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UVODNI NAGOVOR NAMESTICE PREDSEDNICE SVETA PSIHIATRICNE BOLNISNICE IDRUA, S
POUDARKI NA POMEMBNEJSIH ODLOCITVAH OZ. SKLEPIH SVETA ZAVODA V LETU 2025

Poslovno in strokovno porocilo Psihiatricne bolnisnice Idrija za leto 2025 izkazuje stabilno,
odgovorno in uspesSno delovanje zavoda tako z vidika poslovanja kot tudi z vidika izvajanja
zdravstvene dejavnosti.

Porocilo predstavlja pomemben dokument, ki potrjuje transparentno upravljanje javnih sredstev ter
strokovno in organizacijsko zrelost zavoda.

Na poslovnem podrocju bolnisnica izkazuje pozitivno poslovanje, kar je v razmerah zahtevnega
zdravstvenega okolja, narascajocih stroSkov in kadrovskih omejitev pomemben dosezek. TakSen
rezultat je odraz premisljenega finan¢nega upravljanja, odgovorne porabe sredstev ter ucinkovitega
sodelovanja med vodstvom zavoda, zaposlenimi in svetom zavoda.

Na strokovnem podrocju je bolnisnica (skoraj) v celoti realizirala dogovorjeni program dela, s ¢imer
je uspesno zagotavljala dostopno, varno in kakovostno obravnavo pacientov. Kljub Stevilnim
sistemskim in organizacijskim izzivom, je zavod ohranil kontinuiteto izvajanja zdravstvene
dejavnosti, kar potrjuje visoko strokovnost in predanost zaposlenih.

Svet zavoda je v letu 2025 svoje naloge opravljal aktivno in odgovorno. Clani sveta smo se sestali na
treh rednih sejah ter petih dopisnih sejah, kar je omogocalo pravocasno odlo¢anje in nemoteno
delovanje zavoda. V skladu z usmeritvami in zahtevami MZ, smo redno spremljali stanje na podrocju
Cakalnih dob in obremenjenosti nosilcev zdravstvenih storitev. Svet zavoda je v okviru svojih
pristojnosti spremljal zakonitost poslovanja, finan¢no vzdrznost, uresnicevanje programa dela ter
izvajanje poslovnih in investicijskih odlocitev bolnisnice.

Stalnica obravnavanih tem na sejah sveta zavoda so vedno bolj pereci problemi na podrodju
obvladovanja oz. zagotavljanja uravnotezenega poslovnega rezultata ter problemi zagotavljanja
kompetentnega zdravstvenega kadra. Meseca decembra 2025 so bili obravnavani postopki za
zaCetek razpisa za imenovanje strokovnega direktorja bolnisnice za obdobje 2026-2030.
Predsednica sveta zavoda mag. Alenka Obrul je na podlagi dolo¢b novele Zakona o zdravstveni
dejavnosti v meseca juliju 2025 podala odstopno izjavo. Bolnisnica si od tedaj dalje prizadeva, da bi
Ministrstvo za zdravje imenovalo nadomestnega ¢lana. Kljub navedenemu, je svet zavoda v letu
2025 zagotavljal kontinuiteto svojega dela in opravljanja zakonsko dolocenih nalog.

Ob tej priloZznosti se zahvaljujem vodstvu bolniSnice in vsem zaposlenim za odgovorno, strokovno in
zavzeto delo, ki je omogocilo doseganje zastavljenih ciljev tako na poslovnem kot na strokovnem
podrocju. DoseZeni rezultati predstavljajo trdno osnovo za nadaljnji razvoj Psihiatricne bolnisnice
Idrija in uspesno soocanje s prihodnjimi izzivi na podroéju dusevnega zdravja.

Lidija Mrak, dipl. med. sestra, mag. zdr. soc. manag.
Namestnica predsednika sveta zavoda
Psihiatri¢na bolnisnica Idrija
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UVODNI NAGOVOR DIREKTORICE PSIHIATRICNE BOLNISNICE IDRIJA

Kljub omejitvam in zahtevnim razmeram v zdravstvenem sistemu, smo v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija
(v nadaljevanju bolnisnica) sledili zastavljenim letnim ciljem in leto 2025 zakljucili uspesno.
Zavedati se moramo, da reformni ukrepi na podrocju organizacije zdravstvene dejavnosti, placnega
sistema in upravljanje bolniSnice pomembno vplivajo na nase vsakdanje delo. Spremembe,
usmerjene v vecjo preglednost financiranja, posodobitev organizacije dela, ucinkovitejse
razporejanje kadrov, merjenje obremenitev ter skrajSevanje ¢akalnih dob pomembno vplivajo na
delovanje bolniSnice in zahtevajo premisljeno, odgovorno ter usklajeno izvajanje. Spremembe
prinasajo tako priloznosti kot izzive za vse zaposlene, od vseh nas pa zahtevajo visoko stopnjo
prilagodljivosti, strokovnosti in medsebojnega zaupanja.

Posebno pozornost smo namenjali ukrepom za izboljSanje dostopnosti zdravstvenih storitev ter
zmanjSevanju cakajoCih pacientov (velja za oba spola), pri ¢emer smo sledili nacionalnim
usmeritvam in ob tem upostevali realne kadrovske in prostorske zmozZnosti. Zavedamo se, da
hitrejSa obravnava pacientov ne sme biti doseZzena na ra¢un kakovosti ali varnosti, zato ostajata
strokovnost in odgovorno delo temelj vseh nasih aktivnosti.

Leto 2025 je zaznamovalo nadaljevanje procesov na podrocju upravljanja in vodenja bolnisnice iz
leta 2024, ki temeljijo na sprejetih aktih v bolniSnici in usmeritvah Sveta zavoda, priporocilih,
navodilih Ministrstva za zdravje ter sprejetih zakonov in pravilnikov.

V bolnisnici smo se soocali s primanjkljajem nosilcev zdravstvene dejavnosti, zdravnikov specialistov
psihiatrije ter kadra iz sluzbe zdravstvene nege, predvsem srednjih medicinskih sester in tehnikov
zdravstvene nege. Skozi vse leto so bili objavljeni razpisi za prosta delovna mesta.

Pomembna sistemska sprememba v letu 2025 je bila uvedba nove placne ureditve v javnem sektorju
ter zakonodaja na podrodju izvajanja zdravstvene dejavnosti.

Kljuéne informacije o doseganju letnih ciljev in poslovanju bolnisnice v letu 2025, so predstavljene v
nadaljevanju tega porocila. Podrobnejsi strokovni vidiki zdravljenja in oskrbe pacientov z dusevnimi
motnjami, so zajeti v Strokovnem porocilu bolnisnice za leto 2025. Kazalniki kakovosti in varnosti,
podatki o ¢akalnih dobah, obremenjenosti nosilcev zdravstvene dejavnosti ter porocilo sluzbe
zdravstvene nege, pa so predstavljeni v locenih, vsebinsko zaokroZenih letnih porocilih za leto 2025.
Na podrocju razvoja duSevnega zdravja v Republiki Sloveniji je in bo tudi nadalje pomembno
prepletanje storitev tako primarnega kot sekundarnega nivoja zdravstva in socialnega varstva.

Pomembno je bilo tudi sodelovanje z vsemi delezniki tj. psihiatricnimi bolniSnicami, s pristojnim
Ministrstvom za zdravje, z NUZ, z ZZ77ZS, z Zdruzenjem zdravstvenih zavodov Slovenije, z
ustanovljenimi Centri za dusevno zdravje, nevladnim sektorjem ter sektorjem socialne varnosti.
Zahvala za zavzetost, odgovornost in predanost ohranjanju osnovnega poslanstva bolnisnice,
uspesnega spoprijemanja z vsakodnevnimi izzivi v delovnih procesih, gre vsem zaposlenim v
bolnisnici.

mag. Klavdija Siraj Mazgon, univ. dipl. soc. del., mag. posl. ved
DIREKTORICA PSIHIATRICNE BOLNISNICE IDRIJA
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OSEBNA IZKAZNICA

PSIHIATRICNA BOLNISNICA IDRIJA/PSYHIATRIC HOSPITAL IDRIJA

Status:

Javni zdravstveni zavod

LOGOTIP PSIHIATRICNE BOLNISNICE IDRUJA

Crp
y [

PSIHIATRICNABOLNISNICAIDRIJA

SEDEZ, TELEFON, TELEFAKS, SPLETNA STRAN

Sedei: POT SV. ANTONA 49, 5280 IDRIJA
Telefon: +386 (0)5 373 44 00

Fax: +386 (0)5 377 36 51

E-posta: psihiatrija@pb-idrija.si

Spletni naslov:

http://www.pb-idrija.si

MATICNA STEVILKA, IDENTIFIKACISKA STEVILKA ZA DDV, SIFRA PRORACUNSKEGA UPORABNIKA,

STEVILKA TRR

Identifikacijska St.: 5173393789
Registrska st.: 5011040663
Davcna §t.: 73393789

Sifra dejavnosti: 86.100

Maticna st.: 5053668
Transakcijski racun: 01100-6030276924

USTANOVITELJ, DATUM USTANOVITVE

Ustanovitelj:

Ustanoviteljske pravice in obveznosti izvrSuje Vlada Republike Slovenije. Datum ustanovitve
Psihiatricne bolniSnice Idrija je bil 25.5.1954, otvoritev bolnisnice pa je bila 7.4.1957. Na podlagi 8.
¢lena Zakona o zavodih (Uradni list RS, $t. 12/91, 8/96, 36/00 — ZPDZC in 127/06 — ZJZP) in drugega
odstavka 25. ¢lena Zakona o zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, st. 23/05 — uradno precis¢eno
besedilo, 15/08 — ZPacP, 23/08, 58/08 — ZZdrS-E, 77/08 — ZDZdr, 40/12 — ZUJF, 14/13, 88/16 —
ZdZPZD, 64/17, 1/19 — odl. US, 73/19, 82/20, 152/20 — ZZUOOP, 203/20 — ZIUPOPDVE, 112/21 —
ZNUPZ, 196/21 — ZDOsk, 100/22 — ZNUZSZS, 132/22 — odl. US in 141/22 — ZNUNBZ) je Vlada
Republike Slovenije sprejela sklep o ustanovitvi javnega zdravstvenega zavoda Psihiatri¢na
bolnisnica Idrija, z dne 23. 12. 2022, na podlagi sklepa o spremembi Sklepa o ustanovitvi javnega
zdravstvenega zavoda Psihiatricna bolniSnica Idrija, z dne 12. 01. 2023 in na podlagi sklepa o
spremembah Sklepa o ustanovitvi javnega zdravstvenega zavoda Psihiatri¢na bolnisnica Idrija, z dne
27.03. 2023. Na podlagi 45. in 46. ¢lena Zakona o zavodih (Uradni list RS, §t. 12/91, 8/96, 36/00 —
ZPDZC in 127/06 — ZJZP), 28.a ¢lena Zakona o zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, $t. 23/05 —
uradno precis¢eno besedilo, 15/08 — ZPacP, 23/08, 58/08 — ZZdrS-E, 77/08 — ZDZdr, 40/12 — ZUJF,
14/13, 88/16 — zdZPzD, 64/17, 1/19 — odl. US, 73/19, 82/20, 152/20 — ZZUOOP, 203/20 —
ZIUPOPDVE, 112/21 — ZNUPZ, 196/21 — ZDOsk, 100/22 — ZNUZSZS, 132/22 — odl. US, 141/22 —
ZNUNBZ in 14/23 — odl. US) in prvega odstavka 8. ¢lena Sklepa o ustanovitvi javnega zdravstvenega
zavoda Psihiatri¢na bolnisnica Idrija (Uradni list RS, $t. 162/22, 3/23 in 35/23) je svet zavoda na 25.
redni seji 5. 7. 2023 sprejel Statut javnega zdravstvenega zavoda Psihiatri¢na bolnisnica Idrija.
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DEJAVNOST PSIHIATRICNE BOLNISNICE IDRIJA
Psihiatricna bolniSnica Idrija (v nadaljevanju bolnisnica) je specialisti¢cna bolnisnica, ki opravlja
zdravstveno dejavnost na sekundarni ravni na podro¢ju duSevnega zdravja.

Dejavnost bolniSnice obsega
specialisticno ambulantno dejavnost;
specialisticno bolnisni¢no dejavnost;
polhospitalno dejavnost;
bolnisni¢no lekarnisko dejavnost;
gospodarsko dejavnost, ki je namenjena opravljanju dejavnosti, za katero je zavod ustanovljen.

Dejavnost se v skladu z Uredbo o standardni klasifikaciji dejavnosti (Uradni list RS, st. 69/07 in
17/08) razvrséa v

Q 86.100 Bolnisni¢na zdravstvena dejavnost;

Q 86.220 Specialisti¢na zunaj bolnisni¢na zdravstvena dejavnost;

Q 86.909 Druge zdravstvene dejavnosti.

Na podlagi Uredbe o standardni klasifikaciji dejavnosti (Uradni list RS, $t. 27/24 in 45/25, smo
predlagali, da se dejavnosti bolniSnice razvrsti v:

R 86.100 Bolnisni¢na zdravstvena dejavnost,

R 86.220 Specializirana zdravstvena dejavnost,

R 86.910 Storitve diagnosti¢nega slikanja in dejavnosti medicinskih laboratorijev,
R 86.920 Prevoz bolnikov z resevalnim vozilom,

R 86.930 Dejavnost psihologov in psihoterapevtov, razen zdravnikov,

R 86.940 Zdravstvena in babiska nega,
R 86.950 Fizioterapija,
Q85.5 Drugo izobraZevanje, izpopolnjevanje in usposabljanje.

ORGANI PSIHIATRICNE BOLNISNICA IDRIJA
SVET BOLNISNICE

Predsednica sveta:
mag. Alenka Obrul, predstavnica ustanovitelja (do julija 2025);
Lidija Mrak, predstavnica zaposlenih, namestnica predsednice sveta zavoda (od julija 2025).

Clani sveta:
mag. Hedvika Stanic Igli¢ar, predstavnica ustanovitelja;
Simon Jevsinek, predstavnik ustanovitelja;
dr. Mitja Vrdelja, predstavnik ustanovitelja;
Bogdan Tusar, predstavnik zavarovancev;
Milena Burnik, predstavnica uporabnikov;
Lidija Mrak, predstavnica zaposlenih.

DIREKTORICA BOLNISNICE
mag. Klavdija Siraj MaZgon, univ. dipl. soc. del., mag. posl. ved



STROKOVNA DIREKTORICA BOLNISNICE
Anica Gorjanc Vitez, dr. med., spec. psih.

STROKOVNI SVET PSIHIATRICNE BOLNISNICE IDRIJA

Predsednica:
Anica Gorjanc Vitez, dr. med., spec. psih., strokovna direktorica bolnisnice

Clani strokovnega sveta:
Urban Bole, mag. zdr. nege, pomocnik direktorja za zdravstveno nego;
Mojca Gosar, dr. med., spec. psih.;
Patricija Logar, dr. med., spec. psih. (do januarja 2025);
Irena Korelc, dr. med., spec. psih. (od januarja 2025);
Danica Menard, dr. med., spec. psih.;
dr. Andreja Grudnik Seljak, univ. dipl. soc. del.;
Tadeja Mrak, dipl. del. ter.




PREDSTAVITEV PSIHIATRICNE BOLNISNICE IDRUJA

PODROBNEJSA ORGANIZACIA V PSIHIATRICNI BOLNISNICI IDRIJA
Organigram Psihiatricne bolnisnice Idrija

Makro organizacija zavoda

4 predstavniki ustanovitelja
1 predstavnik zaposlenih

1 predstavnik uporabnikov
1 predstavnik zavarovancev

SVET BOLNISNICE

o o o o

KOLEGIJ
STROKOVNI SVET
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—— Pomocnik za hospitalno dejavnost

L__| Pomocnik za izvenhospitalno dejavnost




Mezzo organizacija zavoda

MEDICINSKO PODROCJE
Komisija za preprecevanje in Strokovni direktor
obvladovanje bolnisnicnih
okuzb Pomocnika SD za hospitalno in STROKOVNI SVET
izvenhospitalno dejavnost
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Temeljna dejavnost Psihiatricne bolnisSnice Idrija

Psihiatri¢éna bolniSnica Idrija je sodobna specialisti¢na psihiatricna zdravstvena ustanova usmerjena
v prevencijo, diagnosticiranje in zdravljenje dusevnih bolezni. BolniSnica svojo dejavnost organizira
in izvaja hospitalno in izven hospitalno na obmocju zahodnega dela Republike Slovenije, na podrocju
Juzne in Severne Primorske, Obale, Krasa ter Notranjske.

Merila za dolocitev mreZe javne zdravstvene sluzbe, upostevajoc¢ regijsko delitev na zdravstvene
regije in s ciljem zagotavljanja zdravstvenega varstva vsakomur, so dolo¢ena v 7.¢lenu Zakona o
zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, $t. 23/05 — uradno precis¢eno besedilo, 15/08 — ZPacP, 23/08,
58/08 — ZZdrS-E, 77/08 — ZDZdr, 40/12 — ZUJF, 14/13, 88/16 — 2dZPZD, 64/17, 1/19 — odl. US, 73/19,
82/20, 152/20 — ZZUOOP, 203/20 — ZIUPOPDVE, 112/21 — ZNUPZ, 196/21 — ZDOsk, 100/22 -
ZNUZSZS, 132/22 — odl. US, 141/22 — ZNUNBZ, 14/23 — odl. US, 84/23 — ZDOsk-1, 102/24 - 77Kz,
32/25in 112/25 — odl. US).

Upostevana merila so bila
o potrebe prebivalstva po dostopu do vseh vrst zdravstvenih storitev, uposStevajo¢ zdravstveno
stanje prebivalstva (zbolevnost), naseljenost oziroma Stevilo prebivalcev na nekem obmocdju
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(zdravstvene regije, ena ali ve€¢ samoupravnih lokalnih skupnosti) ter njihova starostna, etni¢na
in socialna struktura;

o geografske in prometne razmere oziroma cestne razdalje med izvajalci zdravstvene dejavnosti v
mreZi javne zdravstvene sluzbe;

o prisotnost drugih javnih izvajalcev oziroma institucij, povezanih z izvajanjem zdravstvene
dejavnosti, na tem obmocju (npr. lekarn, zdravilis¢, domov za starejSe, vzgojno izobraZzevalnih
zavodov);

o minimalni obseg zdravstvenih storitev znotraj posamezne vrste zdravstvene dejavnosti, s
katerim je zagotovljeno strokovno, kakovostno in varno opravljanje te dejavnosti;

o zmoZnost izvajalcev zdravstvene dejavnosti za zagotavljanje ¢imbolj celostne zdravstvene
obravnave pacientov.

Na podlagi Uredbe o dolocitvi zdravstvenih regij (Uradni list RS $t. 5/26), se bolniSnica uvrsc¢a v
zdravstveno regijo Zahod, ki obsega goriSko, obalno-krasko in primorsko-notranjsko statisti¢no
regijo. (V goridko statistiéno regijo (po abecedi) spadajo ob¢ine Ajdovigina, Bovec, Brda, Cerkno, Idrija, Kanal, Kobarid,
Miren — Kostanjevica, Nova Gorica, Rence — Vogrsko, Sempeter — Vrtojba, Tolmin in Vipava. V obalno-kragko statisti¢no
regijo (po abecedi) spadajo obcine Ankaran, Divaca, Hrpelje — Kozina, Izola, Komen, Koper, Piran in SeZzana. V primorsko-
notranjsko statisti¢no regijo (po abecedi) spadajo obcine Bloke, Cerknica, Ilirska Bistrica, LoSka dolina, Pivka in Postojna).

V okviru hospitalne in dolgotrajne dnevne dejavnosti bolniSnica osebam s tezavami v dusevnem
zdravju zagotavlja moZnost stacionarnega zdravljenja in rehabilitacije v bolni$nici (od intenzivne in
sploSne psihiatrije, geronto psihiatrije, zdravljenja odvisnosti od alkohola in drugih bolezni
odvisnosti, nekemicnih zasvojenosti, psihoterapije in podaljSanega zdravljenja). Bolni$nicni
programi se izvajajo na 6 bolnisni¢nih oddelkih. Dolgotrajni dnevni programi se izvajajo v bolnisnici
kot v dislocirani enoti - CMZ Postojna.

Izven hospitalna dejavnost bolnisnice na drugi strani zajema specialisticno psihiatriéno obravnavo in
subspecialisticno psihiatricno obravnavi pacientov v ambulantah tako v bolnisnici (urgentna
psihiatricna ambulanta, sploSna psihiatricna ambulanta, klini¢éno psiholoska ambulanta, geronto
psihiatriéna ambulanta, ambulanta za zdravljenje odvisnosti od alkohola in ambulanta za zdravljenje
nekemiénih zasvojenosti) in izven nje (psihiatriéne ambulante v Izoli, Postojni, Zireh, v DU Vrtojba in
v DU Marof-Spodnja Idrija).

Oblikovanje in razvoj mreze psihiatricnih ambulant v skupnosti je bolnisSnica v zadnjih nekaj letih
dodatno nadgradila tudi z oblikovanjem ambulant za klini¢no psihologijo v Postojni, Idriji in v Zireh
in ambulanto socialne sluzbe v Idriji.

V bolnisnici deluje tudi tim za skupnostno psihiatricno obravnavo, ki obravnava paciente s
kroni¢nimi oblikami dusevnih motenj na terenu oz. v skupnosti in v nadzorovani obravnavi (po
Zakonu o dusevnem zdravju). Dodano vrednost pri obravnavi pacientov v skupnosti, predvsem na
gerontopsihiatriécnem podrocju, predstavlja program-obisk psihiatra na domu.
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Skupne dejavnosti v Psihiatricni bolnisnici Idrija

MEDICINSKI SEKTOR

A) BOLNISNICNA DEJAVNOST — ODDELKI
POMOCNIK STROKOVEGA DIREKTORJA ZA BOLNISNICNO DEJAVNOST:
Andrej Serafimovic, dr. med., spec. psih.

1. SPPREJEMNI PSIHIATRICNI ODDELEK — ZENSKI S II.
VODJA ODDELKA: Milena Ursic Straus, dr. med., spec. psih.
VODJA NEGOVALNEGA TIMA: Martina Pirih, dipl. med. sestra

2. SPREJEMNI PSIHIATRICNI ODDELEK — MOSKI S 11l

VODJA ODDELKA: Vanja Bozi¢, dr. med., spec. psih. (do maja 2025)
Irena Korelc, dr. med., spec. psih. (od junija 2025)

VODJA NEGOVALNEGA TIMA: Maja Ogri¢, dipl. med. sestra

3. PSIHOTERAPEVTSKI ODDELEK S IV.
VODJA ODDELKA: Andrej Serafimovi¢, dr. med., spec. psih.
VODJA NEGOVALNEGA TIMA: Sabina Vihteli¢, mag. zdr. nege

4. ODDELEK ZA ZDRAVLIENJE ODVISNOSTI OD ALKOHOLA L.
VODJA ODDELKA: Mojca Gosar, dr. med., spec. psih.
VODJA NEGOVALNEGA TIMA: Andreja Gruden, dipl. med. sestra

5. ODDELEK ZA ZDRAVLENJE NEKEMICNIH ZASVOJENOSTI L II.
VODJA ODDELKA: Mojca Gosar, dr. med., spec. psih.
VODJA NEGOVALNEGA TIMA: Anja Mivsek, dipl. med. sestra

6. GERONTOPSIHIATRICNI ODDELEK IN ODDELEK ZA KOGNITIVNO REHABILITACIO L III.
VODJA ODDELKA: Anica Gorjanc Vitez, dr. med., spec. psih.
VODJA NEGOVALNEGA TIMA: Natasa Velikanje, dipl. med. sestra

7. TIM ZA SKUPNOSTNO PSIHIATRIENO OBRAVNAVO
VODJA TIMA: dr. Andreja Grudnik Seljak, univ. dipl. soc. del.

8. CENTER ZA MENTALNO ZDRAVIJE POSTOJNA
VODJA CENTRA: Vladimir MiloSevi¢, dr. med., spec. psih.

B) IZVENBOLNISNICNA PSIHIATRICNA DEJAVNOST

POMOCNICA STROKOVNEGA DIREKTORJA ZA 1ZVEN BOLNISNICNO DEJAVNOST:
Danica Menard, dr. med., spec. psih.
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1ZVEN BOLNISNICNE ENOTE

PSIHIATRICNI DISPANZER IDRIJA
Pot sv. Antona 49, 5280 Idrija

URGENTNA PSIHIATRICNA AMBULANTA IDRIJA
Pot sv. Antona 49, 5280 Idrija

PSIHIATRICNA AMBULANTA PBI V POSTOJNI
Kazarje 10, 6230 Postojna

PSIHIATRICNA AMBULANTA PBI V 1ZOLI
ZAVOD JURETIC, Predernova cesta 53, 6310 Izola

PSIHIATRICNA AMBULANTA PBI V ZIREH
Trg svobode 9, 4226 Ziri

PSIHIATRICNA AMBULANTA PBI V DSO VRTOIBI
Ulica 9. septembra, 5290 Sempeter pri Gorici

PSIHIATRICNA AMBULANTA V DSO IDRIJA ENOTA MAROF-SPODNIJA IDRUJA
Vojkova ulica 35, 5281 SPODNJA IDRIJA

AMBULANTE KLINIENEGA PSIHOLOGA V IDRUJI
Pot sv. Antona 49, 5280 Idrija

AMBULANTA KLINICNEGA PSIHOLOGA V POSTOJNI
Kazarje 10, 6230 Postojna

AMBULANTA KLINICNEGA PSIHOLOGA V ZIREH
Trg svobode 9, 4226 Ziri

C) DEJAVNOST ZDRAVSTVENE NEGE
POMOCNIK DIREKTORJA ZA PODROCJE ZDRAVSTVENE NEGE:
Urban Bole, mag. zdr. nege

V okviru medicinskega sektorja delujejo naslednje strokovne sluzbe

I. PSIHOLOSKA SLUZBA
VODJA PSIHOLOSKE SLUZBE: dr. Spela Hvalec, spec. klin. psihologije

Il. DELOVNA TERAPIJA
VODJA DELOVNE TERAPIJE: Tadeja Mrak, dipl. del. ter.

Il. SOCIALNA SLUZBA
Vodja SOCIALNE SLUZBE: dr. Andreja Seljak Grudnik, univ. dipl. soc. del.
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IV. MEDICINSKO - KEMICNI LABORATORL
VODJA LABORATORIJA: dr. Bojana KriZaj, spec. med. biokem.

V. LEKARNA
VODJA LEKARNE: dr. Cvetka Bacar Bole, spec. klin. farm.

VI. ZDRAVSTVENA ADMINISTRACIA
VODJA ZDRAVSTVENE ADMINISTRACIJE: Adrijana Erjavec, dipl. upr. org.

POSLOVNO PODROCJE

SEKTOR ZA SPLOSNE ZADEVE
VODJA SEKTORJA: Lavra Bogataj Derlink, mag. prava., mag. upr. ved., pomocnica direktorice za
splos$no podrogje

V okvir sektorja za splosne zadeve sodijo
Sluzba za pravne zadeve;
Sluzba za zdravstveni in poslovni informacijski sistem;
Sluzba za kadre in organizacijo: sploSno - kadrovske zadeve, tajnistvo, arhiv, prevozi;
Sluzba za oskrbo s prehrano;
Receptorska sluzba;
VzdrZevalno - tehni¢na sluzba;
Sluzba za oskrbo s perilom.

SEKTOR ZA FINANCNE ZADEVE
VODJA SEKTORJA: Majda Pirih, univ. dipl. ekon., preiz. raé., pomocnica direktorice za financno
podrodje

V okvir finan¢nega sektorja sodijo
Financno-ra¢unovodska sluzba: fakturiranje, blagajna, obracun plac, glavna knjiga, saldakonti,
materialno knjigovodstvo, osnovna sredstva ter javna narocila;
Nabavno-skladis¢na sluzba.

SLUZBA ZA KAKOVOST
SKRBNICA SISTEMA VODENJA KAKOVOSTI:
Natasa Hvala, dipl. med. sestra

SLUZBA ZA VAROVANIJE PODATKOV IN INFORMACIJ
POOBLASCENA OSEBA ZA VARSTVO OSEBNIH PODATKOV
dr. Miha Dvojmog, univ. dipl. pravnik

PREDSTAVNIKI REPREZENTATIVNIH SINDIKATOV V PSIHIATRICNI BOLNISNICI IDRIJA
SINDIKAT ZDRAVNIKOV IN ZOBOZDRAVNIKOV FIDES:

Vanja Bozi¢, dr. med., spec. psih. (do junija 2025);

Nace Zgavec, dr. med., spec. psih. (od junija 2025).
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SINDIKAT ZDRAVSTVA IN SOCIALNEGA VARSTVA:
Erika Velikonja, srednja med. sestra

SINDIKAT DELAVCEV V ZDRAVSTVENI NEGI:
Sabina Vihteli¢, dipl. med. sestra

VODSTVO PSIHIATRICNE BOLNISNICE IDRIJA

Direktorica
mag. Klavdija SIRAJ MAZGON, univ. dipl. soc. del., mag. posl. ved

Strokovna direktorica
Anica GORJANC VITEZ, dr. med., spec. psih.

Pomocnik direktorice za podroéje zdravstvene nege
Urban BOLE, mag. zdr. nege

Pomocnica direktorice za finan¢ne zadeve
Majda PIRIH, univ. dipl. ekonomistka, preizkusen raCunovodja

Pomocnica direktorice za splosne zadeve
Lavra BOGATAJ DERLINK, mag. upr. ved, mag. prava
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POSLOVNO POROCILO ZA LETO 2025
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POSLOVNO POROCILO ZA LETO 2025 VSEBUJE NASLEDNJA POJASNILA

Porocilo o dosezZenih ciljih in rezultatih predpisuje Navodilo o pripravi zaklju¢nega ra¢una drzavnega
in obcinskega proracuna ter metodologije za pripravo porocila o dosezenih ciljih in rezultatih
neposrednih in posrednih uporabnikov proracuna (Uradni list RS, st. 12/01, 10/06, 8/07 in 102/10):

1)
2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)
9)

Zakonske in druge pravne podlage, ki pojasnjujejo delovno podrocje posrednega uporabnika;
Dolgorocne cilje posrednega uporabnika, kot izhaja iz vecletnega programa dela in razvoja
posrednega uporabnika oziroma podrocnih strategij in nacionalnih programov;

Letne cilje posrednega uporabnika, zastavljene v obrazlozZitvi finanénega nacrta posrednega
uporabnika ali v njegovem letnem programu dela;

Oceno uspeha pri doseganju zastavljenih ciljev, upostevaje fizicne, financne in opisne kazalce
(indikatorje), dolo¢ene v obrazlozitvi financnega nacrta posrednega uporabnika ali v njegovem
letnem programu dela po posameznih podrocjih dejavnosti;

Nastanek morebitnih nedopustnih ali nepri¢akovanih posledic pri izvajanju programa dela;
Oceno uspeha pri doseganju zastavljenih ciljev v primerjavi z dosezenimi cilji iz porocila
preteklega leta ali ve¢ preteklih let;

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

Oceno notranjega nadzora javnih financ;

Pojasnila na podrogjih, kjer zastavljeni cilji niso bili dosezeni, zakaj cilji niso bili dosezeni.
Pojasnila morajo vsebovati seznam ukrepov in terminski nacrt za doseganje zastavljenih ciljev in
predloge novih ciljev ali ukrepov, ¢e zastavljeni cilji niso izvedljivi;

10) Oceno ucinkov poslovanja posrednega uporabnika na druga podrodja, predvsem pa na

gospodarstvo, socialo, varstvo okolja, regionalni razvoj in urejanje prostora;

11) Druga pojasnila, ki vsebujejo analizo kadrovanja in kadrovske politike in porocilo o investicijskih

1)
2)

3)

vlaganijih.

. ZAKONSKE IN DRUGE PRAVNE PODLAGE

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

Zakon o zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, $t. 23/05 — uradno preci$¢eno besedilo, 15/08 —
ZPacP, 23/08, 58/08 —ZZdrS-E, 77/08 —ZDZdr, 40/12 — ZUJF, 14/13, 88/16 —ZdZPZD, 64/17, 1/19
- odl. US, 73/19, 82/20, 152/20 — ZZUOOP, 203/20 — ZIUPOPDVE, 112/21 — ZNUPZ, 196/21 —
ZDOsk, 100/22 — ZNUZSZS, 132/22 — odl. US, 141/22 — ZNUNBZ, 14/23 — odl. US, 84/23 — ZDOsk-
1,102/24 — 7ZKZ, 32/25 in 112/25 - odl. US);

Zakon o zdravstvenem varstvu in zdravstvenem zavarovanju (Uradni list RS, st. 72/06 — uradno
precisceno 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,
47/15 — 7ZSDT, 61/17 — ZUPS, 64/17 — ZZDej-K, 36/19, 189/20 — ZFRO, 51/21, 159/21, 196/21 -
ZDOsk, 15/22, 43/22, 100/22 — ZNUZSZS, 141/22 — ZNUNBZ, 40/23 — ZCmIS-1, 78/23 in 32/25 —
ZZDej-N);
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4) Zakon o zdravniski sluzbi (Uradni list RS, $t. 72/06 — uradno precis¢eno besedilo, 15/08 — ZPacP,
58/08, 107/10 — ZPPKZ, 40/12 — ZUJF, 88/16 — ZdZPZD, 40/17, 64/17 — ZZDej-K, 49/18, 66/19,
199/21, 136/23 — ZIUZDS, 35/24, 32/25 — ZZDej-N in 40/25 - ZPPKZD);

5) Uredba o programih storitev obveznega zdravstvenega zavarovanja, zmogljivostih, potrebnih za
njegovo izvajanje, in obsegu sredstev za leto 2025 (Uradni list RS, st. 13/25, 56/25 in 110/25; v
nadaljnjem besedilu Uredba);

6) Pogodbe o izvajanju programa zdravstvenih storitev za pogodbeno leto 2024 ter 2025 z ZZZS.

1.1. ZAKONSKE IN DRUGE PRAVNE PODLAGE Z DELOVNEGA PODROCIA

1) Zakon o javnih financah (Uradni list RS, $t. 11/11 — uradno precis¢eno besedilo, 14/13 — popr.,
101/13, 55/15 - ZFisP, 96/15 — ZIPRS1617, 13/18, 195/20 — odl. US, 18/23 — ZDU-10, 76/23,
24/25 — ZfisP-1, 39/25 in 85/25 - ZPJS; v nadaljnjem besedilu: ZJF);

2) Zakon o racunovodstvu (Uradni list RS, st. 23/99, 30/02 — ZJF-C in 114/06 — ZUE);

3) Zakon o preglednosti financnih odnosov in lo¢enem evidentiranju razlicnih dejavnosti (Uradni
list RS, $t. 33/11; v nadaljnjem besedilu: ZPFOLERD-1);

4) Navodilo o pripravi finan¢nih naértov posrednih uporabnikov drzavnega in obcinskih prora¢unov
(Uradni list RS, $t. 91/00 in 122/00);

5) Pravilnik o sestavljanju letnih porocil za proracun, proracunske uporabnike in druge osebe
javnega prava (Uradni list RS, $t. 133/23, 81/24 in 51/25);

6) Pravilnik o enotnem kontnem nacrtu za proracun, proracunske uporabnike in druge osebe
javnega prava (Uradni list RS, $t. 133/23, 81/24, 51/25 in 95/25);

7) Pravilnik o raz€lenjevanju in merjenju prihodkov in odhodkov pravnih oseb javnega prava
(Uradni list RS, $t. 133/23 in 19/24);

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

9) Pravilnik o postopkih za izvrSevanje proracuna Republike Slovenije (Uradni list RS, st. 50/07,
61/08,99/09 —ZIPRS1011, 3/13, 81/16, 11/22,96/22, 105/22 — ZZNSPP, 149/22, 106/23, 88/24,
79/25 in 95/25);

10) Navodilo v zvezi z razmejitvijo dejavnosti javnih zdravstvenih in lekarniskih zavodov na javno
sluzbo in trzno dejavnost Ministrstva za zdravje, st. 0140-114/2022/3 z dne 19. 5. 2022;

11) Navodila o razmejitvi vrst prihodkov in odhodkov po opravljenih storitvah v okviru javne
zdravstvene sluzbe in trzne dejavnosti (Uradni list RS, 76/25).

1.2. INTERNI AKTI V PSIHIATRICNI BOLNISNICI IDRIJA

STATUT PSIHIATRICNE BOLNISNICE IDRIJA
Sprejet na 25. redni seji, dne 5. 7. 2023.

SKLEP VLADE REPUBLIKE SLOVENIJE

1) Sklep o ustanovitvi javnega zdravstvenega zavoda Psihiatri¢na bolniSnica Idrija (Uradni list RS St.
162/22);

2) Sklep o spremembi Sklepa o ustanovitvi javnega zdravstvenega zavoda Psihiatricna bolnisSnica
Idrija (Uradni list RS st. 3/23);
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3) Sklep o spremembah Sklepa o ustanovitvi javnega zdravstvenega zavoda Psihiatri¢na bolnisnica
Idrija (Uradni list RS, st. 35/2023).

STRATESKI DOKUMENTI

1) Strateske usmeritve Psihiatricne bolniSnice Idrija v mandatnem obdobju 2022 — 2026;
2) Politika odli¢nosti, kakovosti in varnosti v Psihiatri¢ni bolniSnici Idrija;

3) Poslovnik kakovosti Psihiatri¢ne bolnisnice Idrija;

4) Analiza tveganja;

5) Nacrt integritete v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

6) Register tveganj v Psihiatri¢ni bolniSnici Idrija;

7) Program dela in financni nacért za posamezno leto.

PRAVILNIKI

1) Pravilnik o organizaciji dela in sistemizaciji delovnih mest v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

2) Pravilnik o organizaciji in izvajanju neprekinjenega zdravstvenega varstva v Javnem
zdravstvenem zavodu Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

3) Pravilnik o zdravstveni dokumentaciji v Psihiatri¢ni bolniSnici Idrija;

4) Pravilnik o pravicah in dolZznostih pacientov v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

5) Pravilnik o postopkih posredovanja osebnih podatkov in dokumentarnega gradiva oseb
obravnavanih v Javnem zdravstvenem zavodu Psihiatri¢ni bolnidnici Idrija;

6) Pravilnik o klini¢nih preizkusanjih zdravil v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

7) Pravilnik o volitvah predstavnikov delavcev Psihiatricne bolnisnice Idrija v svet zavoda;

8) Pravilnik o povracilu stroSkov v zvezi z delom in o drugih prejemkih v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

9) Pravilnik o odmeri in izrabi letnega dopusta in drugih celodnevnih odsotnostih v Javnem
zdravstvenem zavodu Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

10) Pravilnik o racunovodstvu Psihiatri¢ne bolnisnice Idrija,

11) Pravilnik o notranjem revidiranju;

12) Pravilnik o varstvu osebnih podatkov v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

13) Pravilnik o internem strokovnem nadzoru v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

14) Pravilnik o povracilu stroskov v zvezi z delom in drugih prejemkih;

15) Pravilnik o uporabi sluzbenih mobilnih telefonov in storitev mobilne telefonije v javhem
zdravstvenem zavodu Psihiatriéni bolnisnici Idrija;

16) Pravilnik o delovni obleki, obutvi in osebni varovalni opremi;

17) Pravilnik o (so)financiranju stroskov izobrazevanja in usposabljanja za delo zaposlenih ter o
vodenju evidenc na podroéju izobrazevanja v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

18) Pravilnik o Stipendiranju v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

19) Pravilnik o trzni dejavnosti v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

20) Pravilnik o opravljanju dela dijakov in Studentov v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

21) Pravilnik o popisu;

22) Pravilnik o dodeljevanju, uporabi in upravljanju sluzbenih avtomobilov v Psihiatri¢ni bolnisnici
Idrija;

23) Pravilnik o zavarovanju osebnih podatkov pri izvajanju videonadzora v Psihiatri¢ni bolnisnici
Idrija;

24) Pravilnik o omejitvah in dolZnostih usluzbencev v zvezi s sprejemanjem daril v Psihiatricni
bolnisnici Idrija;
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25) Pravilnik o preprecevanju in odpravljanju posledic mobinga ter varovanju dostojanstva javnih
usluzbencev v Javnem zdravstvenem zavodu Psihiatri¢na bolniSnica Idrija;

26) Pravilnik o organizaciji in izvajanju specialisticne ambulantne dejavnosti v Javnem zdravstvenem
zavodu Psihiatri¢ni bolni$nici Idrija;

27) Pravilnik o obliki, vsebini in uporabi Zigov v Javnem zdravstvenem zavodu psihiatri¢na bolnisnica
Idrija;

28) Pravilnik o prostovoljskem delu v Psihiatri¢ni bolni$nici Idrija;

29) Pravilnik o prepovedi dela pod vplivom alkohola, mamil ali drugih prepovedanih psihoaktivnih
substanc ter postopkih ugotavljanja alkoholiziranosti, prisotnosti mamil ali drugih prepovedanih
psihoaktivnih substanc usluzbencev na delovnem mestu v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

30) Pravilnik o postopkih in ukrepih pri delovanju, vzdrzevanju in varovanju informacijskega okolja v
Javnem zdravstvenem zavodu psihiatri¢na bolnisnica Idrija;

31) Pravilnik o sporocanju zadrzanosti z dela in spremljanju bolniske odsotnosti zaposlenih v
Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

32) Pravilnik o konkuren¢ni prepovedi za usluzbence Psihiatri¢ne bolnisnice Idrija in postopku izdaje
soglasja usluzbencu Psihiatri¢ne bolnisnice Idrija za opravljanje dela pri drugem delodajalcu;

33) Pravilnik o nacinih in pogojih uvrs¢anja zdravnikov v PPD;

34) Pravilnik o opravljanju dela na domu;

35) Pravilnik o upravljanju ¢akalnih seznamov v klini¢no psiholoskih ambulantah;

36) Pravilnik o upravljanju ¢akalnih seznamov v psihiatri¢nih ambulantah;

37) Pravilnik o organizaciji ambulantne dejavnosti;

38) Pravilnik o razporeditvi delovnega casa, evidentiranju prisotnosti in odsotnosti na delovnem
mestu, izrabi letnega dopusta, obracunu delovnega c¢asa in izobraZevanj za zaposlene v
Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

39) Pravilnik o zasciti prijaviteljev.

40) Politika upravljanja z merilno opremo in medicinskimi pripomocki

41) Pravilnik o upravljanju z dokumentarnim in arhivskim gradivom

42) Pravilnik o nacinu dodelitve pravic in pogojih dostopa do zbirk osebnih, zdravstvenih in drugih
podatkov v informacijskem sistemu JZZ PBI

43) Pravilnik o dodeljevanju, uporabi in upravljanju sluzbenih avtomobilov v lasti JZZ PBI

44) Pravilnik o ocenjevanju uspesnosti oziroma usposobljenosti

DRUGI AKTI

1) Kodeks ravnanja;

2) Generalni hisni red bolnisnice;

3) Nacrt zascite, reSevanja in neprekinjenega delovanja ob naravnih nesrecah in drugih izrednih
razmerah v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;

4) Klasifikacijski na¢rt dokumentarnega gradiva Psihiatri¢ne bolnisnice Idrija;

5) Evidenca dejavnosti obdelave;

6) Katalog informacij javnega znacaja Psihiatricne bolnisnice Idrija;

7) Klini¢na pooblastila za zdravnike;

8) Organigram bolnisnice;

9) Aktivnosti za zagotavljanje in izboljSevanje kakovosti na strokovnem in poslovnem podrocju;

10) Obvladovanje dokumentacije v Psihiatric¢ni bolnisnici Idrija;

11) Program obvladovanja in preprecevanja bolnisni¢nih okuzb v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;
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12) Nacrt gospodarjenja z odpadki;

13) Nacrt promocije zdravja na delovnem mestu;

14) Pozarni red s prilogami;

15) Izjavo o varnosti z oceno tveganja;

16) Politika upravljanja s fiziénim okoljem v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija;
17) Politika spremljanja veljavnosti registracij oz. licenc zaposlenih;

18) Protokol izvajanje izrabe zmogljivosti;

19) Program preprecevanja nasilja na delovhem mestu;

20) Sistem za upravljanje varovanja informacij.

SESTAVNI DEL POROCILA

1) Strokovno porocilo za leto 2025;

2) Strokovno porocilo za dejavnost zdravstvene nege in oskrbe za leto 2025;

3) Kazalniki kakovosti za leto 2025;

4) Akcijski nacrt za obvladovanje ¢akalnih dob v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija za leto 2025;
5) Porocilo o ¢akalnih dobah za leto 2025;

6) Porocilo o obremenjenosti nosilcev zdravstvene dejavnosti za leto 2025;

7) Racunovodsko porocilo za leto 2025;

8) Porocilo o opravljeni notranji reviziji za leto 2025.

PRILOZENI OBRAZCI K POROCILU, NA PODLAGI GRADIV MINISTRSTVA ZA ZDRAVJE ZA PRIPRAVO
LETNIH POROCIL ZA LETO 2025 ZA BOLNISNICE

1) Obrazec 1: Realizacija delovnega programa;

2) Obrazec 2: Izkaz prihodkov in odhodkov;

3) Obrazec 3: Spremljanje kadrov;

4) Obrazec 4: Porocilo o investicijskih vlaganjih;

5) Obrazec 5: Porocilo o vzdrzevalnih delih;

6) Obrazec 6: Porocilo o terciarni dejavnosti (ne velja za Psihiatri¢no bolnisnico Idrija);
7) Obrazec 7: Realizacija IT;

8) Obrazec 8: Kazalniki ucinkovitosti;

9) Obrazec 9: Soglasja in podjemne pogodbe;

10) Obrazec 10: Razpolaganje z nepremicninami;

11) Obrazec 11 Razpolaganje z medicinsko opremo.

Poslovno porocilo, strokovno porocilo, porocilo sluzbe za zdravstveno nego in oskrbo, porodilo o
kazalnikih kakovosti, porocilo KOBO, porocilo o ¢akalnih dobah, porocilo o obremenjenosti nosilcev
zdravstvene dejavnosti, obrazce ter porocila po posameznih sluzbah, organizacijskih enotah ali
sektorjih za leto 2025, so s podatki in celostnimi gradivi, pomagali sestaviti zaposlene odgovorne
osebe (po abecedi)

dr. Bacar Bole Cvetka, vodja bolnisni¢ne lekarne,

Bajt Maja, sluzba obracuna plac,

Bogataj Derlink Lavra, pomocnica direktorice za sploSne zadeve,

Bole Urban, pomoc¢nik direktorice za zdravstveno nego,

Erjavec Adrijana, vodja zdravstvene administracije,

Filipovi¢ Zorica, vodja oskrbe in SOBO,

Gorjanc Vitez Anica, strokovna direktorica in vodja bolnisnicnega oddelka L3,
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Gosar Mojca, vodja bolniSni¢nega oddelka L1 in L2,

Gruden Andreja, vodja bolnisni¢no negovalnega tima L1,

dr. Grudnik Seljak, vodja socialne sluzbe,

Hvala Klavdija, arhiv, analitika in skrbnik za Birpis 21,

Hvala Natasa, skrbnica sistema vodenja kakovosti in varnosti,

dr. Hvalec Spela, vodja psiholoske sluzbe,

Jereb Robert, vodja vzdrzevalno-tehni¢ne sluzbe,

Korelc Irena, vodja bolnisni¢nega oddelka S3,

dr. Krizaj Bojana, vodja medicinsko kemi¢nega laboratorija,

KrziSnik Gnezda Kristina, SOBO,

LipuZi¢ Anita, vodja sluZzbe za oskrbo s perilom,

Matvoz Kos Mateja, Komisija za obvladovanje bolnisni¢nih okuzb —ZOBO (do marca 2025),
Menard Danica, pomocnica strokovne direktorice za izven hospitalno dejavnost,
Menart Renato, koordinator tehnicnih sluzb,

Mivsek Anja, vodja bolniSni¢no negovalnega tima L2,

MiloSevi¢ Vladimir, vodja CMZ Postojna,

Mocnik Romana, vodja recepcije,

More Irma, kadrovska sluzba,

Mrak Tadeja, vodja delovne terapije,

Ogri¢ Maja, vodja bolnisni¢no negovalnega tima S3,

Pirih Majda, pomocnica direktorice za financne zadeve,

Pirih Martina, vodja bolnisni¢no negovalnega tima S2,

Pisk Bostjan, vodja sluzbe za oskrbo s prehrano,

Serafimovi¢ Andrej, vodja bolniSniénega oddelka S4, pomocnik strokovne direktorice
hospitalno dejavnost,

mag. Siraj Mazgon Klavdija, direktorica,

Taljat TuSar Natalija, tajnistvo strokovnega direktorja,

Ursic¢ Straus Milena, vodja bolnisni¢nega oddelka S2

Velikanje Natasa, vodja bolnisni¢no negovalnega tima L3,

Vihteli¢ Sabina, vodja bolnisni¢no negovalnega toma S4,

Zajc Ales, informatik,

Zgavec Nace, Komisija za obvladovanje bolnigni¢nih okuzb — ZOBO (od aprila 2025).
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2. VIZIJA PSIHIATRICNE BOLNISNICE IDRIJA

Psihiatriéna bolnisnica Idrija je zacela izvajati svoje poslanstvo leta 1957. V slovenskem prostoru
krmari med napredki medicine, razvojem interdisciplinarnih strok, povezovanjem z zdravstvenimi
ravnmi slovenskega zdravstva ter pravnega in socialnega varstva. Je sodobna, regionalna specialna
psihiatricna bolniSnica, odprta v skupnost in osredotoCena na zagotavljanje strokovne in varne
oskrbe za paciente (velja za oba spola), usmerjene v krepitev zdravja, samostojnosti in moci
posameznika, ki se sooca s tezavami v dusevnem zdravju. V slovenskem in mednarodnem prostoru
ohranjamo zgled urejene in dobro organizirane zdravstvene organizacije, ki deluje skladno z naceli
profesionalne etike in odgovornosti ter organizacije prepoznane po svojih vrhunskih strokovnjakih
na podrocju zdravljenja dusevnih bolezni.
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3. POSLANSTVO PSIHIATRICNE BOLNISNICE IDRIJA

Osnovno poslanstvo bolniSnice je skrb za dusevno zdravje.

Temeljno poslanstvo bolnisnice je zagotoviti varno in kakovostno zdravstveno oskrbo osebam, ki
zaradi duSevne bolezni potrebujejo pomoc v bolnisnici, vambulantah ali sluzbah za duSevno zdravje
v skupnosti. Za dosego tega cilja si bolniSnica prizadeva za nenehen razvoj dejavnosti z uvajanjem
dodatnih oziroma novih zdravstvenih programov in storitev v bolnisnici ter za krepitev specialisti¢ne
ambulantne mreze izven hospitalnih enot in izboljSanje dostopnosti do psihiatri¢nih in psiholoskih
storitev, zlasti na podrocjih urbanih sredis¢, kjer so potrebe po specialisticni pomoci najvecje
oziroma na podrodjih, kjer ni razvite druge mreze psihiatricne pomoci.

Bolnisnica je osrednji nosilec strokovnega in organizacijskega razvoja psihiatri¢ne stroke na obmocju
Primorske, saj ji je Ministrstvo za zdravje podelilo naziv u¢na baza, kar pomeni, da bolnisnica
izpolnjuje pogoje za priznanje statusa ucnega zavoda za izvajanje prakti¢nega usposabljanja
zdravnikov, medicinskih sester, psihologov, delovnih terapevtov in socialnih delavcev, ki se
zaposlujejo v psihiatri¢ni dejavnosti. Zaposlenim v zdravstvenih zavodih na primarni in sekundarni
ravni, socialno-varstvenih zavodih ter nevladnih organizacijah bolniSnica zagotavlja tudi moznost
teoretinega in prakticnega usposabljanja, kot strokovna institucija pa aktivno sodeluje pri
nacrtovanju, organizaciji in izvedbi drugih oblik strokovnega izpopolnjevanja.

V bolnisnici so poleg zdravstvene, organizirane tudi druge spremljajoCe dejavnosti, ki so nujna
podpora izvajanju programov, v okviru izvajanja zdravstvene dejavnosti (bolnisni¢na lekarna,
medicinsko-kemicni laboratorij, prehrana, vzdrzevanje, upravni in finan¢ni posli).

Pri delu v bolnisnici zaposlene vodijo stiri temeljne vrednote

evaes

skladu z mednarodno uveljavljenimi standardi in sodobno kliniéno prakso. Zaposleni si
prizadevamo za doseganje najvisje kakovosti zdravstvene obravnave, stalne izboljSave storitev
ter nadgrajevanje strokovne in poslovne odli¢nosti.

o Spostovanje. Zaposleni spostujemo temeljne pravice vsakega pacienta, ki se nahaja na
zdravljenju v bolnisnici ali izven nje, njegovo osebno integriteto in dostojanstvo, njemu lastne
moralne in kulturne vrednote, spolna, verska in filozofska prepri¢anja. Pri svojem delu smo
zavezani k spoStovanju nacel profesionalne etike in odgovornosti.

o Varnost. Zaposleni zagotavljamo varno in prijetno bivalno okolje. Svojim pacientom nudimo
zdravstvene in nezdravstvene storitve, ki upostevajo najvisje varnostne standarde zdravstvene
obravnave.

o Prijaznost. Delo zaposlenih v bolnisnici ali izven nje se vsak dan prepleta z usodami Stevilnih
posameznikov in njihovih druzin. Osebe, ki zaradi dusevne bolezni potrebujejo pomoc in oskrbo,
se obravnava s socutjem, toplino in prijaznostjo. Zaposleni si po svojih najboljSih moceh
prizadevamo za dobro pocutje pacientov in njihovo ¢imprejSnjo ozdravitev.
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4. STRATEGIJA PSIHIATRICNE BOLNISNICE IDRIA

Razvoj tako Sirokega podrocja kot duSevno zdravje je in hkrati razvoj ozko specializiranih podrocij,
ki jih podrocje dusevnega zdravja ima, zahteva nadrtovanje na vseh ravneh zdravstvenega varstva in
SirSe. Zahteva zavzetost vseh deleznikov na podrocju dusevnega zdravja, vzporedno evalvacijo
dosezZenih ciljev na vseh ravneh, nadgradnjo znanja in povezovanja in medsebojnega sodelovanja
tako z ustanoviteljem, ostalimi delezniki kot z zaposlenimi v javnih zdravstvenih zavodih in na
podrocju socialnega varstva.

Vzporedno je potrebno spremljati razvoj in potrebe na podrocju duSevnega zdravja in razvojne
strategije poskusati ¢im bolj optimalno implementirati v obstojece aktivnosti, ki jih v bolnisnici ze
uspesno opravljamo.

V bolnisnici je strategija razvoja, poleg zagotavljanja kakovostnih zdravstvenih storitev in
organizacijo le-teh, usmerjena tudi v organizacijo bolnisnice v bodoce, v naértovanje in stabilizacije
kadrovske strukture, sploh ob evidentnem pomanjkanju delovne sile in strokovnjakov.

Motor in znanje v bolnisnici predstavljajo zaposleni.

Zaposleni, s svojim znanjem, ustvarjalnostjo in skrbjo, vsak na svojem strokovnem podrocju
pomagajo posameznikom, ki v bolnisnici iS¢ejo pomoc¢ in podporo. BolniSnica bo s prizadevnimi
zaposlenimi iz zdravniske sluzbe, iz sluzbe zdravstvene nege in oskrbe, delovne terapije, iz
psiholoSke in socialne sluzbe, iz bolnisniéne lekarne in medicinsko kemicnega laboratorija, iz
zdravstvene administracije, recepcije, bolnisniéne kuhinje, vzdrzevalno tehni¢ne sluzbe, z
zaposlenimi na kadrovskem, poslovnem in upravnem podrocju ter drugimi zaposlenimi, ki prihajajo
iz zunanjega okolja, ostala kraj upanja za vse, ki so se znasli v stiski.

Strategija bolnisnice je zaveza, da ohranimo obstojece zdravstvene programe in razvijamo nove ter
ostajamo moderen center za obravnavo oseb s teZzavami v dusevnem zdravju.
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5. DOLGOROCNI CILJI PSIHIATRICNE BOLNISNICE IDRIA

CIL) 1: Kakovostna in varna obravnava, usmerjena v pacienta.

CILJ 2: Zagotavljanje kakovostnega in varnega delovnega okolja za zaposlene.

CIL) 3: Dolgoro¢no uravnotezeno poslovanje bolnisnice.

CILJ 4: Obvladovanje tveganj v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija: Register poslovnih in strokovnih tveganj.

CILJ 5: Celovit sistem strokovne in poslovne kakovosti, varnosti in odli¢nosti v bolnisnici.

CILJ 6: Investicijsko vzdrZevalna vlaganja v sistem upravljanja nepremicnin v lasti Republike Slovenije
in v sistem upravljanja varnega informacijskega okolja.

5.1. LETNI CILJI PSIHIATRICNE BOLNISNICE IDRIJA, KI IZHAJAJO 1Z DOLGOROCNIH CILJEV

Aktivnosti bolnisnice so bile v letu 2025 usmerjene v kakovostno in varno zdravstveno obravnavo
pacientov, v varno okolje tako za paciente kot zaposlene, v sodelovanje vseh zaposlenih, v
zagotavljanje stabilne kadrovske politike, v stabilno poslovanje ter v aktivnosti in sodelovanje

(@)

z Ministrstvom za zdravje - ustanoviteljem (spremljanje, analiziranje in implementacija
priporodil, izdelava analiz in spremljanja kazalnikov na podlagi prejetih dopisov in obvestil;
spremljanje in implementacija sprejetih zakonodajnih dolocil in novosti v bolnisni¢ni sistem
upravljanja medicinskega in splosSnega podrocja);

s Svetom zavoda (priporocila, seznanitve, obvescanje o realizaciji sklepov; obravnava obveznih
tock na sejah Sveta Zavoda ter priprava analiz in podatkov na strani bolnisnice);

z ZdruZenjem zdravstvenih zavodov Slovenije (analiziranje stanja in pregled psihiatricnega
zdravstvenega sistema; spremljanje aktualnih vsebin, novosti, implementiranje sprejetih
zakonodajnih dolocil, cene zdravstvenih storitev, kadrovski normativi, izdelava analiz na podlagi
dopisov tako na strani z ZdruZenjem ali za ZdruZenje na strani bolnisnice);

z Odborom za bolnisni¢no dejavnost in z Odborom psihiatri¢énih bolnisnic pri Zdruzenju
zdravstvenih zavodov Slovenije (priprava mnenj, analiz ter spremljanju aktualnih novosti ter
specifik na posameznih specialnih podrocjih zdravstvene dejavnosti);

z 2ZZS (spremljanje in izpolnjevanje pogodbenih obveznosti, spremljanje cen zdravstvenih
storitev, porocanje podatkov in realizacija obsega na mesecni ravni; sodelovanje pri nadzornih
postopkih; spremljanje in implementiranje okrozZnic in Sifrantov v bolnisnicni sistem upravljanja
medicinskega in sploSnega podrocja);

z NUZ (sodelovanje pri spremljanju c¢akalnih dob, porocanje podatkov, spremljanje
subspecialisti¢nih programov, izobrazevanja in konzultiranje);

s psihiatricnimi bolnisSnicami Vojnik, Begunje in Ormoz ter Univerzitetno psihiatri¢no kliniko
Ljubljana (spremljanje specialisticne zdravstvene dejavnosti ter konzultacije);

in z vsemi partnerji v procesu reorganizacije zdravstvenega sistema v Republiki Sloveniji
(primarna raven, CDZO-ji, sindikati, partnerji na podrocju socialnega varstva in pravosodnega
sistema).
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Izvajanje aktivnosti na medicinskem podrocju

Bolnisnica je v letu 2025, kot regionalna specialna bolniSnica, postopoma krepila dejavnosti v
programu nekemiénih zasvojenosti (bolniSni¢ni oddelek za nekemicne zasvojenosti), nadgradila
dejavnosti dnevne bolniSnice v CMZ Postojna (dolgotrajnejSe dnevne oblike zdravljenja ter krizne
intervencije) ter ohranjala dejavnosti v specialisticni ambulantni dejavnost v domovih za starejse
(Spodnja Idrija, Vrtojba).

Bolnisnica je nadalje stremela k nepretrganemu premescanju pacientov iz intenzivnih oddelkov na
odprte oddelke bolniSnice ter namenila posebno pozornost odpus¢anju pacientov vdomace okolje
ali v namestitvene enote domov za starejsSe, socialnovarstvenih zavodov ali v programe nevladnih
organizacij. Paciente je odpuscala v programe CDZO-jev na primarni ravni ter v bolniSni¢ne programe
v skupnosti.

Bolnisnica je dosledno upostevala zakonodajna dolodila, interne akte, dolocila Zakona o dusevnem
zdravju, Zakona o zagotavljanju kakovosti v zdravstvu, Zakona o medicinskih pripomockih ter vso
drugo podroéno zakonodajo na podrodju varovanja pravic pacientov in C¢lovekovih pravic in
svoboscin.

BolniSnica je v ¢im vedji meri prilagodila programe zdravljenja pacientovim tezavam ter jih po
odpustu vkljuéevala v kontinuirano ambulantno obravnavo (psihiatricna, klinicno psiholoska
obravnava in socialno obravnavo) oziroma v skupnostno ali nadzorovano obravnavo ter v program
obiska psihiatra na domu. Cilj nastetih obravnav je poleg skrajSevanja ¢akalnih dob tudi ciljno
usmerjen v boljSo dostopnost pacientov do obravnave, ki jo potrebujejo.

Bolnisnica je aktivnosti usmerjala v izvajanje temeljnega poslanstva bolnisnice in v sodelovanje z
vsemi delezniki v zdravstvenem sistemu, ki so vpeti v podrocje dusevnega zdravija.

Bolnisnica je spremljala obvezne in neobvezne kazalnike kakovosti in varnosti.

Podrobnejsi opis aktivnosti bolniSnice na strokovnem podrocju v letu 2025 je zapisan v Strokovnem
porocCilu za leto 2025, v Porocilu o delovanju sluzbe zdravstvene nege za leto 2025 in v porocilu
Kazalniki kakovosti za leto 2025.

Poslovno podrocje

Bolnisnica je tudi v letu 2025 stremela k vecji ucinkovitosti in v boljsi izkoris€enost kapacitet
bolnisnice oziroma razpoloZljivih virov (kadrovskih, prostorskih in opremskih).

Bolnisnica je spremljala podatke o ¢akalnih dobah, spremljala obremenjenost nosilcev zdravstvene
dejavnosti, spremljala aktivnosti pri zagotavljanju kakovostne in varne zdravstvene obravnave v
bolnisniénem okolju in v dislociranih enotah (nacrtovana in nenacrtovana investicijsko vzdrzevalna
dela, informacijska varnost), procesom spremljanja podatkovnih baz (za potrebe analiz in porocil)
ter pravicam zaposlenih.

BolniSnica je na podrocju investicij in vzdrZevanja v bolniSni¢nih objektov, povrsin, stanovanj
izpeljevala vzdrzevalno investicijske kratkoro¢ne projekte.

Bolnisnica je spremljala kazalnike na podrocju gospodarnosti in financne ucinkovitost ter na podlagi
sprejete metodologije s strani Ministrstva za zdravje (aplikacija sharepoint) mesecno pripravljala in
posiljala porocila ustanovitelju.

Bolnisnica je implementirala in spremljala ucinke dolocil Zakona o skupnih temeljih sistema plac v
javnem sektorju in podroc¢ne Kolektivne pogodbe (placna reforma), del dolocil Zakona o zdravstveni
dejavnosti (aktivnosti potekajo v predpisanem prehodnem obdobju), in drugih sprejetih Zakonov,
Pravilnikov v letu 2025.

BolnisSnica rezultate kazalnikov vsako leto umesca v Financni nacrt za tekoce leto in o njih poroca v
letnem porocilu za preteklo leto.
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V nadaljevanju bodo prikazani letni cilji bolniSnice v letu 2025, ki so ocenjeni s kazalniki in rezultati,
primerjani s preteklim letom.

V poglavjih porocila bodo posebej predstavljeni obvezni kazalniki, ki so predpisani s strani
ustanovitelja in jih nismo posebej opredeljevali med letne cilje. Poudariti Zelimo, da so vsa poglavja
tega porocila vpeta med vse cilje bolniSnice in se med seboj prepletajo. Povzemajo bistvene
elemente pregleda, kje je bolniSnica uspesnejsa tako pri poslovanju, upravljanju in zagotavljanju
kakovosti in varnosti za paciente oziroma kje so in bi bili potrebni nadaljnji ukrepi za izboljSave, ki
jih bomo umestili v Program dela in v financ¢ni nacrt za leto 2026.

Predstavljeni bodo tudi neobvezni kazalniki, ki jih bolniSnica uporablja pri ocenjevanju uspesnosti
po posameznih segmentih oziroma podrodjih in kateri lahko neposredno vplivajo na zastavljene
letne cilje bolniSnice tako na strokovnem kot poslovnem podrodju.

Bolnisnica aktivno sodeluje z zaposlenimi v sluzbah medicinskega in poslovnega podrocja, notranjimi
organizacijskimi enotami ali sektoriji ter njihovimi vodji, s predstavniki reprezentativnih sindikatov in
s partnerji iz zunanjega okolja.

V bolnisnici smo se v letu srecevali, tako v Zivo kot na daljavo, z vodstvenimi delavci psihiatri¢nih
bolnisnic in Univerzitetne psihiatri¢ne klinike Ljubljana, s predstavniki Ministrstva za zdravje in s
predstavniki ZdruZenja zdravstvenih zavodov. Sodelovali smo tudi s predstavniki ZZZS, z ZD Idrija, s
predstavniki drugih javnih zavodov v ob(ini Idrija, Policijo Idrija, Gasilsko zvezo Idrija idr.

V bolnisnici so bila organizirana strokovna izobraZzevanja v bolnisnici tako v Zivo kot na daljavo, kjer
so se le-teh udelezili tako zaposleni v bolnisnici kot druga zainteresirana strokovna javnost.

V bolnisnici je bila novembra 2025 izvedena akreditacijska presoja, katerih izsledki bodo
predstavljeni v nadaljevanju.

Podrobnejsi opis aktivnosti bolnisnice na poslovnem podrocju v letu 2025 je zapisan v nadaljevanju

tega besedila, pod posameznimi poglavji, v predpisanih obrazcih, ki so obvezna priloga tega porocila
in v Porocilu o izvedeni notraniji reviziji za leto 2025.
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CILU 1: URAVNOTEZENO POSLOVANJE BOLNISNICE (KAZALNIKI 1-7)

Bolnisnica je v letu 2025 nacrtovala program za obravnavo pacientov, skladno z naértom delovnega programa za leto 2025, v skladu z Uredbo o programih
storitev obveznega zdravstvenega zavarovanja, zmogljivostih, potrebnih za njegovo izvajanje, in obsegu sredstev za leto 2025 (Uradni list RS, $t. 13/25,
56/25 in 110/25; v nadaljnjem besedilu Uredba), podpisano pogodbo z ZZZS ter pripadajocimi aneksi in na podlagi sprejetega delovnega in finan¢nega nacrta
bolnisnice za leto 2025, tako s strani Sveta zavoda kot ustanovitelja. BolniSnica se je prilagodila razpoloZljivi kadrovski zasedbi na medicinskem podrocju,
navodilom bolnisni¢ne Komisije za obvladovanje bolnisni¢nih okuzb (KOBO) ter aktivno spremljala okoliscine, ki so posledi¢no vplivale na doseganje(ali
nedoseganje) planiranega programa za leto 2025. Za dosego letnih ciljev, je bolniSnica spremljala aktivnosti za doseganje teh ciljev in jih umescala v delovne
procese. Aktivnosti so se dopolnjevale.

DOSEGANJE PLANIRANEGA PROGRAMA BOLNISNICE DO 22ZS

Doseganje planiranega programa bolnisnice do ZZZS je bilo tudi v letu 2025 opredeljeno z mesecnim planom, s katerim smo spremljali realizacijo delovnega
programa. Ob zaznani nerealizaciji delovnega programa in s tem takojSnji opredelitvi tveganja za izpad prihodkov, je bolniSnica analizirala vzroke in sprejete
ukrepe umescala v organizacijo dela. Realizacija delovnega programa je glavni vir prihodkov bolnisnice. Program zdravstvenih storitev bolniSnice v letu 2025
ni bil realiziran v celoti oziroma skladno s planom, je bil pa bila realizacija visja kot v letu 2024.

Tabela 1: Doseganje planiranega programa bolnisnice do 2ZZZS (KAZALNIK 1-3)

CIU NOSILEC KAZALNIK OCENA REALIZACIJE 2024 CILINA VREDNOST 2025

100% realizacija

DELNO DOSEZENO*opisano v
kazalniku

Aktivnosti: spremljanje realizacije delovnega programa na mesecni ravni, sprejemanje ukrepov ob nedoseganju realizacije programov.
Spremljanje programov hospitalne obravnave po posameznih bolnisni¢nih oddelkih (ABO), gerontopsihiatricna obravnava, NBO, spremljanje

1: delez realizacije programa glede na DELNO DOSEZENO*opisano v

Vodstvo plan, dogovorjen v pogodbi z ZZZS kazalniku

DOSEGANIJE dnevnih oblik zdravljenja, zdravljenje odvisnosti, psihoterapevtska obravnava, nekemicne zasvojenosti), spremljanje bolnisni¢ne skupnostne
PLANIRANEGA obravnave, nadzorovane obravnave, spremljanje brezSivne skrbi za paciente ob odpustu. Spremljanje ambulantne dejavnosti po posameznih
PROGEAMA lokacijah in po posameznih izvajalcih.
Egg\g;gf; ;ZZS Strokovni direktor, vodje 2: dele? sprejemov pacientov v vseh DOVSEiENO DOVSEiENO
bolniniénih oddellkov hospitalnih programih po pogodbi z vec sprejemov kot vec sprejemov kot 2024*opisano v
Z77S 2023*opisano v kazalniku kazalniku

Aktivnost: spremljanje sprejemov v ¢asu neprekinjenega zdravstvenega varstva (v nadaljevanju NZV), spremljanje odklonov ob sprejemih ter
spremljanje Stevila sprejemov brez privolitve (Zakon o duSevnem zdravju), spremljanje deleza sprejetih pacientov, ki potrebujejo domsko
nastanitev ali nastanitev v SVZ.
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3: dele? odpustov pacientov v vseh DOSEZENO DOSEZENO

hospitalnih programih po pogodbi z veC odpustov kot veC odpustov kot 2024*opisano v
7775 2023*opisano v kazalniku kazalniku

Aktivnosti: nacrtovanje odpustov pacientov v domace okolje, v CDZO, PZS, NO, DU, SVZ, spremljanje pacientov, ki ¢akajo na odpust po 75. ¢lenu

Zakona o dusevnem zdravju in/ali na prosto mesto v DU ali SVZ.

Strokovni direktor, bolnisni¢ni
timi

Kazalnik 1: Delez realizacije programa glede na plan, dogovorjen v pogodbi z ZZZS

Tabela 2: Delez realizacije programa v % glede na plan, dogovorjen v pogodbi z ZZZS
1-12 2024 1-12 2025 razlika primerov . o
Y razlika % realizacije
Jtock
REALIZACIJA REALIZACIJA
PLAN primerov/tock INDEKS PLAN primerov/tock INDEKS indeks 25/24 indeks 25/24
E0051 | BOL - psihiatrija - primer 1560 1549 99,29 1375 1471 106,98 -78,00 7,69
E0055 | BOL - psihiatrija - med. oskrba v dnevni obr. - primer 160 157 98,13 110 118 107,27 -39,00 9,14
E0424 | BOL - psihiatrija - skupnostna psihiatrija 100 118 118 130 134 103,08 16,00 -14,92
E0426 | BOL - psihiatrija - nadzorovana obravnava 5 3 60 5 7 140 4,00 80
E0750 | BOL - psihiatrija - psihogeriatrija - primer 40 -3 -7,5 140 70 50 73,00 57,5
EO811 | BOL - psihiatrija - dodatek brezsivna skrb v boln. obravnavi 67 105 156,72 67 37 55,22 -68,00 -101,5
£0843 BOL - psihiatrija - subspec. tim za obravnavo odraslih z nekemi¢nimi
oblikami zasvojenosti in komorbidnostjo 30 26 86,67 30 33 110 7,00 23,33
E0002 | BOL - zdravstvena nega 1572,3 1368 87,01 2918,3 1155 39,58 213,00 -47,43
E0776 BOL - zdravstvena nega - dodatek k zdravljenju COVID glavna ali
spremljajoca bolezen 331 219 66,16 331 92 27,79 -127,00 -38,37
E0273 | SPC - psihiatrija - prvi pregled 1244 1167 93,81 1223 1219 99,67 52,00 5,86
SPC - psihiatrija - subspec. tim za obravnavo odraslih z nekemi¢nimi
E0844 . . . .. . .
oblikami zasvojenosti in komorbidnostjo 40 0 0 80 1 1,25 1,00 1,25
20030 | SPC - psihiatrija 212390,9 | 203751,5 95,93 209764,2 | 207674,64 99 3.923,14 3,07

Povzetek za leto 2025:

Vletu 2025 je bila, v primerjavi z letom 2024, zaznana skupna rast pri realizaciji programa za ZZZS v programu psihiatrija — primer, v programu psihogeriatrija-
primeri, v programu dnevni hospital, v programu psihiatrija — nadzorovana obravnava, v programu nekemicnih zasvojenosti in v programu spec. amb. dej.
Zaznan padec je bil pri programu psihiatrija - skupnostna psihiatrija in v programu zdravstvena nega. Razlogi za nedoseganje omenjenih programov —
program skupnostna psihiatrija je bil prestrukturiran v letu 2024, v letu 2025 pa ne), pri neakutni bolnisnicni obravnavi - program je bil sredi leta izzvet iz
plana in konec leta ponovno vrnjen. V letu 2025 se belezi vedja uspesnost premestitev v domsko namestitev (DU) ali odpust domov in so se s tem v letu
2025 potrebe zmanjsale. Razlog za zmanjSanje COVID dodatkov je zmanjsanje Stevila okuzb pri pacientih, pri brezsivni skrbi pa je razlog v zmanjsanju
napotitev.
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Kazalnik 2: DeleZ sprejemov pacientov v vseh hospitalnih programih

Tabela 3: DeleZ sprejemov pacientov v vseh hospitalnih programih (hospitalni primeri in dolgotrajna dnevna obravnava)

LETO SPREJEMI

2024 2028

2025 2092
indeks 25/24 103,1

V letu 2025 je zaznana rast sprejemov v hospitalne programe in v dolgotrajne dnevne programe. V primerjavi z letom 2024 je bila ta rast 3,1 %.

Kazalnik 3: Delez odpustov pacientov v vseh hospitalnih programih

Tabela 4: Delez odpustov pacientov v vseh hospitalnih programih (hospitalni primeri in dolgotrajna dnevna obravnava)

LETO ODPUSTI

2024 2014

2025 2081
indeks 25/24 103,3

V letu 2025 je zaznana rast odpustov iz hospitalnih programov in iz dolgotrajne dnevne obravnave. V primerjavi z letom 2024 je bila ta rast 3,3 %.
V nadaljevanju bo predstavljen pregled izvajanja programov po pogodbi z ZZZS po posameznih enotah, bolnisni¢nih oddelkih v bolni$nici in v enotah zunaj

nje.

Tabela 5: Delez sprejemov in odpustov po posameznih bolniSni¢nih oddelkih in v dislocirani enoti CMZ Postojna (hospitalni primeri in dolgotrajna

dnevna obravnava)

SPREJEMI ODPUSTI *sprejeti Indeks Indeks SPREJEMI ODPUSTI
Enota *direktn'i in in prerrte§("5eni REORGANIZACUA 2025/2024 | 2025/2024 *direktn.i in *s?vrejt?ti in. .
premestitve pacienti premestitve premesceni pacienti
2024 2024 SPREJEMI ODPUSTI 2025 2025
STAVBA L
L1, ODD. ZA ZDR. ODVISNOSTI OD 70 131 *¢akajo€i pacienti se -17%4 3,8% 1 58 136
ALKOHOLA (hospital in dnevni hospital) 70 (H), 0 (DH) 131 (H), 0 (DH) sprejemajo na L2 58 (H), 0 (DH) 136 (H), 0 (DH)
L2-NKZ, ODDELEK (hospital in dnevni 35 40 *Eakajoti pacienti iz L1 11,4% 1 -2,5%\ 39 39
hospital) 35 (H), 0 (DH) 40 (H), 0 (DH) 39 (H), 0 (DH) 39 (H), 0 (DH)
L3, ODD. ZA GER. IN KOG.REH. (hospital 301 475 -4,3 %4 1,30% 1 287 479
in NBO) 300 (H), 1 (DH) 473 (H), 2 (DH) 287 (H), 0 (DH) 479 (H), 0 (DH)
STAVBA S
S2, ZENSKI ODDELEK (hospital in dnevni 573 509 1% 1 2% 579 519
hospital) 572 (H), 1 (DH) 508 (H), 1 (DH) 578 (H), 1 (DH) 518 (H), 1 (DH)
$3, MOSKI ODDELEK (hospital in dnevni 636 447 9,9% 1 11,2% 1 699 497
hospital) 635 (H), 1 (DH) 446 (H), 1 (DH) 698 (H), 1 (DH) 496 (H), 1 (DH)
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S4, MESANI PSIHOTERAPEVTSKI ODDELEK 115 122 -12,5% -13,4% 92 101
(hospital in dnevni hospital) 88 (H), 27 (DH) 97 (H), 25 (DH) 77 (H), 15 (DH) 84 (H), 17 (DH)
HOSPITALNA OBRAVNAVA 1700 1695 2,29 %1 3,36 %1 1739 1752
DH V PBI 30 29 -43,3 % -34,5 % 17 19
1730 1724 1,50 %1 2,73 %1 1756 1771
SKUPAJ PBI 2024 2024 2025 2025
CMZ POSTOINA
DBPO, DNEVNI HOSPITAL (dnevni 128 132 -13,3% -24,2%, 111 100
hospital) 128 (DH) 132 (DH) 111 (DH) 100 (DH)
DH SKUPAJ 158 161 -19% -26,1% 128 119
TIM za psihiatricno zdravljenje v
skupnosti
NADZOROVANA OBRAVNAVA 8 4 -25% 125% 1 6 9
SKUPNOSTNA PSIHIATRIJA 162 154 37% 1 30,5% 1 222 201
SKUPAJ TIM PZS: 170 158 34,1% 1 32,9% 1 228 210
SKUPAJ: 2028 2014 3,3% 1 3,3% 1 2.095 2.081

Povzetek za leto 2025:

Vletu 2025 je, v primerjavi s podatki leta 2024, zaznati rast sprejemov (s premestitvami v ¢asu zdravljenja) na bolnisni¢cnem oddelku L2, S2, S3 in v skupnostni
psihiatriji ter padec sprejemov (s premestitvami v ¢asu zdravljenja) na bolnisni¢cnem oddelku L1, L3, S4, CMZ PO in v nadzorovani obravnavi. V letu 2025, je
v primerjavi s podatki leta 2024, zaznati rast odpustov na bolnisnicnem oddelku L1, L3, S2, S3, skupnostna psihiatrija in nadzorovana obravnava ter padec
odpustov na bolnisniénem oddelku L2, S4 in v CMZ Postojna. Pri hospitalni obravnavi (na vseh bolnisni¢nih oddelkih in v vseh programih (splo$na psihiatrija,
gerontopsihiatrija, nekemicne zasvojenosti) je zaznana skupna rast sprejemov (+2,3 %) in skupna rast odpustov (+3,4 %), kar pomeni, da hospitalne
kapacitete zagotavljajo stabilnost obravnav za paciente. Pri dnevni obravnavi (izvajanje v bolni$nici) je zaznan skupen padec sprejemov (- 43,3 %) in skupen
padec odpustov (- 34,5 %). Pacienti so usmerjeni v CMZ Postojna (bliZina bivalica), kjer je sicer zaznan padec sprejemov (-19%) in padec odpustov (-26,1%).
Glavni razlog za zmanj$anje obsega dejavnosti je bila odsotnost zdravnikov (tako v bolni$nici kot v CMZ PO). Cakajoci pacienti so bili preusmerjeni v
ambulantno ali skupnostno obravnavo, kar je posledi¢no zmanjsalo aktivnosti v izvajanju programa dnevnega hospitala. Kljub temu, pa je bila realizacija
programa dnevnega hospitala v letu 2025 vecja kot planirano (v letu 2024 je bil program prestrukturiran v vecji obseg). Pri nadzorovani obravnavi je
zabeleZen padec sprejemov (-25%) in rast odpustov (+125 %), kar sicer kaZe na vecjo aktivnost v letu 2025, saj se je obravnavalo Se paciente iz leta 2024,
ker se je sklep o nadzorovani obravnavi zakljucil v letu 2025. V skupnostni psihiatriji je zabelezena rast tako sprejemov (+37 %) kot rast odpustov (+30,5 %),
kar nakazuje na ve¢je potrebe prebivalcev v skupnosti. Clani Tima, ki izvajajo programe v skupnosti, aktivno sodelujejo z obmoénimi CDZO-ji in CSD-ji. Z
aktivnostmi Tima PZS so se zmanjSale potrebe po hospitalnem zdravljenju.
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Tabela 6: Pregled realizacije spec. amb. dejavnosti v letu 2025

2024 2025
3320 ;7 5 b tock biski real lo prvih prvi fféo :7 , lo prvih
E0273/74 | amb tocke . obiski rea Stevilo prvi . E0273/74 . Stevilo prvi
OE 22z5 SPEC. real. 25/24 obiski 25/24 pregle’:iov pregledi SPEC. AMB. obiski pregle?iov
AMB. DEJ. =25 2% DEJ.
OE Ljubljana 78.062,05 -3,09 %4 6.282 -3,79 %4 392 -22,19 %\, 75.646 6044 305
OE Koper 69.727,25 -2,01 %4 5.590 -0,73 %4, 387 7,49% 1 68.324 5549 416
OE Nova Gorica 35.748,70 0,22641 2.601 28,03% 1 249 63,45% 1 43.842 3330 407
OE Kranj 17.321,46 -0,11 %4, 1.283 3,04% 1 111 -31,53 %\, 17.302 1322 76
OE Maribor 703,66 -18,00 %\, 53 -11,32 %\, 8 -87,50 %\, 577 47 1
OE Celje 572,49 -4,10 %, 46 -2,17 %4, 3 0% 549 45 3
OE Ravne na Koroskem 294,24 0,057% 1 25 8,00% 1 7 -71,43 %\, 311 27 2
OE Novo Mesto 562,91 0,249% 1 49 12,24% 1 6 0% 703 55 6
OE Murska Sobota 298,14 0,1908% 1 27 11,11% 1 2 0% 355 30 2
OE Krsko 460,80 -82,20 %\, 21 -61,90 %\, 2 0% 82 8 2
skupaj ZzZ$ 203.751 | 1,9%7 15.977 3% 1.167 4,54%1 207.690 16.457 1.220
plan 209.764 209.764
% plana 96 % 99 %

Povzetek za leto 2025:

V letu 2025 je, v primerjavi z letom 2024, zaznati rast amb. tock za 2 % in s tem opravljenega dela v spec. amb. dej. (upostevano delo v vseh specialisti¢nih
ambulantah, na vseh lokacijah). Zvisal se je odstotek obiskov za paciente in sicer za 3 %, Zvisalo se je Stevilo prvih pregledov in sicer za 4,5 %. Obravnave so
se povecale za paciente iz OE ZZZS Nova Gorica, OE ZZZS Novo mesto, OE ZZZS Ravne na Koroskem in OE ZZZS Murska Sobota. Obravnave so se znizale v OE
7775 Kriko, OE ZZZS Celje, OE ZZZS Maribor, OE ZZZS Kranj, OE ZZZS Koper in OE ZZZS Ljubljana. Stevilo prvih pregledov se je povetalo za zavarovane osebe
iz OE Koper in OE ZZZS Nova Gorica. Na isti ravni, kot leta 2024, ostajajo OE Celje, OE ZZZS Novo mesto, OE ZZZS Murska Sobota in OE ZZZS Kriko. Stevilo
prvih pregledov se je znizalo v OE Ljubljana, OE ZZZS Ravne na Koroskem, OE ZZZS Kranj, OE ZZZS Maribor in v OE ZZZS Ravnah na Koroskem. Glede na
realizacijo plana amb. tock v letu 2025, v primerjavi z letom 2024, pa se je le-ta v povprecju zvisala za 3 %. Aktivnosti vodstva in vodij posameznih sluzb,
organizacijskih enot ali sektorjev ter vzporedno vseh zaposlenih za doseganje zastavljenih ciljev so bile usmerjene v umestitev priporocil inSpekcijskih
nadzorov in revizorja, v spremljanje mesecne realizacije plana, v akcijski nacrt za obvladovanje ¢akalnih dob, v vzpostavitev novih lokacij, v spremljanje
zasedenosti terminov, odpovedane ali prestavljene ambulante ter v mese¢no analizo podatkov — Stevilo dni ¢akanja na posamezno vrsto zdravstvene
storitve, Stevilo ¢akajocih pacientov nad dopustno ¢akalno dobo, Stevilo vseh ¢akajocih pacientov.
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OBVLADOVANIJE STROSKOV ZA MATERIAL, STORITVE IN DELO

Obvladovanje stroSkov materiala in storitev je potekalo v skladu s finanénim nacrtom za leto 2025. Bolnisnica je s sistemskim obvladovanjem stroskov za
material in storitve v okviru finanénega nacdrta mesecno spremljala gibanje teh stroskov s ciljem, da ¢imbolj optimizira svoje poslovanje. Podatke smo
mesecno porocali na Ministrstvo za zdravje. V ta namen je Uprava bolniSnice nadaljevala z izvajanjem sistemskih ukrepov, ki so se v preteklosti izkazali kot
ucinkoviti in so prispevali k znizanju odhodkov bolnisnice in sicer z racionalizacijo nacrtovanja potreb po nabavi blaga 0z. po narocanju storitev in
intenzivnejsa vkljuenost vodij sluzb v procese nacrtovanja, z nadzorom nad narocanjem blaga in storitev. Aktivnosti vodstva in vodij posameznih sluzb,
organizacijskih enot ali sektorjev ter vzporedno vseh zaposlenih za doseganje zastavljenih ciljev so bili usmerjeni v boljSe nacrtovanje potreb po nabavi blaga
0z. po narocanju storitev in intenzivnejsa vkljucenost vodij sluzb v procese naértovanja, racionalizacija in optimizacija potreb po nabavi dolo¢enega materiala
oz. narocanju storitev glede na prioritete in razpoloZljiva finan¢na sredstva, dosledno izvajanje nadzora nad narocanjem blaga in storitev, v dosledno
izvajanje nadzora nad smotrnostjo in ucinkovito rabo materialnih virov in v druge organizacijske spremembe, ki so vplivali na zniZanje stroske (organizacija
delovnih procesov, boljSa izraba prostega ¢asa zaposlenih, nacrtovanje odsotnosti). Pri stroskih dela je bolnisnica v letu 2025 upostevala vsa dolocila Zakona
o skupnih temeljih sistema plac v javnem sektorju (ZSTSPJS) in dolocila iz podrocnih Kolektivnih pogodb.

Tabela 7: Obvladovanje stroskov

Ciu NOSILEC KAZALNIK OCENA REALIZACIJE 2024 CILJNA VREDNOST 2025
Vodstvo 4: delei strokov za material glede na celotne DOSEZENO DOSEZENO
prihodke in odhodke v skladu s FN 2024 (84 %) v skladu s FN 2025 (99%)

Aktivnosti/ ukrepi: spremljanje narocil s strani pooblas¢enih oseb za narofanje materiala in racionalizacija naroc¢anja in sprejemanje ukrepov ob
izkazanem negativhem poslovanju.

OBVLADOVANJE Vodstvo 5: dele?i strogkov za storitve glede na celotne DOSEZENO DOSEZENO
STROZKOV ZA prihodke in odhodke v skladu s FN 2024 (90%) v skladu s FN 2025 (86%)
MATERIAL, Aktivnosti/ ukrepi: spremljanje naro€anja storitev in racionalizacija narocanja storitev (Studentsko delo, pogodbeno delo) in sprejemanje ukrepov
STORITVE IN ob izkazanem negativnem poslovanju.
DELO / -
Vodstvo 6: deleZi stroskov delo glede na celotne prihodke in v sk:?a(jiEszlfsgom DOSEZENO
odhodke v skladu s FN 2025 (99 %)

(96 %)

Aktivnosti: spremljanje nadurnega dela, povecanega obsega dela, odsotnosti iz dela zaradi bolniSkega staleza, spremljanje rednega dela, deleza
izobraZzevanj in drugih odsotnosti ter in sprejemanje ukrepov ob izkazanem negativnem poslovanju, ki ne posegajo v pravice zaposlenih.
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Kazalnik 4- 6: Delezi strosSkov za material, storitve in delo glede na celotne odhodke
Tabela 8: Delezi stroskov v EUR za material, storitve in delo glede na celotne odhodke

Realizacija Realizacija indeks
FN 2024 2024 . FN 2025 2025 ) Real.2025/ FN Real.2025/
2025 Real.2024
stroski materiala 1.542.000 1.296.469 1.339.050 1.320.937 99% 102%
Realizacija Realizacija indeks
FN 2024 oo J FN 2025 o ] Real 2025/ FN Real 2025/
2025 Real.2024
stroski storitev 1.402.430 1.255.904 1.477.080 1.272.790 86% 101%
Realizacija Realizacija indeks
FN 2024 024 ) FN 2025 2025 ! Real.2025/ FN Real.2025/
2025 Real.2024
stroski dela 9.503.905 9.163.401,57 10.340.900 10.211.455 99 % 111%

Povzetek za leto 2025:

Bolnisnica je v letu 2025 nacrtovala obseg financnih sredstev iz naslova obvladovanja stroSkov tako za material, storitve in delo, v skladu finanénega nacrta
za leto 2025.

Stroski materiala, v okviru nacrtovanih, so bili v letu 2025, manjsi za 1 % ali 18.113 EUR. V primerjavi podatkov z letom 2024, pa so bili ti stroski veéji za 2 %
ali 24.468 EUR. Stroski materiala so bili nizji od nacrtovanih, kar kaZze na ucinkovito upravljanje nabav in racionalno porabo. V primerjavi z letom 2024, pa
so bili ti stroski visji, kar lahko pripiSemo rasti cen na trgu.

Stroski storitev, v okviru nacrtovanih, so bili v letu 2025, manjsi za 14 % ali 204.290 EUR. V primerjavi podatkov z letom 2024, pa so bili ti stroski visji za 1 %
ali 16.886 EUR. Stroski storitev so bili niZji od nacrtovanih, kar predstavlja prihranek in kaZe na dobro pogodbeno upravljanje ter nadzor zunanjih storitev.
V primerjavi z letom 2024 so bili stroski storitev sicer nekoliko visji, kar pomeni, da je rast teh stroskov, glede na preteklo leto, minimalna.

Stroski dela, v okviru nacrtovanih, so bili v letu 2025, manjsi za 1 % ali za 129.445 EUR. V primerjavi podatkov z letom 2024, pa so bili ti stroski visji za 11 %
ali 1.048.053 EUR. Stroski dela so bili nizji od nacrtovanih, kar potrjuje ustrezno kadrovsko nacrtovanje in nadzor nad zaposlovanjem ter nadurami. V
primerjavi z letom 2024, pa so se stroski dela povecali, kar predstavlja najpomembnejo rast med vsemi kategorijami. Ceprav se je bolni$nica soocala z
odhodi zaposlenih, je rast stroskov dela tudi posledica dviga pla¢, napredovanj ali sistemskih sprememb placne politike.

Leto 2025 je z vidika nacrtovanja stroskov uspesno, saj so bili vsi kljucni strosSkovni segmenti realizirani pod nacrtovanimi vrednostmi. Kljub temu primerjava
z letom 2024 kaZe na rast skupnih stroskov, predvsem na podrocju dela, kar bo v prihodnje zahtevalo posebno pozornost pri financnem nacrtovanju in
dolgorocni vzdrznosti poslovanja.
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I1ZVAJANJE JAVNIH NAROCIL

Bolnisnica je v letu 2025 izvajala javna narocila skladno z zakonodajo. Na portalu javnih narocil je objavljen seznam oddanih evidenénih narocil, ki zajema
podatke o evidencnih narocilih, ki so bila oddana na sploSnem in infrastrukturnem podrocju in katerih vrednost (brez DDV) je enaka ali visja od 10.000 EUR
in nizja od mejne vrednosti iz prvega odstavka 21. ¢lena ZJN-3. V skladu z ZJN-3B za evidenc¢na narocila poleg narocil, katerih vrednost je nizja od mejnih
vrednosti iz prvega odstavka 21. ¢lena ZJN-3 Stejejo tudi narocila, ki se oddajo kot posamezni izloceni sklopi v skladu s petim odstavkom 73. ¢lena ZJN 3.

Tabela 9: Javna narodila

Clu NOSILEC KAZALNIK OCENA REALIZACIJE 2024 CILUNA VREDNOST 2025
Vodstvo 7: Stevilo realiziranih JN glede na plan DOSEZENO 7javvnih narocil
1ZVAJANIJE JAVNIH dela 100 % (5) DOSEZENO 100 %
NAROCIL Aktivnosti/ ukrepi: spremljanje in ocenjevanje pogodbenih partnerjev, spremljanje veljavnosti pogodbenih obveznosti, nacrtovanje
javnih naroci in reklamacij, ob upostevanju veljavne zakonodaje na podrocju javnih narocil ter spremljanje portala Javnih narocil.

Kazalnik 7: Izvedena javna narocila v 2025

POSTAVITEV SONCNE ELEKTRARNE: JNO01457/2025-SL1/01, z dne 07.03.2025: (81.465,50€);

STREZNISKA INFRASTRUKTURA: JN002353/2025-SL.1/01, z dne 04.04.2025: (97.312,08€);

KONVENCIONALNA IN EKOLOSKA ZIVILA; JN002480/2025-EUe16/01, z dne 09.04.2025; ( 606.038,70€; ZA 2 LETI (303.019,35/ na leto));
MENJAVA KOTLA: JN004785/2025-5L1/01, z dne 19.06.2025: (74.900,68€);

DOBAVA ELEKTRICNE ENERGIJE: JNO06991/2025-5L1/01, z dne 05.09.2025: (68.155,18€);

PRENOVA S2 ODDELKA: JN007923/2025-EUe16/01, z dne 09.10.2025: (423.083,62€);

OKOLJU PRIJAZNE STORITVE CISCENJA PROSTOROV V PSIHIATRICNI BOLNISNICI IDRIJA: JNO08943/2025-EUe16/01, z dne 14.11.2025:
(1.914.441,08€; ZA 5 LET (382.888,22/ na leto).

NouswNE

CILJ 2: OBRAVNAVA, USMERJENA V PACIENTA (KAZALNIK 8-11)

Bolnisnica zagotavlja celovito psihiatricno oskrbo s ponudbo sodobnih in kakovostnih programov zdravljenja in psihosocialne rehabilitacije na podrocju
zahodnega dela Slovenije. Zagotavlja se uporaba najsodobnejsih metod zdravljenja dusevnih bolezni, Siritev strokovnih vsebin v hospitalni in izven hospitalni
dejavnosti, oblikovanje in Siritev mreZe in obsega dejavnosti izven hospitalnih sluzb na terenu, razvoj in Siritev programa psihiatricnega zdravljenja in oskrbe
v skupnosti, razvoj in Siritev programa obiska zdravnika na domu, vzpostavitve dnevnega centra, spoStovanje nacel strokovne in poslovne etike ter
odgovornosti.

DOSTOPNOST DO USTREZNE ZDRAVSTVENE POMOCI IN OSKRBE ZA OSEBE S TEZAVAMI V DUSEVNEM ZDRAVJU, PO ZAKLJICENEM ZDRAVLIENJU IN
SODELOVANJU Z ZUNANJIMI INSTITUCIJAMI NA PODROCJU DUSEVNEGA ZDRAVJA

Bolni3nica upravlja lokacijsko razpr$eno mrezo splo$nih psihiatri¢nih ambulant v Idriji, Spodniji Idriji, Postojni, Izoli, Vrtojbi in v Zireh in ambulant za klini¢no
psihologijo, in sicer v Postojni, Zireh in Izoli. S tem je izbolj$ala dostopnost do ustrezne zdravstvene pomoc¢i in oskrbe za osebe s tezavami v dusevnem
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zdravju. BolniSnica je z postavitvijo dislocirane enote v CMZ Postojna uspesno integrirala program dnevne oblike zdravljenja, obravnavo kriznih intervenc
ter spec. amb. obravnavo v specialisti¢nih psihiatri¢nih in klini¢no psiholoskih ambulantah.
BolniSnica zagotavlja dostopnost do zdravstvenih storitev spec. amb. obravnave v lokalnem okolju, zagotavlja storitev skupnostne psihiatri¢cne obravnave
(PZS) in nadzorovano obravnavo (NO) v lokalnem okolju, zagotavlja storitev v okviru programa obiska zdravnika, psihiatra na domu, ki se izvaja v
koterapevtskemu paru. Prav tako se v procesih zdravljenja in rehabilitacije (tako v hospitalnem kot izven hospitalnem delu) skupaj s pacienti poisce
najustreznejse oblike pomoci v lokalnem okolju in s tem zagotavlja sodelovanje z zunanjimi institucijami na podrocju dusevnega zdravja (iz vseh sektorjev).

Tabela 10: IzboljSanje dostopnosti

spremljanje pacientov ob zakljucku programov, usmerjanje v druge oblike pomoci na primarni ravni.

OCENA REALIZACUE
Ciu NOSILEC KAZALNIK 2024 CILINA VREDNOST 2025
- . T — . 5
Strokovni direktor, Tim PZS, 9.st.eVV|.I5) Paaentov v DOSEZENO Povecanje spremljanja pacientov za 2 %
o direktor bolnisni¢ni skupnostni (165) (168)

P obravnavi (PZS) DOSEZENO (202)
DOSTOPNOSTI DO - = - et - = - ~
Lo Aktivnosti: spremljanje vkljucenih pacientov v skupnostno obravnavo, nacrtovanje odpustov v programe bolnisnice po odpustu,

ZDRAVSTVENE POMOCI
IN OSKRBE ZA OSEBE S
TEZAVAMI V
DUSEVNEM ZDRAVJU

Strokovni direktor, Tim PZS,
direktor

10:stevilo pacientov v
nadzorovani obravnavi
(NO)

DOSEZENO
(7)

Doseganje spremljanja pacientov v NO kot v

2024 (7)
DOSEZENO (9)

IN SODELOVANIJE
ZUNANIJIMI
INSTITUCLJAMI NA

Aktivnosti: spremljanje vkljuc¢enih pacientov v nadzorovano obravnavo, nacrtovanje odpustov v programe bolniSnice po odpustu,
spremljanje pacientov ob zaklju¢ku programov, usmerjanje v druge oblike pomoci na primarni ravni.

PODROCIU
DUSEVNEGA ZDRAVJA

Strokovni direktor, Tim PZS,
direktor

11:Stevilo pacientov v
programu OBISK
PSIHIATRA NA DOMU

DOSEZENO
(90)

Povecanje spremljanja pacientov za 2 %

(92) DOSEZENO (201)

Aktivnosti: spremljanje pregledanih pacientih v programu, usmerjanje v druge oblike pomoci.

Kazalnik 9-11: Stevilo pacientov v bolni$ni¢ni skupnostni obravnavi (PZS), v nadzorovani obravnavi (NO), Obisk psihiatra na domu
Tabela 11: Stevilo pacientov v bolnisni¢ni skupnostni obravnavi (PZS), v nadzorovani obravnavi (NO), Obisk psihiatra na domu

St. obravnavanih pacientov PZS NO OBISK PSIHIATRA NA DOMU
2024 165 7 90
2025 202 9 201
indeks 25/24 122,42 128,6 233,3
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Povzetek za leto 2025:

Ocena ciljne vrednosti je dosezena v vseh programih v skupnosti. Prepoznati je potrebno potrebe po tovrstni obravnavi ter vpliv oblikovanih obravnavna v
CDZO0-jih. Nadzorovana obravnava se izvaja na podlagi sklepov sodis¢a. Na Stevilo izdanih sklepov za nadzorovano obravnavo bolniSnica nima vpliva.
Programi v skupnosti so dodana vrednost za obravnavo pacientov, ki ne potrebujejo hospitalnega zdravljenja. V okviru programov v skupnosti pa sodelujemo
tudi s CDZO-ji, DU-ji, CSD-ji. Paciente usmerjamo v njihovo nadaljnjo obravnavo, ali po zaklju¢ku bolnisnicne skupnostne obravnave ali pa direktno iz
hospitalnih programov. Protokol sodelovanja med primarno in sekundarno ravnjo na podrocju skupnostne obravnave je usklajen. Nadzorovana obravnava
se izvaja v skladu Zakona o dusevnem zdravju, letna porocila se posilja na Ministrstvo za zdravje. Obisk psihiatra na domu izvajamo trinajsto leto, ki ima
visoko dodano vrednost, sploh pri obravnavi starejSih oseb. V letu 2025 je na povecano realizacijo cilja vplivala reorganizacija v Timu PZS ter obseg
dejavnosti.

CILJ 3: KOMUNICIRANIJE Z ZAPOSLENIMI IN ZAGOTAVLIANJE VARNIH DELOVNIH POGOJEV ZA ZAPOSLENE (kazalnik 12-20)
KOMUNICIRANJE
V bolnisnici se zavedamo, da je komuniciranje med zaposlenimi in vodstvom, tako na poslovnem kot strokovnem podrocju izrednega pomena, prav tako s
predstavniki sindikatov. Komuniciranje je klju¢ni dejavnik za zagotavljanje informiranosti zaposlenih in krepitev njihove pripadnosti, krepitev medosebnih
odnosov in vzpostavitev delovnega okolja, ki temelji na strokovnosti, odgovornosti ter ¢lovekoljubnem poslanstvu. Na vsake dve leti se v bolnidnici izvede
organizacijske klime (SiOK). V letu 2025 se je v bolnisnici izvedlo merjenja organizacijske klime. Povzetek bo prestavljen v poglavju o kakovosti in varnosti.
Tabela 12: Komuniciranje
Ciu NOSILEC KAZALNIK OCENA REALIZACIJE 2024 CILJNA VREDNOST 2025
10 sestankov vodstva z vodiji
*upostevana tudi komunikacija s
predstavniki sindikatov
DOSEZENO
100 % (11)
Aktivnosti/ ukrepi: Pravo¢asna in transparentna komunikacija vodij sluzb z vodstvom bolnisnice aktivnostih bolnisnice, spremljanje njihovih
predlogov in implementiranje le-teh v delovne procese.

10 sestankov vodstva z vodji
*upostevana tudi komunikacija s
predstavniki sindikatov DOSEZENO
100 % (10)

Vodstvo bolnisnice, vodje

sluzb, oddelkov 12: Sestanki vodij

IZVAJANJE
KOMUNIKACIE

’ DOSEZENO 99 %
POSREDOVANJ . . ey . . . . . .
Vodstvo, skrbnica za sistem 13: Obvesc¢anje in - 0 vpeljava intraneta-sistem pripravljen,
E JASNIH, . . . N . DOSEZENO 98 % vy
PRAVILNIH kakovosti bolnisnice, IT informiranje zaposlenih vnos podatkovne baze, obves¢anje po
L ! e posti
PRAVOCASNIH —— . — — . £
INFORMACU Aktivnosti/ ukrepi: vzpostavljanje sistema obves¢anja zaposlenih
- . - o DOSEZENO v letu 2023 3,72 DOSEZENO v letu 2025 (3,62)
Vodstvo bolni$nice, vodje 14: Merjenje organizacijske . . . > - v
. . IzboljSanje zadovoljstva zaposlenih v NI DOSEZENO izboljSanje z letom 2023
sluzb, oddelkov klime

primerjavi z letom 2021 (3,58)
Aktivnosti/ ukrepi: spodbujanje zaposlenih, da v najvec¢jim meri sodelujejo pri merjenju organizacijske klime. Sprejemanje ukrepov na podlagi
rezultatov.
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Kazalnik 12: Sestanki vodstva z vodji
Planirano je bilo 10 sestankov z vodji. Realiziranih jih je bilo 11.
Tabela 13: Sestanki

Plan Realizacija Realizacija plana Ocenjena vrednost

Sestanki z vodji sluzb 10 11 Realizirano 100%

Ocena realizacije ciljne vrednosti je dosezena. Zapisnike sestankov z vodiji sluzb vodi skrbnica za kakovost. Sicer pa je bilo evidentno izvedenih vec
sestankov tudi s posameznimi vodiji sluzb ali sektorjev ter z zaposlenimi, ki so izrazili voljo.

Kazalnik 13: Obvescanje in informiranje zaposlenih
Planiranih je bilo 10 sestankov z vodji. Realiziranih jih je bilo 11.

Tabela 14 :Obvescanje zaposlenih

Plan Realizacija Realizacija plana Ocenjena vrednost
vy . L Ni dokon¢ lizi
Obvescanje zaposlenih Vpeljava intraneta 99% i dokoncno realizirano/vnos 99%
podatkovne baze

Ocena realizacije ciljne vrednosti ni bila v celoti dosezena. Protokole pri uvedbi intraneta za zaposlene vodi skrbnica za kakovost in skrbnik za IT. Stran v
letu 2025 ni bila Se aktivirana.

Kazalnik 14: Merjenje organizacijske klime
Tabela 15 :Organizacijska klima

Plan Realizacija Realizacija plana Ocenjena vrednost

Realizirano/podatkovna
analiza bo predstavljena v
poglavju zadovoljstvo
zaposlenih

100 % izvedba
Ni doseZzena vrednost
izboljSanja

Organizacijska klima Zunaniji izvajalec SiOK 100 %

Ocena realizacije ciljne vrednosti v letu 2025 je bila planirana in v celoti realizirana. Podatke merjenja organizacijske klime in zadovoljstva zaposlenih smo
prejeli 30.01.2026.

ZAGOTAVLIANJE VARNEGA DELOVNEGA OKOLUA

Vsak zaposleni v bolnisnici je odgovoren za kakovostno izvajanje svojega dela. Vodje sluzb oz. oddelkov kot lastniki procesov v sluzbi oz. oddelku, ki jo/ga
vodijo, odgovarjajo za ucinkovitost delovnega procesa v sluzbi oz. oddelku in doseganje dolocenih ciljev procesa. V ta namen so kot vodje tudi pooblasceni,
da upravljajo in koordinirajo delo zaposlenih, ki so vkljueni v proces. Skrbniki procesov so odgovorni za celotno obvladovanje procesov (nacrtovanje,
organiziranje, izvajanje, merjenje, obracunavanje, zaracunavanje storitev, ukrepanje v primeru odmikov od ciljev, obvladovanje narocil in reklamacij,
dodatne storitve, analiziranje in predlaganje izboljsav, porocanje).
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Tabela 16: Zagotavljanje varnega delovnega okolja

ciu

NOSILEC

KAZALNIK

OCENA REALIZACIJE 2024

CILJNA VREDNOST 2025

ZAGOTAVUANIE

Vodstvo bolnisnice, Sluzba za kadre in
organizacijo, vodja Sluzbe za oskrbo s
prehrano, vodja Vzdrzevalne sluzbe, vodje
oddelkov in sluzb

15: Zunanji nadzori

DOSEZENO 100 % (7)

Predvideno 7 zunanjih
nadzorov
DOSEZENO 100 % (7)

VARNEGA
DELOVNEGA
OKOLIA

Aktivnosti: aktivno sodelovanje ob nadzorih, spremljanje priporocil nadzornikov in njihovo implementiranje v delovne procese bolnisnice ali v

vzdrZzevanje stavb v upravljanje.

Vodstvo, skrbnica za sistem kakovosti
bolnisnice, IT

16: Notranji nadzori

DOSEZENO 100 % (2)

Predvideno 3
DOSEZENO 100 % (3)

Aktivnosti: aktivno sodelovanje ob notranjih nadzorih, spremljanje ucinkovitosti delovnih procesov ter zmanjsevanje neskladij.

Kazalnik 15 - 16: Zunanji in notranji nadzori
Planiranih so bili 7 zunanjih nadzorov, realiziranih jih je bilo 7. Zunanji nadzori se nanasajo na preglede zunanjih povrsin, elektroinstalacij v notranjih

prostorih, pregled ostresja ter v preverbah izpolnjevanja tehni¢nih in higienskih standardov.

Tabela 17: Zunanji nadzori

Plan Realizacija

Realizacija plana

Ocenjena vrednost

Zunanji nadzori

100 %

Redni nadzorni postopki

VzdrZevanje aparatov, pregled dreves, stavb, cest

100%

Ocena realizacije ciljne vrednosti je dosezena. Dokumentacija se hrani pri skrbnici za kakovost, vodji vzdrZevalne sluzbe in koordinatorju tehnicnih sluzb.

IZVAJANJE AKTIVNOSTI VARSTVA PRI DELU IN POZARNE VARNOSTI
Bolnisnica je velik poudarek namenila pripravi analize stanja na podrocju zagotavljanja varnosti in zdravja pri delu z namenom boljSega obvladovanja

tveganj za varnost in zdravje zaposlenih ter poZarne varnosti.
Tabela 18: Varstvo pri delu

VARNOSTI

VARSTVA PRI DELU IN POZARNE

organizacijo, vodja Vzdrzevalne sluzbe,
vodje oddelkov in sluzb

podrocju varstva

pridelu in

(2)

poZarne varnosti

Ciu NOSILEC KAZALNIK OCENA REALIZACIJE 2024 CILJNA VREDNOST 2025
17:
IzobraZzevanja in
Vodstvo bolnisnice, Sluzba za kadre in o 5 0 po seznamu zaposlenih
1IZVAJANJE AKTIVNOSTI usposabljanja na DOSEZENO 100 % DOSEZENO 100 %

(2)

Aktivnosti/ ukrepi: redna izobraZevanja zaposlenih in novo zaposlenih.
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Kazalnik 17: IzobraZevanja na podrocju varstva pri delu in poZarne varnosti
Nacrtovana sta bila 2 izobraZevanja in tudi realizirana.

Tabela 19: Varstvo pri delu in poZarna varnost

Plan Realizacija Realizacija plana Ocenjena vrednost

PoZarna varnost in varnost pri delu Po evidencah 100 % Org. izobraZevanja z zunanjimi sodelavci 100%

Ocena realizacije ciljne vrednosti je doseZzena. Dokumentacija se hrani pri skrbnici za kakovost, vodji vzdrzevalne sluzb, koordinatorju tehnic¢nih sluzb in
kadrovski sluzbi.

VLAGANJE V ZNANJE IN RAZVOJ CLOVESKIH VIROV

IzobraZevanja zaposlenih, so poleg zakonsko dolocenih okvirjev, tudi podlaga za nadaljnji strokovni in osebnostni razvoj zaposlenih. Bolnisnica je skladno s
financnimi zmoZnostmi in glede na opredeljene kvote za izobraZzevanje tudi v letu 2024 spodbujala izobrazevalno dejavnost. Sredstva za izobraZevanje in
usposabljanje zaposlenih so bila primarno namenjena zaposlenim za udelezbo pri vseh oblikah izobrazevanja ob delu ali v zvezi z delom, ki jim omogocajo
pridobitev potrebnih znanj in izkusenj za delo v klinicnem okolju in v drugih sektorjih.

Tabela 20: Znanje

CILJ NOSILEC KAZALNIK OCENA REALIZACIJE 2024 CILINA VREDNOST 2025
Delez reahzw\a;r:;llzobrazevanj Delez realiziranih izobrazevanj v PBI
_ . .o (4)
18: plan izobrazevanj (4v) DOSEZENO
- DOSEZENO
Vodstvo bolni$nice, 100 % 100 %
(o]
VLAGANIE V Sluzba za kadre in - - - - - - " — . " - — - PR
o . Aktivnosti/ ukrepi: vpeljava sektorja za izobraZevanje, ki bo organiziral izobrazevanja za notranje in zunanje slusatelje,
ZNANIJE IN RAZVO) organizacijo, vodje . R . . . . .
o = M izdelava letnega nacrta in vpeljava aktivnosti za njegovo izvedbo.
CLOVESKIH VIROV sluzb DOSEZENO
19: Kvote za DOSEZENO
. ‘ . ‘ 100 %
izobrazevanje po sluzbah 100 % .
evidenca porabe kvote

Aktivnosti:/ ukrepi povecanje kvote za izobraZevanja za vse zaposlene, porocanje odij sluzb o izvedenih aktivnostih na
podrocju izobraZevanja ter implementiranje znanja med zaposlene.

41




Kazalnik 18 - 19: Plan izobraZevanj in kvote za izobrazevanja
Aktivnosti so bile realizirane.

Tabela 22: Plan izobraZevanj in kvote za izobraZzevana

Plan Realizacija Realizacija plana Ocenjena vrednost
Po nacrtu
izobrazevanja izobraZevanj za 100 % evidence 100%
leto 2025

Ocena realizacije ciljne vrednosti je dosezena. Dokumentacija se hrani pri skrbnici za kakovost in v kadrovski sluzbi.

CIU 4: Upravljanje z nepremicninami in informacijskim okoljem (kazalniki 20-23)

Upravljanje z nepremicninami, ki so v lasti ustanovitelja, pomeni organiziranje, vodenje in nadzor nad nepremi¢ninami z namenom ohranjanja njihove
vrednosti ter zagotavljanja ucinkovite rabe. Upravljanje vkljucuje tako tehnicne kot tudi administrativne in finan¢ne naloge.

Klju¢na podrocja upravljanja z nepremicninami je tehni¢no upravljanje — vzdrZevanje stavb, popravila, skrb za varnost in funkcionalnost objektov, finan¢no
upravljanje — priprava financnega nacrta, obracun stroskov, spremljanje prihodkov in odhodkov, pravno upravljanje — skrb za skladnost z zakonodajo,
pogodbe z najemniki in izvajalci ter komunikacija z lastniki in najemniki — reSevanje tezav, obvescanje, usklajevanje interesov.

Informacijska infrastruktura v bolnisnici zajema strojno in programsko opremo, omrezje, baze podatkov ter komunikacijske sisteme, ki omogocajo
delovanje informacijskega okolja v bolnisnici. Predstavlja tehni¢no in organizacijsko osnovo za zbiranje, obdelavo, shranjevanje in prenos informacij.

SISTEM INVESTICIJSKIH VLAGANJ V NEPREMICNINE
Vlaganje v nepremicnine oz. v njihovo vzdrZevanje in obnove (vseh stavb v upravljanju bolnisnice), s ciljem varne in kakovostne obravnave za paciente in

boljsih delovnih pogojev za zaposlene, predstavlja temeljni del nacrtovanja investicij.

Tabela 23: Investicijsko vzdrZevalna vlaganja

Ciu NOSILEC KAZALNIK OCENA REALIZACIJE 2024 CILJNA VREDNOST 2025
ill\ll_\,tl\iisgll\l(jlz\s\llm Direktor 21: nacrt investicijskih Po letnem planu Po letnem planu
DELOVNE IN vlaganj DELNO DOSEZENO DELNO DOSEZENO
R el Aktivnosti: izvajanje nacrta investicij in vzdrZevalnih del v skladu s finan¢nimi zmoznostmi.

Kazalnik 20: Nacrt investicijskih vlaganj
Aktivnosti niso bile v celoti realizirane. Podrobnejsi opis v porocilu vzdrZevalno investicijska vlaganja.
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Tabela 24: Plan investicij

Plan Realizacija Realizacija plana Ocenjena vrednost

investicije Po nacrtu 71% Ni bilo realizirano v celoti DELNO DOSEZENO 71%

Ocena realizacije ciljne vrednosti ni doseZena. Podrobnejsi opis v porocilu vzdrZevalno investicijska vlaganja.

SISTEM INVESTICIJSKIH VLAGANJ V INFORMACUSKI SISTEM

Digitalizacija oz. nadgradnja informacijskih sistemov v bolnisnici, predstavlja cilj optimizacije delovnih procesov v bolnisnici. Informacijska varnost je nujna
za zascito infrastrukture. Cilj je zagotavljanje zaupnosti (dostop le pooblas¢enim osebam), celovitosti (to€nost in nespremenjenost podatkov) in
dostopnosti (nemoteno delovanje sistemov). Med glavne groznje sodijo kibernetski napadi, zZlonamerna programska oprema, tehni¢ne okvare in ¢loveske
napake. Zato so pomembni varnostni ukrepi, kot so zas¢ita omrezij, varnostne kopije, posodabljanje sistemov, nadzor dostopa ter izobraZevanje
uporabnikov.

Tabela 25: Informacijski sistem

(o[} NOSILEC | KAZALNIK OCENA REALIZACIJE 2024 CILJNA VREDNOST 2025
Direktor, strokovni 22, e-temperaturni list NI DOSEZENO NI DOSEZENO
direktor, vodje sluzb, IT ’ P 0% 0 % (*projekt MZ)
Aktivnosti/ ukrepi: Vpeljava e-temperaturnega lista (projekt MZ).
VZPOSTAVLIEN / e = 23 Nadgradn'a(p J )
S progr:;\mskfoprejme S
INVESTICIJSKIH Direktor, Pomocnik 2. . . <
VLAGANIJ V direktorja za zdravstveno infoilr:z:i]'lsizo\?:?nn;zti in NI DOOS;ZENO NI DOSEZENO
INFORMACHSKI nego, IT .. .J .y ° 0 % (*¢akamo projekt MZ)
ucinkovitejSe podpore
SISTEM ..
procesom IT ter notranjih
procesov

Aktivnosti / ukrepi: pregled vpeljanih modulov ter implementacija obstojecih, popis predlogov ter vpeljava novih modulov na osnovi naérta. (B21)

Ocena realizacije ciljne vrednosti ni doseZena.

Utemeljitev nedoseganja vrednosti kazalnika:

V bolnisnici ostaja Zelja, da bi postopoma uvedl|i e-temperaturni list. Predvideni strosek v e-temperaturni list predstavlja velik strosek za bolnisnico.
Dogovarjali smo se Se z ostalimi psihiatri¢nimi bolniSnicami, da bi ali znizali predvidene stroske in sli v skupno JN. Do dogovora (Se) ni prislo oziroma smo v
februarju 2026 prejeli obvestilo, da JN e-temp. list ne bo realiziran in s tem, ne bo mozZno pridobiti sredstva v okviru drZave.
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CILJ 5: Register poslovnih in strokovnih tveganj (kazalniki 24-25)
Bolnisnica je v letu 2025 upravljala z registrom tveganj na poslovnem podrocju in strokovnem podrocju.

Tabela 26: Poslovni register

Ciu NOSILEC KAZALNIK OCENA REALIZACIJE 2024 CILUNA VREDNOST 2025
DOSEZENO .
DOSEZENO
PREGLED . - . 24. Kazalniki tveganj na 100 %

Direktor, strokovni direktor, skrbnik za .. . 100 %
POSLOVNEGA poslovnem podrocju Vzpostavljen in obvladovan L . .
kakovost . . . . | Vzpostavljen in obvladovan register tveganj

REGISTRA register tveganj izvedeni redni . . .

oregled izvedeni redni pregled

V registru poslovnih in strokovnih tveganj so opredeljena klju¢na poslovna/strokovna tveganija, ki jim je bolni$nica izpostavljena pri svojem poslovanju ter
ukrepi za odpravo tveganj. Ocena realizacije ciljne vrednosti je dosezena. Register se bo dopolnjeval, glede na ocene tveganja.

Tabela 27: Register poslovnih tvegan;j

Opis tveganj na poslovnem podrocju v letu 2025

Nedoseganje financno planiranega obsega programa.

Tekom leta zavisi od niZjega obsega realiziranih storitev od planiranega, morebitnih sprememb kadrovske strukture zaposlenih (bolniske odsotnosti,
nezasedena delovna mesta), podaljSanih hospitalizacij (zlasti na varovanem oddelku), sistemskih dejavnikov (napotitve, ZZZS, krepitev primarne
ravni).

Ocena tveganja: zmerno tveganje, ki je obvladovano.

Ukrepi za obvladovanje:

1 | - Analiza vzrokov odstopanja kvartalna analiza realizacije programa, pregled realizacije po oddelkih, identifikacija organizacijskih in sistemskih
omejitev;

- Kontrola obracunov;

- Optimizacija organizacije dela (prerazporeditve kadra);

- Krepitev kadrovske stabilnosti (aktivno reSevanje kadrovskih primanjkljajev);

- Sodelovanje z zunanjimi delezniki;

- Sprotno spremljanje realizacije (mesecno + 4 kvartalna porocila o realizaciji programa, sprotno prilagajanje ukrepov glede na ugotovitve.

Nezmoznost zaposlitve zadostnega stevila operativnega kadra v medicinskem sektorju za zagotavljanje 24 urnega neprekinjenega zdravstvenega
varstva (zlasti zdravniki in negovalni kader) ter zagotavljanja kadra v nemedicinskem sektorju.

2 | Ocena tveganja: zmerno tveganje, ki je obvladovano.

Ukrepi za obvladovanje:

- Redno spremljanje kadrovskega stanja;
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- Redno razpisovanje objav za prosta delovna mesta;

- Stipendiranje in izvajanje PUD;

- lzdelava projekcije manjka specialistov in zdravstveno negovalnega kadra;
- Nacrti za ob¢asno zmanjsevanje bolnisni¢nih programov.

Nepredvidene odsotnosti zaposlenih zaradi bolezni ter invalidske, zdravstvene ter druge omejitve, ki posledi¢no vodijo v preobremenjenost
zaposlenih in nezmoznost nadomescanja ter povecevanje stroskov dela.

Ocena tveganja: zmerno tveganje, ki je obvladovano.

Ukrepi za obvladovanje:

- Spremljanje odsotnosti zaradi bolezni;

- Spremljanje Stevila zaposlenih s krajSim delovnim ¢asom in omejitvami.

- Spodbujanje zaposlenih k boljsi in enakomerni izrabi letnega dopusta in pravocasno zaklju¢evanje dnevnih nalog;

- Pravica do odklopa.

Podatki za leto 2025 so predstavljeni v poglavju Kadrovanje.

Ohranjanje nespremenjenih cen zdravstvenih storitev ter drugih elementov obracuna zdravstvenih storitev.

Brez uskladitve z makro- in mikroekonomskimi kazalci (rast stroskov dela, inflacija, placna reforma) lahko vodi v nadaljnjo financ¢no podhranjenost
programov ter ogroza ustrezno vrednotenje dela zaposlenih. Rast stroskov zdravljenja hospitaliziranih psihiatri¢nih pacientov zaradi pridruzenih
somatskih obolenj (dvojne diagnoze, internist, nevrolog, zdravila, medicinski pripomocki, prevozi).

Ocena tveganja: visoko tveganje.

Ukrepi za obvladovanje:

- Redna analiza razkoraka med prihodki in dejanskimi stroski dela (kvartalno), izracun vpliva pla¢ne reforme na stroske programa, priprava projekcij,
finan¢nega primanjkljaja;

- Optimizacija organizacije dela ob ohranjanju kakovosti;

- Spremljanje kazalnika ¢as trajanja obravnave, komorbidnosti, stroSkov prevozov, medicinskih pripomockov;

- Posredovanje analiz ustanovitelju in ZZZS, aktivno sodelovanje v strokovnih zdruZenjih pri oblikovanju cen.

Rast stroskov.

Bolnisnica nima neposrednega vpliva (stroski vezani na rast minimalne place, stroski dela, prehrane, storitev, materiala in energentov (elektrike,
vode, plina, ipd.).

Ocena: visoko tveganje.

Ukrepi za obvladovanje:

- Mesecno spremljanje stroskov po stroSkovnih mestih;

- Kvartalna analiza odstopanj glede na plan;

- Priprava projekcij gibanja stroskov,

- Racionalno narocanje materiala na podlagi dejanske porabe;
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- Spremljanje porabe energentov;
- Ukrepi za zmanjsanje porabe (optimizacija ogrevanja, razsvetljave).

Tveganje zmanjSanja ali izgube posameznih zdravstvenih programov.

Reorganizacija sistema zdravstvenega varstva oziroma sprememb v mrezi izvajalcev na podrocju duSevnega zdravja ter nezadostne prilagodljivosti
bolnisnice na nove sistemske zahteve lahko predstavlja tveganje za bolnisnico.

Ocena: visoko tveganje.

Ukrepi za obvladovanje:

- Aktivno spremljanje zakonodajnih in sistemskih sprememb;

- Aktivno sodelovanje v strokovnih telesih, priprava strokovnih podlag za ohranitev ali Siritev programov;

- Razvoj novih programskih predlogov skladno z nacionalnimi usmeritvami, krepitev subspecialisticnih znanj in kompetenc, spremljanje stanja in
sodelovanje z ustanoviteljev in zdruzenjem.

Neprekinjeno poslovanje.

Sposobnost bolnisnice, da tudi ob izrednih dogodkih (npr. naravne nesrece, kibernetski napadi, tehnicne okvare, izpadi elektrike) nadaljuje svoje
kljuéne dejavnosti brez vecjih prekinitev.

Ocena: zmerno tveganje.

Ukrepi za obvladovanje:

- Redno pregledovanje in posodabljanje nacrtov;

- Analiza incidentov in uvedba izboljsav;

- Stalno spremljanje novih tveganij.

Tabela 28: Strokovni register

CILJ NOSILEC KAZALNIK OCENA REALIZACIE 2024 CILINA VREDNOST 2025
oy Ve b4 > 0, . ..
Pregled strokovnega Strokovni direktor, vodja za kakovost, 25. Kazalnlkl' na podrc?qu DOSEZENO DOSEZENO.100 .A’ \{zpostav.ljenl "
. . strokovnih tveganj 100 % obvladovani registri tveganj v vseh
registra direktor . . . .
sluzbah, izvedeni redni pregled

V registru tveganj so opredeljena klju¢na strokovna tveganja, ki jim je bolniSnica izpostavljena pri svojem poslanstvu ter ukrepi za odpravo tvegan;.

Tabela 29: Register strokovnih tveganj

Opis tveganj na strokovnem podrocju v letu 2025

ZmanjSana zmozZnost zagotavljanja kakovostno in varno izvedenih zdravstvenih storitev zaradi kadrovskega primanjkljaja (zdravniki, negovalno
osebje), menjave generacij zaposlenih, pomanjkanja specifi¢nih kompetenc, prezasedenosti oddelkov ter sistemskih pritiskov k skrajSevanju
lezalnih dob.

Ocena: zmerno tveganje, je obvladovano.
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Ukrepi za obvladovanje:

- Vzpostavljeno sistematic¢no spremljanje kazalnikov kakovosti;
- Ohranjanje sistemati¢nih internih in zunanjih izobrazevanj;

- Aktivno zaposlovanj deficitarnih profilov;

- Spremljanje zasedenosti bolniSni¢nih oddelkov;

- Prilagajanje organizacije dela glede na obremenitve.

Neucinkovit ali neustrezen prenos informacij med vodji sluzb, organizacijskih enot in sektorjev, kar lahko vodi v neusklajeno delovanje,
podvajanje nalog, zamude pri izvajanju aktivnosti ter povecano operativno tveganje.

Ocena: zmerno tveganje, je obvladovano.

Ukrepi za obvladovanje:

- Vzpostavitev rednih mesecnih sestankov vodij (vnaprej doloc¢en dnevni red, zapisniki z jasno opredeljenimi sklepi in odgovornostmi);

- Standardizacija komunikacije (dolocitev uradnih komunikacijskih poti, jasna opredelitev odgovornosti za posredovanje informacij;

- Spremljanje realizacije sklepov (redno spremljanje realizacije nalog).

Neucinkovito sodelovanje in prenos informacij med razli¢nimi institucijami (zdravstveni domovi, ambulante, bolnisnice, Centri za dusevno
zdravje, policija) lahko vodi v prekinjeno kontinuiteto obravnave, podvajanje postopkov, zamude pri sprejemu ali odpustu ter povecano varnostno
tveganje za paciente in zaposlene.

Ocena: zmerno tveganje, je obvladovano.

Ukrepi za obvladovanje:

- Periodicni koordinacijskimi sestanki (npr. 1-2x letno ali po potrebi)

- S skupnimi strokovnimi srecanji.

Neustrezna ali neucinkovita obravnava nezelenih dogodkov, kar lahko vodi do ponavljanja napak, povecanja tveganja za paciente in zmanjsane
kakovosti zdravstvene obravnave.

Ocena: manjse tveganje, je obvladovano.

Ukrepi za obvladovanje:

- Upostevanje zakonodaje (Zakon o dusevnem zdravju, Zakon o pacientovih pravicah in Zakon o zagotavljanju kakovosti v zdravstvu) in internih
aktov;

- Sistemati¢no spremljanje, izobrazevanje in osveS¢anje zaposlenih;

- Uvajanje korektivnih ukrepov na podlagi analize dogodkov;

- Spremljanje ucinkovitosti izvedenih ukrepov.
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5.2. OCENA DOSEZENIH CILIEV

V bolnisnici smo upostevali merljive kazalce (indikatorje), dolo¢ene v obrazloZitvi po posameznih
podrocjih dejavnosti. Klju¢ni kazalci (KP1) so predstavljeni v nadaljevanju, kjer je bilo mogoce izdelati
izracune, po razpoloZljivih podatkih in razmejitvah.

Tabela 30: Ocena dosezenih ciljev

KAZALNIK 2024 2025

KP1 - dodana vrednost na zaposlenega
1. | KP1 - dodana vrednost na zaposlenega = vsi prihodki — stroSki materiala in nabavne | 47.723 € 51.109 €
vrednosti blaga — stroski storitev/povprecno Stevilo zaposlenih iz ur

2 KP2 —EBIT 238.002 € | 301.871€
" | KP2 — EBIT = vsi prihodki — vsi strogki + stroski obresti ' '
KP3 — EBITDA
3. 620.034 € | 702.420 €

KP3 — EBITDA = vsi prihodki — vsi stroski + stroski obresti + stroSek amortizacije

KP4 - razmerje med zaposlenimi in pacienti (zaposleni iz ur)*vsi odpuséeni pacienti

. s o e . 0,10 0,12
KP4 - razmerje med zaposlenimi in pacienti = Stevilo zaposlenih/ Stevilo pacientov

KP5 - povprecna neto placa na zaposlenega

N N . e . 1.741 € 1.874 €
KP5 - povprecna neto pla¢a na zaposlenega = neto stroSek pla¢/ $tevilo zaposlenih

KP6 - dnevi vezave terjatev (do pacientov)

KP6 - dnevi vezave terjatev (do pacientov) = 365 / koeficient obracanja zalog terjatev
(= prejemki (od pacientov) v letu dni/povprecno stanje terjatev (do pacientov)) * "
*zaradi slabitev terjatev, ker so nasi pacienti, ki nimajo urejenega zavarovanja
socialno Sibki in ni moZnosti za izterjavo terjatev, je izracun tega kazalnika oziroma
interpretacija le tega nerealna

KP7 - stopnja neplacanih terjatev (do pacientov)

KP7 - stopnja neplacanih terjatev (do pacientov) = (vrednost neplacanih terjatev (do
pacientov) / skupno vrednost terjatev (do pacientov)) * 100 " "
*zaradi slabitev terjatev, ker so nasi pacienti, ki nimajo urejenega zavarovanja
socialno Sibki in ni moZnosti za izterjavo terjatev, je izraun tega kazalnika oziroma
interpretacija le tega nerealna

KP8 — stopnja pokritosti dolgoroc¢nih sredstev in sredstev v upravljanju
8. | KP8 — stopnja pokritosti dolgoroc¢nih sredstev in sredstev v upravljanju = lastni viri in 2,13 2,11
dolgorocne obveznosti / dolgoro¢na sredstva in sredstva v upravljanju

KP9 - stopnja odpovedi terminov s strani pacientov (%)
9. | KP9 - stopnja odpovedi terminov s strani pacientov (%) = (Stevilo zamujenih 3,07 2,6
terminov/skupno $tevilo terminov) * 100

KP10 - povprecno Stevilo dni izobraZzevanja na zaposlenega
KP10 - povprecno Stevilo dni izobraZevanja = Stevilo vseh dni izobraZevanj/stevilo 2,91 3,42
zaposlenih (upostevani zaposleni v medicinskem in sploSnem sektorju)

10

11 | KP11 - lezalna doba/dni

25,33 24,03
KP11 - leZalna doba = skupna lezalna doba /stevilo pacientov

KP12 - obrat postelj ali sob
KP12 - obrat postelj ali sob = Stevilo odpustov (vklju¢no s smrtnimi primeri)/ stevilo 10,02 10,35
postelj (upostevani vsi programi — hospitalna in dolgotrajna dnevna obravnava)

12

KP13 - izkoris¢enost drage medicinske opreme
13 | KP13 - izkoris¢enost drage medicinske opreme (vrednost nad 300.000 eur) = Stevilo

* *
ur delovanja v koledarskem letu / 8.760 ur
*nimamo medicinske opreme vredne nad 300.000 €
KP14 - ¢akalna doba pacienta/dni
14 79,25 88,74

KP14 - ¢akalna doba pacienta = skupna ¢akalna doba/stevilo pacientov

1.psihiatri¢ni pregled 42 48
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1.pregled pri odvisnosti 38 47

1.pregled pri klinicnem psihologu 176 197

KP15 - stroSek zdravil na pacienta v hospitalu
KP15 - strosek zdravil na pacienta v hospitalu = skupni strosek zdravil/stevilo * 76,60 €
pacientov *v letu 2024 ni razmejitve

15

KP16 - povprecni stroski zdravljenja v hospitalu
KP16 - povprecni stroSki zdravljenja v hospitalu = skupni stroSki zdravljenja v * *
hospitalu/Stevilo pacientov v hospitalu *v letu 2024 in 2025 ni razmejitve

16

KP17 - povprecni stroski obravnave v ambulantah
KP17 - povprecni stroSki obravnave v ambulantah = skupni stroski obravnav v * *
ambulantah/Stevilo pacientov v ambulantah *v letu 2024 in 2025 ni razmejitve

17

Pojasnila:

V letu 2025 je dodana vrednost na zaposlenega (KP1) narasla s 47.723 € na 51.109 €, kar predstavlja
7,1 % rast. Ta kazalnik meri ucinkovitost zaposlenih pri ustvarjanju vrednosti iz prihodkov, po
odstetju materialnih in storitvenih stroskov. Rast kaZe na izboljSano splosno produktivnost, vendar
povecani stroski dela v bodoce lahko predstavljajo tveganje za nadaljnjo rast.

Operativna dobi¢konosnost podjetja, merjena z EBIT (KP2), se je povecala z 238.002 € na 301.871 €,
kar je 26,8 % rast. EBIT meri poslovno ucinkovitost pred obrestmi in davki. Rast kaZe na izboljSano
upravljanje prihodkov in stroSkov. Tveganje predstavljajo morebitni naras¢ajoci stroski ali nizji
prihodki v prihodnje.

EBITDA (KP3), ki prikazuje denarno ucinkovitost poslovanja, se je povecala z 620.034 € na 702.420 €
(13,3 % rast). Tveganje ostaja v obliki obresti, davkov in amortizacije, ki jih kazalnik EBITDA ne
vkljucuje.

Razmerje med zaposlenimi in pacienti (KP4) se je zviSalo z 0,10 na 0,12 (+20 %), kar meri ustreznost
kadrovske razporeditve glede na delovno obremenitev. Rast kaze boljSo kadrovsko razporeditev,
vendar preobremenjenost zaposlenih v bodoce ali premalo zaposlenih (nezmozZnost zaposlovanja) v
prihodnosti lahko vpliva na kakovost oskrbe za paciente in izpolnjevanje obveznosti.

Povprecna neto placa na zaposlenega (KP5) je narasla s 1.741 € na 1.874 € (+7,6 %), kar meri dvig
neto place predvsem za motivacijo zaposlenih, a vzporedno dvig plac¢ predstavlja dodatni strosek.
Kazalnika dnevi vezave terjatev (KP6) in stopnja neplacanih terjatev (KP7) nista realna za
interpretacijo zaradi socialno Sibkih pacientov, ki se jih obravnava v bolnisnici.

Stopnja pokritosti dolgorocnih sredstev in sredstev v upravljanju (KP8) je rahlo padlaz 2,13 na 2,11
(-0,9 %), kar meri finan¢no stabilnost in sposobnost pokritja dolgoro¢nih sredstev z lastnimi in
dolgorocnimi viri. Manjsa pokritost lahko poveca financno tveganje.

Stopnja odpovedi terminov s strani pacientov (KP9) se je izboljSala z 3,07 % na 2,6 % (-15,3 %), kar
meri organizacijo za razpolozZljive termine in potencialno zadovoljstvo pacientov.

Povprecno Stevilo dni izobrazevanja na zaposlenega (KP10) se je povecalo z 2,91 na 3,42 dni (+17,5
%), kar meri razvoj in usposobljenost zaposlenih, premalo dni izobraZevanja pa lahko nadalje
zmanjsa kakovost storitev.

Lezalna doba (KP11) se je zmanjsala z 25,33 dni na 24,03 dni (-5,1 %), kar meri uinkovitost trajanja
hospitalizacije, medtem ko se je obrat postelj/sob (KP12) rahlo povecal z 10,02 na 10,35 (+3,3 %),
kar kaZze na boljSo izrabo razpolozljivih kapacitet v bolnisnici.

Izkoris¢enost drage medicinske opreme (KP13) ni merljiva, ker opreme nad 300.000 € v bolnisnici
nimamo.

Cakalna doba pacienta (KP14) se je v povpre¢ju podaljdala z 79,25 na 88,74 dni (+12 %), kar meri
dostopnost storitev in razpoloZljivost kadra, podaljSanje pa lahko zmanjsa zadovoljstvo pacientov.
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Obenem je potrebno upostevati tudi to, da je pri vecini prvih pregledov z omejitvami upostevana
tudi Zelje po specificnih lokacijah in izvajalcih. K podaljsanju ¢akalnih dob pripomorejo tudi tisti
pacienti, ki na lastno Zeljo prestavljajo datume pregledov.

Strosek zdravil na pacienta v hospitalu (KP15) je bil v letu 2025 76,60 €, kar meri stroSkovno
ucinkovitost zdravil za vse paciente v vseh bolnisni¢nih programih. Podatki za leto 2024 niso bili
razmejeni.

Povprecni stroski zdravljenja v hospitalu (KP16) in povprecni stroski obravnave v ambulantah (KP17)
niso razmejeni, zato primerjava ni (Se) mozna Pacienti med programi prehajajo glede na strokovne
indikacije za posamezne obravnave, prav tako nasi zaposleni.

Upostevali smo merljive kazalce (indikatorje), dolocene v obrazloZitvi letnega programa dela po
posameznih podrocjih dejavnosti oziroma tam, kjer je to mogoce.

Skupni trend kazalnikov kaze na izboljSano operativno ucinkovitost, rast produktivnosti zaposlenih
in mocnejsi denarni tok (EBIT in EBITDA). Hkrati obstajajo tveganja, povezana s stroski dela,
povezana z zagotavljanjem zadostnega Stevila kadra in povezana s ¢akalnimi dobami. Nadaljnje
spremljanje prihodkov, stroskov, kadrovske razporeditve in kakovosti oskrbe bo kljuéno za
ohranjanje pozitivhega trenda in stabilnosti poslovanja v bolnisnici.

5.2.1. REALIZACUA LETNIH CILJEV

Realizacija letnih ciljev v letu 2025 je opisana pod posameznimi cilji bolnisnici, kjer so navedene tudi
aktivnosti in primerjava podatkov s preteklim letom.

5.2.2. REALIZACIJA DELOVNEGA PROGRAMA

Glavni vir prihodkov predstavljajo placila za ZZZS opravljene zdravstvene storitve na podlagi
realizacije delovnega programa ter zagotavljajo stabilnost poslovanja.

5.2.2.1. REALIZACIJA PROGRAMA JAVNEGA ZDRAVJA (MINISTRSTVO ZA ZDRAVIE)

V Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija ne izvajamo programov javnega zdravja, ki so direktno financirani s
strani Ministrstva za zdravje. Ministrstvo za zdravje je plaénik zdravljenja za tujce. V letu 2025 smo
obravnavali 22 pacientov iz Centra za tujce Postojna ter ostalih tujih drzavljanov (v letu 2024; 11
pacientov) ter 15 pacientov na podlagi mednarodnih konvencij (v letu 2024; 14 pacientov).

5.2.2.2. GLAVNE ZNACILNOSTI POGODBE Z 7775

Obseg programa bolnisnice za leto 2025 je bil doloéen v Pogodbi o izvajanju programa zdravstvenih
storitev §t. 1721-6/2025-NG/3, z dne 26. 03. 2025, ter aneksu k pogodbi, z dne 01. 04. 2025.
Podrobnejsa dolocila za izvajanje in izpolnjevanje pogodbenih obveznosti so bila zapisana v Uredbi
o programih storitev obveznega zdravstvenega zavarovanja, zmogljivostih, potrebnih za njegovo
izvajanj, in obsegu sredstev za leto 2025 (Uradni list RS, st. 13/25, 56/25 in 110/25. V pogodbi z ZZZS
so doloene medsebojne pravice in obveznosti glede izvajanja in financiranja programov
zdravstvenih storitev, ki jih bolniSnica opravlja za zavarovane osebe, dolocen je obseg programa po

50



dejavnostih, vrednost programa in izhodis¢ne cene storitev, medsebojne obveznosti pogodbenih
strank, dolocbe glede sofinanciranja specializacij za specializante, opredeljeno je Stevilo zaposlenih
iz ur dela itd.

Financ¢ni nacrt prihodkov za leto 2025 je bil pripravljen na osnovi predvidene 100 % realizacije
delovnega programa.

Poleg prihodkov po pogodbi z ZZZS, se je v letu 2025 predvidevalo Se prihodke iz naslova specializacij
in pripravnistev, prihodke zdravstvenih storitev iz naslova konvencij in ostalih pla¢nikov ter
prihodkov iz trzne dejavnosti.

Nacrtovani celotni prihodki za leto 2025 so znasali 13.582.269,39 EUR in so bili za 1.151.258,72 EUR

oziroma 9,26 % visji od dosezenih prihodkov v letu 2024, kateri so znasali 12.431.010,67 EUR.

5.2.2.3. URESNICEVANJE PLANIRANEGA FIZICNEGA OBSEGA DELA V LETU 2025 DO ZZZS IN OSTALIH
PLACNIKOV

Obrazec 1: Realizacija delovnega programa 2025 je obvezna priloga tega dokumenta in bo poslan

na Ministrstvo za zdravje.

Izvedbo delovnega programa do placnika ZZZS ter ostalih placnikov ter zaznana odstopanja so

pojasnjena v porocilu.

5.2.2.4. POROCANJE O TERICARNI DEJAVNOSTI
Psihiatriéna bolnisnica Idrija ne izvaja terciarne dejavnosti.

5.2.2.5. POROCANJE O IZVAJANJU MEDNARODNIH PROJEKTOV RAZISKOVALNIH IN RAZVOINIH
PROJEKTOV
Psihiatri¢na bolniSnica Idrija v letu 2025 ni bila vklju¢ena v mednarodne projekte.

5.2.2.6. POROCANIE O I1ZVAJANJU STORITEV NA TRGU
V Psihiatri¢ni bolniSnici izvajamo storitve na trgu na podlagi Pravilnika o trzni dejavnosti. Podatki so
navedeni v Racunovodskem porocilu za leto 2025.

5.2.2.7. POROCANJE O VKLJUCEVANJU STORITEV E-ZDRAVIJE

V Psihiatri¢ni bolniSnici Idrija aktivnosti Ministrstva za zdravje in NIJZ na podroéju vpeljevanja
storitev e Zdravja spremljamo in v njem aktivno sodelujemo. Posebnost psihiatrije je, da napotnice
za psihiatricne zdravstvene storitve niso nujne. Glede na navedene specifike v dejavnosti psihiatrije
in nase izku$nje smo se odlocili za vzpostavitev sistema t. i. Cakalne vrste ne portalu e Zdravje, in
sicer za prve preglede v psihiatricni ambulanti, prve preglede v ambulanti za zdravljenje odvisnosti
od alkohola in za prve preglede pri klinicnem psihologu. Sprejem e Napotnic v zdravstveno-
informacijski sistem poteka v pretezni meri nemoteno, enako tudi izdaja e Napotnic za preglede v
zunanjih ambulantah.
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Prenos podatkov v centralni drzavni sistem CRPP (centralni register podatkov o pacientih) poteka
preko informacijske hrbtenice, tako da so podatki dostopni tudi drugim (upravi¢enim) udelezencem
v procesu zdravljenja pacienta (izvidi psihiatri¢nih obravnav so dostopni samo psihiatrom in osebnim
zdravnikom).

O resitvi WebBI, ki je na voljo z namenom kontrole podatkov, ki jih lokalni informacijski sistemi
posiljajo v centralni sistem e Narocanje, smo v bolniSnici implementirali, po predhodni preverbi
pravilnost integracije z e Narocanjem v skladu s specifikacijami, kar vkljuCuje integracijo prek
programskih metod (posodabljanje napotnic in narocil) in integracijo prek podatkovnih procesov
(proces A, B, C). Uredili smo dostop do resitve WebBI in se narocili na dnevna porocila o kakovosti
podatkov.

V bolni$nici smo na osnovi pridobljenih podatkov izvedli potrebne ukrepe za izboljSanje skladnosti
podatkov, kar vkljuuje odpravljanje napak, ki so navedene v dnevnih porocilih o kakovosti
podatkov. Povezali smo se tudi s programsko hiso.

O usklajenosti podatkov smo sproti obvescali ¢lane Sveta Zavoda in jim porocali o ¢akalnih dobah.
Podatke smo redno porocali na Ministrstvo za zdravje.

V bolnisnici so vzpostavljene komponente projekta e Zdravje

o e Recept, ki omogoca izdelavo elektronskega recepta;

o e Narocanje, ki omogoca elektronsko napotitev in hitrejSe narocanje preko enega spletnega
portala na zdravstveno storitev pri vseh izvajalcih na sekundarni ali terciarni ravni;

o dostop do podatkov zalednega sistema CRPP (Centralni register podatkov o pacientu);

o WEB-B;i;

oz NETje varno zdravstveno omreije, ki zagotavlja zanesljive in visoko razpoloZljive povezave med
vsemi izvajalci zdravstvenih dejavnosti.

*Porocanje o cepljenjih se vrsi preko vnosa podatkov v sistem e RCO.

Parametri, pri katerih je upoStevano stanje na dan 31.12. 2025

a) Delez papirnatih napotnic (za razporejanje pacientov na ¢akalne sezname/knjige), na podlagi
katerih se ob vpisu podatkov v informacijski sistem (torej ob vpisu pacienta na ¢akalni seznam
na podlagi papirnate napotne listine) izvede avtomatsko posiljanje podatkov o napotnici v
centralni sistem e Narocanja: 0,79%;

b) Delezizdanih odpustnih pisem in ambulantnih izvidov, ki smo jih izdali v letu 2025 ter hkrati tudi
preko informacijskega sistema avtomatsko posredovali v CRPP. Vpise se delez ambulantnih
izvidov in odpustnih pisem, ki so bila avtomatsko posredovana v CRPP, med vsemi izdanimi
ambulantnimi izvidi in odpustnimi pismi: 89% odpustnih pisem, 52% amb. izvidov;

c) DeleZz pacientov, vpisanih v ¢akalne sezname na katerokoli storitev, kjer Se niso ustrezno
povezaniinternih Sifranti, s Sifrantom vrst zdravstvenih storitev (VZS) in se zato v centralni sistem
Se ne poroca o njih v avtomatskem priklicu podatkov (poteka vsako noc) pod doloceno Sifro VZS.
Delez pacientov, o katerih ne poro¢amo (oziroma avtomatsko porotamo pod Sifro 9999), v
primerjavi s Stevilom vseh ¢akajocih pacientov: 0%.
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5.2.3. POSLOVNI IZID

Poslovanje bolnisnice je bilo v letu 2025 pogojeno z makroekonomskimi izhodis¢i v Republiki
Sloveniji ter drugimi ukrepi za zagotavljanje financne vzdrznosti, ki so bili sprejeti v okviru pravnih
dokumentov s strani ustanovitelja, predstavljenih v uvodnem delu porocila.

Obrazec 2: Izkaz prihodkov in odhodkov 2025 je obvezna priloga tega porocila in bo poslan na
Ministrstvo za zdravje.

Tabela 31: Poslovni izid po letih v EUR

POSLOVNI 1ZID
REALIZACIJA
Zap. FN 2025 REALIZACIJA LETO 2025 Indeks
st. LETO 2024 V EUR V EUR Indeks R25/R24 R25/FN25
V EUR
1 CELOTNI PRIHODKI 12.431.010,67 13.634.830 13.582.269,39 109,26 99,61
CELOTNI ODHODKI 12.193.013,33 13.634.830 13.280.431,90 108,92 97,40
POSLOVNI I1ZID 237.997,34 301.837,49 126,82
a DAVEK OD DOHODKA 759 659,43 86,34

PRAVNIH OSEB

POSLOVNI I1ZID Z
5 UPOSTEVANJEM 237.237,95 301.178,06 126,95
DAVKA OD DOHODKA
DELEZ PRIMANKLIAJA
6 PRESEZKA V CELOTNEM 1,9% 2,22%
PRIHODKU

Leto 2025 je bilo za bolnisnico pozitivno, prihodki so se povecali (skoraj dosegli nacrtovan okvir
financnega nacrta), stroski so pod nacértovanim okvirjem finanénega nacrta, poslovni izid in delez
presezka sta se izboljsala. Bolnisnica v letu 2025 izkazuje presezek prihodkov nad odhodki v viSini
301.178,06 EUR.

5.2.4. NASTANEK MOREBITNIH NEDOPUSTNIH ALl NEPRICAKOVANIH POSLEDIC PRI IZVAJANJU
PROGRAMA DELA

Bolnisnica v letu 2025 ni v celoti realizirala delovnega programa po pogodbi z ZZZS. V nadaljevanju
bodo prikazani finanéni ucinki in izpad prihodkov v vrednosti nerealiziranega programa za ZZZS, ob
upostevanju konénih obracunskih cen za leto 2025 ter izpad prihodkov iz naslova presezka realizacije
programa, ki s strani ZZZS niso bile poravnane.

V letu 2025 so bili v bolnisnici izvedeni 4 inSpekcijski nadzori s strani Zdravstvenega inSpektorata pri
Ministrstvu za zdravje na podrocju varovanja pacientovih pravic (3 inSpekcijski nadzori) in 1
inSpekcijski nadzor na podrodju ravnanja z odpadki, nalezljivih bolezni, zdravniske sluzbe in 1 redni,
posreden, zavarovalniski nadzor s strani ZZZS. Nadzor je zajemal podrocje druge obveznosti ZZZS;
Obracun storitev in izdanih materialov. Nadzor je bil opravljen 08. 04. 2025. Na podlagi ugotovitev
in priporocil s strani inSpekcijskih nadzorov ter ZZZS, smo v bolnisnici nadaljevali z notranjimi
kontrolami, s ciljem izboljSevanja procesov pri obracunavanju zdravstvenih storitev, kot jih
narekujejo izsledki ugotovitev nadzorov v letu 2025 in pre;j.

V bolnisnici stremimo k transparentnemu in pravilnemu obracunavanju zdravstvenih storitev po
pogodbi z ZZZS. V bolnisnici smo sprejeli ukrepe, kontrole obracunskih postopkov, s ciljem, da
nadalje ne bi prihajalo do napacnega razumevanja pravil in navodil ZZZS in posledi¢no napacnega
obracunavanja zdravstvenih storitev.
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Tabela 32: Izpad prihodkov v vrednosti nerealiziranih programov, s konénimi cenami v letu 2025 ter prikaz vrednosti realiziranega programa nad planom, ki ni bil poravnan

OBSEG . OBSEG o (el
NEREALIZIRANEGA C:No:l\(;l:ﬁR VREDNOST NEREALIZIRANEGA KON\(;I:lAJ:ENA VREDNOST PF:!EgéI:/I\'mANT\]G/\AIJ KONCI:G;:ENAV VREDNOST
DEJAVNOST PROGRAMA 2024 V EUR PROGRAMA 2025 V EUR DLANOM 2025 V EUR
2024 (A*B) 2025 (A*B) (A*B)
(B) (B) 2025 (B)
(A) (A)
(A)

130 341 E0051 SPEC. BOL. DEJ. - PRIMER 12 6.059,28 | -72.711,36 'Ze"aGcsn‘e z
130 341 E0055 BOL - PSIHIATRIJA - MED.
OSKRBA V DNEVNI OBR. . PRIMER 3 3.103,51 | -9.403,23 +8 3.322,91 |26.583,28
130 341 E0750 BOL - PSIHIATRUA - .
PSIHOGERIATRUA - PRIMER -43 8.318,83 | -361.879,83 izenacenjez H
130 341 E0426 BOL - PSIHIATRIJA -
NADZOROVANA OBRAVNAVA 2 3.103,51 | -6.268,82
(13,?,341 E0002 BOL - ZDRAVSTVENA NEGA -423 14320 | -60.573,6 -1.763 152,73 | -269.263
ig%;:l E0273 IN E0274 SPEC. AMB. DEJ. - -8.639,41 3,35 -29.287,60 -2.089,51 358 |-7.480,45
130 341 E0843 BOL - PSIHIATRIJA -
SUBSPEC. TIM ZA OBRAVNAVO ODRASLIH
Z NEKEMIENIMI OBLIKAMI ZASVOJENOSTI -4 5.661,31 | -22.869,68 +3 6.044,04 |18.132,12
IN KOMORB
IDNOSTIO
230 241 E0844 SPC - PSIHIATRIJA —
SUBSPECIALISTIENI TIM ZA OBRAVNAVO
ODRASLIH Z NEKEMIENIVI OBLIKAN! -40 1.598,50 | -64.595,20 -79 1.699,58 | -134.267
ZASVOJENOSTI IN KOMORBIDNOSTIO
E0273 SPC - PSIHIATRIJA - PRVI PREGLED 77 335 | -35.461,32 4 3,58 114,32

SKUPAJ IZPAD PRIHODKOV V EUR

2024: - 663.050,64 EUR

2025: - 411.024,57 EUR

2025: + 44.715,4 EUR
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Povzetek za leto 2025:
V letu 2025 se je obseg nerealiziranega programa, v primerjavi z letom 2024, znizal oziroma izboljsal, kar prikazujejo tudi rezultati.

E0055 BOL - psihiatrija — primer — realiziran program v letu 2025 (107 %; + 96 primerov). Visek 96 primerov se je prestrukturiralo v E0750 BOL - psihiatrija -
psihogeriatrija — primer; na podlagi 185. ¢lena Uredbe (Uradni list $t. 13/2025, z dne 28.2.2025). Hospitalni programi se izvajajo na 6 bolnisni¢nih oddelkih. V letu
2025 beleZzimo porast potreb po hospitalnem zdravljenju. Na nacrtovanje sprejemov nimamo vpliva oziroma jih ne moremo nacrtovati v celoti (razen vnaprej
dogovorjenih sprejemov). Pacienti so v vecini primerov usmerjeni v hospitalno zdravljenje iz primarne ravni (NMP, druZinski zdravniki, CDZO-ji), pa tudi s strani
ambulantnih psihiatrov, iz podrocja, ki ga regionalno pokrivamo.

E0750 BOL - psihiatrija - psihogeriatrija - primer - realiziran program v letu 2025 (50 %; - 70 primerov). Manko 70 primerov se je prestrukturiralo v E0O055 BOL -
psihiatrija — primer; na podlagi 185. ¢lena Uredbe (Uradni list $t. 13/2025, z dne 28.2.2025). Pomembno je poudariti, da se potrebe po zdravljenju in obravnavi
starejsih oseb niso zmanjsale. Vsi starejsi pacienti so obravnavani v skladu s strokovnimi smernicami. BolniSnica za obracun zdravstvenih storitev v celoti ne izpolnjuje
vseh pogojev iz navodil in pravil ZZZS oziroma spremlja pogoje za pravilnost obracunov izvedenih zdravstvenih storitev.

E0843 BOL Subspecialni tim za obravnavo odraslih z nekemicnimi oblikami zasvojenosti in komorbidnimi stanji —realiziran program v letu 2025 (110 %; + 3 primeri).
Presezek 3 primerov ni bil dodatno financiran. Aktivnosti so bile umerjene v seznanitev druzinski zdravnikov in psihiatrov o programu nekemicnih zasvojenosti.
Potrebe so bile v letu 2025 visje oziroma je bilo realizirano vec obravnav, kot v letu 2024. Na ZdruZenje, ZZZS in na Ministrstvo smo podali predlog za prestrukturiranje
programa, v kombinaciji zamb. programom obravnave nekemicnih zasvojenosti. Predlog ni bil sprejet.

E0055 BOL - psihiatrija - med. oskrba v dnevni obr. — primer - realiziran program v letu 2025 (107 %; + 8 primerov). Presezek 8 primerov ni bil financiran. Program
dnevnega programa se je v letu 2025 v vecini primerov izvajal v CMZ Postojna; 100 primerov ali 84 % realizacija vseh zakljucenih dnevnih obravnav, v bolni$nici 8
primerov ali 16 % vseh zaklju¢enih dnevnih obravnav. S to obliko zdravljenja se pacientom zagotavlja individualno in skupinsko prilagojeno zdravljenje na dostopni
lokaciji, skozi individualiziran psihoterapevtski program tretmaja, z dinamskim, skupinsko orientiranim pristopom. Dnevna bolniSnica v CMZ Postojna predstavlja
vmesno terapevtsko moznost med celodnevno hospitalizacijo in ambulantnim zdravljenje. Program dnevne obravnave v CMZ Postojna smo razsirili tudi v program
kriznih intervenc, kjer so lahko vkljuéene osebe v aktualni ¢ustveni stiski, ki se pojavi po izpostavljenosti stresnim okolis¢inam in/ ali osebam, ki potrebujejo podporo
pri adaptaciji na nove Zivljenjske okolis¢ine. TeZave ustrezajo spektru kriznih stanj, anksiozno-depresivnih in depresivnih motenj, znakom in simptomom povezanimi
s stresnimi reakcijami. Osebe ne potrebujejo bolnisni¢nega zdravljenja, ambulantno vodenje pa je glede na aktualno krizno situacijo nezadostno.

E0426 BOL - PSIHIATRIJA - nadzorovana obravnava — program se izvaja v domacem okolju pacientov, na podlagi sklepa sodi$¢a. Bolnisnica nima vpliva na nacrtovanje

Stevila obravnav v nadzorovani obravnavi, na podlagi sklepov sodis¢. Primeri so financirani po realizaciji. V letu 2025 sta bila realizirana 2 primera ve¢ nad planom
oziroma je bila zabeleZzena 140 % realizacija.
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Pojasnila ob nedoseganju realizacije programov po pogodbi z ZZZS v letu 2025

230241 E0273 IN E0274 SPEC. AMB. DEJ. — TOCKE SPC — psihiatrija — specialistichna ambulantna dejavnost se je v letu 2025 izvajala po naértu, ob tem so se v okviru
obvladovanja ¢akalnih dob, sprejeli tudi ukrepi na podrocju zasedenosti terminov in pricakovana dnevna obremenitev specialistov (zdravniki in klinicni psihologi).
Realizacija tega programa, se je v primerjavi z letom 2024, izboljsala iz 96 % realizacije v letu 2024 in v letu 2025 dosegla 99 % nivo realizacije.

E0002 BOL - ZDRAVSTVENA NEGA (DNI) - neakutna bolnisnicna obravnava (NBO) se izvaja pri pacientih, ki ¢akajo na odpust in ob tem izpolnjujejo pogoje iz pravil
in navodil ZZZS. V letu 2025 je bilo ¢akajocih pacientov manj oziroma so bili pacienti lahko v krajSem ¢asu odpusceni v domsko varstvo, stanovanjsko skupino aliv
socialnovarstveni zavod. Se vedno ostaja odprto vprasanje glede NBO v psihiatriji in dolo¢ena pravila s strani ZZZS (prehod med akutno in neakutno obravnavo
pacientov) ter vprasanje glede sklepov sodi$¢a, na podlagi katerega pacient ¢aka (v bolnisnici) na prosto mesto v socialno varstvenem zavodu od pol leta do enega
leta, oziroma se sklepi podaljSujejo. V letu smo imeli 4 paciente na podlagi sklepa sodis¢a, ki so ali ¢akajo na prosto mesto v socialno varstvenem zavodu. Med letom
2025, se je s spremembo Uredbe (Uradni list RS $t. 56/2025, z dne 25.7.2025 s 15. ¢lenom Uredbe zmanjsal obseg dni neakutne obravnave in se konec leta v
spremembi Uredbe (Uradni list RS §t. 110/2025, z dne 24.12.2025), program vrnil bolnisnici. Vrednost se bo upostevala v pogodbi za leto 2026. Program smo realizirali
v 40 % deleZu. Smiselno bi bilo, da bi se finan¢na sredstva, ki ostajajo neporabljena (saj potreb pacientov, ki so na zdravljenju, ne moremo v celoti nacrtovati - akanje
na odpust), preusmerila v programe, kjer se potrebe prebivalcev povecujejo (dnevna obravnava in program nekemicnih zasvojenosti) oziroma bi bilo dopustno
prestrukturiranje programov, ki neposredno ne vplivajo na povisanje sredstev za ZZZS.

E0844 SPC - PSIHIATRIJA — Subspecialni tim za obravnavo odraslih z nekemi¢nimi oblikami zasvojenosti in komorbidnimi stanji v amb. dejavnosti — program v
specialisticni ambulantni obravnavi ni bil realiziran (1% realizacija, 1 primer), saj je program neposredno vezan na pravila in navodila ZZZS. Ugotovljeno je bilo, da so
pogoji ZZZS preobsezni za realizacijo tega programa, saj so pacienti, ki so zakljucili zdravljenje v bolnisnici, vezani na ponovne prihode in odhode v bolnisnico
(individualni pogovori in skupinske aktivnosti) oziroma so od kraja bivanja od bolniSnice prevec¢ oddaljeni. Zagotoviti pa je potrebno 10 individualnih in 10 skupinskih
srecanj. Iz tega naslova in zaradi obseznejSega nacrta zdravljenja, smo ¢as zdravljenja v bolniSnici podaljsali (iz priporocenih 6 tednov, na 10-12 tednov). Potrebe za
zdravljenje nekemicnih zasvojenosti so bile v letu 2025 visje oziroma je bilo realiziranih ve¢ ambulantnih obravnav (7), kot v letu 2024. Zaradi drop outa (motivacija
pacientov pri zdravljenju je upadla), opravljenih zdravstvenih storitev ni bilo mogocei obracunati, ¢eprav so bile zdravstvene storitve izvedene (ne v celoti, kot
predpisujejo Pravila ZZZS). Na ZdruZenje, ZZZS in na Ministrstvo smo podali predlog za prestrukturiranje programa, v kombinaciji s hospitalnim programom obravnave
nekemicénih zasvojenosti. Predlog ni bil sprejet. Smiselno bi bilo, da se Pravila ZZZS dopolnijo oziroma spremenijo.
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5.2.5. CAKALNE DOBE

V bolnisnici izvajamo specialisticno ambulantno dejavnost na podlagi vrst zdravstvenih storitev, ki
jih prikazujemo v nadaljevanju. BolniSnica zagotavlja dostopnost pacientov (velja za oba spola) do
zdravstvenih storitev na Sirokem gravitacijskem podrocju zahodne Slovenije. Lokacije za izvajanje
specialisticne ambulantne dejavnosti so bile v letu 2025 nacrtovane v Idriji, Vrtojbi, Spodnji Idriji,
Postojni, Izoli in Zireh.

BolniSnica Urnike za izvajanje specialisticne ambulantne dejavnosti redno umescéa in sporoca v
aplikacijo ZZZS.

Izvajanje specialisticnih obravnav na podrocju dusevnega zdravja, po posameznih medicinskih
indikacijah, izvajalci zdravstvenih storitev implementirajo v oceno zdravstvenega stanja, nacrt
zdravljenja ter spremljanje zdravstvenega stanja, s ciliem optimalnega izida zdravstvenega stanja za
paciente.

Podlaga za izvajanje specialisticne ambulantne dejavnosti je pogodba z ZZZS, ki se sprejema za
posamezno koledarsko leto. V pogodbi so dolo¢ene medsebojne pravice in obveznosti glede
izvajanja in financiranja programov zdravstvenih storitev, ki jih bolniSnica opravlja za zavarovane
osebe, dolocen je obseg programa po dejavnostih, vrednost programa in izhodis¢ne cene storitev,
medsebojne obveznosti pogodbenih strank, dolo¢en je ordinacijski €as izvajanja programa v
specialisticnih ambulantah in popoldanski delez ordinacijskega ¢asa. V letu 2025 je bil nacrtovan
obseg specialisticne ambulantne dejavnosti v visini 209.764 ambulantnih tock. V primerjavi z letom
2024 ostaja nespremenjen.

Letni delovni program bolniSnice opredeljuje organizirano mrezo specialisticnih ambulant, ki
omogocajo pacientom dostopnost do zdravstvene obravnave oz. do njihove proste izbire do
specialisticne obravnave in izbire specialistov. Podlaga za organiziranje specialisti¢cne ambulante
dejavnosti v bolnisnici je nacrt urnika za izvajanje zdravstvenih storitev, pregled zmogljivosti virov
tako s kadrovskega podrocja kot prostorskega ter na podlagi izkazanih potreb prebivalcev Republike
Slovenije.

Posebnost izvajanja specialisti€ne obravnave na podrocju dusevnega zdravja je, da pacienti na
obravnavo lahko prihajajo brez napotne listine. Navedeno dejstvo je pomembno upostevati pri
usklajevanju podatkov ¢akajocih pacientov ali ¢akajocih pacientov nad dopustno mejo.

Pomembno je upostevati in naértovati prisotnosti in odsotnosti izvajalcev zdravstvenih dejavnosti
in dosledno spremljati njihovo ucinkovitost pri zmanjsevanju ¢akalnih dob. UpoStevati je potrebno
tudi okolis¢ine, ki vplivajo na izvajanje specialisticnih pregledov, kar smo opredelili pri tveganjih za
obvladovanje sistema ¢akalnih dob v bolnisnici.

Letnemu porocilu za leto 2025 je priloZzen akcijski nacrt za obvladovanje nedopustnih ¢akalnih dob
in ¢akajocih nad dopustno ¢akalno dobo za leto 2025 ter letno porocilo o obvladovanju ¢akalnih dob
v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija.

Letni Akcijski nacrt za obvladovanje ¢akalnih dob v Psihiatri¢ni bolnisnici Idrija za leto 2025 je zapisan
na podlagi 120. ¢lena Uredbe o programih storitev obveznega zdravstvenega zavarovanja,
zmogljivostih, potrebnih za njegovo izvajanje, in obsegu sredstev za leto za leto 2025 (Uradni list RS,
13/2025, z dne 27. 02. 2025). V navedenem dokumentu je v 29. toc¢ki 120. ¢lena doloceno, da
morajo izvajalci, ki imajo vzpostavljene ¢akalne sezname za porocanje NIJZ, pripravijo letni akcijski
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nacrt za obvladovanje ¢akalnih vrst in seznam ukrepov za optimizacijo dostopnosti za dejavnosti
oziroma storitve z nedopustno ¢akajocimi. Letni akcijski nacrt in seznam ukrepov izvajalci do 1. aprila
2025 predstavijo svetu zavoda. Akcijski nacrt za leto 2025 je bil obravnavan in sprejet na 5.dopisni
seji, z dne 13. 03. 2025.

Cakalna doba se beleii za prve psihiatricne preglede za splodne psihiatricne ambulante in
gerontopsihiatriécno ambulanto v Idriji, psihiatricne ambulante v Postojni, Izoli in Zireh ter
psihiatricne ambulante v domovih za starejSe ob¢ane v DSO Idrija in DSO Vrtojba. (VZS 1040 P). Prav
tako se belezi cakalna doba za prve preglede v ambulanti za zdravljenje odvisnosti od alkohola (VZS
1044 P). Podatki za prve klini¢no-psiholoske preglede so pridobljeni izambulant klini¢nih psihologov
v Idriji, Postojni in Zireh (VZS 2015 P). Podrobnejsi podatki so zabeleZeni v posebnem poroéilu o
spremljanju ¢akalnih dob za leto 2025 ter v Strokovnem porocilu za leto 2025.

5.2.6. NACIONALNI PRIORITETNI PROGRAM
Psihiatri¢na bolnisnica Idrija ni vkljuena v izvajanje nacionalnega prioritetnega progama.

5.3. OCENA USPESNOSTI S POMOCJO KAZALNIKOV, VKLUUCNO Z OCENO GOSPODARNOSTI IN
UCINKOVITOSTI POSLOVANJA

V oceni gospodarnosti in ucinkovitosti poslovanja so izracunani kazalniki poslovne ucinkovitosti in
finan¢ni kazalniki poslovanja v letu 2025. Kazalnika sta obvezna priloga tega dokumenta, v skladu s
prilozeno metodologijo in bosta poslana na Ministrstvo za zdravje.

5.3.1. OCENA GOSPODARNOSTI IN UCINKOVITOSTI POSLOVANJA

Svet zavoda in vodstvo bolniSnice ocenjuje, da je bilo poslovanje v letu 2025 v bolnisnici uspesno,
kar se izkazuje v poslovnem izidu. BolniSnica bo nadaljevala z analizami na podrocju izrabe virov,
tako kadrovskih, prostorskih in pri opremi, ki jo ima na razpolago. Spremljala bo stroskovno
uc€inkovitost in utrdila zaCrtane programe dela.

5.3.2. KAZALNIKI POSLOVNE UCINKOVITOSTI

Obrazec 8: Kazalniki ucinkovitosti 2025 je sestavni del poslovnega porocila za leto 2025 in bo poslan
na Ministrstvo za zdravje.

5.3.3. FINANCNI KAZALNIKI POSLOVANJA

Kazalnik gospodarnosti poslovanja prikazuje razmerje med poslovnimi prihodki in poslovnimi
odhodki. UravnoteZeno poslovanje je doseZeno, ko je koeficient celotne gospodarnosti poslovanja
enak ali vedji od 1. Za doseganje tega cilja je potrebno meseéno spremljanje prihodkov in odhodkov.
Posebna pozornost je usmerjena v spremljanje in obvladovanje posameznih stroskov glede na
razmere na trgu, na katere bolniSnica nima neposrednega vpliva.
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Tabela 33: Financni kazalniki poslovanja

Leto 2024 Indeks 24/23 Leto 2025 Indeks 25/24

Kazalnik gospodarnosti 1,02 98 % 1,02 100%

Delez amort.sred. v pog. z ZZZS 3,43 95 % 3,26 95%

Delez porabljenih amort.sred. 78,03 228 % 106,94 137%

Stopnja odpisanosti opreme 0,85 98 % 0,75 88,2%

Dnevi vezave zalog materiala 16,13 112 % 17,93 111,6%

Koeficient placilne sposobnosti 1 100 % 1 100 %

Koeficient zapadlih obveznosti 0 0% 0 0%

(N |V | IWIN (-

Kazalnik zadolzenosti 0,14 100 % 0,12 85,7 %

(o]

Pokrivanje kratk.obv. z gib.sred. 4,28 102 % 4,7 109,8 %

10

Prihodkovnost sredstev 0,91 100 % 0,97 106,6 %

Pojasnila:

1)

Kazalnik gospodarnosti prikazuje razmerje med celotnimi prihodki in celotnimi odhodki. Kazalnik
prikazuje, da je imela bolnisnica v letu 2025 vec prihodkov kot odhodkov in da je v poslovno leto
zakljucila uspesno. V primerjavi z letom 2024 je uspesnost kazalnika na istem nivoju oziroma se
le-ta ni poslabsal.

Delez amortizacijskih sredstev v pogodbah ZZZS prikazuje razmerje med priznano amortizacijo s
strani ZZZS v celotnih prihodkih iz pogodb ZZZS. DelezZ sredstev se je v letu 2025 zmanjsal, kar
pomeni, da bolniSnica ni imela vec priznanih sredstev za amortizacijo kot leta 2024. V primerjavi
z letom 2024 je uspesnost kazalnika na istem nivoju oziroma se le-ta ni poslabsal.

Delez porabljenih amortizacijskih sredstev prikazuje razmerje med nalozbami iz amortizacije in
priznano amortizacijo v ceni storitve. V letu 2025 je bolniSnica porabila vec sredstev od priznane
amortizacije za investicije. V primerjavi z letom 2024 se je uspeSnost kazalnika izboljsala.
Stopnja odpisanosti opreme kaze razmerje med stanjem popravka vrednosti osnovnih sredstev
(opreme) in stanjem nabavne vrednosti osnovnih sredstev (opreme). BolniSnica ima v letu 2025
75 % opreme zamortizirane, kar pomeni, da oprema nima ve¢ sedanje vrednosti, je pa Se
uporabna, saj je Zivljenjska doba daljSa od amortizacijske dobe. V primerjavi z letom 2024 se je
uspesnost kazalnika izboljsala.

Dnevi vezave zalog materiala prikazujejo koliko dni v povprecju traja en obrat zalog. V letu 2025
so se zaloge v povprecju obrnile v 18 dneh. V primerjavi z letom 2024 se je uspesSnost kazalnika
poslabsala, ¢eprav se je dejansko Stevilo dni vezave zalog materiala povecalo, se je indeks
minimalno znizal.

Koeficient placilne sposobnosti prikazuje razmerje med Stevilom dejanskih dni za placilo in
povpreénim Stevilom dogovorjenih dni za plaéilo. BolniSnica pladuje svoje obveznosti v
dogovorjenih rokih oziroma v 30 dneh od datuma prejema rac¢una. V primerjavi z letom 2024 je
uspesnost kazalnika na istem nivoju oziroma se le-ta ni poslabsal.

Koeficient zapadlih obveznosti prikazuje razmerje med zapadlimi neplacanimi obveznostmi na
dan 31. 12. in mesecnim prometom do dobaviteljev. BolniSnica nima zapadlih neplacanih
obveznosti. V primerjavi z letom 2024 je uspesnost kazalnika na istem nivoju oziroma se le-ta ni
poslabsal.

Kazalnik zadolZenosti izraza delez tujih virov v vseh obveznostih do virov sredstev. Z veéanjem
vrednosti kazalnika se veca stopnja zadolZenosti. V primerjavi z letom 2024 se je uspeSnost
kazalnika izboljsala.

Pokrivanje kratkoro¢nih obveznosti z gibljivimi sredstvi prikazuje razmerje med kratkorocnimi
sredstvi (dobroimetje pri bankah, terjatve do kupcev in uporabnikov enotnega kontnega nacrta)

59




in zalog v kratkoro¢nih obveznostih (obveznosti do zaposlenih, do dobaviteljev). BolniSnica ima
vec gibljivih sredstev kot kratkorocnih obveznosti (koeficient nad 1), kar pomeni da je likvidno
sposobna pokrivati svoje obveznosti. V primerjavi z letom 2024 se je uspeSnost kazalnika
izboljsala.

10) Prihodkovnost sredstev prikazuje razmerje med prihodki iz poslovne dejavnosti in osnovnimi
sredstvi po nabavni vrednosti. Kazalnik nam pove, koliko osnovnih sredstevimamo vlozenih na
enoto prihodka in predstavlja zasedenost obstojecih kapacitet. Visja vrednost kazalnika pomeni
vecjo zasedenost kapacitet, zato je cilj, da je vrednost kazalnika ¢im visja. V primerjavi z letom
2024 se je uspesnost kazalnika izboljsala.

Financni kazalniki poslovanja izkazujejo, da je kazalnik gospodarnosti poslovanja bolnisnice v letu
2025 stabilen in je znasal 1,02. V primerjavi z letom 2024 ostaja na isti ravni. (2024: 1,02, 2023: 1,04,
2022: 0,94, 2021: 1,01, 2020: 0,96, 2019:1). Bolni$nica je imela v letu 2025 dovolj likvidnih sredstev
in je uspela tekoce poravnavati vse svoje obveznosti.

5.3.4. OCENA STROKOVNE UCINKOVITOSTI - KAKOVOSTI IN VARNOSTI

Odbor za kakovost se je v letu 2025 sestal Stirikrat. Vsebina in sklepi sestankov so se nanasali na
pomen zagotavljanja kakovosti, zaznane spremembe v zunanjem okolju, odklone ter na sanacijska
dela na bolniSkih oddelkih. S strani Odbora za kakovost so bili organizirani in izpeljani 3 sestanki z
vodji sluzb. Organizirano je bilo delovno srecanje s predstavniki NIJZ in programa Mira.

Komisija za kakovost in njeni ¢lani so v letu 2025 aktivno sodelovali pri pripravi in/ ali revidiranju
trinajstih krovnih dokumentov in dokumentov sluzb, ki sodijo pod poslovno podrocje. Priprava ali
revidiranje sta bila potrebna zaradi sprememb v zakonodaji, odprave neskladij in / ali sprememb v
delovnih procesih. Sodelovalo se je pri pripravi klini¢nih poti ter sprotnemu revidiranju dokumentov
povezanih z zdravstveno obravnavo pacientov. Spremembe Stirinajstih dokumentov je narekovala
zakonodaja in ukrepi sprejeti na nivoju drzave. Navedeni dokumenti so bili obravnavani in potrjeni
s strani Strokovnega sveta.

Med ¢lani in skrbniki posameznih kazalnikov kakovosti je redno potekala komunikacija v zvezi s
spremembami v zunanjem okolju.

Izvajane so bile aktivnosti povezane z izobraZevanjem zaposlenih, tudi v letu 2025 se je vsebine s
podrocja kakovosti in varnosti posredovalo zaposlenim, ki so se pripravljali na strokovni izpit in
Studentom zdravstvene nege. Za vse zaposlene je bilo izpeljanih sedem predstavitev Zakona o
zagotavljanju kakovosti in njegova vpeljava v sistem. Izpeljana sta bila delovna sestanka na temo
kazalnikov kakovosti z diplomiranimi medicinskimi sestrami in zdravstveniki. Med nerealiziranimi
aktivnostmi ostaja izobrazevanje s strni zunanjih izvajalcev za vse zaposlene, v leto 2026 se prenasa
tudi revidiranje dveh dokumentov s podrocja kakovosti.

Odbor za izrabo virov se je v letu 2025 sestal Stirikrat. Obravnavane so bile vsebine povezane z
zdravstvenimi in nezdravstvenimi storitvami ter ostalimi viri (nepremicnine, energenti, inventar).
Zaradi potrebe po ucinkovitejSem in preglednejSem spremljanju ter obvladovanju razli¢nih virov je
bil pripravljen dokument Protokol izvajanja pregleda izrabe zmogljivosti, v katerem so jasno
opredeljeni viri ter razmejene odgovornosti ¢lanov vkljuéenih komisij in Odbora za izrabo virov. S
pomocjo tega protokola se v letu 2026 pri¢akuje bolj sistematic¢no in optimizirano obvladovanje
virov.
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Delovne skupine za izboljSanje kakovosti in varnosti; Realizacija aktivnosti delovne skupine za
posebne varovalne ukrepe je bila realizirana v celoti, skupine za nujno medicinsko pomoc je bila
realizirana v vecji meri. Okrnjeno je bilo delovanje ostalih delovnih skupin (za preprecevanje padcev,
preprecevanje in obravnavo PZP/RZP in zdravila). Pred zakljuckom leta je Sluzba za kakovost v
sodelovanju s Sluzbo zdravstvene nege evalvirala delo vseh skupin, ponovno izpostavila pomen
njihovega delovanja ter sprejela sklep in nacrt delovanja do konca leta. Glede na ugotovljene vzroke
za okrnjeno delovanje je bila izvedena kadrovska dopolnitev skupin z novimi ¢lani. Izdelan je bil nacrt
za leto 2026. Ne glede na navedeno, se je ohranilo spremljanje kazalnikov kakovosti in izvajanje
nadzorov. Na podlagi rezultatov so se korektivni ukrepi sprejemali s strani glavnih medicinskih sester
bolniskih oddelkov.

Komisija za obvladovanje bolnisni¢nih okuzb se je sestala na Stirih (4) dopisnih sejah. V letu 2025
je sestava KOBO ostala nespremenjena, sprememba pa je nastopila pri vodenju komisije; funkcijo
vodje je prevzel namestnik, dosedanja vodja pa je postala namestnica. Tekom celotnega leta so
razlicni ¢lani KOBO aktivno sodelovali pri izvajanju rednih aktivnosti, vezanih za program POBO,
organizaciji klinicnega okolja ter situacijah, ki so terjale obvladovanje Sirjenja okuzb. O spremembah
so ¢lani KOBO sproti obvescali vodje sluzb in zaposlene znotraj posameznih strokovnih sluzb, z
namenom in ciljem usklajenega delovanja vseh zaposlenih pri osnovnem poslanstvu KOBO.

Letni cilji v letu 2025, namenjeni izboljSevanju kakovosti in varnosti pacientov

Porocilo o izvajanju aktivnosti za pridobitev in ohranitev akreditacijske listine;
Zunanja presoja je v bolnisnici potekala v novembru 2025. Na presoji po standardu AACI V6.0 in ISO
9001:2015 je bilo izpostavljenih 19 manjsih neskladij.

Porocilo o izvedenih notranjih presojah;

V letu 2025 je bilo izvedenih 14 notranjih presoj, kar predstavlja 94% realizacijo. Namen in cilj
notranje presoje je bil preverjanje prvega koraka PDCA kroga, usmerjene so bile v pregled planiranja.
Izdano je bilo vec priporocil.

Porocilo o morbiditetnih in mortalitetnih konferencah;
V letu 2025 mortalitetna in morbiditetna konferenca ni bila izvajana.

Interni strokovni nadzori;

Izvedenih je bilo 7 varnostnih vizit. Redno je potekal nadzor nad dokumentiranjem zdravstvene
obravnave (zdravniski del). Na podlagi ugotovitev se je pristopilo k revidiranju temperaturnega lista.
Potekal je redni nadzor dokumentiranja v zdravstveni negi. Rezultati dokumentiranja so, v primerjavi
s preteklim letom izboljSani pri vecini ocenjevanih kriterijih (90% ali vec). Izjema je kriterij
dokumentiranje pacientove lastnine, ki ima slabsSi rezultat. lzvajali so se nadzori na
dokumentiranjem PVU, standardom preprecevanja padcev in PZP/RZP. Izvajali so se redni notranji
nadzori in presoje s strani POBO, HACCP tima, MK laboratorija in Lekarne.

Razvoj, uporaba in posodabljanje klini¢nih poti;

V letu 2025 je bila 100% realizacija plana priprave novih klini¢nih poti. V veljavo sta stopili Klini¢na
pot za obravnavo osebe z nekemiéno zasvojenostjo ter lzvajanje kognitivne rehabilitacije za osebe s
tezavami na podrocju kognicije. V 33% je bil realiziran plan revidiranja treh obstojecih klini¢nih poti.
Revidirana je bila Klini¢na pot za paciente, ki prejemajo posebna zdravila (litij, klozapin in valproat).
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V letu 2026 je nacrtovana priprava nove klini¢ne poti (Klinicna pot za obravnavo pacientov z dvojno
diagnozo). Narejen je plan revidiranja 6 obstojecih klini¢nih poti. Revidiranje narekujejo v letu 2025
sprejete smernice, pricakovanja po poenoteni klini¢ni poti na nacionalnem nivoju in ugotovitve

notranjih presoj ter vzro¢no posledi¢ne analize varnostni incidentov.

Tabela 34: Klinicne poti, z datumom posodobitve

o . Datum zadnje
Naziv klini¢ne poti .
posodobitve
KLINIENA POT ZA OBRAVNAVO OSEB, VKLIUCENIH V NADZOROVANO OBRAVNAVO 06.11.2017
KLINICNA POT ZA OBRAVNAVO OSEB, KI POTREBUJEJO OBISK PSIHIATRA NA DOMU 06.11.2017
PRESNOVNE MOTNJE 06.11.2017
NEAKUTNA BOLNISNICNA OBRAVNAVA 09. 06. 2022
HOSPITALIZACIJA NA PSIHOTERAPEVTSKEM ODDELKU ZA NEVROTSKO STRUKTURIRANO 06. 11. 2017
POPULACIO IN OSEBNOSTNE MOTNJE
HOSPITALIZACIJA NA PSIHOTERAPEVTSKEM ODDELKU ZA OBRAVNAVO PSIHOZ IN DRUGIH 06. 11. 2017
KRIZNIH STANJ
KLINIENA POT ZA OBRAVNAVO PACIENTOV Z AGRESIVNIM VEDENJEM 07.11.2017
VEDENJSKO — KOGNITIVNA SKUPINSKA PSIHOTERAPEVTSKA OBRAVNAVA ANKSIOZNIH MOTENJ V 07 11. 2017
AMBULANTNIH POGOJIH
KLINIENA POT ZA SOA 07.11.2017
KLINIENA POT ZA OSEBE, KI SO VKLJUCENE V PROGRAM PSIHIATRICNEGA ZDRAVLIENJA V
SKUPNOSTI 10. 11. 2017
EKSTRAPIRAMIDALNE MOTNJE GIBANJA PO ZDRAVLIENJU Z ANTIPSIHOTIKI 08.11.2017
DEPRESIA 08.11.2017
KLINIENA POT ZA ALKOHOLNO ODTEGNITVENO STANJE (Z DELIRIJEM) 08.11.2017
STAROSTNA DEPRESIJA 08.11.2017
DEMENCA 08.11.2017
KP ZA PACIENTE VKLJUCENE V DNEVNO OBLIKO OBRAVNAVE NA PSIHOTERAPEVTSKEM ODDELKU 20. 10. 2021
PSIHOTERAPEVTSKA OBRAVNAVA V DNEVNI BOLNISNICI CENTRA ZA MENTALNO ZDRAVIE V
1.10.2022
POSTOINI
KP ZA PACIENTE, KI PREJEMAJO ANTIPSIHOTICNO DEPO TERAPIIO 25.10.2023
KP NACRTOVANJE ODPUSTA 12.12.2023
KLINICE\JA POT: IZVAJANJE VIDEONADZORA Z ZIVO SLIKO NA BOLNISKIH ODDELKIH V PSIHIATRICNI 12.12.2023
BOLNISNICI IDRIJA
KLINICNA POT ZA BOLNISNICNO OBRAVNAVO SAMOMORILNO OGROZENEGA PACIENTA 23.1.2024
KLINICNA POT: PSIHOTERAPEVTSKA OBRAVNAVA PACIENTA VKLJUCENEGA V PROGRAM KRIZNIH
23.4.2024
INTERVENC
KP ZA PACIENTE, KI PREJEMAJO KLOZAPIN/ LITIJ/ VALPROAT 11.12.2025
(1.1.2026)
IZVAJANJE KOGNITIVNE REHABILITACIJE ZA OSEBE S TEZAVAMI NA PODROCJU KOGNICIJE 22.10.2025
KLINIENA POT ZA OBRAVNAVO OSEBE Z NEKEMIENO ZASVOJENOSTIO 11.12.2025

Porocilo o spremljanju, analizi in ukrepih v primeru varnostnih odklonov;

V letu 2025 je Komisija za obvesc¢anje o opozorilnih in nevarnih dogodkih obravnavala 3 primere, ki
so bili tudi prijavljeni na Ministrstvo za zdravje. V enem primeru je Slo za nepri¢akovano smrt
pacienta, v enem primeru pobeg pacienta s poskodbami, v enem primeru pa je Slo za poskus
samomora v ¢asu hospitalizacije. V vseh primerih je Komisija podala mnenje glede nacrta ukrepanja
kot je tudi razvidno v porodilih, ki so arhivirana v tajnistvu strokovnega direktorja.

Porodilo o pritozbenih postopkih. V letu 2025 je bilo obravnavnih 5 pritozb vezanih na odnos do
pacienta, zdravstveno obravnavo. lzdana so bila pojasnila, izvedeni pogovori. Zahtev za drugo
obravnavo ni bilo.
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Porocilo o zunanjih nadzorih, inSpekcijskih pregledih;

Maja 2025 je bil opravljen izredni InSpekcijski pregled povezan z obravnavo osebe pred
hospitalizacijo. V okviru pregleda se je v bolniSnici preverjalo spoStovanje zakonodaje, ki ureja
podrocje dusevnega zdravja. Junija 2025 je bil izveden kontrolni pregled. Izredni InSpekcijski pregled
se je zaradi dodatnega preverjanja okolis¢in ponovil Se v mesecu juliju 2025. Konec julija je bil izdan
sklep, da se postopek inSpekcijskega nadzora ustavi. V okviru izrednega inSpekcijskega pregleda se
je v bolnisnici ponovno pregledalo vse interne dokumente povezane z Zakonom o duSevnem
zdravju, v posamezne obrazce se je vneslo korekcije.

Julija 2025 je bil v bolnisnici izveden redni InSpekcijski pregled, ki je ugotavljal skladnost z
zakonodajo, ki ureja podrocje pacientovih pravic, konkretneje podrocja upravljanja cakalnih
seznamov. Na podlagi ugotovitev so bili v sistem vgrajene dodatne varovalke (preverjanje 9999).
Oktobra 2025 je bil izveden redni InSpekcijski nadzor, ki je ugotavljal skladnost z zakonodajo, ki ureja
podrocje ravnanja z odpadki in minimalnih sanitarno zdravstvenih pogojev. Pregled je bil izveden v
psihiatri¢ni ambulanti na zunaniji lokaciji. Neskladij ni bilo ugotovljenih.

Oktobra 2025 je bil izveden redni inSpekcijski nadzor, ki je ugotavljal skladnost z zakonodajo, ki ureja
podrocje nalezljivih bolezni, ravnanja z odpadki, minimalnih sanitarno zdravstvenih pogojev,
zdravniske sluzbe, duSevnega zdravja in zdravstvene dejavnosti. Na podlagi ugotovitev pregleda
mora bolniSnica v letu 2026 urediti prezracevanje v zbiralnici odpadkov.

S strani Nacionalnega laboratorija za zdravje, okolje in hrano so bili tekom leta 2025 izvedeni Stirje
nadzori. V okviru enega izmed nadzorov, ki je zajemal ve¢ odvzetih brisov, je bil pri enem brisu
ugotovljen neustrezen rezultat. Na podlagi sprejetega korektivhega ukrepa do neustreznega
rezultata ni vec prislo.

Povezovanje z zunanjim okoljem, Izpolnjevanje zahtev razli¢nih deleZnikov;

Marca 2025 je bila izpeljana vecja reSevalna vaja Iskanje pogresanega. V reSevalni vaji so sodelovali
predstavniki Policijske Postaje Idrija, Zdravstveni dom Idrija, Drustvo MT Cerkno in Gasilsko drustvo
Idrija-Cerkno. Socasno z vajo je potekal Se izobrazevalni del na temo pristopa do ljudi v aktualni
custveni in dusevni krizi.

Aprila 2025 je bila bolniSnica gostiteljica izobrazevalnega dogodka Psihiatricno zdravljenje brez
privolitve, ki je povezal strokovnjake z ve¢ ravni zdravstvenega varstva ter s podrocja prava.

Maja 2025 je bila bolnisnica gostiteljica strokovnega srecanja Paliativni dnevi Severne Primorske in
Goriske. V strokovnem programu so bili zdruZeni strokovnjaki z razlicnih ravni zdravstvenega in
socialnega varstva ter dolgotrajne oskrbe. Poudarek je bil na predstavitvi skupnostnih obravnayv,
vpeljavi paliativnega pristopa v domsko varstvo in izzivih gerontopsihiatri¢cne obravnave.

V letu 2025 je bilo organizirano izobrazevalno srecanje za Studente Socialne pedagogike na UP PeF
Koper in studente Oddelka za psihologijo UP FAMNIT. Organizirano je bilo srecanje in predstavitev
bolnisnice za Gimnazijo Sezana in Osnovno $olo Sp. Idrija.

Z vidika dejavnosti u¢ne baze je bilo organizacijsko in vsebinsko v celoti realizirano klini¢no
usposabljanje za Studente 3. letnika dodiplomskega Studija zdravstvene nege UP FZV Izola. Izpeljana
so bila predvidena kroZenja specializantov druzinske medicine, pedopsihiatrije, kliniéne psihologije,
farmacije.

Z namenom izvajanja projekta Sencenje na delovnem mestu se je nadaljevalo s sodelovanjem z
InStitutom za mladinsko politiko iz Ajdovséine.

V_letu 2025 se izpostavlja sodelovanje z Zdravstvenim domom Idrija in Dispecarskim centrom
Ljubljana. Srecanji sta bili izpeljani v sklopu sodelovanje vzpostavljanja dispecerskih centrov in
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spremenjene organizacije nujnih prevozov. Namen srecanja je bil spodbujanje povezovanja ter
strokovnega sodelovanja med razlicnimi organizacijami, vklju¢enimi v organizacijo prevozov. Na
podlagi srecanj se je revidiralo interno navodilo o prevozih. Ne gre spregledati dejstva, da so se s
sistemskimi ukrepi na nivoju drZzave za bolniSnico odprla nova tveganja povezana z varnostjo in
kakovostjo obravnave pacienta. BolniSnica je regionalno precej oddaljena od najblizjih splosnih
bolnisnic, ¢akanje na prevoz v okolju psihiatrije pa lahko predstavlja pomemben strokovni izziv za
varno in pravocasno obravnavo. Sprejem dodatnih ukrepov za obvladovanje tveganja se prenasa v
leto 2026.

5.3.5 POROCILO O KAKOVOSTI IN VARNOSTI

Na podlagi 139. ¢lena Uredbe porocajte o kazalnikih kakovosti ter zadovoljstvu pacientov in
zaposlenih (Priloga 9). V nadaljevanju so predstavljeni rezultati v letu 2024.

5.3.5.1. KAZALNIKI KAKOVOSTI

Tabela 35: Kazalniki kakovosti in varnosti

Vrednost kazalnika za leto DosezZena ciljna vrednost v letu
2025 2025
Kolonizacija z MRSA 0 DA
Razjede zaradi pritiska
3.1 Prevalenca RZP/PZP v bolnisnici 0,5 /
3.2 Incidenca v bolnisnici 0,17 NE*
’ (3 primeri) (leto 2024: 2 primera - 0,11)
3.3 Incidenca RZP/PZP ob sprejemu
o 0,4 /
v bolnisnico
4 | Padci pacientov
4.1 Prevalenca vseh padcev v 13 DA
bolnisnici ! (leto 2024: 1,5)
4.2 Incidenca padec s postelje 0,2 NE*
) P P ) ! (leto 2025: 0,2)
4.3 Poskodbe pri padcih (skupaj) 54,5 NE*
! (leto 2025: 51,5)
4.4 Incidenca padcev v amb. 0 DA
dejavnosti (leto 2025: 0 primerov)
0(1)
(0 poskodb z ostrimi predmeti, 1 obs
5 | Poskodbe z ostrimi predmeti P . P ! (Poskodbe z ostrimi premeti - leto 2023:
dogodek s tveganjem za prenos . . L
. .. 3 primeri, leto 2024. 1 primeri)
okuzbe — povezan z agresijo)
DA**
6 | Kult ti 244 prij
ultura varnosti prijav 256 prijav

Iz zgornje tabele so razvidne vrednosti kazalnikov v letu 2025, primerjava s preteklim letom in
dosezZena ciljna vrednost glede na zastavljen plan. Ciljne vrednosti pri posameznih kazalnikih niso
bile dosezene, podan je komentar glede nedoseganija.

Pri kazalniku kakovosti Padci se je ohranilo spremljanje kazalnika po novi in stari metodologiji.

Prevalenca padcev v bolnisnici je bila v letu 2025 manjsa, stopnja padcev s postelje ostaja na enaki
ravni kot v preteklem letu. Cilj smatramo kot nedosezen, ne glede na to, da so k letosnjim padcem
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iz postelje prispevali tudi epilepti¢ni napadi, ki jih ni mogoce predvideti. Tudiv letu 2025 se ugotavlja
visok delez pacientov, ki ob padcu utrpijo poSkodbo. Potrebno je poudariti, da se posledice dosledno
spremlja skladno z veljavno metodologijo; pricakovano se ugotavlja, da se vecina padcev konéa z
bole¢ino. V okviru internega kazalnika, kjer so opredeljene poskodbe kot so rane, ki zahtevajo
Sivanje, zvini, zlomi, letos beleZzimo visjo incidenco v primerjavi s preteklim letom (lani 3,1; letos 7).
Tudi v teh primerih so zabeleZzene poskodbe, ki so jih pacienti utrpeli med epilepti¢cnim napadom
(rane, ki jih je potrebno oskrbeti s steristripom ali Sivanjem).

Velja poudariti, da bolnisnica kazalnik NeZeleni dogodki, po novem ZZKZ Varnostne incidente,
spremlja Ze od leta 2004. V okviru spremljanja kazalnika se evidentirajo vsi varnostni incidenti,
vkljuéno z dogodki, povezanimi z agresivnim vedenjem pacientov. BeleZijo se tudi vse motnje v
delovnem procesu, ki lahko posredno predstavljajo varnostno tveganje za pacienta. Ob sprejemu se
sistemati¢no dokumentirajo Ze prisotne poskodbe koze, mehkih tkiv in kosti. Zaradi doslednega in
celovitega evidentiranja vseh odklonov so vrednosti kazalnika kulture varnosti visoke, kar ne odraza
slabSe klinicne prakse, temve€ razvito varnostno kulturo in visoko stopnjo transparentnosti
porocanja. Pri interpretaciji rezultatov je treba upoStevati tudi morebitno neenotno metodologijo
spremljanja med ustanovami, saj razlike v nacinu evidentiranja lahko vplivajo na primerljivost
podatkov. IzraZena so bila pri¢akovanja po izobraZevanju naslovljena na Javno agencijo za kakovost.
Rezultata kazalnika kakovosti Poskodbe zaradi pritiska/ Razjeda zaradi pritiska (PZP/ RZP) pokaze,
da so v bolnisnici nastale tri (3) RZP. Zadan cilj — obdrzati incidenco na ravni leta 2024 ni dosezZen.
Dve razjedi sta nastali pri starostnikih s pridruzenimi boleznimi, kaze se povezanost nastale RZP z
izvajanjem posebnega varovalnega ukrepa v pocivalniku za zagotavljanje varnosti pred padcem,
zadnja RZP je nastala pri mlajSem pacientu, vzroéno povezana s slabSim somatskim stanjem.
Incidenca RZP prisotnih ob sprejemu je v letu 2025 ponovno narasla.

BolniSnica je obdrzala spremljanje kazalnika kakovosti Kolonizacije z veckratno odpornimi
bakterijami na nacin podanih navodil MZ v letu 2022/2023. Pri kazalniku MRSA so cilji dosezeni,
odvzet delez nadzornih kuZnin je v okviru priporocil, notranjih prenosov ni bilo. Podrobneje v
Porocilu kazalnik kakovosti za leto 2025.

5.3.5.2.ZADOVOLISTVO PACIENTOV

Pacientom, kot klju¢nim deleznikom, se je moZnost izpolnjevanja anketnih vprasalnikov v papirni
ponudila ob odpustu. O moznosti spletne oddaje so bili pacienti seznanjeni ustno in/ali preko
informacij na vseh oglasnih deskah. V analizo je bilo vklju¢enih 509, za statisti¢no analizo zadovoljivo
izpolnjenih, anketnih vprasalnikov. Omenjeno predstavlja 27 % delez odpuséenih pacientov.
Anketni vprasalnik so bili, v velinskem delezu, izpolnjeni v papirni obliki, le 2 pacienta (v
nadaljevanju anketiranci) sta uporabila moZnost spletnega anketiranja.

Povpreéna sploSna ocena z izvajalcem zdravstvene obravnave je bila 4,4; povprecna ocena svoje
lastne obravnave 4,4.

Povpreéne ocene vnaprej ponujenih elementov kakovosti so se v primerjavi s preteklim letom pri
posameznih elementih izboljSale, v velini pa ostale na enakem nivoju. Cilj ohraniti stopnjo
zadovoljstva na povprecni oceni 4 je bil dosezen.
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Graf 1: Ocena zadovoljstva anketirancev po posameznih kriterijih, primerjava povprec¢nih ocen med 2024 in 2025

Ste bili zadovoljni s kontaktom
izvajalca z vami pred
obravnavo?
Bi obravnavo pri tem izvajalcu 5,0
priporocili svojcem ali drugim?

So informacije o dostopnosti
do zdravnika/ zdr. delavca
objavljene na vidnem mestu?
So se vam zdravstveni delavci
predstavili ob prvem stiku?

Ali je dostop do izvajalca dobro
urejen?

Ste bili seznanjeni z moznostjo
podajanja pritozb, pohval?

So bili prostori Cisti, urejeni in
dovolj svetli?

So bili zaposleni do vas vljudni
in spostljivi?

Ali ste dobili navodila za
nadaljno (samo)oskrbo?

Ste bili predhodno seznanjeni,
kako bo potekala vasa
obravnava?

Ali je bilo sodelovanje z vasimi
svojci ali bliznjimi v skladu z
vasimi Zeljami?

Je bila vasa obravnava
izvedena takrat, ko je bilo to

So se zdr. delachl%%Q/\échrjenO?

poglobili v vas problem, zdr.
stanje?

Ali so zaposleni odgovorili na
vas$a vprasanja v povezavi z
vaso obravnavo?

Ali so zaposleni spostovali vaso
zasebnost?
Ste bili vkljuceni v odlocanje o
vasi obravnavi?

== Povprecje - ocena 2025 == Povprecje - ocena 2024

Ocena zadovoljstva anketirancev po posameznih kriterijih, primerjava povprecnih ocen med 2024
in 2025

PriloZnosti za izboljSanje anketiranci vidijo, v najve¢jem delezu, pri prostorih in opremi ter v odnosu
do pacientov (tabela IzboljSave in priloznosti). Tudi v letu 2025 se ugotavlja, da v vecini oddanih
vprasalnikov ni navedena obrazlozitev priporocila. Posledicno uvedba izboljsav ni dovolj ciljno
usmerjena.

Navedene priloZznosti za izboljSave so se navezovale na prostor in opremo (ureditev dodatnih
parkiriS¢, CistoCo okolja in sanitarij, ureditev prezracevanja na zunanji lokaciji, nove postelje),
organizacijo dela (podaljSana mozZznost uporabe TV sprejemnika, prostorov za kajenje), in
zdravstveno obravnavo (daljsi ¢as aktivnosti delovne terapije, vec¢ individualnih pogovorov, vec
skupinskega dela, daljSo obravnavo, varovanje osebnih podatkov). Anketiranci so videli priloZnosti
za izboljSave v prehrani. Pri ponujeni moznosti odgovora na zadnje, odprto vprasanje so anketiranci
podali predvsem pozitivne odgovore (50) in sicer so ponovno izrazili zadovoljstvo z obravnavo in/ ali
zahvalo osebju.
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Tabela 36: Izboljsave in priloZnosti — leto 2025, realizirani ukrepi

Skupaj
podanih
priporocil

Delez
priporocil

Podrocje

. o Realizirani ukrepi
priporocila

Izvajanje rednih vzdrzevalnih del in investicijskih del: namestitev
oznacevalnih tabel v CMZ Postojna; pricetek urejanja dodatnih
Prostor in oprema 200 32% prostorov na zunanji lokaciji (prenovljeni prostori bodo na voljo v
prvem polletju 2026); priprava nacrta prenove Zenskega oddelka
(realizacija prenove bo v 2026).

Sprememba urnikov terapevtskih aktivnosti v CMZ Postojna, S4

o 0
Organizacija dela 72 12% oddelek, Oddelek za nekemi¢ne zasvojenosti.

Izpeljava izobraZevanja s podrocja Vedenjsko kognitivne terapije.
90 14% ResSevanje pritozb povezanih z odnosom do pacienta, uvedba
supervizije na oddelke (pricetek z januarjem leta 2026).

Odnos do
pacientov

Sodelovanje Izdaja porocila o stopnji zadovoljstva za vsak posamezen bolniski
. 56 9% o y . .
zaposlenih oddelek. Izpeljava izobrazevanja za vodje.

Klinicna pot za posebna zdravila; lzpeljava reSevalne vaje in
strokovnega izobraZevanja na temo pristopa do osebe v aktualni in
Custveni krizi; lzvedba delovnih sre€anj s predstavniki ZD Idrija,

Varnost pacientov 54 9% L . e "
Dispecarskim  centrom, revidiranje notranjih  protokolov;
Organizacija delovnega srecanja s Policijo (predvideno februar
2026)
lzidi obravnave 50 8% KP: IZ\V/'ajanje .k?gnitivne .reh.abilitacij'e za osepe s tezavami na
podrocju kognicije; Spremljanje kazalnikov (7 dni po odpustu).
Destigmatizacija in predstavitev bolnisnice: osnovne, srednje Sole in
fakultete; Predstavitev bolni$nice / programov zdravljenja na lokalni
Ugled in druzbena 45 7% in drzavi ravni; Povezovanje z zunanjim okoljem/odpiranje
odgovornost bolnisnice - izpeljava vecjih projektov v okviru Delovne terapije,
gostitelji strokovnega sreCanja 5. paliativnih dni Goriske in S.
Primorske, izpeljava srec¢anja z predstavniki NIJZ in MIRA.
Drugo 56 9% /
Skupaj 623 100%

5.3.5.3.ZADOVOLISTVO ZAPOSLENIH

Merjenje zadovoljstva zaposlenih se je skladno s planom realiziralo konec leta 2025. V merjenju je
sodeloval 30,6% delez zaposlenih. Primerjava z meritvami ob koncu leta 2023 kaZe na rahlo znizanje
rezultatov tako na ravni bolnisnice kot tudi na ravni psihiatrije in celotnega zdravstva. Kot prednost
se izkazujejo zadovoljstvo s stalnostjo zaposlitve, zadovoljstvo z delom, delovnim ¢&asom,
neposredno nadrejenim in s sodelavci.

Ker se navedeni parametri izkazujejo kot prednost v primerjavi s preteklim merjenjem, je nas cilj
ohraniti in krepiti navedeno raven zadovoljstva. Rezultati zadnjega merjenja so kot klju¢ne izzive
izpostavili notranje odnose in komunikacijo, organiziranost in poznavanje poslanstva in vizije ter
ciljev. V ta namen se bo ojacalo interne komunikacijske kanale ter vztrajalo na rednih srecanjih z
zaposlenimi. Naslednje merjenje je planirano ez dve leti.
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Tabela 37: Prikaz sestevka dimenzij Organizacijske klime, primerjava rezultatov merjenja v PBI (2021- 2025), v
psihiatriji (2025) in zdravstvu (2025)

PB PB PB Psihiatricne REVAIE Razlika Razlika Razlika
Zdravstvo

Idrija Idrija Idrija stDev %_1,2 %_4,5 bolniSnice 2025 PB Idrija  PB Idrija Psihiatricne Zdravstvo
2021 2023 2025 2025 2021 2023 bolni$nice 2025 2025

3,28 3,556 3,35 0,85 20,56 52,82 3,60 3,51 0,07 -0,21 -0,25 -0,16

Tabela 38: Prikaz sestevka dimenzij Zadovoljstva, primerjava rezultatov merjenja v PBI (2021- 2025), v psihiatriji
(2025) in zdravstvu (2025)

PB PB PB Psihiatriéne Zdravstvo Razlika Razlika Razlika Razlika

Idrija Idrija Idrija  stDev %_1,2 %_4,5 bolniSnice 2025 PB Idrija PB Idrija Psihiatrine Zdravstvo
2021 2023 2025 2025 2021 2023 bolniSnice 2025 2025

3,58 3,72 3,62 0,67 14,33 61,99 3,80 3,57 0,04 -0,1 -0,18 0,05

Tabela 39: Prikaz sestevka dimenzij Zavzetost, primerjava rezultatov merjenja 2025 v PBI z rezultati v psihiatriji in
zdravstvu

PBldrija2025 stDev %_12 %_45 Psihiatricne bolniSnice 2025 Zdravstvo 2025 Razlika Psihiatricne bolnisnice 2025 Razlika Zdravstvo 2025

3,67 0,73 14,77 63,89 3,86 3,7 -0,19 -0,04

5.4. OCENA NOTRANJEGA NADZORA JAVNIH FINANC

V bolnisnici nimamo vzpostavljene lastne notranje-revizijske sluzbe. Na podlagi Zakona o javnih
financah (Uradni list RS, $t. 11/11 — UPB4, in naslednji, Zakona o nujnih ukrepih za zagotovitev
stabilnosti zdravstvenega sistema (Uradni list RS, $t. 100/2022), Pravilnik o usmeritvah za usklajeno
delovanje sistema notranjega nadzora javnih financ (Uradni list RS, §t. 72/02) in Usmeritvami za
drzavno notranje revidiranje veljavne od 1.10.2017, je bolniSnica v letu 2025 nadaljevala z notranjim
revidiranjem poslovanja na podlagi nacrt za notranje revidiranje. Sprejet je bil tudi nacrt za izvedbo
notranje revizije.

Nacrt notranje revizije za leto 2025

Na 5. dopisni seji Sveta zavoda, ki je potekala 13.3.2025, je bil obravnavan nacrt izvedbe notranje
revizije za poslovno leto 2025, 2026 in 2027.

Tabela 40: Nacrt NR za leto 2025, 2026 in 2027

Podrocje revizije:

1. Notranja revizija raCunovodskega spremljanja poslovanja v letu 2025.

2. Revizija upravljanja ¢akalnih seznamov, ¢akalnih dob, vzrokov zanje in
predlogov za njihovo odpravo v letu 2025.

3. Notranja revizija izkoris¢enosti zmogljivosti (prostorov, opreme,
kadrov) v letu 2025.

v letu 2026 za leto 2025

V maju 2025 je zacela veljati novela Zakona o zdravstveni dejavnosti (ZZDej), Uradni list RS, $t 32/25.
ZZDej v 30.a ¢lenu spreminja vsebino izvedbe notranje revizije za posamezno poslovno leto.
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Clanom sveta zavoda smo predstavili nov naért za izvedbo revizije v letu 2025, ki je bil sprejet na 7.
dopisni seji, ki je potekala 24.09.2025.

Tabela 41: Spremenjen Nacrt NR za leto 2025

Podrocje revizije:
1.Notranje revidiranje finan¢no racunovodskega podro¢ja.

v letu 2026 za leto 2025 2.Notranja revizija na podrocju javnih narocil.

Zakljuc€ek notranje revizije za leto 2025 je bil realiziran v februarju 2026.
Porocilo o izvedeni notranji reviziji za leto 2025, po podrocjih notranje revizije je priloga temu
dokumentu in bo poslan na Ministrstvo za zdravje.

Ugotovitve notranje revizije

V okviru notranje revizije na finanénem podrocju poslovanja za leto 2025 je bilo preverjena
zanesljivost delovanja racunovodskih notranjih kontrol v bolnisnici ter skladnost predstavljenih
racunovodskih izkazov z veljavnimi predpisi. Notranja revizija je bila opravljena skladno z
Usmeritvami za drZavno notranje revidiranje. Pri opravljanju revizijskih postopkov ni bilo
ugotovljenih pomembnih pomanjkljivosti v skladnosti predstavljenih racunovodskih izkazov z
veljavnimi predpisi.

V okviru notranje revizije na podrocju javnih narocil za leto 2025 so bili preverjeni postopki oddaje
javnih narocil, s ciljem preverjanja skladnosti izvajanja javnih narocil zavoda z zakonskimi predpisi.
Notranja revizija je bila opravljena skladno z Usmeritvami za drZavno notranje revidiranje. Pri
opravljanju revizijskih postopkov ni bilo ugotovljenih pomanjkljivosti v delovanju notranjega
kontrolnega sistema na podrocju izvajanja javnih narocil, kot tudi ne pri skladnosti oddanih javnih
narocil z veljavnimi predpisi.

Bolnisnica bo v okviru samoocene ter samoocenitve na letni ravni predvidevala tveganja, ki vplivajo
na koncni poslovni izid bolnisnice. Kontrole odhodkovnega in prihodkovnega dela poslovanja se
usklajuje s poslovnim in strokovnim usklajevanjem ocen tveganj. Bolnisnica bo poleg financnih,
splosnih in strokovnih kazalcev upoStevala tudi nacela stroSkovne ucinkovitosti, nacelo kontrole
stroskov na izvoru, nacelo odgovornega izvajanja zdravstvenih storitev, nacelo odgovornosti za
izvedbo delovnega programa in nacelo odgovornosti za krsitve.

5.5. POJASNILA NA PODROCIIH, KJER ZASTAVLIENI CILJI NISO BILI DOSEZENI
Pojasnila so navedena ob zapisanih ciljih in sicer tam, kjer cilji niso bili dosezeni.

5.6. OCENA UCINKOV POSLOVANJA NA DRUGA PODROCJA

Psihiatriéna bolniSnica Idrija v Idrijsko-cerkljanski regiji ostaja Se naprej najvecja organizacija na
podroéju specialne zdravstvene dejavnosti in Cetrti najvedji zaposlovalec v obcini Idrija. Vpetost
bolnisnice v lokalno okolje daje lokalnim prebivalcem priloZnost za kakovostno, socialno stabilno ter
varno zaposlitev. Z omogocanjem kliniénega usposabljanja in strokovne prakse spodbujamo in
omogocamo vkljuéevanje dijakov in Studentov v Studij srednjesolskih, visokoSolskih in univerzitetnih
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programov ter financiramo opravljanje specializacij in pripravniStva za profile, ki se zaposlujejo v
psihiatriji.

Smo tudi Stipenditor, ponujamo Studentsko in obéasno upokojensko delo za redna in obcasna
Studentska ali druga dela.

V skladu s strategijo zelenega javnega narocanja, bolnisnica Ze nekaj let podpira lokalne dobavitelje
in izvajalce storitev, ob podpori Idrijsko-cerkljanske razvojne agencije spodbuja nabavo ekolosko
pridelane hrane lokalnih proizvajalcev (sadje, zelenjava in meso) ter sodeluje z izvajalci, ki za svoje
storitve zagotavljajo visoke okolijske standarde.

V bolnisnici si prizadevamo za odgovorno upravljanje virov in okoljsko ozaveséenost.

V letu 2025 je bil v bolnisnici realiziran projekt postavitve in priklopa son¢ne elektrarne Priklop
soncne elektrarne je ena od aktivnosti v okviru SirSih prizadevanj za trajnostno delovanje nase
ustanove. Gre za pomemben korak v smeri povecanja energetske ucinkovitosti ter odgovorne rabe
obnovljivih virov energije tudi v zdravstvenem sektorju. Projekt je bil izveden v okviru konzorcija
obdin, na podlagi razpisa za sonc¢ne elektrarne NOO SE OVE 2024 — MOPE.

Elektrarna bo v prihodnje prispevala k pokrivanju dela nasih energetskih potreb. Z nalozbo Zelimo
dolgoro¢no zmanjsati odvisnost od konvencionalnih virov elektri¢ne energije, hkrati pa prispevati k
zmanjsanju vplivov na okolje.

Bolnisnica je naravnana k odprtosti in naravnanost v skupnost. Vpetost bolnisnice v lokalna okolja
regije je kljuen element njenega nadaljnjega razvoja, bistvo njenega dela pa v Se tesnejSem
povezovanju z obstojecimi strokovnimi sluZbami na terenu na vseh ravneh tako zdravstvenega kot
socialnega varstva. (zdravstvenimi domovi, centri za dusevno zdravje tako otrok in mladostnikov,
kot za odrasle, patronaznimi sluzbami, druzinskimi zdravniki, ambulantnimi psihiatri, centri za
socialno delo, nevladnimi organizacijami ipd.). BolniSnica se je preko svoje mrezZe izven hospitalnih
enot v Idriji, Spodnji Idriji, Vrtojbi, Postojni, Izoli in v Zireh v zadnjih letih moé&no priblizala
posameznim lokalnim skupnostim in s tem ljudem zagotovila hitrejSe in boljSe moznosti dostopa do
potrebnih psihiatri¢nih, psiholoskih in socialnih storitev. Z odprtjem Centra za mentalno zdravje
Postojna v letu 2022 smo boljsi dostop ustrezne psihiatricne pomoci zagotovili tudi prebivalcem
primorsko-notranjsko-kraske regije. Zaposleni vseh profilov s svojim znanjem in izkuSnjami na
razlicne nacine prispevamo k prepoznavnosti nase bolnisnice.

Poleg osnovnega poslanstva bolnisnica za svoje oZje in SirSe okolje predstavlja tudi Zzivahno kulturno
in izobraZzevalno sredisce. S prirejanjem vsestranskih kulturnih dogodkov, predavanj, kreativnih
delavnic in razstav odlo¢no prispevamo k odstranjevanju tabujev, povezanih z dusevno boleznijo ter
oblikovanju resniénega mnenja o sposobnostih, ustvarjalnosti in Zivljenjskih navadah ljudi, ki se
soocajo s tezavami v duSevnem zdraviju.

Povezani smo z Ob¢ino Idrija, Zdravstvenim domom Idrija, domovi za starejSe obéane v Idriji, Spodniji
Idriji, v Crnem Vrhu nad Idrijo ter z ostalimi domovi za starej$e in socialno varstvenimi zavodi v
bliznjih in oddaljenih krajih v Sloveniji, VDC Idrija, Policija Idrija, CSD Idrija, Osnovna Sola Idrija in
Gimnazija Jurija Vege Idrija ter z obmoc¢nim Rdeéim krizem in Karitasom, ldrijsko-cerkljansko
razvojno agencijo in ostalimi zainteresiranimi posamezniki in zavodi.
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5.7. DRUGA POJASNILA, KI VSEBUJEJO ANALIZO KADROVANJA IN KADROVSKE POLITIKE, POROCILO
O DONATORSKIH SREDSTVIH, NAMENJENIH IZOBRAZEVANJU IN POROCILO O INVESTICISKIH
VLAGANIJIH

Obrazec 3: Spremljanje kadrov 2025 BOL LP je obvezna priloga tega dokumenta in bo poslan na
Ministrstvo za zdravje.

5.7.1. PREDSTAVITEV ZAPOSLENIH PO POKLICIH IN PODROCIIH DELA

V primerjavi med letoma 2024 in 2025 se je skupno Stevilo zaposlenih povecalo s 216 na 220 (+1,9
%). Skupno Stevilo zaposlenih v medicinskem sektorju je ostalo nespremenjeno (175), vendar se je
struktura znotraj sektorja spremenila. Najvecja sprememba je zaznana pri zdravnikih, kjer se je
Stevilo zmanjSalo z 23 na 20 (—13 %), kar predstavlja pomembno kadrovsko tveganje z vidika
zagotavljanja zdravstvenih storitev. Nasprotno se je Stevilo zaposlenih v zdravstveni negi povecalo s
100 na 105 (+5 %), kar krepi operativho podporo pacientom. V poslovnem sektorju se je Stevilo
zaposlenih povecalo s 41 na 45 (+9,8 %), predvsem na podrocju kadrovskih in podpornih sluzb, kar
pomeni okrepitev organizacijske podpore in reorganizacije procesov.

Skupno gledano leto 2025 prinasa rahlo kadrovsko rast in stabilnost medicinskega sektorja, vendar
z izrazitim zmanjSanjem zdravniskega kadra ter okrepitvijo podpornih sluzb.

5.7.1.1. ANALIZA KADROVANJA IN KADROVSKE POLITIKE
Tabela 42: Delez zaposlenih na medicinskem in poslovnem podroéju

2024 2025
ZDRAVNIKI SPECIALISTI 17 15
ZDRAVNIKI SPECIALIZANTI, SEKUNDARUJI, OSTALI 6 5
ZDRAVNIKI SKUPAJ 23 20
KLINICNI PSIHOLOGI 5 5
PSIHOLOGI (PRIPRAV.), PSIHOLOGI, SPECIALIZANTI 5 5
PSIHOLOGI SKUPA)J 10 10
DIPL. MEDICINSKE SESTRE 35 38
SREDNJE MEDICINSKE SESTRE 51 49
OSKRBOVALCI oz. BOLNICARII 14 18
ZN SKUPA) 100 105
SOCIALNI DELAVCI 9 8
DELOVNI TERAPEVTI 15 15
MEDICINSKO - KEMICNI LABORATORIJ 3 3
LEKARNA 2 2
VODIJA SISTEMA ZAGOTAVLIANJA KAKOVOSTI IN VARNOSTI 1 2
ZDRAVSTVENA ADMINISTRACIA 12 10
SKUPAJ MEDICINSKI SEKTOR 175 175
DIREKTOR 1 1
SLUZBA ZA KADRE IN ORGANIZACIJO + SLUZBA ZA PRAVNE ZADEVE TER 5 3
KOORDINATOR TS
RECEPTORSKA SLUZBA 5 5
VZDRZEVALNO - TEHNICNA SLUZBA + SLUZBA ZA INFORMATIKO IN INFORMACIJSKI 5 5
SISTEM
PREVOZNA SLUZBA 2 2
SLUZBA ZA OSKRBO S PREHRANO 14 15
SLUZBA ZA OSKRBO S PERILOM 3 3
Skupaj sektor za splosne zadeve 35 39
Skupaj sektor za financ¢ne zadeve 6 6
SKUPAJ POSLOVNO PODROCIJE 41 45
Skupaj St. zaposlenih na dan 31. 12. 216 220
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V sluzbi za kadre in organizacijo ter sluzbi za pravne zadeve se je Stevilo zaposlenih povisalo, vendar
je bila na novo zaposlena zgolj sodelavka, ki je pristojna za pravne zadeve. Pri ostalih gre za notranje
prerazporeditve, ki so posledica drugaéne organizacije dela.

Struktura zaposlenih po starosti, spolu in drugih kategorijah

Povprecna starost zaposlenih na dan 31. 12. 2025 je bila 45,1; leto poprej 45,3; v letu 2023 je
znasala 45,4 let in v letu 2022 45,7 let. Tabela prikazuje poprecno starost zaposlenih od leta 2015
do konca leta 2025, iz katere je vidno dokaj konstantno viSanje poprecne starosti javnih usluzbenk
in usluzbencev v bolnisnici. V zadnjih letih se je trend obrnil, saj je bilo zaposlenih ve¢ mlajsih
sodelavcev.

Tabela 43: Poprecna starost zaposlenih v letih od 2015 do 2025 na zadnji dan leta
Leto 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 2022 2023 | 2024 | 2025

Poprecna
starost

43,4 44,1 44,3 45,2 44,4 45 46,7 45,7 45,4 45,3 45,1

Graf 2: Delez zaposlenih po starosti
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18 %. V ostalih starostnih skupinah je delez zaposlenih v razponu od 8 do 14 %, bistveno pa odstopa
najmlajsa starostna skupina do 25 let, v kateri se nahaja nekaj manj kot 4 % zaposlenih.
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Graf 3: Delez zaposlenih po spolu na dan 31. 12. 2025

DELEZ ZAPOSLENIH PO SPOLU

Zenske
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Na zadnji dan leta 2025 je bilo v bolnisnici zaposlenih 167 Zensk in 53 moskih.

Graf 4: Delez zaposlenih glede na podrocje na dan 31. 12. 2025
Delez zaposlenih v medicinskem sektorju in posl. podrocju
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LI MEDICINSKI SEKTOR B POSLOVNO PODROCIE

Razmerje zaposlenih v medicinskem sektorju in na poslovnem podrocju se Ze vrsto let ne spreminja
bistveno. V zadnjem obdobju se je nekoliko povecalo Stevilo zaposlenih na poslovnem podrocju, kar
je posledica nadomes¢anja odsotnosti, nove zaposlitve v sluzbi za pravne zadeve ter nekoliko
drugacne organizacije dela v medicinskem arhivu.
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Graf 5: 1zobrazbena struktura zaposleni na dan 31. 12. 2025

lzobrazbena struktura
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Najvecji delez zaposlenih ima srednjeSolsko izobrazbo 44 %, sledijo zaposleni z visjo ali visoko
stopnjo izobrazbe 29 %, sledijo zaposleni z univerzitetno ali mag. (bol.) izobrazbo 12 %, zatem
zaposleni z opravljeno specializacijo, in sicer je takSnih 9 %, sledijo doktorji znanosti z 2 % ter
zaposleni z magisterijem znanosti (1 %). 1z navedenega je razvidno, da ima bolniSnica izobrazen
kader, saj ima polovica zaposlenih izobrazbo pridobljeno na terciarni ravni izobrazevanja.

Druga pojasnila glede kadrovanja
Stevilo priznanih delavcev iz ur po pogodbi z ZZZS za leto 2025 je 235,36.
Upostevani so vsi zaposleni delavci iz ur in delavci iz ur iz dejavnosti oddanih zunanjim izvajalcem.

Tabela 44: Pregled priznanega kadra iz pogodbe z ZZZS za leto 2025

St. timov | St. kadra
. . . Obseg - . .
Naziv dejavnosti 0B02 skupaj - skupaj -

STO5 KA02

BOL - psihiatrija - primer 1.375,00 168,71
BOL - psihiatrija - med. oskrba v dnevni obr. - primer 110,00 6,86
BOL - psihiatrija - skupnostna psihiatrija 130,00 8,11
BOL - psihiatrija - nadzorovana obravnava 11,00 0,69
BOL - psihiatrija - psihogeriatrija - primer 140,00 25,96
BOL - psihiatrija - dodatek brezsivna skrb v boln. obravnavi 160,00 0,14

BOL - preskrba z zdravili v okviru brezsivne skrbi 1.000,00
BOL - zdravstvena nega 3.645,03 8,10
BOL - zdravstvena nega - dodatek k zdravljenju COVID glavna ali spremljajoca bolezen 738,00
SPC - psihiatrija 209.764,15 6,59072 12,50
SPC - psihiatrija / Klini¢ni psihologi 52.915,28 2,45866 2,83
SPC - psihiatrija / P1 SD 156.848,87 4,13206 9,67
6,59072

BOL-psihiatrija - subs. tim za obravnavo nekemi¢nimi oblikami zasvojenosti in komorb. 30 2,43
SPC-psihiatrija - subs. tim za obravnavo nekemicnimi oblikami zasvojenosti in komorb. 80 2,31

235,36
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Stevilo zdravnikov specializantov na dan 31. 12. 2024 in na dan 31.12.2025
Tabela 45: Stevilo zdravnikov, specializantov in ostalih zdravnikov na dan 31. 12. 2024 in 31. 12. 2025

2024 2025
ZDRAVNIKI SPECIALISTI 17 15
ZDRAVNIKI SPECIALIZANTI, SEKUNDARUI OZ. BREZ SPECIALIZACIJE 6 5
(SOBNI ZDRAVNIKI)
SKUPAJ 23 20

BolniSnica je namenila veliko pozornosti zaposlovanju zdravnikov. Redno sporoca potrebe po
zaposlovanju in potrebah po specializacijah iz psihiatrije na Ministrstvo za zdravje in Zdravnisko
zbornico. Razpisi so konstantno objavljeni skozi celotno leto, in sicer za delovna mesta zdravnika z
osnovno licenco ter za zdravnika specialista psihiatrije. Poleg objav na Zavodu RS za zaposlovanje so
razpisi objavljeni tudi na spletni strani bolniSnice ter na spletni strani Zdravniske zbornice.

V letu 2025 so odsli iz bolniSnice Stirje zdravniki, dva zdravnika specialista (ena upokojitev in ena
prekinitev delovnega razmerja) in dva zdravnika specializanta (ena v postopku pridobivanja poklicne
kvalifikacije in en specializant). V letu 2025 smo zaposlili zdravnika z osnovno licenco, ki je v januarju
2026 pricel s specializacijo. V postopku priznavanja poklicne kvalifikacije na Ministrstvu za zdravje
se vodijo postopki za priznanje poklicne kvalifikacije za dva zdravnika, ki sta pripravnistvo in
strokovni izpit opravila v svoji drzavi in bi ju zaposlili kot zdravnika z osnovno licenco ter eno
zdravnico, ki Ze ima vecletne delovne izkusnje in bo predvidoma po prilagoditvenem obdobju lahko
delo opravljala kot zdravnica specialistka. Strokovne sluzbe v bolnidnici so trenutno v stiku Se z
dvema kandidatoma, ki sta pokazala interes za delo v psihiatriji in se njuno odlocitev pricakuje v
kratkem.

BolniSnica ocenjuje, da bo imela do konca leta 2030 zaposlenih 20 zdravnikov specialistov in 5
specializantov. UposStevane so predvidene fluktuacije upokojitev, brez morebitnih odhodov
specialistov. BolniSnica bo na podlagi okolis¢in dodatno sproti predvidela tveganja na podrocju
zaposlovanja zdravnikov in jih redno ali izredno umesc¢ala v naértovanja kadrov. BolniSnica bo Se
nadalje izvajala ukrepe za zagotovitev zadostnega Stevila zdravnikov, tako z razpisovanjem prostih
delovnih mest, z iskanjem kadra v tujini, z razpisovanjem Stipendij in promocijo poklica.

Tabela 46: Pregled izpolnjevanja pogojev za upokojitev v letih 2024, 2025 in 2026

2024 2025 2026
ZDRAVNIKI SPECIALISTI 1 1 2
KLINIENI PSIHOLOGI 0 0 0
DIPL. MEDICINSKE SESTRE 1 0 0
SREDNJE MEDICINSKE SESTRE 5 9 4
OSKRBOVALCI 0z. BOLNICARII 0 0 0
SOCIALNI DELAVCI 0 0 2
DELOVNI TERAPEVTI 0 1 1
MEDICINSKO- KEMIEN| LABORATORIJ 0 0 0
LEKARNA 0 0 0
PREHRANSKI SVETOVALEC-DIETETIK 1 1 1
VODJA SISTEMA ZAGOTAVLIANJA KAKOVOSTI 0 0 0
ZDRAVSTVENA ADMINISTRACIA 0 0 0
SKUPAJ MEDICINSKI SEKTOR 8 12 10
SLUZBA ZA KADRE IN ORGANIZACIIO 0 0 0
RECEPTORSKA SLUZBA 0 0 0
VZDRZEVALNO- TEHNICNA SLUZBA 0 0 0
SLUZBA ZA OSKRBO S PREHRANO 0 0 0
SLUZBA ZA OSKRBO S PERILOM 0 0 0
SEKTOR ZA FINANCNE ZADEVE 1 0 0
SKUPAJ POSLOVNO PODROCIE 1 0 0
SKUPAJ 9 12 10
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Stevilo zaposlenih na dan 1. 1. 2025 je po Uredbi o nacinu priprave kadrovskih naértov posrednih
uporabnikov proracuna in metodologiji spremljanja njihovega izvajanja za leti 2024 in 2025 (Uradni
list RS, $t. 132/23) v skladu s planom.

Programe, tako bolniSni¢ne kot v skupnosti ter v specialistiéni ambulantni dejavnosti, je v bolnisnici
v letu 2025 izvedlo v povprecju 217,25 zaposlenih (214,55 iz delovnih ur). Na zadnji dan leta 2025 je
bilo zaposlenih skupaj 220 usluzbencev.

Iz kadrovskih evidenc prisotnosti in odsotni na delu je bilo v letu 2025 v povprecju na dan prisotnih
nekaj manj kot 148 zaposlenih, 36 zaposlenih je bilo na koris¢enju letnega dopusta, 3 zaposleni so
bili v povprecju odsotni zaradi izobrazevanj ter priblizno 11 zaposlenih zaradi bolezni.

V letu 2025 belezimo tri poSkodbe na delu, vse so se pripetile v medicinskemu osebiju.

Graf 6: Prikaz deleza rednega dela ter odsotnosti za medicinsko in poslovno podrocje

MEDICINSKI SEKTOR POSLOVNO PODROCIE

1% 7% 3% 159 19%64%3%
18% A '
= REDNO DELO = REDNO DELO
= LETNI IN IZREDNI DOPUST = LETNI IN IZREDNI DOPUST
= IZOBRAZEVANJE IN $TUDIISKI DOPUST = IZOBRAZEVANJE IN STUDIISKI DOPUST
BOLNISKE ODSOTNOSTI BOLNISKE ODSOTNOSTI
PRAZNIK PRAZNIK

Primerjava deleZa rednega dela in letnega dopusta med medicinskim sektorjem in poslovnim
podroc¢jem kaZe, da je bilo ve€ letnega dopusta izrabljenega v medicinskem sektorju, kar je posledica
vecjega Stevila dni dodeljenega letnega dopusta, saj ima zdravstveno osebje dodatni dopust na delo
s pacienti. Tudi bolniskih odsotnosti je bilo nekoliko ve¢ med zdravstvenim osebjem.

Podrobnejsa analiza rednega dela pokaze, da se je v medicinskem sektorju v letu 2025 v primerjavi
z letom 2024 v poprecju nekoliko znizala kvota rednega dela in sicer za 4,7 %, za 2,17 % se je znizala
poraba letnega dopusta, vklju¢no z izrednim dopustom. Pri zdravnikih in celotni zdravstveni negi pa
odsotnost zaradi izobraZevanja, pri zdravnikih pa kar za 40 %. Bolniska odsotnost se je povisala za
20%.

Na poslovnem podrocju se je deleZ rednega dela za leto 2025 v primerjavi z letom 2024, povisal za
14 %, izraba letnega dopusta, vklju¢no z izrednim se je prav tako zvisala za priblizno 20 %. Delez
izobrazevanja se je povisal za vec kot 60 %, vendar je to tudi posledica drugacnega belezenja nacina
izobrazevanja, kot v obdobju pred tem. Bolniska odsotnost se je znizala za priblizno polovico v
primerjavi z letom 2024.

Absentizem se na ravni bolnisnice spremlja kot kazalnik. V delovhem okolju je lahko posledica
razliénih dejavnikov, kot so bolezen, stres, izgorelost, slabi delovni pogoiji ali drugi vzroki. Izra¢unan
kazalnik - odstotek bolniskega staleza pokaze, da je bilo v bolnisnici v letu 2025 izgubljenih priblizno
7% delovnih dni, kar je podobno kot v letu 2024.
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Tabela 47: Prikaz podatkov gibanja zaposlenih v letih 2023, 2024 in 2025

2023 2024 2025
prisotnih zaposlenih na dan 146,63 146,67 147,60
odsotnih zaradi dopusta /redni izredni) 36,36 36,11 36,59
odsotnih zaradi izobraZevanja (izobraZevanja + st. dopust) 2,08 2,08 2,88
odsotnih zaradi bolezni (vse vrste) 14,28 13,8 10,85
Zaposleni iz ur 212,10 212,98 214,55
Zaposleni na dan 31.12. 215 216 220
Gibanje zaposlenih 242 254 236

Fluktuacija zaposlenih v letih od 2015 do 2025

Fluktuacija kadra je druzbeni pojav, ki ga povzrocajo razli¢ni socialni, ekonomski, psiholoski in drugi
dejavniki. Pricakovan razpon fluktuacije je od 5 % do 7 %; do 20 % naj bi bila, po mnenju
strokovnjakov, Se sprejemljiva. V bolnisnici je bila v preteklih letih stopnja fluktuacije dokaj zmerna.
V obdobju od 2017, ko je znasala 5 %, in se potem postopoma visala, do leta 2022, ko je znasala 15
%. V naslednjih letih se je gibala med 8 in 12 %. V letu 2025 pa znasa 9,7 %. Pri tem je potrebno
upostevati, da se pri izracunu deleza fluktuacije upostevajo le odhodi zaposlenih. Logi¢na posledica
odhodov pa so novi prihodi, kar pomeni veliko administrativnega dela z razpisi, izbirnimi postopki
ter v konéni fazi z uvajanjem zaposlenih, ki je Se posebej v medicinskem sektorju lahko
dolgotrajnejse.

Tabela 48: Stevilo prihodov in odhodov zaposlenih v obdobju od 2015 do 2025

LETO 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025
Prihodi 4 12 13 10 20 13 15 35 26 21 21
Odhodi 2 5 11 14 17 18 21 23 27 19 16
Tabela 49: Prihodi in odhodi javnih usluzbencev v letu 2025
Prisli odsli
1 zdravnik z osnovno licenco 2 zdravnika specialista
6 diplomiranih medicinskih sester / zdravstvenikov 2 zdravnika specializanta (1 v prilagoditvenem obdobju)
1 strokovni sodelavec za varnost 1,5 socialni delavec
1 pomocnik dietnega kuharja 0,5 kadrovik
1 srednja medicinska sestra 4 diplomirane medicinske sestre
1 pravnik 4 srednje medicinske sestre
8 oskrbovalcev 1 oskrbovalec
2 pripravnika — sr. med. sestra (prerazporeditev) 1 zdravstveno administrativni sodelavec
1 socialni delavec
1 skrbnik inf. sistema
SKUPAIJ: 21 SKUPAIJ: 16

Podatki o prihodih in odhodih v obdobju zadnjih let kaZejo na to, da je bilo v zadnjem obdobju z
izjiemo let 2018, 2020, 2021 in 2023, vec prihodov kot odhodov, kar je pomenilo dolgoro¢no
pozitivno gibanje zaposlovanja in vecji delez novo zaposlenih, kot delez odhodov. V zadnjih petih
letih se zdravstveni zavodi soo¢amo z vse vecjimi tezavami pri pridobivanju in zaposlovanju novega
kadra, tako na medicinskem kot poslovnem podrocju.

V letu 2025 je bilo 21 novih zaposlitev in 16 odhodov. Od teh so se upokojili 3 zaposleni (1 zdravnica
specialistka psihiatrije, ter 2 srednji medicinski sestri), ostali zaposleni pa so se odlodili za zaposlitev
drugje ali na drugih podrogjih.
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V Programu dela in finanénem nacrtu za leto 2025 so bile planirane naslednje zaposlitve

Medicinsko podrocje:

O O O O O O O

3 sobni zdravniki (med ¢akanjem na odobritev zacetka specializacije);

3 zdravniki specialisti psihiatrije;

5 diplomiranih medicinskih sester oziroma 5 diplomiranih zdravstvenikov;

3 srednje medicinske sestre oziroma tehnike zdravstvene nege;

1 pripravnik v socialni sluzbi;

3 pripravniki v zdravstveni negi (srednja medicinska sestra oziroma tehnik ZN);
2 sodelavca v oskrbi.

Poslovno podrocje:

(@)

(@)
(@)
(@)

1 strokovni sodelavec na podrocju varnosti,
1 pravnik,

1 pomocnik dietnega kuharija;

1 sodelavec na podrocju inform. varnosti.

Graf 7: Prikaz planiranih in realiziranih zaposlitev v letu 2025

Plan zaposlovanja zdravnikov ni bil dosezZen, presezen pa je bil pri diplomiranih medicinskih sestrah,
vendar smo namesto treh, zaposlili zgolj eno srednjo medicinsko sestro. Zaposlili smo vec
oskrbovalcev, kot je bilo nacrtovano, vendar je bila to posledica odhodov in dolgotrajnih bolniskih
odsotnosti ter prerazporeditve dveh oskrbovalcev po zakljuéenem Solanju na pripravnistvo za
srednje medicinske sestre. Dva sodelavca v oskrbi sta v postopku priznanja poklicne kvalifikacije za
tehnika zdravstvene nege in bosta takoj po izpolnitvi formalnih pogojev prerazporejena na delovna

Planirane in realizirane zaposlitve
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mesta v zdravstven negi.
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Znotraj posameznih sluzb je bilo nekaj prerazporeditev na podlagi internih razpisov zaradi drugacne
organizacije procesov, ki so posledica novo sprejete zakonodaje, predvsem Zakona o zagotavljanju
kakovosti v zdravstvu in Zakona o informacijski varnosti.

5.7.1.2. OSTALE OBLIKE DELA

V letu 2025 je imela bolniSnica sklenjenih osem podjemnih pogodb oziroma pogodb za obcasno delo
upokojencev, in sicer z zdravnikom specialistom interne medicine za izvajanje internisti¢nih
zdravstvenih storitev, zdravnikom specialistom psihiatrije za spec. amb. storitve in storitve v
samoplacéniski ambulanti za izvedenska mnenja za voznike motornih vozil, s specialistko nevrologije
zaradi geriatricne obravnave pacientov, s specialistko klinicne psihologije za storitve s podrocja
psihodiagnostike, psiholoskega ocenjevanja in svetovanja, z administratorko za opravljanje
dodatnih administrativnih del v izven hospitalni dejavnosti, pogodbo za nadomesc¢anje odsotnosti v
prevozni sluzbi, za nadomescanje odsotnosti v receptorski sluzbi ter v ambulantni dejavnosti
narocanja. Skupni znesek opravljenega dela po navedenih vrstah pogodb v letu 2025 znasa
38.698,68 EUR in je niZji od prejSnjega leta, ko je znasal 48.342,77 EUR. Zmanj$anje znasa 9.644,09
EUR, kar predstavlja priblizno 19,9 % upad glede na preteklo leto.

Dela preko avtorskih pogodb je v letu 2025 opravljalo 14 oseb. Predvsem so bile na tak nacin
organizirane delavnice oziroma izobraZevanja za zaposlene. Skupni strosek je bil 2.867,80 EUR, v
letu 2024 pa 3.408,93 EUR. ZmanjSanje znasa 541,13 EUR, kar predstavlja priblizno 15,9 % niZji
stroSek v primerjavi s preteklim letom.

Delo preko Studentske napotnice so v letu 2025 v bolnisnici opravljali Studenti in dijaki, predvsem
zaradi nadomeséanj v ¢asu poletnih dopustov oziroma zaradi nenadnih bolniskih odsotnosti v sluzbi
zdravstvene nege in sluzbi za oskrbo s prehrano. Letni stroSek Studentskega dela v letu 2025 je bil
82.064,50, v letu 2024 pa je znasal 65.874,81 EUR. Povecanje znasa 16.189,69 EUR, kar predstavlja
priblizno 24,6 % rast glede na preteklo leto.

5.7.1.3. IZOBRAZEVANIE, SPECIALIZACIJE IN PRIPRAVNISTVA

Bolnisnica vlaga znatna sredstva v izobraZevanje svojih zaposlenih. Strosek v letu 2025, ki je bil
porabljen za kotizacije in seminarje znasa 69.762,56 EUR. StroSek v letu 2024, ki je bil porabljen za
kotizacije in seminarje je znasal 59.147,73 EUR. Povecanje znasa 10.614,83 EUR, kar predstavlja
priblizno 17,9 % rast glede na preteklo leto.

V letu 2025 sta v bolnisnici pripravnistvo opravljala dva tehnika zdravstvene nege. Pripravnistvo je
bilo sofinancirano s strani Ministrstva za zdravje.

Na dan 31. 12. 2025 smo imeli zaposlene Stiri zdravnike specializante in enega zdravnika z osnovno
licenco (v letu 2026 je pricel z opravljanjem specializacije) in tri specializantke klini¢ne psihologije,
ena od njih je financirana s strani Ministrstva za zdravje. Se dve specializaciji iz klini¢ne psihologije
sta predvideni v letu 2026. Poleg navedenega poteka tudi specializacija iz kliniéne farmacije, v letu
2026 pa je planiran Se zacetek specializacije za podrocje laboratorijske biomedicine.

BolniSnica omogoca specializantom usposabljanja, ki so predvidena tekom specializacije ter tudi
druga izobrazevanja.

V bolni$nico so tekom leta kroZili specializanti s podrog¢ja klini¢ne psihologije, pripravniki psihologije
ter zdravniki specializanti psihiatrije in druzinske medicine, ki so zaposleni pri drugih izvajalcih
zdravstvene dejavnosti.

V 3Solskem oziroma Studijskem letu 2025/2026 bolnisnica Stipendira dva dijaka za srednjesolske
programe zdravstvene nege ter tri Studente psihologije, skupno torej pet stipendij.
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BolniSnica pomaga pri pridobivanju izobrazbe diplomirani zdravstvenik dvema tehnikoma
zdravstvene nege.

BolniSnica sofinancira izobraZevanja predvsem s podrocja pridobivanja specialnih znanj iz
psihoterapevtskih vsebin, in sicer transakcijske analize, vedenjsko-kognitivne terapije, usposabljanja
za delo s skupinami in drugo.

Skladno s sklenjeno pogodbo z u¢nim zavodom je bolniSnica izvajala obvezno klini¢no usposabljanje
za Studente zdravstvene nege ter poklicno usposabljanje pri delodajalcu za podrocje zdravstven
nege.

5.7.1.4. DEJAVNOSTI, ODDANE ZUNANJIM IZVAJALCEM

V bolnisnici nimamo oddane lastne zdravstvene dejavnosti zunanjim izvajalcem.

V bolniSnici smo leta 1993 storitve ¢is¢enja oddali zunanjemu izvajalcu. Nasi zaposleni teh storitev
ne opravljajo, razen cis¢enja kuhinje, razdelilnih kuhinj oziroma jedilnic. Letni strosek v letu 2025 je
znasal 351.015,19 EUR v letu 2024 nekaj manj, in sicer 345.519,73 EUR. Povecanje znasa 5.495,46
EUR, kar predstavlja priblizno 1,6 % rast glede na preteklo leto. Stroski za storitve ¢iS¢enja se stalno
povisujejo.

V letu 1997 je bolnisnica zunanjemu izvajalcu oddala tudi storitve pranja perila in delovnih oblek za
zaposlene. Letni stroSek pranja je v letu 2025 znasal 109.009,17 EUR, v letu 2024 smo belezili znesek
v viSini 101.901 EUR. Povecanje znasa 7.108,17 EUR, kar predstavlja priblizno 7 % rast glede na
preteklo leto. Tudi stroski pranja se konstantno visajo. Za oskrbo, Sivanje oziroma vzdrzevanje in
sortiranje perila ima bolniSnica zaposlene tri usluzbenke.

5.7.2. POROCILO O INVESTICIJSKIH VLAGANJIH V LETU 2025

Obrazec 4: Porodilo o investicijskih vlaganjih 2025 BOL LP in Obrazec 7: Realizacija IT 2025 - BOL LP
sta obvezni prilogi tega porocila in bosta poslana na Ministrstvo za zdravje.

V plan investicij za leto 2025 so bili vSteti predvideni (premosorazmerno) stroski, ki so se gibali
potrebam v bolnisnici (vklju€eni so bili tudi stroski nepredvidenih nujnih operativnih posegov, in niso
bili v celoti obvezujoci). Stroski med posameznimi investicijami so se prerazporejali, v okviru
planiranih celotnih sredstev.

V letu 2025 smo nacrtovali skupno 820.000 EUR za investicije iz naslova amortizacije v visini
423.998,12 EUR in iz naslova lastnih virov (del presezkov iz preteklih let) v visini 159.513 EUR.

V letu 2025 smo realizirali plan v viSini 69 % (v letu 2024 61 %) oziroma smo porabili za 257.077 EUR
manj sredstev od nacrtovanih. V nadaljevanju bodo predstavljene pomembnejSe postavke, ki so
vplivale na realizacijo.

Tabela 47: Plan Investicijski vlaganj v letu 2025

PLANIRANA SREDSTVA 2025 | | ORABLIENASREDSTVA | op alizaciA PLANA 2025
INVESTICIJE SKUPA) 2025
820.000 EUR 562.923 EUR 68,64 %
OBJEKTI IN INFRASTRUKTURA 550.000 EUR 310.976 EUR 56,5 %
DRUGA OPREMA 86.000 EUR 94.570 EUR 110,0 %
MEDICINSKA OPREMA IN PRIPOMOCKI 39.000 EUR 19.291 EUR 49,5 %
INFORMACIJSKA TEHNOLOGIJA 145.000 EUR 138.086 EUR 95,2 %

Za objekte in infrastrukturo je bilo nacrtovanih 550.000 EUR, realizacija pa je znasala 310.976 EUR,
kar pomeni 56,5 % realizacijo oziroma 239.024 EUR manj porabljenih sredstev od plana.
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Pri postavki druga oprema je bilo planiranih 86.000 EUR sredstev, porabljenih pa 94.570 EUR, kar
predstavlja 110 % realizacijo ali 8.570 EUR vec porabljenih sredstev od naértovanih sredstev.

Za medicinsko opremo in pripomocke je bilo nacrtovanih 39.000 EUR sredstev, porabljenih pa
19.291 EUR, kar pomeni 50 % realizacijo ali 19.709 EUR manj porabljenih sredstev od nacrtovanih
sredstev.

Na podrocju informacijske tehnologije je bilo planiranih 145.000 EUR sredstev, realizacija pa je
znaSala 138.086 EUR, kar predstavlja 95,2 % realizacijo ali 6.914 EUR manj porabljenih sredstev od
nacrtovanih sredstev.

(Najved;ji) vpliv na realizacijo porabe nacrtovanih financ¢nih sredstev v letu 2025:

OBIJEKTI IN INFRASTRUKTURA:

- Postavitev soncne elektrarne na objektu Ein A * JN 2025; 96.993,15 EUR.

- Zamenjava peci v kurilnici v objektu PS *JN 2025; 190.706,14 EUR.

- Obnova kopalnic, tusev in sanitarij; 8.889,94 EUR.

- Nacrti za projekt Menjava stresne kritine na objektu S, L, s prezracevanjem; 14.386,89 EUR.

MEDICINSKA OPREMA IN PRIPOMOCKI:
- Medicinski kisik v bol. sobah 13.483,97 EUR.

DRUGA OPREMA:

- Pohistvena oprema v stanovanjih, pisarnah, bol. oddelkih; 32.684,77 EUR.
- Dograditev za pozarni sistem; 26.211,48 EUR.

- Pomivalni stroj; 33. 047,73 EUR.

INFORMACISJKA TEHNOLOGIJA:

- Zamenjava dveh streznikov s programsko opremo in licencami *JN 2025; 97.136,60 EUR.

- IT oprema (prenosniki, monitoriji, tablice, telefoni, tipkovnice, printerji, drugo...); 21.488,00 EUR.
- Druge podporne aplikacije, licence - nadgradnje; 19.461,25 EUR.

POVZETEK AKTIVNOSTI IT V LETU 2025

V letu 2025 je bil glavni cilj IT sluzbe nemoteno delovanje infrastrukture in zagotavljanje varnosti v
informacijskem okolju bolnisnice.

Realizirana je bila zamenjava strezniske infrastrukture in diskovnega polja ter vseh pripadajocih
licenc. Preseljeni so bili tudi vsi virtualni strezniki.

Nadaljevali smo dobro prakso preko asistenta na lokaciji, s strani informacijske hise. Izkazalo se je,
da so tako vse tekoce zadeve, ki se nanasajo na uporabo bolnisni¢nega informacijskega programa
reSene v najkrajSem moznem ¢asu. Prav tako se resuje prilagoditve na podlagi okroZnic ZZZS, MZ in
NIJZ ter vnos novih uporabnikov ter storitev.

Streznik za elektronsko beleZenje prisotnosti in odsotnosti zaposlenih, smo zaradi laZjega
upravljanja ter dolgoroc¢no bolj ugodne resitve, preselili v oblak pri ponudniku storitve.

Izvedli smo GAP analizo, s katero se je ugotavljala skladnosti z direktivo NIS 2 in zakonom ZinfV.
Uvedli smo dvo faktorsko avtentikacijo za VPN povezavo do bolniSnice. Za potrebe dostopov smo
kupili dodatne licence.

Zaradi rednih menjav in Siritev delovnih postaj, se je v letu 2025 kupilo 9 delovnih postaj, 3 prenosne
racunalnike ter 8 monitorjev. Stevilo delovnih postaj se je povecalo nad 140, kupili smo dodatne
licence antivirusnega programa.
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S ciljem, da preidemo na centralno tiskanje dokumentov, smo v pritli¢ju S stavbe namestili barvno
multifunkcijsko napravo. Crnobelo smo preselili v prostore dispanzerja. V prostorih Uprave se je
zamenjalo dotrajano multifunkcijsko napravo z novo. Novih lokalnih tiskalnikov se ni kupovalo.
Med letom se je podaljSevalo licence za ISL — oddaljeno pomo¢, e-postni streznik, Office 365, Veeam
varnostno kopiranje in dodatne antivirusne licence.

Nujno je bilo zamenjati televizijo na bolniSniécnem oddelku S3, kamero pred recepcijo ter mesalko
zvoka v predavalnici S1.

Dnevno, skozi celo leto spremljamo delovanje sistema, Se posebej pa odzivanje in opozorila
antivirusnih programov in pozarnega zidu.

Pregleda se vsa opozorila, ki jih posreduje EDR sistem, namescen na uporabnikovih napravah.

V letu 2025 je bilo v ospredju usklajevanje funkcij bolnisni¢nega informacijskega sistema, z novim

Pravilnikom o narocanju in upravljanju ¢akalnih seznamov. Na podlagi le-tega se je vzpostavilo SMS

obvescanje pacientov v ambulantah kliniénih psihologov. V prostorih dispanzerja v Idriji ter v

prostorih CMZ Postojna smo uvedli vristomate. Namescen je bil nov virtualni streznik. Uvedena je

bila dodatna kontrola (t.i. KVERI - preverjanje morebitnih podvojenih obravnav), dodan je bil

avtomatski prenos izvida brezsivne skrbi v odpustnico.

Tveganja:

o Slaba povezava (slab signal);

o Tehnicni zapleti pri prenosih ali nadgradnjah (bolnisni¢ni informacijski sitem - NIJZ - ZZZS);

o lzredne situacije;

o lzredni nenacrtovani stroski - posegi v nadgradnje sistemov ob izrednih stanjih ali dodatnih
navodilih MZ, ZZZS, NIJZ.

POVZETEK AKTIVNOSTI NA PODROCIU INVESTICIJSKO VZDRZEVALNIH DEL V LETU 2025

V letu 2025 smo nadaljevali z aktivnostmi na podrocju investicijsko vzdrzevalnih del, s pridobivanjem
ustreznih ponudb in sodelovanja z izbranimi izvajalci, serviserji in izvajalci po pogodbah. Dolocene
aktivnosti, ki so bile izvedene v letu 2025, in Se niso dokonéne, bodo nadalje naértovane in izpeljane
v letu 2026.

Za investicijsko vzdrZevalna dela je bilo v letu 2025 planiranih 175.000 EUR, realizacija pa je znasala
51.929,38 EUR, kar predstavlja 30 % (letu realizacijo glede na nacrtovana sredstva. Porabljenih je
bilo 123.070,62 EUR manj sredstev, kot je bilo predvideno v finanénem nacrtu, predvsem zaradi
nacrtovane obnove S« bolnisni¢nega oddelka, ki pa je planirana v letu 2026.

Tabela 48: Vzdrzevalna dela v letu 2025

PLANIRANA Realizacija Indeks ocenjena vrednost
VREDNOST 2025 2025 2025/realizacija 2025
INVESTICIJSKO VZDRZEVALNA DELA 175.000 EUR 51.929,38 EUR 30 %

Vecja vzdrzevalna dela v letu 2025
- Obnovitev/menjava strojne instalacije v toplotnih postajah v objektu S; 32.452,67 EUR.

Z vodji sluzb (vzdrzevalno tehni¢na sluzba, sluzba za oskrbo s perilom in sluzba za oskrbo s prehrano)
je bilo opravljeno vec razgovorov, ki so bili usmerjeni v preprecevanje padcev (zdrsi, ovire, koSnja);
preprecevanje zastrupitev s hrano (Cistoc¢a, HACCP sistem); doslednim pregledom perila in vzmetnic
ter spremljanje kakovosti pranja.
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5.7.3. POROCILO O OPRAVLIENIH VZDRZEVALNIH DELIH V LETU 2025

Obrazec 5 - Porocilo o vzdrzevalnih delih 2025 BOL LP je obvezna priloga tega dokumenta in bo
poslan na Ministrstvo za zdravje.

V plan investicijsko-vzdrzevalnih del za leto 2025 so bili vSteti predvideni stroski, ki so se gibali
(premosorazmerno) potrebam v bolnisnici. Stroski so vkljucevali nepredvidene nujne operativne
posege. (nepredvidene situacije pri pridobivanju raznih dovoljenj za posege v prostor, priglasitev del
in podobno). Stroski med posameznimi investicijsko-vzdrzevalnimi deli so se prerazporejali v skladu
s sodili in pravili ter po oceni nujnosti).

Vzdrzevalno tehni¢na sluzba je v letu 2025 sledila uresni¢evanju vseh nalog po vsebinskih delovnih
podrocjih tj. podrocjih, ki jih sluZzba pokriva in za katere je odgovorna. Med izpeljanimi in
realiziranimi cilji velja poudariti

sodelovanje z inSpekcijskimi sluzbami in servisnimi sluzbami;

organizacija in izvedba ukrepov varstva pred poZarom;

sodelovanje s Komisijo za obvladovanje bolnisni¢nih okuzb;

izvajanje in vzdrZevanje nadzora nad stanjem in kalibracijo medicinskih naprav;
obvladovanje tveganj vezanih na ¢as med vikendi (zimske razmere);

koordinacijo tehni¢no vzdrZzevalnih del in pridobivanju ponudb s strani zunanjih izvajalcev.

0O O O 0O O O

V kotlovnici sta bila zamenjana oba kotla, pri katerih je prihajalo do pusc¢anja, ter glavne crpalke.
Izvedena je bila loCitev kotlov preko izmenjevalnikov na primarni in sekundarni sistem.

V stavbi S je bila celovito prenovljena toplotna postaja, kar je vkljuéevalo vgradnjo novih ¢rpalk in
ventilov. Obenem je bila vzpostavljena kabelska infrastruktura med kotlovnico in vsemi toplotnimi
postajami A in S, z namenom morebitne kasnejse uvedbe sistema nadzora ogrevanja. Ostala je Se
izvedba povezave toplotne povezave L in E.

Na kriticnih odsekih je bila izvedena sanacija toplovoda, kjer je zaradi korozije obstajala poveéana
nevarnost puscéanja.

V stavbi S je bila izvedena prenova sistema javljanja poZara, ki je bil tehnolosko zastarel. Na pozarno
centralo so bila priklju¢ena vsa dvigala in drsna vrata.

V okviru ukrepov za varCevanje z energijo, se postopno nadomescajo stare neonske sijalke z LED
svetili.

Izvedena je bila menjava obeh preklopnih postaj za kisik, za katere ni bilo ve¢ mogoce zagotavljati
ustreznih rezervnih delov.

Popravljene oziroma zamenjane so bile okvarjene Zaluzije na stavbah A, Lin D.

Vzdrzevalno tehni¢na sluzba je imela pomembno vlogo pri pripravi projektne dokumentacije za
prenovo bolnisnicnega oddelka (S2) in zamenjavo stresne kritine na bolniSni¢ni stavbi S in L, a
sistemom prezracevanjem, kjer je s strokovnimi analizami in zagotavljanjem klju¢nih podatkov
pomembno vplivala na kakovostno in pravocasno izvedbo priprave projekta.

Na vseh objektih v upravljanju bolnisnice ter v okolici, so se redno izvajala investicijsko vzdrzevalna

dela, vkljuéno z menjavami in popravili inventarja, sodelovanjem z zunanjimi izvajalci ter
zagotavljanjem nemotenega obratovanja vseh naprav, v pristojnosti vzdrzevalno-tehnicne sluzbe.
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5.7.3. POROCILO O PREJETIH DONATORSKIH SREDSTVIH, NAMENJENIH IZOBRAZEVANJU KADRA

Bolnisnica je v letu 2025 prejela donatorska sredstva za izobrazevanje in usposabljanje zaposlenih. V letu 2025 je bil znesek takSnih sredstev
11.540,00 EUR. Prejela je tudi 4.200,00 EUR za organizacijo in izvedbo seminarjev v bolnisnici. Sredstva so bila porabljena zgolj za namen, za
katerega so bila prejeta, torej za izobrazevanja. Znesek 1.000 EUR za seminar Nekemicne zasvojenosti, ki ga bolniSnica ni izvedla, se prenese v
leto 2026.

Tabela 49: Prejeta donatorska sredstva v letu 2025, namenjena izobrazevanju

DONATOR ZNESEK NAMEN DM UDELEZENCEV NAZIV IN LOKACUA TERMIN e
SREDSTVA
1.000 EUR Stro!(ov.no Ni bilo realizirano v 2025 (prenos Nekemicne z?lsvc?!'e:nost'lv— §em|nar v 1.000 EUR
sreCanje sredstev v 2026) organizaciji bolniSnice
5*E047011 1*E048956, 3*E047067,
Loteriia S| .. 1*E028008, 2*¥*E045020, 2*E018027,
oterlja Sloveniia 1*E018023, 1*E018021, 1*E035038,
Strokovno 5*E035030, 2*E037905, 1*E037047, Psihiatri¢no zdravljenje brez privolitve -
1.000 EUR srecanje 1*E047050, 1*E047070, 3*E047089, seminar v organizaciji bolnisnice 11.4.2025 1.000 EUR
1*E097046, 1¥E097129, 1*E037909,
1*E018027, 1¥E037046
(skupaj 35)
Lundbeck-Pharma, Strokovno ]
d. o.o. 4,000 EUR izobrazevanje E018025, E.018027 38. ECNP kongres, Amsterdam 22.-23.11. 4,000 EUR
. (skupaj 2) 2024
zaposlenih
Lundbeck-Pharma, Strokovno
d. 0. 0. 1.000 EUR sredanje Enako kot Loterija. Psihiatri¢no zdravljenje brez privolitve 11.4.2025 1.000 EUR
Lundbeck-Pharma, Strokovno 4—54
d. o.o. 500 EUR izobraZzevanje 1*E018029, 1*E018027 EPA kongres, Madrid '202'5 ’ 500 EUR
zaposlenih
Krka, tovarna zdravil, d. Strokovno
’ ’ 1*E018029, 1¥*E018027 4.-8.4.
d. 1.000 EUR izobrazevanje 018029, . 0180 EPA kongres, Madrid 8 1.000 EUR
. (skupaj 2) 2025
zaposlenih
Strokovno 1*E018029, 1*E018027 4.-8.4
E . N . § £ . .—8.4. E
Alkaloid - farm d. o. o. 300 EUR |zobrazeva.nje (skupaj 2) PA kongres, Madrid 2025 300 EUR
zaposlenih
Alkaloid - farm d. 0. o. 1.000 EUR S;c:zg:r\]/jr;o Enako kot Loterija. Psihiatri¢no zdravljenje brez privolitve 11.4.2025 1.000 EUR
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Bonifar, d.o.o.

Strokovno

400 EUR sredanje Enako kot Loterija. Psihiatri¢no zdravljenje brez privolitve 11.4.2025 400 EUR
. Strokovno " "
Gedeon Richter, d.o.o. 500 EUR izobraZevanje 17E018029, 1. E018027 EPA kongres, Madrid 4.-8.4. 500 EUR
. (skupaj 2) 2025
zaposlenih
Gedeon Richter, d.o.o. 800 EUR Sst:;)g:r\:jzo Enako kot Loterija. Psihiatri¢no zdravljenje brez privolitve 11.4.2025 800 EUR
KRKA, tovarna zdravil, Strokovno 1*E028008, 1¥E018023, 1%*E018027,
d.d. . . 1*E018023, 1¥*E018021, 1*E018025 ey 13.-15.11.
1.000 EUR |zobrazeva_nje 1% *E018029, 1*E017031 8. psihiatri¢ni kongres, Portoroz 2025 1.000 EUR
zaposlenih (skupaj 9)
Joh & Joh Strokovno 1*E028008, 1*E018023, 1%*E018027,
ohnson & Johnson
’ . . . 1*E018023, 1*E018021, 1*E018025, ey . 13.-15.11.
d.o.o. 1.740 EUR |zobrazeva.nje 1% *E018029, 1*E017031 8. psihiatri¢ni kongres, Portoroz 2025 1.740 EUR
zaposlenih (skupaj 9)
Johnson & Johnson, Strokovno 4_8.4
d.o.o. 2.500 EUR izobrazevanje glej Gedeon Richter, d.o.o. EPA kongres, Madrid '202'5 ’ 2.500 EUR
zaposlenih

Datum: 23. 02. 2026

Podpis odgovorne osebe:

mag. Klavdija S. MaZgon, direktorica

85




RACUNOVODSKO POROCILO
ZA LETO 2025

Oseba odgovorna za pripravo racunovodskega porocila:
Majda Pirih, pomocnica direktorice za finan¢ne zadeve

Odgovorna oseba:
mag. Klavdija Siraj Mazgon, direktorica



RACUNOVODSKO POROCILO VSEBUJE NASLEDNJE PRILOGE:

1. Priloge iz Pravilnika o sestavljanju letnih porocil za proracun, proracunske uporabnike in
druge osebe javnega prava (Uradni list RS, st. 133/23, 81/24 in 51/25):

Bilanca stanja,

Stanje in gibanje neopredmetenih sredstev in opredmetenih osnovnih sredstev (priloga 1/A),
Stanje in gibanje dolgoroc¢nih financnih nalozb in posojil (priloga 1/B),

Izkaz prihodkov in odhodkov — dolo¢enih uporabnikov (priloga 3),

Izkaz prihodkov in odhodkov dolocenih uporabnikov po nacelu denarnega toka (priloga 3/A),
Izkaz rac¢una financnih terjatev in nalozb dolocenih uporabnikov (priloga 3/A-1),

Izkaz rac¢una financiranja dolocenih uporabnikov (priloga 3/A-2),

0O O O O O O O O

Izkaz prihodkov in odhodkov dolocenih uporabnikov po vrstah dejavnosti (priloga 3/B).

Dodatne priloge ministrstva brez bilan¢nih izkazov:
Obrazec 1: Realizacija delovnega programa 2025,
Obrazec 2: Izkaz prihodkov in odhodkov 2025,
Obrazec 3: Spremljanje kadrov 2025,

Obrazec 4: Porocilo o investicijskih vlaganjih 2025,
Obrazec 5: Porocilo o vzdrzevalnih delih 2025,
Obrazec 6: Porocilo o terciarni dejavnosti 2025,
Obrazec 7: Realizacija IT 2025,

Obrazec 8: Kazalniki u¢inkovitosti 2025%,

Obrazec 9: Soglasja in podjemne pogodbe 2025,
Obrazec 10: Razpolaganje z nepremi¢ninami 2025,

0 O 0O O 0O 0O O 0o o 0o o b~

Obrazec 11: Razpolaganje z medicinsko opremo 2025.
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RACUNOVODSKO POROCILO VSEBUJE NASLEDNJA POJASNILA:

1.

2.
2.1.
2.2.
2.3.
2.3.1

2.3.2
2.3.3
2.3.4.

Pojasnila k postavkam bilance stanja in prilogam k bilanci stanja

Pojasnila k postavkam izkaza prihodkov in odhodkov dolo¢enih uporabnikov

Analiza prihodkov (konti skupine 76)

Analiza odhodkov (konti skupine 46)

Analiza poslovnega izida

Pojasnila k postavkam izkaza prihodkov in odhodkov dolo¢enih uporabnikov po nacelu
denarnega toka

Pojasnila k izkazu ra¢una finanénih terjatev in nalozb doloéenih uporabnikov
Pojasnila k izkazu ra¢una financiranja dolo¢enih uporabnikov

Pojasnila k izkazu prihodkov in odhodkov doloéenih uporabnikov po vrstah dejavnosti
Porocilo o porabi sredstev poslovnega izida iz leta 2024

Predlog razporeditve ugotovljenega poslovnega izida za leto 2025
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1 Pojasnila k postavkam bilance stanja in prilogam k bilanci stanja

Bilanca stanja na dan 31.12.2025

Clenitev Znesek
skupine | Naziv skupine kontov
kontov leto 2025 leto 2024
A) DOLGOROCNA SREDSTVA IN SREDSTVA V UPRAVLJANJU 4.169.215,07 | 3.998.800,18
00 EE(Z)I\F;I’E‘IJEI%I\/AEETENA SREDSTVA IN DOLGOROCNE AKTIVNE CASOVNE 265.740,06 259.722,98
01 POPRAVEK VREDNOSTI NEOPREDMETENIH SREDSTEV 202.900,75 201.926,71
02 NEPREMICNINE 10.645.698,63 | 10.579.158,01
03 POPRAVEK VREDNOSTI NEPREMICNIN 7.293.881,52 | 7.023.717,38
04 OPREMA IN DRUGA OPREDMETENA OSNOVNA SREDSTVA 2.998.043,90 | 2.597.268,10
05 gg;gg'\r/EE\}f VREDNOSTI OPREME IN DRUGIH OPREDMETENIH OSNOVNIH 2.261.594,00 | 2.214.434,82
08 DOLGOROCNE TERJATVE 1Z POSLOVANJA 18.108,84 2.730,00
EE“RA,EIE_?IEO&NA SREDSTVA; RAZEN ZALOG IN AKTIVNE CASOVNE 5.833.483,44 | 5.840.22348
11 DOBROIMETJE PRI BANKAH IN DRUGIH FINANCNIH USTANOVAH 5.369.033,82 | 5.703.807,68
12 KRATKOROCNE TERJATVE DO KUPCEV 18.072,75 12.880,83
13 DANI PREDUJMI IN VARSCINE 2.022,15 0,00
14 KRATKOROCNE TERJATVE DO UPORABNIKOV ENOTNEGA KONTNEGA NACRTA 410.848,05 102.581,81
17 DRUGE KRATKOROCNE TERJATVE 26.265,10 12.745,16
19 | AKTIVNE CASOVNE RAZMEJITVE 7.241,57 8.208,00
C) ZALOGE 64.895,37 57.304,38
31 ZALOGE MATERIALA 64.895,37 57.304,38
32 ZALOGA DROBNEGA INVENTARJA 0,00 0,00
I. AKTIVA SKUPAJ 10.067.593,88 | 9.896.328,04
99 | AKTIVNI KONTI IZVENBILANCNE EVIDENCE 623.514,32 221.816,84
D) KRATKOROCNE OBVEZNOSTI IN PASIVNE CASOVNE RAZMEJITVE 1.254.338,99 | 1.379.389,71
21 KRATKOROCNE OBVEZNOSTI DO ZAPOSLENIH 847.618,58 767.070,11
22 KRATKOROCNE OBVEZNOSTI DO DOBAVITELJEV 246.528,35 328.940,53
23 DRUGE KRATKOROCNE OBVEZNOSTI IZ POSLOVANJA 138.777,71 119.717,83
04 Eig‘l};l_(riROCNE OBVEZNOSTI DO UPORABNIKOV ENOTNEGA KONTNEGA 474874 151.969,13
29 PASIVNE CASOVNE RAZMEJITVE 16.665,61 11.692,11
E) LASTNI VIRI IN DOLGOROCNE OBVEZNOSTI 8.813.254,89 | 8.516.938,33
92 DOLGOROCNE PASIVNE CASOVNE RAZMEJITVE 118,99 2.312,67
980 gg\E/E§¥SETI ZA NEOPREDMETENA SREDSTVA IN OPREDMETENA OSNOVNA 8.181.194,27 | 8.183.862,09
985 | PRESEZEK PRIHODKOV NAD ODHODKI 631.941,63 330.763,57
986 | PRESEZEK ODHODKOV NAD PRIHODKI 0 0
I. PASIVA SKUPAJ 10.067.593,88 | 9.896.328,04
99 PASIVNI KONTI IZVENBILANCNE EVIDENCE 623.514,32 221.816,84
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1.1.  Sredstva
a.) Dolgorocna sredstva in sredstva v upravljanju
Neopredmetena sredstva in dolgoroéne aktivne ¢asovne razmejitve

konto Naziv konta 2025 2024 indeks
001 Dolgorocne aktivne ¢asovne razmejitve 28.079,32 29.073,00 96,58
003 Dolgoro¢ne premozenjske pravice 237.660,74 | 230.649,98 | 103,04
00 Skupaj AOP 002 265.740,06 | 259.722,98 | 102,32
01 Popravek vrednosti AOP 003 202.900,75 | 201.926,71 | 100,48
00-01 Sedanja vrednost neopredmetenih sredstev in dolgoroénih ACR 62.839,31 57.796,27 108,73

Med dolgoro¢nimi aktivnimi ¢asovnimi razmejitvami se izkazuje vplacana in neporabljena sredstva
rezervnega sklada za stanovanja in poslovni prostor, ki so v upravljanju. Sprememba nabavne
vrednosti neopredmetenih sredstev glede na leto 2024 se nanasa na: zmanjSanje v visini 2.450,49
EUR zaradi odpisa zastarelih programov, ki niso ve¢ v uporabi in na povecanje nabavne vrednosti v
visini 19.461,25 zaradi nakupa novih programov (Ms Office, Microsoft Windows ter nadgradnjo
obstojecih programov). Med neopredmetenimi sredstvi se izkazuje neodpisana vrednost
racunalniskih programov v visini 34.759,99 EUR.

Nepremicnine

konto Naziv konta 2025 2024 indeks
020 Zemljis¢a 260.407,74 260.407,74 100,00
021 Zgradbe 10.349.129,74 | 10.317.654,25 | 100,31
023 Investicije v teku 36.161,15 1.096,02 3299,31
02 Skupaj AOP 004 10.645.698,63 | 10.579.158,01 | 100,63
03 Popravek vrednosti nepremi¢nin AOP 005 7.293.881,52 7.023.717,38 103,85

02-03 Sedanja vrednost nepremicnin 3.351.817,11 3.555.440,63 94,27

V poslovnih knjigah so knjiZzene naslednje nepremic¢nine:
- zgradbe — po naslovih — stanje na 31. 12. 2025 znasa 3.091.409,37 EUR,
- zemljis¢a po vrstah rabe —kmetijska zemljis¢a in stavbna zemljis¢a - stanje na 31. 12. 2025

znas$a 260.407,74 EUR.

Zmanjsanje knjigovodske vrednosti zgradb v letu 2025 se nanasa na amortizacijo zgradb v visini
270.164,14 EUR (odpisa zgradb ali zemljis¢ ni bilo). Nabavna vrednost pa se je povecala zaradi
dograditve poZarnega sistema (26.212 EUR ) in ograje v viSini 5.264 EUR. Povecale so se investicije
v teku (35.065 EUR) zaradi nadrtov oziroma dokumentacije za prenovo oddelka S2 ter zaradi

zamenjave streSne kritine in prezracevanja na bolniskih stavbah Sin L.
Oprema in druga opredmetena osnovna sredstva

konto Naziv konta 2025 2024 indeks
040 Oprema 2.548.068,09 | 2.135.961,31 | 119,29
041 Drobni inventar 365.686,79 373.621,14 97,88
045 Druga opredmetena osnovna sredstva 43.380,06 43.293,78 100,20
047 Investicija v teku 0 3.482,91 0,00
049 Oprema in druga OOS trajno zunaj uporabe 40.908,96 40.908,96 100,00
04 Skupaj AOP 006 2.998.043,90 | 2.597.268,10 | 115,43
05 Popravek vrednosti opreme AOP 007 2.261.594,09 | 2.214.434,82 | 102,13

04-05 Sedanja vrednost opreme 736.449,81 382.833,28 192,37
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V tej postavki je izkazana sedanja vrednost opreme v vrednosti 721.189,12 EUR in sedanja vrednost
umetniskih del v vrednosti 15.260,69 EUR.

Nabavna vrednost opreme in drobnega inventarja se je v letu 2025 povecala za 493.939,70 EUR.
Velje nabave se nanaSajo predvsem na: zamenjavo dveh kotlov za ogrevanje v skupni visini
190.706,14 EUR (dve loceni investiciji), nakup dveh streZznikov z diskovnimi polji v visini 97.136,60
EUR, izvedba soncne elektrarne (skupno 96.993,15 EUR) nakup Stirih pomivalnih strojev (17.219,81
EUR) in racunalnikov v visSini 12.514,40 EUR.

Nabavna vrednost opreme se je zmanjsala zaradi odpisov iztroSene in neuporabne opreme ter
prodaje osnovnih sredstev visini 93.250,18 EUR. Pomembnejse odtujitve se nanasajo na odpis kotla
za plin, petih pomivalnih strojev, digestorija, dveh pultov ter ve¢ osnovnih sredstev manjsih
vrednosti.

Nabavna vrednost opreme in drugih opredmetenih osnovnih znasa 2.998.043,90 EUR, odpisana
vrednost 2.261.594,09 EUR, sedanja vrednost pa 736.449,81 EUR.

Dolgorocne terjatve iz poslovanja

Med dolgorocne terjatve spadajo terjatve za vracilo Stipendij, e se Stipendist ne zaposli v PB Idrija
po pogodbi o Stipendiranju. Med dolgoro¢nimi terjatvami iz poslovanja na dan 31.12.2015
izkazujemo terjatev za vracilo Stipendije v znesku 15.378,84 EUR in dano varscino za najem prostora
(Center za mentalno zdravje v Postojni) v visini 2.730,00 EUR.

b.) Kratkorocna sredstva (razen zalog) in aktivne casovne razmejitve
Dobroimetje pri bankah in drugih financénih ustanovah

Na dan 31.12.2025 se izkazuje 5.369.033,82 EUR denarnih sredstev na podracunu UJP.

Kratkorocne terjatve do kupcev

Kratkoroéne terjatve do kupcev znasajo na dan 31.12.2025 18.072,75 EUR. Tukaj so zajete terjatve
do zaposlenih iz naslova malic v viSini 6.454,11 EUR, terjatve iz naslova uporabnin za poslovni prostor
v viSini 1.098,00 EUR, terjatve od prodaje osnovnega sredstva v visini 7.076,00 EUR, terjatve iz
naslova najemnin 400,00 EUR ter terjatve do samoplaénikov.

V letu 2025 se je oblikovalo za 7.277,89 EUR popravka vrednosti terjatev. Popravek se nanasa na
terjatve za katere se je ocenilo, da ni verjetnosti, da bodo popla¢ane (racuna za hospitalno
dejavnost, neurejeno zdravstveno zavarovanje in socialno ogrozeni pacienti).

Dani predujmi
Dani predujem v visini 2.022,15 EUR se nanasa na placilo izobrazevanija, ki se bo odvijal v zacetku
leta 2026.

Kratkorocne terjatve do uporabnikov enotnega kontnega nacrta

konto Naziv konta 2025 2024 indeks
140 Kratkoro€ne terjatve do nep.uporabnikov drzave 56.986,72 32.393,94 175,92
142 Kratkorocne terjatve do posrednih uporabnikov drzave 218,10 3.003,00 7,26
143 Kratkoro€ne terjatve do posrednih uporabnikov ob¢ine 14.760,55 14.884,24 99,17
144 Kratkorocne terjatve do ZZZS 338.882,68 52.300,63 | 647,95
14 Skupaj 410.848,05 | 102.581,81 | 400,51
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Kratkoroéne terjatve do uporabnikov enotnega kontnega nacrta znasSajo na dan 31. 12. 2025

410.848,05 EUR in se nanasajo predvsem na:

- terjatve do ZZZS v visini 338.882,68 EUR (terjatve za opravljanje zdravstvene storitve — kon¢ni
obracun, terjatve iz konvencij ter terjatve za povracilo stroskov za specializante in pripravnike),

- terjatve do Ministrstva za zdravje v visini 49.513,27 EUR (nanasajo se na povracilo za nujno
zdravljenje oseb (5x) ter na povracilo stroskov dela za specializantko iz klini¢ne psihologije,

- terjatve do ZD Idrija v viSini (13.388,28 EUR) za laboratorijske storitve,

- terjatve za obresti na stanje podracuna v visini 7.325,13 EUR.

Druge kratkorocne terjatve

Druge kratkoroCne terjatve znaSajo na dan 31. 12. 2025 26.265,10 EUR. Nanasajo se predvsem na
terjatve iz naslova refundacij nadomestil za boleznine za mesec december (22.162,38 EUR) ter na
kratkoro¢no terjatev za vracilo stipendije (3.765,00 EUR) .

Aktivne ¢asovne razmejitve

Aktivne ¢asovne razmejitve znasajo na dan 31. 12. 2025 7.241,57 EUR. Nanasajo se na Ze placane in
razmejene stroske najema varnostnih licenc, vzdrZevanja VPS streZznika ter drugih manjsih
razmejenih stroskov za leto 2026.

c.) Zaloge

Zaloge materiala se vrednotijo po nabavni vrednosti (nakupna vrednost povecana za neposredne
stroske nabave). Stanje zalog materiala in drobnega inventarja na dan 31. 12. 2025 znasa 64.895,37
EUR.

Zaloge zdravil zadosc¢ajo za priblizno 20 dnevno poslovanje.

konto Naziv konta 2025 2024 indeks
310 Zaloga zdravil 33.821,05 29.260,13 | 115,59
310 Zaloga medicinskih pripomockov (sanitetni material) 14.212,68 14.074,24 | 100,98
310 Zaloga medicinskih pripomockov (donacija) 9.610,26 9.652,94 99,56
310 Zaloga materiala za €iS€enje in osebno higieno 7.251,38 4.317,06 167,97
31 Zaloge materiala 64.895,37 57.304,38 | 113,25

Izvenbilancni konti
V izvenbilan¢ni evidenci so evidentirane prejete garancije v znesku 623.514,32 EUR.

1.2.  Obveznosti do virov sredstev

d.) Kratkoro¢ne obveznosti in pasivne ¢asovne razmejitve

Kratkorocne obveznosti do zaposlenih

Kratkoro¢ne obveznosti do zaposlenih znasajo na dan 31. 12. 2025 847.618,58 EUR.

Konto Naziv konta 2025 2024 indeks
210 Ciste plage 328.715,60 | 300.862,52 | 109,26
211 Nadomestila ¢istih plac¢ 127.830,20 | 112.411,05 | 113,72
212 Prispevki delojemalca 181.641,06 | 155.210,34 | 117,03
213 Akontacija dohodnine 112.916,69 | 98.773,00 | 114,32

Druga izplacila zaposlenim: materialni str., odpravnine, jubilejne, prehrana in

215,216 prevoz, dodatno pokojninsko zavarovanje

96.515,03 99.813,20 96,70

21 Skupaj 847.618,58 | 767.070,11 | 110,50
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Obveznosti do zaposlenih so v primerjavi s predhodnim letom visje za 80.548,47 EUR in se nanasajo
na obveznosti za:

- placo za mesec december 2025,

- delovno uspesnost za obdobje julij — december 2025,

- odmeno za manjkajoce ure praznovanj za leto 2025.

Vse omenjene obveznosti so bile izpla¢ane v mesecu januarju 2026.

Kratkorocne obveznosti do dobaviteljev

Kratkoroéne obveznosti do dobaviteljev znasajo na dan 31. 12. 2025 246.528,35 EUR, od tega so
obveznosti do dobaviteljev za kratkoro¢na sredstva 233.674,78 EUR, obveznost do dobaviteljev za
dolgorocna sredstva 12.734,07 EUR in obveznosti do dobaviteljev v tujini 119,50 EUR. Obveznosti
do dobaviteljev se poravnavajo v valutnem roku oziroma 30 dni od datuma prejema ra¢una. Na dan
31.12.2025 se ne izkazuje zapadlih obveznosti do dobaviteljev.

Druge kratkorocne obveznosti iz poslovanja

Druge kratkorocne obveznosti iz poslovanja znasajo na dan 31. 12. 2025 138.777,71 EUR in se

nanasajo na:

- obveznosti za prispevke na place za mesec december 2025, ki so bili placani v januarju 2026,

- obracune podjemih pogodb in Stipendij za mesec december 2025, ki so bili placani v januarju
2026,

- obveznost za placilo razlike med vstopnim in izstopnim DDV za mesec december 2025,

- obveznost za placilo prispevka za invalide.

konto Naziv konta 2025 2024 indeks
230 del | Obveznost za prispevke na place 133.368,16 | 106.532,54 | 125,19
230 del | Obveznost za podjemne, sejnine, Stipendije, volonterje (z dajatvami) 3.696,40 5.772,75 64,03
230 del | Druge krat.obv.za dajatve (RTV prispevek, prispevek za invalide) 975,32 1.755,46 55,56
231 Obveznosti za DDV 737,83 5.657,08 13,04
23 Skupaj 138.777,71 | 119.717,83 | 115,92

Kratkorocne obveznosti do uporabnikov enotnega kontnega nacrta
Kratkoroéne obveznosti do uporabnikov enotnega kontnega nadrta znasajo na dan 31. 12. 2025
4.748,74 EUR in se nanasajo na naslednje obveznosti:

konto Naziv konta 2025 2024 indeks
240 Kratkoro¢ne obveznosti do neposr. uporabnikov prora¢una drzave 71,05 515,88 13,77
242 Kratkoro€ne obveznosti do posr. uporabnikov proracuna drzave 2.646,42 10.588,72 24,11
243 Kratkoro&ne obveznosti do posr. uporabnikov proracunov obcin 2.031,27 7.768,29 26,14
244 Prejeti predujmi ZZZS 0 133.096,24 0
24 SKUPAJ 4.655,30 151.969,13 3,06

Obveznosti do uporabnikov enotnega kontnega nacrta se poravnavajo v valutnem roku oziroma
najkasneje 30 dni od datuma prejema racuna.

Kratkorocne pasivne ¢asovne razmejitve

Postavka kratkorocnih pasivnih ¢asovnih razmejitev dan 31.12.2025 (16.665,61 EUR) se nanasa na
vnaprej vracunane odhodke v visini 6.055,35 EUR za Studentsko delo v decembru. Na kratkoro¢no
odlozenih prihodkih so zajete prejete donacije za organizacijo seminarja, ki je prestavljen v leto 2026
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(1.000 EUR) ter na prejete materialne donacije (ocala) s strani Uprave RS za zasdito in reSevanje
zaradi epidemije COVID-19 v znesku 9.549,02 EUR.

e) Lastni viri in dolgorocne obveznosti

Dolgorocne pasivne ¢asovne razmejite

Saldo na tem kontu se nanasa na dolgoro¢no odlozene prihodke, ki so namenjeni kritju stroskov
amortizacije doniranih osnovnih sredstev (118,99 EUR).

Obveznosti za neopredmetena sredstva in opredmetena osnovna sredstva

Stanje obveznosti za neopredmetena sredstva in opredmetena osnovna sredstva znasajo na dan 31.
12.20258.181.194,27 EUR. V primerjavi s preteklim letom se je saldo povisal za prihodke iz naslova
najemnin za stanovanja in poslovni prostor v viSini 20.719,15 EUR ter zmanjsal za znesek
amortizacije, ki ni priznana v cenah storitev ZZZS v visini 23.386,97 EUR.

Obveznosti za neopredmetena sredstva in opredmetena osnovna sredstva predstavljajo neodpisano
vrednost neopredmetenih in opredmetenih osnovnih sredstev in znesek $e neporabljene
obra¢unane amortizacije iz preteklih let.

PreseZek odhodkov nad prihodki
V tej postavki je prikazan kumulativni znesek presezka prihodkov nad odhodki. BolniSnica na dan
31.12.2025 izkazuje presezek prihodkov nad odhodki v znesku 631.941,63 EUR.

stanje oziroma sprememba znesek

stanje na dan 1. 1. 2025 330.763,57
presezek prihodkov nad odhodki leta 2025 301.178,06
stanje na dan 31. 12. 2025 631.941,63
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Pojasnila k postavkam izkaza prihodkov in odhodkov dolo¢enih uporabnikov

Izkaz prihodkov in odhodkov dolo¢enih uporabnikov

01.01.2025-31.12.2025

Clenitev znesek
pt}(tisnl;gsin Naziv podskupine konta oto 2025 oto 2024
A) PRIHODKI OD POSLOVANJA 13.450.971,33 12.270.551,22
760 gELI-Iz%IEKI 1Z JAVNIH FINANC IN NEJAVNIH VIROV ZA OPRAVLJANJE JAVNE 13.243.802,98 12.038.613,74
761 PRIHODKI OD PRODAJE PROIZVODOV, BLAGA IN STORITEV NA TRGU 207.168,35 231.937,48
762 B) FINANCNI PRIHODKI 104.286,51 152.918,99
763 C) DRUGI PRIHODKI 22.608,48 4.526,64
C) PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI PRIHODKI 4.403,07 3.013,82
del 764 | PRIHODKI OD PRODAJE OSNOVNIH SREDSTEV 4.400,00 3.013,82
del 764 | DRUGI PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI PRIHODKI 3,07 0,00
D) CELOTNI PRIHODKI 13.582.269,39 12.431.010,67
E) STROSKI BLAGA, MATERIALA IN STORITEV 2.593.727,32 2.552.373,32
460 STROSKI MATERIALA 1.320.937,26 1.296.469,11
461 STROSKI STORITEV 1.272.790,06 1.255.904,21
F) STROSKI DELA 10.211.455,01 9.163.401,57
del 464 | PLACE IN NADOMESTILA PLAC 7.831.931,28 7.141.704,68
del 464 | PRISPEVKI ZA SOCIALNO VARNOST DELODAJALCEV 1.285.064,89 1.128.354,02
del 464 | DRUGI STROSKI DELA 1.094.458,84 893.342,87
462 G) AMORTIZACIJA 400.549,11 382.031,75
465 J) DRUGI STROSKI 67.375,64 64.224,89
467 K) FINANCNI ODHODKI 44,42 58,68
468 L) DRUGI ODHODKI 2,51 2.103,86
M) PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI ODHODKI 7.277,89 28.819,26
del 469 | ODHODKI OD PRODAJE OSNOVNIH SREDSTEV
del 469 | OSTALI PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI ODHODKI 7.277,89 28.819,26
N) CELOTNI ODHODKI 13.280.431,90 12.193.013,33
0) PRESEZEK PRIHODKOV 301.837,49 237.997,34
P) PRESEZEK ODHODKOV
del 80 Davek od dohodka pravnih oseb 659,43 759,39
del 80 Presezek prihodkov obrac¢unskega obdobja z upostevanjem davka od dohodka 301.178,06 237.237,95

Presezek odhodkov obracunskega obdobja z upostevanjem davka od dohodka
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2.1. Analiza prihodkov
Celotni prihodki v letu 2025 znasajo 13.582.269,39 EUR in so za 9,3 % visji od dosezenih v letu 2024
in za 0,4 % nizji od nacrtovanih.

Prihodki od poslovanja

; L. i L. indeks
PlieeLt Re:;l:)zcua hj20zs Reeg‘:)z;scua Real.2025/ | Real.2025/ | Real.2025- | Real.2025-

Real.2024 FN 2025 Real.2024 FN 2025
Bolni$ni¢na dejavnost, akutna obravnava 10.344.217 10.972.348 11.220.068 108% 102% 875.851 247.720
BolniSni¢na dejavnost, neakutna obravnava 166.287 543.324 167.213 101% 31% 926 -376.111
Spec. ambulantna dejavnost 647.106 807.030 750.765 116% 93% 103.659 -56.265
Spec. ambulantna dejavnost LZM iz 0ZZ 164.246 170.000 126.577 77% 74% -37.669 -43.423
Sgc'j”aifgifn”fzd&jf;’ggf;tg%eé%"z")a skrb), covid 40.535 57.621 22,522 56% 39% -18.014 | -35.100
Sredstva za specializacijo 195.236 326.523 284.702 146% 87% 89.466 -41.820
Sredstva za pripravnike in sekundarije 65.233 64.984 22.871 35% 35% -42.362 -42.113
Bolni$ni¢na dejavnost — prej PZZ 41.909 0 0 0% 0% -41.909 0
E;I;iéniéna dejavnost, neakutna obravnava -prej 2505 0 0 0% 0% 2525 0
Spec. ambulantna dejavnost - prej PZZ 130 0 0 0% 0% -130 0
Prihodki ostali placniki (MZ) 67.351 65.000 145.890 217% 224% 78.539 80.890
Bolnisni¢na dejavnost — prihodki od konvencij 81.794 65.500 88.178 108% 135% 6.384 22.678
Spec. ambulantna dejavnost — prihodki od konvencij 3.602 3.500 5.949 165% 170% 2.347 2.449
Prihodki od donacij za pokritje stroskov 12.609 10.000 12.560 100% 126% -49 2.560
E:;Z?;I'(ei od zakupnin za poslovne in stanovanjske 6.513 6.500 5.829 89% 90% 685 671
Prihodki od klini¢nih vaj $tudentov in mentorstva 3.003 3.000 6.686 223% 223% 3.683 3.686
Prihodki od refundacije pla¢ 161.658 170.000 176.005 109% 104% 14.347 6.005
Prihodki iz sredstev javnih financ 30.597 30.000 207.989 680% 693% 177.393 177.989
BolniSni¢na dejavnost — prih. samoplaénikov 27.368 5.000 7.796 28% 156% -19.572 2.796
Spec. amb. dejavnost — prih.samoplaénikov 693 500 777 112% 155% 84 277
Prihodki od laboratorijskih storitev 88.955 90.000 96.358 108% 107% 7.403 6.358
Prihodki od prehrane 86.500 88.500 84.029 97% 95% -2.471 -4.471
Prihodki od pregledov voznikov 721 500 361 50% 72% -361 -139
Prihodki od kotizacij 12.800 20.000 12.060 94% 60% -740 -7.940
Drugi prihodki od prodaje 18.705 10.000 5.787 31% 58% -12.918 -4.213
Prihodki od provizij PZZ 258 0 0% 0% -258 0
Skupaj 12.270.551 13.509.830 | 13.450.971 110% 100% 1.180.420 -58.858

Bolnisnica je v letu 2025 realizirala ves pogodbeno dogovorjen programa za hospitalno psihiatri¢no
obravnavo (dovoljeno je prelivanje programa med gerontopsihiatri¢nim in psihiatri¢cnim primerom),
ni pa realizirala vsega programa pri neakutni bolnisni¢ni obravnavi ter pri nekemicni obravnavi v
ambulantni dejavnosti.

Bolnisnica je imela prihodke tudi iz naslova konvencij, saj se je obravnavalo 13 hospitalnih in 1
primer ambulantne nekemi¢ne obravnave ter prihodke iz naslova nujnega zdravljenja (placnik
Ministrstvo za zdravje) za 22 pacientov.

Visji prihodki so bili v letu 2025 tudi iz naslova drzavnih podpor, iz naslova prejetih povracil stroskov
zimskega regresa (137.554,86 EUR) ter materialne donacije (maske, rokavice) zavoda za blagovne
rezerve v visini 69.206,36 EUR.

Prihodki od poslovanja predstavljajo kar 99,03 % celotnih prihodkov leta 2025.
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Finan¢ni, drugi in prevrednotovalni prihodki

Financni prihodki se nanasajo na placila obresti na stanje na TRR (104.286,51 EUR), drugi prihodki
se nana$ajo predvsem na prejete odskodnine oziroma povracila Skode s strani zavarovalnice
Generali ter na vracilo Stipendije po pogodbi o Stipendiranju (19.626,84 EUR). Prevrednotovalni
poslovni prihodki se nanasajo na prodajo osnovnih sredstev (4x pomivalni stroj) v znesku 4.400,00
EUR.

2.2. Analiza odhodkov
Celotni odhodki dosezeni v letu 2025 znasajo 13.280.431,90 EUR in so za 8,9 % oziroma 1.087.418,57
EUR visji od doseZenih v letu 2024 ter za 2,6 % (354.398,10 EUR) nizji od nacrtovanih.

Stroski blaga, materiala in storitev so v letu 2025 znasali 2.593.727,32 EUR in so bili za 1,6 %
oziroma za 41.354 EUR visji od doseZenih v letu 2024 ter za 7,9 % oziroma 222.402,68 EUR niZji od
nacrtovanih.
Delez stroSkov blaga, materiala in storitev v celotnih odhodkih znasa 19,5 %.

Stroski materiala so v letu 2025 znasali 1.320.937,26 EUR in so bili za 1,9 % oziroma 24.468,15 EUR
visji od dosezZenih v letu 2024 ter za 1,4 % oziroma 18.112,74 EUR niZji od nacrtovanih.
Delez stroSkov materiala glede na celotne odhodke zavoda znasa 9,9 %.

Povecanje stroskov materiala v letu 2025 je predvsem pri:

Realizacija EN 2025 Realizacija indeks
2024 2025 real 2025/ | real 2025/ | real 2025- real 2025-
real 2024 FN 2025 real 2024 FN 2025

stroski materiala 1.296.469 1.339.050 1.320.937 102% 99% 24.468 -18.113
stro$ki zdravil in plina 74.491 108.600 60.519 81% 56% -13.972 -48.081
stro$ki zdravil (depo-ji) 216.647 210.000 207.893 96% 99% -8.753 -2.107
stro$ki medicinskega materiala 70.741 72.500 140.062 198% 193% 69.320 67.562
laboratorijski material 93.578 96.000 109.029 117% 114% 15.450 13.029
stroski Zivil 324.954 345.000 313.243 96% 91% -11.712 -31.757
stro$ki vode 51.347 48.000 44.366 86% 92% -6.982 -3.634
stroski Cistil in materiala za osebno higieno 42.217 43.500 44.407 105% 102% 2.190 907
stro$ki drobnega inventarja in delovne obleke 26.580 34.300 46.787 176% 136% 20.207 12.487
stro$ki pisarniSkega materiala 26.920 28.000 28.644 106% 102% 1.724 644
stro$ki materiala za vzdrzevanje 22.096 23.000 32.916 149% 143% 10.820 9.916
stro$ki energije 338.227 321.000 281.537 83% 88% -56.689 -39.463
stro$ki materiala za vozila 3.494 3.600 5.651 162% 157% 2.156 2.051
Ostaliv Stroékvi mgteriala (priro(:niki, pgihpdiagnqstiépi 5.176 5.550 5.884 114% 106% 708 334
material, publikacije, material za ustvarjanje s pacienti)

stroskih medicinskega materiala (za 69.206 EUR); povecanje je iz naslova prejema blaga (mask,

rokavic) iz drzavnih blagovnih rezerv po sklepu vliade (poraba in odpis zaradi pretecenih rokov

uporabe),

porabi laboratorijskega materiala (za 15.450 EUR); vecja poraba reagentov,

stroskih perilnega drobnega inventarja (za 14.073 EUR); vecja nabava brisa¢, pizam, rjuh,

vzglavnikov,
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- stroskih materiala za vzdrZevanje (za 10.820 EUR); povisanje iz naslova nakupa treh ¢rpalk in

sploSnega materiala za vzdrievanje.

ZmanjSanje stroSkov materiala, glede na leto 2024 in glede na financni nacrt, je predvsem pri:

- stroskih zdravil (za 22.725 EUR), predvsem manjsa poraba in niZje cene,
- stroskih elektricne energije (za 48.265 EUR); cena elektrike se je v letu 2025 precej znizala glede

na 2024 (za 43%),

- stroskih Zivil (za 11.712 EUR); predvsem iz naslova manjSe porabe (manj obrokov),

- stroskih ogrevanija (za 9.674 EUR): nizZja cena plina

- stroskih vode (za 6.982 EUR); niZja poraba vode kot v letu 2024 (puscanje cevi).

Stroski storitev so v letu 2025 znasali 1.272.790,06 EUR in so bili za 1,3 % oziroma 16.885,85 EUR

visji od doseZenih v letu 2024 EUR in za 13,8 % oziroma 204.289,94 EUR niZji od nacrtovanih.

i ifi i. ifi indeks
Re‘;I('JZZ‘TIa FN 2025 Rec;l(’)zzascua real 2025/ | real 2025/ | real 2025- | yo2!
real 2024 FN 2025 real 2024 | o500,
stroski storitev 1.255.904 1.477.080 1.272.790 101% 86% 16.886 204?290
postne, telefonske in internetne storitve 46.385 55.500 54.716 118% 99% 8.330 -784
stro$ki vzdrzevanja 283.516 429.000 268.429 95% 63% -15.087 160?571
stroski zavarovanja 25.945 27.300 27.21 105% 100% 1.266 -89
najemnine 40.262 41.200 37.799 94% 92% -2.463 -3.401
stroski izobrazevanj - kotizacije 59.148 60.500 69.763 118% 115% 10.615 9.263
22;?:‘;&3;’;;26"3”3 in sluzbenih poti (PN, prevozi, 31.848 39.500 33.562 105% 85% 1713 | -5.938
stro$ki laboratorijskih in zdravstvenih storitev 35.983 37.000 27.586 7% 75% -8.397 -9.414
stroski deratizacije 3.286 3.500 3.254 99% 93% -32 -246
stro$ki pranja 101.901 125.000 109.009 107% 87% 7.108 -15.991
stroski ¢iS€enja 345.520 348.000 351.015 102% 101% 5.495 3.015
stroski Studentskega servisa 65.875 75.000 82.064 125% 109% 16.189 7.064
stroski komunalnih storitev 55.580 57.000 60.033 108% 105% 4.453 3.033
revizorske, svetovalne storitve, odvetniSke storitve 56.280 67.700 57.044 101% 84% 764 -10.656
stro$ki zdravstvenih pregledov za zaposlene 14.960 10.000 10.238 68% 102% -4.722 238
ﬁg:gc’:n}’:rswa pri delu in pozarne varnosti in 9.555 16.500 11.259 118% 68% 1703 | -5.241
stro$ki drugih storitev 25.324 26.700 25.138 99% 94% -186 -1.562
zg:’aéki podjemnih in avtorskih pogodb, upokojenskega 51.752 51.230 41.566 80% 81% 10185 | -0.664
(srt;(;ilgias)ejnin in prispevki za volonterje in dijake 2783 6.450 3.105 112% 48% 321 3.345

Najvedji strosek storitev predstavljajo stroski cisS¢enja, stroski vzdrzevanja

vzdrZevanja objektov, stroski pranja in stroski Studentskega servisa.

DelezZ stroskov storitev glede na celotne odhodke zavoda znasa 9,6 %.

98

programov, stroski




Povecanje stroskov storitev v letu 2025 glede na leto 2024 se kaze predvsem pri:

- storitvah Studentskega dela (za 16.189 EUR); predvsem iz naslova viSje urne postavke
Studentskega dela,

- stroskov kotizacij za izobrazevanija (za 10.615 EUR); vec€ izobrazevani,

- stroSkov postnih storitev (za 3.223 EUR) in stroskov telefonije (za 1.783 EUR); viSje cene,

- stroskov komunalnih storitev (za 4.453 EUR); sprememba cene.

Znizanje stroSkov storitev v letu 2025, glede na leto 2024 in finanéni nacrt, se kaze predvsem pri:

- stroskih vzdrZzevanja; glede na plan so stroski nizji za cca 160 tiso¢ EUR, saj se ni realiziralo vseh
planiranih vzdrzevalnih del (pomanjkljivosti pri meritvah elektroinstalacij in strelovodnih
napravah, zunanje razsvetljave in senzorskega vklopa svetil, obnove Zaluzij in kapele ter menjave
stresne kritine nad kuhinjo, ¢is¢enja bojlerjev),

- stroSkih po podjemnih pogodbah in upokojensko delo (za 10 tiso¢ EUR); ni bilo potrebe po
pomocdi upokojenskega dela v sluzbi za oskrbo s perilom, prav tako ni bilo sklenjene pogodbe z
diatetikom (zaposlena se ni upokoijila), ni bilo sklenjene podjemne pogodbe za delo na oddelku.

Najvecji stroSek med stroski storitev predstavlja stroSek cis€enja prostorov bolnisnice (27,6 %),
katerega izvajalec je MIV servis.

V stroskih drugih storitev so zajeti stroski elektronskih gradiv, reprezentance, ban¢ne storitve, RTV
narocnina, stroski sterilizacije, zunanje laboratorijski pregledi za bolnisni¢ni laboratorij ter druge
manjse oz. enkratne storitve.

Stroski za izvajanje zdravstvenih storitev preko podjemnih pogodb prikazuje spodnja tabela.

lzvajalci zdravstvenih storitev Vrste zdravstvenih storitev Strosek v letu 2025 iz\é/ta?alli::ev
zunaniji izvajalec Internisti€na in nevroloska storitev 9.840 2
zunaniji izvajalec ambulantna psihiatri¢na in psiholoska storitev 7.894 2
zunanji izvajalec storitev zdravstvene nege 698 1

Stroski za izvajanje nezdravstvenih storitev preko podjemnih in avtorskih pogodb so nasledniji:

G . Stevilo
ATEG] |zvajalc|_nezdravstven|h Vrste storitev Strosek v letu 2025 zunanjih
storitev ———
izvajalcev
podjemna pogodba administrativna dela v ambulanti 4.094 1
podjemna pogodba delo v recepciji 9.288 1
podjemna pogodba prevoz pacientov 6.886 1
avtorska pogodba strokovna delavnica 759 2
avtorska pogodba cenitev nepremicnine 672 1
Interni izvajalci nezdravstvenih Stevilo
! i Vrste storitev Strosek v letu 2025 zunanjih
storitev zun:
izvajalcev
avtorska pogodba - lastni zaposleni predavanja na seminarju 1.436 10
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Stroski dela so v letu 2025 znasali 10.211.455,01 EUR in so bili za 11,4 % oziroma 1.048.053,44 EUR
visji od dosezenih v letu 2024 in za 1,3 % oziroma 129.444,99 EUR nizji od nacértovanih.

Realizacija Realizacija indeks
4 FN 2025 / real 2025/ | real 2025/ | real 2025- real 2025-

2024 2025 real 2024 | FN 2025 | real 2024 FN 2025
stroski dela 9.163.402 10.340.900 10.211.455 111% 98,7% 1.048.053 -129.445
bruto plage in nadomestila bruto pla¢ 5.813.786 6.538.500 6.339.574 109% 97% 525.788 -198.926
bruto place - polozajni dodatek, delovna doba, 730.735 801.500 801.496 110% 100% 70.760 4
posebni pogoji, drugi dodatki
bruto place - pove¢an obseg dela 60.608 65.000 58.336 96% 90% -2.272 -6.664
bruto place - delovna uspesnost 117.525 137.000 131.144 112% 96% 13.619 -5.856
bruto place - nadurno delo in dezurstvo 419.051 470.200 501.382 120% 107% 82.331 31.182
prispevki na place 1.128.354 1.271.200 1.285.065 114% 101% 156.711 13.865
jubilejne nagrade, odpravnine, solidarnostna pomog, | g4 563 145.500 98.410 121% 68% 17147 | 47.090
odmena za praznik
stro$ki prevoza 158.926 189.500 167.583 105% 88% 8.658 -21.917
stroski prehrane delavcev 273.647 300.500 289.139 106% 96% 15.491 -11.361
stroSki dodatnega pokojninskega zavarovanja KAD 108.005 116.000 112.911 105% 97% 4.906 -3.089
regres za letni dopust in zimski regres 271.502 306.000 426.415 157% 139% 154.914 120.415

DelezZ stroskov dela v celotnih odhodkih znasa 76,9 %.

Spremembe stroskov dela glede na preteklo leto so:

bruto place in nadomestila bruto plac (za 525.788 EUR): poviSanja so predvsem zaradi prevedbe
plac s 1.1.2025 na podlagi Zakona o skupnih temeljih sistema pla¢ v javhem sektorju (ZSTSPJS)
in napredovanj javnih usluzbencev s 1.6.2025 in 1.12.2025 na podlagi ZSTSPJS,

prispevki na plade (za 156.711 EUR): zaradi visjih bruto plac se posledi¢no povisajo tudi prispevki
na place,

nadurno delo in deZurstvo: povisanje za 82.331 EUR, kar je posledica visjih osnovnih placin super
nadur (nadura nad 170 ur je viSje vrednotena za 15%),

odmena za praznik: v letu 2025 je bila izpladana odmena za manjkajoée ure praznovanj v
skupnem strosku 54.530 EUR,

redna delovna uspesnost: stroski v viSini 13.619 EUR so se povecali iz naslova visjih osnovnih
plag,

stroski prehrane in prevoza: stroski so visji predvsem zaradi visjih povracil za prehrano in novih
zaposlitev (veéja oddaljenost od bolnisnice),

regres za letni dopust: stroski so visji za 17.359 EUR predvsem zaradi viSje minimalne place.
zimski regres: izplacan je bil v visini 137.554,86 EUR.

Glavni odmik realiziranih stroskov dela glede na financni nacrt, se kaze pri postavki bruto placa in
nadomestila za 199 tiso¢ EUR, razlog pa je predvsem odhod treh specialistov in enega specializanta
v letu 2025.

Nadomestila osebnih dohodkov za boleznine v breme bolnisnice so bila izplacana za 16.753 delovnih
urinvbreme ZZ7S za 14.176 delovnih ur. Boleznine skupaj predstavljajo 6,9 % obracunanih delovnih

ur.

V letu 2025 je bilo izplacano 288.861 EUR regresa in 137.555 zimskega regresa. Regres in zimski
regres je bil izplacan v skladu z veljavnimi predpisi.

Povprecéno Stevilo zaposlenih na podlagi delovnih ur je v letu 2025 znasalo 215 zaposlenih in se je v
primerjavi s preteklim letom povecalo za 0,94 %.
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Stroski amortizacije so v letu 2025 znasali 400.549,11 EUR. ObraCunana amortizacija v visini
423.998,12 EUR se je zmanjSala za amortizacijo doniranih sredstev v visini 62,04 EUR ter znesek
amortizacije 23.386,97 EUR, ki ni priznan v cenah storitev ZZZS. Delez stroskov amortizacije v
celotnih odhodkih znasa 2,9 %.

Amortizacija se obra¢unava po amortizacijskih stopnjah, dolo¢enih v Pravilniku o nacinu in stopnjah
rednega odpisa in na nacin doloéen s tem pravilnikom.

Drobni inventar, ki se vodi kot osnovno sredstvo, se v skladu z dolo¢bo 45. ¢lena Zakona o
racunovodstvu v celoti odpiSe ob nabavi, znasa v celotnem stroSku amortizacije 860,18 EUR.

Drugi stroski so v letu 2025 znasali 67.375,64 EUR in so bili za 4,9 % oziroma 3.150,75 EUR visji od
dosezenih v letu 2024 ter tudi niZji od planiranih za 10.924,36 EUR.

Realizacija EN 2025 Realizacija indeks
2024 2025 real 2025/ | real 2025/ real 2025- real 2025-
real 2024 FN 2025 real 2024 FN 2025
drugi stroski 64.225 78.300 67.376 105% 86% 3.151 -10.924
prispevek za mestno zemljiS¢e 15.674 15.700 16.346 104% 104% 673 646
Stipendije 19.998 29.600 24.957 125% 84% 4.959 -4.643
prispevek za vzp.zap.invalidov 17.555 21.500 13.416 76% 62% -4.139 -8.084
¢lanstvo zbornic, takse, pristojbine 10.999 11.500 12.656 115% 110% 1.657 1.156

V primerjavi s preteklim letom so bili visji stroski Stipendij, saj se je v letu 2025 Stipendiralo 5
Studentov in 4 dijake. Planiralo pa se je, da bi se pridobilo Se ve¢ novih Stipendistov.

Strosek prispevka za zaposlovanje invalidov, se je glede na leto 2024 in glede na plan zmanjsal iz
naslova ureditve statusa invalidke zaposlene. Stevilo potrebnih invalidov za kvoto je bilo tako v letu
2024 kot v letu 2025 isto, in sicer 13.

Finan¢ni odhodki so znasali 44,42 EUR in se nanasajo na tecajne razlike pri placilu racunov v tujino
in na zamudne obresti.

Prevrednotovalni poslovni odhodki so v letu 2025 znasali 7.277,89 EUR in se nanasSajo na odhodke
iz naslova slabitev terjatev.

2.3. Poslovni izid

Razlika med prihodki in odhodki brez upostevanja davka od dohodka pravnih oseb izkazuje pozitivni
poslovni izid - presezek prihodkov nad odhodki v visini 301.837,49 EUR.

Davek od dohodkov pravnih oseb je bil v letu 2025 obracunan v znesku 659,43 EUR, kar pomeni, da
je poslovni izid obracunskega obdobja z upostevanjem davka od dohodka 301.178,06 EUR.
Poslovni izid v izkazu prihodkov in odhodkov dolocenih uporabnikov ni enak izkazanemu
poslovnemu izidu v bilanci stanja na podskupini kontov 985, saj je v bilanci stanja prikazan presezek
prihodkov nad odhodki Se iz preteklih let.

2.3.1. Pojasnila k izkazu prihodkov in odhodkov doloéenih uporabnikov po nacelu denarnega toka

Presezek odhodkov nad prihodki po denarnem toku znasa 335.091,89 EUR in se od ugotovljenega
presezka prihodkov nad odhodki razlikuje za 636.269,95 EUR. Razlika predstavlja predvsem razliko
med investicijskimi izdatki in amortizacijo, prihodki iz opravljenih zdravstvenih storitev, dokon¢ni
obracun zdravstvenih storitev po pogodbi z ZZZS, ki so bili zara¢unani decembra leta 2025 in bodo
placani v letu 2026.

BolniSnica nima nezapadlih obveznosti, svoje obveznosti poravnava v dogovorjenem roku oziroma
v roku 30 dni od datuma prejema racuna.
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2.3.2. Pojasnila k izkazu racuna financiranja doloc¢enih uporabnikov

Izkazano je zmanjSanje sredstev na racunu za 335.091,89 EUR. Znesek se v celoti nanasa na presezek
odhodkov nad prihodki po nacelu denarnega toka.

2.3.3. Pojasnila k izkazu prihodkov in odhodkov dolocenih uporabnikov po vrstah dejavnosti

Izkaz prihodkov in odhodkov dolo¢enih uporabnikov po vrstah dejavnosti

01.01.2025 -31.12.2025

Znesek
Naziv podskupine konta Prihodk_i in Prihodk_i in
odhodki za odhodki od
izvajanje javne prodaje blaga in
sluzbe storitev na trgu
A) PRIHODKI OD POSLOVANJA 13.243.802,98 207.168,35
760 5AR\I,F:‘J%DSKLI lIJZZ ;QVNIH FINANC IN NEJAVNIH VIROV ZA OPRAVLJANJE |0 2 0 o
761 -':EE{?DKI OD PRODAJE PROIZVODOV, BLAGA IN STORITEV NA 207.168,35
762 B) FINANGNI PRIHODKI 104.286,51
763 C) DRUGI PRIHODKI 22.608,48
¢) PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI PRIHODKI 4.403,07
del 764 | PRIHODKI OD PRODAJE OSNOVNIH SREDSTEV 4.400,00
del 764 | DRUGI PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI PRIHODKI 3,07
D) CELOTNI PRIHODKI 13.375.101,04 207.168,35
E) STROSKI BLAGA, MATERIALA IN STORITEV 2.494.737,23 98.990,09
460 STROSKI MATERIALA 1.232.662,79 88.274,47
461 STROSKI STORITEV 1.262.074,44 10.715,62
F) STROSKI DELA 10.141.741,87 69.713,14
del464 | PLACGE IN NADOMESTILA PLAC 7.779.575,77 52.355,51
del464 | PRISPEVKI ZA SOCIALNO VARNOST DELODAJALCEV 1.276.368,19 8.696,70
del 464 [ DRUGI STROSKI DELA 1.085.797,91 8.660,93
462 G) AMORTIZACIJA 396.497,06 4.052,02
465 J) DRUGI STROSKI 67.375,64
467 K) FINANGNI ODHODKI 44,42
468 L) DRUGI ODHODKI 2,51
M) PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI ODHODKI 7.277,89
del469 | ODHODKI OD PRODAJE OSNOVNIH SREDSTEV
del469 | OSTALI PREVREDNOTOVALNI POSLOVNI ODHODKI 7.277,89
N) CELOTNI ODHODKI 13.100.398,76 180.033,14
0) PRESEZEK PRIHODKOV 274.702,28 27.135,21
P) PRESEZEK ODHODKOV
del 80 Davek od dohodka pravnih oseb 600,15 59,28
del 80 Presezek prihodkov obraéunskega obdobja z upostevanjem davka od 274.102,13 27.075,93
dohodka
del 80 Presezek odhodkov obracunskega obdobja z upostevanjem davka od
dohodka
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V letu 2025 je bolnisnica iz naslova izvajanja javne sluzbe dosegla presezek prihodkov nad odhodki
v visini 274.702,28 EUR, prav tako je iz naslova izvajanja trzne dejavnosti dosegla presezek prihodkov
nad odhodki v viSini 27.135,21 EUR.

Za razmejitev prihodkov na dejavnost javne sluzbe in na trzno dejavnost smo upostevali navodila
Ministrstva za zdravje (0140-114/2022/3 z dne 19.5.2022).

Prihodki trzne dejavnosti so nastali predvsem z opravljanjem naslednjih dejavnosti:

- laboratorijskih storitev v visini 96.358,29 EUR,

- prodaje malic zaposlenim v visini 84.028,97 EUR,

- iz naslova kotizacij za seminar v viSini 12.060,00 EUR,

- od opravljenih zdravstvenih storitev za nezavarovane osebe in zdravstvene storitve, ki niso
pravica iz OZZ (PZZ) v visini 8.573,54 EUR,

- sponzorstva na seminarjih v visini 3.200,00 EUR,

- iz naslova donacij za pripravo seminarja v visini 2.400 EUR,

- zdravstvenih storitev za voznike v visini 360,64EUR,

- ostalih manjsih prodaj izdelkov ali storitev v visini 186,91 EUR.

Razmejevanje odhodkov na dejavnost javne sluzbe in na trzno dejavnost je bilo izvedeno v skladu s
sodili. Ugotovilo se je neposredne stroSke stroskovnega mesta uprave in sploSnega stroSkovnega
mesta, neposredne stroske stroSkovnih mest (kuhinja, laboratorij in stroSkovnega mesta za trzno
dejavnost (stroski od zgoraj nasteti prihodkov razen kuhinje in laboratorija) ter neposredne stroske
ostalih javnih stroSkovnih mest. Klju¢ 1 ( neposredni stroski laboratorija, kuhinje in stroskovnega
mesta trzne dejavnosti / neposredni stroski brez uprave in splosnega stroskovnega mesta) se je
uporabil za razdelitev stroskov stroSkovnega mesta uprave & splosSno na stroSkovna mesta na
katerih se opravlja trzna dejavnost (kuhinja, laboratorij, STRM trzna dejavnost). Klju¢ 2 (Stevilo
preiskav v laboratoriju oziroma Stevilo obrokov v kuhinji) pa je vse stroske po stroskovnih mestih
kuhinja in laboratorij razdelil na javno sluzbo in trzno sluzbo.

V letu 2025 ni bilo izpla¢ane delovne uspesnosti iz naslova prodaje blaga in storitev na trgu, prav
tako tudi ne v prejsnjih letih.

2.4. Preglednost finan¢nih odnosov

Psihiatriéna bolniSnica Idrija v poslovnem letu 2025 ni prejela javnih sredstev za poravnavo izgub iz
poslovanja, zagotovitve kapitala, nepovratnih sredstev (subvencije, dotacije, ipd.) ali posojil,
dodeljenih pogojev, ugodnejsimi od trznih.

3 Predlog razporeditve ugotovljenega presezka prihodkov v letu 2025

3.1. Izracun presezka prihodkov na podlagi zakona o javnih financah

Na podlagi 5. ¢lena Zakona o fiskalnem pravilu se morajo presezki, ki jih posamezna institucionalna
enota sektorja drzava ustvari v posameznem letu, zbirati na loéenem racunu. Psihiatriéna bolni$nica
Idrija v izkazu prihodkov in odhodkov po naéelu denarnega toka izkazuje presezek odhodkov nad
prihodki v visini 335.091,89 EUR.

3.2. Ugotavljanje poslovnega izida po obracunskem nacelu

Psihiatri¢na bolnisnica Idrija je skladno z racunovodskimi predpisi v poslovnem letu 2025 ugotovila
presezek prihodkov nad odhodki v visini 301.178,06 EUR.
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3.3. Predlog razporeditve ugotovljenega presezka
V poslovnem letu 2025 je bil ugotovljen pozitiven poslovni rezultat oziroma presezek prihodkov nad
odhodki v visini 301.178,06 EUR.

V skladu z aktom o ustanovitvi in statutom JZZ se presezek v visini 301.178,06 EUR nameni za:
nepremicnine: renovacijo stavbe S v visini 301.178,06 EUR.

Datum: 23. 02. 2026

Podpis odgovorne osebe:
mag. Klavdija S. MaZgon, direktorica
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