kratki povzetek za namen letnega poročila za leto 2019 pripravila:  
Kohek Marija,M.Sc.(Avstrija),dipl.m.s- SOBO  
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11. OCENA NOTRANJEGA NADZORA JAVNIH FINANC 
 
11.1 IZVAJANJE NOTRANJE REVIZIJE, AKTIVNOSTI IN VRSTE NOTRANJIH REVIZIJ 
 
 
Ocena notranjega nadzora javnih financ (v nadaljevanju: NNJF) v Splošni bolnišnica Murska 
Sobota temelji na samoocenitvi NNJF s pomočjo samoocenitvenih vprašalnikov ter na 
ugotovitvah opravljenih notranjih revizij. Tako kot vsako leto so bili tudi v letu 2019 v 
samoocenitev NNJF vključeni predstojniki oddelkov, glavne medicinske sestre ter vodje služb. 
 
Za vzpostavitev sistema notranjih kontrol je odgovoren direktor. Notranje kontrole obsegajo 
sistem postopkov in metod, katerih cilj je zagotoviti spoštovanje načel zakonitosti, preglednosti, 
uspešnosti, učinkovitosti in gospodarnosti. 
 
Samoocenitvene vprašalnike za pripravo Izjave o oceni notranjega nadzora javnih financ za leto 
2019 je v bolnišnici prejelo 45 zaposlenih na vodstvenih in vodilnih položajih. Od tega 7 
vprašalnikov ni bilo vrnjenih (15,6%).  
 
Določitev vrednosti odgovorov za odgovore v izjavi: 
 
Možni odgovori iz samoocenitvenega vprašalnika Ocena Obseg poslovanja 
DA – na celotnem poslovanju 5 Več kot 80 % 
DA – na pretežnem delu poslovanja 4 Od 60-80 % 
DA – na posameznih področjih poslovanja 3  Od 30%-60% 
NE – uvedene so začetne aktivnosti 2 Od 0%-30% 
NE – ni notranje kontrole 1 Ni notranje kontrole 

 

Možni odgovori iz samoocenitvenega vprašalnika Ocena 
Povprečje vrednosti 
odgovorov vseh 
organizacijskih enot 

DA – na celotnem poslovanju                                (a) 5 5 
DA – na pretežnem delu poslovanja                       
(b) 4 Od 3,6 do 4,9 

DA – na posameznih področjih poslovanja            (c) 3  Od 2,1 do 3,5 
NE – uvedene so začetne aktivnosti                       (d) 2 Od 1,1 do 2,0 
NE – ni notranje kontrole                                       (e) 1 Od 0 - 1 

 
 

Povprečne ocene po posameznih elementih iz samoocenitvegnega vprašalnika za zadnjih pet 
let so razvidne iz naslednje tabele in grafa. 
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Tabela 18: Primerjava povprečnih ocen po posameznih elementih NNJF od 2015 do 2019 

 
 
Iz odgovorov iz samoocenitvenih vprašalnik je mogoče povzeti naslednje zaključke: 

1. Ustrezno notranje okolje se kaže na pretežnem delu poslovanja. Ocena se je v 2019 
malenkost zvišala. 

2. Pri zastavljenih ciljih so obvladana tveganja na pretežnem delu poslovanja. Ocena se je 
v 2019 še malenkost povišala. 

3. Postopki za obvladovanje tveganj v bolnišnici so vzpostavljeni na pretežnem delu 
poslovanja. Ocena v 2019 je ostala na ravni iz leta 2018. 

4. Informiranje in komuniciranje, ki omogoča pridobivanje in izmenjavo informacij, je po 
prejetih odgovorih vzpostavljeno na pretežnem delu poslovanja. Ocena se je v 2019 še 
malenkost povišala. 

5. Nadziranje je proces upravljanja s tveganji, ki je po prejetih odgovorih v naši bolnišnici 
vzpostavljen na posameznih področjih poslovanja. Nadziranje je edino področje, kjer 
se je ocena v letu 2019 znižala. 

6. Med prispelimi odgovori na vprašanje, katere izboljšave so bile uvedene v letu 2019, 
smo izbrali tri (na)ključne in sicer: 

• Racionalizacija kadrovskih in materialnih resursov; 
• MM konference; 
• Nova soglasja in vprašalniki za anestezijo otrok in odraslih pacientov v 

anesteziji. 
Tri najpomembnejša tveganja med vsemi prispelimi pa so: 

• Neprimerni prostori za izvajanje dejavnosti (tveganja za prenos okužb, 
osnovnih higienskih potreb, zasebnosti, kakovosti bivanja) (Ukrep: popolna 
sanacija oddelka, ambulant, prizidek z dodatnimi, primernimi prostori).  

• Zamenjava pacientov pri naročanju, slikanju, odčitavanju na oddelku 
(Ukrep: digitalizacija naročanja s povezavo PACS-RIS sistemom). 

• Predstojniki/vodje ne implementirajo spremembe, ki jih prinašajo navodila 
ZZZS (Ukrep: individualni razgovori in predstavitev novosti) 

 
 
 
 

 
 
 
 

2015 2016 2017 2018 2019
Kontrolno okolje (skupna ocena) 3,86 3,76 3,86 3,84 3,98
1.1 Neoporečnost in etične vrednote 4,75 4,75 5,00 5,00 5,00
1.2 Zavezanost k usposobljenosti in upravljanju s kadri 3,57 3,57 4,14 4,00 4,83
1.3 Filozofija vodenja in način delovanja 4,13 4,07 4,09 4,00 4,18
1.4 Organizacijska struktura 3,66 3,53 3,66 3,70 3,78
Upravljanje s tveganji (skupna ocena) 3,34 3,45 3,71 3,78 3,89
2.1 Jasno določeni cilji 3,40 3,52 3,68 3,79 3,88
2.2 Tveganja za uresničitev ciljev 3,23 3,33 3,75 3,75 3,90
Kontrolne dejavnosti 3,79 3,79 3,71 3,79 3,79
Informiranje in komuniciranje 3,89 3,58 3,65 3,65 3,70
Nadziranje 3,71 3,71 3,33 3,52 3,43
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Graf 10: Primerjava povprečnih ocen po posameznih elementih NNJF od 2015 do 2019 
 

 
 
11.2 IZVAJANJE NOTRANJE REVIZIJE, AKTIVNOSTI IN VRSTE NOTRANJIH REVIZIJ 
 
Bolnišnica je za izvedbo planiranih notranjih revizij najela zunanjega izvajalca (Notranja 
revizija, računovodstvo in poslovno svetovanje Marija Kavaš, s.p.). V letu 2019 sta bili izvedeni 
dve redni reviziji v skladu s finančnim načrtom za leto 2019: 

1. Notranja revizija za pregled realizacije ukrepov iz sanacijskega programa in 
2. Notranja revizija investicij. 

 
Revizija realizacije ukrepov iz sanacijskega programa ni ugotovila nobenih nepravilnosti. 
 
Notranja revizija investicij je zajemala primere javnih naročil na področju: 

• Adaptacije prostorov za Razvojno ambulanto z vključenim centrom za zgodnjo 
obravnavo, 

• Nadgradnja angiografa in 
• Nabava osebnih računalnikov in tiskalnikov. 

 
Na podlagi izvedenih revizijskih postopkov so bila podana naslednja priporočila: 
 
Priporočilo 1: priprava oziroma dopolnitev register tveganj s posodobitvijo opredelitev 
posameznih procesov na področju nabave ter opredelitev o njihovih verjetnostih in posledicah 
– pomembnost priporočila – srednja stopnja tveganja;  

Priporočilo 2:  pri javnih naročilih dosledno upošteva 2. odstavek 91. člena ZJN-3- 
pomembnost priporočila- nizka stopnja tveganja;  

Priporočilo 3: vse investicije morajo imeti zagotovljen vir financiranja in biti potrjene v 
finančnem načrtu. Obstaja tveganje, da nabava ni v finančnem načrtu in ni opravičen razlog 
nabave iz razloga nujnosti  - pomembnost priporočila – srednja stopnja tveganja; 

Priporočilo 4: Dosledno spoštovanje določila iz Organizacijskega navodila bolnišnice Nabava 
blaga in storitev in Organizacijskega navodila Postopek javnih naročil od ugotavljanja potreb, 
izvedbe samega postopka, priprava pogodb in da se dosledno izvajajo vse ustrezne kontrole v 
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skladu z organizacijskimi navodili bolnišnice in Pravilnikom o računovodstvu - pomembnost 
priporočila- srednja stopnja tveganja. 

Priporočilo 5: v skladu z 32. členom ZIPRS1819 naj se plačila dobaviteljem izvajajo  v 60 
dneh - pomembnost priporočila – srednja stopnja tveganja. 

V zvezi z danimi priporočili so bili določeni naslednji ukrepi, odgovorne osebe za izvedbo 
ukrepa in roki za izvedbo ukrepa: 
Ukrep 1: Posodobi se register tveganj (RT) za proces nabave (Vodja nabavne službe, Rok: do 
30.4.2020); 
Ukrep 2: Uvede se preglednica javnega naročila, iz katerega bo med drugim razvidno, da so 
bili člani komisije pisno obveščeni o izboru ponudnika pred objavo na portalu (Vodja nabavne 
službe; Rok: takoj); 
Ukrep 3: Vsi sklepi o začetku postopka bodo pregledani s strani vodje nabavne službe. Če gre 
za nabavo investicije, ki ni potrjena v Finančnem načrtu in programu dela, vodja nabavne službe 
pridobi strokovno utemeljitev za nabavo izven Finančnega načrta in programa dela (Vodja 
nabavne službe, Rok: takoj); 
Ukrep 4: Posodobitev Organizacijskega navodila Nabava blaga in storitev in Organizacijskega 
navodila Postopek javnih naročil (Vodja nabavne službe; Rok: 30.6.2020). 
 
Ukrepi iz revizij za leto 2018, katerih roki za izvedbo so bili v letu 2019, so bili realizirani 90 
odstotno (9 od 10 ukrepov). 
 
 
11.2 REGISTER TVEGANJ 
 

Register tveganj (RT) je bil v bolnišnici vzpostavljen leta 2008, na novo definiran pa leta 2013. 
RT so se namreč prvič vzpostavili po procesih. RT zajema tveganja po posameznih procesih, 
ki so ocenjena, pri vsakem tveganju pa so določeni ukrepi, s katerimi so tveganja obvladana, 
odgovorne osebe ter roki za izvedbo ukrepov. Imenovan je tudi skrbnik RT. 
 

V bolnišnici smo v letu 2019 imeli na področju upravljanja s tveganji številne dejavnosti. 
Končni cilj le teh je bil: 

• pregled RT in na osnovi zastavljene metodologije  po aktualnem seznamu  procesov s 
skrbniki izdelati še manjkajoče RT.  

• v okviru izobraževanja za obvezne vsebine medicinskih sester smo izvedli tri  
izobraževanja s področja upravljanja s tveganji po naši metodologiji. Na tak način 
želimo približati vsebino dela, vplivati na kulturo razmišljanja zaposlenih in 
izobraževati o pravilnem pristopu k upravljanju s tveganji v zdravstvu. 

Novost v letu 2019 je ločevanje ukrepov na preventivne in korektivne.  

Vsi procesi v bolnišnici imajo vzpostavljen RT. V letu 2019 je bilo posodobljenih 19 registrov 
tveganj.  
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Graf 11: Evalvacija dela na  področju upravljanja s tveganji  za leto 2019 (skupno število 
izpostavljenih tveganj, skupno število ukrepov) 

 
 

Graf 12: Primerjava tveganja in ukrepi za leto 2018 in 2019 
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12. POJASNILA NA PODROČJIH, KJER ZASTAVLJENI CILJI NISO BILI 
DOSEŽENI 

 

Tabela 19: Nedoseženi cilji, ukrepi ter terminski načrt za ukrepanje 
NEDOSEŽENI CILJI UKREPI TERMINSKI 

NAČRT ZA 
DOSEGANJE 

Pozitivno poslovanje bolnišnice Realizacija sanacijskega programa z vsemi 
ukrepi in na novo dodanimi.  Hkrati si bomo 
prizadevali za višje cene zdravstvenih storitev. 

Stalna naloga skozi 
celotno leto 

poslovanja 2020 
Realizacija fizičnega programa 
dela, še posebej akutne 
bolnišnične obravnave.  

Predstojniki oddelkov so odgovorni, da 
realizirajo program dela v 100 odstotkih. Na 
razpolago imajo kadrovske resurse in določene 
materialne resurse za nabavo prepotrebne 
opreme.  

Stalna naloga skozi 
celotno leto 

poslovanja 2020 
 

 
 

13. OCENA UČINKOV POSLOVANJA NA DRUGA PODROČJA 
 
Splošna bolnišnica Murska Sobota je osrednja regijska zdravstvena ustanova, ki nudi  
zdravstvene storitve (ABO, specialistično ambulantno obravnavo) na sekundarni ravni in sicer 
prvenstveno v Pomurju živečemu prebivalstvu pa tudi tistim, ki prihajajo iz drugih regij. Ker 
pokriva 27 občin z 125.000 prebivalci je za lokalno okolje zelo pomembna. V bolnišnično delo 
se letno vključuje poleg  1.119  zaposlenih še preko 150 dodatnih kadrov, ki prihajajo in si 
pridobivajo delovne izkušnje kot dijaki z obvezno prakso, pripravniki, delavci preko javnih del 
ali udeleženci iz programov usposabljanja. Skozi desetletja razvoja se je iz majhne lokalne 
bolnišnice prelevila v sodobno, regijsko ustanovo, ki se uvršča med največje pomurske 
kolektive in želi postati ugledna mednarodno priznana, regijska bolnišnica.      
 
 
14. DRUGA POJASNILA, KI VSEBUJEJO ANALIZO KADROVANJA IN 

KADROVSKE POLITIKE IN POROČILO O INVESTICIJSKIH VLAGANJIH 
 
 
14.1. PREDSTAVITEV ZAPOSLENIH PO POKLICIH IN PODROČJIH DELA 

14.1.1. Analiza kadrovanja in kadrovske politike 
 
Podatki iz »Obrazca – 3 – Spremljanje kadrov« prikazujejo stanje števila zaposlenih na dan  
31. 12. 2019 v primerjavi s stanjem zaposlenih na dan 31. 12. 2018 in načrtovanim številom 
zaposlenih na dan 31. 12. 2019. Obrazec 3 se nahaja v prilogi dokumenta. Na dan 31. 12. 2019 
je bilo skupno število zaposlenih 1.132, skupaj s pripravniki, specializanti in zaposlenimi v 
okviru javnih del, kar je 33 zaposlenih več od števila zaposlenih na dan 31. 12. 2018 in 20 
zaposlenih več od števila zaposlenih, ki je bilo načrtovano. Hkrati pa velja omeniti, da se je 
povišalo število dalj časa odsotnih delavcev zaradi bolniške in porodniške odsotnosti, in sicer 
je bilo na dan 31. 12. 2019 odsotnih skupno 86 delavcev, kar je 14 delavcev več v primerjavi s 
stanjem na dan 31. 12. 2018 ter stanjem načrtovanih odsotnosti na dan 31. 12. 2019.  
 
Iz II. dela obrazca 3 prikazuje stanje kadrov upoštevaje metodologijo iz Uredbe o načinu 
priprave kadrovskih načrtov posrednih uporabnikov proračuna in metodologiji spremljanja 
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njihovega izvajanja za leti 2018 in 2019 (Uradni list RS, št. 3/18; v nadaljevanju: uredba). Iz 
obrazca je razvidno, da je bilo po virih financiranja na dan 1. 1. 2020 skupno število vseh 
zaposlenih 1.081,00 od teh je bilo število zaposlenih glede na vir financiranja iz javnih sredstev 
860,09. 
 
Realizirano število vseh zaposlenih po uredbi se je v primerjavi s stanjem na dan 1. 1. 2019 
povečalo za 42,30 zaposlenih oziroma 4,07 %, število zaposlenih glede na vir financiranja iz 
javnih sredstev se je povečalo za 44,26 zaposlenih oz. 5,43 %, število zaposlenih po viru 
financiranja iz ostalih sredstev pa se je zmanjšalo za 1,96 zaposlenih oz. 0,88 %. 
 
V primerjavi z načrtovanim skupnim številom zaposlenih na dan 1. 1. 2019 je bilo realizirano 
število zaposlenih na dan 31. 12. 2019 večje za 37,29 zaposlenih oz. 3,57 %, število zaposlenih 
glede na vir financiranja iz javnih sredstev je bilo večje za 29,5 zaposlenih oz. 3,55 %, število 
zaposlenih po viru financiranju iz ostalih sredstev pa večje za 7,79 zaposlenih oz. 3,65 %. 
 
 
Tabela 20: Število zaposlenih po profilih na dan 30.6.2018 

Profil – zaposleni 31. 12. 2017 31. 12. 2018 30.06.2019 

 
 

31.12.2019 

Zdravniki 158 162 168 172 

dipl.med.sestre, dipl. babice 212 214 212 219 

ostali zdravstveni delavci in sodelavci (VII. ali več) 72 76 76 86 

zdravstveni tehniki 291 291 299 296 

ostali zdravstveni delavci V. tarifna skupina 24 23 22 22 

zdravstveni delavci  z IV. ,III. tarifna skupina 22 21 19 18 

skupaj zdravstveni delavci 779 787 796 813 

nezdravstveni delavci VII. tarifna skupina 27 28 28 28 

nezdravstveni delavci VI. tarifna skupina 12 12 13 13 

nezdravstveni delavci V. tarifna skupina 82 88 87 89 

nezdravstveni delavci  IV.,III. tarifna skupina 41 42 43 47 

nezdravstveni delavci II. tarifna skupina 127 123 124 125 

skupaj nezdravstveni delavci 288 293 295 
 

302 
Zdravniki 2 2 2 2 
dipl.med.sestre 1 1 1 1 
Ostali 1 1 1 1 
skupaj vodstvo zavoda 4 4 4 4 
     

skupaj vseh delavcev 1071 1084 1095 
 

1119 
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Tabela 21: Število zaposlenih po dejavnostih 

Profil – zaposleni 31. 12. 2017 31. 12. 2018 30.06.2019 
 

31.12.2019 

Zdravniki 158 162 168 
 

172 

zdravstvena nega 524 505 511 
 

533 

ostali zdravstveni delavci in sodelavci 97 120 117 
 

108 

nezdravstveni delavci 288 293 295 
 

302 

Vodstvo 4 4 4 
 

4 

skupaj vseh delavcev 1071 1084 1095 
 

1119 
 
 
 
 
Iz prikaza števila zaposlenih na dan 31. 12. 2019 je razvidno, da je bilo na ta dan v Splošni 
bolnišnici Murska Sobota 1119 zaposlenih. Število zdravnikov se je v primerjavi s stanjem na 
dan 31. 12. 2018 povišalo za 10, število zaposlenih na področju zdravstvene nege za 10, 
število ostalih zdravstvenih delavcev in sodelavcev se je povišalo za 6, 9 več pa je bilo 
zaposlenih med nezdravstvenimi delavci. V številu zaposlenih so poleg pripravnikov 
upoštevane tudi zaposlitve zaradi nadomeščanja odsotnih delavcev. 
Največji delež predstavljajo zaposleni v zdravstveni negi, ki predstavljajo 46,02% vseh 
zaposlenih, sledi nemedicinski kader s 27,34%, zdravniki predstavljajo 15,37% vseh 
zaposlenih in ostali zdravstveni delavci in sodelavci z 11,26%. 
 
 
Nadaljnje gibanje zaposlenih predvidevamo v okviru načrtovanega števila zaposlenih kot izhaja 
iz priloge »Obrazec – 3 – Spremljanje kadrov« in sprejetega programa dela in finančnega 
načrta. 
Tabela 22: Število specialistov po oddelkih v letih od 2017 dalje 

Oddelek 31. 12. 2017 
 

31.12.2018 30.06.2019 
 

31.12.2019 
Ginekološko - porodniški 
oddelek 6 6 7 

 
8 

Infekcijski oddelek 4 4 4 
 

5 

Interni oddelek 31 31 28 
 

29 

Kirurški oddelek 17 17 16 
 

16 

Očesni oddelek 4 4 4 
 

4 
Oddelek za bolezni ušes, 
nosu in grla 3 3 3 

 
3 
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Iz prikaza števila zaposlenih na dan 31. 12. 2019 je razvidno, da je bilo na ta dan v Splošni 
bolnišnici Murska Sobota 1119 zaposlenih. Število zdravnikov se je v primerjavi s stanjem na 
31.12.2018 povišalo za 7 zdravnikov. 
 

14.1.2  Ostale oblike dela 
 
Javna dela 
 
Na dan 31. 12. 2019 je bilo v okviru ukrepov aktivne politike zaposlovanja zaposlenih 13 
udeležencev programa javnih del iz različnih pomurskih občin. Zaposleni v okviru javnih del 
so bili vključeni v program Družabništvo in spremljanje in program Pomoč pri urejanju evidenc, 
računalniških baz podatkov in arhivskega gradiva.  
 
Podjemne pogodbe  
 
 
Za opravljanje zdravstvenih storitev je bolnišnica sklepala tudi podjemne pogodbe oz. pogodbe 
civilnega prava. Pogodbe so bile sklenjene z zdravniki različnih specialnosti ter z ostalimi 
zdravstvenimi delavci. 
 
V večini primerov so bile pogodbe sklenjene zaradi kadrovskega deficita, določene pogodbe pa 
so bile sklenjene zaradi izvajanja novih storitev ali pa zaradi specifičnih zdravstvenih storitev, 
za izvajanje katerih trenutno še nimamo zaposlenega ustrezno usposobljenega lastnega kadra. 
Strošek podjemnega dela je prikazan v računovodskem poročilu. 
 
 

Oddelek za neakutno 
boln. obravnavo 1 1 1 

 
1 

Oddelek za ortopedijo 6 5 5 
 

5 

Oddelek za patologijo 2 2 3 
 

3 
Oddelek za 
perioperativno medicino 7 8 9 

 
9 

Oddelek za radiologijo 5 5 5 
 

5 

Otroški oddelek 3 4 5 
 

6 

Pljučni oddelek 1 1 1 
 

1 
Sl. za fizioterapijo in 
med. rehab. 0 0 0 

 
2 

Razvojna ambulanta s 
centrom za zgodn. 0 0 0 

 
1 

Znanstveno – 
raziskovalna dejavnost 1 1 1 

 
1 

SKUPAJ 91 92 92 
 

99 
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14.1.3. Izobraževanje, specializacije in pripravništva 
 
Zaposleni Splošne bolnišnice Murska Sobota se izobražujejo v skladu s sprejetim planom 
izobraževanja za leto 2019 in sicer z udeležbo na strokovnih srečanj v Sloveniji in tujini, 
strokovna izobraževanja pa so organizirana tudi v bolnišnici kot interna strokovna 
izobraževanja. Zdravniki pripravniki oz. sekundariji in specializanti se usposabljajo v skladu s 
programom Zdravniške zbornice Slovenije, pripravniki zdravstvene nege pa v skladu s 
programom Zbornice babiške in zdravstvene nege Slovenije. Strošek izobraževanj je prikazan 
v računovodskem poročilu. 
 
Tabela 23: Število zaposlenih zdravnikov specializantov po posameznih področjih 

Specializacija 31. 12. 2017 31.12.2018 30.06.2019 31.12.2019 
Interna medicina 7 7 7 6 
Kardiologija in vaskularna medicina 1 1 1 1 
Revmatologija 0 1 1 1 
Hematologija 1 2 2 2 
Infektologija 2 4 4 3 
Pnevmologija 1 1 1 1 
Splošna kirurgija 4 5 5 6 
Travmatologija 1 1 1 1 
Urologija 2 2 2 2 
Ortopedska kirurgija 2 2 2 3 
Ginekologija in porodništvo 4 2 2 1 
Urgentna medicina 3 3 2 2 
Oftalomologija 1 1 1 0 
Otorinolaringologija 0 0 0 0 
Anesteziologija, rean. in intenzivna 
periop. medicina 7 8 8 9 

Radiologija 5 6 6 6 
Pediatrija 8 8 7 7 
Patologija 3 0 0 0 
Fizikalna in rehabilitacijska medicina 2 2 2 2 
Gastroenterologija  1 1 1 
Nevrologija  2 2 2 
SKUPAJ 54 59 57 56 

 
 
Največ zdravnikov specializantov opravlja specializacijo iz anesteziologije, reanimatologije in 
intenzivne perioperativne medicine, pediatrije, interne medicine ter radiologije. Število 
specializantov se je v primerjavi s stanjem na dan 31. 12. 2018 zmanjšalo za 1 in je bilo na dan 
31. 12. 2019 zaposlenih 56 specializantov, vendar pa jih je večina daljše obdobje specializacije 
odsotnih zaradi kroženja v terciarnih ustanovah. 
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Tabela 24: Število zaposlenih pripravnikov 

 Profil – pripravniki 31. 12. 2017 31. 12. 2018 30.06.2019 31.12.2019 
Zdravniki 12 8 6 11 
Zdravstvena nega 14 5 5 6 
Farmacevtski delavci 2 1 1 0 
Ostali zdravstveni delavci in 
sodelavci 2 4 0 2 

Nezdravstveni delavci 1 2 0 0 
SKUPAJ 31 20 12 19 

 
Na dan 31. 12. 2019 je bilo v bolnišnici zaposlenih 19 pripravnikov, in sicer 7 zdravnikov, 6 
delavcev iz zdravstvene nege in 2 ostala zdravstvena delavca oz. sodelavca. 
Zaposlenih smo imeli tudi 5 zdravnikov sekundarijev, ki opravljajo izbirni del sekundariata. 
 
 

14.1.4. Dejavnosti oddane zunanjim izvajalcem 
 
Zunanjim izvajalcem je Splošna bolnišnica Murska Sobota oddajala dejavnost varovanja, ki jo 
je za bolnišnico izvajala družba Aktiva varovanje d.d. S 01.10.2019  imamo to službo v okviru 
bolnišnice.  
 
 
14.2. POROČILO O INVESTICIJSKIH VLAGANJIH V LETU 2019 
 
Obrazec 4: Poročilo o investicijskih vlaganjih 2019 

 
V skladu s sprejetim načrtom investicij je bila investicijska dejavnost v letu 2019 usmerjena v 
posodabljanje in nadomeščanje tehnološko zastarele in iztrošene medicinske opreme. 
 
V letu 2019 je bila skupna vrednost načrtovanih investicijskih vlaganj 6.214.554 EUR.  
Skupna vrednost realiziranih investicij v preteklem letu znaša 3.428.204 EUR. 
 
Realizacijo načrtovanih investicij, sprejetih v okviru Finančnega načrta za leto 2019 po vrstah 
investicij z viri, podajamo v prilogi tega poročila (Obrazec 4: Poročilo o investicijskih vlaganjih 
2019), navedbo najpomembnejših pa navajamo v nadaljevanju.  
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Tabela 25: Prikaz realizacije investicij po vrstah investicij in virih financiranja za leto 2019 

 
 
Iz tabele je razvidno, da skupna vrednost realiziranih investicijskih vlaganj v letu 2019 ne 
dosega načrtovanih vrednosti. Podatki izkazujejo, da je v realizacijo leta 2019 vključena nižja 
vrednost vlaganj od načrtovane.  
 
Prvotno načrtovani Finančni načrt za leto 2019 je znašal 9.473.110 EUR. Vključeval je 
preureditev oddelka za dializo, ki ga je Ministrstvo preneslo v letu 2020.  
Dopolnjen Finančni načrt za leto 2019, ki je bil sprejet je znašal 6.214.554 in je vseboval dve 
investiciji, ki ju je financiralo Ministrstvo za zdravje in sicer:  

- Prenova bolnišnične lekarne v znesku 782.062 EUR in  
- Nabava novega C-aparata v vrednosti 1.000.000 EUR.  

 
V letu 2019 smo izvedli naslednja investicijska vlaganja v skupni višini 3.428.204 EUR in sicer: 

• v neopredmetena sredstva v skupni višini 124.812 EUR in so nižja od načrtovanih, 
• v nepremičnine in investicije v teku v skupni vrednosti 791.165 EUR in so nižja od 

načrtovanih,  
• v opremo v vrednosti 2.512.227 EUR, od tega v medicinsko opremo 2.156.453 EUR in 

v nemedicinsko opremo v vrednosti 355.774 EUR ter so nižja od načrtovanih. 
 

 
 
Investicije smo izvedli iz naslednjih virov:  

• iz sredstev amortizacije v vrednosti 1.541.378 EUR in 
• donacij v vrednosti 184.596 EUR,  
• sredstev ustanovitelja v višini 1.702.229 EUR. 

 
Podrobnejši pregled virov financiranja investicij je razviden iz naslednje tabele.  
 
 
 
 
 
 

VRSTE INVESTICIJ 2018 FN 2019 2019
Real. 19 / 
Real. 18

Real. 19 / 
FN 19

I. NEOPREDMETENA SREDSTVA 187.901 132.000 124.812 66,42 94,55

II. NEPREMIČNINE 58.990 2.375.162 791.165 1.341,18 33,31
III. OPREMA (A + B) 1.852.085 3.707.392 2.512.227 135,64 67,76
A Medicinska oprema 1.091.598 3.226.111 2.156.453 197,55 66,84
B Nemedicinska oprema 760.487 481.281 355.774 46,78 73,92
IV. INVESTICIJE SKUPAJ 2.098.976 6.214.554 3.428.204 163,33 55,16
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Tabela 26: Viri financiranja investicij 

 
 
 
Investicije v neopredmetena sredstva 
 
Investicije v neopredmetena sredstva smo v preteklem letu realizirali v višini 124.812 EUR in 
sicer iz vira amortizacije. 
 
V letu 2019 smo izvedli vlaganja v: 

• diskovni sistem  26.898 EUR, 
• aktivna mrežna oprema  14.514 EUR,  
• licence OFFICE 16.356 EUR,   
• nadgradnja programa Lirpis 15.758 EUR, itd.  

 
 
 
 

VIRI FINANCIRANJA
2018 FN 2019 2019 Real. 19 / 

Real. 18
Real. 19 / 

FN 19

I. NEOPREDMETENA SREDSTVA 187.901 132.000 124.812 66,42 94,55
1 Amortizacija 187.901 132.000 119.416 63,55 90,47
3 Sredstva ustanovitelja 0 0 0 0,00
6 Donacije 0 0 5.396 0,00
II. NEPREMIČNINE 58.990 2.375.162 791.165 1.341,18 33,31
1 Amortizacija 58.990 0 253.872 430,36 0,00
3 Sredstva ustanovitelja 0 684.262 537.293 0,00
5 Posojila 0 1.690.900 0 0,00
III. NABAVA OPREME 1.852.085 3.707.392 2.512.227 135,64 67,76
A Medicinska oprema 1.091.598 3.226.111 2.156.453 197,55 66,84
1 Amortizacija 763.050 1.162.041 812.833 106,52 69,95
3 Sredstva ustanovitelja 476 1.099.800 1.164.936 244.734,45 105,92
5 Posojila 0 801.270 0 0,00
6 Donacije 328.073 163.000 178.684 54,46 109,62
8 Drugo 0 0 0 0,00
B Nemedicinska oprema 760.487 481.281 355.774 46,78 73,92
1 Amortizacija 759.996 481.281 355.257 46,74 73,81
3 Sredstva ustanovitelja 0 0 0 0,00
6 Donacije 491 0 516 105,15 0,00
8 Drugo 0 0 0 0,00
IV. VIRI FINANCIRANJA  SKUPAJ 2.098.976 6.214.554 3.428.204 163,33 55,16
1 Amortizacija 1.769.936 1.775.322 1.541.378 87,09 86,82
3 Sredstva ustanovitelja 476 1.784.062 1.702.229 357.611,13 95,41
5 Posojila 0 2.492.170 0 0,00
6 Donacije 328.564 163.000 184.596 56,18 113,25
8 Drugo 0 0 0 0,00



 

80 
 

Investicije v nepremičnine 
 
 
Višina realiziranih investicij v nepremičnine je v letu 2019 znašala 791.165 EUR. Načrtovanja 
vlaganja so znašala 2.375.162 EUR.   
 
Vlaganje v nepremičnine in investicije v teku znašajo: 

- investicija v bolnišnično lekarno  v vrednosti 542.626 EUR, 
- investicijo v razvojno ambulanto (center za zgodnjo obravnavo otrok z motnjami v 

razvoju), 
- investicije v teku – dializni oddelek v vrednosti 3.003 in v oddelek za kletne prostore 

internega oddelka v vrednosti 18.289 EUR.  

V letu 2019 se ni izvajala investicija v obnovo kletnih prostorov internega oddelka, ki je bila 
predvidena v vrednosti 1.690.900 EUR. Investicija ni bila izvedena, ker s strani ustanovitelja 
kot bolnišnica v sanaciji nismo prejeli potrebnega soglasja za dolgoročno zadolževanje.  
 
Investicije v medicinsko opremo 
 
Od načrtovanih sredstev za nakup medicinske opreme v višini 3.707.392 EUR, smo v preteklem 
letu realizirali investicije v medicinsko opremo v skupni vrednosti 2.512.227 EUR. Realizacija 
je nižja od načrtovane zaradi neizvajanja investicij v obnovo kletnih prostorov, v okviru katerih 
je bila predvidena tudi nabava medicinske opreme v vrednosti 801.270 EUR.  
Za nakup medicinske opreme smo namenili lastna amortizacijska sredstva v višini 
812.833 EUR, sredstva donacij v višini 178.684 EUR in sredstva ustanovitelja v višini 
1.164.936 EUR.  
 
Ministrstvo za zdravje je v letu 2019 namenilo sredstva za:  

- nakup CT – aparata v vrednosti 979.917 EUR, 
- nakup lekarniške opreme v vrednosti 185.018 EUR.  

 

Tabela 27: Večje vrednosti medicinske opreme, nabavljene iz donacij 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Naziv medicinske opreme Količina Nabavna vrednost
DEFIBRILATOR PHILIPS-EFFICIA DFM100 1 6.173
ULTRAZVOK PRENOSNI - UZ BLADDER SCAN 1 6.845
UZ APLIO I700 1 151.889
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Tabela 28: Večje vrednosti medicinske opreme (nad 5.000 EUR), nabavljene iz sredstev 
amortizacije 

Naziv medicinske opreme Količina 
Nabavna 
vrednost 

TERMODEZINFEKTOR ZA NOČNE POSODE 3      15.270  
ŽLICA ZA VIDEO LARINGOSKOP C-MAC 1 5.150 
CENTRIFUGA 5702R - HLAJENA Z ROTOR. 1 5.845 
OPERACIJSKA MIZA MAQUET-MAGNUS 1 6.293 
ŽLICA ZA VIDEO LARINGOSKOP C-MAC 1 6.631 
APARAT ZA MONITORING SPANJA -TOR130 1 7.160 
MONITOR BSM-1763K/CU-151RK-K 1 8.813 
MONITOR BSM-1763K/CU-151RK-K 3      26.439 
APARAT ZA ODSTR.KOŽNIH SPREMEMB 1 9.482 
TELEMETRIJA-PHILIPS AVALON CL 1 9.734 
DEFIBRILATOR BIFAZNI TEC-8352K-K 1 11.062 
VIDEO KOLONOSKOP EC-760R-V 2 23.096 
ENDOMAT SCB 1 12.029 
VIDEO GASTROSKOP-TERAPEV.ELUXEO 1 12.156 
TERMODEZINFEKTOR MEDIVATORS-ISA 1 12.156 
SVETILKA OPERACIJSKA TRUELIGHT 5520 1 12.672 
ZAMRZOVALNA OMARA ZA SHR.VZORCEV II 1 18.188 
MIKROSKOP - NIKON ECLIPSE 1 20.522 
BATERIJSKA VRTALKA IN OSCIL. ŽAGA 1 20.555 
INJEKTOR ZA CT - BAYER 1 24.290 
OMARA ZA SUŠENJE ENDOSKOPOV 2 48.624 
EMG APARAT - NATUS SYNERGY 1 37.828 
UZ ALOKA ARIETTA V70 1 49.454 
RTG SISTEM - C LOK ARTIS ZEE O8.10 1 297.892 

 
 
Investicije v nemedicinsko opremo 
 
Od načrtovanih sredstev za nakup nemedicinske opreme v višini 481.281 EUR smo v preteklem 
letu realizirali investicije v nemedicinsko opremo v skupni vrednosti 355.774 EUR. Za nakup 
nemedicinske opreme smo namenili lastna amortizacijska sredstva v višini 355.257 EUR ter 
donacijska sredstva v višini 516 EUR.  
 
V okviru nemedicinske opreme smo investirali v:  

- računalniško opremo v vrednosti 78.141 EUR,  
- drugo nemedicinsko opremo v vrednosti 277.633 EUR.  
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Tabela 29: Večje vrednosti ostale nemedicinske opreme (nad 1.000 EUR), nabavljene iz 
sredstev amortizacije 

Naziv medicinske opreme Količina 
Nabavna 
vrednost 

ŠIVALNI STROJ DURKOPP-ADLER 1 3.464,46 
POMIVALNI STROJ MIELE PG 8057 1 5.338,86 
STISKALNICA ZA PLAST.EMBALAŽO 1 6.053,69 
SISTEM VIDEONADZORA IP 1 6.185,06 
UNIČEVALEC DOKUMENTOV - 
POWERL 1 6.272,35 
TERMINAL  -  IZHOD 1 6.481,58 
HIDROPOSTAJA Z ČRPALKAMA 1 7.067,50 
TERMINAL  -  VHOD 1 7.862,50 
ČRPALKA VAKUMSKA BUSCH R5 1 9.000,13 
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14.3. POROČILO O OPRAVLJENIH VZDRŽEVALNIH DELIH V LETU 2019 
 
Tabela 30: Obrazec 5 - Poročilo o vzdrževalnih delih v letu 2019 

 
 
V letu 2019 smo za potrebe tekočega in investicijskega vzdrževanja porabili 1.419.238 EUR in 
je okviru planiranih sredstev. 
 
Med stroški vzdrževanja predstavljajo: 

• stroški vzdrževanja medicinske opreme 679.103 EUR, 
• stroški vzdrževanja nemedicinske opreme 395.313 EUR,  
• stroški vzdrževanja računalniške opreme 288.894 EUR 
• investicijsko vzdrževanje v vrednosti 53.182 EUR, itd..  

 
Največji delež v investicijsko vzdrževalnih delih predstavljajo popravila medinske in 
nemedicinske opreme ter stroški vzdrževanja programske opreme.  
Pomembnejša investicijsko vzdrževalna dela so analitično prikazana v zgornji tabeli. 
 
Storitve vzdrževanja medicinske opreme v višini 679.103 EUR zajemajo:  

- vzdrževalno pogodbo za rentgenske aparate,  
- vzdrževanje in popravilo avtoklavov v sterilizaciji,  
- vzdrževanje dializnih aparatov, 
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- popravilo rtg aparatov – UZ APLIO, 
- popravilo anestezijskih aparatov,  
- letni pregled EKG aparatov, defibrilatorjev, 
- vzdrževanje in popravilo aparatur v operacijskem bloku, itd.. 

Storitve vzdrževanja nemedicinske opreme zajemajo: 
- vzdrževanje in popravilo dvigal in avtomatskih vrat,  
- pregled klimatskih in hladilnih naprav, 
- mesečni servis dvigal,  
- servis in popravilo avtomatskih naprav,  
- vzdrževanje telekomunikacijskega sistema,  
- popravilo pralno sušilnih strojev, 
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Zavod: SPLOŠNA BOLNIŠNICA MURSKA SOBOTA 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

RAČUNOVODSKO POROČILO ZA 
LETO 2019 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Oseba odgovorna za pripravo računovodskega poročila:   
mag. Melita Vratar, preizk. rač.     
 
Odgovorna oseba zavoda: 
Bojan Korošec, dr. med., spec. 
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RAČUNOVODSKO POROČILO VSEBUJE NASLEDNJE  PRILOGE: 
 

1. Priloge iz Pravilnika o sestavljanju letnih poročil za proračun, proračunske uporabnike 
in druge osebe javnega prava (Uradni list RS, št. 115/02, 21/03, 134/03, 126/04, 
120/07, 124/08, 58/10, 60/10, 104/10, 104/11 in 86/16): 

a) Bilanca stanja  
b) Stanje in gibanje neopredmetenih sredstev in opredmetenih osnovnih 

sredstev (priloga 1/A) 
c) Stanje in gibanje dolgoročnih finančnih naložb in posojil (priloga 1/B) 
d) Izkaz prihodkov in odhodkov – določenih uporabnikov (priloga 3) 
e) Izkaz prihodkov in odhodkov določenih uporabnikov po načelu denarnega 

toka (priloga 3/A) 
f) Izkaz računa finančnih terjatev in naložb določenih uporabnikov (priloga 3/A-

1) 
g) Izkaz računa financiranja določenih uporabnikov (priloga 3/A-2) 
h) Izkaz prihodkov in odhodkov določenih uporabnikov po vrstah dejavnosti 

(priloga 3/B) 
 

 
2. Dodatne priloge ministrstva brez bilančnih izkazov: 

- Obrazec 1: Realizacija delovnega programa 2019 (1. in 2. del) 
- Obrazec 2: Izkaz prihodkov in odhodkov 2019 
- Obrazec 3: Spremljanje kadrov 2019 
- Obrazec4: Poročilo o investicijskih vlaganjih 2019 
- Obrazec5: Poročilo o vzdrževalnih delih 2019 
- Obrazec 6: Poročilo o terciarni dejavnosti 2019 
- Obrazec 7: Izdatki za IT 2019 
- Obrazec 8: Kazalniki učinkovitosti 2019 
 

 
RAČUNOVODSKO POROČILO VSEBUJE NASLEDNJA POJASNILA: 
 

1. Pojasnila k postavkam bilance stanja in prilogam k bilanci stanja 
2. Pojasnila k postavkam izkaza prihodkov in odhodkov določenih uporabnikov 
  2.1. Analiza prihodkov (konti skupine 76) 
  2.2. Analiza odhodkov (konti skupine 46) 

2.3. Analiza poslovnega izida 
   2.3.1 Pojasnila k postavkam izkaza prihodkov in odhodkov določenih  
   uporabnikov po načelu denarnega toka 
   2.3.2 Pojasnila k izkazu računa finančnih terjatev in naložb določenih  
   uporabnikov 
   2.3.3 Pojasnila k izkazu računa financiranja določenih uporabnikov 
   2.3.4. Pojasnila k izkazu prihodkov in odhodkov določenih uporabnikov 
po    vrstah dejavnosti 
3. Poročilo o porabi sredstev poslovnega izida iz leta 2018 
4. Predlog razporeditve ugotovljenega poslovnega izida za leto 2019 

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
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1. POJASNILA K POSTAVKAM BILANCE STANJA IN PRILOGAM K BILANCI 
STANJA 

 
Računovodsko poročilo je pripravljeno v skladu s Pravilnikom o sestavljanju letnih poročil za 
proračun, proračunske uporabnike in druge osebe javnega prava. Pri vodenju poslovnih knjig 
in vrednotenju računovodskih postavk ter kontroliranju se uporabljajo Zakon o računovodstvu, 
Pravilnik o razčlenjevanju in merjenju prihodkov in odhodkov pravnih oseb javnega prava ter 
drugi zakonski in podzakonski predpisi ter interni akti.  
 
Bilanca stanja je računovodski izkaz, ki izkazuje stanje sredstev in obveznosti do virov 
sredstev. Slovenski računovodski standardi zahtevajo, da mora bilanca stanja prikazovati 
resnično in pošteno stanje sredstev in obveznosti do njihovih virov. Pri sestavi bilance stanja 
smo spoštovali te zahteve ter stanja sredstev in obveznosti do njihovih virov uskladili z letnim 
popisom. 
 
Prilogi k bilanci stanja sta: 
- pregled stanja in gibanja neopredmetenih sredstev in opredmetenih osnovnih sredstev, 
- pregled stanja in gibanja dolgoročnih kapitalskih naložb in posojil. 
 
 
1.1. SREDSTVA 
 
Vrednost sredstev bolnišnice po stanju na dan 31. 12. 2019 znaša 30.741.616 EUR. Večino 
vrednosti aktive predstavlja neodpisana vrednost zgradb in opreme. 
 
Sredstva v bilanci stanja razčlenjujemo na naslednje postavke: dolgoročna sredstva in 
sredstva v upravljanju, kratkoročna sredstva, razen zalog in aktivne časovne razmejitve in 
zaloge.  
 
Iz sestave sredstev lahko ugotovimo, da dolgoročna sredstva in sredstva v upravljanju močno 
prevladujejo nad kratkoročnimi sredstvi in kratkoročnimi časovnimi razmejitvami.  
 
Graf 13: Sestava sredstev v letu 2019 glede na ročnost 
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A) DOLGOROČNA SREDSTVA IN SREDSTVA V UPRAVLJANJU 
 
Dolgoročna sredstva in sredstva v upravljanju so izvirno vrednotena po nabavni vrednosti in 
amortizirana po amortizacijskih stopnjah v skladu s Pravilnikom o načinu in stopnjah odpisa 
neopredmetenih dolgoročnih sredstev in opredmetenih osnovnih sredstev. Drobni inventar z 
življenjsko dobo nad 1 letom in posamično vrednostjo do 500 EUR se odpiše neposredno ob 
nabavi. 
Dolgoročna sredstva na dan 31. 12. 2019 predstavljajo 84% delež celotne aktive.  
Stanje dolgoročnih sredstev in sredstev v upravljanju na dan 31. 12. 2019 je znašalo 
25.905.812 EUR.  
 
Konti skupine 00 in 01 – Neopredmetena sredstva in dolgoročne aktivne časovne 
razmejitve (AOP 002 in 003) 
 
V bilanci stanja izkazujemo naslednja stanja: 
                                                                                                                           v eur brez 
centov 

Konto Naziv konta 2018 2019 Indeks

003 Dolgoročne premoženjske pravice 1.914.867 1.991.334 103,99
01 Popravek vrednosti AOP 003 1.475.595 1.638.844 111,06

00-01 Sedanja vrednost neopredmetenih sredstev 439.272 352.490 80,24  
 
Nabavna vrednost neopredmetenih sredstev in dolgoročnih aktivnih časovnih razmejitev se je 
v letu 2019 povišala za 76.467 EUR, sedanja vrednost pa znaša 163.250 EUR. 
 
Med neopredmetenimi dolgoročnimi sredstvi izkazujemo računalniške programe, strežniški 
sistem, kable, licence in druga neopredmetena dolgoročna sredstva.  
 
V letu 2019 so znašale naložbe v neopredmetena dolgoročna sredstva skupaj 124.812 EUR. 
Podrobnejše nabave neopredmetenih osnovnih sredstev so prikazane v okviru poglavja 
investicijskih vlaganj.  
 
Amortizacija je bila obračunana v skladu s Pravilnikom o načinu in stopnjah odpisa in je 
znašala 211.595 EUR. 
 
Konti skupine 02 in 03 – Nepremičnine (AOP 004 in 005) 
                                                                                                                         v eur brez centov 

Konto Naziv konta 2018 2019 Indeks

020 Zemljišča 109.337 109.337 100,00
021, 
023 Zgradbe 34.904.100 35.663.380 102,18

02-03 Skupaj AOP OO4 35.013.437 35.772.717 102,17
03 Popravek vrednosti nepremičnin AOP 005 15.456.324 16.453.454 106,45  
 
V poslovnih knjigah so knjižene nepremičnine, ki so razvidne iz naslednje tabele. 
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Tabela 31: Podrobnejši prikaz nepremičnin 

Zap. 
Št. Št. parcele Kat. občina 

Velikost 
parcele v H A 

M2 
Vrsta rabe 

1 523 104 88 FUNKC. OBJEKT 
2 525/1 104 7 35 POSL. STAVBA 
3 525/1 104 29 36 ZELENICA, PARK 
4 525/2 104 16 97 ZELENICA, PARK 
5 525/9 104 10 16 POSL. STAVBA 
6 525/10 104 5 79 POSL. STAVBA 
7 525/11 104 12 14 ZELENICA, PARK 
8 531/1 104 72 78 POT 
9 531/3 104 21 12 TRAVNIK 
10 531/4 104 45 POSL. STAVBA 
11 531/4 104 5 34 DVORIŠČE 
12 531/5 104 80 00 ZELENICA 
13 531/8 104 3 73 POSL. STAVBA 
14 532 104 17 66 POT 
15 533 104 3 27 POSL. STAVBA 
16 533 104 1 51 POT 
17 533 104 2 90 ZELENICA 
18 533 104 3 06 ZELENICA 
19 533 104 3 74 ZELENICA 
20 534 104 15 58 POSL. STAVBA 

21 534 104 17 49 
TRAVNIK - 

DVORIŠČE 
22 535 104 39 78 POSL. STAVBA 
23 536 104 68 66 POT 
24 537 104 12 69 POSL. STAVBA 
25 537 104 22 03 DVORIŠČE 
26 538 104 0 16 GOSP. POSLOPJE 
27 538 104 45 77 GOZD 
28 539 104 40 GOSP. POSLOPJE 
29 539 104 16 83  GOZD, ZELENICA 
30 540 104 4 17 GOZD, DVORIŠČE 
31 540 104 60 GOSP. POSLOPJE 
32 541 104 10 48 POSL. STAVBA 

33 541 104 14 12 
ZELENICA, 

TRAVNIK 
34 543 104 1 51 37 TRAVNIK 
35 876/1 104 14 00 ZELENICA, PARK 
36 876/2 104 7 29 DVORIŠČE 
37 876/2 105 1 14 FUNKC. OBJEKT 
38 876/3 104 8 51 PARK 
39 1398/3 105 4 95 DVORIŠČE 
40 1399 105 10 11 PARK 
41 3269 92 1/4 od 48 8 NJIVA 

 
Nabavna vrednost nepremičnin je znašala na dan 31. 12. 2019 35.772.717 EUR. Odpisana 
vrednost nepremičnin je znašala 16.453.454 EUR, sedanja vrednost pa znaša 
19.319.263 EUR. V poslovnih knjigah so knjižena zemljišča, zgradbe in stanovanja. 
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Obračunana amortizacija za zgradbe je v skladu s stopnjami odpisa v letu 2019 znašala 
997.130 EUR. 
Za nepremičnine imamo v večini primerov urejeno zemljiško knjižno dokumentacijo, ki je kot 
kopija in original odložena v bolnišnici.  
 
Konti skupine 04 in 05 – Oprema in druga opredmetena osnovna sredstva (AOP 006 in 
007) 
 
Oprema in druga opredmetena osnovna sredstva so vrednotena po nabavnih vrednostih, 
zmanjšanih za amortizacijo, ki je obračunana po metodi enakomernega časovnega 
amortiziranja. Amortizacijske stopnje so opredeljene v skladu s Pravilnikom o načinu in 
stopnjah odpisa neopredmetenih sredstev in opredmetenih osnovnih sredstev.   
 
                                                                                                                        v eur brez centov 
Konto Naziv konta 2018 2019 Indeks

040 Oprema 27.809.724 28.099.989 101,04

041 Drobni inventar 2.575.174 2.581.626 100,25

043 Vlaganja v OOS v tuji lasti 21.773 21.773

046 Terjatve za predujme za opremo 0

047
Oprema in druga opr.os.s., ki se 
pridobivajo 254.220 0

049
Oprema in druga opr.os.s. trajno zunaj 
uporabe 1.025.538 0 0,00

04 Skupaj AOP 006 31.686.428 30.703.388 96,90

05 Popravek vrednosti opreme AOP 007 26.036.167 24.489.188 94,06

04-05 Sedanja vrednost opreme 5.650.261 6.214.200 109,98  
 
Nabavna vrednost opreme in drugih opredmetenih osnovnih sredstev je na dan 31. 12. 2019 
znašala 30.703.388 EUR. Odpisana vrednost na dan 31.12.2019 je znašala 24.489.188 EUR, 
sedanja vrednost pa 6.214.200 EUR. 
 
Stopnja odpisane vrednosti opreme je na dan 31. 12. 2019 je znašala 80 % in je nižja od leta 
2018. 
 
V letu 2019 je znašala vrednost vlaganj v:  

• medicinsko opremo v vrednosti 2.156.453 EUR, 
• nemedicinsko opremo v vrednosti 355.774 EUR. 

 
Nabave večjih osnovnih sredstev so podrobneje predstavljene v poglavju Poročilo o 
investicijskih vlaganjih.  
 
Stanje in spremembe so izkazane v Prilogi 1/A: Stanje in gibanje neopredmetenih sredstev in 
opredmetenih osnovnih sredstev ter v Obrazcu 4: Poročilo o investicijskih vlaganjih 2019.  
Konti skupine 06 – Dolgoročne finančne naložbe (AOP 008) 
 
Med dolgoročnimi finančnimi naložbami na dan 31. 12. 2019 ne izkazujemo naložb.  
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Konti skupine 08 – Dolgoročne terjatve iz poslovanja (AOP 010) 
 
Dolgoročne terjatve iz poslovanja so se v letu 2019 znižale za  1.944 EUR in so na dan 31. 12. 
2019 znašale 19.859 EUR. Med dolgoročnimi terjatvami izkazujemo rezervni sklad za 
stanovanja. 
 
Pomembnejša opredmetena osnovna sredstva, ki so že v celoti odpisana, vendar jih še vedno 
uporabljamo za opravljanje dejavnosti so:  

- RTG aparat – za magnetno resonanco v nabavni vrednosti 804.214 EUR,  
- Rtg aparat Luminus v nabavni vrednosti 580.960,30 EUR, 
- Mamograf Siemens v nabavni vrednosti 300.435 EUR,  
- Ultrazvočni aparat v nabavni vrednosti 176.657 EUR,  
- RTG aparat ARISTOS v nabavni vrednosti 161.460 EUR,  
- Ultrazvočni aparat APLIO v nabavni vrednosti 153.459 EUR,  
- Endoskopska ultrazvočna videolinija v nabavni vrednosti 150.200 EUR,  
- Ultrazvočni aparat Aloka Alpha v nabavni vrednsoti 108.743 EUR, 
- ter drugi ultrazvočni aparati.  

 
B) KRATKOROČNA SREDSTVA (RAZEN ZALOG) IN AKTIVNE ČASOVNE 
RAZMEJITVE 
 
Kratkoročna sredstva po stanju na dan 31. 12. 2019 izkazujejo 11,3 % delež celotne aktive.  
Kratkoročne terjatve do kupcev so izkazane v okviru kontov skupine 12 in 14. Terjatve do 
kupcev (konti skupine 12) izkazujejo v strukturi kratkoročnih sredstev 21,69 % delež, terjatve 
do uporabnikov enotnega kontnega načrta (konti skupine 14) pa 70,68 % delež. 2,2 % delež 
predstavlja dobroimetje na podračunu enotnega zakladniškega računa na dan 31. 12. 2019.  
 
Konti skupine 10 – Denarna sredstva v blagajni in takoj vnovčljive vrednotnice (AOP 
013) 
 
Denarna sredstva v blagajnah so na dan 31. 12. 2019 znašala 390 EUR. Denar na poti znaša  
6.167 EUR. 
 
Konti skupine 11 – Dobroimetje pri bankah in drugih finančnih ustanovah (AOP 014) 
 
Denarna sredstva na podračunu pri Upravi za javna plačila Murska Sobota so na dan 31. 12. 
2019 znašala  74.417 EUR in niso zadoščala za tekočo likvidnost. 
 
 
Konti skupine 12 – Kratkoročne terjatve do kupcev (AOP 015) 
Stanje kratkoročnih terjatev do kupcev, na dan 31. 12. 2019, je znašalo 751.102 EUR. Med te 
spadajo tudi terjatve do kupcev, ki zapadejo v plačilo v letu 2019. Delež kratkoročnih terjatev 
v celotnem prihodku je na dan 31. 12. 2019 znašal 1,27 %.  
Večina terjatev se poravnava po vnaprej dogovorjenih rokih. V tej skupini kontov imamo 
116.035 EUR dvomljivih in spornih terjatev, pri katerih obstaja dvom v poplačilo le-teh, čeprav 
izvajamo vse aktivnosti, ki bi privedle do njihove poravnave.  
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V primerjavi s stanjem na dan 31. 12. 2018 se je vrednost terjatev do kupcev povišala za 
179.596 EUR. 
Kratkoročne terjatve do kupcev so izkazane v zneskih, ki izhajajo iz ustreznih listin, ob 
predpostavki, da bodo tudi plačane.  
 
Struktura terjatev na dan 31. 12. 2019 je po vrsti plačnika sledeča:  

- terjatve do pravnih oseb in fizičnih oseb, ki opravljajo dejavnost znašajo 683.159 EUR, 
- terjatve do fizičnih oseb znašajo 67.943 EUR. 

 

V nadaljevanju navajamo pregled terjatev do kupcev po višini terjatev do pravnih oseb.  
 

Tabela 32: Terjatve do kupcev na dan 31. 12. 2019 po njihovi višini 

Zap.št. Partner Znesek 
1. Vzajemna d. v. z. 312.733 
2. Triglav 213.477 
3.  Adriatic Slovenica  d.d. 87.555 
4.  Borzen 28.396 

 
Podatki v tabeli ne vsebujejo oslabitev terjatev.  
 
Konti skupine 13 – Dani predujmi in varščine (AOP 016) 
 
Na dan 31. 12. 2019  izkazujemo predujme v višini 540 EUR. 
 
Konti skupine 14 – Kratkoročne terjatve do uporabnikov enotnega kontnega načrta 
(AOP 017) 
 
To so terjatve do uporabnikov proračuna države, do ZZZS-ja, občin, šol, domov in drugih 
zavodov.  Nanašajo se na terjatve iz naslova opravljenih zdravstvenih storitev in drugih 
zdravstvenih storitev. 
 
Kratkoročne terjatve do uporabnikov enotnega kontnega načrta so na dan 31. 12. 2019 
znašale 2.447.578 EUR in so bile naslednje: 
 
Tabela 33: Terjatve do uporabnikov EKN na dan 31. 12. 2019 po njihovi višini 

Zap.št. Partner Znesek 
1. ZZZS M. Sobota 2.250.265 
2. Splošna bolnišnica Ptuj 95.643 
4. UKC Maribor 24.811 
3. ZD Murska Sobota 17.245 
5. Zavod RS za zaposlovanje 17.829 
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Vrednost terjatev do ZZZS je znašala na dan 31. 12. 2019 2.250.265 EUR. Terjatev v znesku 
999.933 se nanaša na končni obračun zdravstvenih storitev za leto 2019 in je bila poravnana 
3.1.2020.  
 
Izkazane terjatve do uporabnikov enotnega kontnega načrta (AOP 017) so bile poravnane v 
mesecu januarju in februarju 2019, razen terjatev v vrednosti 787.731 EUR ostalih terjatev, ki 
so na dan sestave poročila še odprte. Največjo vrednost neporavnanih terjatev na dan sestave 
letnega poročila uporabnikov enotnega kontnega načrta do bolnišnice predstavljajo poleg 
terjatev ZZZS,  terjatve do Splošne bolnišnice Ptuj za storitve pranja perila v vrednosti 95.643 
EUR. 
 
 
 
Konti skupine 17 – Druge kratkoročne terjatve (AOP 020) 
 
Druge kratkoročne terjatve so na dan 31. 12. 2019 znašale 181.141 EUR in so bile naslednje: 

v eur brez centov 

Konto Naziv konta 2018 2019 Indeks

170
Kratkoročne terjatve do državnih in drugih 
institucij 157.173 151.181 96,19

174 Terjatve za vstopni davek na dodano vrednost 744 824 110,72

175-9 Ostale kratkoročne terjatve 558 29.136 5.222,07
17 SKUPAJ 158.475 181.141 114,30  
 
Med drugimi kratkoročnimi terjatvami izkazujemo terjatve za vstopni davek na dodano 
vrednost v vrednosti 824 EUR, terjatve za nego, spremstvo, boleznine nad 30 dni in druge 
kratkoročne terjatve. 
 
 
Konti skupine 19 – Aktivne časovne razmejitve (AOP 022) 
 
Aktivne časovne razmejitve so na dan 31. 12. 2019 znašale 1.181 EUR in so bile naslednje: 
                                                                                                                            v eur brez 
centov 

Konto Naziv konta 2018 2019 Indeks

190 Kratkoročno odloženi odhodki 105 1.181

199 Ostale kratkoročne terjatve 0 0 0,00

17 SKUPAJ 105 1.181 1.128,62  
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C) ZALOGE  
 

Stanje zalog materiala na dan 31. 12. 2019 znaša 1.373.287 EUR in so naslednje: 
- zaloge zdravil in zdravstvenega materiala za medicinsko oskrbo v višini 

1.326.812 EUR, 
- zaloge živil, pisarniškega, tehničnega in ostalega materiala v višini 46.475 EUR. 

 
Zaloge materiala na oddelkih, ki so vključene v knjigovodsko evidenco zalog, so namenjene 
tekoči porabi oz. so na zalogi tudi materiali, ki se količinsko porabljajo v manjšem številu in v 
daljših časovnih obdobjih.  
Zaloge zadoščajo za  37 dnevno poslovanje, kar je razvidno iz kazalnika »Dnevi vezave 
zalog«.  
Zaloge so v primerjavi s preteklim letom višje za 205.526 EUR oziroma za 17,6 % .  
 

v eur brez centov 

Konto Naziv konta 2018 2019 Indeks

30 Obračun nabave materala 0 0
310 Zaloge materiala 1.167.761 1.373.287 117,60

310101 Zdravila in ostali zdr.material na oddelkih 929.870 779.355 83,81  
 
Zaloge materiala so skladno z Zakonom o računovodstvu in Slovenskimi računovodskimi 
standardi ocenjene po nabavni vrednosti, obračunani po metodi tehtanih povprečnih cen.  
 
 
1.2. OBVEZNOSTI DO VIROV SREDSTEV 
 

Graf 14: Sestava obveznosti do virov sredstev v letu 2019 

 
 
D) KRATKOROČNE OBVEZNOSTI IN PASIVNE ČASOVNE RAZMEJITVE 

 
Konti skupine 20 – Kratkoročne obveznosti za prejete predujme in varščine (AOP 035) 
 
Na dan 31. 12. 2019 ne izkazujemo kratkoročnih obveznosti za prejete predujme.  
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Konti skupine 21 – Kratkoročne obveznosti do zaposlenih (AOP 036) 
 
Kratkoročne obveznosti do zaposlenih so na dan 31. 12. 2019 znašale 2.674.114 EUR in so 
se v primerjavi s preteklim letom povišale za 6,12 % oz. za 154.101 EUR. Nanašajo se na: 

• obračunane plače, javna dela, nadomestila do in nad 30 dni, prispevke, davek iz plače, 
jubilejne nagrade, socialne pomoči, ločeno življenje, KAD in stroške v zvezi z delom, 
prehrano in prevoze, nadomestila plač. V tej skupini kontov so prav tako izkazane 
obveznosti za prispevke iz kosmatih plač in nadomestil plač, akontacije dohodnine ter 
druge obveznosti do zaposlenih in se nanašajo na izplačilo plač zaposlenim za mesec 
december. Obveznost do zaposlenih je bila poravnana v januarju 2020. 

 
Konti skupine 22 – Kratkoročne obveznosti do dobaviteljev (AOP 037) 
 
Kratkoročne obveznosti do dobaviteljev so na dan 31. 12. 2019 znašale 7.224.356 EUR in so 
bile v primerjavi s stanjem na dan 31. 12. 2018 večje za 713.787 EUR.  
Med obveznostmi do dobaviteljev izkazujemo obveznosti za osnovna in obratna sredstva ter 
obveznosti do dobaviteljev v tujini. Kratkoročne obveznosti do dobaviteljev so izkazane v 
zneskih, ki izhajajo iz ustreznih listin. 
 
 

 
 
Po stanju na dan 31. 12. 2019 je imela Splošna bolnišnica Murska Sobota za 159.248 EUR 
manj obveznosti iz naslova nakupa osnovnih sredstev in 873.035 EUR več obveznosti iz 
naslova obveznosti do dobaviteljev za obratna sredstva.  
 
Z dobavitelji se dogovarjamo za odpise zamudnih obresti. Z večino smo se uspeli dogovoriti 
za določen odstotek odpisa zamudnih obresti, vendar v celoti nismo bili uspešni. 
Obveznosti do dobaviteljev poravnavamo v roku od 0 do 121 dni po zapadlosti.  
 
 
Konti skupine 23 – Druge kratkoročne obveznosti iz poslovanja (AOP 038) 
 
Druge kratkoročne obveznosti iz poslovanja so na dan 31.12.2019 znašale 690.588 EUR in so 
se nanašale na naslednje obveznosti: 

   
 
 
 
 
 
 
 
 

Struktura obveznosti 2018 2019 Razlika
Obveznosti do dobaviteljev za osnovna sredst 889.769 730.521 -159.248 
Obveznosti do dobaviteljev za obratna sredstv 5.620.800 6.493.834 873.035
Skupaj 6.510.569 7.224.356 713.787
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   v eur brez centov 

Konto Naziv konta 2018 2019 Indeks

230 Kratkoročne obveznosti za dajatve 405.099 479.137 118,28

231 Obveznosti za DDV 71.473 42.999 60,16

234 Ostale kratkoročne obveznosti iz poslovanja 34.600 97.954 283,10

235
Obveznosti na podlagi odtegljajev od 
prejemkov zaposlenih 69.714 70.498 101,12

23 SKUPAJ 580.886 690.588 118,89  
 
Med največjimi kratkoročnimi obveznostmi za dajatve so izkazane naslednje obveznosti:  

• prispevki za pokojninsko in invalidsko zavarovanje v višini 225.884 EUR, 
• prispevki za obvezno zdravstveno zavarovanje v višini 166.962 EUR. 

 
 
 
Konti skupine 24 – Kratkoročne obveznosti do uporabnikov enotnega kontnega načrta 
(AOP 039) 
 
Kratkoročne obveznosti do uporabnikov enotnega kontnega načrta so na dan 31. 12. 2019 
znašale 2.000.005 EUR in so se nanašale na naslednje obveznosti: 
 
                         v eur brez centov 

Konto Naziv konta 2018 2019 Indeks

240
Kratkoročne obveznosti do nep.upor.proračuna 
države 82.601 703.075 851,17

242
Kratkoročne obveznosti do posrednih 
uporabnikov proračuna 1.241.533 1.292.541 104,11

243
Kratkoročne obveznosti do posrednih 
uporabnikov proračunov občin 4.947 4.389 88,72

24 SKUPAJ 1.329.081 2.000.005 150,48  
 
 
Splošna bolnišnica Murska Sobota se mesečno zadolžuje pri Ministrstvu za finance v višini 
700.000 EUR za potrebe izplačila plače in ta sredstva tudi mesečno vrača. Zaradi zamika 
akontacije s strani ZZZS v letu 2019, ko je bila zadnja akontacija nakazana 3.1.2020 smo 
zaprosili za čez letno zadolževanje in kredit pri zakladnici v višini 700.000 EUR vrnili 3.1.2020. 
Posledično temu je izkazano stanje kratkoročnih obveznosti do neposrednih uporabnikov na 
dan 31.12.2019 za toliko višje. 
Iz zgoraj navedenega izhaja, da so se odprte kratkoročne obveznosti do uporabnikov enotnega 
kontnega načrta povišale za 50 %. 
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Konti skupine 25 – Kratkoročne obveznosti do financerjev (AOP 040) 
 
Na dan 31. 12. 2019 ne izkazujemo kratkoročnih posojil. Bolnišnica ima najete 3 dolgoročne 
kredite. Kratkoročni del dolgoročnega kredita, ki zapade v plačilo v letu 2019  je v bilanci stanja 
izkazan v AOP 040. Vrednost kratkoročnega dela dolgoročnega kredita znaša 472.233 EUR 
(prenesene obveznosti iz skupine 96), kar pomeni, da na dan 31. 12. 2019 ne izkazujemo 
drugih kratkoročnih posojil. 
 
Stanje kratkoročnih obveznosti za dolgoročne kredite na dan 31. 12. 2019 po kreditodajalcih 
in namenih je bilo naslednje: 

• dolgoročni kredit – za nabavo magnetne resonance – v letu 2020 zapade v plačilo 11 
obrokov v skupni vrednosti 122.233 EUR, 

• dolgoročni kredit za projekt energetske sanacije zgradb – v letu 2020 zapade v plačilo 
12 obrokov v skupni vrednosti 159.999 EUR, 

• dolgoročni kredit za izgradnjo urgentnega centra – v letu 2020 zapade v plačilo 12 
obrokov v skupni vrednosti 190.000 EUR. 

 
 
Konti skupine 26 – Kratkoročne obveznosti iz financiranja (AOP 041) 
 
Kratkoročne obveznosti iz financiranja se nanašajo na obresti od najetih kreditov, ki so 
navedeni v spodnji tabeli in drugih, v letu 2019 odplačanih kratkoročnih in dolgoročnih kreditov 
ter zamudne obresti iz naslova plačanih obveznosti do dobaviteljev.  
 
                                                                  
 

                                                      v eur brez centov 

Konto Naziv konta 2019

260 Obresti od dolgoročnega kredita Addiko bank 247

260 Obresti od dolgoročnega kredita Unicredit 48

260 Obresti od dolgoročnega kredita Sparcasse  3.128

260 Zamudne obresti zaradi neplačil dobaviteljem 29.302

26 SKUPAJ 32.726  
 
 
Konti skupine 29 – Pasivne časovne razmejitve (AOP 043) 
 
Na kontih podskupine 290 – vnaprej vračunani odhodki na dan 31. 12. 2019 izkazujemo 
okoljsko dajatev za odpadne vode v vrednosti 597 EUR. 
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LASTNI VIRI IN DOLGOROČNE OBVEZNOSTI 
Konti skupine 92 – dolgoročne pasivne časovne razmejitve 
 
Konti podskupine 922 – prejete donacije, namenjene nadomeščanju stroškov 
amortizacije 

                                                                                                                     v eur brez centov
STANJE OZIROMA SPREMEMBA Znesek

Stanje na dan 31.12.2018 1.227.929
Prejete donacije v letu 2019 56.058
Zmanjšanje amortizacije za leto 2019 113.689
Stanje na dan 31.12.2019 1.170.298

  
 
      
Konti skupine 96 – Dolgoročne finančne obveznosti 
 

STANJE OZIROMA SPREMEMBA Znesek
Stanje na dan 31.12.2018 2.081.399
Odplačila dolgoročnega kredita za nabavo opreme 133.332
Odplačila dolgoročnega kredita za financiranje projekta energetska sanacija zgradb 160.000
Odplačilo kredita za financiranje izgradnje urgentnega centra 190.000
Stanje na dan 31.12.2019 1.598.067  
 
Na kontu podskupine 960 dolgoročni krediti izkazujemo stanje 1.598.067 EUR (del 
dolgoročnih obveznosti, ki zapade kratkoročno v plačilo v letu 2019, znaša 472.333 EUR in 
je izkazan v bilanci stanja na kontih podskupine 250 med kratkoročnimi obveznostmi do 
financerjev). V bilanci stanja so izkazani v vrednosti 1.125.834 EUR. 
Navedena stanja dolgoročnih obveznosti so tako izkazana le v obrazcu »Izkaz bilance stanja«, 
medtem ko imamo dolgoročne obveznosti v poslovnih knjigah izkazane v celoti na kontih 
podskupine 960. 
 
Konti podskupine 971 – Dolgoročne obveznosti iz poslovanja 
 
Na tej podskupini kontov na dan 31. 12. 2019 ne izkazujemo obveznosti. 
 
Konti podskupine 980 – Obveznosti za neopredmetena sredstva in opredmetena 
osnovna sredstva 
 
Obveznosti za neopredmetena sredstva in opredmetena osnovna sredstva so na dan 31. 12. 
2019 znašale 19.314.457 EUR. 
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STANJE OZIROMA SPREMEMBA 980 Znesek
Stanje na dan 31.12.2018 18.051.629

prejeta sredstva v upravljanje s strani ustanovitelja - obnova lekarne 722.311
prejeta sredstva v upravljanje s strani ustanovitelja - CT-aparat 979.917
-zmanjšanje stroškov amortizacije, ki se nadomešča v breme obveznosti 
do virov sredstev -49.192
-združevanje amortizacije - Ministrstvo za zdravje -390.208
Stanje na dan 31.12.2019 19.314.457  
 
Obveznosti za neopredmetena sredstva in opredmetena osnovna sredstva in drugi viri so za 
2.963.944 EUR višji od stanja sredstev v upravljanju. Razlika predstavlja:  

- neporabljene donacije za opredmetena osnovna sredstva 1.170.298 EUR, 
- neizkoriščen kredit za osnovna sredstva 1.598.067 EUR,  
- presežek odhodkov nad prihodki 195.579 EUR.  

 
 
Konti podskupine 981- obveznosti za dolgoročne finančne naložbe 
 
V bilanci stanja na dan 31. 12. 2019 ne izkazujemo obveznosti za dolgoročne finančne 
naložbe.  
 
 
Konti podskupine 986 presežek odhodkov nad prihodki 

v eur brez centov 
STANJE OZIROMA SPREMEMBA Znesek
Stanje na dan 31.12.2018 3.768.013
Presežek odhodkov nad prihodki tekočega obračunskega obdobja 195.579
Stanje na dan 31.12.2019 3.963.592  
 
Opravljena je bila končna uskladitev z znanimi podatki na dan 31. 12. 2019.  
Aktivni in pasivni konti izven bilančne evidence  
 
V izven bilančni evidenci izkazujemo skupaj za 2.307 EUR kupljenih knjig in strokovne 
literature, ki jih ima Splošna bolnišnica v knjižnici in kalijev jodid Zavoda Republike Slovenije 
za blagovne rezerve v vrednosti 49.824 EUR. 

 
 
2. POJASNILA K POSTAVKAM IZKAZA PRIHODKOV IN ODHODKOV 

DOLOČENIH UPORABNIKOV 
 

Obrazec 2 – Izkaz prihodkov in odhodkov 2019 se nahaja med prilogami dokumenta. 

 
Izkaz  prihodkov in odhodkov določenih uporabnikov je izdelan v skladu z računovodskimi 
standardi in zajema celotno poslovanje zavoda. 
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V spodnji tabeli je prikazan plan prihodkov in odhodkov za leto 2019, realizacija za leti 2018 in 
2019  ter primerjava realizacije 2019 glede na plan 2019 in realizacijo 19/18.  
V strukturi pa je prikazan odstotek posameznih vrst prihodkov oz. odhodkov v celotnih 
prihodkih oz. celotnih odhodkih. 

 
Tabela 34: Izkaz prihodkov in odhodkov določenih uporabnikov – primerjava med letoma 

 
 
Iz gornje tabele je razvidno, da je višina realiziranih prihodkov v letu 2019 nižja od višine 
realiziranih odhodkov in glede na to je izkazan negativni poslovni rezultat v višini 195.579 EUR.  
 
Skupno doseženi prihodki so v letu 2019 znašali 58.783.922 EUR in so bili višji od načrtovanih 
za 2,15 % in višji od leta 2018 za 8,82 %.  
 
Odhodki so v letu 2019 znašali 58.979.501 EUR in so se povišali glede na preteklo leto za 
7,21 % in bili višji od planiranih za 2,5 %.  
 
 
 
Tabela 35: Poslovni izid po letih 

 
 
 
 

Naziv podskupine kontov
Realizacija 

2018
Realizacija 

2019
Finančni 

načrt 2019
Indeks 
19/18

Razlika 
2019 - 
2018

Razlika 
2019 - FN 

Ind. 
19/FN19

Str.ind. 
2019

Str.ind. 
2018

A) PRIHODKI OD POSLOVANJA 53.797.089 58.098.918 57.326.600 108,00 4.301.828 772.318 101,35 98,83 99,59
B) FINANČNI PRIHODKI 15.001 9.384 15.000 62,56 -5.617 -5.616 62,56 0,02 0,03
C)DRUGI PRIHODKI 187.597 661.941 185.000 352,85 474.344 476.941 357,81 1,13 0,35
Č) PREVREDNOTEVALNI POSL  17.832 13.679 18.000 76,71 -4.153 -4.321 76,00 0,02 0,03
D) CELOTNI PRIHODKI 54.017.519 58.783.922 57.544.600 108,82 4.766.403 1.239.322 102,15 100,00 100,00

STROŠKI BLAGA, MATERIALA  20.197.982 21.155.847 20.446.600 104,74 957.865 709.247 103,47 35,87 36,71
Stroški materiala 14.708.239 15.256.969 15.099.600 103,73 548.730 157.369 101,04 25,87 26,74
Stroški storitev 5.489.743 5.898.878 5.347.000 107,45 409.135 551.878 110,32 10,00 9,98
F) STROŠKI DELA 32.077.361 34.215.747 34.269.000 106,67 2.138.385 -53.253 99,84 58,01 58,31
Plače in nadomestila plač 24.847.287 26.528.881 26.624.000 106,77 1.681.594 -95.119 99,64 44,98 45,16

Prispevki za socialno varnost d 4.010.469 4.299.984 4.337.000 107,22 289.514 -37.016 99,15 7,29 7,29
Drugi stroški dela 3.219.605 3.386.882 3.308.000 105,20 167.277 78.882 102,38 5,74 5,85
G) AMORTIZACIJA 2.093.836 3.017.228 2.200.000 144,10 923.392 817.228 137,15 5,12 3,81
J) OSTALI DRUGI STROŠKI 393.392 296.542 394.000 75,38 -96.850 -97.458 75,26 0,50 0,72
K) FINANČNI ODHODKI 127.003 144.426 138.000 113,72 17.423 6.426 104,66 0,24 0,23
L) DRUGI ODHODKI 8.900 28.457 9.000 319,74 19.557 19.457 316,19 0,05 0,02

M) PREVREDNOTOVALNI POS  116.289 121.254 88.000 104,27 4.966 33.254 137,79 0,21 0,21
N) CELOTNI ODHODKI 55.014.762 58.979.501 57.544.600 107,21 3.964.738 1.434.901 102,49 100,00 100,00
O) PRESEŽEK PRIHODKOV -997.243 -195.579 0  

ELEMENTI 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
PRIHODKI 42.470.467 43.302.710 44.686.702 43.045.235 44.458.577 46.383.024 49.563.455 51.894.102 54.017.519 58.783.922
ODHODKI 42.424.333 44.161.790 44.359.117 43.799.147 43.030.130 45.161.416 50.218.650 52.758.547 55.014.762 58.979.501
POSLOVNI IZID 46.134 -859.080 327.585 -753.912 1.428.447 1.221.608 -655.195 -864.445 -997.243 -195.579
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Graf 15: Gibanje prihodkov in odhodkov po letih 

 
 
 
 
2.1. ANALIZA PRIHODKOV 

 
Celotni realizirani prihodki so v letu 2019 znašali 58.783.922 EUR in so bili za 8,8 % višji od 
doseženih v letu 2018 in višji od načrtovanih prihodkov za 2,15 %. 
 
Med celotnimi prihodki izkazujemo prihodke iz poslovanja, finančne prihodke, druge prihodke 
ter prevrednotovalne poslovne prihodke.  
 
Prihodki iz poslovanja so v letu 2019 znašali 58.098.918 EUR in so bili za 8 % višji od 
doseženih v letu 2018 ter za 1,35 % višji od načrtovanih. Med prihodke iz poslovanja 
prištevamo: 

- prihodke iz obveznega zdravstvenega zavarovanja,  
- prihodke iz prostovoljnega zdravstvenega zavarovanja,  
- druge prihodke za opravljene zdravstvene storitve,  
- ostale prihodke iz poslovanja. 

 
Prihodki iz poslovanja predstavljajo 98,8 %, drugi prihodki 1,13 %  in prevrednotovalni prihodki 
0,02% vseh realiziranih prihodkov v letu 2019.  
 
Finančni prihodki so znašali 9.384 EUR in predstavljajo izredno majhen delež v celotnih 
prihodkih. Prejeli smo jih iz naslova obresti in drugih finančnih prihodkov. V primerjavi z lanskim 
letom so se znižali. 
Drugi prihodki so znašali 661.941 EUR in predstavljajo 1,13 % delež v celotnih prihodkih. V 
primerjavi s preteklim letom so višji, saj so bili v okviru drugih prihodkov v letu 2019 evidentirani 
prihodki na osnovi Zakona o interventnih ukrepih za zagotovitev finančne stabilnosti javnih 
zdravstvenih zavodov, katerih ustanovitelj je Republika Slovenija (v nadaljevanju ZIUFSZZ). 
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Na podlagi vloge bolnišnice za pokritje zapadlih obveznosti v skladu z zakonodajo smo prejeli 
s strani Ministrstva za zdravje 320.528,87 EUR sredstev.  
 
V letu 2019 smo izkazali za 13.679 EUR prevrednotovalnih poslovnih prihodkov oz. 23,29 % 
manj kot v letu 2018. Nanašajo se na izterjane odpisane terjatve iz preteklih let in druge 
prevrednotovalne poslovne prihodke.   
 
Neplačani prihodki znašajo 3.198.681 EUR (stanje terjatev v skupini kontov 12 in 14 in so 
prikazani kot prihodek tekočega leta). V celotnem prihodku predstavljajo 5,4 %. Redno 
izvajamo postopke izterjave. Večina terjatev se poravnava sproti, problematične pa so terjatve 
do fizičnih oseb, ki nimajo sklenjenih prostovoljnih zavarovanj, pri določenih skupinah 
prebivalstva in pri tujcih, ki so na začasnem delu v Sloveniji ali osebe, ki Slovenijo prečkajo kot 
tranzitni potniki.  
 

Tabela 36: Strnjen prikaz prihodkov za leto 2018, plan 2019 in realizacijo 2019  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Vrsta zdravstvenega materiala 2018 PLAN 2019 2019
Ind. 19/ 

18
Ind. 19 
/FN19

Str. ind. 
19

Str. 
ind. 18

Prihodki od prodaje proizvodov iz storitev       53.797.089 57.326.600 58.098.918 108,00 101,35 98,83 99,59
Prihodki iz obveznega zavarovanja 39.966.560 42.710.600 42.527.848 106,41 99,57 72,35 73,99
Prihodki po pogodbi z ZZZS za gotova zdra 2.227.850 2.400.000 2.175.313 97,64 90,64 3,70 4,12
Prihodki od ZZZS iz naslova pripravnikov,   2.574.826 2.628.000 2.602.154 101,06 99,02 4,43 4,77
Prihodki iz dodatnega prostovoljnega zava 5.819.863 6.180.000 6.879.443 118,21 111,32 11,70 10,77
Prihodki od doplačil do polne cene zdravst             1.965.696 2.102.000 2.486.330 126,49 118,28 4,23 3,64
Drugi prihodki od prodaje proizvodov in st 1.242.295 1.306.000 1.427.829 114,93 109,33 2,43 2,30
Finančni prihodki 15.001 15.000 9.384 62,56 62,56 0,02 0,03
Prihodki od prodaje blaga in materiala, dr     205.429 203.000 675.620 328,88 332,82 1,15 0,38
PRIHODKI (1 + 6 + 7) 54.017.519 57.544.600 58.783.922 108,82 102,15 100,00 100,00
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Graf 16: Struktura prihodkov v Splošni bolnišnici Murska Sobota v letu 2019 

 
 
 
 
Prihodki iz obveznega zdravstvenega zavarovanja, ki so pridobljeni od ZZZS na osnovi 
pogodbe o izvajanju zdravstvenih storitev so izkazani v višini 42.527.848 EUR in so v 
primerjavi s preteklim letom višji za 6,41 % in nižji od planiranih vrednosti za 0,43%. Od 
predhodnega leta so višji za 2.561.388 EUR in od plana nižji za 182.752 EUR.   
Razlogi za malenkost nižje prihodke od načrtovanih so v neizpolnitvi programa dela na akutni 
bolnišnični obravnavi ter nedoseganja programa nekaterih specialističnih ambulantnih storitev.  
 
Prihodki iz obveznega zdravstvenega zavarovanja so za bolnišnico najpomembnejši vir 
prihodkov, saj v strukturi predstavljajo 72 % vseh prihodkov. Dodatni prihodek predstavljajo še 
prihodki za draga bolnišnična zdravila.  
 
Prihodek iz naslova dragih zdravil izhaja iz spremenjenega načina financiranja dragih 
bolnišničnih zdravil. Seznam dragih bolnišničnih zdravil se vsakoletno spreminja. Spreminja 
pa se tudi način plačila in obračuna dragih bolnišničnih zdravil. ZZZS-ju se posebej 
zaračunavajo draga zdravila na osnovi seznamov (lista B in lista A) in sicer v višini dejanske 
realizirane porabe oz. stroška. 
Prihodek iz naslova dragih bolnišničnih zdravil, ki se fakturira izven obračuna ZZZS se je v letu 
2019 znižal in je znašal 2.175.313 EUR.  
 
Prihodki iz prostovoljnega zdravstvenega zavarovanja predstavljajo vrednost zaračunanih 
zdravstvenih storitev zavarovalnicam in sicer Vzajemni zdravstveni zavarovalnici, Triglav 
Zdravstveni zavarovalnici, Adriatic Slovenica Zavarovalna družba ter ZZZS-ju za socialno 
ogrožene prebivalce. V letu 2019 so znašali 6.879.443 EUR in so se v primerjavi s preteklim 
letom zvišali za 18,2 %, v primerjavi s planom pa za 11,32 %. Ob dvigu cen zdravstvenih 
storitev se hkrati povišajo tudi prihodki iz prostovoljnega zdravstvenega zavarovanja, saj je 
skoraj vsaka zdravstvena storitev sestavljena iz obveznega in prostovoljnega dela.  

Prihodki iz 
obveznega 

zavarovanja
72%

Prihodki po 
pogodbi z ZZZS za 

gotova zdravila
4%

Prihodki od ZZZS 
iz naslova 

pripravnikov, 
sekundarijev in 

specializacij
4%

Prihodki iz 
dodatnega 

prostovoljnega 
zavarovanja

12%

Prihodki od 
doplačil do polne 

cene 
zdravstvenih 
storitev, od 

ostalih plačnikov 
in od konvencij

4%

Drugi prihodki od 
prodaje 

proizvodov in 
storitev

2%

Finančni prihodki
0%

Prihodki od 
prodaje blaga in 
materiala, drugi 

prihodki in 
prevrednotovalni 

prihodki
1%

Struktura prihodkov 2019



 

104 
 

Drugi prihodki za opravljene zdravstvene storitve predstavljajo vrednost zaračunanih 
zdravstvenih storitev drugim pravnim in fizičnim osebam (samoplačniki, doplačila do polne 
cene, nadstandard, konvencije). 
V okviru drugih prihodkov za opravljanje zdravstvenih storitev so se povečali prihodki iz 
naslova konvencij za 404.292 EUR in so višji od preteklega leta za 27,8 % in višji od plana za 
299.140 EUR (19,2 %). Konvencijsko zavarovanje koristijo zavarovanci iz drugih držav, ki 
imajo evropsko kartico zavarovanja in dnevni migranti, ki imajo zavarovanje urejeno v 
sosednjih državah. 
 
Ostali prihodki iz poslovanja so prihodki iz sredstev po pogodbi z Zavodom RS za 
zaposlovanje, za financiranje javnih del in z Ministrstvom za zdravje za plačilo sekundarijev in 
pripravnikov, prihodki od koncesionarjev in drugih javnih zdravstvenih zavodov, prihodki od 
električne energije, najemnin, prehrane, uporabe hladilnice na patologiji in drugi prihodki. 
 
Prihodki iz naslova refundacij, specializacij in pripravništev so neposredno odvisni od števila 
zaposlenih zdravnikov, specializantov in pripravnikov. Na dan 31. 12. 2019 je bilo zaposlenih 
manj specializantov kot v enakem obdobju preteklega leta.  
 

Tabela 37: Prihodki iz naslova refundacij pripravnikov, specializantov, javnih del in 
sekundarijev  

 
 
 
 
 
Iz spodnje tabele je razvidno, da je bilo v letu 2019 refundiranih za 690 ur več, kar je posledica 
več zaposlenih pripravnikov zdravnikov.  
 

Tabela 38: Število ur refundacij pripravnikov, sekundarijev in specializantov 

 
 
 

Refundacije stroškov dela 2018 2019 Ind. 19/18

Prihodki - ref. specializanti 2.230.022 2.169.208 97,27
Prihodki - ref. javna dela ZZRS 139.248 144.377 103,68
Prihodki - ref. javna dela občine 30.643 41.431 135,20
Prihodki - ref. pripr. zdravniki 179.522 303.951 169,31
Prihodki - ref. pripravniki 165.282 128.994 78,05
 SKUPAJ 2.744.717 2.787.962 101,58

Vrsta dela Ure 2017 Ure 2018 Ure 2019
Ind. 

2019/2018

Razlika 
2019 - 
2018

Skupaj ure v breme zavoda 2.132.341 2.154.825 2.218.438 102,95 63.613

refundacije ur specializanti 107.680 112.300 108.668 96,77 -3.632

refundacije ur pripravniki zdravnik 17.210 16.570 27.492 165,92 10.922
refundacije ur pripravniki, itd. 35.356 22.229 15.629 70,31 -6.600
Skupaj refundacije spec., pripr., sek. 160.246 151.098 151.788 100,46 690
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2.2. ANALIZA ODHODKOV 
 

Celotni odhodki doseženi v letu 2019 so znašali 58.979.501 EUR in so bili za 7,2 % višji od 
doseženih v letu 2018 in v višji od planiranih vrednosti za 2,5 %.  
 

 
 
Graf 17: Struktura odhodkov v Splošni bolnišnici Murska Sobota v letu 2019 

 
 
V strukturi vseh odhodkov leta 2019 predstavljajo stroški dela 58 %, stroški materiala 26 %, 
stroški storitev 10 %, amortizacija 5 % ter ostali drugi stroški 1 % vseh odhodkov. 
 
V naslednji tabeli in grafu prikazujemo rast in strukturo odhodkov po letih.  

 

Tabela 39: Pregled odhodkov po vrstah v letih 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
Stroški materiala 10.396.973 10.737.346 11.758.824 13.553.330 14.197.572 14.708.239 15.256.969
Stroški storitev 4.396.181 4.783.619 5.124.576 5.675.331 5.652.805 5.489.743 5.898.877
Amortizacija 1.986.851 2.087.742 1.891.546 1.929.265 2.027.774 2.093.836 3.017.228
Stroški dela 26.254.331 24.893.961 25.769.615 28.484.656 30.276.141 32.077.361 34.215.747
Ostali drugi stroški 764.811 527.462 616.854 576.068 604.255 645.583 590.679
SKUPAJ 43.799.147 43.030.130 45.161.416 50.218.650 52.758.547 55.014.762 58.979.501



 

106 
 

Graf 18: Struktura posameznih vrst odhodkov po letih 

 
 
 
Graf prikazuje strukturo  in rast posameznih vrst odhodkov glede na celotne odhodke, 
primerjalno po letih od 2010 do 2019.  
 
Stroški blaga, materiala in storitev so v letu 2019 znašali 21.155.847 EUR in so bili za 4,7 % 
višji od doseženih v letu 2018 in višji od načrtovanih za 3,5 %. Delež v celotnih odhodkih znaša 
36 %. 
 
Stroški materiala AOP 873  so v letu 2019 znašali 15.256.969 EUR in so bili za 3,7% višji od 
doseženih v letu 2018 oz. višji od načrtovanih za 157.369 EUR oz. za 1,04 %. Delež glede na 
celotne odhodke zavoda znaša 25,9 %. 
 
Stroški storitev AOP 874  so v letu 2019 znašali 5.898.877 EUR in so višji od doseženih v 
letu 2018 za 7,4 % in  za 10,32 % višji od načrtovanih. Delež glede na celotne odhodke zavoda 
znaša 10 %. 
 
V stroških materiala predstavljajo stroški zdravil in ostalega zdravstvenega materiala 84 % 
vseh stroškov materiala. V celotni strukturi odhodkov predstavljajo 22 %.  
 
V naslednji tabeli podrobno prikazujemo stroške zdravil in zdravstvenega materiala za leto 
2018, 2019 ter primerjavo s planom 2019.  
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Tabela 40: Porabljena zdravila in zdravstveni material, primerjalno s preteklim letom in 
planom 

 
 
Glede na preteklo leto je viden porast pri porabi skoraj vseh vrst zdravil in zdravstvenega 
materiala. Zvišala se je poraba dragih bolnišničnih zdravil, obvezilni in sanitetni material ter 
dializni in medicinsko potrošni material, znižala pa poraba sterilnih raztopin in gelov, rtg 
materiala, implatantov in osteosintetskega materiala. Povišanje glede na realizacijo je 
posledica obravnave zahtevnejših bolnikov, več opravljenega dodatnega programa in uvajanja 
novih diagnostičnih postopkov v bolnišničnem zdravljenju.   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Vrsta zdravstvenega materiala 2018 PLAN 2019 2019
Ind. 19/ 

18
Ind. 19 
/FN19

Str. ind. 
19

Str. ind. 
18

14

Gotova zdravila z dovoljenjem za promet 
ter zdravila s posebnim dovoljenjem za 
vnos ali uvoz, ki nimajo dovoljenja za 
promet po lastniških imenih (zajeta v bazi 
DBZ-IVZ) 2.953.347 3.060.000 2.997.611 101,50 97,96 19,65 20,08

15
Gotova zdravila po ATC na 5 nivoju iz 
seznama BOL ii/b-5 SD 2010 2.084.834 2.100.000 2.222.886 106,62 105,85 14,57 14,17

16 Kri (brez krvnih derivatov)
17 Lekarniško izdelani pripravki (razen tisti, ki    32.783 33.000 37.374 114,01 113,26 0,24 0,22
18 Farmacevtske surovine ter stična ovojnina 17.278 17.500 21.776 126,04 124,44 0,14 0,12
19 Sterilne raztopine in sterilni geli 517.136 518.000 497.521 96,21 96,05 3,26 3,52

ZDRAVILA 5.605.378 5.728.500 5.777.169 103,06 100,85 37,87 38,11
21 Razkužila 144.971 147.000 161.141 111,15 109,62 1,06 0,99
22 Obvezilni in sanitetni material 505.155 507.000 512.965 101,55 101,18 3,36 3,43
23 Dializni material 810.723 830.000 856.420 105,64 103,18 5,61 5,51
24 Radioizotopi 0 0 0 0,00 0,00
25 Plini 61.416 63.000 69.309 112,85 110,01 0,45 0,42
26 RTG material 171.365 175.000 118.502 69,15 67,72 0,78 1,17
27 Šivalni material 387.285 390.000 398.991 103,02 102,31 2,62 2,63
28 Implantati in osteosintetski materiali 1.101.893 1.150.000 1.023.756 92,91 89,02 6,71 7,49
29 Medicinski potrošni material 2.128.627 2.130.000 2.386.582 112,12 112,05 15,64 14,47
30 Zobozdravstveni material 0 0 0 0,00 0,00

MEDICINSKI PRIPOMOČKI 5.311.434 5.392.000 5.527.666 104,07 102,52 36,23 36,11
32 Laboratorijski testi in reagenti 1.146.936 1.248.100 1.127.612 98,32 90,35 7,39 7,80
33 Laboratorijski material 151.512 155.000 164.051 108,28 105,84 1,08 1,03
34 Drugi zdravstveni material 269.598 270.000 258.447 95,86 95,72 1,69 1,83

OSTALI ZDRAVSTVENI MATERIAL 1.568.046 1.673.100 1.550.109 98,86 92,65 10,16 10,66
PORABLJENA ZDRAVILA IN ZDRAV. M12.484.858 12.793.600 12.854.944 102,96 100,48 84,26 84,88
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Graf 19: Struktura zdravil in zdravstvenega materiala 

 
 
 
V strukturi stroškov materiala predstavlja delež zdravil 38 %, delež medicinskih pripomočkov 
36 % in delež ostalega zdravstvenega materiala 10 % stroška porabe zdravil in zdravstvenega 
materiala.  
V okviru zdravil so vključeni tudi krvni pripravki iz krvi.  
 

Tabela 41: Podrobnejši prikaz stroškov nezdravstvenega materiala 

 
 
 
 
Realizirana vrednost porabljenega nezdravstvenega materiala v letu 2019 znaša 2.402.026 
EUR, načrtovane vrednosti so presežene za 96.026 EUR oz. za 4,6%. Primerjalno na leto 
2018 je strošek višji za 8 %. 
Načrt presegamo pri naslednjih postavkah:  

- stroški porabljene energije (električna energija, plin, itd)za 12%,  
- stroški živil za 3%,  
- stroški pisarniškega materiala za 16 %,  
- ostali nezdravstveni material za 4 %. 

Stroški porabljene energije (elektrika, kuriva, pogonska goriva) so znašali v letu 2019 
940.439 EUR in so v primerjavi z letom 2018 višji za 11,85 %, v primerjavi s planom pa so višji 
za 2,8%. V strukturi predstavljajo 6,2 % vseh stroškov materiala bolnišnice. 

ZDRAVILA
38%

MEDICINSKI 
PRIPOMOČKI

36%

OSTALI ZDRAV. 
MAT.
10%

Struktura zdravil in zdr. materiala 2019

Vrsta nezdravstvenega materiala 2018 PLAN 2019 2019
Ind. 19/ 

18
Ind. 19 
/FN19

Str. ind. 
19

Str. ind. 
18

Stroški porabljene energije (elektrika, kuriva   840.786 915.000 940.439 111,85 102,78 6,16 5,72
Voda 59.568 64.000 61.669 103,53 96,36 0,40 0,40
Živila 492.496 504.000 509.009 103,35 100,99 3,34 3,35
Pisarniški material 193.849 173.000 225.672 116,42 130,45 1,48 1,32
Ostali nezdravstveni material 636.684 650.000 665.237 104,48 102,34 4,36 4,33
SKUPAJ NEZDRAVSTVENI MATERIAL 2.223.382 2.306.000 2.402.026 108,03 104,16 15,74 15,12



 

109 
 

Poraba energentov je bila v letu 2019 vrednostno in količinsko tako pri porabi zemeljskega 
plina višja od porabe v letu 2018. Proizvodnja toplote in s tem poraba zemeljskega plina je 
največja v zimskih mesecih. Najnižja pa je poraba v poletnih mesecih.  
 
Poraba zemeljskega plina v kwh je bila v letu 2019 višja za več kot 5,4 % glede na predhodno 
leto. Primerjalno na decembrske podatke se je cena plina glede na predhodno leto znižala  za 
13 %, iz 0,024120 na 0,020990 kwh. Strošek porabe plina pa je glede na predhodno leto višji 
za 16 %. V primerjavi s planom je poraba in cena plina višja od predhodnega leta, kar lahko 
pripišemo vremenskim razmeram, na katere ne moremo vplivati.  

 

Graf 20: Količina porabljenega plina v kwh 

 
 
 
Strošek električne energije se je v letu 2019 glede na leto 2018 povečal za 4 %. Cena 
električne energije višje tarife se je v letu 2019 glede na leto 2018 povečala za 30 %, cena 
nižje tarife prav tako za 30 %. Količina električne energije višje tarife se je v letu 2019 glede 
na leto 2018 znižala za 12,11%, količina nižje tarife pa za 18,35 %. 
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Graf 21: Poraba električne energije 

 
 
Graf 22: Strošek električne energije  

 
 
Na višino stroška živil vpliva število pripravljenih obrokov za pacienta. Stroški živil so višji od 
plana za slab odstotek. 
Strošek pisarniškega materiala je bil realiziran v višin 225.672 EUR. Načrtovali smo strošek v 
višini 173.000 EUR, vrednosti pa so bile presežene za 52.672 EUR. Načrt je bil pripravljen na 
osnovi realizacije leta 2018. Višja je poraba tonerjev za tiskalnike, tiskanih obrazcev ter map 
in registratorjev.  
 
Realizacija postavk drug porabljen material je v letu 2019 znašala 665.237 EUR in je višja od 
načrta za 2 %. V okviru te postavke je najvišje povišanje pri nabavi tehničnega materiala 
(elektro, ključavničarski, mizarski, vodovodni material), katerega nabava je višja za 9.013 EUR. 
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Tehnično vzdrževalna služba stremi k temu, da se čim več vzdrževalnih del opravi z lastnim 
kadrom, posledično temu so stroški nabave tovrstnega materiala višji.  
Stroški storitev so znašali v letu 2019 5.898.878 EUR in so bili za 7,45 % nižji od doseženih v 
letu 2018 in višji od načrtovanih za 10,3 %. Delež glede na celotne odhodke bolnišnice znaša 
10 %. 
 

Tabela 42: Podrobnejši prikaz storitev bolnišnice 

 
 

 

Graf 23: Struktura storitev 

 
 
V strukturi stroškov storitev predstavljajo najvišji delež laboratorijske storitve (37 %), stroški 
tekočega in investicijskega vzdrževanja (24 %) ter storitve podjemnih pogodb za opravljanje 
zdravstvenih storitev bolnišnice (15 %). 
Stroški laboratorijskih storitev zunanjih izvajalcev so v letu 2019 znašali 2.187.201 EUR in so 
v primerjavi s preteklim letom nižji za 0,6 % in višji od plana za 1,7 %. Cena storitev ostaja na 
ravni preteklega leta. V letu 2019 opravljamo več histoloških preiskav znotraj bolnišnice, saj 

Vrsta storitve 2018 PLAN 2019 2019
Ind. 19/ 

18
Ind. 19 
/FN19

Str. ind. 
19

Str. ind. 
18

Laboratorijske storitve 2.201.608 2.150.000 2.187.201 99,35 101,73 37,08 40,10
Stroški podjemnih pogodb za izvajanje 
zdrav. storitev 540.685 520.000 871.537 161,19 167,60 14,77 9,85
Stroški zunanjih izvajalcev zdr. storitev 
preko s.p. in d.o.o. 42.593 43.000 43.427 101,96 100,99 0,74 0,78
Ostale zdravstvene storitve 152.562 160.000 201.567 132,12 125,98 3,42 2,78
Zdravstvene storitve 2.937.448 2.873.000 3.303.731 112,47 114,99 56,01 53,51
Storitve vzdrževanja 1.455.643 1.472.000 1.419.238 97,50 96,42 24,06 26,52
Strokovno izobr. delavcev, specializacije 
in strokovno izpop. 226.906 215.000 243.718 107,41 113,36 4,13 4,13
Ostale nezdravstvene storitve 869.745 787.000 932.191 107,18 118,45 15,80 15,84
Nezdravstvene storitve 2.552.294 2.474.000 2.595.147 101,68 104,90 43,99 46,49
SKUPAJ STROŠKI STORITEV 5.489.743 5.347.000 5.898.878 107,45 110,32 100,00 100,00
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smo v ta namen zaposlili patologinjo. V kolikor bi bila patologinja zaposlena celo leto, bi bili v 
okviru planiranih vrednosti.  
Največ zunanjih laboratorijskih storitev so za bolnišnico izvedli na Univerzi v Ljubljani, v UKC 
Maribor, na Nacionalnem laboratoriju za zdravje, okolje in hrano (v nadaljevanju NLZOH). 
Vrednost izvedenih storitev je razvidna iz spodnje tabele. Gre za storitve, ki jih sami v bolnišnici 
ne izvajamo oziroma jih izvajamo v skladu s kadrovskimi možnostmi.  
V letu 2019 je bil del stroška zunanjih laboratorijskih preiskav – nadzorne kužnine, povrnjen v 
prihodkih (v okviru ločeno zaračunljivega materiala – LZM). Določila Splošnega dogovora 
določajo, da se nadzorne kužnine obračunavajo v obliki ločeno zaračunljivega materiala.  
 

Tabela 43: Realizacija zunanjih laboratorijskih preiskav po izvajalcih 

  2018 2019 
Ind. 

19/18 
UNIVERZA V LJUBLJANI  603.502  510.922  84,66  
NACIONALNI LABORATORIJ ZA ZDRAVJE, OKOLJE IN 
HRANO 528.065  557.381  105,55  
UKC MARIBOR 300.541  292.331  97,27  
UKC LJUBLJANA 318.486  352.378  110,64  
BOLNIŠNICA GOLNIK-KOPA 36.849  49.018  133,02  
ONKOLOŠKI INŠTITUT  21.806  29.627  135,86  

 
Iz podatkov je razvidno, da za bolnišnico opravi največ laboratorijskih storitev Univerza v 
Ljubljani in sicer 28 % vseh laboratorijskih storitev, NLZOH pa 31 % vseh storitev.  
 
Med ostale zdravstvene storitve spadajo storitve za prevoz bolnikov, infektivni odpadki, odvoz 
patoloških odpadkov, zdravniški pregledi za novo zaposlene. 
Storitve za prevoz pacientov se nanašajo na reševalne prevoze hospitaliziranih pacientov na 
diagnostične preiskave in posege v druge zavode.  
 
Stroški tekočega in investicijskega vzdrževanja so v letu 2019 znašali 1.419.238 EUR in so 
nižji od leta 2018 in nižji od načrtovanih vrednosti.  
 
Struktura stroškov tekočega in investicijskega vzdrževanja je naslednja:  

- vzdrževanje medicinske opreme v vrednosti 679.103 EUR (v letu 2018 717.237 EUR),  
- vzdrževanje nemedicinske opreme v vrednosti  395.313 EUR (v letu 2018 405.638 

EUR),  
- investicijsko vzdrževanje v vrednosti 53.182 EUR ( v letu 2018 73.278 EUR),  
- vzdrževanje informacijske tehnologije v vrednosti  288.894 EUR (v letu 258.753 EUR, 

itd). 

 
V letu 2019 se je v primerjavi s preteklim letom zmanjšalo tekoče vzdrževanje medicinske 
opreme za 38.134 EUR. V letu 2019 se je z odpisom CT – aparata iztekla tudi mesečna 
vzdrževalna pogodba, kar je glavni razlog za nižje stroške vzdrževanj medicinske opreme.  
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Stroški strokovnega izobraževanja, službenih potovanj, stroški  šolnin za naše zaposlene, 
strokovnih izpitov ter tečajev so znašali v letu 2019 243.718 EUR in so v primerjavi s preteklim 
letom višji za 7,4 % in so višji od načrtovanih na 13%.  
 
 
 

Graf 24: Delež sredstev namenjenih za strokovna izobraževanja po profilih 

 
 
 
V letu 2019 smo za izobraževanje namenili zdravnikom 53 % sredstev, 17 % sredstev za 
zdravstveno nego, 11 % za nemedicinski kader in 19 % za ostali spremljajoči kader.   
 
Stroški po podjemnih pogodbah za opravljanje zdravstvenih in nezdravstvenih storitev so v 
letu 2019 znašali 871.537 EUR in so višji od načrtovanih za 351.537 EUR. 
 
Večina storitev po podjemnih pogodbah je namenjena opravljanju zdravstvenih storitev. V 
strukturi stroškov storitev predstavljajo 15 %. Glede na preteklo leto so se zvišali za 61%. 
Razlog za tolikšno povišanje je izvedba enkratnega dodatnega programa, ki se je s 
predhodnim soglasjem Ministrstva za zdravje izvajal v mesecih oktober, november in 
december 2019. Ob pripravi finančnega načrta za leto 2019 tega nismo mogli predvidevati.  
 
Storitve po podjemnih pogodbah za zdravstvene storitve so opravljali:  

- zunanji sodelavci v vrednosti 501.934 EUR,  
- zaposleni v bolnišnici v vrednosti 340.511 EUR. 

 
V naslednjih dveh tabelah so podatki po vrsti zdravstvenih storitev za lastne zaposlene in 
zunanje izvajalce. 
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Tabela 44: Lastni zaposleni po podjemnih pogodbah 

 
 
V letu 2019 so lastni zaposleni opravljali storitve Svit programa, obdukcij, druge programe ter 
enkratni dodatni program, ki se je izvajal v zadnjih treh mesecih leta 2019.  
 
Zunanji izvajalci preko podjemnih pogodb so opravili storitve v vrednosti 501.934 EUR. 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Skup ni zne se k

Vsota

Število 
izvajalce

v
dodatni program - artroskopije 26.119 43
dodatni program - endoproteza kolka in kolena 102.980 36
dodatni program - kolooskopije, gastroskopije 11.514 6
dodatni program - operacije kile 11.800 41
dodatni program - operacije na ožilju - ARTERIJE IN 
VENE 16.237 15
dodatni program - operacije na ožilju - KRČNE ŽILE 34.106 24
dodatni program - operacije žolčnih kamnov 16.281 39
dodatni program - orl operacije 15.065 28
dodatni program UZ 25.868 5
NIFTY, Nuhalna svetlina, UZ posnetki 13.185 1
prekinitve nosečnosti, sterilizacije 1.819 5
program SVIT 43.696 6
sanitarne obdukcije 16.992 2
zagotavljanje NZV in NMP 4.480 1
operacija krčnih žil 370 3
Skup na  vso ta 340.511 255
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Tabela 45: Zunanji izvajalci po podjemnih pogodbah 

 
 
 
Stroški zunanjih zdravstvenih storitev zasebnikov preko s.p. in d.o.o. so znašali v letu 2019 
43.427 EUR. Strošek se nanaša na koncesionarko, ki opravlja redni program in dežurno 
službo. 
Stroški nezdravstvenih storitev so višji zaradi višjih stroškov najemnin nemedicinske opreme, 
povišanja poštnih storitev za 7,6%. 
 
Stroški dela so v letu 2019 znašali 34.215.747 EUR in so bili za 6,7 % višji od doseženih v 
letu 2018 in v okviru načrtovanih vrednosti. Njihov delež v celotnih odhodkih znaša 58%. 
 
V letu 2019 so se glede na preteklo leto povišale skoraj vse oblike dela z izjemo stalne 
pripravljenosti.  
 
 
 
 
 
 
 

 

Skup ni zne se k

Vrsta opravljenih storitev Vsota
Število 

izvajalcev
Izdelava izvida magnetne resonance 245.479 5
Koronarna angiografija in PTCA poseg                                    12.931 1
Mentoriranje radiološkim inženirjem pri enkratnem 
dodatnem programu koronografij 2.200 2
Operacije športne prepone, karpalnega kanala, itd. 3.387 1
operativni posegi na urologiji 18.050 1
prekinitve nosečnosti, sterilizacije 582 2
storitev diplomirane medicinske sestre - merilca pri 
izvajanju koronarne angiografije 13.035 4
storitev zdravnika operaterja, programiranje srčnega 
vzpodbujevalnika 61.436 3
storitve protibolečinske ambulante 27.297 2
Storitve specialnopedagoške obravnave v celostni 
interdisciplinarni obravnavi otrok v razojni ambulanti s 
centrom za zgornjo obravnavo 1.805 1
storitve ultrazvoka 7.483 1
storitve zdravnika na infekcijskem oddelku 7.066 1
storitve zdravnika psihiatra 443 1
storitve zdravnika specialista na oddelku 1.864 1
Strokovna edukacija - ginekološki operativni posegi 6.754 1
Udeleževanje, svetovanje in konzultiranje pri 
indikacijskih konferencah 1.451 1
zagotavljanje NZV in NMP 60.542 11
predavanje koronografije 134 1
storitve operativnega posega koronografij 29.994 2
Skup na  vso ta 501.934 42
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Tabela 46: Stroški dela 

 
 
V finančnem načrtu so bile načrtovane zakonske spremembe povišanj plač, ki so se zgodile v 
letu 2019 ali pa so imele na leto 2019 neposreden vpliv.  
 
Dogovor o plačah in drugih stroškov dela v javnem sektorju je določal uvrstitev v plačne 
razrede na naslednji način: 

- delovna mesta, ki so bila v letu 2017 pred odpravo anomalij uvrščena do vključno 26. 
plačnega razreda, so se uvrstila za 1 plačni razred višje;  

- delovna mesta, ki so bila v letu 2017 pred odpravo anomalij uvrščena nad 26. plačnim 
razredom do vključno tarifnega razreda VII/1 in tarifnega razreda VII/2, so se se uvrstila 
za 2 plačna razreda višje;  

- delovna mesta, ki so uvrščena nad 26. plačnim razredom v VIII. in IX. tarifnem razredu, 
se uvrstijo za 3 plačne razrede višje.  
 

Javni uslužbenci so s tem dogovorom pridobili pravico do izplačila višje plače postopoma in 
sicer: 

- s 1. januarjem 2019 prvi plačni razred povišanja,  
- s 1. novembrom 2019 drugi plačni razred povišanja in  
- s 1. septembrom 2020 tretji plačni razred povišanja in ostali plačni razredi povišanj.  

 
 

S 1. 9. 2019 naprej so se javnim uslužbencem v skladu s sprejetim dogovorom povišali dodatki 
za delo v manj ugodnem delovnem času in sicer tako, da dodatek za delo ponoči znaša 40 % 
(+33,33 %), dodatek za delo v nedeljo 90 % (+ 20 %) in dodatek za delo na dan, ki je z zakonom 
določen kot dela prost dan, 120 % (+33,33 %).  
 
V letu 2019 smo prav tako izvedli prenos storitev varovanja pod okrilje bolnišnice in s tem 
prenos šestih zaposlenih. Izvedli smo zaposlitev zaposlenih za popolnitev tima  v razvojni 
ambulanti s centrom za zgodnjo obravnavo. 
 
  
Povprečna bruto plača na zaposlenega (redno delo) je v letu 2019 znašala 2.055 EUR, kar 
pomeni 40 plačni razred in je višja od preteklega leta za en plačni razred.  
 
 
 
 

Naziv podskupine kontov
Realizacija 

2018
Realizacija  

2019 PLAN 2019
Indeks 
19/18

Razlika 
2018 - FN 

2018

Razlika 
2019 - FN 

2019
Ind. 19/ 

FN19
Str.ind. 

2019
Str.ind
. 2018

Bruto plače redno delo 21.674.177 23.321.069 23.223.000 107,60 105.325 98.069 100,42 68,16 67,57
Dežurstva, nadure 2.409.021 2.399.586 2.593.000 99,61 -44.082 -193.414 92,54 7,01 7,51
Stalna pripravljenost 158.095 148.731 166.000 94,08 -168 -17.269 89,60 0,43 0,49
Boleznine, nesreče pri delu 509.324 552.954 539.000 108,57 45.407 13.954 102,59 1,62 1,59
Sekundarij, javna dela 96.670 106.541 103.000 110,21 -176.386 3.541 103,44 0,31 0,30
Prispevki 4.010.469 4.299.984 4.337.000 107,22 51.671 -37.016 99,15 12,57 12,50
Dodatno pokojninsko zavarova 420.724 440.311 433.000 104,66 1.171 7.311 101,69 1,29 1,31
Prevoz na delo in iz dela 805.256 800.957 829.000 99,47 6.955 -28.043 96,62 2,34 2,51
Malice 886.405 930.893 922.000 105,02 21.803 8.893 100,96 2,72 2,76
Regres za letni dopust 934.343 1.008.112 940.000 107,90 0 68.112 107,25 2,95 2,91
Socialne pomoči,nagra-de, dru 172.878 206.610 184.000 119,51 -34.383 22.610 112,29 0,60 0,54
STROŠKI DELA SKUPAJ 32.077.361 34.215.747 34.269.000 106,67 -22.685 -53.253 99,84 100,00 100,00
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Tabela 47: Primerjava bruto plače za leti 2019 in 2018 

 
 
Povprečno število zaposlenih na podlagi delovnih ur brez javnih del je v letu 2019 znašalo 
1.062 zaposlenih in se je v primerjavi z letom 2018 povišalo za slabe tri odstotke. Skupaj z 
javnimi deli je znašalo število delavcev iz ur v letu 2019 1.076.  

 

Tabela 48: Število delavcev iz ur 

 
 
 
 
 
V strukturi ur predstavlja delež rednega dela 73 %, delež nadomestil 18 %, delež dela preko 
polnega delovnega časa 5,3 % in bolniških v breme delodajalca 3 % vseh ur.  
 

2018 2019
INDEKS 

19/18
BRUTO PLAČE (AOP 876) 24.847.287 26.528.881 106,77
NETO PLAČE 15.711.819 16.778.447 106,79
PRISPEVKI NA PLAČO 4.010.469 4.299.984 107,22
OSTALI STROŠKI DELA 3.219.605 3.386.882 105,20
POVPR.ŠT.DELAVCEV IZ UR 1.044 1.076 103,07
BRUTO PLAČA NA DELAVCA IZ UR 1.983 2.055 103,59
NETO PLAČA NA DELAVCA IZ UR 1.254 1.299 103,61
PRISP.NA PLAČO NA DEL.IZ UR 320 333 104,03

Vrsta dela Ure 2017 Ure 2018 Ure 2019
Ind. 

2019/2018

Razlika 
2019 - 
2018

Število 
delavcev 

iz  ur 
2017

Število 
delavcev 

iz  ur 
2018

Število 
delavcev iz  

ur 2019

Razlika 
del. iz  ur 

2019 - 
2018

% 
odsotnih 
delavcev 

iz  ur 2019

% 
odsotnih 
delavcev 

iz  ur 2018
Redno delo 1.561.514 1.552.841 1.623.024 104,52 70.183 747,85 743,70 777,31 33,61
državni prazniki 63.678 74.882 71.496 95,48 -3.386 30,50 35,86 34,24 -1,62 2,93 3,15
dopusti (izredni, redni, študijski dop 263.541 271.382 275.344 101,46 3.961 126,22 129,97 131,87 1,90 11,29 11,40
specializacija 47.016 50.381 51.292 101,81 911 22,52 24,13 24,57 0,44
strokovno izobraževanje 14.185 14.650 14.060 95,97 -591 6,79 7,02 6,73 -0,28 0,58 0,62
drugi izostanki (sodišča, itd….) 119 141 223 158,25 82 0,06 0,07 0,11 0,04
SKUPAJ REDNO  DELO 1.950.053 1.964.277 2.035.438 103,62 71.160 933,93 940,75 974,83 34,08
Nadure in nadure iz stalne priprav 10.410 10.833 11.181 103,22 348 4,99 5,19 5,36 0,17
Dežurne nadure, ki so pl. kot nad 91.175 114.834 105.166 91,58 -9.668 43,67 55,00 50,37 -4,63
Dežurstvo 21.946 282 1.704 604,26 1.422 10,51 0,14 0,82 0,68
SKUPAJ NADURE IN DEŽURST 123.531 125.949 118.052 93,73 -7.898 59,16 60,32 56,54 -3,78
boleznine do 30 dni 52.057 55.951 56.536 101,04 584 24,93 26,80 27,08 0,28
poškodbe pri delu 1.099 1.172 1.156 98,67 -16 0,53 0,56 0,55 -0,01
poškodbe izven dela 5.601 7.476 7.257 97,07 -219 2,68 3,58 3,48 -0,10
SKUPAJ BO L. V BREME ZAVO 58.757 64.599 64.949 100,54 350 28,14 30,94 31,11 0,17 2,66 2,71
boleznine nad 30 dni 57.919 64.838 71.833 110,79 6.995 27,74 31,05 34,40 3,35
poškodbe izven dela, pri delu 13.505 17.395 18.157 104,38 762 6,47 8,33 8,70 0,36
nega bolnika na domu, spremstvo b 6.431 8.330 8.319 99,87 -11 3,08 3,99 3,98 -0,01
krvodajalstvo 538 576 594 103,15 18 0,26 0,28 0,28 0,01
skrajšan del. čas ref. - invalidi ref. 4.176 4.176 4.172 99,91 -4 2,00 2,00 2,00 0,00 0,17 0,18
SKUPAJ BO L. V BREME DRUG 78.393 91.140 98.903 108,52 7.763 37,54 43,65 47,37 3,72 4,06 3,83
SKUPAJ 2.210.736 2.245.967 2.317.344 103,18 71.376 1.060,78 1.077,65 1.111,84 34,18

PORODNIŠKA NADOMESTILA 61.348 63.308 53.193 84,02 -10.116 29,38 30,32 25,48 -4,84 2,18 2,66
INVALIDI 21.649 23.312 24.567 105,39 1.255 10,37 11,16 11,77 0,60 1,01 0,98
SKUPAJ VSE URE 2.293.733 2.332.588 2.395.104 102,68 62.516 1.098,53 1.117,14 1.147,08 29,94
stalna pripravljenost 49.582 48.344 42.685 23,75 23,15 20,44
SKUPAJ VSE URE 2.343.315 2.380.932 2.437.788 102,39 62.516 1.122,28 1.140,29 1.167,52 29,94

Skupaj ure v breme zavoda 2.132.341 2.154.825 2.218.438 102,95 63.613 1.021,24 1.032,00 1.062,47 30,47 24,89 25,51
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Povprečno  število  zaposlenih  na  podlagi  delovnih  ur (brez boleznin v breme drugih)  v  letu  
2019  je  znašalo  1062 zaposlenih (z javnimi deli 1.076), in se je v primerjavi z letom 2019 
povečalo za 30,5 zaposlenih oz. za 2,95 %. 
Dnevno je povprečno odsotnih 24,89 % vseh delavcev iz različnih vzrokov, kar nam prikazuje 
tudi zgornja tabela. Največji delež odsotnosti je na račun letnih dopustov in sicer 11,29 %. 
Sledijo odsotnosti za praznike, porodniški dopust in bolniška odsotnost. Glede na prejšnja leto 
je viden trend višanja bolniške odsotnosti do 30 dni (+0,05 %) in nižanja odsotnosti nad 30 
dni (-0,01 %). V primerjavi z letom 2018 je bila odsotnost zaradi porodniških dopustov v letu 
2019 višja (+0,48 %).  
 

Tabela 49: Število delavcev iz ur ob upoštevanju zmanjšanja refundacij sekundarijev, 
pripravnikov in specializantov 

 
 
 
Stroški amortizacije so izkazani v višini obračunane amortizacije neopredmetenih in 
opredmetenih osnovnih sredstev in drobnega inventarja, ki se izkazuje med opredmetenimi 
osnovnimi sredstvi, zmanjšane za amortizacijo opredmetenih osnovnih sredstev in drobnega 
inventarja, prejetega iz donacij in iz sredstev prejetih v upravljanje.  
Amortizacijo smo obračunavali po stopnjah rednega odpisa upoštevajoč pravilnik o načinu in 
stopnjah odpisa neopredmetenih dolgoročnih sredstev in opredmetenih osnovnih sredstev.  
 
Stroški amortizacije so v letu 2019 znašali 3.017.228 EUR in so bili za 44% višji od doseženih 
v letu 2018 oz. višji od načrtovanih. Delež stroškov amortizacije v celotnih odhodkih znaša 5%. 
 
Amortizacija je obračunana po predpisanih stopnjah v znesku 3.180.109 EUR in je sestavljena 
iz: 

• dela amortizacije v breme odhodkov v vrednosti 3.017.228 EUR, 
• dela amortizacije, ki je bil knjižen v breme obveznosti za sredstva prejeta v upravljanje 

v vrednosti 49.192 EUR, 
• dela amortizacije v breme sredstev prejetih donacij v vrednosti 113.689 EUR 

(podskupina 922) 
 
Delež amortizacije, ki se nanaša na odpis opreme, ki je glede na nabavno vrednost drobni 
inventar in se odpiše takoj ob nabavi, znaša 105.291 EUR. Delež teh odpisov znaša v celotnem 
odhodku amortizacije 3,5%. 

 
 

Vrsta dela Ure 2017 Ure 2018 Ure 2019
Ind. 

2019/2018

Razlika 
2019 - 
2018

Število 
delavcev 

iz  ur 
2018

Število 
delavcev 

iz  ur 
2019 Razlika 

Skupaj ure v breme zavoda 2.132.341 2.154.825 2.218.438 102,95 63.613 1.032,00 1.062,47 30,47

refundacije ur specializanti 107.680 112.300 108.668 96,77 -3.632 53,78 52,04 -1,74

refundacije ur pripravniki zdravnik 17.210 16.570 27.492 165,92 10.922 7,94 13,17 5,23
refundacije ur pripravniki, itd. 35.356 22.229 15.629 70,31 -6.600 10,65 7,48 -3,16
Skupaj refundacije spec., pripr., sek. 160.246 151.098 151.788 100,46 690 72,37 72,70 0,33

Skupaj ure brez refundacij spe 1.972.094 2.003.727 2.066.650 103,14 62.923 959,64 989,77 30,14
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REZERVACIJE 
 
Bolnišnica kot posredni proračunski uporabnik rezervacij ne sme oblikovati, zato na tej 
postavki izkaza prihodkov in odhodkov ne izkazujemo nobenih vrednosti.  
 
OSTALI DRUGI STROŠKI 
 
Ostali drugi stroški so bili v letu 2019 obračunani v znesku 296.542 EUR in so bili nižji od 
doseženih v letu 2018. Delež glede na celotne odhodke znaša 0,5 %. 
Med druge stroške uvrščamo takse in pristojbine, nadomestilo za uporabo stavbnega 
zemljišča, odvoz smeti, dimnikarske storitve, druge stroške ter štipendije študentom.  
 
 
FINANČNI ODHODKI 
 
Finančni odhodki so v letu 2019 znašali 144.426 EUR in so bili višji od doseženih v letu 2018 
in višji od planiranih. 
Med finančnimi odhodki izkazujemo: 

- plačila obresti za najete kredite za osnovna sredstva v znesku 46.732 EUR, 
- plačila obresti za  najete kredite za tekočo likvidnost prejetih s strani Ministrstva za 

finance –  enotni zakladniški račun v znesku 593,47 EUR,  
- plačila stroškov zamudnih obresti zaradi nepravočasno plačanih obveznosti do 

dobaviteljev 97.096 EUR in so višji od leta 2018 za 29.273 EUR.  
- druge odhodke od financiranja. 

 
Drugi odhodki so v letu 2019 znašali 28.457 EUR. Pretežni del vrednosti predstavljajo denarne 
kazni ZZZS zaradi ugotovljenih nepravilnostih ob nadzorih pri beleženju zdravstvenih storitev 
na oddelkih.  
 
Prevrednotovalni poslovni odhodki so  v letu 2019 znašali 121.254 EUR in so nastali zaradi 
oslabitve terjatev iz poslovanja  ter odpisov osnovnih sredstev. V primerjavi s preteklim letom 
so se zvišali za 4 %. 
 

 
2.3. POSLOVNI IZID 

 
Razlika med prihodki in odhodki izkazuje negativni poslovni izid - presežek odhodkov nad 
prihodki v vrednosti 195.579 EUR. 
Davek od dohodkov pravnih oseb je bil v letu 2019 obračunan v znesku 0 EUR, kar pomeni, 
da je poslovni izid obračunskega obdobja z upoštevanjem davka od dohodka  -195.579 EUR. 
 
V naslednji tabeli prikazujemo stanje kumulativnega presežka odhodkov nad prihodki po letih. 
Iz tega izhaja, da se je presežek odhodkov nad prihodki povišal za presežek odhodkov nad 
prihodki tekočega leta in sicer za 195.579 EUR in znaša na dan 31.12.2019 3.963.591 EUR. 
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Tabela 50: Kumulativni presežek prihodkov nad odhodki po letih 

Leto 

Presežek 
prihodkov / 

odhodkov nad 
odhodki / prihodki 

Nepokrita izguba 
na zadnji dan 

obdobja 
leto 2002   1.239.348 
leto 2003 9.429 1.229.920 
leto 2004 -517.656 1.747.575 
leto 2005 -410.921 2.158.496 
leto 2006 -72.753 2.231.249 
leto 2007 -643.493 2.874.742 
leto 2008 72.488 2.802.254 
leto 2009 140.342 2.661.912 
leto 2010 46.134 2.615.778 
leto 2011 -859.080 3.474.858 
leto 2012 327.585 3.147.273 
leto 2013 -753.912 3.901.185 
leto 2014 1.428.447 2.472.738 
leto 2015 1.221.608 1.251.129 
leto 2016 -655.195 1.906.324 
leto 2017 -864.445 2.770.770 
Leto 2018 -997.243 3768.013 
Leto 2019 -195.579 3.963.591 

 
Zavod vodi poslovanje po organizacijskih enotah. V spodnjem prikazu so podatki o realizaciji 
za leto 2019. 
 

Tabela 51: Poslovanje po organizacijskih enotah 

 

SKUPAJ             
STROŠKI GL. SM

SKUPAJ             
INTERNI STROŠKI

ODHODKI     
SKUPAJ PRIH. EKSTERNI PRIH. INTERNI RAZL.

SKUPAJ KRG 16.621.510 1.853.492 18.475.002 17.430.057 1.018.533 -26.412
URGENTNI CENTER 3.071.920 488.145 3.560.064 3.554.018 -6.046
SKUPAJ INTERNISTIKA 15.366.979 1.866.862 17.233.841 17.841.734 607.893
SKUPAJ GINEKOLOGIJA 4.170.075 321.712 4.491.787 3.479.340 -1.012.447
SKUPAJ PEDIATRIJA+ra 2.693.731 338.109 3.031.840 2.825.531 -206.309
SKUPAJ INF. 2.200.805 322.574 2.523.379 2.448.943 -74.436
SKUPAJ ORL 1.435.646 196.460 1.632.106 1.261.722 -370.384
SKUPAJ OČE 2.427.415 11.331 2.438.747 2.694.985 256.238
NEG + PBZ 1.074.302 357.736 1.432.038 1.637.905 205.867

FIZIOTERAPIJA 994.456 2.216 996.672 436.293 614.616 54.236

RENTGENOLOGIJA 3.871.459 3.237.325 7.108.785 4.342.661 3.255.879 489.755

CENTR. LABORATORIJ 1.969.797 1.562 1.971.359 270.978 1.651.215 -49.166

PREHRAMBENA SLUŽBA 1.809.054 21.168 1.830.222 206.773 1.617.553 -5.896

PRALNICA 1.096.530 0 1.096.530 210.374 860.896 -25.259

ZNANST.RAZISK IN DRU 175.820 0 175.820 142.607 -33.213

SKUPAJ SB MS 58.979.501 9.018.692 67.998.193 58.783.922 9.018.692 -195.579
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2.3.1 Pojasnila k postavkam izkaza prihodkov in odhodkov določenih uporabnikov po 
načelu denarnega toka 

 
Izkaz prihodkov in odhodkov po načelu denarnega toka služi spremljanju gibanja 
javnofinančnih prihodkov in odhodkov. 

 
Izkaz prihodkov in odhodkov po načelu denarnega toka služi spremljanju gibanja 
javnofinančnih prihodkov in odhodkov in je izkaz, ki ga določeni uporabniki sestavljajo na 
osnovi medletnih evidenčnih knjiženj zaradi zagotavljanja primerljivosti podatkov, potrebnih za 
spremljanje gibanja javnih financ.  
 
Prihodki in odhodki izkaza prihodkov in odhodkov določenih uporabnikov v tem izkazu niso 
neposredno primerljivi, saj veljajo pri prikazovanju prihodkov in odhodkov različna pravila 
(načelo nastanka poslovnega dogodka oz. načelo denarnega toka).  
Prihodki in odhodki so tudi v tem prikazu sestavljeni iz prihodkov in odhodkov za izvajanje 
javne službe ter prihodkov in odhodkov od prodaje blaga in storitev na trgu. 
 
Presežek prihodkov nad odhodki v tem izkazu (denarni tok) znaša 265.944 EUR in se razlikuje 
od doseženega presežka v izkazu prihodkov nad odhodki določenih uporabnikov zaradi 
neplačanih terjatev, neporavnanih obveznosti, itd.  
 

Tabela 52: Obrazec 2: Izkaz prihodkov in odhodkov 2019 (II. del – Zapadle obv.) 

Neporavnane obveznosti 
glede na zapadlost 

Konto 22- kratkoročne 
obveznosti do 
dobaviteljev 

konto 24 - 
kratkoročne 

obveznosti do 
uporabnikov EKN 

Skupaj 
stanje na 

dan 
31.12.2018 

zapadle do 30 dni 1.606.287 286.639 1.892.926 
zapadle od 30 do 60 dni 1.471.734 349.937 1.821.670 
zapadle od 60 do 120 dni 459.176 156.871 616.047 
zapadle nad 120 dni 1.148 11.673 12.821 
Skupaj 3.538.346 805.120 4.343.465 

 
 
 

Neporavnane obveznosti 
glede na zapadlost 

Konto 22- kratkoročne 
obveznosti do 
dobaviteljev 

konto 24 - 
kratkoročne 

obveznosti do 
uporabnikov EKN 

Skupaj 
stanje na 

dan 
31.12.2019 

zapadle do 30 dni 1.472.897 244.395 1.892.926 
zapadle od 30 do 60 dni 1.490.297 176.673 1.821.670 
zapadle od 60 do 120 dni 1.018.787 311.373 616.047 
zapadle nad 120 dni 2.009 0 12.821 
Skupaj 3.983.990 732.441 4.716.431 
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V letu 2019 je bila s strani dobaviteljev vložena ena izvršba. 
 
Obrazec 7 – izdatki za IT 2019 se nahaja v prilogah dokumenta 
 
Pomembnejši izdatki za informacijsko tehnologijo so v letu 2019 znašali:  

- tekoče vzdrževanje licenčne programske opreme v vrednosti 250.323 EUR,  
- nakup licenčne programske opreme 77.383 EUR,  
- nakup strojne računalniške opreme 52.916 EUR,  
- najem programske računalniške opreme 47.091 EUR,  
- tekoče vzdrževanje strojne rač. opreme, itd. 

 
 

2.3.2. Pojasnila k izkazu računa finančnih terjatev in naložb določenih uporabnikov 
 

    Obrazec je prazen, ker ni bilo tovrstnih poslovnih dogodkov  v letu 2019. 
. 

 

2.3.3. Pojasnila k izkazu računa financiranja določenih uporabnikov 
 
 

Izkaz računa financiranja določenih uporabnikov je sestavni del izkaza prihodkov in odhodkov 
po načelu denarnega toka in je evidenčni izkaz. Vsebuje podatke o prejetih zneskih iz najetih 
posojil in podatke o odplačilih glavnic najetih posojil v obračunskem obdobju.  
V vrstici zadolževanje se izkazujejo zneski, pridobljeni z najemom dolgoročnih posojil. 
V vrstici odplačila dolga se izkazujejo zneski vrnjenih glavnic najetih dolgoročnih in 
kratkoročnih posojil. 
 
V letu 2019 smo imeli v računu financiranja zajeto:  

• domače zadolževanje v višini 700.000 EUR,  
• odplačilo dolga v višini 483.332 EUR.  

 
V izkazu računa financiranja določenih uporabnikov za leto 2019 izkazujemo 216.668 EUR 
neto zadolževanja. 

 

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

 
Obrazec 2: Izkaz prihodkov in odhodkov 2019 (III.del – trg) je priložen v prilogi dokumenta. 
 
Izkaz prihodkov in odhodkov določenih uporabnikov po vrstah dejavnosti je po vsebini enak 
izkazu prihodkov in odhodkov, le da so v njem prihodki in odhodki, ki se nanašajo na leto 2019, 
razdeljeni na prihodke in odhodke iz opravljanja javne službe in na prihodke in odhodke iz 
naslova prodaje blaga in storitev na trgu. 
Pri razmejitvi prihodkov na dejavnost javne službe in tržne dejavnosti smo upoštevali Navodila 
Ministrstva za zdravje (Št. dokumenta 024-17/2016/33 z dne 03.02.2020) 
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Tabela 53: Javna in tržna dejavnost 

  LETO 2018 PLAN 2019 LETO 2019 

  JAVNA SL. TRG   JAVNA SL. TRG   JAVNA SL. TRG   

PRIHODKI 52.687.637 1.329.882 54.017.519 56.153.600 1.391.000 57.544.600 57.685.388 1.098.534 58.783.922 

ODHODKI 53.686.966 1.327.796 55.014.762 56.155.826 1.388.774 57.544.600 57.985.403 994.098 58.979.501 

  -999.329 2.086 -997.243 -2.226 2.226 0 -300.015 104.436 -195.579 
 
 
Poslovni izid dosežen pri izvajanju javne službe znaša -300.015 EUR, iz naslova tržne 
dejavnosti pa je ugotovljen presežek v višini 104.436 EUR.  
 
Prihodki in odhodki tržne dejavnosti so nastali z opravljanjem naslednjih tržnih dejavnosti 
(storitev): 

- opravljanje zdravstvenih storitev za druge javne zdravstvene zavode in koncesionarje 
izven dogovorjenega obsega dela s pogodbo na podlagi splošnega dogovora 
(laboratorijske storitve, druge tovrstne storitve), 

- prihodki od opravljenih storitev za nezavarovane osebe in zdravstvenih storitev, ki niso 
pravica OZZ (tudi za tujce), 

- storitve pranja perila za zunanje naročnike,  
- storitve prodaje jedi in pijač v jedilnici bolnišnice, 
- storitve izobraževalne dejavnosti,   
- ter druge storitve, ustvarjene na trgu. 

 
Preostali poslovni prihodki se nanašajo na javno službo. 
Finančni prihodki, drugi prihodki in prevrednotovalni poslovni prihodki so izkazani med prihodki 
od opravljanja javne službe, razen tistih, za katere se je iz knjigovodskih listin lahko ugotovilo, 
da se nanašajo na tržno dejavnost.  
 
Pri razmejevanju odhodkov smo kot sodilo uporabili razmerje med prihodki, doseženimi pri 
opravljanju dejavnosti javne službe in tistimi, ki so doseženi pri prodaji blaga in storitev na trgu.  
Finančni odhodki, drugi odhodki in prevrednotovalni poslovni odhodki so v celoti izkazani med 
odhodki iz opravljanja javne službe.  
 
 

2.4. PREGLEDNOST FINANČNIH ODNOSOV 
 
Prejeta javna sredstva iz državnega proračuna Republike Slovenije, iz proračunov lokalnih 
skupnosti, iz Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenije in od posrednih proračunskih 
uporabnikov smo porabili za izvajanje programov v letu 2019. 
 
3. POROČILO O PORABI SREDSTEV POSLOVNEGA IZIDA V SKLADU S SKLEPI 

SVETA ZAVODA 
 

V poslovnem poročilu za leto 2019 je bil ugotovljen presežek odhodkov nad prihodki v 
vrednosti 195.579 EUR. Kumulativni presežek odhodkov nad prihodki iz preteklih let po stanju 
na dan 31.12.2018 je bil 3.768.013 EUR. Ugotovljeni presežek odhodkov nad prihodki iz 
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poslovnega leta 2019 je tako povišal kumulativno izkazan presežek odhodkov nad prihodki, ki 
je bil po stanju 31. 12. 2019 3.963.591 EUR.  
 
4 PREDLOG RAZPOREDITVE UGOTOVLJENEGA PRESEŽKA  ZA  LETO 2019 

 
V poslovnem letu je ugotovljen presežek odhodkov nad prihodki v višini 195.579 EUR. Ker 
bolnišnica iz preteklih let izkazuje kumulativni presežek odhodkov nad prihodki v višini 
3.768.013 EUR je letošnji poslovni rezultat presežek odhodkov nad prihodki povečal na 
kumulativno vrednost 3.963.591 EUR. 
 
4.1. IZRAČUN PRESEŽKA PRIHODKOV (V NADALJEVANJU: PRESEŽEK) NA PODLAGI 
ZAKONA O JAVNIH FINANCAH 

 
Na podlagi 5. člena Zakona o fiskalnem pravilu (Uradni list RS, št. 55/15, v nadaljnjem 
besedilu: Zakon o fiskalnem pravilu)se morajo presežki, ki jih posamezna institucionalna enota 
sektorja država ustvari v posameznem letu, zbirati na ločenem računu.  

Javni zavod mora skladno z računovodskimi pravili ugotoviti presežek po obračunskem načelu 
oziroma po načelu nastanka poslovnega dogodka. Presežek, ugotovljen po obračunskem 
načelu, se zmanjša za presežek, izračunan po 77. členu ZIPRSS1718.  

Izračun smo naredili v skladu z navodilom Ministrstva za finance, direktorata za proračun št. 
410-119/2016/18 z dne 13. 2. 2018. 

Presežek po Zakonu o fiskalnem pravilu, izračunan na podlagi 71. člena Zakona o izvrševanju 
proračunov Republike Slovenije za leti 2019 in 2019 (ZIPRS819) se za javne zavode izračuna 
tako, da se presežek po denarnem toku zmanjša za neplačane obveznosti, neporabljena 
namenska sredstva, ki so namenjena za financiranje izdatkov v prihodnjem obdobju in ki so 
evidentirana na kontih časovnih razmejitev ter za neporabljena sredstva za investicije.  

V nadaljevanju je prikazan izračun ugotovljenega presežka prihodkov po denarnem toku iz 
evidenčnih knjižb.  

 
Tabela 54: Izračun presežka prihodkov nad odhodki po denarnem toku iz evidenčnih knjižb v 
EUR 

 
 
 
 

Zap. 
št. Oznaka za AOP Naziv konta 2018 2019

1 401 Prihodki po denarnem toku 54.554.314 56.849.399
2 437 Odhodki po denarnem toku 54.159.631 56.583.455
3 485/486 Presežek prihodkov/odhodkov (3=1-2) 394.683 265.944
4 500 Prejeta vračila danih posojih in prodaja kapitalskih deležev
5 550 Zadolževanje 9.830.000 700.000
6 512 Dana posojila in povečanje kapitalskih deležev
7 560 Odplačila dolga 10.326.665 483.332
8 572/573 Povečanje/zmanjšanje sredstev na računih (8=3+4+5-6-7) -101.982 482.612
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Zap. 
št. Oznaka za AOP Naziv konta 2019 

9 572 Presežek x (= povečanje sredstev na računih) 216.668 
10 034 Kratkoročne obveznosti in PČR 13.094.618 
13 550 Znesek y (13=9-10-11-12) -14.003.784 

 
 
 
Iz podatkov iz zgornje tabele izhaja, da bolnišnica v letu 2019 ni imela izkazanega presežka 
prihodkov nad odhodki po načelu denarnega toka in po ZIPRS1819. 
 
 
4.2. UGOTAVLJANJE POSLOVNEGA IZIDA PO OBRAČUNSKEM NAČELU 

 
V poslovnem letu je ugotovljen presežek odhodkov nad prihodki po načelu nastanka 
poslovnega dogodka, ki je izkazan v Izkazu prihodkov in odhodkov določenih uporabnikov od 
1 .1. 2019 do 31. 12. 2019, v znesku 195.579 EUR. Ugotovljen presežek odhodkov nad 
prihodki poslovnega leta 2019 povečuje izkazano kumulativno izgubo zavoda, ki tako po stanju 
na dan 31.12. 2019 znaša 3.963.591 EUR.  

 
 

 
 
 
Datum: 19. 2. 2020 
 
Vodja Finančno-računovodske službe: 
mag. Melita Vratar, preizk. rač. 
 
Pomočnik direktorja za poslovne zadeve:                            Direktor: 
Marjan Maček, univ. dipl. ekon.                                                     Bojan Korošec, dr. med., spec. 
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PRILOGE: 

 
- Obrazci AJPES 
- Obrazec 1 – DELOVNI PROGRAM 
- Obrazec 2 – IZKAZ PRIHODKOV IN ODHODKOV, 
- Obrazec 3 - SPREMLJANJE KADROV,  
- Obrazec 4 – INVESTIJSKA VLAGANJA,  
- Obrazec 5- POROČILO O VZDRŽEVALNIH DELIH 
- Obrazec 7 - IT 
- Čakalne dobe 
- Obrazec 7-Kazalniki učinkovitosti 
- Izjava o oceni notranjega nadzora javnih financ, 
- Rezultati raziskave o izkušnjah pacientov v izbranih spec. Ambulantah SB MS v letu 

2019 
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I. KAZALNIKI POSLOVANJA  
 

 Bolnišnica _Murska 
Sobota 2019  

1. KAZALNIK GOSPODARNOSTI 1,00 
celotni prihodki AOP 870 58.783.922 
celotni odhodki AOP 887 58.979.501 
2. DELEŽ AMORTIZACIJSKIH SRED. V POGODBAH ZZZS 5,64 
priznana am s strani ZZZS 2.761.595 
celotni prihodek iz pogodb ZZZS 49.006.890 
3. DELEŽ PORABLJENIH AMORTIZACIJSKIH SRED. 48,00 
Porabljena am sredstva 1.448.254 
- naložbe iz amortizacije 1.058.046 
- amortizacija po ZIJZ 390.208 

priznana am v ceni storitev 3.017.228 
4. STOPNJA ODPISANOSTI OPREME 0,80 

popravek vrednosti opreme AOP 007 24.489.188 
oprema AOP 006 30.703.388 
5. DNEVI VEZAVE ZALOG MATERIALA 37,65 
zaloge AOP 023 1.373.287 
stroški materiala AOP 873 in AOP 872 13.313.157 
zavod vključuje zaloge zdravil in zdr. materiala na oddelkih v AOP 023  
- DA (vpiši znesek) 979.623 

- NE  

6.KOEFICIENT PLAČILNE SPOSOBNOSTI 2,63 
povprečno št. dejanskih dni za plačilo 121 
povprečno št. dogovorjenih dni za plačilo 46 

7. KOEFICIENT ZAPADLIH OBVEZNOSTI 2,68 
zapadle neplačane obvez. na dan 31.12. 4.716.431 
mesečni promet do dobavit. AOP 871/12 1.762.987 
  
8. KAZALNIK ZADOLŽENOSTI 0,52 
tuji viri (AOP 034+047+048+054+055) 15.874.082 
obveznosti do virov sredstev (AOP 060) 30.741.616 
9. POKRIVANJE KRATKOROČNIH OBVEZNOSTI Z GIBLJIVIMI 
SREDSTVI 

0,37 

AOP 012+AOP 023 4.835.804 
AOP 034 13.119.050 
10. PRIHODKOVNOST SREDSTEV 0,85 
prihodki iz poslovne dejavnosti (AOP 860) 58.098.918 
osnovna sredstva po nabavni vrednosti (AOP 002+004+006) 68.467.440 
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II. KAZALNIKI SPREMLJANJA UČINKOVITOSTI IZRABE  VIROV  
A KADROVSKI VIRI  

ŠIFRA  
SB MS 2019  

01 KON.TAB.  

011
0 

KON.ZBIR.TAB  

 KADER IZ UR BOLNIŠNICA SKUPAJ 1.080,27 
 1. ZDRAVNIKI IZ UR (nosilci dej.) 145,62 
 2. NEGOVALNI KADER IZ UR: 431,13 
 - medicinske sestre (DMS,VMS,ZT) 415,60 
 - ostali (bolničarji, strežnice, transporterji) 15,73 
 3. SPREMLJEVALNI ZDRAVSTVENI KADER IZ UR: 275,87 
 - zdravniki 19,39 
 - medicinske sestre (DMS, VMS, ZT) 68,46 
 - ostali 188,02 
 4. NEZDRAVSTVENI SODELAVCI IZ UR 211,58 
 5. PRIPRAVNIKI IZ UR 16,07 
 - zdravniki pripravniki 8,59 
 - ostali kader 7,48 
012
0 

KON.IZPOST.DEL.SK.  

 KONTROLA ZDRAVNIKOV IZ UR 173,60 
 1. ŠT. VSEH ZDRAVNIKOV IZ UR ZAVODA 173,60 
 - zdravniki specialisti 125,65 
 - zdravniki specializanti 34,14 
 - sobni zdravniki 5,22 
 - zdravniki pripravnik 8,59 
   
 Od vseh zdravnikov iz ur zavoda:  
 Anesteziologi iz ur 19,59 
 Radiologi iz ur 16,45 

013
0 

KON.DEZ.  

 DELAVCI IZ UR IZ DEŽURSTEV 0,75 
 - zdravniki iz ur iz dežurstev 0,75 
 - medicinske sestre iz ur iz dežurstev 0,00 
 - ostali delavci iz ur iz dežurstev 0,00 
014
0 

KON.POG.ZZZS  

 KADER IZ UR V POG. Z ZZZS: 853,62 
 - zdravniki iz ur 82,61 
 - ostali kader iz ur 771,01 

015
0 

KON.BILANCA  

 ŠT.DELAVCEV IZ UR (AOP 894) 1.062,47 
 vključeno št. del. iz ur iz pripravljenosti NE 

02 IZRAC. TAB.  

021 IZRAC.HOSP.SKUP  
 HOSPITALNA DEJAVNOST SKUPAJ  

 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 81,72 
 - specialisti 52,22 
 - specializanti in sobni zdravniki 29,50 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 314,44 
 b) obseg dela  
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ŠIFRA Bolnišnica 
MURSKA SOBOTA - 

2019 
   
 ŠT. PRIMEROV akutne obravnave 18.852,00 
 - obseg dela do ZZZS 17.627,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 1.225,00 
 ŠT. PRIMEROV iz nacionalnih razpisov 0,00 
 ŠT. TRANSPLANTACIJ 0,00 
 ŠT. PRIMEROV podaljšanega bolniš.zdravlj. 196,00 
 ŠT. PRIMEROV dnevne oskrbe 0,00 
 ŠT. PRIMEROV tuje družine 0,00 
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ 19.048,00 
 ŠT. UTEŽI SKUPAJ 25.698,62 
 - obseg dela do ZZZS 23.804,30 
 - obseg dela do drugih plačnikov 1.894,32 
 ŠT. BOD NEAKUTNE BOLNIŠNICE 7.736,00 
 - obseg dela do ZZZS 7.476,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 260 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ NA ZDRAVNIKA 284,43 
 ŠT. PRIMER.SKUPAJ NA NEGOVALNI KADER 60,58 
 ŠT. UTEŽI NA ZDRAVNIKA 389,55 
 ŠT. UTEŽI NA NEGOV. KADER 88,15 
   

021
1 

IZRAC.HOSP.DEJ.  

 KIRURGIJA  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 16,96 
 - specialisti 8,89 
 - specializanti in sobni zdravniki 8,07 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 86,88 
 b) obseg dela  
 ŠT. PRIMEROV akutne obravnave 4.770 
 - obseg dela do ZZZS 4.510,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 260,00 
 ŠT. PRIMEROV iz nacionalnih razpisov  
 ŠT. TRANSPLANTACIJ  
 ŠT. PRIMEROV dnevne oskrbe  
 ŠT. PRIMEROV tuje družine  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ 4.770,00 
 ŠT. UTEŽI SKUPAJ 7.748,33 
 - obseg dela do ZZZS 7.133 
 - obseg dela do drugih plačnikov 615,61 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ NA ZDRAVNIKA 369,05 
 ŠT. PRIMER. SKUPAJ NA NEGOVALNI KADER 54,90 
 ŠT. UTEŽI NA ZDRAVNIKA 599,48 
 ŠT. UTEŽI NA NEGOV. KADER 89,18 
   
 ORTOPEDIJA  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 6,23 
 - specialisti 3,65 
 - specializanti in sobni zdravniki 2,58 
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 NEGOVALNI KADER IZ UR 11,38 
 b) obseg dela  
 ŠT. PRIMEROV akutne obravnave 1.271 
 - obseg dela do ZZZS 1.217,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 54,00 
 ŠT. PRIMEROV iz nacionalnih razpisov  
 ŠT. TRANSPLANTACIJ  

 



 

173 
 

ŠIFRA Bolnišnica 
MURSKA SOBOTA - 

2019 
   
 ŠT. PRIMEROV dnevne oskrbe  
 ŠT. PRIMEROV tuje družine  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ 1.271,00 
 ŠT. UTEŽI SKUPAJ 3.355,56 
 - obseg dela do ZZZS 3.232 
 - obseg dela do drugih plačnikov 123,73 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ NA ZDRAVNIKA 257,29 
 ŠT. PRIMER. SKUPAJ NA NEGOVALNI KADER 111,69 
 ŠT. UTEŽI NA ZDRAVNIKA 679,26 
 ŠT. UTEŽI NA NEGOV. KADER 294,86 
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ŠIFRA Bolnišnica 
MURSKA SOBOTA - 

2019 
   
 ORL  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 1,85 
 - specialisti 1,85 
 - specializanti in sobni zdravniki 0 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 7,8 
 b) obseg dela  
 ŠT. PRIMEROV akutne obravnave 927 
 - obseg dela do ZZZS 894,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 33,00 
 ŠT. PRIMEROV iz nacionalnih razpisov  
 ŠT. TRANSPLANTACIJ  
 ŠT. PRIMEROV dnevne oskrbe  
 ŠT. PRIMEROV tuje družine  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ 927,00 
 ŠT. UTEŽI SKUPAJ 643,64 
 - obseg dela do ZZZS 620 
 - obseg dela do drugih plačnikov 23,59 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ NA ZDRAVNIKA 501,08 
 ŠT. PRIMER.SKUPAJ NA NEGOVALNI KADER 118,85 
 ŠT. UTEŽI NA ZDRAVNIKA 347,91 
 ŠT. UTEŽI NA NEGOV. KADER 82,52 
   

   
 INTERNISTIKA Z INFEKTOLOGIJO IN NEVROLOGIJO  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 37,77 
 - specialisti 24,56 
 - specializanti in sobni zdravniki 13,21 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 133,32 
 b) obseg dela  
 ŠT. PRIMEROV akutne obravnave 6.520 
 - obseg dela do ZZZS 6.044,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 476,00 
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ŠIFRA Bolnišnica 
MURSKA SOBOTA - 

2019 
   
 ŠT. PRIMEROV iz nacionalnih razpisov  
 ŠT. TRANSPLANTACIJ  
 ŠT. PRIMEROV dnevne oskrbe  
 ŠT. PRIMEROV tuje družine  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ 6.520,00 
 ŠT. UTEŽI SKUPAJ 10.268,19 
 - obseg dela do ZZZS 9.387 
 - obseg dela do drugih plačnikov 881,07 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ NA ZDRAVNIKA 209,21 
 ŠT. PRIMER. SKUPAJ NA NEGOVALNI KADER 48,90 
 ŠT. UTEŽI NA ZDRAVNIKA 329,48 
 ŠT. UTEŽI NA NEGOV. KADER 77,02 
   
 GINEKOLOGIJA  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 9,15 
 - specialisti 7,33 
 - specializanti in sobni zdravniki 1,82 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 22,45 
 b) obseg dela  
 ŠT. PRIMEROV akutne obravnave 2.798 
 - obseg dela do ZZZS 2.600,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 198,00 
 ŠT. PRIMEROV iz nacionalnih razpisov  
 ŠT. TRANSPLANTACIJ  
 ŠT. PRIMEROV dnevne oskrbe  
 ŠT. PRIMEROV tuje družine  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ 2.798,00 
 ŠT. UTEŽI SKUPAJ 2.095,45 
 - obseg dela do ZZZS 1.966 
 - obseg dela do drugih plačnikov 129,84 
 ŠT. PORODOV 807,00 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ NA ZDRAVNIKA 339,56 
 ŠT. PRIMER. SKUPAJ NA NEGOVALNI KADER 124,63 
 ŠT. UTEŽI NA ZDRAVNIKA 254,30 
 ŠT. UTEŽI NA NEGOV. KADER 93,34 
 ŠT. PORODOV NA ZDRAVNIKA 97,94 
 ŠT. PORODOV NA NEGOVALNI KADER 35,95 
   
 PEDIATRIJA  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 7,79 
 - specialisti 4,24 
 - specializanti in sobni zdravniki 3,55 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 28,37 
 b) obseg dela  
 ŠT. PRIMEROV akutne obravnave 2.465 
 - obseg dela do ZZZS 2.263,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 202,00 
 ŠT. PRIMEROV iz nacionalnih razpisov  
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 ŠT. TRANSPLANTACIJ  
 ŠT. PRIMEROV dnevne oskrbe  
 ŠT. PRIMEROV tuje družine  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ 2.465,00 
 ŠT. UTEŽI SKUPAJ 1.506,97 
 - obseg dela do ZZZS 1.387 
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ŠIFRA SB MS 2019 
   
 - obseg dela do drugih plačnikov 119,74 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ NA ZDRAVNIKA 409,81 
 ŠT. PRIMER.SKUPAJ NA NEGOVALNI KADER 86,89 
 ŠT. UTEŽI NA ZDRAVNIKA 250,54 
 ŠT. UTEŽI NA NEGOV. KADER 53,12 
   
 OKULISTIKA  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 0,97 
 - specialisti 0,70 
 - specializanti in sobni zdravniki 0,27 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 1,32 
 b) obseg dela  
 ŠT. PRIMEROV akutne obravnave 101 
 - obseg dela do ZZZS 99,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 2,00 
 ŠT. PRIMEROV iz nacionalnih razpisov  
 ŠT. TRANSPLANTACIJ  
 ŠT. PRIMEROV dnevne oskrbe  
 ŠT. PRIMEROV tuje družine  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ 101,00 
 ŠT. UTEŽI SKUPAJ 80,48 
 - obseg dela do ZZZS 80 
 - obseg dela do drugih plačnikov 0,74 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ NA ZDRAVNIKA 120,96 
 ŠT. PRIMER. SKUPAJ NA NEGOVALNI KADER 76,52 
 ŠT. UTEŽI NA ZDRAVNIKA 96,38 
 ŠT. UTEŽI NA NEGOV. KADER 60,97 
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ŠIFRA Bolnišnica 
MURSKA SOBOTA - 

2019 
   
 - specialisti  
 - specializanti in sobni zdravniki  
 NEGOVALNI KADER IZ UR  
 b) obseg dela  
 ŠT. PRIMEROV akutne obravnave 0 
 - obseg dela do ZZZS  
 - obseg dela do drugih plačnikov  
 ŠT. PRIMEROV iz nacionalnih razpisov  
 ŠT. PRIMEROV dnevne oskrbe  
 ŠT. PRIMEROV tuje družine  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ 0,00 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. PRIMEROV SKUPAJ NA ZDRAVNIKA #DEL/0! 
 ŠT. PRIMER.SKUPAJ NA NEGOVALNI KADER #DEL/0! 
   

   
 PODALJŠANO BOLNIŠNIČNO ZDRAVLJENJE  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 1,00 
 - specialisti 1,00 
 - specializanti in sobni zdravniki 0 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 22,92 
 b) obseg dela  
 ŠT. PRIMEROV 196 
 - obseg dela do ZZZS 192 
 - obseg dela do drugih plačnikov 4 
 ŠT. OSKRBNIH DNI 5.618,00 
 - obseg dela do ZZZS 5.554,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 64,00 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. PRIMEROV NA ZDRAVNIKA 196,00 
 ŠT. PRIMEROV NA NEGOVALNI KADER 8,55 
 ŠT. OSKRBNIH DNI NA ZDRAVNIKA 5.618,00 
 ŠT. OSKRBNIH DNI NA NEGOV. KADER 245,11 
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ŠIFRA Bolnišnica 
MURSKA SOBOTA - 

2019 
   

022 IZRAC.OPER.SKUP  
 OPERATIVNA DEJAVNOST SKUPAJ  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR - operativna dejavnost 57,32 
 ANESTEZIOLOGI IZ UR 19,59 
 b) obseg dela  
 ŠT. OPER. POSEGOV SKUPAJ (b1+b2+b3+b4) 13.726,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VSE OPER. POSEGE 13.936,65 
 ŠT. VSEH OPER. POSEGOV S PRISOTNOSTJO ANESTEZIOLOGA 6.591,00 
 ŠT. UR ANESTEZIJE ZA VSE OPER. POSEGE 12.478,07 
 b1) ŠT. MALIH OPER. POSEGOV DO 30 MIN 5.688,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE OPER. POSEGE DO 30 MIN 2.463,29 
 ŠT. UR ANESTEZIJE ZA MALE OPER. POSEGE DO 30 MIN 592,18 
 b2) ŠT. MALIH OPER. POSEGOV DO 60 MIN 3.479,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE OPER. POSEGE DO 60 MIN 2.972,54 
 ŠT. UR ANESTEZIJE ZA MALE OPER. POSEGE DO 60 MIN 2.371,81 
 b3) ŠT. SREDNJIH OPER. POSEGOV 3.394,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA SREDNJE OPER. POSEGE 5.670,21 
 ŠT. UR ANESTEZIJE ZA SREDNJE OPER. POSEGE 6.324,67 
 b4) ŠT. VELIKIH OPER. POSEGOV 1.165,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VELIKE OPER. POSEGE 2.830,61 
 ŠT. UR ANESTEZIJE ZA VELIKE OPER. POSEGE 3.189,41 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. VSEH OP. POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 499,25 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VSE OP. POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 243,14 
 ŠT. MALIH OP. POSEGOV DO 30 MIN/ZDRAVNIKA IZ UR 198,46 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE OP. POSEGE DO 30 MIN/ ZDRAVNIKA IZ UR 42,97 
 ŠT. MALIH OP.POSEGOV DO 60 MIN/ZDRAVNIKA IZ UR 121,39 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE OP. POSEGE DO 60 MIN/ ZDRAVNIKA IZ UR 51,86 
 ŠT. SREDNJIH OP. POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 118,42 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA SREDNJE OP. POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 98,92 
 ŠT. VELIKIH OP. POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 60,97 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VELIKE OP. POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 49,38 
 ŠT. VSEH OP. POSEGOV Z ANESTEZIJO/ANESTEZIOLOGA IZ UR 336,45 
 ŠT. UR ANESTEZIJE ZA VSE OP. POSEGE/ANESTEZIOLOGA IZ UR 636,96 
   

022
1 

IZRAC.OPER.DEJ  

 KIRURGIJA  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 29,79 
 b) obseg dela  
 ŠT. KIG. POSEGOV SKUPAJ (b1+b2+b3+b4) 7.258,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VSE KIR.POSEGE 8.159,03 
 b1) ŠT. MALIH KIR.POSEGOV DO 30 MIN 2.217,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE KIR.POSEGE DO 30 MIN 997,65 
 b2) ŠT. MALIH KIR.POSEGOV DO 60 MIN 2.249,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE KIR.POSEGE DO 60 MIN 1.919,15 
 b3) ŠT. SREDNJIH KIR.POSEGOV 2.201,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA SREDNJE KIR.POSEGE 3.829,74 
 b4) ŠT. VELIKIH KIR.POSEGOV 591,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VELIKE KIR.POSEGE 1.412,49 



 

180 
 

 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. VSEH KIR.POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 507,12 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VSE KIR.POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 273,88 
 ŠT. MALIH KIR.POSEGOV DO 30 MIN/ZDRAVNIKA IZ UR 148,84 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE KIR.POSEGE DO 30 MIN/ ZDRAVNIKA IZ UR 33,49 
 ŠT. MALIH KIR.POSEGOV DO 60 MIN/ZDRAVNIKA IZ UR 150,99 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE KIR.POSEGE DO 60 MIN/ ZDRAVNIKA IZ UR 64,42 
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ŠIFRA Bolnišnica 
MURSKA SOBOTA - 

2019 
   
 ŠT. SREDNJIH KIR.POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 147,77 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA SREDNJE KIR.POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 128,56 
 ŠT. VELIKIH KIR.POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 59,52 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VELIKE KIR.POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 47,41 
   
 ORTOPEDIJA  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 8,13 
 b) obseg dela  
 ŠT. ORT. POSEGOV SKUPAJ (b1+b2+b3+b4) 837,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VSE ORT. POSEGE 1.892,18 
 b1) ŠT. MALIH ORT. POSEGOV DO 30 MIN 9,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE ORT. POSEGE DO 30 MIN 3,90 
 b2) ŠT. MALIH ORT. POSEGOV DO 60 MIN 21,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE ORT. POSEGE DO 60 MIN 17,26 
 b3) ŠT. SREDNJIH ORT. POSEGOV 281,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA SREDNJE ORT. POSEGE 550,76 
 b4) ŠT. VELIKIH ORT. POSEGOV 526,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VELIKE ORT. POSEGE 1.320,26 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. VSEH ORT. POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 270,60 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VSE ORT. POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 232,74 
 ŠT. MALIH ORT. POSEGOV DO 30 MIN/ZDRAVNIKA IZ UR 2,21 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE ORT. POSEGE DO 30 MIN/ ZDRAVNIKA IZ UR 0,48 
 ŠT. MALIH ORT. POSEGOV DO 60 MIN/ZDRAVNIKA IZ UR 5,17 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE ORT. POSEGE DO 60 MIN/ ZDRAVNIKA IZ UR 2,12 
 ŠT. SREDNJIH ORT. POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 69,13 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA SREDNJE ORT. POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 67,74 
 ŠT. VELIKIH ORT. POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 194,10 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VELIKE ORT. POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 162,39 
   
 ORL  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 3,20 
 b) obseg dela  
 ŠT. ORL POSEGOV SKUPAJ (b1+b2+b3+b4) 1.507,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VSE ORL POSEGE 1.117,16 
 b1) ŠT. MALIH ORL POSEGOV DO 30 MIN 597,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE ORL POSEGE DO 30 MIN 228,95 
 b2) ŠT. MALIH ORL POSEGOV DO 60 MIN 512,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE ORL POSEGE DO 60 MIN 389,12 
 b3) ŠT. SREDNJIH ORL POSEGOV 396,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA SREDNJE ORL POSEGE 495,07 
 b4) ŠT. VELIKIH ORL POSEGOV 2,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VELIKE ORL POSEGE 4,02 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. VSEH ORL POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 942,50 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VSE ORL POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 349,11 
 ŠT. MALIH ORL POSEGOV DO 30 MIN/ZDRAVNIKA IZ UR 373,13 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE ORL POSEGE DO 30 MIN/ ZDRAVNIKA IZ UR 71,55 
 ŠT. MALIH ORL POSEGOV DO 60 MIN/ZDRAVNIKA IZ UR 320,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE ORL POSEGE DO 60 MIN/ ZDRAVNIKA IZ UR 121,60 
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 ŠT. SREDNJIH ORL POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 247,50 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA SREDNJE ORL POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 154,71 
 ŠT. VELIKIH ORL POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 1,88 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VELIKE ORL POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 1,26 
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 OKULISTIKA  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 4,28 
 b) obseg dela  
 ŠT. POSEGOV SKUPAJ (b1+b2+b3+b4) 1.788,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VSE POSEGE 749,34 
 b1) ŠT. MALIH POSEGOV DO 30 MIN 1.783,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE POSEGE DO 30 MIN 745,89 
 b2) ŠT. MALIH POSEGOV DO 60 MIN 5,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE POSEGE DO 60 MIN 3,45 
 b3) ŠT. SREDNJIH POSEGOV 0,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA SREDNJE POSEGE 0,00 
 b4) ŠT. VELIKIH POSEGOV 0,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VELIKE POSEGE 0,00 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. VSEH POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 835,51 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VSE POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 175,08 
 ŠT. MALIH POSEGOV DO 30 MIN/ZDRAVNIKA IZ UR 833,18 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE POSEGE DO 30 MIN/ ZDRAVNIKA IZ UR 174,27 
 ŠT. MALIH POSEGOV DO 60 MIN/ZDRAVNIKA IZ UR 2,34 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE POSEGE DO 60 MIN/ ZDRAVNIKA IZ UR 0,81 
 ŠT. SREDNJIH POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 0,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA SREDNJE POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 0,00 
 ŠT. VELIKIH POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 0,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VELIKE POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 0,00 
   
 GINEKOLOGIJA  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 11,92 
 b) obseg dela  
 ŠT. POSEGOV SKUPAJ (b1+b2+b3+b4) 2.336,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR NA EKIPO ZDRAVNIKOV ZA VSE POSEGE 2.018,94 
 b1) ŠT. MALIH POSEGOV DO 30 MIN 1.082,00 
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 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE POSEGE DO 30 MIN 486,90 
 b2) ŠT. MALIH POSEGOV DO 60 MIN 692,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE POSEGE DO 60 MIN 643,56 
 b3) ŠT. SREDNJIH POSEGOV 516,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA SREDNJE POSEGE 794,64 
 b4) ŠT. VELIKIH POSEGOV 46,00 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VELIKE POSEGE 93,84 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. VSEH POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 395,81 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VSE POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 169,37 
 ŠT. MALIH POSEGOV DO 30 MIN/ZDRAVNIKA IZ UR 181,54 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE POSEGE DO 30 MIN/ ZDRAVNIKA IZ UR 40,85 
 ŠT. MALIH POSEGOV DO 60 MIN/ZDRAVNIKA IZ UR 116,11 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA MALE POSEGE DO 60 MIN/ ZDRAVNIKA IZ UR 53,99 
 ŠT. SREDNJIH POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 86,58 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA SREDNJE POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 66,66 
 ŠT. VELIKIH POSEGOV /ZDRAVNIKA IZ UR 11,58 
 ŠT.OPERACIJSKIH UR ZA VELIKE POSEGE / ZDRAVNIKA IZ UR 7,87 
   
 INVAZIVNI POSEGI KARDIOLOGIJE  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR  
 b) obseg dela  
 ŠT. POSEGOV 0,00 
 - obseg dela do ZZZS  
 - obseg dela do drugih plačnikov  
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. POSEGOV/ZDRAVNIKA IZ UR #DEL/0! 
   

023 IZRAC. SPEC. AMB. SKUPAJ  
 SPEC. AMBULANTNA DEJAVNOST S FD - SKUPAJ  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 46,64 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 60,62 
 b) obseg dela  
 ŠT. SPEC.AMB.TOČK: 1.923.070,00 
 - obseg dela do ZZZS 1.846.028,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 77.042,00 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT.SPEC AMB.TOČK NA ZDRAVNIKA IZ UR 41.232,20 
   

023
1 

IZRAC. SPEC. AMB.  

 SPECIALISTIČNA AMBULANTA  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 31,82 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 57,47 
 b) obseg dela  
 ŠT. SPEC.AMB.TOČK: 1.587.016,00 
 - obseg dela do ZZZS 1.524.913,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 62.103,00 
 ŠT. OBISKOV 166.391,00 
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 - obseg dela do ZZZS 159.982,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 6.409,00 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT.SPEC AMB. TOČK NA ZDRAVNIKA IZ UR 49.874,80 
 ŠT.SPEC AMB. TOČK NA NEGOVALNI KADER 27.614,69 
 ŠT. OBISKOV NA ZDRAVNIKA IZ UR 5.229,13 
 ŠT.OBISKOV NA NEGOVALNI KADER 2.895,27 
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023
2 

IZRAC. FUNKC. DIAGN.  

 FUNKCIONALNA DIAGNOSTIKA  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 14,82 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 3,15 
 b) obseg dela  
 ŠT. SPEC.AMB.TOČK: 336.054,00 
 - obseg dela do ZZZS 321.115,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov brez laboratorijev 14.939,00 
 ŠT. PREISKAV 12.615,00 
 - obseg dela do ZZZS 12.137,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 478,00 
 OBSEG DELA DO DRUGIH PLAČNIKOV - ŠT. TOČK LABORATORIJA 126.496,00 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT.SPEC AMB.TOČK NA ZDRAVNIKA IZ UR 22.675,71 
 ŠT. PREISKAV NA ZDRAVNIKA IZ UR 851,21 
   

024 IZRAC.DIALIZA  
 DIALIZNA DEJAVNOST  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 2,06 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 16,39 
 b) obseg dela  
 ŠT. HEMODIALIZ (I, II, III) 13.396,00 
 - obseg dela do ZZZS 12.961,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 435,00 
 ŠT. DIALIZNIH BOLNIKOV (I, II, III) 49,00 
 c) kazalniki obremenjenosti kadra  
 ŠT. HEMODIALIZ NA ZDRAVNIKA 6.502,91 
 ŠT. HEMODIALIZ NA NEGOVALNI KADER 817,33 
   

025 PROGRAMI PO ENOTNIH CENAH, IZLOČENI IZ HOSPITALA  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 1,42 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 2,43 
 b) obseg dela  
 PROGRAMI PO ENOTNIH CENAH, IZLOČENI IZ HOSPITALA 2.040,00 
 - obseg dela do ZZZS 1.959,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 81,00 
   

026 PROGRAMI PO ENOTNIH CENAH, IZLOČENI IZ AMBULANTNE DEJAVNOSTI  
 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 0,10 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 0,10 
 b) obseg dela  
 PROGRAMI PO ENOTNIH CENAH, IZLOČENI IZ AMBULANTNE DEJAVNOSTI 246,00 
 - obseg dela do ZZZS 241,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 5,00 
   

027 DRUGI PROGRAMI PO ENOTNIH CENAH  
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 a) kader  
 ZDRAVNIKI IZ UR 1,16 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 3,54 
 b) obseg dela  
 DRUGI PROGRAMI PO ENOTNIH CENAH 2.700,00 
 - obseg dela do ZZZS 2.616,00 
 - obseg dela do drugih plačnikov 84,00 
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03 KADER. OST. DEJ.  

031 KADER SPLOŠNA DISPANZERSKA DEJ.  
 ZDRAVNIKI IZ UR 0,73 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 1,10 
032 KADER STOMATOLOŠKA DEJ.  
 ZOBOZDR. IZ UR  
 NEGOVALNI KADER IZ UR  

033 KADER DRUGA DEJ. PRIMARNA RAVEN  
 ZDRAVNIKI IZ UR 1,00 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 1,00 
04 KADER V URGENTNH CENTRIH  

041 KADER V PEDIATRIČNI 24 URNI URGENTNI AMBULANTI  
 ZDRAVNIKI IZ UR  
 NEGOVALNI KADER IZ UR  
 število obravnav  
 ŠTEVILO OBRAVNAV NA ZDRAVNIKA IZ UR #DEL/0! 
 ŠTEVILO OBRAVNAV NA NEGOVALNI KADER IZ UR #DEL/0! 
042 KADER V TRIAŽI IN SPREJEMU  
 NEGOVALNI KADER IZ UR 5,14 
 število triažnih primerov 35.700,00 
 - od tega število triažnih primerov "rdeč" 59,00 
 - od tega število triažnih primerov "oranžen" 1.659,00 
 - od tega število triažnih primerov "rumen" 12.946,00 
 - od tega število triažnih primerov "zelen" 20.574,00 
 - od tega število triažnih primerov "moder" 462,00 
 ŠTEVILO TRIAŽNIH PRIMEROV NA NEGOVANI KADER IZ UR 6.945,53 

 
043 KADER V OPAZOVALNI ENOTI  
 NEGOVALNI KADER IZ UR 9,99 
 število obravnavanih pacientov 5.982,00 
 število postelj 12,00 
 ŠTEVILO OBRAVNAVANIH PACIENTOV NA NEGOVALNI KADER IZ UR 598,80 
 ŠTEVILO OBRAVNAVANIH PACIENTOV NA POSTELJO 498,50 

 
044 KADER V ENOTI ZA BOLEZNI  
 ZDRAVNIKI IZ UR 5,22 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 7,66 
 število obravnavanih pacientov 13.307,00 
 število točk 80.070,20 
 ŠTEVILO OBRAVNAVANIH PACIENTOV NA ZDRAVNIKA IZ UR 2.549,23 
 ŠTEVILO OBRAVNAVANIH PACIENTOV NA NEGOVANI KADER IZ UR 1.737,21 
 ŠTEVILO TOČK NA ZDRAVNIKA IZ UR 15.339,12 
 ŠTEVILO TOČK NA NEGOVANI KADER IZ UR 15.339,12 

 
045 KADER V ENOTI ZA POŠKODBE  
 ZDRAVNIKI IZ UR 5,57 
 NEGOVALNI KADER IZ UR 8,72 
 število obravnavanih pacientov 22.200,00 
 število točk 146.407,90 
 ŠTEVILO OBRAVNAVANIH PACIENTOV NA ZDRAVNIKA IZ UR 3.985,64 
 ŠTEVILO OBRAVNAVANIH PACIENTOV NA NEGOVANI KADER IZ UR 2.545,87 
 ŠTEVILO TOČK NA ZDRAVNIKA IZ UR 26.285,08 
 ŠTEVILO TOČK NA NEGOVANI KADER IZ UR 26.285,08 
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PRILOGA - SPECIALISTIČNO AMBULANTNA DEJAVNOST 2019 
 
 

 KAD
ER 

OBSEG 
DELA 

 
Kazalniki obremenjenosti kadra 

ŠT. SPEC.AMB.TOČK ŠT. 
OBISKOV 

Zdravniki iz 
ur 

Negovalni 
kader 
iz ur 

 
ZZZS 

 
Drugi 
plačniki 

SKUPAJ 
ZZZS + 
drugi 

 
ZZZS 

 
Drugi 
plačniki 

SKUPAJ 
ZZZS + 
drugi 

Št.spec.amb. 
točk 

na zdravnika 

Št.spec.amb.     
točk 
na negovalni 
kader 

Št.obiskov 
na 

zdravnika 

Št.obiskov 
na 

negovalni 
kader 

Specialistična zunajbolnišnična 
zdravstvena dejavnost 31,82 57,47 1.524.913,0

0 
62.103,00 1.587.016 159.982 6.409 166.391 49.875 27.615 5.229 2.895 

Abdominalna kirurgija (201)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Anesteziologija, reanimatologija in perioperativna intenzivna medicna (202)   0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Fizikalna in rehabilitacijska medicina (204) 0,49 0,49 23.504 501 24.005 3.112 66 3.178 48.990 48.990 6.486 6.486 
Gastroenterologija (205) 1,44 2,88 96.613 4.010 100.623 1.063 33 1.096 69.877 34.939 761 381 
Ginekologija in porodništvo (206) 1,91 2,21 89.261 3.596 92.857 6.103 217 6.320 48.616 42.017 3.309 2.860 
Hematologija (207)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Infektologija (208) 0,32 0,48 9.755 281 10.036 1.903 53 1.956 31.363 20.908 6.113 4.075 
Interna medicina (209) 1,47 2,21 72.308 2.339 74.647 21.567 728 22.295 50.780 33.777 15.167 10.088 
Internistična onkologija (210)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Kardiologija in vaskularna medicina (211) 2,26 3,34 173.393 7.973 181.366 8.014 403 8.417 80.250 54.301 3.724 2.520 
Kardiovaskularna kirurgija (212)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Klinična genetika (213)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Klinična mikrobiologija (214)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Maksilofacialna kirurgija (215)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Nefrologija (brez izvajanja dializ) (216)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Nevrokirurgija (217)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Nevrologija (218) 0,40 0,40 20.571 615 21.186 1.818 57 1.875 52.965 52.965 4.688 4.688 
Nuklearna medicina (219)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Oftalmologija (220) 1,17 4,52 210.269 7.869 218.138 17.362 665 18.027 186.442 48.261 15.408 3.988 
Ortopedska kirurgija (222) 0,90 1,35 50.201 1.448 51.649 7.258 199 7.457 57.388 38.259 8.286 5.524 
Otorinolaringologija (223) 1,35 4,63 141.034 6.119 147.153 9.569 376 9.945 109.002 31.783 7.367 2.148 
Otroška in mladostniška psihiatrija (224)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Otroška nevrologija (225)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Pediatrija (227) 0,71 1,06 42.204 3.473 45.677 4.603 377 4.980 64.334 43.092 7.014 4.698 
Plastična, rekonstrukcijska in estetska kirurgija (228)    0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Pnevmologija (229) 0,22 0,52 22.005 668 22.673 1.499 53 1.552 103.059 43.602 7.055 2.985 
Psihiatrija (230)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Revmatologija (232) 0,36 0,54 25.603 973 26.576 3.106 119 3.225 73.822 49.215 8.958 5.972 
Splošna kirurgija (234) 4,15 5,57 202.925 5.955 208.880 26.878 839 27.717 50.333 37.501 6.679 4.976 
Torakalna kirurgija (235)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Travmatologija (237)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Urgenta medicina (238) 11,79 22,90 214.523 11.955 226.478 33.684 1.823 35.507 19.209 9.890 3.012 1.551 
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Urologija (239) 1,71 2,22 61.663 1.945 63.608 6.670 205 6.875 37.198 28.652 4.020 3.097 
Oralna kirurgija (242)     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Endokrinologija, diabetologija in tireologija 
(249) 

1,17 2,15 69.082 2.383 71.465 5.773 196 5.969 61.081 33.240 5.102 2.776 

 
KAD
ER 

OBSEG 
DELA 

 
Kazalniki obremenjenosti kadra 

 ŠT. PRIMEROV OZ. STORITEV ŠT. 
OBISKOV 

 Zdravniki iz 
ur 

Negovalni kader iz ur ZZZS Drugi 
plačniki 

ZZZS + 
drugi 

ZZZS Drugi 
plačniki 

ZZZS + 
drugi 

na zdravnika na negovalni 
kader 

zdravnika negovalni 
kader 

Radioterapija (230) - št. primerov     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 
Dermatovenerologija (203) - št. storitev     0   0 #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! #DEL/0! 

 
 KADER OBSEG 

DELA 
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  ŠT. SPEC.AMB.TOČK ŠT. 
PREISKAV 

Kazalniki obremenjenosti kadra 

 
Zdravniki iz 

ur 

Negovalni 
kader 
iz ur 

Radiol
oški 
ing. iz 
ur 

 
ZZZS 

 
Drugi 
plačniki 

SKUPAJ 
ZZZS + 
drugi 

 
ZZZS 

 
Drugi 
plačniki 

SKUPAJ 
ZZZS + 
drugi 

Št.spec.amb. 
točk 

na zdravnika 

Št.preiskav na 
zdravnika 

Radiologija v specialistični 
zunajbolnišnični dejavnosti 14,82 3,15 6,05 321.115 14.939 336.054 12.137 478 12.615 22.676 851 

Mamografija (231 211) 0,35 0,70  9.458 543 10.001   0 28.574 0 
Magnetna resonanca (231 244) 6,22     0 7.399 265 7.664 0 1.232 
Računalniška tomografija - CT (231 245) 4,02     0 4.738 213 4.951 0 1.232 
Ultrazvok - UZ (231 246) 2,45 2,45  125.240 4.891 130.131   0 53.115 0 
Rentgen - RTG (231 247) 1,78  6,05 186.417 9.505 195.922   0 110.069 0 
PET CT (231 248)      0   0 #DEL/0! #DEL/0! 
SPEC. AMB. DEJ. S FD - SKUPAJ 46,64 60,62 6,05 1.846.028 77.042 1.923.070 172.119 6.887 179.006 41.232 3.838 



 

192 
 

 
 

 
 Bolnišnica _Murska Sobota 

2019 
1. IZKORIŠČENOST APARATUR  

1.1 RTG APARATI  

1.1.1 RTG APARATI ZA KARDIO. INVAZIVNO DIAGNOSTIKO  

a) ŠTEVILO APARATOV 0 
- št. aparatov v operacijskih dvoranah  

b) ŠTEVILO PREISKAV 0 
- obseg dela do ZZZS  

- obseg dela do drugih plačnikov  

c) ŠT. UTEŽI 0 
- obseg dela do ZZZS  

- obseg dela do drugih plačnikov  

IZKORIŠČENOST APARATA - PREISKAVE #DEL
/0! 

IZKORIŠČENOST APARATA - UTEŽI #DEL
/0! 

1.1.2 RTG APARATI ZA ANGIODIAGNOSTIKO  

a) ŠTEVILO APARATOV 1 
- št. aparatov v operacijskih dvoranah 0 

b) ŠTEVILO PREISKAV: 415 
- obseg dela do ZZZS 396 
- obseg dela do drugih plačnikov 19 

- ŠT.PREISKAV ZA AMB. PACIENTE: 0 
- obseg dela do ZZZS 0 
- obseg dela do drugih plačnikov 0 

- ŠT.PREISKAV ZA HOSPITALNE PAC.: 415 
- obseg dela do ZZZS 396 
- obseg dela do drugih plačnikov 19 

c) ŠT. PREISKAV 415 
- št. PTA 180 
- št. angiografij 184 
- ostale kontrastne preiskave 51 

IZKORIŠČENOST APARATA 415 
1.1.3 RTG APARATI OSTALI  

a) ŠTEVILO APARATOV 5 
- št. aparatov v operacijskih dvoranah 3 

b) ŠTEVILO SLIKANJ: 68.782 
- obseg dela do ZZZS 65.430 
- obseg dela do drugih plačnikov 3.352 

- ŠT.SLIKANJ ZA AMB. PACIENTE: 59.461 
- obseg dela do ZZZS 56.530 
- obseg dela do drugih plačnikov 2.931 

- ŠT.SLIKANJ ZA HOSPITALNE PAC.: 9.321 
- obseg dela do ZZZS 8.900 
- obseg dela do drugih plačnikov 421 

c) ŠT. SPEC. AMB.TOČK SKUPAJ 197.184 
- št. spec.amb.točk za amb. paciente 197.184 

IZKORIŠČENOST APARATA - STORITVE 13.756 
1.2 RAČUNALNIŠKA TOMOGRAFIJA  

a) ŠTEVILO APARATOV 1 
b) ŠT. PREISKAV 8.959 

II. KAZALNIKI SPREMLJANJA UČINKOVITOSTI IZRABE VIROV 

B OPREMSKI VIRI 
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II. KAZALNIKI SPREMLJANJA UČINKOVITOSTI IZRABE  VIROV  
 

 B OPREMSKI VIRI  
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- obseg dela do ZZZS 8.545 
- obseg dela do drugih plačnikov 414 

- ŠT. PREISKAV NA AMBULANTNI DEJAV.: 4.994 
- obseg dela do ZZZS 4.738 
- obseg dela do drugih plačnikov 256 

- ŠT. PREISKAV NA HOSPITALNI DEJAV.: 3.965 
- obseg dela do ZZZS 3.807 
- obseg dela do drugih plačnikov 158 

IZKORIŠČENOST APARATA - PRIMERI 8.959 
  

1.3 MAGNETNA RESONANCA  

a) ŠTEVILO APARATOV 1 
b) ŠT. PREISKAV 8.297 

- obseg dela do ZZZS 7.996 
- obseg dela do drugih plačnikov 301 

- ŠT. PREISKAV NA AMBULANTNI DEJAV.: 7.684 
- obseg dela do ZZZS 7.399 
- obseg dela do drugih plačnikov 285 

- ŠT. PREISKAV NA HOSPITALNI DEJAV.: 613 
- obseg dela do ZZZS 597 
- obseg dela do drugih plačnikov 16 

IZKORIŠČENOST APARATA - STORITVE 8.297 
  

  

1.5. ULTRAZVOKI SKUPAJ  

a) ŠTEVILO APARATOV 24 
b) ŠTEVILO SLIKANJ: 27.486 

- obseg dela do ZZZS 26.359 
- obseg dela do drugih plačnikov 1.127 

- ŠT.SLIKANJ ZA AMB. PACIENTE: 20.813 
- obseg dela do ZZZS 20.011 
- obseg dela do drugih plačnikov 802 

- ŠT.SLIKANJ ZA HOSPITALNE PAC.: 6.673 
- obseg dela do ZZZS 6.348 
- obseg dela do drugih plačnikov 325 

c) ŠT. SPEC. AMB.TOČK SKUPAJ 373.667 
- št. spec.amb.točk za amb. paciente 283.366 
- št. spec.amb.točk za hosptial. paciente 90.300 
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II. KAZALNIKI SPREMLJANJA UČINKOVITOSTI IZRABE  VIROV  
 

 B OPREMSKI VIRI  
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2019 

IZKORIŠČENOST APARATA - STORITVE 1.153 
IZKORIŠČENOST APARATA - TOČKE 15.674 

 
1.6. MAMOGRAFI SKUPAJ  

a) ŠTEVILO APARATOV 1 
b) ŠTEVILO SLIKANJ: 7.509 

- obseg dela do ZZZS 7.216 
- obseg dela do drugih plačnikov 293 

- ŠT.SLIKANJ ZA AMB. PACIENTE: 7.509 
- obseg dela do ZZZS 7.216 
- obseg dela do drugih plačnikov 293 

- ŠT.SLIKANJ ZA HOSPITALNE PAC.: 0 
- obseg dela do ZZZS 0 
- obseg dela do drugih plačnikov 0 

c) ŠT. SPEC. AMB.TOČK SKUPAJ 10.001 
- št. spec.amb.točk za amb. paciente 10.001 
- št. spec.amb.točk za hosptial. paciente 0 

IZKORIŠČENOST APARATA - STORITVE 7.509 
IZKORIŠČENOST APARATA - TOČKE -- 

2. IZKORIŠČENOST OPERACIJSKIH DVORAN 
a) ŠTEVILO DVORAN 13 
b) ŠT. OPERACIJ 13.726 
c) ŠT. UR ZASEDENOSTI OP DVORAN ZA VSE OP.POSEGE 16.392 
ŠTEVILO UR ZASEDENOSTI NA OP.DVORANO NA DAN 5,73 
ŠT. OPERACIJ NA OP. DVORANO NA DAN 5 
  

3. IZKORIŠČENOST INTENZIVNIH ENOT  

a) ŠT. POSTELJ 15 
b) ŠT. PRIMEROV 1.285 
c) ŠT. BOD 4.684 
d) ŠT. UR MEHANSKE VENTILACIJE 45.211 
e) ŠT. UR V INTENZIVNI TERAPIJI 110.204 
ŠT. UR MEHANSKE VENTILACIJE NA POSTELJO 3.014 
ŠT. UR V INTENZIVNI TERAPIJI NA POSTELJO 7.347 
ZASEDENOST POSTELJ INTENZ. ENOTE 0,86 
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II. KAZALNIKI SPREMLJANJA UČINKOVITOSTI IZRABE VIROV                                                                                              

B PROSTORSKI VIRI  

 Bolnišnica _Murska Sobota 
  

  
BOLNIŠNICA SKUPAJ 36.227 
PROSTOR ZA OPRAVLJANJE DEJAVNOSTI 29.656 
PROSTOR ZA SERVISNE DEJ.,SKUPNI PROSTOR 6.571 
DELEŽ PROSTORA ZA OPRAVLJANJE DEJ. 81,86 
  

1. HOSPITALNA DEJAVNOST  
POVRŠINA HOSPITAL SKUPAJ 27.894 
OPRAVLJANJE DEJAVNOSTI 23.144 
SERVISNE DEJAVNOSTI, SKUPNI PROSTOR 4.750 
ŠT. BOD AKUTNE, NEAKUTNE IN ENODNEVNE OBRAVNAVE 109.493 
IZKORIŠČENOST PROSTORSKIH VIROV HOSPITALNA DEJAVNOST 92,99 
DELEŽ PROSTORA ZA OPRAVLJANJE DEJ. 82,97 
  

2. AMBULANTNA DEJAVNOST  
POVRŠINA AMBULANTA SKUPAJ 7.828 
OPRAVLJANJE DEJAVNOSTI 6.073 
SERVISNE DEJAVNOSTI, SKUPNI PROSTOR 1.755 
POVPREČNO DNEVNO ŠT. OBISKOV 666 
IZKORIŠČENOST PROSTORSKIH VIROV AMBULANTNA DEJ. 11,76 
DELEŽ PROSTORA ZA OPRAVLJANJE DEJ. 77,58 
  

3. DIALIZNA DEJAVNOST  
POVRŠINA DIALIZA SKUPAJ 505 
OPRAVLJANJE DEJAVNOSTI 439 
SERVISNE DEJ., SKUPNI PROSTOR 66 
POVPREČNO DNEVNO ŠTEVILO DIALIZ 37 
IZKORIŠČENOST PROSTORSKIH VIROV DIALIZNA DEJAVNOST 13,76 
DELEŽ PROSTORA ZA OPRAVLJANJE DEJ. 86,93 
  

4. OSTALE DEJAVNOSTI  
  
4a CENTER ZA POKLICNO REHABILITACIJO  
POVRŠINA CPR SKUPAJ 0 
OPRAVLJANJE DEJAVNOSTI  
SERVISNE DEJ., SKUPNI PROSTOR  
POVPREČNO DNEVNO ŠT. OBISKOV  
IZKORIŠČENOST PROSTORSKIH VIROV CPR #DEL/0! 
DELEŽ PROSTORA ZA OPRAVLJANJE DEJ. #DEL/0! 
  
4.b CENTER ZA ORTOTIKO IN PROTETIKO  
POVRŠINA COP SKUPAJ 0 
OPRAVLJANJE DEJAVNOSTI  
SERVISNE DEJ., SKUPNI PROSTOR  
POVPREČNO DNEVNO ŠT. OBISKOV  
IZKORIŠČENOST PROSTORSKIH VIROV COP #DEL/0! 
DELEŽ PROSTORA ZA OPRAVLJANJE DEJ  #DEL/0! 
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 III. DRUGI KAZALNIKI  
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2019   

  
1. VLAGANJE V IKT  
STROŠKI VLAGANJA V INFORMACIJSKO TEH. 597.583 
CELOTNI PRIHODEK 58.783.922 
DELEŽ STROŠKA ZA INFOR.TEHNOLOGIJO V CP 1,02 
STROŠKI IKT NA ZAPOSLENEGA IZ UR 553,18 
  

2. IZOBRAŽEVANJE  
VSI STROŠKI IZOBRAŽEVANJA 628.109 
CELOTNI PRIHODKI 58.783.922 
DELEŽ STROŠKA IZOBRAŽ. V PRIHODKIH 1,07 
STROŠKI IZOBRAŽEVANJA NA ZAPOSLENEGA IZ UR 581,44 
  

3. ENERGIJA  
STROŠKI ENERGIJE (VODA, ELEKTRIKA, PLIN…) 1.094.888 
CELOTNI PRIHODKI 58.783.922 
DELEŽ STROŠKA ENERGIJE V CP 1,86 
STROŠKI ENERGIJE NA M2 POVRŠINE 30,22 
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PREMS 2019 - Izkušnje pacientov z obravnavo v
specialistični ambulanti
Povzetek rezultatov za: SPLOŠNA BOLNIŠNICA MURSKA SOBOTA (Amb.
Gastro.)

Nacionalni inštitut za javno zdravje (NIJZ) je v obdobju od 18. do 29. marca 2019 izvajal raziskavo
o izkušnjah pacientov z obravnavo v specialističnih ambulantah. V njej so sodelovali pacienti, ki so
v tistem obdobju imeli pregled pri zdravniku specialistu in so po obravnavi prejeli vabilo za sodelo-
vanje v raziskavi. V raziskavi je skupaj sodelovalo 8.404 pacientov iz 149 specialističnih ambulant in
6 vrst zdravstvene dejavnosti (tj. kirurgija, gastroenterologija, otorinolaringologija, diabetologija, en-
dokrinologija in presnovne bolezni, dermatovenerologija ter pulmologija - slednja samo v zdravstvenih
domovih). V zgoraj navedeni ambulanti je vprašalnik ustrezno izpolnilo 17 pacientov. Primer vprašal-
nika, ki so ga pacienti prejeli po obravnavi, je dostopen na spletni strani Moja izkušnja, naše zdravstvo,
na kateri se nahajajo tudi ostale informacije o raziskavi.

Legenda:
Vrednost ambulante; Povprečje zdravstvene dejavnosti; Povprečje Slovenije; Razpon vrednosti vseh

ambulant (min in max)

1

https://www.nijz.si/sl/prems


Tabela prikazuje vrednosti za specialistično ambulanto, povprečje za njeno zdravstveno dejavnost (tj.
gastroenterologija) ter povprečje Slovenije (vseh v raziskavo vključenih ambulant), skupaj s pripadajočim
številom veljavnih odgovorov za posamezni kazalnik (n).

Ambulanta Dejavnost Slovenija

Št. Kazalnik % (n) % (n) % (n)

K1 Nisem imel težav pri naročanju na obisk v ambulanti 94,1 17 96,5 1.029 96,6 7.503
K2 Čakalna doba mi ni predstavljala problema 81,3 16 75,9 1.102 79,0 7.963
K3 Sprejemno osebje me je prijazno sprejelo 100,0 17 94,7 1.124 92,3 8.251
K4 Čakanje v čakalnici 30 minut ali manj 100,0 17 91,0 1.146 82,6 8.372
K5 Prostori so bili čisti, urejeni, dovolj svetli in zračni 100,0 17 94,0 1.142 92,2 8.345
K6 V ambulanti so mi zagotovili dovolj zasebnosti 82,4 17 94,0 1.107 88,8 8.153
K7 Zdravnik me je obravnaval vljudno in spoštljivo 100,0 17 96,4 1.143 94,4 8.370
K8 Zdravnik mi je pojasnil zadeve tako, da sem jih

enostavno razumel
94,1 17 93,2 1.102 90,3 7.896

K9 Zdravniku sem lahko zastavil vprašanja ali izrazil
pomisleke glede predlaganega zdravljenja

100,0 13 86,5 840 85,3 6.369

K10 Zdravnik me je vključil v odločitve glede zdravljenja v
tolikšni meri, kot sem želel

92,9 14 87,4 799 84,6 6.416

K11 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil, zakaj je ta poseg
potreben

100,0 17 90,2 881 88,2 5.617

K12 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil, kako bo poseg potekal 100,0 17 92,6 930 86,8 5.452
K13 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil, kakšni so pričakovani

rezultati
75,0 16 79,5 799 78,0 5.085

K14 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil morebitna tveganja,
posledice ali možne zaplete

88,2 17 80,0 840 75,2 5.020

K15 Zdravnik mi je namenil dovolj časa 88,2 17 85,8 1.131 82,5 8.301
K16 Od zdravnika sem prejel informacije, kako jemati

predpisano zdravilo v kombinaciji z drugimi zdravili, ki
jih jemljem že od prej

87,5 8 91,0 387 92,1 3.730

K17 Od zdravnika sem prejel informacije o možnih neželenih
učinkih predpisanih zdravil

75,0 8 69,6 365 72,6 3.543

K18 Medicinska sestra me je obravnavala vljudno in spoštljivo 100,0 17 96,6 1.102 95,0 8.120
K19 V zvezi z obravnavo sem imel možnost vprašati

medicinsko sestro, kar sem želel
93,3 15 89,0 1.061 88,8 7.852

K20 Medicinska sestra mi je obrazložila zdravstveni postopek,
preden ga je opravila

100,0 9 91,0 857 87,6 5.525

K21 Po obisku spec. amb. mi je bilo jasno, kako se bo
nadaljevalo moje zdravljenje oz. obravnava

94,1 17 82,1 1.120 83,5 8.267

K22 Splošna ocena ambulante - delež ocen 9 ali 10 82,4 17 86,9 1.142 80,3 8.316
K23 Splošna ocena ambulante - povprečje na lestvici od 0 do

10
9,59 17 9,49 1.142 9,25 8.316

*Prikazane vrednosti kazalnikov temeljijo na izračunih brez opravljene korekcije (angl. case-mix adjustment). Za nekatere
druge namene statistične analize podatkov bodo zaradi poskusa izenačevanja socio-demografske strukture pacientov special-
ističnih ambulant in doseganja večje stopnje zanesljivosti rezultatov te korekcije izvedene. Pri tem bo upoštevana struktura
po spolu, starosti, izobrazbi, samoocena zdravja in prisotnost kronične bolezni. Zato se rezultati tega izpisa lahko ponekod
razlikujejo od rezultatov drugih pripravljenih poročil.

Več informacij o raziskavi je na voljo na naslovu: www.nijz.si/sl/prems. Morebitna vprašanja naslovite
na prems@nijz.si.

Nacionalni inštitut za javno zdravje
November 2019

2
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PREMS 2019 - Izkušnje pacientov z obravnavo v
specialistični ambulanti
Povzetek rezultatov za: SPLOŠNA BOLNIŠNICA MURSKA SOBOTA (Amb.
Orl.)

Nacionalni inštitut za javno zdravje (NIJZ) je v obdobju od 18. do 29. marca 2019 izvajal raziskavo
o izkušnjah pacientov z obravnavo v specialističnih ambulantah. V njej so sodelovali pacienti, ki so
v tistem obdobju imeli pregled pri zdravniku specialistu in so po obravnavi prejeli vabilo za sodelo-
vanje v raziskavi. V raziskavi je skupaj sodelovalo 8.404 pacientov iz 149 specialističnih ambulant in
6 vrst zdravstvene dejavnosti (tj. kirurgija, gastroenterologija, otorinolaringologija, diabetologija, en-
dokrinologija in presnovne bolezni, dermatovenerologija ter pulmologija - slednja samo v zdravstvenih
domovih). V zgoraj navedeni ambulanti je vprašalnik ustrezno izpolnilo 59 pacientov. Primer vprašal-
nika, ki so ga pacienti prejeli po obravnavi, je dostopen na spletni strani Moja izkušnja, naše zdravstvo,
na kateri se nahajajo tudi ostale informacije o raziskavi.

Legenda:
Vrednost ambulante; Povprečje zdravstvene dejavnosti; Povprečje Slovenije; Razpon vrednosti vseh

ambulant (min in max)

1

https://www.nijz.si/sl/prems


Tabela prikazuje vrednosti za specialistično ambulanto, povprečje za njeno zdravstveno dejavnost (tj.
otorinolaringologija) ter povprečje Slovenije (vseh v raziskavo vključenih ambulant), skupaj s pripada-
jočim številom veljavnih odgovorov za posamezni kazalnik (n).

Ambulanta Dejavnost Slovenija

Št. Kazalnik % (n) % (n) % (n)

K1 Nisem imel težav pri naročanju na obisk v ambulanti 98,0 49 95,2 1.042 96,6 7.503
K2 Čakalna doba mi ni predstavljala problema 86,8 53 73,7 1.095 79,0 7.963
K3 Sprejemno osebje me je prijazno sprejelo 86,2 58 91,0 1.108 92,3 8.251
K4 Čakanje v čakalnici 30 minut ali manj 63,8 58 81,1 1.134 82,6 8.372
K5 Prostori so bili čisti, urejeni, dovolj svetli in zračni 91,5 59 91,9 1.130 92,2 8.345
K6 V ambulanti so mi zagotovili dovolj zasebnosti 84,2 57 89,5 1.101 88,8 8.153
K7 Zdravnik me je obravnaval vljudno in spoštljivo 84,7 59 92,3 1.135 94,4 8.370
K8 Zdravnik mi je pojasnil zadeve tako, da sem jih

enostavno razumel
80,7 57 87,8 1.088 90,3 7.896

K9 Zdravniku sem lahko zastavil vprašanja ali izrazil
pomisleke glede predlaganega zdravljenja

71,1 45 82,7 873 85,3 6.369

K10 Zdravnik me je vključil v odločitve glede zdravljenja v
tolikšni meri, kot sem želel

72,3 47 81,8 864 84,6 6.416

K11 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil, zakaj je ta poseg
potreben

73,8 42 85,7 762 88,2 5.617

K12 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil, kako bo poseg potekal 84,2 38 83,6 742 86,8 5.452
K13 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil, kakšni so pričakovani

rezultati
75,0 36 75,1 671 78,0 5.085

K14 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil morebitna tveganja,
posledice ali možne zaplete

61,8 34 69,6 628 75,2 5.020

K15 Zdravnik mi je namenil dovolj časa 66,1 59 79,8 1.125 82,5 8.301
K16 Od zdravnika sem prejel informacije, kako jemati

predpisano zdravilo v kombinaciji z drugimi zdravili, ki
jih jemljem že od prej

76,2 21 90,3 431 92,1 3.730

K17 Od zdravnika sem prejel informacije o možnih neželenih
učinkih predpisanih zdravil

57,1 21 57,6 396 72,6 3.543

K18 Medicinska sestra me je obravnavala vljudno in spoštljivo 91,2 57 95,6 1.088 95,0 8.120
K19 V zvezi z obravnavo sem imel možnost vprašati

medicinsko sestro, kar sem želel
83,6 55 87,6 1.046 88,8 7.852

K20 Medicinska sestra mi je obrazložila zdravstveni postopek,
preden ga je opravila

88,1 42 86,0 695 87,6 5.525

K21 Po obisku spec. amb. mi je bilo jasno, kako se bo
nadaljevalo moje zdravljenje oz. obravnava

83,1 59 80,4 1.118 83,5 8.267

K22 Splošna ocena ambulante - delež ocen 9 ali 10 69,0 58 78,8 1.123 80,3 8.316
K23 Splošna ocena ambulante - povprečje na lestvici od 0 do

10
8,71 58 9,15 1.123 9,25 8.316

*Prikazane vrednosti kazalnikov temeljijo na izračunih brez opravljene korekcije (angl. case-mix adjustment). Za nekatere
druge namene statistične analize podatkov bodo zaradi poskusa izenačevanja socio-demografske strukture pacientov special-
ističnih ambulant in doseganja večje stopnje zanesljivosti rezultatov te korekcije izvedene. Pri tem bo upoštevana struktura
po spolu, starosti, izobrazbi, samoocena zdravja in prisotnost kronične bolezni. Zato se rezultati tega izpisa lahko ponekod
razlikujejo od rezultatov drugih pripravljenih poročil.

Več informacij o raziskavi je na voljo na naslovu: www.nijz.si/sl/prems. Morebitna vprašanja naslovite
na prems@nijz.si.

Nacionalni inštitut za javno zdravje
November 2019

2

https://www.nijz.si/sl/prems
mailto:prems@nijz.si


PREMS 2019 - Izkušnje pacientov z obravnavo v
specialistični ambulanti
Povzetek rezultatov za: SPLOŠNA BOLNIŠNICA MURSKA SOBOTA (Amb.
Diab.)

Nacionalni inštitut za javno zdravje (NIJZ) je v obdobju od 18. do 29. marca 2019 izvajal raziskavo
o izkušnjah pacientov z obravnavo v specialističnih ambulantah. V njej so sodelovali pacienti, ki so
v tistem obdobju imeli pregled pri zdravniku specialistu in so po obravnavi prejeli vabilo za sodelo-
vanje v raziskavi. V raziskavi je skupaj sodelovalo 8.404 pacientov iz 149 specialističnih ambulant in
6 vrst zdravstvene dejavnosti (tj. kirurgija, gastroenterologija, otorinolaringologija, diabetologija, en-
dokrinologija in presnovne bolezni, dermatovenerologija ter pulmologija - slednja samo v zdravstvenih
domovih). V zgoraj navedeni ambulanti je vprašalnik ustrezno izpolnilo 41 pacientov. Primer vprašal-
nika, ki so ga pacienti prejeli po obravnavi, je dostopen na spletni strani Moja izkušnja, naše zdravstvo,
na kateri se nahajajo tudi ostale informacije o raziskavi.

Legenda:
Vrednost ambulante; Povprečje zdravstvene dejavnosti; Povprečje Slovenije; Razpon vrednosti vseh

ambulant (min in max)

1

https://www.nijz.si/sl/prems


Tabela prikazuje vrednosti za specialistično ambulanto, povprečje za njeno zdravstveno dejavnost (tj.
diabetologija, endokrinologija in presnovne bolezni) ter povprečje Slovenije (vseh v raziskavo vključenih
ambulant), skupaj s pripadajočim številom veljavnih odgovorov za posamezni kazalnik (n).

Ambulanta Dejavnost Slovenija

Št. Kazalnik % (n) % (n) % (n)

K1 Nisem imel težav pri naročanju na obisk v ambulanti 94,3 35 98,0 1.780 96,6 7.503
K2 Čakalna doba mi ni predstavljala problema 89,7 39 91,3 1.901 79,0 7.963
K3 Sprejemno osebje me je prijazno sprejelo 90,2 41 91,2 1.978 92,3 8.251
K4 Čakanje v čakalnici 30 minut ali manj 53,7 41 80,8 2.002 82,6 8.372
K5 Prostori so bili čisti, urejeni, dovolj svetli in zračni 87,8 41 92,1 1.993 92,2 8.345
K6 V ambulanti so mi zagotovili dovolj zasebnosti 90,0 40 86,4 1.949 88,8 8.153
K7 Zdravnik me je obravnaval vljudno in spoštljivo 100,0 41 94,2 1.997 94,4 8.370
K8 Zdravnik mi je pojasnil zadeve tako, da sem jih

enostavno razumel
94,7 38 90,9 1.858 90,3 7.896

K9 Zdravniku sem lahko zastavil vprašanja ali izrazil
pomisleke glede predlaganega zdravljenja

88,2 34 85,7 1.537 85,3 6.369

K10 Zdravnik me je vključil v odločitve glede zdravljenja v
tolikšni meri, kot sem želel

76,7 30 83,8 1.594 84,6 6.416

K11 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil, zakaj je ta poseg
potreben

88,5 26 88,6 1.118 88,2 5.617

K12 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil, kako bo poseg potekal 96,2 26 86,3 1.029 86,8 5.452
K13 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil, kakšni so pričakovani

rezultati
92,0 25 80,0 994 78,0 5.085

K14 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil morebitna tveganja,
posledice ali možne zaplete

93,1 29 78,2 1.025 75,2 5.020

K15 Zdravnik mi je namenil dovolj časa 90,0 40 83,2 1.990 82,5 8.301
K16 Od zdravnika sem prejel informacije, kako jemati

predpisano zdravilo v kombinaciji z drugimi zdravili, ki
jih jemljem že od prej

92,6 27 93,5 1.422 92,1 3.730

K17 Od zdravnika sem prejel informacije o možnih neželenih
učinkih predpisanih zdravil

72,0 25 78,0 1.370 72,6 3.543

K18 Medicinska sestra me je obravnavala vljudno in spoštljivo 95,0 40 94,6 1.979 95,0 8.120
K19 V zvezi z obravnavo sem imel možnost vprašati

medicinsko sestro, kar sem želel
89,7 39 90,8 1.958 88,8 7.852

K20 Medicinska sestra mi je obrazložila zdravstveni postopek,
preden ga je opravila

82,1 28 88,9 1.573 87,6 5.525

K21 Po obisku spec. amb. mi je bilo jasno, kako se bo
nadaljevalo moje zdravljenje oz. obravnava

92,5 40 84,6 1.982 83,5 8.267

K22 Splošna ocena ambulante - delež ocen 9 ali 10 56,1 41 76,3 1.988 80,3 8.316
K23 Splošna ocena ambulante - povprečje na lestvici od 0 do

10
8,46 41 9,16 1.988 9,25 8.316

*Prikazane vrednosti kazalnikov temeljijo na izračunih brez opravljene korekcije (angl. case-mix adjustment). Za nekatere
druge namene statistične analize podatkov bodo zaradi poskusa izenačevanja socio-demografske strukture pacientov special-
ističnih ambulant in doseganja večje stopnje zanesljivosti rezultatov te korekcije izvedene. Pri tem bo upoštevana struktura
po spolu, starosti, izobrazbi, samoocena zdravja in prisotnost kronične bolezni. Zato se rezultati tega izpisa lahko ponekod
razlikujejo od rezultatov drugih pripravljenih poročil.

Več informacij o raziskavi je na voljo na naslovu: www.nijz.si/sl/prems. Morebitna vprašanja naslovite
na prems@nijz.si.
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PREMS 2019 - Izkušnje pacientov z obravnavo v
specialistični ambulanti
Povzetek rezultatov za: SPLOŠNA BOLNIŠNICA MURSKA SOBOTA (Amb.
Kirur.)

Nacionalni inštitut za javno zdravje (NIJZ) je v obdobju od 18. do 29. marca 2019 izvajal raziskavo
o izkušnjah pacientov z obravnavo v specialističnih ambulantah. V njej so sodelovali pacienti, ki so
v tistem obdobju imeli pregled pri zdravniku specialistu in so po obravnavi prejeli vabilo za sodelo-
vanje v raziskavi. V raziskavi je skupaj sodelovalo 8.404 pacientov iz 149 specialističnih ambulant in
6 vrst zdravstvene dejavnosti (tj. kirurgija, gastroenterologija, otorinolaringologija, diabetologija, en-
dokrinologija in presnovne bolezni, dermatovenerologija ter pulmologija - slednja samo v zdravstvenih
domovih). V zgoraj navedeni ambulanti je vprašalnik ustrezno izpolnilo 97 pacientov. Primer vprašal-
nika, ki so ga pacienti prejeli po obravnavi, je dostopen na spletni strani Moja izkušnja, naše zdravstvo,
na kateri se nahajajo tudi ostale informacije o raziskavi.

Legenda:
Vrednost ambulante; Povprečje zdravstvene dejavnosti; Povprečje Slovenije; Razpon vrednosti vseh

ambulant (min in max)

1
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Tabela prikazuje vrednosti za specialistično ambulanto, povprečje za njeno zdravstveno dejavnost (tj.
kirurgija) ter povprečje Slovenije (vseh v raziskavo vključenih ambulant), skupaj s pripadajočim številom
veljavnih odgovorov za posamezni kazalnik (n).

Ambulanta Dejavnost Slovenija

Št. Kazalnik % (n) % (n) % (n)

K1 Nisem imel težav pri naročanju na obisk v ambulanti 96,7 90 96,5 1.692 96,6 7.503
K2 Čakalna doba mi ni predstavljala problema 73,0 89 75,2 1.807 79,0 7.963
K3 Sprejemno osebje me je prijazno sprejelo 88,7 97 91,3 1.928 92,3 8.251
K4 Čakanje v čakalnici 30 minut ali manj 66,7 96 76,4 1.947 82,6 8.372
K5 Prostori so bili čisti, urejeni, dovolj svetli in zračni 94,8 97 90,7 1.939 92,2 8.345
K6 V ambulanti so mi zagotovili dovolj zasebnosti 78,7 94 86,9 1.905 88,8 8.153
K7 Zdravnik me je obravnaval vljudno in spoštljivo 86,5 96 94,1 1.945 94,4 8.370
K8 Zdravnik mi je pojasnil zadeve tako, da sem jih

enostavno razumel
84,2 95 89,7 1.823 90,3 7.896

K9 Zdravniku sem lahko zastavil vprašanja ali izrazil
pomisleke glede predlaganega zdravljenja

81,0 79 85,4 1.487 85,3 6.369

K10 Zdravnik me je vključil v odločitve glede zdravljenja v
tolikšni meri, kot sem želel

75,6 78 84,3 1.519 84,6 6.416

K11 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil, zakaj je ta poseg
potreben

83,8 80 88,0 1.445 88,2 5.617

K12 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil, kako bo poseg potekal 78,2 78 84,2 1.401 86,8 5.452
K13 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil, kakšni so pričakovani

rezultati
72,2 72 77,7 1.325 78,0 5.085

K14 Zdravnik mi je vnaprej pojasnil morebitna tveganja,
posledice ali možne zaplete

65,8 73 72,8 1.305 75,2 5.020

K15 Zdravnik mi je namenil dovolj časa 71,1 97 79,1 1.932 82,5 8.301
K16 Od zdravnika sem prejel informacije, kako jemati

predpisano zdravilo v kombinaciji z drugimi zdravili, ki
jih jemljem že od prej

81,3 32 89,6 539 92,1 3.730

K17 Od zdravnika sem prejel informacije o možnih neželenih
učinkih predpisanih zdravil

58,6 29 68,8 516 72,6 3.543

K18 Medicinska sestra me je obravnavala vljudno in spoštljivo 88,5 96 94,1 1.889 95,0 8.120
K19 V zvezi z obravnavo sem imel možnost vprašati

medicinsko sestro, kar sem želel
85,3 95 87,3 1.816 88,8 7.852

K20 Medicinska sestra mi je obrazložila zdravstveni postopek,
preden ga je opravila

77,3 75 83,8 1.163 87,6 5.525

K21 Po obisku spec. amb. mi je bilo jasno, kako se bo
nadaljevalo moje zdravljenje oz. obravnava

79,2 96 83,7 1.927 83,5 8.267

K22 Splošna ocena ambulante - delež ocen 9 ali 10 66,3 95 78,7 1.934 80,3 8.316
K23 Splošna ocena ambulante - povprečje na lestvici od 0 do

10
8,81 95 9,18 1.934 9,25 8.316

*Prikazane vrednosti kazalnikov temeljijo na izračunih brez opravljene korekcije (angl. case-mix adjustment). Za nekatere
druge namene statistične analize podatkov bodo zaradi poskusa izenačevanja socio-demografske strukture pacientov special-
ističnih ambulant in doseganja večje stopnje zanesljivosti rezultatov te korekcije izvedene. Pri tem bo upoštevana struktura
po spolu, starosti, izobrazbi, samoocena zdravja in prisotnost kronične bolezni. Zato se rezultati tega izpisa lahko ponekod
razlikujejo od rezultatov drugih pripravljenih poročil.

Več informacij o raziskavi je na voljo na naslovu: www.nijz.si/sl/prems. Morebitna vprašanja naslovite
na prems@nijz.si.
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