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Informacija o stanju u OB Pula izrađena je sa ciljem da pruži sve relevantne podatke i pokazatelje potrebne za ocjenu stanja i poslovanja Opće bolnica Pula a povodoma dopisa Poglavarstva Istarske županije od 14.3. 2006. godine ur.br.2163/1-01/4-6-1 u kojem se traži informacija o stanju i poslovanju Ustanove. U njoj je izložen najveći dio Izvješća o radu i poslovanju OB Pula u 2005. godini koje je Upravno vijeće prihvatilo na svojoj sjednici održanoj 2006. godine.  
S obzirom da se u dopisu navodi da je na sjednici Poglavarstva istarske županije održanoj 21. veljače 2006. godine konstatirano da je stanje u Općoj bolnici Pula teško i za liječnike i za pacijente u ovoj Informaciji pripremljeno je nadalje poglavlje koje se odnosi na ostvarivanje prava pacijenata i zaposlenika OB Pula. Nakon izrade Izvješća o poslovanju postali su poznati važni podaci i pokazatelji o poslovanju usporedivih općih bolnica i grupacije općih bolnica Republike Hrvatske koji omogućavaju  objektivnije i potpunije sagledavanje poslovanja OB Pula te su u poglavlju Opća bolnica Pula u sustavu općih bolnica RH predočeni i protumačeni ovi podaci i pokazatelji. Zaključno, u Informaciji je dat prijedlog mjera sa ciljem konsolidiranja kako tekućeg tako i ukupnog poslovanja OB Pula. One predstavljaju mjere kojima je cilj rješavanje pitanja uspješnosti tekućeg poslovanja u 2006. godini kao i mjere kojima bi trebalo riješiti kumulirani manjak prihoda na dan 31.12.2005. godine.

Izvješće o radu i  poslovanju Opće bolnice Pula u 2005. Godini
Uvod
Opća bolnica Pula je, sukladno članku 83. Zakona o zdravstvenoj zaštiti, zdravstvena ustanova koja obavlja najmanje djelatnost kirugije, interne medicine, pedijatrije, te ginekologije i porodiljstva i ima posteljne, dijagnostičke i druge mogućnosti prilagođene svojoj namjeni. U Republici Hrvatskoj trenutno ne postoji dokument koji definira kategorizaciju bolničkih ustanova, ali prema postojećim praćenjima i klasifikacijama Opća bolnica Pula svrstana je u podgrupu općih bolnica najvišeg ranga. U okvir grupacije općih bolnica razlikuju se gradske bolnice, županijske i regionalne bolnice. Opća bolnica Pula zajedno s OB Varaždin, OB Zadar i OB Slavonski Brod predstavlja regionalnu opću bolnicu što znači najsloženiju opću bolnicu, odnosno opću bolnicu najvišeg ranga. Činjenica da u Republici Hrvatskoj nije donesen pravilnik o kategorizaciji bolnica ne ide u prilog Općoj bolnici Pula budući da po nizu pokazatelja financijskog karaktera Opća bolnica Pula nije tretirana kao regionalna bolnica. 

Temeljem članka 6. Statuta Opća bolnica Pula obavlja slijedeću zdravstvenu djelatnost, a sukladno Zakonu o zdravstvenoj zaštiti: 

· specijalističko-konzilijarnu djelatnost,

· bolničku djelatnost,

· nastavnu djelatnost i 

· znanstveno-istraživačku djelatnost.

Opća bolnica Pula, sukladno članku 19. Statuta poslove zdravstvene djelatnosti obavlja u slijedećim ustrojbenim jedinicama: Djelatnost za pedijatriju, Djelatnost za ginekologiju i porodništvo, Djelatnost za unutarnje bolesti, Djelatnost za neurologiju, Djelatnost za infektologiju i febrilna stanja, Djelatnost za kirurške bolesti, Djelatnost za očne bolesti, Djelatnost za bolesti uha, nosa i grla, Djelatnost za psihijatriju,  Djelatnost za anesteziju i intenzivno liječenje, Djelatnost za radiologiju, Djelatnost za transfuziologiju, Djelatnost za laboratorijsku dijagnostiku, Djelatnost za patologiju i sudsku medicinu, Djelatnost za fizikalnu medicinu i rehabilitaciju, Djelatnost za kliničku citologiju, Djelatnost za kožne i spolne bolesti, Djelatnost za kronične bolesti i Bolnička ljekarna.

Radi obavljanja stručno-administrativnih, tehničko-uslužnih i pomoćnih poslova u Bolnici su temeljem članka 21. Statuta organizirane Služba za opće, pravne i kadrovske poslove, Služba za ekonomske poslove i Služba za tehničko-uslužne poslove.


Izvještaj o poslovanju Opće bolnice Pula za razdoblje od siječnja do prosinca 2005. godine prikazuje osnovne pokazatelje o ostvarenom programu rada te uvjetima i rezultatu financijskog poslovanja. Stavljanjem u odnos ostvarenog opsega i strukture pruženih zdravstvenih usluga s pokazateljima materijalno-financijskog poslovanja ostvaruju se preduvjeti za realno sagledavanje i ocjenu cjelokupnog poslovanja Opće bolnice Pula. Opseg i struktura pruženih zdravstvenih usluga najdirektnije utječu na visinu ostvarenih prihoda i izdataka. 

Ovo izvješće sastoji se od slijedećih poglavlja:

1. Uvjeti poslovanja

2. Rad organa i tijela organa upravljanja

3. Ostvareni plan i program rada

4. Kadrovski kapaciteti

5. Tehničke karakteristike i neke specifičnosti Opće bolnice Pula

6. Investicijsko ulaganje i investicijsko i tekuće održavanje – decentralizirana sredstva

7. Materijalno-financijsko poslovanje

8.    Zaključna razmatranja.

Tijekom 2005. godine za potrebe Ministarstva zdravstva Republike Hrvatske i Hrvatskog zavoda za zdravstveno osiguranje (HZZO) rađena su mjesečna izvješća, koja su razmatrana na sjednicama Upravnog vijeća i Stručnog vijeća Opće bolnice Pula i ona sadrže: 

· mjesečne pokazatelje financijskog poslovanja,

· potraživanja i obveze po valuti,

· broj zaposlenih na zadnji dan u mjesecu – po strukturi,
· izdaci za dežurstvo i pripravnost i njihovo učešće u bruto plaći,

· izdvajanja za pripravnike i refundaciju sredstava,        

· struktura obveza prema vrstama dobavljača,

· izvješće o ostvarenom programu rada. 

Nadalje, za potrebe HZZO-a, FINE i Državne revizije rađena su kvartalna izvješća:

· kvartalni obračuni,

· financijski rezultat (PR-RAS)

· bilješke uz financijski rezultat

· izvještaj o obvezama i

· izvještaj o vlastitim prihodima.


Na uvjete i rezultat poslovanja Bolnice svojim odlukama bitno utječu vanjski čimbenici. Ove odluke donose se mimo organa i tijela bolnice, bez obzira što najčešće imaju negativni utjecaj na uvjete i rezutat poslovanja. Za negativne posljedice ovih odluka ne bi trebalo smatrati odgovorne organe i tijela Bolnice budući da na njih nisu mogli utjecati. Nažalost, dosadašnja praksa u sustavu zdravstva to negira budući da prema aktualnom službenom stavu isključivu odgovornost za rezultat poslovanja Bolnice snosi uprava u užem i širem smislu. Logično bi bilo i poslovno pravedno da odgovornost za rezultat poslovanja ustanove snose svi oni koji na izravan ili neizravan način utječu na uvjete njenog poslovanja. U ovom izvješću izdvojeno je zasebno poglavlje Tehničke karakteristike i neke specifičnosti Opće bolnice Pula jer ove karakteristike i specifičnosti zajedno s radom na dvije lokacije najizravnije utječu na uvjete i rezultat poslovanja. Zbog spomenutih karakteristika Opća bolnica Pula po nekim pokazateljima bitno odstupa od drugih bolničkih ustanova, što za nju ima nepovoljne posljedice budući da se prilikom njenog financiranja primjenjuju jedinstvena mjerila i kriteriji po principu prosjeka koja vrijede za sve bolničke ustanove. Neuvažavanje spomenutih specifičnosti najdirektnije utječe na uvjete i rezultat poslovanja i stoga se HZZO, kao kreator sistema financiranja i mjerila za vrednovanje rada, ne može osloboditi od odgovornosti za ostvareni rezultat poslovanja. Preduvjet uspješnom poslovanju je da Opća bolnica Pula bude ravnopravan poslovni partner te da ugovoreni uvjeti poslovne suradnje uvažavaju sve njene objektivne karakteristike, odnosno specifičnosti u odnosu na druge zdravstvene ustanove. 

U ovom izvješću korištene su, prije svega, metode usporedne i strukturne analize. Usporedna analiza vršena je s istim razdobljem prošle godine i s planiranim veličinama za 2005. godinu. S obzirom da struktura usluga, prihoda i izdataka najdirektnije utječe na njihov apsolutni iznos, posebna pažnja posvećena je analizi strukture svih važnih veličina i pokazatelja.

Uvjeti poslovanja

Poslovanje Opće bolnice Pula u 2005. godini, kao i ostalih zdravstvenih ustanova, determinirano je prije svega odlukama i mjerama koje su donijeli Sabor RH, Vlada RH putem Ministarstva zdravstva, HZZO, Istarska županija, te ostali subjekti. Na uvjete poslovanja u 2005. godini djelomično su utjecale i odluke donešene tijekom 2004. godine. To se prije svega odnosi na program sanacije kojeg su početkom 2004. godine inicirali Ministarstvo zdravstva RH, HZZO i Privredne komore RH, a kojim je bila predviđena sanacija zdravstvenih ustanova podmirenjem obveza prema veledrogerijama i dobavljačima medicinskog potrošnog materijala. Prema dobivenim uputama Opća bolnica Pula prijavila je za sanaciju iznos od 22.371.317 kn, međutim, naknadno je pristiglo tumačenje da prema odredbama Zakona o zdravstvenoj zaštiti, županijske bolnice, osim bolnica na području posebne državne skrbi, a time i Opća bolnica Pula, ne ulaze u takav program sanacije. U daljnjem tekstu navodimo “eksterne” mjere, koje su utjecale na uvjete poslovanja, a to su po našem mišljenju slijedeće:
· Odluka Upravnog vijeća HZZO-a o utvrđivanju iznosa proračuna bolničkih ustanova za 2005. godinu, donesena jednostrano i neovisno o programu rada. Iznosi proračuna usklađeni su s raspoloživim sredstvima HZZO-a, a ne s objektivnim potrebama koje proizlaze iz ekonomske kvantifikacije ugovorenih programa,

· Odluka Upravnog vijeća HZZO-a o povećanju vrijednosti boda, koja nema utjecaj na iznos proračuna, bitno utječe na pravdanje ugovorenih proračuna. Neodgovoravajuće preniske cijene dovode bolnice u situaciju da fakturiranom realizacijom ne mogu opravdati i onako premale proračune,

· Odluka Upravnog vijeća HZZO-a o novim PPTP postupcima, koji prema izvršenim izračunima smanjuju fakturiranu realizaciju za 15% do 30 %. Najdrastičniji primjer je uvođenje cijene po PPTP postupku u citologiji, koje je ovu djelatnost od financijski vrlo uspješne djelatnosti dovelo do djelatnosti koja posluje s gubitkom,

· Odluka Upravnog vijeća HZZO-a o financiranju laboratorijske dijagnostike u primarnoj zdravstvenoj zaštiti, zbog koje je Bolnica u 2005. godini ostvarila gubitak od 2.601.719 kn, budući da vrijednost pruženih usluga premašuje ugovoreni iznos,

· smanjenje ugovorenih kapaciteta dnevnih bolnica,

· ugovaranje dijela populacije za KBC Rijeka,

· Kolektivni Ugovor za djelatnost zdravstva i zdravstvenog osiguranja, koji evidentno dovodi do povećanja izdataka za zaposlene, a koji nisu pokriveni povećanjem proračuna odnosno cijena, isplata regresa za godišnji odmor, božićnice i dara za djecu iz proračuna Bolnice, dok su isti izdaci u 2004. godini bili pokriveni iz namjenskih sredstava Ministarstva financija,

· Odluka Vlade RH o korekciji plaća liječnika po osnovi dodatka na odgovornost od 10% za što također u cijelosti nisu osigurana sredstva, 

· financiranje zdravstvene zaštite inozemnih turista iz sredstava proračuna bolnice. Zna se da je rad tijekom turističke sezone pojačan (dežurstvo, pripravnost), a i troškovi liječenja po slučaju su veći. S obzirom da je ostvarenje fakturirane realizacije iznad ugovorenog maksimalnog iznosa sredstava za 2005. godinu, treba tražiti da se za financiranje usluga turističke medicine osiguraju dodatna sredstva čime bi bolnica imala dodatni prihod. U 2005. godini ostvarenje po ovoj osnovi je iznosilo 4 milijuna kn, 

· rad na dvije lokacije, koji poslovanje Bolnice opterećuje mjesečno s dodatnih 650 tisuća kuna, a što nije uzeto u obzir prilikom izračuna proračuna,

· skuplji energenti i komunalna naknada u odnosu na druge dijelove RH, što također nije uzeto u obzir prilikom izračuna proračuna,

· obveza rješavanja infektivnog otpada, bez odgovarajuće financijske kvantifikacije i uključivanja u proračun,

· specifičnosti u liječenju bolesnika: u odnosu na druge bolnice, uočava se veća potrošnja citostatika i hormona rasta, što je dijelom posljedica posebnog stava terapeuta, a dijelom i moguće posebne zastupljenosti (veće učestalosti) onkoloških bolesnika. Treba reći da Odluka Upravnog vijeća HZZO-a ide u pravcu uvažavanja ovih specifičnosti te se od 1. travnja 2006. godine skupi lijekovi obračunavaju zasebno, van proračuna i financiraju se iz zasebnih namjenskih sredstava.  

· Odluka Ministarstva zdravstva RH o sanaciji dugova samo kliničkih bolnica u 2004. koja je imala za posljedicu nelikvidnost i plaćanje kamata po ovrhama dobavljača. Plaćanje kamata po ovrhama dobavljača i problemi vezani uz redovitu opskrbu kao posljedica nelikvidnosti odnosno kumulirnih gubitaka. Ova situacija bila bi bitno povoljnija da u 2004. godini nije izvršena sanacija dugova samo kliničkih bolnica što je u prethodnom tekstu već obrazloženo. Radi toga je upitna redovita kvalitetna opskrba, budući samo pojedini dobavljače mogu i žele isporučivati robu s velikim rokovima plaćanja; ujedno je time praktični nemoguće kvalitetnim poslovnim odlukama učiniti određene uštede,

Navedene odluke i mjere možemo smatrati “eksternim”, budući su donesene mimo organa i tijela OB Pula. Dio njih donesen je i unatoč primjedbama i drugačijim prijedlozima uprave bolnice, što znači da odgovornost za negativnosti uzrokovane provedbom ovih odluka ne može snositi uprava, već oni koji su je jednostrano donijeli. U ovakvim slučajevima nužna je aktivnija uloga Županije kao osnivača Bolnice, pogotovo ima li se u vidu stav Ministarstva da gubitke u poslovanju županijskih bolnica trebaju pokriti županije iz vlastitih sredstava.

Na uvjete poslovanja u 2005. godini utjecale su i tzv. interne odluke i mjere, koje su donijeli organi i tijela OB Pula, a sastavni su dio poslovne politike. Držimo da su tzv. interne mjere i odluke imale isključivo pozitivni utjecaj na poslovanje, što se na žalost ne može reći i za većinu “eksternih” odluka i mjera.  Navodimo odluke i mjere različitih stručnih i upravnih tijela bolnice, koja su utjecala na uvjete i rezultat poslovanja:

· inzistiranje na striktnom provođenje Pravilnika o organizaciji rada i radnog vremena unatoč nepridržavanja pojedinaca ili pojedinih stručnih profila u pojedinim djelatnostima. Ova mjera imala je pozitivne rezultate tako da je OB Pula ostvarila jednu od najnižih stopa rasta izdataka za zaposlene.
· povećanje broja bolesnika koji se liječe skupim lijekovima, citostaticima i hormonom rasta: odluke o visini limita za lijekove, odobrenju za liječenje pojedinim skupim lijekovima te odobrenje za liječenje citostaticima donose npr. uprava, povjerenstvo zu lijekove, konzilij odjela za onkologiju i hematologiju, te stručni kolegiji pojedinih djelatnosti. 

· reorganizacija rada djelatnosti za ginekologiju i okulistiku,

· reorganizacija rada specijalističko-konzilijarne zdravstvene zaštite u Istarskim domovima zdravlja,

· mjesečno praćenje potrošnje lijekova i potrošnog materijala i uspoređivanje s utvrđenim limitima. 
· kontinuirano praćenje i usporedba fakturiranih lijekova i potrošnog materijala (uz zdravstvene usluge) po djelatnostima s evidencijama o preuzetim količinama lijekova i potrošnog materijala iz ljekarne,

· praćenje broja i strukture ostvarenih sati rada sa ciljem utjecaja na smanjenje izdataka za zaposlene,

· uređenje i opremanje centralne kuhinje, čime su zadovoljeni svi zahtjevi i uvjeti postavljeni od strane sanitarne inspekcije, povjerenstva za intrahospitalne infekcije bolnice i zaposlenika kuhinje. Time su istovremeno stvoreni preduvjeti za efikasnije i racionalnije poslovanje,

· poboljšanje odnosa kuhinje i odjela, a s time i usuglašavanje svakodnevnog broja izdatih obroka s brojem hospitaliziranih pacijenata,

· svakodnevno praćenje potrošnje energenata, sa ciljem brzog otkrivanja nekontrolirane potrošnje, odnosno otklanjanja možebitnih kvarova,

· izračun eventualne isplativosti rekonstrukcije vrelovoda na lokaciji Zagrebačka 30 u cilju smanjenja potrošnje lož ulja,

· dnevno, tjedno i mjesečno praćenje ostvarenja broja bodova po djelatnostima i liječnicima, te usporedba istih s brojem bodova koji je potreban za pokriće izdataka za plaće,

· praćenje rada medicinskih sestara po bodovima s istim ciljem,

· izvršene su sve pripremne radnje za uvođenje internet bankarstva, odnosno plaćanje računa dobavljačima putem interneta, čime se povećava stupanj efikasnosti rada i smanjuju materijalni troškovi,

· uvođenje elektronskog potpisa u segmentu fakturiranja zdravstvenih usluga u suradnji s FINA-om i HZZO-om sa ciljem eliminiranja papirnatog računa čime se značajno smanjuje dio materijalnih troškova,

· intenziviranje aktivnosti vezanih uz tržišnu medicinu (sistematski pregledi i razvoj projekta privatnog osiguranja),

· uvođenje dnevnih, tjednih i mjesečnih evidencija s praćenjem i izvješćima s podacima i pokazateljima bitnim za poslovanje bolnice,

· poslovna odluka da se svi kvarovi medicinske i ostale opreme, bez obzira na problem likvidnosti riješe što prije, budući da je prioritetni cilj što veći stupanj iskoristivosti opreme. Visok stupanj iskoristivosti opreme omogućuje ostvarenje planiranog programa rada. 
· ulaganje u unapređenje infrastukture s osnovnim ciljem ostvarenja ušteda, odnosno racionalizacije u potrošnji energenata. S obzirom na planiranu gradnju nove bolnice postavlja se pitanje smisla značajnijeg ulaganja u postojeću infrastrukturu,     

· definiranje prioriteta u opremanju medicinskom opremom koja je preduvjet za povećanje obima rada i obuhvata što većeg broja stanovnika Istarske županije te razvoj novih djelatnosti s tim ciljem (npr. nuklearna medicina),

· zaključivanje ugovora o poslovno-tehničkoj suradnji s bolničkim ustanovama višeg reda te drugim suradnim ustanovama,

· povezivanje s Primarnom zdravstvenom zaštitom i osiguranje višeg nivoa zdravstvene zaštite.

Prethodno navedene odluke, mjere i okolnosti, uglavnom su utjecale na povećani program rada koji je imao za posljedicu i povećani iznos fakturirane realizacije. Pojedine od navedenih mjera imat će takozvani odloženi efekt, što znači da će se pozitivni trendovi javiti u narednim razdobljima. Za očekivati je da će kroz povećanu fakturiranu realizaciju, odnosno dosezanje i prebačaj postojećeg proračuna, Bolnica imati argumente za ugovaranje višeg iznosa proračuna od momentalno važećeg. Kod ovih mjera i odluka prisutna je faza pomaka od momenta donošenja odluka i mjera i pojave efekta istih.

Rad organa i tijela Bolnice
Organi i tijela bolnice kao i njihov djelokrug rada utvrđeni su Statutom bolnice. 
Odredbama članka 22. – 27.  Statuta OB Pula uređene su nadležnosti i opseg  rada Upravnog vijeća OB Pula kao tijela upravljanja Bolnicom. Tijekom 2005. godine Upravno vijeće raspravljalo i odlučivalo je o izvješćima ravnatelja o mjesečnom i polugodišnjem poslovanju ustanove, donosili opći akti ustanove, financijski plan, godišnji plan i program rada ustanove, odlučivalo o svim nabavama kao i o izvođenju investicijskih radova, radova investicijskog i tekućeg održavanja ustanove, sklapanju godišnjeg ugovora s Hrvatskim zavodom za zdravstveno osiguranje.

Stručno vijeće savjetodavno je tijelo ravnatelja Bolnice. Tijekom 2005. godine važnije teme vijeća bile su stručni rad Bolnice, izvješće ravnatelja o mjesečnom poslovanju, mjere za unapređenje kvalitete rada, Plan specijalizacija i užih specijalizacija OB Pula za 2005. godinu, unutarnji nadzor nad radom ustrojbenih jedinica I zdravstvenih radnika ustanove kao i izvješće o obavljenom stručnom nadzoru. 
Stručni Kolegij djelatnosti je tijelo organizirano na nivou svake medicinske djelatnosti i čine ga svi radnici visoke stručne spreme i glavna sestra djelatnosti. Sastanci Stručnih kolegija djelatnosti održavaju se svakodnevno i na njima se raspravlja o svim pitanjima vezanim za stručni rad djelatnosti.

U cilju koordiniranja rada glavnih sestara i tehničara medicinskih djelatnosti osnovan je Kolegij sestara kao tijelo na kojem se razmatraju sva pitanja značajna za organizaciju rada medicinskih sestara i tehničara te pomoćnog osoblja u medicinksim djelatnostima. 

Statutom Bolnice ustrojeno je Etičko povjerenstvo kao tijelo koje rješava sva etička i deontološka pitanja vazana za pružanje zdravstvene zaštite, davanja mišljenja za  provođenje znanstvenih istraživanja i ispitivanja lijekova u OB Pula. Etičko povjerenstvo sastoji se od pet članova od kojih najmanje jedan mora biti nemedicinske struke i najmanje jedan ne smije biti radnik Bolnice. 

U OB Pula ustrojeno je i Povjerenstvo za nadzor nad bolničkim infekcijama. U radu Povjerenstva sudjeluje deset članova od čega su epidemiolog i mikrobiolog vanjski članovi. O obimno radu izvješatji se redvno dostavlaju ravnatelju kao i Državnom povjerenstvu
Povjerenstvo za zaštitu od zračenja sastoji se od pet članova i na svojim sjednicama raspravlja o načinima i mjerama kontrole i zaštite osoblja i pacijenata od ionizirajućeg zračenja.
Povjerenstvo za lijekove sastoji se od 5 članova – pored praćenja i analize potrošnje lijekova redovno izdaje mišljenje i preporuke glede postojanja indikacije za liječenjem posebno skupim lijekovima.

Povjerenstvo za transfuzijsko liječenje sastoji se jedanaest od članova I ono raspravlja o svim apektima vezanim za transfuzijsko liječenje u OB Pula.

Povjerenstvo za unutarnji nadzor zaduženo je provedbu unutarnjeg nadzora nad stručnim radom medicinskih organizacijskih jednica i ono provodi godišnje nadzor nad radom svih ustrojbenih jedinica bolnice a na osnovi godišnjeg Programa i plana unutarnjeg nadzora koji se redovno dostavlja Ministarstvu zdravstva.   

Osim navedenog u OB Pula djeluje i Odbor zaštite na radu koji se sastoji od šest članova od kojih je vanjski član liječnik specijalist medicine rada, a sjednicama je prisutan i inspektor rada. Na sjednicama povjerenstva raspravljano je o analizi postojeće procjene opasnosti ugroženosti radnih mjesta, povredama na radu radnika ustanove, analizama uzroka nastanka istih i mjerama za smanjenje mogućnosti nastanka istih, zaštiti radnika s umanjenim radnim sposobnostima te o aktivnostima na unapređenju zaštite radnika koji rade na radnim mjestima s povećanim opasnostima.

Ostvarenje plana i programa rada

Zbog problema  neizvršenja ugovorenog programa rada za 2004. godinu ovo poglavlje ima izuzetno značenje za ocjenu uspješnosti poslovanja Bolnice u 2005. godini. Neizvršenje ugovorenog programa rada i potencijalni gubitak gravitacijskog područja, odnosno pripadajuće populacije, najopasnija je situacija za poslovanje i prosperitet ustanove. Zadržavanje opsega i strukture zdravstvenih usluga na nivou 2004. godine u skoroj budućnosti dovelo bi u pitanje potrebu za ugovorenim i instaliranim kapacitetima. Eventualno smanjenje kapaciteta imalo bi za posljedicu i smanjenje broja zaposlenih. Iz zbog ovog razloga važno je objektivizirati postignute rezultate po pitanju programa rada za 2005. godini.

Ostvareni program rada u 2005. godini u odnosu na 2004. godinu praćen je kroz naturalne i financijske pokazatelje. Što se tiče tih pokazatelja prilikom usporedbe vrijednosti rada u 2005. godini s vrijednošću rada u 2004. godini treba voditi računa da Bolnica na dan 31. prosinca 2005. godine nije izvršila tzv. inventuru bolesnika, kao što je to bio slučaj na dan 31. prosinca 2004. godine. Da je inventura bolesnika izvršena i na dan 31. prosinca 2005. godine pokazatelji o izvršenom obujmu rada i fakturiranoj realizaciji bili bi bolji od onih koji su izneseni u ovom izvještaju.  

Ostvarenje programa rada specificirano je kroz osnovne djelatnosti Opće bolnice Pula:
a) polikliničko–konzilijarna zdravstvena zaštita, 
b) bolnička zdravstvena zaštita, 
c) dnevna bolnica i 
d) hemodijaliza.  

U 2005. godini u Bolnici je ukupno ostvareno 7.652.254  bodova što je za 7,4% bodova više u odnosu na ostvarenje u 2004. godini (tablica 1.). S izuzetkom Djelatnosti za unutarnje bolesti (u daljnjem dijelu Interna), Dijalize i Patologije sve ostale djelatnosti  ostvarile su više bodova u odnosu na prošlu godinu. Potrebno je posebno istaći Ginekologiju, Neurologiju i Laboratorij koje su ostvarile najveće povećanje bodova. Na primjeru Neurologije i Ginekologije može se vidjeti kako se kvalitetnom strategijom razvoja polikliničke djelatnosti, efikasnom organizacijom rada, kontinuiranim nadzorom nad evidentiranjem pruženih usluga kao i namjenskim ulaganjima u dijagnostičku opremu mogu ostvariti značajni pozitivni rezultati koji bitno utječu na ostvarene rezultate na nivou Bolnice. Naime, polikliničke usluge uglavnom su radno intenzivne usluge, koje pozitivno utječu na rezultat poslovanja djelatnosti i Bolnice u cjelini. Najznačajnije povećanje u polikliničkom radu ostvarile su Neurologija (opremanje novom dijagnostičkom opremom) i Ginekologija (adekvatna reorganizacija rada i uže povezivanje s Istarskim domovima zdravlja). Pored njih, značajno povećanje bilježe Anestezija, Radiologija, Transfuzija, Laboratorijska djelatnost, ORL, Kožni i Citologija. Držimo da je kvalitetan podatak i taj da postoji veće ostvarenje bodova u polikliničkom radu u odnosu na ono u stacionaru (9,6% prema 5,5%). 
Tablica 1. Ostvarenje bodova po djelatnostima

	Djelatnost
	2004.
	2005.
	index 5/2
	index 6/3
	Index 7/4

	
	poliklinika
	stacionar
	ukupno
	poliklinika
	stacionar
	ukupno
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	Interni
	915.121 
	1.409.971 
	2.325.092 
	907.922 
	1.388.625 
	2.296.547 
	99,2
	98,5
	98,8

	Dijaliza
	973.029 
	164.111 
	1.137.140 
	547.049 
	118.427 
	665.476 
	56,2
	72,2
	58,5

	Zarazni
	47.868 
	132.590 
	180.457 
	47.516 
	145.610 
	193.126 
	99,3
	109,8
	107,0

	Kožni
	128.213 
	2.212 
	130.424 
	142.870 
	3.140 
	146.010 
	111,4
	142,0
	112,0

	Fizikalna
	543.769 
	91.621 
	635.390 
	555.349 
	91.748 
	647.097 
	102,1
	100,1
	101,8

	Neurologija
	200.617 
	381.775 
	582.392 
	416.491 
	410.342 
	826.833 
	207,6
	107,5
	142,0

	Psihijatrija
	303.820 
	278.381 
	582.201 
	316.271 
	318.093 
	634.364 
	104,1
	114,3
	109,0

	Pedijatrija
	219.021 
	403.065 
	622.086 
	242.438 
	418.448 
	660.886 
	110,7
	103,8
	106,2

	Kirurgija
	413.049 
	1.283.033 
	1.696.083 
	418.597 
	1.321.411 
	1.740.009 
	101,3
	103,0
	102,6

	O R L
	286.665 
	177.917 
	464.581 
	327.447 
	209.227 
	536.674 
	114,2
	117,6
	115,5

	O č n i
	316.577 
	171.418 
	487.995 
	319.096 
	182.795 
	501.891 
	100,8
	106,6
	102,8

	Ginekologija
	114.983 
	571.823 
	686.807 
	211.993 
	779.618 
	991.611 
	184,4
	136,3
	144,4

	Anestezija
	32.373 
	642.592 
	674.965 
	42.024 
	730.674 
	772.698 
	129,8
	113,7
	114,5

	Radiologija
	450.170 
	270.905 
	721.075 
	571.242 
	310.733 
	881.975 
	126,9
	114,7
	122,3

	Transfuzija
	233.786 
	376.072 
	609.858 
	289.929 
	358.344 
	648.272 
	124,0
	95,3
	106,3

	Citologija
	210.239 
	24.875 
	235.115 
	243.106 
	24.615 
	267.721 
	115,6
	99,0
	113,9

	Laboratorij
	944.178 
	485.760 
	1.429.937 
	1.330.063 
	510.140 
	1.840.203 
	140,9
	105,0
	128,7

	Patologija
	62.019 
	156.273 
	218.292 
	66.321 
	130.534 
	196.855 
	106,9
	83,5
	90,2

	Vanjske dje.
	45.257 
	230.173 
	275.430 
	60.690 
	199.729 
	260.419 
	134,1
	86,8
	94,6

	Ukupno
	6.440.755 
	7.254.566 
	13.695.321 
	7.056.413 
	7.652.254 
	14.708.667 
	109,6
	105,5
	107,4


Opseg rada bolničke djelatnosti očituje se kroz kretanje ostvarenih dana bolničke zdravstvene skrbi (dani  liječenja), broj otpuštenih bolesnika, stupanj popunjenosti krevetnih kapaciteta te kroz prosječno trajanje liječenja.

Tablica 2.  Ostvarenje dana bolničke zdravstvene skrbi po djelatnostima

	Djelatnost
	Ostvareno

I. – XII. 2004.
	Ostvareno

I. – XII. 2005.
	Indeks    3/2

	1
	2
	3
	4

	Interni
	50.103 
	49.008 
	97,8

	Zarazni
	6.094 
	7.115 
	116,8

	Neurologija
	12.821 
	13.619 
	106,2

	Psihijatrija
	12.906 
	13.566 
	105,1

	Pedijatrija
	11.821 
	12.752 
	107,9

	Kirurgija
	38.686 
	38.151 
	 98,6 

	O R L
	6.934 
	7.838 
	113,0 

	O č n i
	4.130 
	4.343 
	105,2 

	Ginekologija
	16.411 
	18.867 
	115,0 

	Anestezija
	2.143 
	2.431 
	113,4 

	Ukupno
	162.049 
	167.690 
	103,5 


U Bolnici je u 2005. godini ostvareno 167.690 dana bolničke zdravstvene skrbi (tablica 2.). U odnosu na 2004. godinu ostvareno je više 5.641 dana ili 3,5%. Međutim, težnja za ostvarenjem što većeg broja dana bolničke zdravstvene zaštite u izravnoj suprotnosti sa sustavom posebnog plaćanja po terapijskom postupku (tzv. PPTP-a), kojem je u osnovi ekonomske kalkulacije nastojanje da pacijent bude hospitaliziran što kraće vrijeme. Povoljna je okolnost da HZZO prati ostvarenje broja dana liječenja na nivou cijele Bolnice a ne po pojedinim djelatnostima, te se povećanim izvršenjem jednih djelatnost može kompenzirati neizvršenje drugih. 
Broj otpuštenih bolesnika, odnosno broj slučajeva u 2005. godini veći je za 2.114 ili 9,7% u odnosu na 2004. godinu (tablica 3.). Sve su djelatnosti osim Interne povećale obim rada u stacionarnom dijelu imajući u vidu broj hospitaliziranih bolesnika. Ovaj pokazatelj dodatno dobija na važnosti i značenju ima li se u vidu pokazatelj o prosječnom trajanju liječenja, što će biti posebno obrazloženo. 
     Tablica 3. Broj otpušteni bolesnika po djelatnostima

	Djelatnost
	2004.
	2005. 
	Indeks

	1
	2
	3
	4

	Interni
	4.709
	4.654
	98,8

	Zarazni
	918
	1.027
	111,9

	Neurologija
	1.285
	1.547
	120,4

	Psihijatrija
	1.036
	1.072
	103,5

	Pedijatrija
	1.589
	2.269
	142,8

	Kirurgija
	4.864
	5.431
	111,7

	O R L
	1.662
	1.768
	106,4

	O č n i
	937
	1.065
	113,7

	Ginekologija
	4.306
	4.565
	106,0

	Anestezija
	508
	530
	104,3

	Ukupno
	21.814
	23.928
	109,7


Iskorištenost ugovorenih 506 postelja u 2005. godini je 90,8% i veća je u odnosu na 2004. godinu kada je iznosila 87,5% (tablica 4.). Prosječna dužina liječenja u 2005. godini na nivou Bolnice iznosi 7,0 dana, a u 2004. godini iznosila je 7,4 dana. Trend skraćenja prosječnog trajanja liječenja predstavlja pozitivan trend u radu Bolnice, pogotovo stoga što su ispunjene ugovorne obveze. U 2005. godini prosječno trajanje liječenja kraće je u odnosu na trajanje liječenja u 2004. godini kao i u odnosu na standarde i normative (tablica 4.). Najveće skraćenje prosječnog trajanja liječenja karakteristično je za Kirurgiju, Neurologiju i Pedijatriju. Ovakav trend Bolnica smatra rezultatom stručnog rada, odnosno unapređenja zdravstvenih usluga uvođenejm novih i efiksanijih metoda liječenja. Uvođenje takvih metoda djelomično je pospješeno uveđenjem plaćanja pruženih usluga po PPTP postupku. Najveće povećanje prosječnog trajanja liječenja prisutno je na Ginekologiji uz napomenu da je i pored produljenog trajanja, liječenje kraće od ugovorenog s HZZO-om za 58%. Ostvareno produženje posljedica je boljeg pozicioniranja Ginekologije među osiguranicima što je rezultiralo većim brojem složenijih i zahtjevnijih kazusa  uz dulje trajanje ležanja.  
Tablica 4.  Postotak iskorištenosti postelja i prosječna dužina liječenja

	Djelatnost
	Ugovoreni broj kreveta u 2005
	Iskorištenost kreveta 2004. (%)
	Iskorištenost kreveta 2005. (%) 
	Standardi i normativi
	Prosjek dana liječenja            2004.
	Prosjek dana liječenja            2005.

	Interni
	144
	95,1
	93,2
	10
	10,6
	10,5

	Zarazni
	16
	104,1
	121,8
	9
	6,6
	6,9

	Neurologija
	32
	109,5
	116,6
	10
	10,0
	8,8

	Psihijatrija
	35
	100,7
	106,2
	16
	12,5
	12,7

	Pedijatrija
	32
	100,9
	109,2
	8
	7,4
	5,6

	Kirurgija
	134
	78,9
	78,0
	8
	8,0
	7,0

	O R L
	20
	94,7
	107,4
	6
	4,2
	4,4

	O č n i
	16
	70,5
	74,4
	6
	4,4
	4,1

	Ginekologija
	69
	65,0
	74,9
	7
	3,8
	4,1

	Anestezija
	8
	73,2
	83,3
	4
	4,2
	4,6

	Ukupno
	506
	87,5
	90,8
	
	7,4
	7,0


Ovakve rezultate objašnjavamo uvođenjem PPTP postupaka koji stimuliraju bržu obradu bolesnika i kraće trajanje hospitalizacije, iako postoji još niz slučajeva koji se obračunavaju po principu cijena puta usluga. Nadalje, skraćeno trajanja liječenja prisutno je i kod djelatnosti koje ne primjenjuju obračun po principu PPTP postupka.      

U poliklinici OB Pula u 2005. godini ostvareno je 2.215.446 usluga (10,6% više u odnosu na 2004. - tablica 5) i to praktički u svim djelatnostima. Povećani broj usluga posljedica je povećanog 
Tablica 5. Broj postupaka po slučaju u polikliničko-konzilijarnim i dijagnostičkim  djelatnostima

	Djelatnost
	Broj postupaka     I. – XII.2004.
	Broj bolesnika        I. – XII.2004.
	Broj postupaka po slučaju                  I. – XII. 2004.
	Broj postupaka              I. – XII.2005.
	Broj bolesnika        I. – XII.2005.
	Broj postupaka po slučaju                     I. – XII. 2005.

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	Interni
	166.127 
	52.899 
	3,1
	94.066 
	57.580 
	1,6

	Dijaliza
	30.059 
	128 
	234,8
	16.324 
	161 
	101,4

	Zarazni
	13.047 
	2.518 
	5,2
	10.314 
	2.852 
	3,6

	Kožni
	24.605 
	16.641 
	1,5
	26.810 
	18.061 
	1,5

	Fizikalna
	306.695 
	19.252 
	15,9
	308.872 
	19.666 
	15,7

	Neurologija
	30.367 
	17.525 
	1,7
	43.929 
	19.304 
	2,3

	Psihijatrija
	32.376 
	20.731 
	1,6
	34.434 
	21.906 
	1,6

	Pedijatrija
	32.356 
	13.339 
	2,4
	31.968 
	15.363 
	2,1

	Kirurgija
	73.838 
	38.105 
	1,9
	58.473 
	39.608 
	1,5

	O R L
	43.488 
	25.866 
	1,7
	51.144 
	26.830 
	1,9

	O č n i
	56.664 
	28.728 
	2,0
	58.435 
	28.482 
	2,1

	Ginekologija
	19.377 
	10.182 
	1,9
	30.245 
	11.638 
	2,6

	Anestezija
	3.022 
	2.710 
	1,1
	3.895 
	3.179 
	1,2

	Radiologija
	122.192 
	42.841 
	2,9
	160.957 
	47.799 
	3,4

	Transfuzija
	87.706 
	17.047 
	5,1
	108.665 
	18.333 
	5,9

	Citologija
	57.088 
	25.452 
	2,2
	60.583 
	27.104 
	2,2

	Laboratorij
	877.771 
	93.020 
	9,4
	1.084.967 
	101.931 
	10,6

	Patologija
	22.784 
	2.357 
	9,7
	24.639 
	2.486 
	9,9

	Vanjske dje.
	3.392 
	387 
	8,8
	6.726 
	534 
	12,6

	Ukupno
	2.002.955 
	429.728 
	4,7
	2.215.446 
	462.817 
	4,8


broja bolesnika za 7,7% i povećanog broja postupaka po bolesniku od 2%. Ovakvo kretanje broja postupaka i broja bolesnika uz već predhodno spomenuti broj bodova u polikliničko-konzilijarnoj i dijagnostičkoj djelatnosti predstavlja značajno unapređenje u strukturi ostvarenog programa rada koje nedvosmisleno ukazuje na dosljednost u prvođenju zacrtane strategije ka razvoju radno-intenzivnih djelatnosti koje osiguravaju povećanje prihoda uz neznatno povećanje rashoda.    

Na bolničkim odjelima ostvareno je 499.838 postupaka (11,0% više u odnosu na 2004.) i hospitalizirano 23.928 bolesnika (9,7% više u odnosu na 2004.). Istovremeno ostvaren je porast broja postupaka po slučaju sa 20,6 u 2004. na 20,9 u 2005. godini (tablica 6). U navedenom povećanju posebno se ističu Ginekologija, Neurologija, ORL i Anestezija.  Prilikom analize i ocjene pokazatelja napominjemo da je smanjenje broja postupaka po slučaju kod pojedinih djelatnosti, kao što su Neurologija, Pedijatrija, Kirurgija, Očni, posljedica promjene načina evidentiranja postupaka u odnosu na način evidentiranja u 2004. godinje. Naime, od siječnja 2005. evidentiraju se i u izvješćima djelatnosti prikazuju samo oni postupci koji se obavljaju u tim djelatnostima. Novim načinom evidentiranja Radiologija, Transfuzija i Bolnički laboratorij značajno su povećali broj postupaka  u odnosu na 2004. godinu. 

Tablica 6. Broj postupaka po slučaju u stacionarnim djelatnostima
	Djelatnost
	Broj postupaka

I. – XII. 2004.
	Broj bolesnika

I.–XII. 2004.
	Broj postupaka po slučaju

 I. – XII. 2004.
	Broj postupaka 

I.–XII. 2005.
	Broj bolesnika

I.–XII. 2005.
	Broj postupaka po slučaju

I.– XII. 2005.

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	Interni
	125.145
	4.709
	26,6
	124.086
	4.654
	26,7

	Zarazni
	18.560
	918
	20,2
	20.606
	1.027
	20,1

	Neurologija
	33.569
	1.285
	26,1
	37.096
	1.547
	24,0

	Psihijatrija
	26.336
	1.036
	25,4
	28.743
	1.072
	26,8

	Pedijatrija
	30.294
	1.589
	19,1
	32.447
	2.269
	14,3

	Kirurgija
	87.866
	4.864
	18,1
	91.098
	5.431
	16,8

	O R L
	18.563
	1.662
	11,2
	22.346
	1.768
	12,6

	O č n i
	14.281
	937
	15,2
	14.316
	1.065
	13,4

	Ginekologija
	58.924
	4.306
	13,7
	86.634
	4.565
	19,0

	Anestezija
	36.681
	508
	72,2
	42.467
	530
	80,1

	Ukupno
	450.218
	21.814
	20,6
	499.838
	23.928
	20,9


Značajan pokazatelj opsega rada kod kirurških djelatnosti predstavlja broj i struktura operativnih zahvata. U 2005. godini u Bolnici je ukupno obavljeno 20.639 operativnih zahvata ili 29,2% više nego u 2004. godini (tablica 7.). Značajno povećavanje operativnog programa vezano je uz povećani intenzitet rada i povećani priliv bolesnika kod kojih se primjenjuju operativne metode liječenja. Osim toga, potpunije se evidentiraju svi operativni postupci, posebno manji operativni zahvati, što se vidi po smanjenju ostvarenja bodova po operativnom zahvatu (34,8 prema 36,8). I pored smanjenja broja bodova po operaciji ukupni broj bodova po osnovi operativnih zahvata povećan je čak za 22,5%. Ovaj pokazatelj, uz pokazatelj o broju bodova po operaciji ukazuje na veće povećanje broja tzv. manjih operativnih zahvata u odnosu na povećanje broja većih operativnih zahvata. Također je u 2005. godini veći broj poroda u odnosu na 2004. godinu (2004. g - 1309 poroda; 2005. g. - 1435 poroda). 
  
Tablica 7. Broj operacija u 2004. i 2005. godini
	Djelatnost
	I. – XII. 2004.
	I. – XII. 2005.
	Indeks

	
	Broj operacija
	Broj bodova
	Bodovi / operacije
	Broj operacija
	Broj bodova
	Bodovi / operacije
	5/2
	6/3
	7/4

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10

	Kirurgija
	7.747 
	346.909 
	44,8
	10.378 
	415.641 
	40,1
	133,9
	119,8
	89,5

	Ginekologija
	3.257 
	91.423 
	28,1
	3.992 
	119.107 
	29,8
	122,6
	130,3
	106,0

	ORL
	2.805 
	55.877 
	19,9
	3.824 
	75.818 
	19,8
	136,3
	135,7
	99,5

	Očni
	2.169 
	92.982 
	42,9
	2.445 
	108.582 
	44,4
	112,7
	116,8
	103,5

	Ukupno
	15.978
	587.192
	36,8
	20.639
	719.148
	34,8
	129,2
	122,5
	94,6


Iz rezultata rada  prikazanih u tablicama od 1. do 7. proizlazi da je u 2005. godini povećan obim rada u odnosu na 2004. godinu s većim povećanjem u poliklinici. Pozitivni učinci ovakvih kretanja najizravnije se očituju u podacima o fakturiranoj realizaciji, koji su dati u poglavlju o materijalno-financijskom poslovanju. Povećanje ostvarenja broja bodova predstavlja apsolutno i realno povećanje, što ne mora biti slučaj s fakturiranom realizacijom. Na fakturiranu realizaciju, pored broja bodova, utječe kretanje cijena usluge - boda, odnosno iznos fakturiranih lijekova i potrošnog medicinskog materijala. U OB Pula nedvosmisleno je došlo i do apsolutnog i realnog povećanja fakturirane realizacije. Uz povećanje cijene boda od 4,7% ukupna fakturirana realizacija povećana je za 24% što znači da je prisutan realan rast od 20%. Za poslovanje Bolnice bitan je realan rast ili apsolutni rast praćen realnim rastom. Apsolutno povećanje fakturirane realizacije, kao posljedice viših cijena ili većeg utroška  lijekova i potrošnog medicinskog materijala, ne osigurava bolje uvjete i rezultat poslovanja. Iz tog razloga ostvarene pokazatelje iz izvješća o radu ocjenjujemo veoma pozitivnim i značajnim za poslovanje Bolnice u 2005. godini, ali i u nastupajućim godinama. Ovakva kretanja ostvarenog programa rada imala su pozitivnu refleksiju na rezultate financijskog poslovanja, makar se to ne čini gledano kroz knjigovodstvene podatke i apsolutne veličine. Međutim, uvođenjem u ocjenu poslovanja veličine korigiranog prihoda i korigiranih izdataka dobiva se realna slika, prema kojoj je rezultat poslovanja u 2005. godini značajno bolji od onoga u 2004. godini.  

Specijalizacije
Tijekom 2005. godine specijalistički ispit položili su dr. Jelena Zarubica  (patološka anatomija), dr. Tanja Žufić (anesteziologija, reanimacija i intenzivno liječenje), dr. Branko Zupičić (maksilofacijalna kirurgija), dr. Predrag Mamontov (urologija), dr. Loredana Peteh-Labinac (patološka anatomija) i dr. Roberto Jukopila (opća kirurgija). Rješenjem Ministarstva zdravstva RH  djelomično je odobren Plan specijalizacija za 2005. godinu: odobrene su četiri specijalizacije iz opće kirurgije, te po jedna  specijalizacija iz ginekologije i opstetricije, iz interne medicine i iz anestezije, reanimacije i intenzivne medicine. U potpunosti je odobren Plan užih specijalizacija koji predviđa 11 užih specijalizacija.

Kadrovski kapaciteti

Kadrovski potencijal čini najvažniji dio kapaciteta o kojem izravno ovisi poslovanje OB Pula. Bez neprekidnog podizanja razine kadrovskih kapaciteta neće doći do izražaja ostale komparativne prednosti OB Pula kao zdravstvene ustanove. Na dan 31. prosinca 2005. godine u njoj je bilo zaposleno 817 zdravstvenih radnika koji čine 67,2% svih zaposlenih na prema 399 nezdravstvenih radnika (32,8% svih zaposlenih) što za 2,8 strukturna poena odstupa od prosjeka grupacije općih bolnica (tablice 8. i 9.). Razlog povećanom učešću nezdravstvenih djelatnika u ukupnom broju djelatnika posljedica je rada na dvije lokacije. Ukupan broj zdravstvenih radnika povećan je za dvadeset u odnosu na 2004. godinu.
Tablica 8. Zdravstveni radnici i suradnici u zdravstvu zaposleni na 31.12.2004. i 31.12.2005.
	Struktura
	2004
	2005
	Razlika

	Zdravstveni radnici – liječnici VSS
	175
	181
	6

	Ostali zdravstveni radnici VSS
	15
	15
	

	Suradnici u zdravstvu VSS
	5
	5
	

	Zdravstveni radnici ViŠS
	148
	139
	-9

	Zdravstveni radnici SSS
	452
	475
	23

	Zdravstveni radnici NKV
	2
	2
	

	Ukupno
	797
	817
	20


Nezdravstvenih radnika je ukupno 399 i njihov broj je u 2005. godini povećan pretežno zbog većeg opsega bolovanja i djelomice zbog zamjene radnika koji su ocjenom specijaliste medicine rada ocijenjeni nesposobnim za rad .
Tablica 9.  Nezdravstveni  radnici zaposleni na dan 31.12.2004. i  31.12.2005.
	Struktura
	2004.
	2005.
	Razlika

	VSS
	14
	15
	1

	ViŠS
	15
	15
	

	SSS
	85
	84
	-1

	VKV, KV
	71
	70
	-1

	NKV,PKV,NSS
	201
	215
	14

	Ukupno
	386
	399
	13


Smatramo da su sva zapošljavanja obavljana vrlo rigorozno i restriktivno i samo u funkciji povećanja opsega programa rada odnosno osiguranja preduvjeta za povećanje opsega rada u narednim godinama. Bez ulaganja u kadrovske kapacitete izlišna su ulaganja u prostorne kapacitete i kapacitete opreme.
Tehničke karakteristike i neke specifičnosti Opće bolnice Pula  
Kao što je u uvodnom dijelu izvješća navedeno ovo poglavlje ima za cilj da što kvalitetnije definira građevinsko-tehničke karakteristike i neke specifičnosti kompleksa OB Pula. Na taj način biti će lakše analizirati i protumačiti kretanje određenih izdataka, koji se u strukturi ukupnih izdataka bolnice susreću kao značajne stavke, dok u drugim bolničkim ustanovama bitno ne utječu na izdatke u cjelini, a samim time i na financijski rezultat. Napominjemo da OB Pula, kao izvor sredstava za pokriće svih troškova vezanih uz građevinsko-tehničke karakteristike i neke specifičnosti  kompleksa bolnice, koristi isključivo i samo naknadu po osnovu pansiona, odnosno smještaja po bolnoopskrbnom danu. Ova naknada u 2005. godini iznosi 145,65 kn i bila je jedinstvena za sve bolničke ustanove.

Kompleks OB Pula prostire se na dvije lokacije u ukupnoj površini od 145.345 m² i čini ga sama grupa paviljonskih objekata središnje lociranih u odnosu na prostor, ukupne površine 31.840 m², te više pratećih objekata s  razvedenim saobraćajnicama, parking prostorima, zelenim površinama, ozelenjenim niskim i visokim raslinjem s prostorima za odmor, šetnju i rekreaciju.

Iz podataka o 31.840 m² površine OB Pula raspolaže sa 62,9 m² po ugovorenom  krevetu. Napominjemo da prema raspoloživim podacima proizlazi da ovaj pokazatelj na nivou bolničke djelatnosti RH iznosi cca 30 m². Pri tome treba imati na umu da Opća bolnica Pula raspolaže s dvokrevetnim, trokrevetnim i višekrevetnim sobama, gdje bolesnička soba ima vlastiti (u manjoj mjeri) ili zajednički sanitarni čvor (tuš, WC, umivaonik) i samo dijelom potrebnu bolničku infrastrukturu.

Vanjski sadržaji su slijedeći:

· Ozelenjene površine – park s fontanom 69.050,00 m²

· Saobraćajnice širine 7 m asfaltne površine, ukupne površine 15.736,00m²

· Samostalna parkirališta i parkirališta uz saobraćajnicu  5.840,00 m²

· Heliodrom 400,00 m² 

· Vanjski kanalizacijski gravitacioni miješani sustav 

· Kanalizacije

· Vanjska hidrantska mreža sa svom pratećom opremom (mlaznice, crijeva, ključevi, lopate itd.)

· Skladište lako zapaljivih materijala

· Uljno gospodarstvo za ekstra lako ulje kapacitete 45.000 l ukopanih u zemlju i nadzemnih 200.000 l


· Nadzemni spremnik nafte D-2 od  2x2.5 m³ za diesel električne agregate

· Plinska instalacija-gradski plin

· Stanica i skladište medicinskih plinova s rezervarima za tekući kisik  2x2000 l

· Vanjska rasvjeta kruga bolnice s  45 rasvjetnih mjesta

Karakteristike i sadržaj objekata bolnice

Bolnica se sastoji od 23 paviljonskih objekata i 3 međusobno povezana objekata. Svi objekti imaju ravne krovove i kose drvene. Više zgrada ima površinske krovove pokrivene kanalicom i salonitnim pločama ukupne površine 16.800,00 m², a objekti su međusobno povezani dilatacijskim spojevima. Ovo uzrokuje već sada velike probleme propuštanja objekta na više mjesta. Za sanaciju i održavanje ovim površina će trebati izdvojiti znatna financijska sredstva sada, a i u buduće.

Najviši  objekt  ima 8 etaža i ravni krov kao najvišu etažu na kojem se nalaze strojarnica, odsis nekih klima postrojenja, strojarnice i dizala ovog objekta. Bolnica je djelomično klimatizirana.

U bolnici su instalirani slijedeći tehničko-tehnološki sustavi:

· dizala – 12 komada

· automatska vrata – 4  komada

· u sklopu odjela za fizikalnu terapiju postoje PVC  bazeni za hidroterapiju 

· u sklopu hemodijalize i laboratorija je postrojenje za proizvodnju:

· demineralizirana vode 1,8 m³/dan

· omekšana voda za kotlove u jako kiselim filterima – ionski izmjenjivač 6 m³/dan  

   
(bolnica inače troši cca 110.000 m³ vode godišnje - preko 300 m³ dnevno Troškovi energenata i el. energije, plina i vode iznosi prosječno mjesečno cca 720.000 kn)

· u bolnici ima cca 182 sanitarnih čvorova i izljevnih mjesta
· kotlovnica na ekstra lako ulje s pet parnih kotlova ukupne snage 8 MW, dva vrelovodna kotla ukupne snage 9,4 MW i dva toplovodna kotla ukupne snage 0,6 MW sveukupno = 18 MW

· tri transformatorske stanice 10/04 KV snage (5x650) = 3,15 MVA

· agregatske stanice s dva dieselelektrična agregata snage 2x400 KVA = 800 KVA (ukupne instalirana el. snaga u bolnici je cca 2MW).

· pogon praonice rublja 2.500 kg dnevno
· bolnička kuhinja cca 500 obroka dnevno Kompresorska stanica sa 2 kompresora ukupnog kapaciteta 50m³/h tehničkog i medicinskog zraka nominalnog tlaka 5 i 10 bara razvedenog po cijeloj bolnici cca 2,50 km cijevi sa cca 100 priključaka 

· vakuum stanica kapaciteta 5 m³/h, vakum – 0,8 at. Instalacija je razvedena po cijeloj bolnici sa cca 50 priključaka.

· instalacija medicinskog kisika

Pored ovog normalno postoje elektroinstalacije, termoenergetske, vodovodne i kanalizacijske instalacije kao i informatičke instalacije i mreže koje se ubrzano izvode.

· protupožarni sustav bolnice čine:

· veliki vatrodojavni sustav u koji spada vatrogasna centrala s pripadajućom opremom

· stabilna instalacija za gašenje halonom 

· vatrogasna aparatura cca 350 komada (redovno se jedan puta godišnje servisiraju)

· unutarnja hidrantska mreža 70 komada sa svom potrebnom opremom.

· požarna stubišta (50 požarnih vrata s hidrauličnim pumpama)

· telefonska centrala s telefonskim instalacijom od 350 brojeva, povezana sa HT-om sa 1 PCM kanala, 1 ISDN-a, te na Internet 

· ATC-MD 110 je stara 10 godine.

· instalacija «panik» rasvjete preko besprekidnog napajanja u cijeloj bolnici.

OB Pula je samo u malom dijelu moderan sustav, ali istovremeno u svojoj cjelini tehničko-tehnološki gledano je kompleksan sustav. Zbog svojih karakteristika (dvije lokacije, dijeklom paviljonski tip, stare zgrade i stara i tehnološki prevaziđena infrastruktura) za korisnike zdravstvenih usluga tako i djelatnike stvara niz problema, koji se nažalost nisu tretirali na odgovarajući način. Prije svega nije odgovarajuće riješeno pitanje veličine godišnjeg proračuna imajući u vidu sve posebnosti OB Pula. Primjena sustava financiranja, koji je jedinstven za sve bolničke ustanove, a koji se zasniva dijelom i na pretpostavkama i karakteristikama ranijeg jedinstvenog bolničkih kompleksa, rezultirala je činjenicom da u OB Pula, zbog nedostatka sredstava, nisu vršena potrebna ulaganja u infrastrukturu. Slična je situacija i po pitanju medicinske opreme. 

Investicije, investijsko i tekuće održavanje 

S obzirom da Bolnica primjenjuje proračunsko knjigovodstvo, investicijska ulaganja čine direktan trošak poslovnog razdoblja u kojem je izvršena investicija. Iz tog razloga u strukturi ukupnih rashoda Bolnice nalazi se stavka rashodi po osnovi kapitalnih ulaganja. Međutim, bez obzira na trenutačni karakter ovih rashoda oni imaju dugoročni značaj za poslovanje bolnice. Nabavljena oprema u funkciji je niz godina, a ne samo u godini u kojoj je nabavljena. Prema tome, rashodi za kapitalna ulaganja utječu na tekuće poslovanje, a istovremeno ostvaruju preduvjete za uspješnije poslovanje u narednim godinama. Investicijska ulaganja u slučaju Bolnice isključivo su vršena na teret sredstava za decentralizirane funkcije. Investicijsko i tekuće održavanje financirano je najvećim dijelom iz sredstava za decentralizirane funkcije, a manjim dijelom iz tekućih prihoda. Za razliku od tekućeg održavanja, koje je u funkciji poslovanja u promatranoj godini, investicijsko održavanje, isto kao i investicije, ima utjecaj na poslovanje u duljem vremenskom razdoblju. Zbog značaja za tekuće poslovanje, ali i za poslovanje u nastupajućim razdobljima, ovoj problematici posvećeno je posebno  poglavlje. Za investicijsko ulaganje, te investicijsko i tekuće održavanje u 2005. godini iz decentraliziranih sredstava Istarska županija je OB Pula doznačila 12.150.000 kn. Plan prioriteta tijekom godine doživio je nekoliko revizija. Za investicijsko i tekuće održavanje utrošeno je 5.392.326,19 kuna, skoro u jednakom iznosu za održavanje građevinskih objekata i održavanje opreme (tablica 10.).  Najznačajniji radovi tekućeg i investicijskog održavanja bili su u Odjelu akutne muške psihijatrije, Neurološke poliklinike, Infektologije i Patologije. Pored redovnih i obveznih mjera u tekućem i investicijskom održavanju postrojenja i opreme posebno bismo naveli radove na uređenje sustava klimatizacije operacijog trakta Kirurgije i JIL-a Anestezije, na održavanju opreme Kirurgije, Dijalize Radiologije Anestezije, te održavanja parnih kotlova.
    Tablica 10. Pregled izdataka za investicijsko i tekuće održavanje
	Vrsta izdatka
	Iznos

	1. Usluge tekućeg i investicijskog održavanja građevinskih objekata
	2.368.438,80

	2. Usluge tekućeg i investicij.održavanja postrojenja i opreme
	2.584.450,97

	3. Usluge tekućeg i investicijskog održ. prijevoznih sredstava
	68.248,92

	Ukupno
	5.392.326,19


U OB Pula najveći dio sredstava za decentralizirane funkcije Istarske županije izdvojen je za investicijsko ulaganje u medicinsku i laboratorijsku opremu (tablica 11.). Najznačajnija su ulaganja učinjena u Patologiji kao dio temeljitog uređenja (obdukcijski stolovi i hladnjaci za umrle), Kirurgiji (operacijske lampe, artroskopski stup, laparoskopski instrumenti, setovi kirurških intstrumenata i dr.), Anesteziji (monitori i fiberbronhoskop), Laboratoriju (biokemijski analizator i centrifuge) i Ginekologiji (kardiograf, ginekološki stolovi). Iz ovih sredstava financirano je uređenje prostora u koje je tijekom godine uselila Citologija kao i radovi za uređenje Nuklearne medicine (radovi u toku).       
Tablica 11. Pregled izdataka za investicijsko ulaganje
	Vrsta izdatka
	Iznos

	1. Postrojenja i oprema 
	6.160.173,81

	    a.  Oprema za održavanje i zaštitu
	100.109,22

	    b.  Medicinska i laboratorijska oprema
	5.179.572,37

	    c.  Uređaji, strojevi i oprema za ostale namjene
	156.961,94

	2. Dodatna ulaganja na građevinskim objektima
	723.530,28

	Ukupno
	6.160.173,81


OB Pula prepoznala je informatizaciju kao nužan preduvjet unapređenja poslovanja kako u segmentu vođenja poslovanja, tako i u segmentu zdravstvene djelatnosti, odnosno pružanja nezdravstvenih usluga. OB Pula jedna od najinformatiziranijih bolnica u Hrvatskoj, što međutim ne isključuje potebu za daljnjim ulaganjima. Informatiziranje je kontinuirani proces koji se iz godine u godinu nadograđuje tako da je tijekom 2005. godine za daljnji razvoj BIS-a izdvojeno 597.500 kuna (tablica 12.)
Tablica 12. Izdaci za informatizaciju Opće bolnice Pula
	Vrsta izdatka
	Iznos

	1. Usluge tekućeg i investicijskog održavanja
	541.500,00

	2. Računala i računalna oprema
	56.000,00

	Ukupno
	597.500,00


I pored navedenih ulaganja stanje u Bolnici, što se tiče medicinske opreme i infrastrukture ne možemo ocijeniti zadovoljavajućim. Svjesni ograničenog iznosa sredstava za decentralizirane funckije smatramo nužnim poduzeti aktivnosti kako bi se dio investicija i investicijskog odražavanja financirao iz državnog proračuna na poziciji Ministarstva zdravstva. Napominjemo da se niz općih bolnica, bez obzira što su u vlasništvu županija i što ostvaruju prihod po osnovi decentraliziranikh sredstava, nalaze u državnom proračunu sa svojim potrebama.

Materijalno-financijsko poslovanje

Materijalno-financijsko poslovanje OB Pula u direktnoj je vezi s ostvarenim planom i programom rada, s jedne strane, i građevinsko-tehničkim karakteristikama objekata, s druge strane. Iz ovog razmatranja svakako ne treba isključiti utjecaj organizacije rada i vođenja poslovanja, kao faktora materijalno-financijskog poslovanja. Promjenom obračunskog sustava od 1. siječnja 2002. godine Bolnica vodi proračunski princip knjigovodstvenih evidencija, gdje prihod predstavlja samo naplaćeni prihod, a izdatak-rashod predstavlja stvarno utrošeni izdatak-rashod. Izdaci se odnose na zaprimljene račune tijekom obračunskog perioda za usluge, na izlaz lijekova i medicinskog potrošnog materijala iz Ljekarne, te na izlaz materijala iz skladišta za ostali materijal. Prema tome, prisutna je različita metodologija kod iskazivanja prihoda i izdataka. Međutim, kako bolnice, pa tako i OB Pula, nisu klasični proračunski korisnici, različiti principi u iskazivanju osnovnih financijskih veličina imaju direktan utjecaj na iskazivanje rezultata financijskog poslovanja. Ugovorni odnos, utvrđivanje pojedinačnih cijena usluga, obveza pružanja usluga bez obzira na ugovorene iznose, te potpuna ovisnost o tržištu i tržišnim zakonitostima u ostvarivanju izdataka karakteristični su za poslovanje Bolnice, a nisu karakteristični za klasičnog proračunskog korisnika. Zbog primjene proračunskog knjigovodstva u prihodu Bolnice za 2005. godinu nalazi se i 3,3 milijuna kn kredita OTP banke što utječe na pokazatelj o rastu ukupnog prihoda u odnosu na 2004. godinu. Identična je situacija i kod izdataka, budući da se u ukupnim izdacima nalazi 3,3 milijuna kuna po osnovi povrata kredita. 
Prihodi

Bolnica svoje prihode ostvaruje na osnovi pruženih usluga odnosno ostvarenog programa rada. Najznačajniju stavku u ukupnom prihodu OB Pula predstavlja prihod od HZZO-a po osnovi obveznog zdravstvenog osiguranja koji čini 86,9% ukupnih prihoda. Odnos između HZZO-a i OB Pula određeni su Ugovorom o provođenju bolničke i specijalističko-konzilijarne zdravstvene zaštite bolesnika oboljelih od akutnih bolesti u 2005. godini i Pravilnikom o uvjetima ugovaranja. Ugovorom se definiraju materijalna prava i obveze u svezi pružanja zdravstvene zaštite i provođenju liječenja osiguranika oboljelih od akutnih bolesti. Člankom 12. Ugovora, te Dodatka I. Ugovora, Bolnici je utvrđen mjesečni proračun u iznosu od 13.358.578 kn za razdoblje od 1. siječnja do 5. travnja 2005. godine. Za razdoblje od 5. travnja do 31.prosinca 2005. godine mjesečni proračun iznosio je  13.577.715 kn. Tako utvrđeni mjesečni proračun na godišnjoj razini prosječno mjesečno iznosi 13.522.931 kn i u odnosu na prosječni mjesečni proračun 2004. godine, kada je iznosio 13.216.719 kn,  predstavlja povećanje od 2,3% ili 306.212 kn. Upravno vijeće Bolnice ipak je donijelo Odluku kojom se daje suglasnost na potpisivanje ponuđenog Ugovora premda ponuđena sredstva prema ocjeni uprave ne osiguravaju poslovanje bez gubitka. Ugovor je potpisan zbog moguće isplate sredstava prema proračunu iz 2004. godine, čime bi bila ugrožena redovna isplata uvećanih plaća odnosno normalno odvijanje poslovanja. Ponuđeni i ugovoreni iznos po ugovorenom krevetu od 26.725 kuna niži je za 1,0% od istoga za grupaciju općih bolnica ukupno, odnosno niži je od usporedivih bolnica i to 5,5% od OB Požega, 12,5% od OB Zadar, 9,5% od OB Varaždin i 8,8% od OB Slavonski Brod. Kada bi OB Pula imala ugovoreni iznos proračuna po krevetu kao navedene opće bolnice tada bi prihod od HZZO-a u 2005. godini bio veći za iznose navedene u tablici 13. 
Tablica 13. Moguće povećanje i simulacija proračuna OB Pula
	
	Ugovoreni broj postelja 
	Mjesečni proračun u 2005.
	Mjesečno ugovoreno  po postelji u 2005
	Mjesečna razlika u odnosu na OB Pula po postelji
	Razlika u godini dana

	OB Zadar
	437
	13.131.196
	30.048
	 1.681.438
	 20.177.256

	OB Slavonski Brod
	511
	14.857.993
	29.076
	 1.189.606
	 14.275.272

	OB Varaždin
	488
	14.276.491
	29.255
	 1.280.180
	 15.362.160

	OB Požega
	250
	7.050.322
	28.201
	 746.856
	 8.962.272

	OB Pula
	506
	13.522.931
	26.725
	-
	-


U 2005. godini ostvaren je ukupni prihod od 195.004.942 kn, što je u odnosu na plan manje za 7,5%  ili 15.731.805 kn (tablica 14.). U odnosu na ostvarenje u 2004. godini prihodi su veći za 5.385.816 ili 2,8% kn. Ako isključimo iz prihoda 3,3 milijuna reprograma kredita, proizlazi da je ukupan prihod u odnosu na 2004. godinu veći za 2.085.816 kn ili 1,1%. Prihodi od HZZO-a ukupno iznose 169.548.818 kn i imaju učešće 88,4% u ukupnom prihodu (bez reprograma kredita). Prihodi od HZZO-a odnose se na prihod od proračuna Bolnice - 162.275.169 kn, prihod od dopunskog zdravstvenog osiguranja - 4.519.854 kn i prihod od laboratorijske dijagnostike primarne zdravstvene zaštite - 2.753.795 kn. S osnova dopunskog zdravstvenog osiguranja u 2005. godini fakturiran je ukupan iznos od 4.519.854 kn i veći je za 5,8% ili 247.370 kn u 2004. godini, što znači da je došlo do realnog povećanja ovih prihoda, jer je vrijednost boda povećana za 4,3 %. Ovako ostvareni prihodi od HZZO-a su ostvareni u okvirima planiranih. Osim prihoda od HZZO-a Bolnica je ostvarila prihode od usluga pruženih drugim zdravstvenim ustanovama, participacije, specifične zdravstvene zaštite, decentraliziranih sredstava (koja predstavljaju namjenski prihod), te ostalih izvanrednih prihoda. 

Kod pojedinih vrsta prihoda u promatranom razdoblju ostvarenje je manje u odnosu na plan te u odnosu na ostvarenje u 2004. godini.  
1. Prihodi od pruženih usluga drugim zdravstvenim ustanovama (stavka 2. prihoda). Zbog nemogućnosti naplate, odnosno kroničnog neplaćanja ovih usluga ostvaren je manji prihod u odnosu na 2004. godinu iako je obujam i vrijednost usluga pruženih drugim zdravstvenim ustanovama (KBC Split, OB Šibenik, OB Karlovac, Istarski domovi zdravlja, Poliklinika ARS Medika i dr.) veći od ostvarenog u 2004. godini. 

2. Prihodi od ostalih korisnika (stavka 4.) odnose se na prihode od lokalnog i županijskog proračuna, prihoda od neosiguranih osoba, prihoda naplaćenih u gotovini i prihoda od privrede. Ostvareni prihodi od lokalnog i županijskog proračuna manji su od planiranih zbog nerealnog planiranja, odnosno proračunskog planiranja koje ne omogućava planiranje gubitka u poslovanju.
3. Ostali prihodi (stavka 6.) odnose se na prihode od prikupljene krvi, prihode od zakupnina i naplate štete. Kretanje ove vrste prihoda najvećim dijelom uvjetovano je kretanjem prihoda od naplate   koje su u 2005. godini manje od naplate u 2004. godini.
4. Izvanredni prihodi (stavka 7.) manji su od istih ostvarenih u 2004. godini  isključivo zbog toga što se u ovim prihodima za 2004. godinu nalazi i prihod po osnovi refundacije naknade za isplatu božičnice, dara za djecu i regresa za godišnji odmor. U 2005. godini ove naknade isplaćene su na teret prihoda od HZZO-a što znači da nije ostvaren prihod  od refundacije. 
Tablica 14. Pregled prihoda u 2004. i 2005. godini
	R.br.
	Pokazatelji
	Ostvarenje       2004.
	Plan 

2005.
	Ostvarenje 2005.
	Indeks 5/3
	Indeks 5/4

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	
	Prihodi 
	
	
	
	
	

	1.
	Prihodi od HZZO-a 
	 
	 
	 
	
	

	
	   - proračuni bolnica 
	154.500.633
	162.276.000
	162.275.169
	105,0
	100,0

	
	   - dopunsko zdrav.osiguranje
	4.272.484
	4.600.000
	4.519.854
	105,8
	98,3

	
	   - ugovor za prim.zdrav.zaštitu
	2.601.488
	2.800.000
	2.753.795
	105,9
	98,3

	2.
	Prihodi od pruženih usluga drugim                  Zdravstvenim ustanovama 
	837.190
	1.000.000
	662.998
	79,2
	66,3

	3.
	Prihodi od prorač.(središnji i lokalni)
	11.858.756
	12.150.000
	12.150.000
	102,5
	100,0

	4. 
	Prihodi od ostalih korisnika
	3.806.794
	15.600.000
	3.607.951
	94,8
	23,1

	5.
	Prihodi od participacije 
	1.610.634
	1.800.000
	1.831.403
	113,7
	101,7

	6.
	Ostali prihodi 
	2.169.691
	2.510.000
	1.544.140
	71,2
	61,5

	7.
	Izvanredni prihodi
	7.961.456
	8.000.000
	5.659.632
	71,1
	70,7

	
	Ukupni prihodi (1 - 7)
	189.619.126
	210.736.000
	195.004.942
	102,8
	92,5


OB Pula fakturiranom realizacijom u 2004. godini nije pokrila proračun te postoji značajna razlika između knjigovodstveno iskazanog prihoda i fakturirane realizacije. Nasuprot tome, u 2005. godine, knjigovodstveni prihod manji je od fakturirane realizacije, što znači da je Bolnica opsegom i strukturom rada opravdala dobivena sredstva. Pri sagledavanju odnosa knjigovodstvenog prihoda i fakturirane realizacije podsjećamo da je 31.12.2004. godine izvršena inventura ležećih bolesnika a što nije učinjeno 31.12.2005. godine. Po toj osnovi cca 1,5 milijun kuna fakturirane realizacije koji „pripada“ siječnju 2005. godine prikazan je u mjesecu prosincu 2004. godine. Da nije izvršena navedena inventura fakturirana realizacija za 2005. godinu bila bi veća za 1,5 milijun kuna.  OB Pula fakturiranom realizacijom u 2004. godini nije dosegla ugovoreni iznos proračuna te je ostvarila indeks izvršenja od 92,9%. U apsolutnom iznosu podbačaja fakturirane realizacije iznosio je 11.234.473 kn. Ovaj podatak korišten je prilikom utvrđivanja korigiranog prihoda, odnosno korigiranog financijskog rezultata za 2004. godinu. Nužnost izračuna korigiranog ukupnog prihoda nameće činjenica da se knjigovodstveni ukupni prihod iskazuje na bazi naplaćene realizacije (proračun), a ne na bazi fakturirane realizacije. Iz tog razloga Opća bolnica Pula je u 2004. godini knjigovodstveno iskazala ukupni prihod koji ne odgovara stvarno obavljenom opsegu programa rada.
Za 2005. godinu prisutni su drugačiji pokazatelji. Fakturirana realizacija za 1,4%  veća je od ugovorenog iznosa proračuna, što je u apsolutnom iznosu 2.256.381 kn. S druge strane, da je OB Pula izvršila inventuru ležećih bolesnika na dan 31.12.2005. godine, fakturirana realizacija bila bi veća za cca 1,5 mlijuna kn i iznosila bi 166.031.550 kn, te bi bila veća od proračuna za 3.756.381 kn. Prema tome, sa ciljem dobivanja korigiranog ukupnog prihoda knjigovodstveni ukupni prihod u 2005. godini potrebno je povećati za 2.256.381 kn, tako da on iznosi 197.261.323 kn. Prema drugoj varijanti, uključivanjem provedene inventure na dan 31.12.2004. godine knjigovodstveni ukupni prihod trebalo bi povećati za 3.756.381 kn te bi korigirani ukupni prihod tada iznosio 198.761.323 kn. Radi realne analize potrebno je utvrditi i korigirani ukupni prihod za 2004. godinu. Knjigovodstveni ukupni prihod za 2004. godini treba umanjiti za iznos neizvršenja ugovorenog proračuna od 11.234.473 kn. Primjenom ove metodologije korigirani realni prihod za 2004. godine iznosi 178.384.653 kn. Usporedbom navedenih korigiranih ukupnih prihoda  proizlazi da korigirani ukupni prihod u 2005. godini bilježi rast u odnosu na korigirani ukupni prihod u 2004. godini za 10,6% što je u apsolutnom iznosu povećanje od 18.886.678 kn. Korigirani ukupni prihod smatramo realnom veličinom budući da on iskazuje rast koji prati rast fakturirane realizacije, a fakturirana realizacija kvantifikacija je stvarno izvršenog rada.  
Izdaci - rashodi

Ukupni izdaci Bolnice u 2005. godini iznose 221.536.655 kn i veći su od plana za 2005. godinu za 4,5%. Isključivanjem povrata sredstava od programiranog kredita iz ukupnih izdataka za 2005. godinu proizlazi da ovako korigirani ukupni izdaci bilježe rast od 3,6%, odnosno 7.500.665 kn u odnosu na plan za 2005. godinu Ostvareno odstupanje u odnosu na plan najvećim dijelom posljedica je neplaniranog povećanja izdataka za lijekove i potrošni medicinski materijal, što će biti objašnjeno u poglavlju o materijalnim izdacima. U odnosu na ukupne izdatke za 2004. godinu ukupni izdaci u 2005. godini bilježe rast od 4,7%. Kao i kod ukupnog prihoda i kod ukupnih izdataka smatramo nužnim uvesti kategoriju korigiranog ukupnog izdatka. Potrebu za ovakvim pokazateljem nameće činjenica da se u ukupnim izdacima za 2005. godinu nalaze izdaci po osnovi povrata reprogramiranog kredita u iznosu od 3,3 milijuna kn i izdaci vezani za poslovanje Bolnice u 2002. godini a koji su plaćeni, pa samim time i postali izdaci 2005. godine u iznosu od 730.665 kn. Uzimanjem u obzir prethodno navedene specifičnosti dolazimo do podatka da korigirani izdaci za 2005. godinu iznose 217.505.990 kn.  Ovakvi korigirani ukupni izdaci veći su u odnosu na 2004. godinu za 2,7% ili 5.851.066 kn a u odnosu na plan za 3,1% ili 6.670.000 kn. Detaljan izračun korigiranih izdataka prezentiran je u tablici 22.
Materijalni izdaci ostvareni u 2005. godini iznose 70.508.440 kn, odnosno prosječno mjesečno 5.875.703 kn i sudjeluju s 32,3% u ukupnim izdacima Bolnice (tablica 15.). Ovako ostvareni prosječni mjesečni materijalni izdaci su u odnosu na prosječne mjesečne materijalne izdatke u 2004. godini, kada su iznosili 5.623.360 kn, veći za 252.343 kn ili 4,5%. Ukoliko se materijalni izdaci u 2005. godini umanje za 730.665 kn (računi i trošak iz 2002. godine) proizlazi da materijalni izdaci u 2005. iznose 69.777.775 kn ili prosječno mjesečno 5.814.814 kn. Ti materijalni izdaci su 191.454 kn ili 3,4% veći od izdataka  ostvarenih u 2004. godini. Kako je u 2005. godini povećan opseg rada, a on u velikoj mjeri utječe na izdatke za lijekove, medicinski potrošni naterijal i ostale izdatke, smatramo da rast ovih troškova ima tendenciju usporavanja u odnosu na prethodne godine.   
Tablica 15. Pregled materijalnih izdataka
	Materijalni izdaci
	Ostvareno     u 2004.
	Plan za             2005.
	Ostvareno      u 2005.
	Indeks       5/3
	Indeks       5/4

	2
	3
	4
	5
	6
	7

	Lijekovi 
	15.802.188
	16.500.000
	19.474.888
	123,2
	118,0

	Potrošni medicinski materijal
	18.662.781
	19.000.000
	18.615.794
	99,7
	98,0

	Krv i krvni pripravci 
	874.971
	750.000
	823.191
	94,1
	109,8

	Živežne namirnice 
	4.313.376
	3.600.000
	3.614.047
	83,8
	100,4

	Medicinski plinovi 
	654.446
	650.000
	664.552
	101,5
	102,2

	Materijal za održavanje čistoće 
	810.617
	800.000
	939.278
	115,9
	117,4

	Uredski materijal 
	1.128.049
	1.350.000
	1.338.435
	118,7
	99,1

	Ostali razni materijal 
	1.683.956
	1.271.000
	1.395.282
	82,9
	109,8

	Utrošena energija 
	6.247.639
	6.970.000
	6.233.161
	99,8
	89,4

	Ugrađeni rezervni dijelovi 
	1.128.113
	1.100.000
	1.354.432
	120,1
	123,1

	Poštanski izdaci 
	1.028.176
	941.000
	930.459
	90,5
	98,9

	Tekuće održavanje 
	3.853.884
	4.000.000
	4.589.449
	119,1
	114,7

	Investicijsko održavanje 
	487.788
	500.000
	1.392.475
	285,5
	278,5

	Izdaci za usluge drugih zdravstvenih ustanova
	4.697.727
	3.981.000
	3.504.693
	74,6
	88,0

	Ostali izdaci 
	6.106.614
	5.404.000
	5.638.304
	92,3
	104,3

	Ukupno
	67.480.325
	66.817.000
	70.508.440
	104,5
	105,5


Izdaci za lijekove i potrošni medicinski materijal ostvareni su u iznosu od 38.090.682 kn i sudjeluju  s 54,0% u ukupnim materijalnim izdacima (prosječno mjesečno iznose 3.174.223 kn). Utvrđeni mjesečni limiti za lijekove i potrošni medicinski materijal u 2005. godini bili su u funkciji zadržavanja ovih izdataka unutar planiranih veličina, što nažalost nije i ostvareno. Relativno najveće odstupanje u odnosu na mjesečni limit postoji u Djelatnosti za psihijatriju, međutim, radi se o malom apsolutnom iznosu u usporedbi s iznosima što ostvarile Interna, Dijaliza i Kirurgija. Najveće prekoračenja limita ostvaruju Interna (163.342 kn mjesečno ili 26,1%), Dijaliza (89.039 kn ili 20,7%) i Kirurgija (73.349 kn ili 16,7%). 
U analizi potrošnje u 2005. godini prethodno smo učinili korekciju potrošnje za 2004. godini. Naime, utrošak lijekova i medicinskog potrošnog materijala u 2004. godini iskazan je u  jedinstvenom iznosu, a u mjesečnim i periodičnim obračunima iskazivan je posebno za lijekove i posebno za potrošni medicinski materijal. Međutim, ti su iznosi dobiveni na osnovi njihovog relativnog  udjela u 2003. godini. Stoga proizlazi da izdvojeni podaci o potrošnji lijekova u 2004. godini nisu bili egzaktni. U 2005. godini izmjenom programa materijalnog knjigovodstva utvrđuju se odvojeno potrošnja lijekova i medicinskog potrošnog materijala na temelju stvarne potrošnje. Stoga primjenom novog programa materijalnog knjigovodstva proizlazi da utrošak lijekova u 2004. godini iznosi 17.294.377 kn a ne 15.802.188 kn. Stoga stvarni rast troškova za lijekove u 2005. u odnosu na isto razdoblje 2004. godine iznosi 2.180.511 kn ili 12,6% (tablica 16.). Razvrstavajući lijekove u neke od osnovnih skupina proizlazi da je najveći porast potrošnje lijekova u skupini citostatika (1.206.721 kn ili 27,4%). U toj skupini se nalazi i lijek Glivec, za čiju primjenu je u 2005. g. utrošeno 987.952 kn, dok u 2004. g. nije bio uopće primjenjivan. Svakako treba navesti da je veliki dio tih lijekova primjenjen nakon što je indikacija postavljena na raznim klinikama.

Tablica 16. Izdaci za antibiotike, citostatike i lijekove ukupno 

	Grupa lijekova
	2004.
	2005.
	Indeks
	Više utrošeno

	Antibiotici
	3.708.218
	3.833.471
	103,3
	124.253

	Citostatici
	4.405.723
	5.612.444
	127,4
	1.206.721

	Ostali lijekovi
	9.179.436
	10.028.973
	109,3
	849.537

	U k u p n o 
	17.294.377
	19.474.888
	112,6
	2.180.511


Radi realnog prikaza potrošnje lijekova, a samim time i osiguranja preduvjeta za donašanje efikasnih mjera, dajemo podatke o potrošnji pojedinih grupa lijekova po ležećem pacijentu (tablica 17.). 
Tablica 17. Izdaci za antibiotike, citostatike i lijekove ukupno i po ležećem pacijentu
	Grupe lijekova
	2004.
	2005.
	Indeks

	1. Antibiotici
	3.709.218
	3.833.471
	103,3

	Broj ležećih pacijenata
	19.209
	21.769
	113,3

	Troškovi po pacijentu
	193,09
	176,10
	91,2

	2. Citostatici
	4.405.723
	5.612.444
	127,4

	Broj ležećih pacijenata
	19.209
	21.769
	113,3

	Troškovi po pacijentu
	229,36
	257,82
	112,4

	3. Ostali lijekovi
	9.179.436
	10.028.973
	109,3

	Broj ležećih pacijenata
	19.209
	21.769
	113,3

	Troškovi po pacijentu
	477,87
	460,69
	96,4

	U k u p n o
	17.294.377
	19.474.888
	112,6

	Broj ležećih pacijenata
	19.209
	21.769
	113,3

	Troškovi po pacijentu
	900,33
	894,62
	99,4


Proizlazi da je uz ukupno povećanje potrošnje antibiotika za 3,3%, potrošnja antibiotika po ležećem bolesniku smanjena za 8,8%. Slična je situacija i kod grupacije ostali lijekovi gdje je potrošnja po pacijentu smanjena za 3,6%. Povećanje potrošnje lijekova po pacijentu karakteristično je samo u grupaciji citostatika. Međutim, ovaj pokazatelj treba analizirati uvjetno s obzirom da najveći broj pacijenata citostatsku terapiju ostvaruje putem dnevne bolnice, te ovi bolesnici nisu evidentirani kao ležeći bolesnici. Nepovoljan trend u kretanju izdataka za lijekove prvenstveno je vezan uz potrošnju posebno skupih lijekova. Pod posebno skupim lijekovima podrazumijevaju se lijekovi za supstituciju nedostatka encima, lijekovi za hemofiliju, hormoni, lijekovi za liječenje zloćudnih bolesti i lijekovi za multiplu sklerozu. OB Pula utrošila je u 2005. godini za nabavu posebno skupih lijekova cca 5,0 milijuna kn, koliko i OB Zadar, dok su istovremeno OB Slavonski Brod  i OB Varaždin po to osnovi utrošili manje sredstava. Očiti je nesrazmjer između instaliranih kapaciteta i potrošnje između ovih bolnica. Ovaj nesrazmjer dodatno dobiva na značaju podsjetimo li se da OB Zadar ima veći proračun po ugovorenom krevetu za 12,5%, OB Slavonski Brod 8,5% i OB Varaždin 9,5%. Ovakova situacija nameće potrebu uvažavanja selektivnog pristupa prilikom utvrđivanja proračuna s obzirom da princip uprosječivanja ide direktno na štetu OB Pula, a što proizlazi iz prezentiranja posebno skupih lijekova.   
Izdaci za utrošenu energiju  iznose 6.233.161 kn ili prosječno mjesečno 519.430 kn i manji su za 0,2% u odnosu na troškove u 2004. godini, a veći za 736.839 kn ili 10,6% od planiranih. Imajući u vidu povećanje cijene energenata zaključujemo da je tijekom 2005. godine racionalizirana potrošnja energenata, prvenstveno kao posljedica poduzetih mjera među kojima je uvedeno svakodnevno praćenje i kontrola potrošnje. Nažalost, iskazani rashodi za energiju i dalje su visoki i OB Pula daleko je najveći potrošač energije u grupaciji hrvatskih općih bolnica. Iz tog razloga treba ponovo aktuelizirati mogućnost rekonstrukcije dijela dotrajalog vrelovoda. Tom rekonstrukcijom očekivana ušteda iznosila bi 1,6 milijuna kn godišnje, međutim, s obzirom na veličinu investicije i očekivanu gradnju nove bolnice postoji dvojba opravdanosti takve investicije. Na svojoj 114. sjednici od 26.siječnja 2006. godine Upravno vijeće je donijelo zaključak da se prikupe preliminarne ponude i proanalizira isplativost rekonstrukcije. 

Izdaci za živežne namirnice sudjeluju u materijalnim izdacima sa 4,7% i u odnosu na 2004. godinu manji su za 16,2% ili 699.329 kn. U odnosu na plan ovi izdaci veći su za 0,4%, te možemo smatrati da se kreću unutar planiranih veličina. U ovom segmentu došlo je do značajnog unapređenja koje je prije svega posljedica usklađivanja naručivanja i izdavanja obroka te izmjene strukture namirnica. 
Izdvajanja za usluge drugih zdravstvenih ustanova također su manja u odnosu na izdvajanja u 2004. godini i to za 25,4%, odnosno manja za 12,0% u odnosu na plan. Razlog ovom smanjenju treba tražiti u pooštravanju  postupka odobravanja usluge (uvođenje limita) magnetne rezonance, a također i Ugovoru sklopljenim s poliklinikom za baromedicinu OXY d.o.o.

Značajno je povećanje izdataka za rezervne dijelove i tekuće i investicijsko održavanje međutim ono se najvećim dijelom financira iz namjenskih sredstava. Ono je posljedica objektivne potrebe koja proizlazi iz stanja i otpisanosti opreme u Općoj bolnici Pula koja iznosi 85%. 

Ostali izdaci manji su od ostvarenja u prethodnoj godini za 7,7%, a veći od plana za 4,3%. Ovi izdaci odnose se na utrošenu vodu, odvoz smeća, ekološke usluge, komunalnu naknadu, odvodnju i pročišćavanje otpadnih voda i intelektualne usluge.

Zaključno rezimiramo da je ostvaren rast materijalnih izdataka od 4,5% u odnosu na 2004. godine te 5,5% u odnosu na plan. Ovaj rast ostvaren je uz veoma neravnomjerno kretanje pojedinih grupa materijalnih izdataka. 
Nematerijalni izdaci iznose 28.567.966 kn i sudjeluju u ukupnim izdacima s 12,2% (tablica 18.). U nematerijalnim izdacima doprinosi na plaće predstavljaju najveću stavku i s ostvarenim iznosom od 18.858.446 kn veći su od ostvarenja u prethodnoj godini za 3,7% ili 665.290 kn. U odnosu na plan izdvajanja po ovoj osnovi su za 2,9% manja. Ova kretanja isključivo su posljedica primjene Kolektivnog ugovora za djelatnost zdravstva, odnosno Odluke Vlade RH o dodatku na plaće liječnika po osnovi odgovornosti.
 Tablica 18.  Nematerijalni izdaci

	R.br.
	Pokazatelji
	Ostvareno     2004.
	Plan            2005.
	Ostvareno      2005.
	Index       5/3
	Index       5/4

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	1
	Izdaci za prijevoz zaposlenika 
	3.266.531
	3.400.000
	3.448.404
	105,6
	101,4

	2
	Doprinosi na plaće 
	18.193.156
	19.419.000
	18.858.446
	103,7
	97,1

	3
	Ostali nemat.izdaci za zaposlene
	4.759.076
	4.233.000
	4.367.585
	91,8
	103,2

	4
	Ostali nematerijalni izdaci 
	2.037.525
	1.763.000
	1.893.551
	92,9
	107,4

	
	Nematerijalni izdaci
	28.256.288
	28.815.000
	28.567.986
	101,1
	99,1


Plaće zaposlenih

Bruto plaće i naknade u 2005. godini iznose 108.681.785 kn i veće su od ostvarenih u 2004.godini za 4.286.684 kn ili 4,1%. Razlog povećanja je primjena Kolektivnog ugovora za djelatnost zdravstva i zdravstvenog osiguranja počevši od 1. siječnja 2005. godine i Odluke Vlade o dodatku na odgovornost liječnika od 5. travnja 2005. godine. Povećanje mase bruto plaća i naknada uvjetovalo je i porast izdvajanja za doprinose na plaće (doprinos za zdravstveno osiguranje, doprinos za zapošljavanje i doprinos za ozljedu na radu). S ostvarenim iznosom od 18.858.446 kn doprinosi na plaće su veći od doprinosa u 2004. godini za 665.290 kn ili 3,6%. Dodamo li izdacima za bruto plaće i naknade doprinose na plaće, izdatke za prijevoz radnika i ostale izdatke za zaposlene (naknade propisane Kolektivnim ugovorom za zaposlenike i namještenike u javnim službama; tablica  19.) ) u 2005. godini je za zaposlene izdvojeno 135.356.880 kn što predstavlja povećanje u odnosu na 2004. godinu za 4.742.353 kn ili 3,6%. Izdvajanja za zaposlene u 2005. godini čine 61,1% ukupnih izdataka Bolnice, odnosno njihovo učešće u ukupnom prihodu iznosi 69,6%. Nadalje treba posebno napomenuti da u 2005. godini ostali nematerijalni izdaci za zaposlene ne pokazuju rast već smanjenje od 2,7%. Razlog tome je prvenstveno isplata razlike zaposlenicima iznad oporezivog iznosa tijekom 2004. godine  po Kolektivnom ugovoru. Za razliku od prethodnih godina, kada su sredstva bila alimentirana iz proračuna RH, u 2005. godini su božićnica, dar za djecu i regres za godišnji odmor isplaćeni iz proračuna Bolnice, što je u velikoj mjeri utjecalo i na financijski rezultat poslovanja. U tablici 19. prikazane su isplate po Kolektivnom ugovoru.

        Tablica 19. Isplate po Kolektivnom ugovoru 

	Namjena
	Broj radnika
	Datum Isplate
	Iznos

	1
	2
	3
	4

	Regres

	1.211
	11.8.  i  8.9.2005 
	1.211.000

	Dar za djecu     
	594
	   13.12.2005
	   237.600 

	Božičnica
	1.221
	28.12.2005
	 1.221.000 

	Ukupno
	-
	-
	2.669.600


Ostali nematerijalni izdaci odnose se na premije osiguranja, stručne tečajeve i seminare, naknade za odvojeni život i izdatke za stručne ispite i manji su od izdataka ostvarenih u istom periodu 2004. godine za 143.974 kn ili 7,1%. U ovoj grupi izdataka ostvareno je prekoračenje u odnosu na plan za 7,4% ili 130.551 kn. Najveće prekoračenje ostvareno je kod izdataka za usavršavanje, izdataka za specijalizaciju i izdataka za tečejeve i seminare što je u funkciji razvoja, odnosno osiguranja preduvjeta za povećanje opsega rada, odnosno povećanja pripadajućeg broja osiguranika. U ovu grupu izdataka spadaju i izdaci za osiguranje opreme i objekata. 

Ostali izdaci ostvareni su u iznosu od 122.460.229 kn i veći su od ostvarenja u 2004. godine kada su iznosili 115.918.311 kn za 6.541.918 kn ili 5,6% (tablica 20.). Ako umanjimo izvanredne izdatke za 3,3 mil. kn reprograma kredita, proizlazi da su ukupno ostvareni ostali izdaci 119.160.229 kn ili 2,8% veći u odnosu na 2004. godinu. U odnosu na plan ovi izdaci su prekoračeni za 3,5% ili 4.056.229 kn bez reprograma kredita. 

Tablica 20.  Ostali izdaci

	Pokazatelji
	Ostvareno 2004.
	Plan              2005.
	Ostvareno      2005.
	Indeks       5/3
	Indeks       5/4

	2
	3
	4
	5
	6
	7

	Bruto plaće i nadoknade 
	104.395.104
	109.234.000
	108.681.785
	104,1
	99,5

	Izdaci financiranja 
	1.958.942
	50.000
	2.235.881
	114,1
	4471,8

	Izdaci za kapitalna ulaganja 
	9.084.234
	5.700.000
	7.915.534
	87,1
	138,9

	Izvanredni izdaci 
	480.031
	0
	3.627.029
	755,6
	

	Ostali izdaci 
	0
	120.000
	0
	
	0,0

	Ukupno ostali izdaci
	115.918.311
	115.104.000
	122.460.229
	105,6
	106,4


Bruto plaće i nadoknade predstavljaju najveći dio ostalih izdataka a nažalost i ukupnih izdataka. Kretanje ovih izdataka najvećim je dijelom utjecalo na uvjete poslovanja u 2005. godini budući da ostvareni rast ovih izdataka nije praćen odgovarajućim prihodom od HZZO-a. Primjena Kolektivnog ugovora utjecala je ne samo na rast bruto plaća nego i na sve izdatke za zaposlene. Pod pojmom izdaci za zaposlene podrazumjevamo izdatke za bruto plaće i naknade, izdatke za prijevoz zaposlenika, izdatke za doprinose na plaće i ostale nematerijalne izdatke za zaposlene. Izdaci za zaposlene u 2005. godini zbog primjene Kolektivnog ugovora i Uredbe Vlade veći su od istih u 2004. godini za 3,6% odnosno 4.756.815 kn. Izdaci za zaposlene u grupaciji općih bolnica iskazuju rast od 7,7% tako da je OB Pula s ostvarenim rastom od 3,6% ispod prosječnog rasta karakterističnog za opće bolnice. Sporiji rast ovih izdataka od rasta izdataka ostvarenih u Općoj bolnici Pula iskazuju jedino OB Gospić i OB Ogulin, gdje je došlo do značajnih strukturnih promjena u kapacitetima. Primjenu Kolektivnog ugovora naveli smo uz izračun proračuna bolnica kao eksternu mjeru koja ima negativan utjecaj na uvjete poslovanja. Ovu konstataciju želimo argumentirati podatkom prema kojem je proračun Bolnice za 2005. godinu veći od istog za 2004. godinu za 3.674.536 kn dok su istovremeno izdaci za zaposlene povećani za 4.756.815 kn. Prema tome, Opća bolnica Pula iskazuje pokrivenost rasta izdataka za zaposlene s rastom proračuna od 77%, što znači da za 23% apsolutnog rasta izdataka za zaposlene nema pokrića u rastu prihoda. Ova kretanja u konačnici su imala za posljedicu da izdaci za plaće u 2005.godini predstavljaju čak 88% proračuna bolnice. Napominjemo da su u 2004. godini izdaci za zaposlene prestavljali 83% proračuna. Ovaj pokazatelj nedvosmisleno ukazuje na značajno pogoršanje uvjeta poslovanja  u 2005. godini u odnosu na 2004. godinu. 
Za poslovanje OB Pula značajni su izdaci financiranja budući da  bolnica kontinuirano zbog nelikvidnosti plaća značajna sredstva po osnovi kamata dobavljačima. Tijekom 2005. godine plaćeno je ukupno 1.638 .617 kn po osnovi kamata.  S pojedinim tvrtkama postignuta je nagodba o obročnom plaćanju i otpisu dijela kamata (OktalPharma, Agmar) ili otpisu kamata u potpunosti (Zavod za javno zdravstvo Istarske županije, ZZJZ Zagreb) dok s nekim tvrtkama nije postignut nikakav dogovor te su one  naplatile svoja potraživanja u potpunosti. Isplata kamata kontinuirano opterećuje poslovanje OB Pula što nije slučaj kod većine ostalih općih bolnica. U razdoblju od 2000. do 2005. godine bolnica je po osnovi kamata utrošila 12.328.307 kn (tablica  21.).  

          

      Tablica 21. Isplaćene redovne i zatezne kamate i troškovi ovrha 

	Godina
	Iznos (kn)

	2000.
	1.925.166

	2001.
	1.468.451

	2002.
	2.925.885

	2003.
	5.610.422

	2004.
	1.604.028

	2005.
	2.395.782

	Ukupno
	12.328.307


Financijskim planom za 2005. godinu nisu planirana sredstva za pokriće kamata po ovrhama dobavljača, troškove ovrha i zatezne kamate, a ostvarena su u ukupnom iznosu od 2.235.881 kn. Ovi izdaci veći su u odnosu na 2004. godinu za 14,1% ili 791.754 kn. 

Ukupni izdaci u 2005. godine ostvareni su u iznosu od 221.536.655 kn (tablica 22.). Izuzmemo li iznos za pokriće kredita u visini od 3,3 mil. kn  i 730.655 kn troškova nastalih do 2002. godine, ukupni izdaci iznose 217.505.990 kn ili prosječno 18.125.499 kn. Prosječni mjesečni ukupni izdaci u 2004. godini iznosili su 17.637.910 kn, tako da ostvareni izdaci u promatranom periodu predstavljaju povećanje od 2,8% ili 487.589 kn mjesečno. U odnosu na financijski plan ukupni izdaci su veći za 3,2% ili 6.769.990 kn, što prosječno mjesečno iznosi 564.166 kn. 

Tablica 22.  Ukupni izdaci
	 Pokazatelji
	Ostvareno        2004.
	Plan  2005.
	Ostvareno       2005.
	Korigirano      2005.
	Indeks      4/2
	Indeks       4/3
	Indeks 5/2
	Indeks 5/3

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	Materijalni 
	67.480.325
	66.817.000
	70.508.440
	69.777.775
	104,5
	105,5
	103,4
	104,4

	Nematerijalni 
	28.256.288
	28.815.000
	28.567.986
	28.565.986
	101,1
	99,1
	101,1
	99,1

	Ostali izdaci
	115.918.311
	115.104.000
	122.460.229
	 119.160.229
	105,6
	106,4
	102,8
	103,5

	Ukupno izdaci 
	211.654.924
	210.736.000
	221.530.655
	 217.505.990
	104,7
	105,1
	102,8
	103,2


Financijski rezultat

Iz financijskih pokazatelja o ukupnom prihodu, materijalnim, nematerijalnim i ostalim izdacima proizlazi da ostvareni prihod za 2005. godinu iznosi 195.004.942 kn, a ostvareni ukupni izdaci 221.536.655 kn, što predstavlja manjak prihoda nad izdacima u poslovanju Opće bolnice Pula, u iznosu od 26.531.713 kn. Navedeni gubitak predstavlja povećanje manjka prihoda nad izdacima u odnosu na 2004. godinu za 20,4% ili 4.495.915 kn, kada je iznosio 22.035.798 kn.

Radi dobivanja realne slike poslovanja u 2004. i u 2005. godini potrebno je izvršiti korekcije i to:

· Knjigovodstveni iskazani ukupni prihod za 2004. godinu treba umanjiti za 11.234.473 kuna za koliko je fakturirana realizacija manja od knjigovodstvenog ukupnog prihoda, tako da korigirani manjak prihoda iznosi 33.270.271 kn, što je detaljno obrazloženo u poglavlju prihodi, gdje je data metodologija izračuna korigiranog – realnog ukupnog prihoda za 2004. godine. 

·  Knjigovodstveni iskazani ukupni prihod za 2005. godinu treba uvećati za iznos od 2.563.381 kn za koji iznos je fakturirana realizacija u 2005. godini veća od iznosa proračuna za 2005. godinu. 

· Iskazane knjigovodstvene ukupne izdatke u 2005. godini treba umanjiti za 2.669.600 kn, koliko iznose isplaćene naknade radnicima po Kolektivnom ugovoru za božićnicu, dar za djecu i regres. U 2004. godini ove isplate vršene su na teret namjenskih sredstava dok su u 2005. godini izvršene na teret proračuna Bolnice.

· Knjigovodstveno iskazane ukupne izdatke za 2005. godinu treba umanjiti za nepokriveni rast izdataka za zaposlene u odnosu na rast proračuna u iznosu od 2.640.000 kn.

· Knjigovodstveno iskazane ukupne izdatke za 2005. godinu treba umanjiti za više plaćene kamate u odnosu na 2004. godinu u iznosu od 791.754 kn.

· Knjigovodstveno iskazane ukupne izdatke za 2005. godinu treba umanjiti za izdatke koji su nastali u 2002. godini, a plaćeni u 2005. godini, te se ne odnose na poslovanje u 2005. godini u iznosu od 730.665 kn. 

Uzmemo li u obzir navedeno, korigirani manjak prihoda nad izdacima u 2005. godini, odnosno manjak prihoda koji bi bio ostvaren da su u 2005. godini ostali isti uvjeti poslovanja kao u 2004. godini, iznosio bi 17.443.313 kn. S obzirom da korigirani manjak prihoda za 2004. godinu iznosi 33.270.271 kn proizlazi da je korigirani manjak prihoda za 2005. godinu manji za 15.826.958 kn ili 47,5% u odnosu na korigirani manjak prihoda u 2004. godini. Povećanje knjigovodstveno iskazanog manjka prihoda posljedica je isključivo otežanih uvjeta poslovanja te možemo konstatirati da bez obzira na povećanje apsolutnog iznosa manjka prihoda bolnica u 2005.godini ostvaruje bolji financijski rezultat od onog kojeg je ostvarila u 2004.
Tablica 23. Financijski rezultat  

	Pokazatelji
	Ostvareni        2004.
	Korigirani   2004.
	Ostvareni       2005.
	Korigirani       2005.
	Indeks       4/2
	Indeks 5/3

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	9

	Ukupni prihod
	188.619.126
	178.384.653
	195.004.942
	197.261.323
	103,4
	110,6

	Ukupni izdaci
	211.654.924
	211.654.924
	221.536.655
	214.704.636
	104,7
	101,4

	Financijski rezultat 
	22.035.798
	33.270.271
	26.531.713
	17.443.313
	120,4
	52,5


Realno sagledavanje uvjeta i rezultata Opće bolnice Pula u 2005. godini potrebno je izvršiti i uz usporedbu s ostvarenim rezultatima poslovanja grupacije općih bolnica, odnosno prije svega s prethodno navedenim općim bolnicama. Činjenica je da su sve usporedive opće bolnice ostvarile manjak prihoda u poslovanju koji je u apsolutnom iznosu manji od manjka prihoda koji je ostvarila OB Pula. Međutim, važno je istaći da su OB Slavonski Brod i OB Zadar u 2004. godini ostvarile višak prihoda, dok je OB Varaždin ostvarila neznatni manjak prihoda. Prema tome, uspoređujući rezultate poslovanja u 2004. i 2005. godini možemo zaključiti da OB Pula iskazuje najmanji indeks rasta manjka prihoda u odnosu na usporedive opće bolnice. Osim toga uz pretpostavku da OB Pula ima proračun na nivou proračuna po krevetu ovih bolnica njen manjak prihoda u 2005. godini bio bi i u apsolutnom iznosu na nivou manjka prihoda usporedivih bolnica.

Prilikom ocjene ostvarenog manjka prihoda i usporedbe s manjkom prihoda usporedivih bolnica moramo imati na umu i specifičnost Opće bolnice Pula koja se očituje u radu na dvije lokacije. Rad Bolnice na dvije lokacije manifestira se u povećanju pojedinih grupa izdataka. U analizi uzroka negativnog rezultata poslovanja Bolnice treba uzeti u obzir i povećane izdatke zbog rada na dvije lokacije, a koji se sastoje od rada liječnika specijalista za redovno radno vrijeme i dežurstvo, rada medicinskih radnika ViSS i SSS, rada radnika administrativne i tehničke struke, te ostalih troškova (tablica 24) 

Tablica 24. Mjesečni izdaci uvjetovani radom bolnice na dvije lokacije 

	Stavke izdataka
	Iznos

	Plaće i dežurstvo specijalista i drugih radnika VSS 
	203.877

	Plaće  i dežurstvo medicinsakih radnika ViSS i SSS
	85.153

	Plaće  ostalih radnika
	150.476

	Ostali troškovi (osiguranje, energija, održavanje objekata i dr)
	201.276

	Ukupno
	640.782


Iz svega prikazanog proizlazi da su ukupni mjesečni troškovi poslovanja Bolnice zbog rada na dvije lokacije veći za 640.782 kn. Kada bi Opća bolnica Pula radila samo na jednoj lokaciji ukupni izdaci, pa tako i negativni financijski rezultat, bili bi mjesečno manji za 640.782 kn, odnosno ukupno za 7.689.384 kn. To svakako treba imati u vidu kod analize financijskog rezultata poslovanja te ponovno aktualizirati u razgovorima s HZZO-om prilikom utvrđivanja proračuna bolnice za 2006. godinu kako bi se izvršila korekacija proračuna.  

Obveze bolnice 

Uvjeti i rezultat poslovanja Bolnice može se pratiti i kroz odnos obveza i potraživanja. Za razliku od financijskog rezultata koji govori o rezultatu poslovanja u tekućoj poslovnoj godini, odnos obveza i potraživanja ukazuje na tzv. kumulirani financijski rezultat. Ukupne obveze bolnice na dan 31. prosinac 2005.godine iznose 142.974.541.259 kn (tablica 25.)
Tablica 25.  Obveze na dan 31. prosinca 2005. godine

	Opis
	Ukupne obveze 
	Dospjele obveze      
	Obveze  preko        180 dana

	1
	2
	3
	4

	 1. Lijekovi 
	35.802.435
	28.633.131
	20.646.059

	 2. San.materijal, krv, krvni derivati   
	40.372.958
	32.288.429
	23.281.728

	 3. Živežne namirnice  
	4.751.619
	4.514.431
	2.904.924

	 4. Energija 
	1.913.123
	1.726.507
	394.154

	 5. Ost.materijali i  reprodukcijski mater.
	4.436.170
	4.007.328
	2.349.508

	 6. Proizvodne i neproizvodne usluge 
	24.249.053
	23.744.561
	17.564.097

	 7. Oprema (osnovna sredstva)
	2.413.772
	2.008.821
	899.751

	 8. Obveze prema zaposlenicima
	10.980.218
	0
	0

	 9. Obveze za usluge drugih zdravs.ustanova 
	5.514.186
	5.512.965
	4.055.942

	10.Obveze prema bankama za kredite
	12.540.725
	5.034.897
	4.451.176

	11.Ostale nespomenute obveze 
	0
	0
	0

	Ukupne obveze 
	142.974.259
	107.471.070
	76.547.339


U ukupnim obvezama sadržane su i obveze za zaposlene, plaća za prosinac u iznosu od 10.980.218 kn, koja je isplaćena u siječnju 2006. i obveze po kreditima banaka u iznosu od 12.540725 kn, koje nisu dospjele na naplatu jer su kreditne obveze na pet godina. Preostaju ukupne dospjele obveze Bolnice u iznosu od 107.471.070 kn iskazane u koloni 3. U poslovanju Bolnice posebno su važne obveze preko 180 dana prikazane u koloni 4. u ukupnom iznosu od 76.547.339 kn. Posebno ističemo problem nelikvidnosti i dospjele obveze prema veledrogerijama (Phoenix-Farmacija d.d., Medika d.d. i dr.), jer se od obveza preko 180 dana 43.927.787 kn ili 57,4% odnosi se na lijekove i medicinski potrošni materijal. Phoenix-Farmacija je glavni dobavljač za lijekove i medicinski potrošni materijal, a Medika za medicinski potrošni materijal za hemodijalizu i kirurški konac. Nakon obveza za lijekove i medicinski potrošni materijal slijede nepodmirene obveze za proizvodne i neproizvodne usluge u iznosu od 17.564.097 kn, s učešćem od 22,9% u ukupnim obvezama. Odnose se na obveze za komunalnu naknadu, odvoza smeća, korištenja gradskog zemljišta, utrošenu vodu, slivne vode, zaštitu voda i razne druge usluge. Na kraju, kada govorimo o obvezama ne možemo ne ponoviti diskriminirajuću odluku Ministarstva zdravstva vezano za sanaciju obveza prema dobavljačima donesenu u travnju 2004. godine. Ponavljamo, tada je izuzimanjem županijskih bolnica iz Programa sanacije Opće bolnice Pula oštećena za sredstva u iznosu od 22.371.317 kuna.

Potraživanja bolnice

Ukupna potraživanja bolnice na dan 31. prosinca 2005. godine iznose 14.040.090 kn (tablica 26.)
Tablica 26.  Potraživanja na dan 31. prosinca 2005. godine 
	Opis 
	Ukupna potraživanja 
	Ukupno dospjela potraživanja 
	Potraživanja preko 180 dana 

	Potraživanja od HZZO-a po osnovu pružanja zdravstvene zaštite
	3.296.296
	3.296.296
	3.296.296

	Potraživanja od drugih zdravstvenih ustanova
	650.630
	499.988
	368.947

	Ostala potraživanja 
	10.457.164
	9.686.376
	8.705.759

	UKUPNO:
	14.404.090
	13.482.660
	12.371.002


Od ukupnih potraživanja OB Pula potražuje od HZZO-a 3.296.296 kn ili 22,8%. Ostala potraživanja iznose 10.457.164 kn, a odnose se na potraživanja po osnovi neplaćene participacije, refundacije bolovanja, usluga pruženih zdravstveno neosiguranim osobama, potraživanja za prekoračenje laboratorijske dijagnostike primarne zdravstvene zaštite u odnosu na limit i potraživanja za zakup prostora.

Stavljanjem u odnos ukupnih obveza i ukupnih potraživanja proizlazi da su na dan 31.12.2005. godine ukupne obveze veće od ukupnih potraživanja za 128.570.169 kn. Istovremeno dospjele obveze veće su od dospjelih potraživanja za 83.988.410 kn. Kumulirani gubitak OB Pula na dan 31.12.2005. godine iznosi cca 105 milijuna kn uz napomenu da su iz ukupnih obveza isključene obveze prema zaposlenicima.  
Zaključna razmatranja

Ovo poglavlje ima za cilj da na kraju Izvješća o radu i financijskom poslovanju OB Pula ukaže na najznačajnije karakteristike poslovanja u 2005. godini. Poglavlje Zaključna razmatranja nema za cilj da supstituira materiju obrađenu u prethodnim poglavljima, nego isticanje najbitnijih karakteristika poslovanja naznačenih u pojedinim poglavljima. Poslovanje OB Pula u 2005. godini, prema našem mišljenju, karakterizira slijedeće:

1. OB Pula prema neslužbenoj kategorizaciji bolnica predstavlja opću bolnicu najvišeg ranga. Nažalost svrstavanje OB Pula među grupaciju regionalnih bolnica ne prati i odgovarajući sistem vrednovanja rada odnosno financiranja. Ovakva situacija moguća je iz razloga što ne postoji službeni dokument o kategorizaciji bolnica kojim bi se definirao i sistem financiranja svake pojedine kategorije bolnica u okviru ukupnog bolničkog sustava. 

2. Tijekom 2005. godine OB Pula poslovala je pod znatno nepovoljnijim uvjetima poslovanja od onih koji su karakterizirali 2004. godinu. Pogoršanje uvjeta poslovanja isključivo je posljedica provedbe niza odluka i mjera koji su doneseni izvan organa i tijela OB Pula. Teško je razumljivo da Ministarstvo zdravstva i socijalne skrbi i HZZO donose odluke kojima proširuju prava osiguranika i djelatnika u zdravstvu, a da za to ne osiguraju potrebna dodatna sredstva. Niz mjera  koje su poduzete od strane organa i tijela bolnice i koje su imale pozitivan efekt na poslovanje, nije moglo kompenzirati negativne efekte eksternih mjera.

3. Poslovanje Bolnice u 2005. godini karakterizira značajno povećanje programa rada gledano po svim parametrima. Ukupno ostvareni broj bodova veći je za 7,4% u odnosu na 2004. godinu, s time da je prisutan selektivan rast, što znači da je broj bodova u polikliničko-konzilijarnoj zaštiti povećan za 9,6%, a broj bodova u bolničkoj zdravstvenoj zaštiti za 5,5%. Povećanje iskazuju i pokazatelji o ostvarenom broju bolesnika, ostvarenom broju dana ležanja, ostvarenom broju usluga, ostvarenom broju operativnih zahvata, te stupnju popunjenosti krevetnih kapaciteta. Prema tome, ostvaren je jedan od osnovnih ciljeva koji si je zacrtala Uprava Bolnice, a to je da Bolnica postane bolnica izbora sve većem broju osiguranika iz Istarske županije, te da vrijednošću svoga rada opravda sredstva po osnovi proračuna HZZO-a. Brži rast promatranih veličina u polikliničko-konzilijarnoj djelatnosti u odnosu na bolničku zdravstvenu zaštitu također je u skladu s postavljenim ciljem, obzirom da je polikliničko-konzilijarna djelatnost radno intenzivna, što znači da njenim povećanjem dolazi do povećanja ukupnog prihoda uz neznatno povećanje rashoda.

4. Kadrovski kapaciteti predstavljaju najznačajniji dio kapaciteta OB Pula. Prilikom ocjene kretanja broja zaposlenih potrebno je koristiti podatke po prosječnom broju radnika na osnovi kalkuliranih sati rada. Prema ovom pokazatelju, broj zaposlenih bilježi povećanje od 1,5%, što u usporedbi s ostvarenim brojem bodova i ostvarenim programom rada ukazuje na povećanu efikasnost rada. Daljnje povećanje efikasnosti rada biti će dijelom determinirano mogućnošću nabavke zamjenske i nove opreme koja je također jedan od preduvjeta za povećanje opsega rada. Značajan problem u poslovanju OB Pula predstavljaju bolovanja koja su u stalnom porastu, tako da je u 2005. godini ostvareno 25,9% više sati bolovanja u odnosu na 2004. godinu. Problem bolovanja značajno utječe na organizaciju rada i radnog vremena, te zahtijeva učestale preraspodjele koje za posljedicu imaju višak ostvarenih sati rada. 

5. Tehničke karakteristike nisu uobičajeni segment Izvještaja o radu i poslovanju bolničkih ustanova. Niz specifičnosti po ovom pitanju u slučaju OB Pula ima za posljedicu znatno više rashode od prosječnog rashoda za grupaciju općih bolnica. Obzirom na sistem financiranja na bazi prosjeka proizlazi da tehničke karakteristike OB Pula predstavljaju značajan problem u poslovanju odnosno da uzrokuju nepovoljnije uvjete poslovanja i financijski rezultat u odnosu na druge opće bolnice.

6. Osnovna determinanta kretanja ukupnog prihoda je prihod od HZZO-a. Prihod od HZZO-a povećan je u odnosu na 2004. godinu za samo 2,3%. Ovo je posljedica neprimjerenog iznosa proračuna koji je prema kriteriju proračun po krevetu, na godišnjoj razini manji od onog u OB Zadar za 20.177.256 kuna od onog u OB Slavonski Brod za 14.275.272 kuna i od onog u OB Varaždin za 15.362.160 kuna. Osnovni razlog smanjenja nekih vrsta prihoda je način iskazivanja ukupnog prihoda na bazi naplaćene, a ne fakturirane realizacije. Iskazivanjem po principu fakturirane realizacije i ovi prihodi iskazivali bi rast.

7. Za razliku od 2004. godine kada je Bolnica fakturiranom realizacijom ostvarila 92,9% iznosa proračuna, te podbacila proračun za 11.234.473 kune u 2005. godini proračun je ostvaren s 101,4%, što znači da je fakturirana realizacija veća od ugovorenog iznosa proračuna za 2.256.381 kunu. Ovakvo kretanje fakturirane realizacije posljedica je povećanja ostvarenog programa rada, a treba predstavljati osnovicu za podnošenje zahtjeva za korekciju iznosa proračuna OB Pula.

8. Ukupni izdaci u 2005 godini realno su veći od ukupnih izdataka u 2004. godini za 2,8%, što je najvećim dijelom posljedica rasta izdataka za zaposlene od 3,6%. Napominjemo da je rast izdataka za zaposlene posljedica već spomenutih eksternih mjera na koje Bolnica nije mogla utjecati. Ostvareni rast izdataka za zaposlene znatno je niži od istog rasta karakterističnog za grupaciju općih bolnica gdje iznosi 7,7%. Izdaci za živežne namirnice, te izdaci za energente iskazuju smanjenje što je posljedica poduzetih mjera.

9. Potrošnja lijekova često je isticana kao značajan problem OB Pula, te su bile prisutne i neprimjerene izjave. Detaljna komparativna analiza s drugim bolničkim ustanovama potvrđuje da je rast izdataka za lijekove najvećim dijelom posljedica povećana potrošnja tzv. skupih lijekova. Napominjemo da na potrošnju najvećeg dijela ovih lijekova ne utječu liječnici OB Pula, nego liječnici iz kliničkih bolnica. Isto tako OB Pula iskazuje višekratno veću potrošnju posebno skupih lijekova u odnosu na neke usporedive opće bolnice. Pokazatelji o potrošnji po ležećem bolesniku pokazuju da je kod drugih vrsta lijekova (antibiotici i ostali lijekovi) došlo do smanjenja potrošnje po ležećem bolesniku. 

10. U poslovanju za 2005. godinu OB Pula ostvarila je manjak prihoda u visini od 26.531.713 kuna, što predstavlja povećanje u odnosu na 2004. godinu od 20,4%. Zbog problema proračunskog knjigovodstva i problema pogoršanih uvjeta poslovanja u 2005. godini izvršili smo izračun korigiranog financijskog rezultata koji poslovanje u 2005. godini svodi na uvjete poslovanja koji su bili u 2004. godini. Prema tom izračunu proizlazi da korigirani manjak prihoda u 2005. godini iznosi 17.443.313 kuna, što je za 47,5% manje od korigiranog manjka prihoda ostvarenog u 2004. godini. Kod izračuna korigiranog financijskog rezultata nisu uzeti u obzir dodatni izdaci po osnovi rada na dvije lokacije. Prema tome, realno gledano rezultat poslovanja u 2005. godini značajno je bolji od onog u 2004. godini, što je rezultat niza mjera koje su poduzete u okviru OB Pula.

11. Prethodno navedeni financijski rezultat OB Pula ostvaren je uz značajnu razliku u financijskom rezultatu pojedinih organizacijskih jedinica – djelatnosti. Očito je da postoje djelatnosti čija ukupna vrijednost rada ne pokriva samo izdatke za bruto plaće što zahtijeva dodatne analize i mjere. Rezultat svake organizacijske jedinice moramo objektivizirati, obzirom na sistem financiranja koji ne ide u prilog djelatnostima koje su materijalno intenzivne. I pored prisutnog sistema financiranja, moguće je utvrditi objektivne kriterije za ocjenu ostvarenog rezultata poslovanja što, po našem mišljenju, treba biti jedan od osnovnih zadataka Uprave i Upravnog vijeća u 2006. godini.
Ostvarenje prava osiguranika Istarske županije i zaposlenika OB Pula
Analizirajući materijalno financijsko poslovanje OB Pula, s obzirom na ostvareni tekući manjak prihoda u 2005. godini te kumulirani manjak prihoda na dan 21.12.2005. godine, nameće se pitanje da li evidentni problemi u materijalno-financijskom poslovanju imaju za posljedicu smanjenje kvalitete i dostupnosti zdravstvene zaštite s jedne strane, odnosno neizvršavanje svih obveza bolnice prema zaposlenicima. Bez obzira na ostvareni financijski rezultat iz već prezentiranih podataka i pokazatelja proizlazi da dostupnost i kvaliteta zdravstvene zaštite nije smanjena u odnosu na 2004. godinu kao i prethodne godine. Dapače, prema podacima o ostvarenom broju bodova, usluga, dana ležanja, prosječnom trajanju liječenja te broju bolesnika obrađenih u bolničkoj i polikliničko-konzlijarnoj zdravstvenoj zaštiti proizlazi da je zdravstvena zaštita u 2005. godini bila dostupna većem broju stanovnika odnosno građana istarske županije. Uvođenje novih metoda liječenja te novih dijagnostičkih postupaka potvrđuje da je došlo do povećanja kvalitete zdravstvene zaštite. Nadalje, unapređenje zdravstvene zaštite ostvareno je intenzivnijim povezivanjem s primarnom zdravstvenom zaštitom kao i sudjelovanjem u programima unapređenja zdravlja kojih je nositelj Istarska županija (npr. preventivna mamografija). Stoga i sve veći broj osiguranika Istarske županije prima pulsku bolnicu kao bolnicu svog izbora, te se odljev u druge bolničke ustanove smanjuje. S druge strane OB Pula kao poslodavac ispunila je sve obveze prema radnicima, bez obzira što je time financijska situacija postala još nepovoljnija jer povećana prava nisu bila praćena odgovarajućom korekcijom prihoda od strane HZZO-a. Radnicima su isplaćivane plaće i naknade u skladu s odredbama granskog kolektivnog ugovora odnosno tumačenjima povjerenstva za provedbu kolektivnog ugovora. Pored naknada za regres, božičnicu i dar djeteta za Sv. Nikolu radnicima su isplaćivanje otpremnine, dodatak za bolovanje dulje u 90 dana, nagrade za vjernost. Sve prethodno navedene konstatacije proizlaze iz podataka i pokazatelja koji su sastavni dio Izvješća o radu i poslovanju OB Pula u 2005. godini. 

Tijekom 2005. godine temeljem važećih zakonskih i podzakonskih propisa u OB Pula provedene su  slijedeće aktivnosti i izvršeni radovi na području zaštite na radu, zaštite okoliša i zaštite od požara: 

Zaštita okoliša

1. Zbrinjavanje otpada - temeljem Zakona o otpadu (NN 178/04), Pravilnika o vrstama otpada (NN 27/96), Uredbe o kategorijama, vrstama i klasifikaciji otpada s katalogom otpada i listom opasnog otpada (NN 50/05) i Naputka Ministarstva zdravstva o postupanju s otpadom koji nastaje pri pružanju zdravstvene zaštite (NN 50/00) ustanova je dužna prikupljati i zbrinjavati navedene vrste otpada na propisima utvrđen način

· infektivni i oštri predmeti kg 47 tona – 450.000 Kn

· otpadne fotografske kemikalije 6,08 tona – 12.000 Kn

· otpadne kemikalije iz patologije i citologije 1,215 tona – 20.000 Kn

· patološki otpad 1,32 tone – 12.000 Kn

2. Ispitivanje otpadnih voda - temeljem Zakona o vodama (NN107/95) i Zakona o izmjenama i dopunama Zakona o vodama (NN 150/05) te važeće vodopravne dozvole za lokaciju Zagrebačka 34

· Ispitivanje otpadnih voda na tri priključna mjesta  4x godišnje –  16.000 Kn

3. Izrada geodetske snimke kanalizacije bolničkog kruga na lokaciji A. Negri 6 – elaborat koji je potreban kao prilog zahtjevu za ishodovanje vodopravne dozvole za Mornaričku bolnicu na lokaciju Negri 6 – 30.000 Kn

Zaštita od požara – temeljem Zakona o zaštiti od požara (NN 58/93) i Zakona o izmjenama i dopunama Zakona o zaštiti od požara (NN 33/05)

1. Vatrogasni aparati – temeljem Pravilnika o održavanju i izboru vatrogasnih aparata (NN 58/93 i NN 103/96)

· godišnje ispitivanje vatrogasnih aparata –  8.000 Kn

· zamjena rashodovanih aparata   (stariji od 25 godina – kom 51) – 30.000 Kn 

· punjenje vatrogasnih aparata koji su korišteni na vježbama gašenja požara 4.000 Kn 

2. Hidrantska mreža –  temeljem Pravilnika o hidrantskoj mreži za gašenje požara (NN 8/06)

· godišnje ispitivanje vanjske i unutarnje hidrantske mreže na dvije lokacije– 7.000 Kn

· zamjena dotrajalih i nedostajućih elemenata opreme hidranata – 5.000 Kn

3. Vatrodojava –  temeljem Pravilnika o uvjetima za obavljanje ispitivanja stabilnih sustava za dojavu i gašenje požara (NN 67/96)

· godišnje ispitivanje sustava vatrodojave u Mornaričkoj bolnici – 4.000 Kn

· snimka izvedbenog stanja vatrodojave u Mornaričkoj bolnici na lokaciji A.Negri 6 radi ishodovanja suglasnosti MUP-a -20.000 Kn

· izrada projektne dokumentacije za vatrodojavu Djelatnosti za laboratorijsku dijegnostiku, Djelatnosti za radiologiju i Djelatnosti za nuklearnu medicinu radi zamjene neispravnih i dotrajalih radioaktivnih javljača požara – 25.000 Kn

· servisne intervencije i redovno održavanje vatrodojave na lokaciji A. Negri 6 – 18.000 Kn

4. Gromobranska instalacija –  temeljem Tehničkih propisa o gromobranima (SL 13/68) te norme „Zaštita objekta od munje“ (HRN IEC 61024-1/97)

· otklanjanje nedostataka i ispitivanje gromobranske instalacije trafostanice u Mornaričkoj bolnici – 14.000 Kn

· otklanjanje nedostataka i ispitivanje gromobranske instalacije na objektu ORL poliklinika, citologija i biblioteka lokacija Zagrebačka 30 – 20.000 Kn

5. Zamjena i ispitivanje tipki za isključenje el.energije u slučaju požara - temeljem Tehničkih normativa za električne instalacije niskog napona  (SL 53/88) – 9.000 Kn

6. Čišćenje sustava ventilacije – temeljem Pravilnika o normativima za ventilacijske i klimatizacijske sustave (SL 38/89), Pravilnika o zaštiti na radu za radne i pomoćne prostorije i prostore (NN 6/84 i  NN 90/04)

· na objektu zgrade Ginekologije – 50.000 Kn

· na objektu zgrade tehničke službe - Praonica – 25.000 Kn

Zaštita na radu – temeljem Zakona o zaštiti na radu (NN 59/96, 94/96 i 114/03)

1. Osposobljavanje radnika

· za rad na siguran način  - temeljem Pravilnika o uvjetima za osposobljavanje radnika za rad na siguran način (NN 114/02) – svi radnici su obveznici osposobljavanja za rad na siguran način

· za početno gašenje požara – svi radnici – temeljem Pravilnika o programu i načinu osposobljavanja pučanstva za provedbu preventivnih mjera zaštite od požara, gašenje požara i spašavanje ljudi i imovine ugroženih požarom (NN 61/94) te temeljem naložene mjere Inspekcije zaštite od požara PU istarske – ukupno (rad na siguran način i požar) izvršeno je osposobljavanje radnika - 175.200, 00 Kn

· za zaštitu od ionizirajućeg zračenja – temeljem Zakona o zaštiti od ionizirajućih zračenja (NN 27/99 i NN 173/03) i Pravilnika o uvjetima i načinu stjecanja stručne izobrazbe osoba koje obavljaju djelatnosti s izvorima ionizirajućih zračenja (NN 76/00) – 44.000 Kn

2. Medicina rada

· liječnički pregledi - temeljem Pravilnika o utvrđivanju opće i posebne zdravstvene sposobnosti radnika i sposobnosti za obavljanje poslova na radnim mjestima s posebnim uvjetima rada (NN 3/84) - 70.000 Kn

· kromosomske aberacije –  temeljem  Pravilnika o zdravstvenim uvjetima za rad s izvorima ionizirajućih zračenja te mjerilima, sadržaju, načinu i rokovima čuvanja podataka o zdravstvenim pregledima osoba koje rade s izvorima ionizirajućih zračenja (NN 1/05) izvršene  su predmetne pretrage – 68.000 Kn 

3. Dozimetrija i ispitivanje rtg uređaja i otvorenih izvora ionizirajućeg zračenja -  temeljem Zakona o zaštiti od ionizirajućih zračenja (NN 27/99 i NN 173/03) i Pravilnika o uvjetima i mjerama zaštite od ionizirajućih zračenja za obavljanje djelatnosti s rentgen uređajima, akceleratorima i drugim uređajima koji proizvode ionizirajuće zračenje (NN 84/00 i NN 106/03) i ostale podzakonske regulative koja se odnosi na rad s izvorima ionizirajućeg zračenja vrši se godišnje ispitivanje radi dobivanja dozvole za rad rentgen uređaja kao i provodi sustav dozimetrije radnika koji rade u zonama ionizirajućeg zračenja – 65.000 Kn 

4. Izrada dokumentacije za glavne razvodne ploče – temeljem naložene mjere Državnog inspektorata u području elektroenergetike, rudarstva i posuda pod tlakom a na temelju Zakona o tehničkim zahtjevima za proizvode i ocjenu sukladnosti (NN 158/03) i ostale podzakonske regulative vezane za predmetne instalacije

· Izrada jednopolnih šema glavnih razvodnih ormara na dvije lokacije – 35.000 Kn

5. Ispitivanja radnog okoliša, instalacija i strojeva i uređaja s povećanim opasnostima – temeljem Pravilnika o ispitivanju radnog okoliša i strojeva i uređaja s povećanim opasnostima (NN 114/02)

· Ispitivanje dizala -  temeljem Pravilnika o sigurnosti dizala (NN 135/05) – 1.000 Kn

· Ispitivanje digestora – 1.000 Kn

· Ispitivanje buke za djelatnost nuklearne medicine – 2.500 Kn

· Ispitivanje aerozagađenja – 7.500 Kn

6. Provedeni su natječaji za nabavu osobnih zaštitnih sredstava za rad u zonama ionizirajućeg zračenja– zaštitne pregače i zaštitne maske - 110.000,00 kuna

Osobna zaštitna sredstva 

Osim navedenog tijekom 2005. godine sukladno propisima o zaštiti na radu izvršena je nabava osobnih zaštitnih sredstava radnika Bolnice u što spadaju rukavice svih vrsta, maske svih vrsta, maske s vizirom, zaštitne naočale, jednokratni zaštitni mantili, jednokratne kape, zaštitne galoše svih vrsta, radno zaštitna odjeća i PVC pregače u iznosu od  300.000 kn. 

Zaključno, na provedene aktivnosti, radove i potrebne nabave u sklopu zaštite na radu, zaštite okoliša, zaštite od ionizirajućeg zračenja i osobna zaštitna sredstva tijekom 2005. godine utrošeno je ukupno 1.905.095 kuna

Kontinuirano ulaganje u objekte bolnice dovelo je do poboljšanja uvjeta za liječenje i smještaje pacijenata odnos poboljšanja radnih uvjeta radnika bolnice. U zadnjih šest godina za najveći dio djelatnosti značajno su poboljšani radni i smještajni uvjeti preseljenjem u kvalitetnije prostore. Tako su 2000. godine iz zasebnih objekata na lokaciji Zagrebačka 30., odnosno iz bolnice paviljonskog tipa, u Mornaričku bolnicu preseljeni Kirurgija, Interna, Anestezija, Neurologija, Ljekarna i Transfuziologija. Iste godine je Psihijatrijska poliklinika smještena također u kvalitetnije prostore. U 2003. godini Otorinolaringologija i Okulistika preseljeni su u zgradu ginekologije a u 2005. godini Citologija je uselila u također u kvalitetnije prostore. Značajno su poboljšani radni i smještajni uvjeti na Akutnoj muškoj psihijatriji, Patologiji te u dijelu Infektologije. U ovom trenutku nezadovoljavajući uvjeti postoje na Dermatologiji i u dijelu Psihijatrije i Infektologije. Svakako da je izgradnja nove bolnice jedino i konačno rješenje.  

Školovanje kadra je kontinuirani proces kojemu se daje poseban značaj, posebno kroz proces specijalizacija. Navodimo da u 2006. godini u OB Pula radi 12 specijalista i 6 specijalizanata više u odnosu na 2001. godinu (tablica 27.). Nadalje, od prošle godine započeo je proces upućivanja specijalista na daljnje usavršavanje, tzv. užu specijalizaciju ili subspecijalizaciju koja traje dvije godine a namjera je ustanove da se njome obuhvate praktički svi specijalisti koji ispunjavaju uvjete za to. U ovom trenutku subspecijalizaciju obavlja 22 liječnika specijalista.

Tablica 27. Broj specijalista i specijalizanata u OB Pula 2001. i 2006. godine

	Djelatnost
	Specijalisti 2001.
	Specijalisti 2006.
	Specijalizanti 2006.

	Fizikalna medicina
	2
	2
	1

	Ginekologija
	10
	12
	2

	Kirurgija
	21
	21
	6

	Interna
	25
	29
	6

	Anestezija
	11
	14
	4

	Transfuziologija
	4
	4
	0

	Neurologija
	6
	7
	2

	Infektologija
	5
	4
	1

	Psihijatrija
	11
	8
	2 + 1 sekundarac

	Pedijatrija
	9
	8
	2 + 1 sekundarac

	ORL
	6
	7
	1

	Okulistika
	8
	7
	1

	Bolnički laboratorij
	2
	2
	2

	Citologija
	2
	3
	0

	Radiologija
	10
	13
	1

	Nuklearna medicina
	0
	1
	1

	Patologija
	1
	3
	0

	Ljekarna
	2
	2
	0

	
	135
	147
	32+2 sekundarca


Kontinuirano obnavljanje opreme i nabava nove opreme radi proširenja dijagnostičkih i terapijskih postupaka zadnjih se godina obavlja redovno i u značajnom obimu prije svega  zahvaljujući sredstvima za decentralizirane funkcije Istarske županije a prema prioritetima koje svake godine definiraju stručno i upravno vijeće bolnice. Veliki je popis opreme koja je nabavljena zadnjih godina. Držimo da je potrebno ovdje spomenuti da je pred Bolnicom imperativ hitne nabavke novog uređaja za kompjutoriziranu tomografiju koji je od izuzetne važnosti za kvalitetnije obavljanje zdravstvene zaštite i u tom smislu taj uređaj je za bolnicu od strateškog značaja a vjerojatno će se ubrzo postaviti i pitanje nabavke magnetske rezonance. Bolnica ih ne će moći nabaviti samo sredstvima za decentralizirane funkcije i za njihovu nabavu bit će potrebna sredstva i iz drugih izvora.    

Opća bolnica Pula u sustavu općih bolnica RH

Nadalje, prezentiramo dodatne rezultate i pokazatelje s kojima nismo raspolagali u vrijeme izrade Izvještaja o poslovanju za 2005. godinu. Radi realnog sagledavanja i ocjene  poslovanja OB Pula u 2005. godini potrebno je izvršiti usporedbu s uvjetim i rezultatima poslovanja prisutnim u usporedivim bolničkim ustanovama. Podatke i pokazatelje OB Pula uspoređivali smo s podacima za OB Zadar, OB Slavonski Brod, OB Varaždin i OB Dubrovnik te s prosjekom grupacije općih bolnica u slijedećim segmentima poslovanja:

1. ugovorene i izvršene obveze iz osnovne zdravstvenog osiguranja između HZZO-a i bolničkih zdravstvenih ustanova

2. učešće izdataka za zaposlene u ugovorenom iznosu proračuna 

3. kretanje fakturirane realizacije u 2005. godini u odnosu na 2004. godinu

4. kretanje najvećih izdataka (izdaci za lijekove, potrošni medicinski materijal, za zaposlene te za ostale izdatke) 

5. kretanje finacijskih rezultata poslovanja za 2004. i 2005. godinu

Ad 1. U tablici I. Priloga dati su podaci o pokrivenosti ugovorenih iznosa proračuna fakturiranom realizacijom bolničkih ustanova. Očito je da je u grupaciji općih bolnica dio bolničkih ustanova fakturiranom realizacijom premašio ugovoreni iznos proračuna za 38.309.961,85 kn dok je dio bolničkih ustanova podbacio ugovoreni unos proračuna za 42.235.371,02 kn. OB Pula spada u grupu bolnica koje su premašile ugovoreni iznos proračuna. Ovaj podatak dodatno dobija na važnosti uzme li se u obzir da je u 2004. godini bolnica imala fakturiranu realizaciju 92,0% ugovorenog iznosa proračuna.

Ad. 2. OB Pula ostvarila je jedno od najmanjih povećanja iznosa proračuna u 2005. godini u odnosu na 2004. godinu. Dok je za grupaciju općih bolnica karakterističan rast proračuna od 2,6% za OB Pula prisutan je rast 2,32% u odnosu na 2004. godinu. Izdaci za zaposlene u OB Pula, kao najznačajniji izdaci u strukturi ukupnih izdataka ostvarili su rast od 3,63%, odnosno ostvarili bi 6,9% da u 2004. godini nije isplaćivan stalni dodataka na plaću. Istovremeno grupacija općih bolnica ostvarila je rast izdataka za zaposlene od 7,7% a usporedive opće bolnice imale su rast izdataka za zaposlene od 9,3% do 11,2%. Ovi podaci dati su u priloženoj tablici II. o kretanju proračuna i učeša izdataka za zaposlene u ugovorenim proračunima. I pored toga što je rast izdataka za zaposlene u OB Pula u 2005. godini ispod prosjeka grupacije na ove izdatke utrošeno je čak 83,41% proračuna dok ovaj pokazatelj na nivou grupacije općih bolnica iznosi 80,86%. Važno je napomenuti da kod usporedivih bolnica učešće izdataka za zaposlene  u ugovorenom iznosu proračuna iznosi u OB Slavonski Brod 78,9%, OB Varaždin 76,96%, OB Zadar 76,74%. Istovremeno, usporedive bolnice ostvarile su veći indeks rasta izdataka za zaposlene. Ovaj apsolutno nepovoljan pokazatelj u slučaju OB Pula isključivo je posljedica neprimjerenog iznosa proračuna u odnosu na usporedive bolničkem ustanove te prosjek grupacije općih bolnica. Na ovaj problem ukazano je i u Izvješću gdje su dati i izračuni na bazi ugovorenog iznosa po krevetu. Ovdje je bitno istaći da bolnica putem svojih organa i tijela nije u mogućnosti utjecati na povećanje ugovorenog iznosa proračuna, tako da to u budućnosti treba biti jedan od osnovnih ciljeva i zadataka predstavnika Županije.

Ad 3. Značajni pozitivni pomak u smislu izvršenja ugovorenog proračuna postignut je zahvaljujući povećanju faktuirane realizacije u odnosu na 2004. godinu u obimu od 11,83% odnosno od 17.265.458,61 kn u apsolutnom iznosu. Ovi podaci dati su u tablici III. s podacima o kretanju fakturirane ralizacije. Očito da je OB Pula ostvarila najbrži rast fakturirane realizacije izuzmu li se bolnice na teritoriju posebne državne skrbi. Na nivou grupacije općih bolnica fakturirana realizacija povećana je za 3,25% što predstavlja osam indeksnih poena sporiji rast od onog koji je ostvarila OB Pula. Iz ovog tabelarnog prikaza vidljivo je da OB Pula iskazuje najizraziti pozitivni trend vezano za izvršenje ugovorenog programa rada u 2005. godini u odnosu na 2004. godinu.  Na nivou općih bolnica indeks ostvarenje ugovorenog poračuna u 2005 godini ostao je isti kao i u 2004. godini kada je iznosio 99,81% prema 99,19%. 

Ad 4. Pored već spomenutih i obrađenih izdataka za zaposlene u poslovanju bolnice značajnu stavku predstavljaju izdaci za lijekove, potrošni medicinski materijal i ostali izdaci. Prilikom ocjene apsolutnog iznosa i kretanja i ovih izdataka moraju se imati na umu specifičnosti bolničke ustanove koje se očituju kroz slijedeće: struktura instaliranih krevetnih kapaciteta (odnos kirurških i internističkih kreveta), struktura unutar internističkih kreveta (posebno udio hematoloških, onkoloških i  kardioloških kreveta, struktura unutar kirurških kreveta (posebno udio traumatologije, ortopedije i neurokirugije), struktura kazuistike mjerena kroz deset najfrekventnijih dijagnoza po djelatnostima, učešće potrošnje posebno skupih lijekova u ukupnoj potrošnji lijekova, mogućnost utjecaja struke na kretanje izdataka za lijekove i izdataka za potrošni medicinski materijal. Rast izdataka za lijekove u OB Pula veći je od rasta izdataka na nivou grupacije općih bolnica a razlozi su detaljno obrađeni u Izvješću. Rasta izdataka za potrošni medicinski materijal približan je rastu u usporedivim bolničkim ustanovama. Značajno brži rast u odnosu na grupaciju ostvaren je kod ostalih izdataka što je također obrađeno u Izvješću. Smatramo da je usporedba pojedinih izdataka po krevetu u najvećoj mjeri neprimjenjiv bez uzimanja u obzir prethodno navedenih specifičnosti.

U poslovanju za 2004. godinu manjak prihoda koji je ostvarila OB Pula iznosio je 16% ukupnog manjka prihoda svih općih  bolnica. Za 2005. godinu manjak prihoda OB Pula predstavlja 10,9% ukupnog manjka prihoda grupacije općih bolnica. Odnos ovih dviju veličina ukazuje na činjenicu da je došlo do značajnog pogoršanja poslovanja općih bolnca te da se učeše OB Pula u ovom pogoršanju značajno smanjilo i to za 5 strukturnih poena. Nepobitno je da je OB Pula u 2005. godini povećala manjak prihoda u odnosu na 2004. godinu, međutim činjenica je da je kod ostalih bolnica ove grupacije došlo do značajno većeg povećanja manjka prihoda u odnosu na 2004. godinu. Tako je rezultat poslovanja OB Slavonski Brod nepovoljniji za 7.919.66 kn, OB Varaždin za 6.239.966 kn, OB Dubrovnik za 8.725.588 kn  te OB Zadar za 8.925.325 kn. Napominjemo da je OB Pula ostvarila nepovoljniji rezultat poslovanja u 2005. godini u odnosu na 2004. godinu za 4.495.915 kn. U grupaciji općih bolnica u poslovanju za 2005. godinu nema niti jedne bolnice koja nije ostvarila manjak prihoda. Prema tome, manjak u poslovanju karakteristika je a ne izuzetak u poslovanja općih bolnica. Problem iznosa gubitka i njegovog učešća u ukupnom prihodu kod OB Pula prije svega je posljedica neprimjerenog proračuna a ne neprimjereno visokih izdataka. Prilikom ocjene ostvarenog manjka prihoda u OB Pula kroz usporedbu s usporedivim bolnicama treba izvršiti izračun koliki bi manjak prihoda ostvarila OB Pula da joj je priznat i ugovoren proračun koji je ugovoren s usporedivim bolnicama. 

Mjere za otklanjanje manjka prihoda i za sanaciju kumuliranog manjka prihoda na dan 31.12.2006. godine

Mjere za otklanjanje manjka prihoda

Ove mjere treba poduzeti uprava OB Pula uz potpunu suradnju Istarske županije a u vidu razgovora s Ministarstvom zdravstva i socijalne skrbi i Direkcijom Hrvatskog zavoda za zdravstveno osiguranje.  

a) Tražiti povećanje iznosa proračuna kao i kod drugih bolničkih ustanova - procjenjuje se da će HZZO ponuditi proračune za 4% veće od proračuna za 2005. godinu. Proračun za 2005. godinu OB Pula iznosio je 162.275.169 što znači da bi u 2006. godini trebao iznositi 168.766.175 ili mjesečno 14.063.848 kn što predstavlja povećanje u apsolutnom iznosu od 6.491.006 kn na godišnjoj razini.

b) S obzirom na formiranje posebnih sredstava za tzv. posebno skupe lijekove treba tražiti da se do sada izdvajan iznos za skupe lijekove ne isključuje iz dosadašnjeg proračuna već da se posebno skupi lijekovi plaćaju izvan proračuna iz namjenskih sredstava. Procjenjuje se da će izdaci za posebno skupe lijekove u OB Pula u 2006. godini iznositi cca 4,5 mil. kuna. Izdvajanjem ovih sredstava iz sredstava proračuna proračun će se na indirektan način povećati za spomenutih 4,5 mil. kuna. 

c) Sukladno stavku 2, 3. i 4. članka 42. Odluke o osnovama za sklapanje ugovora sa zdravstvenim ustanovama i privatnim zdravstvenim radnicima u 2006. godini, donešenoj od strane Upravnog vijeća HZZO-a zdravstvena zaštita osiguranih osoba iz članka 8. stavka 3. - strani državljani iz zemalja s kojima Hrvatska ima konvenciju, usluge koje OB Pula pruži tijekom ljetnih mjeseci državljanima drugih država (turistička medicina) trebaju biti fakturirane kao pojedinačni računi koji se ne uračunavaju u maksimalno utvrđeni iznos novčanih sredstava. Prema tome, primjenom ovog članka cca 4,5 mil. kuna usluga pruženih po osnovu turističke medicine predstavljat će usluge izvan ugovorenog iznosa proračuna te će samim time predstavljati povećanje ukupnog prihoda OB Pula. 

d) U Izvješću o ostvarenom radu i financijskom poslovanju OB Pula za 2005. godinu navedene su značajne razlike između iznosa ugovorenog proračuna po krevetu u OB Pula i u drugim općim bolnicama istog ranga. Razlike su po našem mišljenju moguće, ali ne u iznosima kakvi sada postoje (OB Zadar ima proračun po krevetu veći za cca 20 mil. kuna na godišnjoj razini, proračun OB Slavonski Brod je za cca 14,5 mil. kuna veći, te proračun OB Varaždin za cca 15,5 mil. kuna veći). Prilikom traženja daljnje korekcije iznosa proračuna po krevetu treba koristiti argumentaciju dodatnih troškova na osnovi rada na dvije lokacije koji na godišnjoj razini iznose cca 7 mil. kuna. Prema tome 7,5 mil. kuna bi trebala iznositi minimalna korekcija koju treba osigurati po osnovu usklađenja proračuna po krevetu u OB Pula u odnosu na usporedive opće bolnice. Ova korekcija može se tretirati i kao privremena korekcija dok se ne dovrši izgradnja OB Pula, odnosno do prestanka rada na dvije lokacije. 

e) Na osnovi prethodno navedenih zahtjeva godišnji iznos proračuna OB Pula povećao bi se za 6.491.006 kn (linearno povećanje proračuna svim bolničkim ustanovama od 4%), odnosno za 7,5 mil. kuna (usklađivanje iznosa proračuna po krevetu sa usporedivim bolnicama) što ukupno iznosi 13.991.006 kn. Osim povećanja proračuna povećao bi se i prihod od HZZO-a po osnovu zasebnog plaćanja posebno skupih lijekova u iznosu od 4,5 mil. kuna te zasebnog plaćanja usluga turističke medicine od 4,5 mil. kuna a što ukupno iznosi 9 mil. kuna. Prema tome, u slučaju realizacije prethodno navedenih zahtjeva prihod od HZZO-a povećao bi se u slučaju OB Pula za 22.991.006 kn. Uz ovakvu korekciju prihoda od HZZO-a OB Pula mogla bi poslovati na granici uspješnosti poslovanja uz daljnje provođenje mjera racionalizacije potrošnje.

f) S obzirom da je OB Pula dobila suglasnost za realizaciju kredita u visini od 70 mil. kuna, čime bi se riješio najveći dio dospjelih obveza, javlja se problem u slučaju da sredinom godine dođe do sanacije dugova bolnica od strane Ministarstva zdravstva. U tom bi slučaju OB Pula, odnosno Istarska županija, mogla biti zakinuta ukoliko ne bi bila uključena u program sanacije, jer bi dospjele obveze podmirila po osnovu kredita. Da bi se to izbjeglo potrebno je utvrditi u dogovoru s Ministarstvom zdravstva da bi u slučaju sanacije zdravstvenih ustanova, Ministarstvo zdravstva osiguralo OB Pula sredstva za sanaciju neovisno o trenutačnom stanju obveza. Ta sredstva OB Pula koristila bi za povrat dijela kredita. Ujedno bi na taj način OB Pula bila u podjednakom položaju kao i ostale opće bolnice.

Mjere za sanaciju kumuliranog manjka prihoda na dan 31.12.2005. 

Smatramo neophodnim da se sanacija poslovanja svih zdravstvenih ustanova treba izvršiti iz istih izvora neovisno o tome tko je osnivač zdravstvene ustanove. U situaciji kada je izvršena decentralizacija samo sredstava za investicijsko održavanje i investicijska ulaganja neprimjereno je tražiti da se sredstva za sanaciju osiguravaju na teret županija koje nemaju utjecaj na sredstava za tekuće poslovanje. Onog trenutka kada dođe do decentralizacije sredstava za tekuću djelatnost, kao što je to slučaj u školstvu, ostvariti će se preduvjet da osnivač, odnosno županija, snosi odgovornost za poslovanje zdravstvene ustanove, odnosno pokriva manjak prihoda iz vlastitih sredstava. Prema tome, odredbe članka 59. Zakona o ustanovama i članka 52. Zakona o zdravstvenoj zaštiti ne mogu biti osnova za stav Ministarstva zdravstva i socijalne skrbi da pokriće manjka prihoda treba osigurati osnivač iz vlastitih sredstava. 

U Puli, 28.3.2006.




                   Ravnatelj









Prim. dr. Lems Jerin
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