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1. Zakladné udaje o nemocnici

Historia

Nemocnica vznikla delimitaciou Oddelenia ortopedickej protetiky Fakultnej
nemocnice v Bratislave dna 1.9. 2003 a 13.7. 2004 dostala StatUt neziskovej
organizacie a nadalej zabezpecuje s celoslovenskou posobnostou vsetky nizsie
uvedené aktivity. ZaloZzena bola na zaklade vladou schvaleného transformacného
navrhu, ktorym sa transformovala prispevkova organizacia Specializovana
nemocnica pre ortopedickll protetiku na neziskov(i organizaciu Specializovana
nemocnica pre ortopedicku protetiku Bratislava, n.o.

Nemocnica je vysoko specializovanym a jedineénym zdravotnickym
zariadenim na Slovensku s prednostnym zameranim na pacientov s problémami
oporno-pohybovej sustavy. Je umiestnena v centre Bratislavy s bezbariérovym
pristupom a strazenym bezplatnym parkoviskom, lahko dostupna i mestskou
hromadnou dopravou.

Nemocnica poskytuje komplexnd ambulantnt, Gstavnl, rehabilitacnd
a socialno-poradensku starostlivost a samozrejme aj nadstandardni starostlivost
prostrednictvom moznosti zabezpecenia vysetrenia bez cakania (na zaklade
objednania) prijemnom prostredi nadstandardnej ambulancie, resp. hospitalizaciu
v nadstandardnych izbach.

Pacientom prichadzajucim do nasho zdravotnickeho zariadenia pomahame
odstranovat a zmiernovat zdravotné problémy vyplyvajlce z vrodenych a ziskanych
porich pohybového aparatu formou diagnostiky, liecby, navrhu i aplikacie
optimalnej ortopedicko-protetickej pomodcky. Snahou kvalifikovanych lekarov,
zdravotnych sestier a ostatnych zamestnancov nemocnice je, aby pobyt pacienta
v nasom zariadeni bol co najprijemnejsi, aby zvysoval kvalitu zivota klienta
a viedol k jeho sebestacnosti.
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Organy nemocnice

Spravna rada

Spravna rada je najvyssim organom neziskovej organizacie. Spravna rada najma:
a, schvaluje rozpocet neziskovej organizacie,
b, schvaluje rocnu Uctovnu zavierku a vyroc¢nu spravu o ¢innosti
a hospodarent,
¢, rozhoduje o pouziti zisku a Uhrade strat vratane urcenia sposobu ich
vyporiadania najneskor do skoncenia nasledujuceho uctovného obdobia,
d, rozhoduje o zruseni, zluceni, splynuti alebo rozdeleni neziskovej
organizacie,
e, podava navrhy na zmeny zapisovanych skutocnosti v registri,
f, voli a odvolava riaditela a urcuje jeho plat,
g, voli a odvolava clenov spravnej rady a voli a odvolava clenov dozornej rady,
h, schvaluje pravne Ukony tykajuce sa nehnutelného majetku,
i, rozhoduje o zmenach v statute s vynimkou ustanoveni, ktoré si zakladatelia
vyhradili v zakladacej listine,
j, rozhoduje o obmedzeni prava riaditela konat v mene neziskovej
organizacie,
k, vymenuva likvidatora a urcuje jeho odmenu,
|, rozhoduje v d'alSich veciach, ktoré do pésobnosti spravnej rady zveruje
zakon.

Spravna rada ma pat’ ¢lenov. Di{zka funkéného obdobia Elenov spravnej rady je pat
rokov. Traja clenovia spravnej rady su voleni na navrh zakladatela, ktorého
hodnota majetku vlozeného do neziskovej organizacie presahuje polovicu
vloZzeného majetku vsetkych zakladatelov. Dvaja clenovia spravnej rady su voleni
na navrh zostavajuceho zakladatela.

ZloZenie spravnej rady

MUDr. Vladimir Mazanec, predseda spravnej rady

PhamDr. Anna Jauschova,

Ing. Eleondra Janikova,

Ing. Miroslav Bachraty,

Mgr. Rébert Wagner, MBA.

Dozorna rada

Dozorna rada je kontrolny organ neziskovej organizacie, ktory dohliada na jej
cinnost.

Clenovia dozornej rady sl opravneni nahliadat do vietkych dokladov a zaznamov
tykajucich sa ¢innosti neziskovej organizacie a kontroluju, ¢i je Uctovnictvo riadne
vedené v sulade s osobitnym predpisom a Ci neziskova organizacia uskutocnuje



svoju cinnost' v stulade so vseobecne zavaznymi pravnymi predpismi, zakladacou
listinou a StatGtom.

Dozorna rada najma
a, preskimava rocnd uctovnu zavierku a vyro¢nu spravu o ¢innosti
a hospodareni a predklada svoje vyjadrenie spravnej rade,
b, kontroluje vedenie Uctovnictva a inych dokladov,
c, upozornuje spravnu radu na zistené nedostatky a podava navrhy na ich
odstranenie.
Dozorna rada ma troch ¢lenov. Clenov dozornej rady voli a odvolava spravna rada.
DlZka funkcného obdobia clenov dozornej rady je pat’ rokov.
Zlozenie dozornej rady
MUDr. Miloslav Smetana, predseda dozornej rady

Ing. Lubos lIvica,

Stanislava Polakova.






2. Prehlad cinnosti vykonavanych v roku 2004 s uvedenim vzt'ahu
k ucelu zalozenia neziskovej organizacie

Hlavny predmet ¢innosti a GUlohy nhemocnice v roku 2004

Specializovana nemocnica pre ortopedickd protetiku Bratislava, n.o. (d’alej
len ,specializovana nemocnica®) v sulade so zriadovaciu listinou a Statitom
zabezpecovala v roku 2004 komplexnu liecebno-preventivnu starostlivost’ o chorych
a o osoby, ktorych zdravotny stav si vyzadoval aplikaciu jednoduchej alebo zlozZitej
ortopedicko-protetickej (dalej len ,,ortopedickej“) pomocky.

Hlavnym predmetom cinnosti nemocnice bolo poskytovanie ambulantnej
a Ustavnej zdravotnej starostlivosti v rozsahu stanovenom stat(tom a zriad'ovacou
listinou, a to:

e diagnostika, liecba, Uprava a kompenzacia vrodenych alebo ziskanych
chyb, chorob a deformit pohybového aparatu,

e Uprava akompenzacia stratenych alebo obmedzenych pohybovych
funkcii,

e aplikacia nahrad stratenych casti tela.

Rozsah poskytovanej starostlivosti bol komplexny (najma u pacientov hospi-
talizovanych v l6zkovej Casti), no bol aj zUzeny na niektoru z uvedenych zloziek.

Na zabezpecenie tychto Uloh nemocnica vyuzivala medicinsko-technické
prostriedky  vratane lieCebno-preventivnych  vykonov  ardznych  druhov
komplementarnych cinnosti.

Zakladnym cielom poskytovanej starostlivosti bolo odstranenie alebo aspon
minimalizovanie poruchy pohybového aparatu detského a dospelého pacienta
prostrednictvom komplexu cinnosti a opatreni (vratane aplikacie ortopedickych
pomocok a adjuvatik) v kratkodobom i dlhodobom horizonte.

Nemocnica vramci SR zabezpecovala pre najzlozitejsich pacientov
komplexné vyhodnotenie zdravotného stavu pacienta vratane jeho funkcnej
zdatnosti, vyhotovovala osetrovaci plan pacienta vratane indikacie ortopedickej
pomocky, realizovala pripravu pacienta na jej aplikaciu (napr. chirurgickym
zakrokom, specializovanou rehabilitaciou, psychologickou pripravou),
zabezpecCovala vyhotovenie pomocky, jej aplikaciu, cielend rehabilitaciu
a adaptaciu pacienta na nu. Pri svojej cinnosti vyuzivala formu ambulantnej
starostlivosti, Ustavnej starostlivosti i vykony jednodnovej chirurgie.

Specializovana nemocnica zabezpecovala vsetky cinnosti sluziace ku:

e diagnostike postihnutia ¢i ochorenia pohybového aparatu s vyuzitim
najnovsich poznatkov v ortopedickej protetike i ostatnych medicinskych
odboroch (vratane funkcnej a psychologickej diagnostiky),

e indikacii optimalnej ortopedickej pomocky (pripadne jej Upravy) podla
aktualneho zdravotného stavu a potreby pacienta (vratane vyuzitia
dispenzarizacie pacienta),

e stanoveniu funk¢nej zdatnosti pacienta z hladiska schopnosti pouzivania
ortopedickej pomocky,



priprave pacienta na aplikaciu ortopedickej pomocky vratane operacnej
intervencie, psychologickej pripravy, komplexnej rehabilitacnej
starostlivosti alebo inej Specialnej pripravy,

aplikacii ortopedickej pomocky pacientovi,

adaptacii na pomocku (vratane prae-, inter- a postprotetickej
rehabilitacie somatickej i psychickej),

zhodnoteniu priebehu a vysledkov liecby ortopedickou pomockou,
pripadne k jej ukonceniu,

posudeniu funkcnosti vyhotovenej pomocky a adaptacii pacienta na
pomocku.

Nemochica zabezpecovala vsetky nasledujuice ¢innosti:

realizovala (podla potreby) vypracovanie komplexného osetrovacieho
alebo kompenzacného planu pacienta,

koordinovala komplexny liecebny postup vratane technického vybavenia
pacienta,

dispenzarizovala tych pacientov, ktorych zdravotny stav si vyzaduje
docasni alebo trvall aplikaciu zlozitej ortopedickej pomocky. V
stvislosti s tym zabezpecovala vedenie zdravotnickych registrov, a to:

o REGISTER VRODENYCH DEFORMIT POHYBOVEHO APARATU

o REGISTER SKOLIOZ A INYCH DEFORMIT CHRBTICE S POT-REBOU
APLIKACIE ORTEZY TRUPU,

o REGISTER AMPUTOVANYCH PACIENTOV.

viedla zdravotni dokumentaciu pacientov potrebnu pre sledovanie
vyvoja ich zdravotného stavu najma s ohladom na aplikaciu ortopedickej
pomocky,

vykonavala pre- a postgradualnu vychovu lekarov i strednych
zdravotnickych pracovnikov v problematike ortopedickej protetiky,

zabezpecovala metodické vedenie zdravotnickych pracovnikov na
ostatnych pracoviskach ortopedickej protetiky,

zabezpecovala instruktaz pacientov o pouzivani ortopedickej pomocky
a starostlivosti o nu,

zabezpecCovala  posudzovanie  efektivnosti, kvality a funkcnosti
vyhotovenych, resp. navrhnutych zdravotnickych pomocok
a starostlivosti poskytovanej inymi subjektami pre zdravotné poistovne,

zabezpecovala socialne poradenstvo u pacientov s trvalymi postihnutiami
oporno-pohybového aparatu,

zabezpecovala doplnkovli ambulantnl starostlivost pre ambulantnych
i Gstavnych pacientov.



Organizacné clenenie nemocnice

Specializovana nemocnica sa ¢leni na nasledujlce Useky / oddelenia:

a) Usek zdravotnej starostlivosti sa ¢leni na:

e ambulantné oddelenie,

e l0zkové oddelenie - Ustavna zdrav. starostlivost sa poskytuje na 30
l0zkach,

e operacné oddelenie,

e rehabilitacné oddelenie (SValLZ),

e oddelenie funkcnej diagnostiky (zatial nedobudované),

e RTG-diagnostické pracovisko,

b) Odbor ekonomiky

c) Oddelenie technicko-prevadzkové

d) Oddelenie organizacno-pravne

e) Oddelenie riadenia ludskych zdrojov a informatiky

f)  Oddelenie doplnkovych c¢innosti

Identifikovanie vyhod a prinosov hemocnice v roku 2004

a) Vyhody a prinosy z hladiska umiestnenia vykonavanych ¢innosti

Specializovand nemocnica bola v roku 2004 a je jediné pracovisko svojho
druhu v Slovenskej republike, ktoré umoznuje poskytovanie komplexnej
ortopedicko-protetickej starostlivosti a doplnkovych Cinnosti pacientom v jednom
areali.

Na jednom mieste sU tu koncentrované vsetky sicasti uvedenej starostlivosti
- od prvotného vysetrenia lekarom, diagnostiky ochorenia, cez indikaciu
individualnej (pripadne hromadne vyhotovovanej) ortopedickej pomocky,
rehabilitaciu, v pripade potreby vykonanie operacného zakroku, zhotovenie
a aplikaciu ortopedickej pomocky, cez adaptaciu pacienta na tUto pomocku, az po
sledovanie jej miesta a Ucinkov v osetrovacom ¢i kompenzacnom procese. V areali
nemocnice su poskytované i doplnkové cinnosti, napr. nadstandardna zdravotna
starostlivost, ¢i iné cinnosti, napr. skupinové a individualne kondicné cvicenia,
relaxacné programy a pod.
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b) Vyhody a prinosy ojedinelej timovej spoluprace

Pri zabezpecovani komplexnej ortopedicko-protetickej starostlivosti sa
v ramci nemocnice realizuje ojedinela timova spolupraca vysoko Specializovanych
odbornikov - odborného lekara pre ortopedick( protetiku, ortopéda, lekara FBLR,
internistu, diabetologa, algezioléga, reumatologa ,klinického psycholéga, pracov-
nika pre socialne poradenstvo, fyzioterapeuta a ortopedického technika.

Koordinaciu starostlivosti vykonava odborny lekar pre ortopedicku protetiku.
Spolupraca sa uskutocnuje v indikovanych pripadoch pri ambulantnej aj Ustavnej
starostlivosti a je vysoko efektivnym a humannym sposobom osetrovania najma
telesne postihnutych pacientov.

Okrem toho nemocnica Uzko spolupracuje s ortopedickymi, chirurgickymi,
traumatologickymi, neurologickymi a rehabilitacnymi pracoviskami, tiez s
rehabilitacnymi Gstavmi  a kupelnymi zariadeniami, a to ako formou vzajomnych
konziliarnych vysetreni, tak formou poskytovania osetreni a inych vykonov.

c) Vyhody a prinosy celoslovenskej p6sobnosti

Spadovym Uzemim nemocnice bola a je cela Slovenska republika, o pri
dostatocnom marketingovom posobeni anajma pri ponuke Specifickych
diagnostickych a terapeutickych moznosti a starostlivosti indikuje dostatocny pocet
pacientov pre efektivne fungovanie zariadenia. Vzhladom na dobrd dostupnost
Bratislavy je vsak pravdepodobny vacsinovy podiel pacientov z Bratislavy a z oblasti
byvalého zapadoslovenského kraja.

d) Vyhody a prinosy z hladiska umiestnenia a kooperacie s technickymi
pracoviskami

Nemocnica je umiestnena v Sirsom centre Bratislavy a je velmi dobre
dostupna mestskou hromadnou dopravou a osobnou automobilovou dopravou.
Nemocnica je vo vsetkych castiach vybudovana plne bezbariérovo, takze je
prisposobena pre pohyb telesne postihnutych pacientov. Nemocnicu tvoria dve,
chodbami navzajom prepojené, budovy - budova A a B. Vsetky casti nemocnice
(okrem spravy) sa nachadzaju v budove B. V technicko-vyrobnej budove A je
umiestnena vydajna (vyroba) individualne vyhotovovanych ortopedicko-
protetickych pomodcok a vydajna hromadne vyhotovovanych zdravotnickych
pomocok. Obe vydajne patria firme NEOPROT, spol. s r.o., ktora ich prevadzkuje
viac rokov. Tato cast bola vybudovana Specialne na vyrobu ortopedicko-
protetickych pomécok vsetkych typov: od jednoduchych ortopedickych vloziek az
po myoelektrické protézy hornych koncatin ci ,inteligentné“ protézy dolnych
koncatin. V areali nemocnice je parkovisko pre asi tridsat automobilov, z ktorého
je tiez bezbariérovy pristup do budovy.

Nemocnica pri zabezpecovani zdravotnickych pomécok pre pacienta Uzko
spolupracuje najma s uvedenymi vydajnami ortopedicko-protetickych pomdcok,
menej s ostatnymi v ramci Bratislavy.
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Technicko-vyrobné pracoviska zabezpecuju pre pacientov nemocnice (ale
aj pre inych pacientov) :

odoberanie mernych podkladov, skisanie a odovzdavanie ortopedickych
pomocok podla blizsieho urcenia indikujuceho lekara,

vyhotovovanie vsetkych typov ortopedickych pomédcok pouzivanych
v ortopedickej protetike v rozsahu, ktory zodpoveda odbornosti,
Specializacii a technickym moznostiam jednotlivych pracovnych timov
pre ortotiku, protetiku, kalceotiku, bandaz a mechaniku,

vyhotovovanie pomocok zabezpecujlicich vhodnd pripravu na vycvik a na
aplikaciu optimalnejsieho, az definitivneho typu pomacky,

odovzdavanie odbornych informacii predpisujicim lekarom a zdravotnym
poistovniam o vhodnom technickom osetreni pacienta po konstrukénej
a materialovej stranke,

zhotovovanie pomocok na objednavku pacienta - zakaznika v sulade
s jeho zdravotnym stavom,

opravy, pripadne Upravy vsetkych typov ortopedickych pomacok,
vydaj hromadne vyhotovovanych zdravotnickych pomocok,

informacnu a zdravotno-vychovnu ¢innost’ vo vztahu k technickej stranke
aplikacie a udrzby pomocky,

zavadzanie novych progresivnych technologii a modernych typov
pomocok.

Vsetky spominané skutocnosti s pre poskytovanie komplexnej ortopedicko-
protetickej starostlivosti podstatnymi pozitivnymi faktormi, ktoré ovplyvnuju:

dostupnost’ technickej starostlivosti - pacienti (Casto krat tazko mobilni)
dostanu po predpisani lekarom vsetky pomocky v ramci jedného arealu
a nemusia komplikovane navstevovat’ dislokované vydajne pomocok,

kvalitu, rychlost’, operativnost’ a efektivnost’ technickej starostlivosti -
lekari predpisujici pomocky mozu priamo komunikovat s technickymi
pracoviskami (sU v spolocnom areali), vyskdsat’ rozpracovani pomocku,
aktualizovat pomocku a skontrolovat odovzdanu pomocku, pricom
pripadné vyhrady je mozné odstranit okamzite. Okrem toho je mozné
niektoré druhy pomodcok aplikovat takmer okamzite po predpisani
lekarom, takze pacienti na ne nemusia ¢akat’, resp. nemusia dochadzat
na ich vyhotovenie.

Uvedena spolupraca Specializovanej nemocnice s technickymi pracoviskami
a ich umiestnenie v jednom areali su zakladnym predpokladom optimalneho
poskytovania komplexnej ortopedicko-protetickej starostlivosti.
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e) Zhrnutie vyhod a prinosov

Uvedené vychodiskové vyhody a prinosy v roku 2004 povazujeme za dolezity
zaklad pre dalsi rozvoj cinnosti nemocnice vo viacerych oblastiach a za su¢asného
predpokladu zvysenia ich efektivnosti je mozné dosiahnut vyrazné skvalitnenie
poskytovanej zdravotnej starostlivosti bez vynakladania vyrazne vyssich objemov
financnych prostriedkov zdravotnych poistovni.
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3. Sprava o hospodareni nemocnice v roku 2004 a ciele nemocnice

v roku 2005

a/ Hospodarsky vysledok nemocnice v roku 2004

Tabulka ¢.

1: Prehlad hospodarskeho vysledku v roku 2004
samostatného subjektu dia 13 jala 2004.

(v tis. Sk) od vzniku

Naklady ‘ Vynosy HV za mesiac HV celkom
Jul 1.391.558,70 472.963,57 -918.595,13 -918.595,13
August 1.889.408,44 557.305,07| -1.332.103,37| -2.250.698,50
September| 2.078.432,84| 2.806.738,65 728.305,81| -1.522.392,69
Oktober 2.460.598,20| 2.401.258,42 -59.339,78| -1.581.732,47
November | 2.368.685,90| 2.054.811,27 -313.874,63| -1.895.607,10
December | 3.596.798,25| 3.529.360,39 -67.437,86| -1.963.044,96

Hospodarsky vysledok (HV) roku 2004 je pocitany vratane odpisov budov
a ostatného majetku, ktoré za uvedené obdobie predstavuju sumu 1.678.290,- Sk
a vyraznym sposobom negativne ovplyvnuju celkovy hospodarsky vysledok
nemocnice.

Pozitivnou skutocnostou je fakt, ze pocas uvedenych siestich mesiacov sa
podarilo spomalit’ narast dlhu, a to i napriek zvyseniu cien vstupov .

b/ Materialno-technicka oblast’

Situacia v roku 2004 bola charakterizovana nedostatkom investic¢nych zdrojov
na udrzbu, obnovu a dalSie investicie vramci hnutelného a nehnutelného
majetku, Co prinasalo tazkosti pri zabezpecovani beznych prevadzkovych cinnosti
a neumoznovalo reprodukciu zastaralého pristrojového vybavenia a rozsirovanie
doterajsich diagnostickych a terapeutickych postupov a metod. Uvedena situacia
vroku 2004 v konec¢nom dosledku znizovala Uroven poskytovanej starostlivosti,
neumoznovala rozvinutie potencialu zariadenia .

Nase zdravotnicke zariadenie bolo odovzdané do prevadzky v roku 1994.
V ramci FN Bratislava sa za uplynulych desat’ rokov nevykonali Ziadne investicie,
z ktorych by bolo mozné obnovit’ technologické zariadenia a zabezpecit' nevyhnutné
investicie do Udrzby, resp. skvalitnenia stavu hnutelného a nehnutelného majetku.

Z uvedeného vyplyva, zZe fyzicky stav nehnutelnosti a technoldgii je velmi zly
a chyba vela dolezitych technologickych zariadeni a pristrojov. Mnoho zastaralych
zariadeni a pristrojov si vyzaduje opravu ¢i vymenu. Opravy a rekonstrukciu si
vyzaduju ibudovy aich zakladné vybavenie. Najhorsia situacia je v byvalych
ubytovacich zariadeniach na Bazovej ulici, ktoré boli postavené pred viacerymi
desatroCiami a su v havarijnom stave.

Na zmenu uvedeného stavu a ziskanie financnych prostriedkov potrebnych na
opravy a rekonstrukcie budovy a zariadeni a doplnenie potrebného pristrojového
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Hodnotenie v roku 2004 a zavery pre rok 2005

a) ambulantné oddelenie - pocet lekarov v ambulantnej Casti je dostatocny,
az predimenzovany na realizovany pocet vykonov. Potrebné bude zvysit pocet
vykonov, zaviest odmenovanie viazané na vykon pracovnika /podla poctu osetreni/
a zabezpecit' pre nich c¢innosti v ramci doplnkovych aktivit. V pripade nelspechu
prehodnotit’ pocet lekarov v tejto Casti nemocnice

- pocet sestier v ambulantnej cCasti je dostatocny na realizovany pocet vykonov.
Avsak v pripade rozvoja operativy a zavedenia poobednajsich ambulancii pocas
viacerych dni je aZ nedostatocny. Potrebné bude zvysit pocet vykonov, zaviest
odmenovanie viazané na vykon pracovnika /podla poctu osetreni/ a zabezpecit
pre nich cinnosti v ramci doplnkovych aktivit, v pripade potreby prijat novych
pracovnikov.

b) 16Zkové oddelenie - pocet lekarov a sestier v tejto Casti je dostatocny,
avsak vykon pracovnikov je zniZzovany castymi absenciami, napr. z dovodu prace-
neschopnosti. Potrebné bude zaviest odmenovanie viazané na vykon pracovnika
/podla poctu osetreni a narocnosti pacientov./ V tejto Casti nie je ani jeden sani-
tar, ktory je potrebny pre starostlivost' o imobilnych pacientov, bude potrebné jeho
prijatie.

c) operacné oddelenie - pocet lekarov a sestier v tejto Casti je dostatocny
na realizovany pocet vykonov. Potrebné bude zvysit' rozsah a pocet vykonov, resp.
zabezpecit’ ¢innosti v ramci doplnkovych aktivit.

d) rehabilitacné oddelenie - pocet lekarov a fyzioterapeutov je dostatocny,
avsak vykon pracovnikov je znizovany castymi absenciami na pracovisku. Bude
potrebné realizovat odmenovanie pracovnikov viazané na ich vykon v ramci
samostatného nakladového strediska. Rovnako v tejto casti nie je k dispozicii
sanitarka, na dosiahnutie vysSieho hygienického standardu starostlivosti. Pri
rozsireni cinnosti v ramci doplnkovych aktivit bude nevyhnutné zvysit pocet
pracovnikov.

e) RTG-diagnostické pracovisko - pocet pracovnikov je dostatocny, zvysenie
ich poctu by prichadzalo do Gvahy iba po rozsireni prevadzkovych hodin.

f) pracovisko socialneho poradenstva - pracovisko je personalne obsadené
jednym pracovnikom, na realizovany pocet vykonov je obsadenie dostatocné.

g) oddelenie funkcnej diagnostiky - pracovisko zatial nie je personalne
obsadené.

h) vyucbova baza - vyucba je zatial vykonavana zamestnancami v ramci
vedlajsich pracovnych pomerov. Tuto cast by sme chceli perspektivne riesit
dobudovanim akreditovanej vyucbovej bazy s posobnostou pre celé Slovensko.

i) technicko-prevadzkovy odbor - sucasné personalne obsadenie by
v pripade rozsirenia doplnkovych cinnosti bolo nedostatocné.

j) organizac¢no-pravne oddelenie a

k) ekonomicky odbor - v roku 2004 boli tieto organizacné Utvary takmer
neobsadené, pracoval tu jeden pracovnik na plny Uvazok a traja na vedlajsi (spolu
1,6 miesta).

Obe oddelenia vsak zohravaju klicovu Ulohu v Cinnostiach zariadenia a ich
dostatocné a kvalitné personalne obsadenie v roku 2005 je nevyhnutnym
predpokladom pre realizaciu akychkolvek planov na udrzanie a rozvoj zariadenia.
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d) Definovanie problémovych oblasti

a) Znizovanie uhradenych vykonov zo strany zdravotnych poist'ovni

V priebehu ostatnych Siestich rokov dochadza zo strany zdravotnych
poistovni k neustalemu zniZovaniu poctu uznavanych vykonov. Pocas tohto obdobia
poklesol pocet uznavanych vykonov na 40% povodného stavu pri zachovani
rovnakého poctu pacientov a osetreni. V tejto oblasti sa nam podarilo ku koncu
2004 znizit' pocet neuznanych z 26 % v juli a 10 % auguste na 16% v novembri a 5 %
decembri.

Nasim cielom v roku 2005 bude dosiahnut’ priemerny pocet neuznanych
vykonov maximalne 8%, a z toho rozporovanim dosiahnut’ este uznanie minimalne
2% vykonov. Znizenie planujeme dosiahnut’ zlepsenim kvality vykazovania vykonov
na ambulanciach a rehabilitacii.

b) Absencia uhrad Specifickych vykonov odboru ortopedicka protetika
zdravotnymi poistovhami

V odbornych ambulanciach nemocnice sa aj v roku 2004 denne realizovali
vykony, ktoré neboli do roku 2005 zaradené v zozname hradenych vykonov, hoci
boli nevyhnutné pre stanovenie diagndzy ¢i osetrenie pacienta vhodnou
ortopedickou pomockou. Vseobecné vykazované vykony /uznavané zdravotnymi
poistovnami/ postihovali menej ako 50% vykonov v ambulanciach a teda neodrazali
realne vykonanU pracu. Neuhradzané vykony pritom predstavovali Standardné
vykony (Specifické pre odbor ortopedicka protetika) v ambulanciach nemocnice,
nevyhnutné pre vyhotovenie kvalitnej ortopedickej pomocky, vysetrenie pacienta,
sledovanie jeho zdravotného stavu, posUdenie funkcnosti ortopedickej pomocky
atd'.

c) Nedostatocna platba zdravotnych poist'ovni za hospitalizaciu pacienta

V minulosti nebol odbor ortopedicka protetika samostatne zaradeny do Uhrad
za hospitalizaciu pacienta. Vykony vnom boli hradené ako ortopedicka
hospitalizacia, ¢o pokryvalo naklady na vacsinu hospitalizovanych pacientov. V roku
2003-2004 bol zaradeny ako samostatne hradeny, avsak po zriadeni nemocnice bola
tato zaradena k nemocniciam tretieho typu aboli jej znizené platby za
hospitalizaciu. Tieto vsak ani zdaleka nepokryvali naklady na hospitalizaciu
komplikovanych, napr. amputovanych pacientov, u ktorych ma vyznam 3 - 4
tyzdnovy pobyt v nemocnici s komplexnou starostlivostou - teda aj
medikamentoznou terapiou, ktora je u tychto polymorbidnych pacientov financne
znacne nakladna. Financie za hospitalizaciu pokryvaju naklady napr. na dieta,
ktorému je aplikovana ortéza trupu a je s pomockou rehabilitované.

V buducnosti bude preto potrebné rokovat’ s poistoviami o dosiahnuti vyssich Uhrad
za hospitalizovanych pacientov tak, aby nemocnica v stulade s predmetom svojej
cinnosti mohla poskytovat’ osetrenie predovsetkym pacientom s tazkymi poruchami
pohybového aparatu. V pripade nedosiahnutia zvyseni Uhrad bude potrebné
dosiahnut’ vyvazenu strukturu hospitalizovanych pacientov tak, aby celkové prijmy
z poistovni za hospitalizaciu pacientov pokryvali naklady na starostlivost'.
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d) Neuhradzanie vykonov jednodnovej chirurgie

V roku 2004 sme nemali so zdravotnymi poistoviami zmluvy na uhradzanie
vykonov jednodnovej chirurgie. Poistovne vydali opatrenie na uhradzanie tychto
vykonov, ktorého sUcastou je aj naplnenie personalnych, materialno-technickych,
prevadzkovych a organizacnych predpokladov na uzatvorenie zmldv i na tieto
cinnosti.

Vroku 2005 planujeme realizovanim oprav a rekonstrukcii splnit uvedené
podmienky na dosiahnutie uzatvorenia zmlav i na vykony jednodnovej chirurgie.

e) Realizacia kratkodobych priorit rozvoja v roku 2004

V oblasti hlavhého predmetu cinnosti

Popri skvalitneni zakladnej ortopedicko-protetickej starostlivosti sme v roku
2004 zacali budovat’ pre komplikované skupiny diagn6z nasledujice funkéné celky:

e Pracovisko pre konzervativnu liecbu a naslednu starostlivost' o pacientov
s chybami, chorobami a deformitami chrbta,

e Centrum komplexnej starostlivosti o pacientov s amputaciami na hornych
a dolnych koncatinach s celoslovenskou pésobnostou,

e Centrum pre aplikaciu myoelektrickych protéz hornych koncatin s
celoslovenskou posobnostou,

e Pracovisko pre komplexni ortopedicko-proteticki starostlivost o
"diabeticku nohu" s celoslovenskou posobnostou.

Uvedené funkéné celky maju za ciel plynulo koordinovat a zvysovat
efektivnost’ poskytovanej odbornej starostlivosti. V ramci nich by sa mali uz v roku
2005-2006 liecit komplikovani pacienti, ktorym by sme takto chceli zabezpecit
najvyssiu Uroven starostlivosti v odbore ortopedicka protetika.

Dalej sme v roku 2004 realizovali:

e zvysenie nakladovej efektivnosti poskytovanej starostlivosti prehodno-
tenim poctu vykonov vo vzt'ahu k poctu pracovnikov,

e rozsirenie ambulantnych hodin do podvecernych hodin tak, Ze kazdy
pracovny den /okrem piatku/ pracuju dve ambulancie do 17.00 hod/.

e Ciastocné sprevadzkovanie operacnej saly,

e vybudovanie pracoviska socialneho poradenstva pre pacientov (najma
z hladiska aktualizacie poctu a druhu poskytovanych pomocok a sluzieb
v odbore).

V oblasti doplnkovych ¢innosti

UZ v priebehu roka 2004 sme sustredili pozornost' aj na rozvoj podpornych
zdravotnickych aj nezdravotnickych cinnosti. Aj napriek tomu, Ze v tomto roku
nebolo mozné rozvinut vsetky planované aktivity (vybudovanie komplexného
rehabilitacného centra je dlhodobym cielom), zacali sme v roku 2004 s prevadzkou
aspon v obmedzenom rozsahu v sicasnom zariadeni tak, Ze sme oslovili aj klientelu
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zradov samoplatcov. K plnému rozvoju uvedenych aktivit bude potrebna
rekonstrukcia nemocnice a personalne dobudovanie.

S uvedenym Uzko sUvisi aj Ciastocna implementacia systému nadstandardnej
starostlivosti, a to:

a) Nadstandardna starostlivost’ a vykony - za nadstandardnd starostlivost mozno
povazovat taku sucast zdravotnej starostlivosti, ktora nevyplyva zo zdravotnej
potreby pacienta, a on si ju ziada a ma dlhodobejsi charakter, napr.:

e ina strava (osobitne dodavana),
e ina oSetrovatelska starostlivost’ (osobna osetrovatelka a pod.),

e ina lekarska starostlivost’ (operacia vykonana lekarom, ktorého si pacient
vyberie).

Za nadstandardné vykony (v ramci nadstandardnej starostlivosti) mozno v zasade
pokladat vsetky tie vykony, ktoré nie su indikované lekarom a pacient ich sam
vyzaduje a maju jednorazovy charakter - napr. z dovodu preverenia efektivnosti
fungovania pomocky, z dovodu, ze sa chce viac dozvediet o svojom zdravotnom
stave, dalej napr. fyzioterapeutické procedury nad ramec indikovanych (a za
priamu Uhradu), atd'.

V tychto oblastiach sa nam nepodarilo pre nezaujem zo strany pacientov dosiahnut’
vyznamnejsi financny prinos. Platby boli ojedinelé a na nizkej Urovni. Pri analyze
pric¢in tohto vyvoja sme zistili, Ze pre nasu socialnu skladbu pacientov su poplatky
neprijatelné. Pacienti radsej budu dlhsie cakat na procedury, ako si urychlit ich
aplikaciu priplatenim.

Vychodiskom je ziskanie solventnejsej klientely, pre ktorG bude potrebné
vypracovat’ zaujimavé programy a produkty. Toto vsak tiez Uzko sUvisi s vykonanim
rekonstrukcie a opravami priestorov a vybavenia nemocnice.

b) Nadstandardné vybavenie

Pri pobyte na l6zku za nadstandardné vybavenie mozno pokladat’ to, ktoré
zvysuje komfort pacienta, a nie je nevyhnutnou sucastou potrebnej zdravotnickej
starostlivosti. Sem mozno zaradit”

e priestory (osobitna izba s vlastnym prislusenstvom),

e vybavenie miestnosti (teleféon, fax, chladnicka, televizor a ina audio
alebo video technika a pod.)

Dalej tiez:
e vybudovanie pracoviska poradenskej sluzby pre platiacich klientov,

e priprava a realizacia rekondi¢no-relaxacnych pobytov a kurzov i v sicas-
nych provizérnych podmienkach,

e priprava arealizacia platenych skoleni a vzdelavacich kurzov pre le-
karov, SZP, pacientov i Sirok( verejnost’ i v sucasnych provizérnych pod-
mienkach,

e ziskanie zahranicnej klientely nadviazanim kontaktov a ponukou sluzieb

pre zahrani¢né zdravotné poistovne, cestovné kancelarie, ale aj fyzické
osoby.
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V oblasti hospodarsko-ekonomickej

Jednou zo zakladnych dloh manazmentu v roku 2004 nemocnice bolo
vykonanie hlbkového ekonomického auditu zameraného predovsetkym na
posudenie opodstatnenosti vynakladanych nakladov a racionalne hospodarenie
s prijmami. Ekonomicky audit poskytne zakladny prehlad a vychodiska
k racionalizachym opatreniam na strane vydavkov a prevadzkovych nakladov,
umozni zhodnotenie vytvorenia fondu reprodukcie a ukaze pripadnu realnu
nevyhnutnost’ kratkodobého prekrytia prechodného obdobia cudzimi zdrojmi.

Je pravdepodobné, Ze po skvalitneni a rozsireni jestvujlucich zdravotnych
cinnosti, zavedeni novych zdravotnickych cinnosti, a tiez novymi aktivitami
v doplnkovej oblasti nezdravotnickych cinnosti bude mozné uzatvorit zmluvné
vzt'ahy s firmami na poskytovanie uvedenych sluzieb. Tak bude mozné este v roku
2005 posilnit’ prijmova cast’ najma v oblasti samoplatcov, t. j. v roku 2005 existuje
realny predpoklad vyrovnaného hospodarenia nemocnice.

V oblasti organizacnej a personalnej

a) Vykonanie personalneho auditu - dalsou zo zakladnych Uloh manazmentu
nemocnice bolo vykonanie personalneho auditu. Po analyze personalneho auditu je
nevyhnutné vytvorit pracovny tim, resp. manazment nemocnice, ktory bude
schopny realizovat’ v plnej miere plan rekonstrukcie a restrukturalizacie nemocnice
a zabezpecovat rozvojové programy. Samozrejme, za predpokladu dodrzania
rozpoctovych pravidiel a sledovania a napliania stanovenych ekonomickych cielov
v roku 2005.

b) zmena personalnej a mzdovej politiky - nevyhnutna v casti riadenia
zdravotnickych cinnosti, nakolko zdravotna cinnost’ tvori hlavny predmet cinnosti
nemocnice.

Prehlad najdolezitejsich priorit rozvoja v roku 2005

V oblasti hlavhého predmetu c¢innosti

Hlavnou prioritou v tejto oblasti je rozpracovanie nosnych programov
oddelenia a ich postupna realizacia a to :

e komplexna starostlivost o pacientov s amputaciami koncatin /respektujuc
osobitosti gerontoprotetiky a protetiky detského veku/

e komplexna starostlivost’ o pacientov s vrodenymi alebo ziskanymi poruchami
chrbta

e starostlivost o pacientov s neurologickymi a kombinovanymi poruchami s
naslednymi prejavmi v oblasti oporno-pohybového aparatu

e starostlivost o pacientov s poruchami metabolizmu a s naslednymi prejavmi
v oblasti oporno-pohybového aparatu

e starostlivost o pacientov s vrodenymi i ziskanymi poruchami koncatin
vyzadujlcich si aplikaciu zlozitych ortéz

e osetrenie vrodenych alebo ziskanych zlozitych chyb, choréb a deformit nohy
ortopedickou obuvou.
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Sucastou uvedenej starostlivosti je i komplexna rehabilitacna starostlivost,
ambulantna i Ustavna.

V oblasti doplnkovych ¢innosti

e organizovanie rekondic¢no-relaxacnych pobytov a kurzov

organizovanie platenych skoleni a vzdelavacich kurzov pre lekarov, SZP,
pacientov i Sirokd verejnost’

organizovanie kongresov, sympozii, konferencii

sUstavna aktualizacia zasad poskytovania nadstandardnej starostlivosti
vybudovanie strediska alternativnej mediciny

budovanie certifikacného pracoviska a pracoviska pre posudzovanie kvality
a funkcnosti ortopedicko-protetickych pomocok

e organizovanie relaxacno-sportovych pobytov

V oblasti hospodarsko-ekonomickej

V nadvaznosti na zakladnu stidiu da vedenie nemocnice vypracovat’ studiu
rekonstrukcie, prestavby existujucich objektov a pripadne dostavby dalsich
objektov tak, aby bolo mozné realizovat’ vyssSie popisané zamery. Na zaklade
architektonickej studie vedenie pripravi podrobni ekonomickl, resp. investi¢n(
analyzu, ktora bude podkladom pre ziskanie financného zabezpecenia celého
projektu.

Ekonomicka analyza celkového projektu komplexnej vystavby nemocnice je
nevyhnutna pre spresnenie potreby financnych zdrojov a poskytnutie zakladnej
viziu ich navratnosti, teda ekonomického potencialu celkového projektu.

Ekonomicka analyza bude tvorit zakladny dokument pre posudzovanie
nemocnice ako partnera pre bankové institlcie alebo potencionalne investorské
spolocnosti.

Potom nasleduje realizacia uvedeného projektu v etapach do roku 2010, v
uvedenych zakladnych krokoch:

e postupna oprava a rekonstrukcia budov na Zahradnickej ulici

e postupna oprava alebo vymena technologickych zariadeni a pristrojov na
Zahradnickej ulici /napr. prebudovanie vymennikovej stanice na
ekologickejsie palivo, technologii bazénu, zateplenie budov a pod./

e realizovanie oprav a rekonstrukcie interiérov, exteriérov a arealu nemocnice

V oblasti organiza¢nej a personalnej

Dlhodobé priority v tejto oblasti vychadzaju z realizacie projektu
prestavby nemocnice. Priclenenim novych aktivit je predpoklad vytvorenia novych
pracovnych miest. Novovytvorené pracovné prilezitosti sa budd dotykat najma
obsluzného personalu a ostatnych doplnkovych sluzieb.

Stav zamestnanosti bude v priamoumernej zavislosti s rozvojovymi aktivitami
nemocnice.
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Nevyhnutnym predpokladom v tejto oblasti je

e obsadzovanie jednotlivych odbornych a manazérskych pozicii kvalitnym
vyskolenym personalom

e zabezpeCovanie  neustaleho  doskolovania a vzdelavania personalu a
manazmentu

e dalSie vSeobecné predpoklady Uspesného fungovania nemocnice ako
budovanie spolupatri¢nosti zamestnancov, socialne vyhody, vhodné pracovné
prostredie a pod.

e zavedenie manazérskych systémov riadenia podla medzinarodnych noriem
ISO 9001:2001.

Vynosy

Nevyhnutnym predpokladom naplnenia stanovenych cielov nemocnice je
dosiahnutie vseobecného zvysenia vynosov a to:

1. V prvej etape vykonat najma prehodnotenie a zmenu cinnosti a aktivit tak, aby
sme dosiahli diverzifikaciu doteraz jednostrannej cinnosti. V druhej etape
v nasledovnych rokoch rozvijat diverzifikaciu a zahajit rekonstrukciu budov
a zariadeni.

2. Dosiahnutie vyhodnejsich zmluvnych podmienok v ramci existujicich zmluvnych
vztahov so zdravotnymi poistoviami, resp. uzavretie zmluvnych vztahov so
zdravotnymi poistoviami na aktivity a Cinnosti, ktoré nemala nemocnica zahrnuté
v doterajsej zmluve. V dlhodobej koncepcii rozvoja nemocnice bude snahou
manazmentu vyuzit' vSetok potencial nemocnice aj na ziskanie zmluvnych vztahov
so zahrani¢nymi zdravotnymi poist'ovnami.

Naklady

1. Je predpoklad, ze po racionalizacnych opatreniach mézu poklesnut’ bezné
prevadzkové naklady. V ramci liekov a zdrav. pomocok je mozné Usporu dosiahnut’
spravnou liekovou politikou, vyberom novych dodavatelov lieciv a zdrav.pomdcok.
Taktiez novy manazment musi prehodnotit vyhodnost ostatnych dodavatelskych
vztahov.

2. V energetickom hospodarstve predpokladame mierne zvysenie nakladov
v dosledku ocCakavanému narastu cien energii. TUto negativnu skutocnost’ musime
kompenzovat doslednou kontrolou tepelného hospodarstva nemocnice /napr.
zlepsenim merania a regulacie pri distribucii tepla/ a planovanou rekonstrukciou
vymennikovej stanice.

3. S rozvojom aktivit v roku 2005 sa predpoklada s narastom poctu zamestnancov,

taktiez uvazujeme este s miernym narastom priemernych miezd. Z toho vyplyva, ze
v roku 2005 naklady na mzdy a odvodové zat'aZenie vzrastu vo vyraznej miere.

Vyvoj dizky hospitalizacie

V uplynulych rokoch bola diZka hospitalizicie pacienta ovplyviiovana

podmienkami ich uhradzania zo strany zdravotnych poistovni. Za fungovania
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sucasného modelu financovania hospitalizacie je potrebné predovsetkym udrzat
rovhovahu medzi medicinskou potrebou hospitalizacie u jednotlivych kategorii
pacientov, nakontrahovanymi poctami platenych hospitalizacii  a diZku
hospitalizacie vo vztahu k postihnutiu /ochoreniu/ a zdravotnej potrebe pacienta.
V nemocnici su v sUcasnosti z hladiska potreby dlzky nasledovné tri zakladné
kategorie pacientov:

1. Kratka hospitalizacia - do 5 dni

Jedna sa o pacientov, ktori su prijati na aplikaciu zlozitej ortopedicko-protetickej
pomocky a na adaptaciu na nu. Tento typ hospitalizacie je preferovany najma
u deti nosiacich ortézu trupu -korzet. Sem patria i kategoérie pacientov, ktorym je
aplikovani uvedena zlozita pomocka, avsak bez potreby intenzivnej rehabilitacnej
i inej starostlivosti.

2. Strednedlha hospitalizacia 5-14 dni

Jednda sa o pacientov so zlozitejsim postihnutim, ktori si vyzaduju iiny typ
starostlivosti ako jednoduchu aplikaciu pomocky. Je u nich potrebny diagnosticky ci
terapeuticky zakrok, prehodnotenie zdravotného stavu. resp. intenzivna
rehabilitacna starostlivost'.

3. Dlha hospitalizacia - nad 15 dni.

Jedna sa o najzlozitejSich pacientov najma so zdruzenymi ochoreniami
postihujucimi okrem oporno-pohybového aparatu i dalsie systémy. Su to po
amputaciach koncatin s DM resp. AS a inymi komplikovanymi postihnutiami. U nich
je potrebné komplexné prehodnotenie zdravotného stavu, zaradenie do rezimu
pouzivania protézy a na zaklade rezimu Specifikacia a aplikacia protézy. Ich
nevyhnutna osetrovacia doba je v intervale 15-30 dni, kratSia je nevyhovujlca
z medicinskeho hladiska i z hladiska naplnenia Ucelu hospitalizacie.

V daldom vyvoji pri naplfiani cielov restrukturalizicie nemocnice bude potrebné
brat do Uvahy hospitalizacné kapacity potrebné pre pacientov - samoplatcov
a zosUladit uvedené podmienky na dosiahnutie pozitivneho hospodarskeho vysledku
v tejto cCasti nemocnice.

DalSou podstatnou skutocnostou ovplyviiujlcou d(Zku hospitalizacie je, Ze v pripade
narusenia efektivnej rovnovahy /popisanej v Uvode tejto Casti/ medzi jednotlivymi
typmi hospitalizovanych pacientov napr. poziadavkou na zvysenie poctu dlhych
hospitalizacii by prislo k negativnemu hospodarskemu vysledku tejto casti
nemocnice pre nedofinancovanie tychto vysoko narocnych hospitalizacii
a samozrejme i nenaplnenim dohodnutého poctu hospitalizacii. Potom by bolo
potrebné dosiahnut zvysenie platby za hospitalizaciu vseobecne alebo rozdelit
platby podla uvedenych troch typov hospitalizacii.

Prehlad vyuzitelnosti kapacity nemocnice z hladiska |6Zkového fondu

Zdravotnickeho zariadenia vzhladom na Specifickost’ ponukanych sluzieb aj
napriek nepriaznivej situacii v rezorte zdravotnictva a zavedeniu doplatkov za
sluzby neslvisiace s poskytovanim liecebnej starostlivosti nezaznamenalo
vyraznejsi pokles dopytu po Ustavnej starostlivosti pre poistencov zdravotnych
poistiovni.

Na tychto Udajoch sa podiela i skutocnost’, Ze v oblasti trhu s zdravotnickymi
sluzbami vznikla vacsia snaha zo strany zdravotnickych zariadeni o zefektivnenie
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svojej cinnosti a zekonomizovanim prevadzok sa sUstredit nie na mnozstva
vykonov, ale na ich kvalitu. A prave kvalita ponUkanych sluzieb- v tomto pripade
zdravotnickych- je jednym z hlavnych faktorov aj pri rozhodovani zdravotnych
poistovni pri objednavani hospitalizacii a vykonov pre svojich poistencov. Pri
presadeni sa v kvalitativnom meradle z ekonomického pohladu je mozné v kratkom
casovom obdobi ocakavat aj sekundarny efekt prejavujuci sa v kvantitativhom
naraste objemov realizovanych vykonov, resp. v naraste zmluvnych objemov a to
najma v kontexte s koncepciou transformacie zdravotnictva unas - v oblasti
znizovania poc¢tu akutnych 0zok a budovania doliecovacich zariadeni a l6zok pre
dlhodobo chorych.

Pre manazment nemocnice bude prioritou zvysenie zmluvnych objemov od
zdravotnych poistovni, prehodnotenie zmluvnych vztahov so zdravotnymi
poistovhami na zabezpecenie vyhodnejsich podmienok.

Z predlozenej koncepcie rozvoja nemocnice v kratkodobych prioritach bude
dominantnou cinnostou poskytovanie zdravotnickych sluzieb. V dlhodobom
programe jej rozvoja po zahajeni restrukturalizacie ostane nadalej prioritou
poskytovanie zdravotnickych sluzieb v hlavhom i doplnkovom predmete cinnosti,
ale nie menej podstatnou bude poskytovanie nezdravotnickych sluzieb.
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4. Vyrok nezavislého auditora
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5. Uctovna zdvierka k 31.12.2004

Prehlad uplatnovanych vseobecne zavaznych pravnych predpisov

(1) Zakon ¢. 431/2002 Zb. o Uctovnictve uklada Gctovnym jednotkam povinne
zostavovat’ riadnu Uctovnu zavierku k poslednému dnu Uctovného obdobia.
Uétovna zavierka v SNOP Bratislava, n.o. je zostavena k 31.12.2004. Neziskova
organizacia musi viest vo svojom Uctovnictve oddelene vynosy a naklady
spojené s vseobecne prospesnymi sluzbami a vynosy a naklady spojené
s podnikatelskou ¢innost'ou.

(2) Pri organizovani (ctovnictva, UCtovného rozvrhu, postupov UCtovania
a spracovani Uctovnych vykazov postupovala SNOP Bratislava v sulade s:

- Zakonom ¢. 431/2002 Zb. o Uctovnictve

- Zakonom ¢. 595/2003 Zb. o daniach z prijmov

- Zakonom €. 283/2002 Zb. o cestovnych nahradach

- Zakonom ¢. 317/1992 Zb. o dani z nehnutelnosti

- Zakonom €. 152/1994 Zb. o socialnom fonde v zneni neskorsich predpisov

(3) Dalsie postupy boli v silade s Opatrenim Ministerstva financii SR z 9.
decembra 2003 ¢. 01/R/2003 (oznamenie .C 566/2003 Z.z.), ktorym sa
ustanovuje rozsah regulacie cien v posobnosti Ministerstva financii Slovenskej
republiky v zneni opatrenia z 22. decembra 2003 ¢. 02/R/2003 (oznamenie C.
593/2003 Z.z.).

Informacie o Uc¢tovnych metdodach a vseobecnych Uctovnych zasadach
Vedenie uctovnictva

Uétovnictvo SNOP Bratislava, n.o. bolo vedené za (¢tovn( jednotku ako celok.
Zabezpecenie spracovania Uctovnictva realizuje externa uctovna firma Solidita
s.r.o. Bratislava, s ktorou ma nemocnica uzatvorenu dodavatelskiU zmluvu na
spracovanie Uctovnictva a danové poradenstvo.

Sposob ocenenia dlhodobého hmotného a nehmotného majetku

a) Dlhodoby nehmotny majetok nakupovany sa ocenuje obstaravacou cenou,
ktora zahrnuje cenu obstarania a naklady slvisiace s obstaranim
(preprava, montaz, clo a pod.)

Uvedeny majetok organizacia nemala.

b) Dlhodoby nehmotny majetok vytvoreny vlastnou cinnostou sa ocenuje
vlastnymi nakladmi. Vlastnymi nakladmi si vsetky priame naklady
vynalozené na vyrobu alebo inG cinnost' a nepriame naklady, ktoré sa
vzt'ahujld na vyrobu alebo inl Cinnost'.

Uvedeny majetok organizacia nemala.
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Odhadné ucty aktivne

Zdravotna starostlivost’
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Stav SF k 1.1. Tvorba SF Cerpanie SF Stav SF k 31.12.

Stravapacientov |80
voda  |sg |
Prenajom kysl.flias, rohozi, porad.sluzby _
Tetefory |8
Predpis vynosov buducich obdobi [160 |




Cislo

Gty Nazov Naklady spolu

Spotreba materialu
50111
50112
50113
50114
50115
50117
50118 Pracovné odevy
50119 RTG material
502 Spotreba energie
50211 Elektrina 442.389,37 Sk
50212 Vodné a stocné 180.804,30 Sk

50213 962.989,30 Sk

224.977,90 Sk
304.306,60 Sk
84.277,30 Sk
403.310,10 Sk
30.214,00 Sk
18.998,50 Sk
1.399,00 Sk
141.966,20 Sk

Specialny zdravotnicky material
Lieky

Kancelarske potreby

Drobny majetok

Spotrebny material

Cistiace potreby

Teplo

Predany tovar
50411 Predany tovar 4.012,30 Sk
Opravy a udrzZovanie
51111 143.486,00 Sk
51112 Opravy a udrzovanie nastrojov 5.100,00 Sk
51113 Opravy RTG 127.211,00 Sk
512 Cestovné
51211

51212

Opravy a udrzovanie

Cestovné-tuzemské 8.887,00 Sk

Cestovné-zahranicné 2.910,00 Sk
Naklady na reprezentaciu
51311 Reprezentacné 10.037,50 Sk
Ostatné sluzby
51811
51812
51813
51814
51815

51816

7.485,50 Sk
911,00 Sk
8.926,00 Sk
554.386,50 Sk
10.019,00 Sk
17.335,60 Sk

Poplatky za skolenie
Vyroba klucov
Postovné
Upratovanie

Servis softvéru
Globtel




Telefon

59.220,00 Sk

Bezpecnostny technik

29.187,10 Sk

Spracovanie uctovnictva

153.849,20 Sk

Pranie a zehlenie

100.942,30 Sk

Inzercia, reklama

31.100,30 Sk

Internet

2.195,70 Sk

Deratizacia, krtkovanie

41.929,80 Sk

Ostatné sluzby

115.415,10 Sk

Strava pacientov

710.876,40 Sk

Drobny nehmotny majetok

50.753,50 Sk

Odvoz odpadu

2.156,90 Sk

Mzdové naklady

Mzdové naklady

4.886.176,21 Sk

Mzdové naklady-dohody

237.861,00 Sk

Mzdové naklady-odstupné

56.590,00 Sk

Zakonné socialne poistenie

Zdravotné poistenie

477.038,00 Sk

Nemocenské poistenie

64.372,00 Sk

Starobné poistenie

771.435,00 Sk

Prispevok v nezamestnanosti

45.735,00 Sk

Invalidné poistenie

136.870,00 Sk

Prispevok do fondu reprodukcie

132.746,00 Sk

Urazové poistenie

40.673,00 Sk

Garancné poistenie

12.403,00 Sk

Zamest.ZTP

19.500,00 Sk

Ostatné socialne poistenie

Ost.soc.pois.doplnk.doch.poistenie

18.400,00 Sk

Zakonné socialne naklady

Tvorba socialneho fondu

19.828,00 Sk

Ostat.soc.nakl.-stravné

113.475,60 Sk

Nahrada prijmu na nemoc

17.463,00 Sk

Dan z nehnutelnosti

Dan z nehnutelnosti

8.299,60 Sk

Ostatné dane a poplatky

Ostatné dane bankové Ucty

344,00 Sk

Poplatky za odpad

49.912,30 Sk




5.250,00 Sk

53813 Ostatné poplatky
541 Zmluvné pokuty a penale
54111 Zmluvné pokuty a penale

42
5

)

5 Ostatné pokuty a penale
54211 Nahrada skody
-

32.034,00 Sk

)

549 Iné ostatné naklady
54911 Bankove poplatky

54912 Halierové vyrovnanie

9.657,00 Sk

)

Odpisy
dlhodob.nehmot.a hmot.majetku

55111 Odpisy DNM budovy
55112 Odpisy DHM-stroje,prist. a zar.
55113 Odpisy drobny dhl.majetok

1.620.399,00 Sk
52.578,00 Sk

)

4.463,00 Sk

13.828.765,33 Sk

Naklady
spolu

Vynosy spolu

55114 Odpisy softvér

Cislo .

4.511.648,09 Sk
4.547.121,36 Sk
26.734,30 Sk
278.579,80 Sk
200.315,10 Sk
1.963,10 Sk
162.981,00 Sk
27.664,40 Sk
18.066,80 Sk
24.290,80 Sk
6.205,10 Sk

60223 Elektrika FRU
60224 Voda FRU
60225 Energie bufet
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60227 Teplo ZSVTS 130.215,40 Sk

~

TrZby za predany tovar

60411 Trzby za predany tovar 5.060,00 Sk
49

64411 Uroky bankove 1.841,33 Sk

6

Iné ostatné vynosy

64912 Iné ostatné vynosy halier.vyrov 1,19 Sk
Trzby z predaja DNM a DHM
65111 Trzby z predaja DNM a DHM 450.000,00 Sk

65811 1.119.833,60 Sk
65812 68.425,40 Sk
65813 22.395,50 Sk
65814 66.000,00 Sk

65821 Prenajom strojov Neoprot 147.737,20 Sk

Prijaté prispevky od inych org.
66211 Prijaté prispevky od inych org.vstup 28.000,00 Sk

Vynosy
spolu

64911 Iné ostatné prevadzkové vynosy 3,00 Sk

o
o
N

11.871.674,37 Sk




hlavhym zdrojom prijmov su prijmy za zdravotn( starostlivost
a hospitalizacie pacientov fakturované zmluvnym zdravotnym poistovniam

vedlajsim zdrojom prijmov sG prijmy z prenajmu nebytovych priestorov
a vedlajsich sluzieb (dodavka energii, upratovanie), HIM a DHIM, resp.
trzby z prilezitostného predaja nepotrebného HIM.
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Zaver

Uétovna zavierka bola zostavend v stlade s platnymi zakonnymi a pravnymi
normami. SUcCast'ou UcCtovnej zavierky je sUvaha, vykaz ziskov a strat a poznamky
zostavené k 31.12.2004.

Prilohy - uctovna zavierka k 31.12.2004

Suvaha
Vykaz ziskov a strat

Poznamky
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