IZVJESCE O POSLOVANJU KLINICKE BOLNICE ,SVETI DUH¢% DJECJE
BOLNICE SREBRNJAK 1 SPECIJALNE BOLNICE ZA PLUCNE BOLESTI U
RAZDOBLJU OD 2008. DO RUJNA 2022. GODINE

KLINICKA BOLNICA ,,SVETI DUH*

Klini¢ka bolnica ,,Sveti Duh* je javna zdravstvena ustanova u vaZzecoj MreZi javne zdravstvene
sluzbe Republike Hrvatske Ministarstva zdravstva. Osnivac i vlasnik Bolnice je Grad Zagreb.

Pravovremeno donosenje financijskih planova proracunskih korisnika, u koje spada i Bolnica
kao javna zdravstvena ustanova u Mrezi javne zdravstvene sluzbe Republike Hrvatske, temelji
se na odredbama Zakona o proracunu i strategiji obvezujucih Vladinih programa za trogodisnje
razdoblje, smjernica ekonomske 1 fiskalne politike te konkretnih uputa za izradu proracuna i
prijedloga financijskog plana proracunskih korisnika.

Moguénost financijskog planiranja, unaprijed za prora¢unsku godinu, s procjenom pokazatelja
za naredne dvije godine, osnovni je zakonski preduvjet za planiranje zdravstvene djelatnosti,
odnosno programa javne zdravstvene zaStite gradana i uspjeSno izvrSavanje te javne
zdravstvene djelatnosti Bolnice, na nacin i u rokovima utvrdenim propisima kojima je uredena
javna zdravstvena zaStita gradana u Republici Hrvatskoj i zajamcéena prava gradana na tu
zaStitu. Preduvjet realnog planiranja za proracunsku poslovnu godinu su svakako ukupni
ugovoreni limit te jedini¢ne cijene zdravstvenih usluga na kojima se temelji planiranje prihoda
od participacije iz dopunskog zdravstvenog osiguranja i izravno od gradana. Realno planiranje
1 ostvarivanje prihoda preduvjet je planiranje programa zdravstvene djelatnosti te neophodnih
troskova za izvrSavanja planova zdravstvene djelatnosti ugovorenih s Hrvatskim zavodom za
zdravstveno osiguranje.

Radi ocjene zateCenog stanja vezanog za institucionalne uvjete financijskog poslovanja 1
obavljanja zdravstvene djelatnosti te uvjete ukupnog poslovanja Klini¢ke bolnice ,,Sveti Duh®,
nastavno su prikazani ugovoreni godiSnji iznose limita Bolnice s Hrvatskim zavodom za
zdravstveno osiguranje za od 2008. do 2021. godine te troSkovi ukupnih izdataka za zaposlene
radnike u istom razdoblju. Potrebno je imati na umu da limit Bolnici jednostrano odreduje
Hrvatski zavod za zdravstveno osiguranje u sklopu ukupne politike i dinamike ugovaranja
programa zdravstvene zaStite 1 naknade za te programe. Izdaci za zaposlene uvjetovani su
politikom placa u javnim sluzbama, kolektivnim ugovorima te vazeéim standardima i
normativima propisanim za obavljanje zdravstvene djelatnosti u Republici Hrvatskoj 1 o njima
odlucuju nadlezna tijela vlasti u Republici Hrvatskoj. Navedeni pokazatelji u cijelosti ukazuju
na dva klju¢na podruc¢ja koja uvjetuju poslovanje zdravstvenih ustanova u Mrezi javne
zdravstvene sluzbe Republike Hrvatske na koje Bolnica, kao subjekt javnog prava, nije mogla
utjecati.



Ugovorena sredstva limita s HZZO - ukupni izdaci za zaposlene od 2008. do rujna
2022. godine

Ukupni Udjel
Ugovoreni Ukupni Ukupni - up! izdataka za
. VT o e g | . izdaci za
Godina | godiSnji limit | godiSnji limit | izdaci za zaposlene u
e zaposlene -
s HZZ0O - bazni indeks | zaposlene . ugovorenom
bazni indeks | ..
limitu (%)

2008. | 249.501.090 | 100,00 190.915.767 | 100,00 76,51
2009. | 257.000.000 | 103,00 200.051.750 | 104,78 77,84
2010. | 238.200.000 | 95,47 198.752.220 | 104,10 83,43
2011. | 236.815.344 | 94,91 203.034.430 | 106,34 85,73
2012. |228.987.682 | 91,78 202.683.964 | 106,16 88,51
2013. |212.124.862 | 85,02 196.795.806 | 103,08 92,77
2014. | 197.218.591 | 79,05 198.406.586 | 103,92 100,60
2015. | 222.654.521 | 89,23 202.818.309 | 106,23 91,09
2016. |222.904.138 | 89,33 209.276.592 | 109,61 93,88
2017. |222.987.343 | 89,37 218.763.899 | 114,59 98,11
2018. | 234.666.123 | 94,05 231.379.233 | 121,19 98,60
2019. |263.964.344 | 105,80 246.790.381 | 129,27 93,49
2020. | 277.859.764 | 108,12 276.845.551 | 145,01 99,63
2021. |315.008.334 | 132,24 307.792.536 | 161,22 97,71
Do IX.
2022. | 265.965.575 | * 246.095.353 | * 92,53

e Napomena: bazni indeksi nisu izraCunavani zbog toga §to su u 2022. podaci samo do
mjeseca rujna pa bi bilo neispravno usporedivati s cijelom godinom

Iz navedenih podataka je vidljivo da su ugovorena sredstva limita u 2011. godini, koja su
iznosila 236.815.344,00 kn te 228.987.682,00 kn u 2012. godini, povecana na 315.008.344,00
kn u 2021. godini, u 2022. godini iznositi ¢e 359.336.468 kn. U nominalnom iznosu ugovorni
prihodi iz limita povecani su u 2021. godini u odnosu na 2011. godinu za 78.192.990,00 kn,
odnosno za 33,01%. U istom razdoblju su ukupni izdaci za zaposlene Bolnice, objektivno
uvjetovani politikom placa u javnim sluzbama, politikom kolektivnog ugovaranja te
standardima 1 normativima propisanim za obavljanja zdravstvene djelatnosti u Republici
Hrvatskoj, povecani sa 203.034.430,00 kn u 201 1. godini na 307.792.536,00 kn u 2021. godini,
odnosno za 51,59% ili u nominalnom iznosu za 104.758.106,00 kn.

Udjel troskova za zaposlene u ugovorenom limitu bolnice iznosio je u 2011. godini 85,73%.

Udjel troskova za zaposlene u ugovorenom limitu bolnice iznosio je u 2021. godini 97,71, dok
je udjel troSkova za zaposlene u prvih 9 mjeseci 2022. godine iznosio 92,53%. Limit jedva
pokriva troS§kove zaposlenih te je u prvih 9 mjeseci ove godine za podmirenje ostalih troSkova
ostalo samo 19.870.222 kn odnosno prosjec¢no 2.207.802,44 mjesecno.

Radi ocjene meduodnosa ugovornog limita Bolnice i izvrSenih programa zdravstvene bolnicke
zdravstvene zaStite, zdravstvene zaStite u dnevnoj bolnici 1 specijalisticko-konzilijarne
zdravstvene zaStite osiguranih osoba i1 drugih gradana, koji zakonom zajamcena prava na
zdravstvenu zaStitu ostvaruju u Bolnici, nastavno su navedeni podaci o naturalnom izvrSenju
programa zdravstvene zastite u razdoblju od 2008. do 2021. godine.



IzvrSenje programa zdravstvene zastite u razdoblju od 2008. do 2022. godine

Godisnji Bazni

broj Godisnji | Godisnji indeksi - .

dana broj broj E;;Egg OZ pacijenti | SKZZ El?izerlfsi i
Godina | lijeCenja | slucajeva | slucajeva . * | bolni¢ka | broj .

- bolnicke | u dnevnoj | & ! dnevna z. z. + | pacijenata | P2V entt

olnic )j . pacije
bolnick bolnici bolnica dnevna SKZZ
olnicka | z.z. olnici

Z. Z. bolnica
2008. 163.840 | 22.636 43 22.679 100,00 | 352.430 100,00
2009. 164.966 | 24.211 367 24.579 108,37 | 393.380 111,61
2010. 162.683 | 23.910 454 24.364 107,43 | 377.976 107,24
2011. 156.279 | 23.072 326 23.398 103,17 | 364.768 103,50
2012. 153.098 | 23.445 306 23.751 104,73 | 362.744 102,92
2013. 146.535 | 23.045 632 23.677 104,40 | 359.774 102,08
2014. 146.416 | 21.182 4.033 25.215 111,18 | 390.604 110,83
2015. 144.282 | 21.544 5.525 27.069 119,35 | 407.915 115,74
2016. 147.069 | 22.446 6.473 28.919 127,51 | 408.568 115,93
2017. 142.510 | 21.510 8.275 29.785 131,32 | 408.737 115,98
2018. 141.531 | 21.521 9.087 30.608 134,96 | 401.964 114,30
2019. 144.016 | 22.227 11.908 34.135 150,51 | 428.120 121,47
2020. 125.109 | 19.829 10.279 40.058 176,63 | 335.582 95,219
2021. 113.317 | 19.315 18.313 37.628 165,91 | 420.600 119,34
Do IX. | 85.745 | 14.376 18.941 33.317 * 319.927 *
2022.

e Napomena: bazni indeksi nisu izracunavani zbog toga §to su u 2022. podaci samo do
mjeseca rujna pa bi bilo neispravno usporedivati s cijelom godinom

Iz prikazanih podataka vidljiva je dinamika opsega izvrSenja programa zdravstvene zastite.

Opseg bolnicke zdravstvene zaStite mjeren brojem slucajeva potrebno je promatrati zajedno s
uvodenjem, njenim razvojem i dinamikom rasta dnevne bolnice i jednodnevne kirurgije u Mrezi
javne zdravstvene sluzbe 1 razvojnim dokumentima Vlade Republike Hrvatske. Ovo posebno
imajuéi u vidu Cinjenicu da je Nacionalnim planom razvoja klinickih bolnic¢kih centara,
klinickih bolnica 1 op¢ih bolnica u Republici Hrvatskoj kao ciljana vrijednost utvrdeno
uvodenje i rast dnevne bolnice umjesto bolnickog lijecenja, u svim primjerenim slucajevima
kada je za istu kazuistiku u ranijem razdoblju primijenjeno lijeenje u akutnim krevetima.

Iz prikaza dinamike izvrSenja programa zdravstvene zastite vidljivo je:

- da je broj slucajeva lijeCenja u akutnim krevetima i dnevnoj bolnici porastao sa 23.398 u 2011.
godini na 37.628 u 2021. godini, odnosno za 60,81%,

- da je broj slucajeva u specijalisticko-konzilijarnoj zdravstvenoj zastiti porastao sa 364.768 u
2011. na 420.600 slucajeva u 2021. godini, odnosno za 15,30%.



Bolnica je nesumnjivo, kao znacajan dionik i ¢imbenik vazece Mreze javne zdravstvene sluzbe
Republike Hrvatske i ugovorna zdravstvena ustanova Hrvatskog zavoda za zdravstveno
osiguranje, u cijelost izvrSavala ugovorom i zakonom utvrdene programe zdravstvene zastite,
o ¢emu svjedoCe navedeni pokazatelji. Isto je tako vidljivo da je Bolnica u izvrSavanju javne
zdravstvene sluzbe, §tite¢i prava osiguranih osoba na zdravstvenu zaStitu, ukupnu javnu
zdravstvenu sluzbu iz svoje ugovorne i zakonske nadleznosti obavljala bez administrativnih i
drugih barijera koje bi derivirale iz Cinjenice da ugovorom sa Hrvatskim zavodom za
zdravstveno osiguranje Bolnici nisu osigurani izvori sredstava za izvrSenje tih ugovornih
programa niti ravnopravni polozaj Klinicke bolnice ,,Sveti Duh“ unutar sustava javne
zdravstvene sluzbe Republike Hrvatske.

Analiziraju¢i polozaj Klinicke bolnice ,,Sveti Duh* u Mrezi javne zdravstvene sluzbe Republike
Hrvatske u odnosu na druge klinicke bolnicke ustanove i opée bolnice u Republici Hrvatskoj
razmotreni su podaci Udruge poslodavaca u zdravstvu o odnosu rashoda za zaposlene u
klinickim bolnickim ustanovama i op¢im bolnicama u Republici Hrvatskoj i isplac¢enih
sredstava limita za rujan 2014. godine.

Udjel rashoda za zaposlene u limitima bolnickih ustanova iznosio je:

- za kliniCke bolnicke centre i klinicke bolnice procijenjeno prosjecno oko 84,36%,

- za opc¢e bolnice procijenjeno prosje¢no oko 99,23%.

Na ukupnoj razini navedene dvije kategorije bolnica prosjecni udjel troskova za zaposlene u
limitu procijenjen je na oko 90,29%.

Klini¢ka bolnica ,,Sveti Duh®, koja je klini¢ki status i naziv stekla u istom zakonodavnom
okviru kao i druge klinicke ustanove u Republici Hrvatskoj i koja je znacajna sastavnica Mreze
javne zdravstvene sluzbe Republike Hrvatske, ,,svrstana® je, usprkos navedenoj ¢injenici o
klinickom statusu koji joj je dodijelilo resorno ministarstvo, u op¢e bolnice s omjerom limita 1
troskova za zaposlene isplacenih u rujnu 2014. godine 105,00 : 100,00.

Raspon udjela troskova za zaposlene u limitima javnih bolni¢kih ustanova procijenjen je u
rasponu od 64,22 : 100,00 do 110,24 : 100,00.

Na mjesecnoj razini Klinickoj bolnici ,,Sveti Duh* limit je bio za oko 3.743.545,00 kn man;ji
od uprosjecenog za klinicke bolnicke centre 1 klinicke bolnice, §to je procijenjeno na godisnjoj
razini iznosilo oko 44.922.540,00 kn manje sredstava Bolnici namijenjenih za obavljanje
djelatnosti javne zdravstvene sluZzbe unutar iste MreZe javne zdravstvene sluzbe.

Pored navedenog izrazito neravnopravnog polozaja Klini¢ke bolnice ,,Sveti Duh* u MreZi javne
zdravstvene sluzbe Republike Hrvatske, potrebno je dodati da Klini¢ka bolnica ,,Sveti Duh* u
2012., godini nije bila ukljucena u drugi ciklus sanacije poslovanja koje su proveli tadaSnje
Ministarstvo zdravlja i Hrvatski zavod za zdravstveno osiguranje za klinicke bolnicke ustanove.
Isto tako Bolnica nije bila uklju¢ena u procese sanacije bolnickih ustanova u 2013. i 2014.
godini iako je nedvojbeno da su financijske obveze Bolnice u poslovanju nastale iz ¢injenice
Sto obavlja javnu zdravstvenu zaStitu osiguranicima Hrvatskog zavoda za zdravstveno
osiguranje uz nerealno 1 neparitetno odredenu naknadu u obliku dodijeljenog limita.

Ne ocjenjujuci postupak 1 mjerila raspodjele raspolozivih sredstva za javnu zdravstvenu sluzbu
od strane Hrvatskog zavoda za zdravstveno osiguranje ugovornim bolni¢kim ustanovama u
2014. godini, koji je bitno odredio uvjete poslovanja Bolnice i za proracunske 2015., 2016.,
2017. godinu, pa i tekuc¢u 2022. godinu, nedvojbeno je da podaci o raspodjeli limita pojedinim
ugovornim bolni¢kim ustanovama ne odrazavaju ni priblizno troskove izvrSavanja ugovorenih
programa zdravstvene zaStite kako je to propisano odredbama Zakona o obveznom
zdravstvenom osiguranju.

Potrebno je istaknuti da je proces izvrSavanja programa zdravstvene zastite svim bolni¢kim
ustanovama u Mrezi javne zdravstvene sluzbe jednako, objektivho uvjetovan vazeéim



standardima i normativima propisnim za obavljanje zdravstvene djelatnosti, vaze¢im kolektivni
ugovorima za javne sluzbe i djelatnost zdravstva i zdravstvenog osiguranja te vazecom
doktrinom i dosegnutom tehnoloskom razinom javne zdravstvene sluzbe u Republici Hrvatskoj,
¢lanici Europske unije.

Raspodjela sredstava za javnu bolnic¢ku zdravstvenu zastitu u Mrezi javne zdravstvene sluzbe
Republike Hrvatske ima i izravnu posljedicu te dominantno negativan utjecaj na mogucnost
ostvarivanja zakonom i Ustavom zajamcenih prava osiguranih osoba Hrvatskog zavoda za
zdravstveno osiguranje na jednako vrijednu i jednako dostupnu zdravstvenu zastitu, bez bilo
kakvih barijera, neovisno do ¢injenice u kojoj zdravstvenoj ustanovi ta zakonom zajamcéena
prava na zdravstvenu zastitu ostvaruju.

Radi ocjene polozaja Klini¢ke bolnice ,,Sveti Duh* u vaze¢oj Mrezi javne zdravstvene sluzbe
u 2021. godini nastavno su navedeni podaci o procijenjenom limitu Bolnice sukladno odluci
Hrvatskog zavoda za zdravstveno osiguranje te procijenjenim planiranim izdacima za
zaposlene na temelju parametara u trenutku izrade ovog dokumenta i vazeceg kolektivnog
ugovora:

- limit Bolnice I. — IX. 2022. (HZZO) 265.965.575 kn (100,00%)
- Izdaci za zaposlene (1. — [X. 2022.) 246.095.353 kn (92,53%)

Udjel izdataka za zaposlene u limitu Bolnice za 2022. godinu procijenjen je na oko 92,53%.

Uvjeti planiranja financijskog plana i poslovanja za 2022. godinu su neznatno poboljSani u
odnosu na prethodnu 2021. godinu jer je udjel izdataka za zaposlene u odnosu na limit ostvaren
u 2021. godini s 97,71% smanjen na 92,53% u 2022. godini.

Zakonom o obveznom zdravstvenom osiguranju propisane su obveze Hrvatskog zavoda za
zdravstveno osiguranje, vezane za ugovaranje javne zdravstvene zastite, kako slijedi:

,,Clanak 87.

(1) Zavod opcim aktom uz suglasnost ministra nadleznog za zdravlje, po prethodno
pribavljenom misljenju nadleznih komora, u skladu s utvrdenim opsegom prava na zdravstvenu
zastitu iz clanaka 19., 20. i 23. ovoga Zakona te s utvrdenim standardima i normativima
zdravstvene zastite iz obveznoga zdravstvenog osiguranja sukladno clanku 33. ovoga Zakona,
utvrduje nacin provodenja zdravstvene zastite, elemente i kriterije za raspisivanje natjecaja i
osnove za sklapanje ugovora sa zdravstvenim ustanovama i privatnim zdravstvenim radnicima
koji su ukljuceni u mrezu javne zdravstvene sluzbe, mrezu hitne medicine i mrezu ugovornih
subjekata medicine rada, punu cijenu pojedine zdravstvene usluge iz obveznoga zdravstvenog
osiguranja, maksimalni godisnji iznos sredstava za provodenje ugovorene bolnicke zdravstvene
zastite te nacin i rokove placanja racuna za pruzenu zdravstvenu zastitu iz obveznoga
zdravstvenog osiguranja. “

Uvjete za obavljanje zdravstvene zastite - kadrovske normative odreduju institucije sustava.

Uredbu kojom su propisana vrednovanja radnih mjesta u javnim sluzbama donijela je Vlada
Republike Hrvatske.

Kolektivni ugovor kojim su utvrdena prava zaposlenika u sustavu javne zdravstvene sluzbe
potpisuje Vlada.

TroSkovi placa 1 drugih osobnih primanja zaposlenih u zdravstvu - bolnice ¢ine oko 60%
ukupne cijene izvrSavanja programa zdravstvene zaStite.

Udjel troskova izdataka za zaposlene u ugovornom limitu ukazuje na polozaj javne zdravstvene
ustanove u Mrezi javne zdravstvene sluZzbe ili u podjeli nov€anih sredstava namijenjenih
financiranju javnih potreba zastite zdravlja u Mrezi javne zdravstvene sluzbe Republike
Hrvatske.



PRILOG: Analiza i utvrdivanje uzroka nastalog gubitka Klini¢ke bolnice ,,Sveti Duh*

Tablica 1. Ugovoreni sadrzaji sa Hrvatskim zavodom za zdravstveno osiguranje u razdoblju od
2004. do 2022. godine

Ugovoreni broj
skzz 1 | postelja/stolaca
Godina | postelja | dijagnostickih u dnevnoj
ordinacija/jedinica | bolnici
2004 500 101,42 4
2005 500 101,8 4
2006 500 108,82 4
2007 500 109,97 4
2008 500 109,97 4
2009 500 109,97 4
2010 500 108,17 8
2011 500 108,17 8
2012 500 108,17 8
2013 500 132,48 14
2014 500 102,38 19
2015 484 136,97 65
2016 484 136,97 65
2017 484 136,97 65
2018 484 161,88 65
2019 484 107,64 65
2020 484 116,32 100
2021 484 117,375 100
2022 484 117,37 100

Klinic¢ka bolnica ,,Sveti Duh* u 2015. ugovara 16 postelja manje nego u prethodnim godinama.
U istoj godini povecan je ugovoreni broj postelja u dnevnoj bolnici/jednodnevnoj kirurgiji sa
19. na 65. Tako je ukupni ugovoreni broj postelja stacionara i dnevne bolnice povecan sa 519
u 2014. na 549 u 2015. godini odnosno za 30 postelja, te na 584 u 2021. 1 2022., odnosno za
ukupno 65 postelja.

Broj ugovorenih postelja odnosno stolaca u dnevnoj bolnici biljezi porast sa 4 na pocetku
promatranog razdoblja na 65 od 2015. godine pa do 2018, a zatim porast sa 65 na 100 u 2022.
godini.

Broj specijalisti¢ko konzilijarnih ordinacija i dijagnostickih jedinica se povecao sa 101,42 u
2004. godini na 117,37 u 2022.



Tablica 2. Ugovoreni maksimalni iznos sredstava (tzv. limit) za provodenje ugovorene
zdravstvene zastite s HZZO, te fakturirani i placeni iznosi u razdoblju od 2004. do 2022. godine

HZZO (limit)
godina ugoxor.§n@ . %;lgtljgerno plac¢eno

godisnji limit (izvréeni rad)
2004 182.527.859 196.426.020 180.236.540
2005 189.485.370 189.546.737 190.021.453
2006 201.354.636 187.702.142 201.249.916
2007 214.604.360 196.450.371 214.540.848
2008 249.501.090 227.869.359 249.471.581
2009 257.000.000 299.260.828 256.975.125
2010 238.200.000 270.680.502 238.164.236
2011 236.815.344 260.649.428 236.599.034
2012 228.987.682 248.046.451 228.961.863
2013 212.124.862 178.374.676 212.108.070
2014 197.218.591 177.413.576 176.750.459
2015 222.654.521 228.866.879 215.389.311
2016 222.904.138 232.311.406 226.427.817
2017 222.987.343 232.070.006 226.427.817

234.666.123 236.511.007 236.090.333
2018
2019 263.964.344,79 | 258.722.673,74 | 268.441.509,62
2020 277.859.764,46 | 259.341.833,09 | 273.400.546,32
2021 315.008.334,91 | 312.885.962,46 | 313.447.187,63
Do IX.
2022 265.965.575 245.608.235 265.963.0745




Tablica 3. Ostvareni prihodi od HZZO-a izvan ugovorenog limita u razdoblju od 2004. do
2022. godine

HZZO ostalo
godina usluge  izvan | s osnova OR /
ug.limita* PB**
2004 - -
2005 - -
2006 836.176 -
2007 2.657.322 -
2008 2.952.824 860.318
2009 3.980.989 1.164.484
2010 7.597.421 1.994.953
2011 11.654.732 207.582
2012 9.193.716 -
2013 7.278.673 298.773
2014 4.065.222 132.452
2015 9.079.556 114.094
2016 9.612.025 98.196
2017 10.885.538 132.251
2018 11.232.421 73.651
2019 1.273.278 38.917
2020 12.742.163 57.433
2021 30.182.041 41.879
Do IX
2022. 40.910.185 67.158

*stavka prihod od usluga izvan ugovorenog limita sadrZava prihode za posebno skupe lijekove,
eksplantacije 1 IVF te od 2015. godine za invazivnu kardiologiju i od 2018. godine za invazivnu
neurologiju

** ozljede na radu / profesionalna bolest

Od 2006. godine ustanova odredeni dio prihoda ostvaruje izvan ugovorenog limita za
provodenje zdravstvene zaStite



Tablica 4. Prihodi od dopunskog osiguranja i participacije pacijenata koji nemaju dopunsko
zdravstveno osiguranje u razdoblju od 2004. do 2022. godine

Godina Dopugsko ) Prihp (.ﬁ .(.)d
zdr.osiguranje | participacija
2004 5.326.730 1.245.688
2005 4.692.636 1.236.486
2006 4.383.453 1.344.479
2007 5.641.995 1.662.738
2008 7.750.796 2.140.432
2009 27224678 | 2.806.071
2010 35.391.906 | 2.843.748
2011 32.406.064 | 2.611.144
2012 36.935.114 | 2.450.021
2013 30.449.538 | 2.064.321
2014 33.402.763 | 1.417.718
2015 27.647.079 | 1.639.116
2016 33.402.763 | 1.417.718
2017 33.528.927 | 1.415.301
2018 35.953.620 | 1.167.298
2019 39.187.006 | 1.135.217
2020 36249.514 | 954.915
2021 41918315 | 1211.071
Do IX
2022, |26.892.746 | 1.019.860

Znacajniji priljev sredstava od dopunskog zdravstvenog osiguranja biljezi se od 2009. godine
od kada ima tendenciji povecanja. Dio prihoda Cine i participacije pacijenata koji nemaju
dopunsko zdravstveno osiguranje koje je u blagom padu od 2008. godine.



Tablica 5. GodiSnji broj dana lijecenja u stacionaru i broj slucajeva u stacionaru,
specijalistiC¢ko-konzilijarnim i dijagnostickim ordinacijama te u dnevnoj bolnici u razdoblju od
2004. do 2022. godine

Godisnji broj slucajeva u

Godisnji  broj skzz i Popunjenost
godina dana lijeCenja . dijagnostickim dnevnoj | postelja

ustacionary | Stacionaru ordinacijama / | bolnici (%)

jedinicama

2004 173.638 23.822 331.969 - 95,1
2005 169.665 23911 328.052 - 93,0
2006 161.197 23.113 320.297 - 88,3
2007 161.300 22.289 321.619 - 88,4
2008 163.840 22.636 352.430 43 89,8
2009 164.966 24211 393.380 367 90,4
2010 162.683 23.910 377.976 454 89,1
2011 156.279 23.072 364.768 326 85,6
2012 153.098 23.445 362.744 306 83,9
2013 146.535 23.045 358.546 632 80,3
2014 146.416 21.182 390.604 4.033 80,2
2015 144.282 21.544 402.390 5.525 79,0
2016 147.069 22.446 408.568 6.437 80,6
2017 142.988 21.510 407.011 8.275 80,9
2018 141.531 21.521 402.833 9.087 80,1
2019 144.016 22.227 428.120 11.908 81,5
2020 125.109 19.829 335.582 10.279 70,8
2021 113.317 19.315 420.600 18.313 64,1
Do X 2022. | 85.745 14.376 319.927 18.941 64,8

Popunjenost postelja u promatranom razdoblju se smanjuje sa pocetnih 95% na 80% u 2013.
godini od kada ostaju na priblizno istoj razini. Medutim od 2009. godine viSe se pacijenata lijeci
u dnevnoj bolnici, a posebno od 2014. pa nadalje. Navedeni pokazatelji sukladni su strateSkim
ciljevima Nacionalnog plana razvoja klinickih bolnickih centara, klini¢kih bolnica i op¢ih
bolnica Ministarstva zdravstva u kojem je iskoriStenost stacionarnih postelja 80,00% ciljana
veli¢ina uz istodobni porast broja pacijenata lije¢enih u dnevnoj bolnici/jednodnevnoj kirurgiji.
U 2011. godini stacionarno je lije¢eno 23.398 pacijenata, a u 2021. godini stacionarno i u
dnevnoj bolnici/jednodnevnoj kirurgiji 37.628 pacijenata.

U specijalisti¢ko konzilijarnim ordinacijama i dijagnosti¢kim jedinicama u dnevno se prosjeku
skrbi za 14 do 17 pacijenata.

U stacionaru se evidentira blago smanjenje broja dana lijeCenja po slucaju Sto je takoder u
skladu sa ciljevima Nacionalnog programa razvoja Ministarstva zdravstva.



Tablica 6. Ukupni prihodi i rashodi te rashodi za zaposlene u razdoblju od 2004. do 2022.

godine
Dodatna sredstva

i sanacija i sl.) ukljucena u

BT N T e N Y g
zaposlene 1770 ) MZ Grad
Zagreb

2004 | 209.176.606 | 239.097.702 | 152.092.076 | 120.431.219 1.800.000
2005 | 225.822.289 | 237.799.572 | 158.095.557 | 126.263.451 11.300.000
2006 | 270.566.970 | 255.735.443 | 161.169.279 | 128.401.101 38.138.007
2007 | 323.209.019 |310.514.779 | 176.089.613 | 140.569.798 20.000.000
2008 | 319.211.115 | 318.966.912 | 190.915.767 | 151.853.640 | 32.382.567
2009 | 322.315.982 | 350.544.191 | 200.051.750 | 160.353.000
2010 | 311.236.603 | 306.220.709 | 198.752.220 | 159.081.720
2011 307.447.910 | 327.016.185 | 203.034.430 | 161.578.565 950.000
2012 | 331.071.936 | 316.337.819 | 202.683.964 | 163.842.850 | 23.142.259 | 2.790.000
2013 | 315.474.684 | 327.053.588 | 196.795.806 | 160.402.884 30.081.205
2014 | 321.290.661 | 316.693.846 | 198.406.586 | 160.460.711 65.313.920
2015 | 346.840.772 | 331.051.248 | 202.818.309 | 166.020.329 52.967.842
2016 | 352.989.790 | 345.222.023 | 209.276.592 | 168.013.454 45.844.105
2017 | 349.535.761 | 343.917.168 | 218.763.899 | 176.091.595 43.517.282
2018 | 388.730.582 | 416.827.237 | 231.379.233 | 183.881.614 | 7.912.993 | 24.046.402
2019 | 351.238.485 | 383.685.517 | 246.790.381 | 197.731.666 | 24.161.648 | 5.362.974
2020 | 422.360.666 | 520.646.369 | 276.845.551 | 221.998.326 | 62.158.140 | 8.235.145
2021 557.898.001 | 565.361.012 | 307.792.536 | 247.783.586 | 118.491.126 | 10.982.537
Do IX
2022 | 386.592.088 | 438.260.350 | 246.095.353 | 199.827.888 | 41.533.931




Tablica 7. Ugovoreni limiti umanjeni za ukupne rashode za zaposlene po slucaju/pacijentu
godisnje u razdoblju od 2004. do 2022. godine

Ugovorni  limit
Ugovoreni  limiti | g - umanjen za
Godina umanjeni za VJ . 4 | rashode za
slucajeva
ukupne rashode za zaposlene /
zaposlene slucaju
2004 30.435.783 355.791 85,54
2005 31.389.813 351.963 89,18
2006 40.185.357 343.410 117,02
2007 38.514.747 343.908 111,99
2008 58.585.323 375.109 156,18
2009 56.948.250 417.958 136,25
2010 39.447.780 402.340 98,05
2011 33.780.914 388.166 87,03
2012 26.303.718 386.495 68,06
2013 15.329.056 382.223 40,11
2014 -1.187.995 415.819 -2,86
2015 19.836.212 429.459 46,19
2016 13.627.546 437.451 31,15
2017 4.223.444 436.796 9,67
2018 3.286.890 433.441 7,58
2019 17.173.963 462.255 37,15
2020 1.014.213 365.690 2,78
2021 7.215.798 458.228 15,75
19.870.222
Do IX 2022. 353.244 56,25

Ukupno u stacionaru, dnevnoj bolnici 1 skzz



Tablica 8. Broj zaposlenih i rashodi za zaposlene u razdoblju od 2004. do 2022. godine

. Uk.rashodi | Uk.rashodi
Udio (%) .
Ukupan : Ukupni za za  bruto
) zdravstvenih . Ukupno za .
Godina | br. . rashodi za . zaposlene | plate po
.. | radnika u bruto place . .
zaposlenih . zaposlene po radniku | radniku
uk.zaposlenima . o
mjesecno | mjesecno
2004 1.325 69,6 152.092.076 | 120.431.219 | 9.566 7.574
2005 1.311 69,0 158.095.557 | 126.263.451 | 10.049 8.026
2006 1.309 68,3 161.169.279 | 128.401.101 | 10.260 8.174
2007 1.348 69,3 176.089.613 | 140.569.798 | 10.886 8.690
2008 1.371 69,1 190.915.767 | 151.853.640 | 11.604 9.230
2009 1.417 70,2 200.051.750 | 160.353.000 | 11.765 9.430
2010 1.439 71,3 198.752.220 | 159.081.720 | 11.510 9.213
2011 1.473 72,6 203.034.430 | 161.578.565 | 11.486 9.141
2012 1.388 71,3 202.683.964 | 163.842.850 | 12.169 9.837
2013 1.441 73,6 196.795.806 | 160.402.884 | 11.381 9.276
2014 1.377 73,2 198.406.586 | 160.460.711 | 12.007 9.711
2015 1.404 74,1 202.818.309 | 166.020.329 | 12.038 9.854
2016 1.402 75 209.276.592 | 168.013.454 | 12.439 9.987
2017 1.440 74,4 218.763.899 | 176.091.595 | 12.660 10.364
2018 1.480 75,0 231.379.233 | 183.881.614 | 13.028 10.353
2019 1.506 76,1 246.790.381 | 197.731.666 | 13.655 10.941
2020 1.552 75,1 276.845.551 | 221.998.326 | 14.864 11.920
2021 1.624 76,2 307.792.536 | 247.783.586 | 15.793 12.714
Do IX
2022. 1.597 76,2 246.095.353 | 199.827.888 | 17.122 13.903




Tablica 9. Ukupna i dospjela potrazivanja te ukupne i dospjele obveze u razdoblju od 2004.
do 2021. godine

Dospjele u

Godina Ukupvn‘a ‘ Ukupne Dospj;gzla ' Dospjele ukupnim
potrazivanja | obveze potrazivanja obveze obvezama

(%)
2004 45.763.746 | 112.925.652 | 9.079.938 81.480.512 72,2
2005 46.293.874 | 123.681.807 | 8.754.058 98.608.889 79,7
2006 32.942.254 | 113.479.743 | 9.310.164 71.821.338 63,3
2007 39.029.201 | 172.282.819 | 7.700.995 79.237.724 46,0
2008 11.332.190 | 141.190.942 | 7.065.522 55.031.796 39,0
2009 61.262.075 | 165.492.417 | 9.040.988 80.570.970 48,7
2010 55.995.218 | 150.619.445 | 5.831.114 68.117.948 45,2
2011 80.406.465 | 165.992.736 | 8.377.663 83.911.267 50,6
2012 92.929.128 | 148.047.023 | 7.047.610 74.678.968 50,4
2013 84.548.035 | 156.328.671 | 7.087.720 99.592.854 63,7
2014 87.909.594 | 167.118.958 | 7.423.113 97.238.985 58,2
2015 112.257.904 | 129.259.735 | 83.049.908 81.435.655 63,0
2016 116.126.431 | 114.544.089 | 97.013.301 74.405.596 64,9
2017 123.239.404 | 110.904.154 | 105.350.075 70.350.956 63,4
2018 125.398.430 | 165.034.227 | 115.021.025 91.433.325 55,4
2019 130.165.611 | 195.923.533 | 119.819.181,24 | 121.608.227 | 62,1
2020 147.487.206 | 291.462.253* | 124.749.627,36 | 203.266.186* | 69,7
2021 162.968.995 | 293.342.791* | 145.102.021,97 | 198.159.295* | 67,6
Do IX
2022. 178.200.041 | 347.867.534* | 126.905.359 64.121.928* | 43,1

Dospjele obveze u ukupnim obvezama u cjelokupno promatranom razdoblju ukazuju na
probleme s likvidnos¢u.

*0Od 2020. godine u obvezama se iskazuju 1 obveze prema HZZO-u za neizvrSeni rad.

Ukupne obveze na dan 30.09.2022. bez obveza za neizvrSeni rad prema HZZO-u iznose
148.928.635 kn, a dospjele 64.121.928 kn.



DJECJA BOLNICA SREBRNJAK

Djec¢ja bolnica Srebrnjak je zdravstvena ustanova koja obavlja bolnicku i specijalisticko-
konzilijarnu zdravstvenu zastitu. Proracunski je korisnik Grada Zagreba. Djeluje na jednoj
lokaciji, Srebrnjak 100.

Medu vodecim je pedijatrijskim ustanovama po broju pregleda i lijeCenja u zemlji i sredi$nja je
ustanova u alergologiji, imunologiji, pulmologiji i bronhologiji, imunoterapiji, reumatologiji,
bioloskoj terapiji, poremecajima spavanja, ORL, te translacijskoj i personaliziranoj medicini.
Djecja bolnica Srebrnjak je referentni centar Ministarstva zdravstva za klinicku alergologiju
djece, Klinike za pedijatriju Medicinskog fakulteta SveuciliSta Josip Juraj Strossmayer u
Osijeku, te jedan od GALEN (Globalna europska mreza za alergije i astmu) suradnih centara.
Prepoznata je i kao centar izvrsnosti u kojem se na tercijarnoj razini provodi dijagnostika i
lijecenje djece iz cijele Hrvatske.

Bolnica se financira iz razli¢itih izvora, no najvazniji su sredstva proizasla iz Ugovora o
provodenju bolnicke 1 specijalisticko-konzilijarne zdravstvene zastite koji se sklapa s
Hrvatskim zavodom za zdravstveno osiguranje. S tim izvorom financiranja se najve¢im dijelom
pokrivaju rashodi za zaposlene, te materijalni i financijski rashodi. Za tekuce i investicijsko
odrZavanje, za nabavu medicinske opreme kao i za dodatna ulaganja na nefinancijskoj imovini
znacajan izvor financiranja su sredstva koje bolnici dostavi nadlezna jedinica lokalne i podru¢ne
(regionalne) samouprave, odnosno nadlezni proracun Grada Zagreba.

U 2020. i1 2021. godini Bolnica je kumulirala zna¢ajan manjak, medutim u 2022. godini
zabiljezeni su pozitivni trendovi koji nagovjestavaju oporavak.

U prvih 9 mjeseci 2022. godine prihodi od pruzanja zdravstvenih usluga biljeze stopu rasta od
visokih 27 %.

POTESKOCE U RADU 2020. i 2021. GODINA — sodine kumuliranih manjkova

2020. 1 2021. godinu obiljezilo je nekoliko nepredvidivih dogadaja koji su znacajno utjecali na
realizaciju usluga zdravstvene zaStite 1 rezultat poslovanja Bolnice.

Prvi dogadaj je pandemija SARS-CoV-2 i uvodenje posebnih mjera i organizacije rada slijedom
Odluke o proglasenju epidemije bolesti COVID-19 uzrokovane virusom SARS-CoV-2 od 11.
ozujka 2020. godine. Nacin 1 organizacija rada kontinuirano se prilagodavala novim uvjetima i
mjerama u skladu s uputama i smjernicama koje su davali nadleZno ministarstvo, stoZer i zavod
za javno zdravstvo. Na razini Bolnice, za bolju koordinaciju i provedbu svih mjera, osnovano
je Povjerenstvo za obranu od korona virusa. Rad Bolnice je sukladno vaze¢im uputama u prvom
valu epidemije organiziran u timovima uz potpunu obustavu ,,hladnog pogona®. Od svibnja se
ponovo uspostavlja rad Bolnice u cijelosti, ali uz smanjenje dnevnog broja pregleda zbog
preporucenih epidemioloSkih mjera. Takva organizacija rada zadrZala se cijelu godinu, a rad u
timovima ponovo je uveden u zadnjem kvartalu, pocetkom drugog vala epidemije. Sve
navedeno u klinickom smislu podrazumijevalo je potpunu reorganizaciju gotovo svih, do tog
trenutka dobro uhodanih i1 dokazano uspjes$nih obrazaca i procesa pruzanja zdravstvene skrbi i
prilagodbu unutarnjeg ustroja Bolnice na nacin da se organizira izdvojena trijaza te primarna i
sekundarna izolacija pacijenata, pa smo u nedostatku adekvatnog prostora neke od tih potreba
organizirali u primjereno opremljenim kontejnerima. Reorganizacija 1 promjene bile su nuZzne
kako bi se osiguralo pruzanje primjerene, pravodobne, sveobuhvatne i cjelovite zdravstvene
zaStite uz istovremeno osiguranje zastite zdravlja, zivota i sigurnosti svih ukljuc¢enih u te
procese (bolesnici i njihovi roditelji, zdravstveni i nezdravstveni radnici) te u najve¢oj mogucoj
mjeri ograni¢ili moguénost unosa 1 Sirenja zaraze. Posebno valja istaknuti da je Bolnica u



svakom trenutku uspijevala osigurati dovoljnu koli¢inu zaStitne opreme za sve djelatnike,
bolesnike i posjetitelje, a primjereno kategoriji za koju je bila predvidena od strane nacionalnog
stozera. Takoder, Bolnica je osigurala i sva druga nuzna sredstva za ograni¢avanje unosa i
Sirenje zaraze (zaStitne pregrade, dezinfekcija, mjerenje temperature, procis¢avanje zraka u
prostorijama), a u zadnjem kvartalu pocela je i s provodenjem brze i PCR dijagnostike na
SARS-CoV-2 te je postupak ugovorila s HZZO-om.

Bolnica je sukladno zahtjevima Ministarstva zdravstva i Stozera Grada Zagreba svoje djelatnike
ustupala na rad drugim zdravstvenim ustanovama. Ukupno je 13 zdravstvenih radnika bilo na
duzi ili kraéi period ustupljeno na ispomoc¢ u okvirima drugih radilista (Klinika za infektivne
bolesti ,,.Dr. Fran Mihaljevi¢”, Klinicka bolnica Dubrava, Karantena Grada Zagreba u
Tomislavovom domu i Gradu mladih).

Drugi dogadaj je potres s razornim posljedicama koji je 22. ozujka 2020. pogodio Zagreb i
okolicu. Potres je u Bolnici prouzrokovao znacajna oSteCenja koja su ugrozavala sigurnost
pacijenata i osoblja stoga je rad pojedinih odjela trebalo privremeno izmjestiti dok se ne provede
obavezna sanacija oSte¢enja. Osim velikih oSteenja na unutarnjim zidovima i napuklih
dimnjaka koje je bilo potrebno hitno ukloniti, a koji su uzrokovani prvim potresima, naknadni
potresi 1 podrhtavanja donijeli su dodatna oSte¢enja starog krovista i prokiSnjavanja koja se
pokazala nakon provedenih unutarnjih sanacija na pojedinim odjelima. Oste¢enja uzrokovana
potresom stavila su privremeno van funkcije Odjel pulmologije i alergologije predskolske i
Skolske dobi te operacijske sale, Odjel za radiologiju i Polikliniku. Takoder, Odjel intenzivne
medicine zbog oStecenja 1 ugroze sigurnosti pacijenata izmjesten je u prostor Dnevne bolnice,
a Dnevna bolnica u dvije ambulante u prostoru Poliklinike. Za radiolosku dijagnostiku koristio
se mobilni RTG uredaj za koji je bio osiguran prostor u podrumu zgrade. Prethodno navedeno
znacajno je smanjilo prihvatne kapacitete Bolnice.

Sva oStec¢enja koja su ugroZavala sigurnost i bila neophodna za uspostavu redovnog rada
rjeSavana su po hitnom postupku temeljem ponude 1 narudzbenice i1 provedena su neposredno
nakon potresa (travanj/svibanj) kako bi se $to prije mogli vratiti kapaciteti 1 uspostaviti
normalan rad ustanove. U mjesecu listopadu proveden je postupak javne nabave i sanacija
preostalih oSte¢enja na glavnoj zgradi Bolnice provedena je do kraja 2020. godine.

LIMITI HZZO

Najveci izvor prihoda i primitaka Bolnica ostvaruje s osnove pruZanja zdravstvene zastite
temeljem Ugovora o pruzanju zdravstvene zaStite s Hrvatskim zavodom za zdravstveno
osiguranje. Bolnica nema utjecaja na ugovorenu cijenu usluge, ali ima obavezu pruzanja
zdravstvene usluge osiguranicima 1 izvan ugovorenog limita. Iznos prihoda 1 primitaka
ostvarenih temeljem pruZene zdravstvene usluge s Hrvatskim zavodom za zdravstveno
osiguranje (HZZO) trebao bi odgovarati fakturiranom izvrSenju zdravstvene usluge, uz
neznatan udio racuna koji se vracaju na ispravak ili storniraju.

Poput vecine specijalnih bolnica u Republici Hrvatskoj, Dje¢ja bolnica Srebrnjak nije bila
iznimka u vidu manjka izvr§enja ugovorenih usluga te rasta duga prema HZZO-u kao posljedica
pandemije COVID-19.

Ukupan iznos limita za 2020. godinu iznosio je 42.188.373 kn.
Ukupan iznos limita za 2021. godinu iznosio je 43.102.569 kn.
U 2022. godini iznos limita za prvih 5 mjeseci iznosio je 3.662.309,81 kn, a Odlukom HZZO-
a o utvrdivanju maksimalnih iznosa sredstava za provodenje bolni¢ke i specijalisticko-



konzilijarne zdravstvene zastite iz obaveznog osiguranja od 31.svibnja 2022 godine povecan je
na 4.028.540,79 kn.
Ukupan limit (predujam) u prvih 9 mjeseci 2022. godine iznosio je 34.425.712,21 kn.

Pregled ugovorenih godiSnjih limita, izvrSenog rada i pla¢enog rada od 2007. do 1-9 2022.
godine prikazan je u tablici.

Godina Ugovor(.eni'godiénji I.Eak’iurirano Pladeno
limit (izvrseni rad)

2007 24.739.588 28.802.088 24.739.667
2008 29.784.897 32.376.329 29.781.098
2009 31.600.000 39.783.063 31.589.985
2010 31.942.800 36.878.818 31.936.512
2011 31.362.600 33.187.108 31.342.946
2012 30.501.851 31.266.621 30.497.536
2013 29.915.222 29.361.228 29.912.540
2014 28.707.754 31.999.031 28.707.754
2015 32.491.634 37.465.255 32.726.871
2016 32.455.248 39.185.813 39.132.948
2017 32.503.762 35.997.139 32.497.618
2018 35.351.469 37.533.889 35.527.022
2019 39.628.499 41.033.595 39.819.069
2020 42.188.373 24.723.242 22.928.094
2021 43.102.569 31.014.252 30.123.941

1-92022* 34.425.712 26.806.372 24.898.739

“*limit za 9 mjeseci

Djecja bolnica Srebrnjak ostvaruje i znaajan izvor financiranja od sredstava koje bolnici
dostavi nadlezna jedinica lokalne i podrucne (regionalne) samouprave, odnosno nadlezni
proracun Grada Zagreba.

U 2021. godini ostvareno je 2.649.809 kn prihoda od nadleznog proracuna za financiranje
rashoda poslovanja te 1.850.315 kn prihoda za financiranje nabave nefinancijske imovine.

U prvih 9 mjeseci 2022. godine ostvareno je 5.549.057,66 kn prihoda od nadleznog proracuna
za financiranje rashoda poslovanja te 1.041.348,69 kn prihoda za financiranje nabave
nefinancijske imovine.

Djecja bolnica Srebrnjak temeljem Ugovora o na¢inu utroska namjenskih financijskih sredstava
zaprimila je tijekom 2021. godine namjensku pomo¢ iz drZzavnog proracuna koja se koristi za
podmirenje dijela dospjelih obveza bolnickih zdravstvenih ustanova u vlasniStvu Zupanija
prema dobavlja¢ima lijekova, potrosnog i ugradbenog medicinskog materijala u iznosu od
6.525.121,00 kn.

U prvih 9 mjeseci 2022. godine sredstva namjenske pomo¢i iz drzavnog proracuna iznosila su
ukupno 5.386.027,00 kn. Takoder je u 2022. godini zaprimljeno 918.551,78 kn sredstava za
isplatu razlike prekovremenih sati zaposlenicima.

Provedba viSe projekata Djecje bolnice Srebrnjak koji su sufinancirani bespovratnim
sredstvima iz fondova Europske unije je u tijeku te se aktivnosti vezane uz izvjeStavanje i



kontrolu provedbe nastoje na Sto ucinkovitiji naCin organizirati s postoje¢im ljudskim
resursima.

Djecji centar za translacijsku medicinu Djecje bolnice Srebrnjak je najveéi projekt Djecje
bolnice Srebrnjak te je Djecja bolnica Srebrnjak u 2021. godini ugovorila izvodenje radova
izgradnje Djecjeg centra za translacijsku medicinu, kao i uslugu stru¢nog nadzora gradenja i
upravljanja projektom gradnje. Projekt obuhvaca izgradnju i1 opremanje nove zgrade Djecjeg
centra za translacijsku medicinu te funkcionalno povezivanje s postoje¢om zgradom Djecje
bolnice Srebrnjak (DBS), ¢ime ¢e se omoguciti provodenje organizacijske reforme DBS-a iz
pedijatrijske bolnice u klinicki istrazivacki centar i polikliniku specijaliziranu za djecje bolesti.
Time se planira ojacati kapaciteti za istrazivanje, razvoj i inovacije (IRI) uz suradnju znanosti i
industrije na interdisciplinarnim istrazivanjima.

Prihodi od kapitalnih pomo¢i temeljem prijenosa EU sredstava ostvareni su u 2022. godini u
iznosu od :

SREDSTVA NACIONALNOG
UKUPNO HRK EU SREDSTAVA HRK SUFINANCIRANJA HRK
7.585.986,23 6.427.715,87 1.158.270,36

Na projektima ,,Koncept personalizirane uravnotezZene prehrane u dje¢jim vrti¢ima kroz
istrazivac¢ko-razvojnu informati¢ku platformu* i ,,Razvoj personaliziranog koncepta za
redukciju prekomjerne i1 odrzavanje zdrave tjelesne mase u lije€enju kroni¢nih bolesti djece 1
odraslih“ u prvih 9 mjeseci 2022. godine ostvareno je ukupno 784.994,01 kn prihoda $to je
utroSeno na razvoj projekata.

RAZI1.OZI OSTVARIVANJA MANJKOVA I CILJEVI UNAREDNOM PERIODU

Treba posebno istaknuti da je Dje¢ja bolnica Srebrnjak specijalna bolnica koja se bavi
prvenstveno respiratornom problematikom djece.

Epidemioloske mjere koje su bile na snazi tijekom 2020. 1 2021. godine kada su $kolska djeca
¢esto bila u rezimu online nastave, a niti dje¢ji vrti¢i nisu radili kontinuirano niti u redovitom
opsegu, doprinijele su manjem Sirenju respiratornih infekcija koje se sezonski pojavljuju u
proljetnim te jesensko-zimskim mjesecima. Posljedi¢no tome je manji broj dolazaka pacijenata
u Bolnicu, §to je evidentno i kroz broj posjeta u hitnoj ambulanti te broju prijema koji su
realizirani preko hitne ambulante.

Na gubitke Djecje bolnice Srebrnjak posebno su utjecali i:

o redovni Ugovor s HZZO-om koji financira prvenstveno troskove bruto II placa zaposlenih
(90 % od ugovora s HZZO-om). Preostalih 10 % od Ugovora s HZZO om nije dovoljno za
financiranje materijalnih izdataka nuznih za redovno poslovanje 1 zbrinjavanje pacijenata
(lijekovi 1 potro$ni medicinski materijal, energenti, komunalije, nuZno tekuce odrzavanje).

o nemogucnost financiranja iz dopunskog osiguranja i participacije S$to je znacajan prihod za
druge zdravstvene ustanove

o nedolasci pacijenata na preglede/ pretrage bez ikakvog opravdanja i/ili najave

o nalog za povecanjem broja termina za izravno narucivanje iz primarne zdravstvene zastite
od strane resornog Ministarstva, unato¢ jasnim pokazateljima propadanja znacajnog broja
tako zauzetih termina i posljedi¢no stvaranja gubitaka te produljenja listi cekanja



o uzadnjih 2,5 godine epidemioloska situacija (pandemija) i, posljedi¢no, donesene odredbe
nadleznih tijela, Sto je znacajno utjecalo na zdravstveno zbrinjavanje neakutnih pacijenata
(smanjenje broja pregleda, dijagnostickih obrada i terapijskih intervencija

o 70% pacijenata izvan Grada Zagreba koji su upuéeni iz Klini¢kih centara ili Zupanijskih
bolnica na dodatnu obradu i lijeCenje koja je skupa a kao takva na Zalost nije dodatno
vrednovana od strane HZZO-a

o status bolnice kao Hrvatskog centra izvrsnosti, Europskog centra izvrsnosti, Centar
izvrsnosti za personaliziranu medicinu §to pokazuje da bolnica funkcionira kao tercijarna
zdravstvena ustanova odnosno Klinika $to joj se ne priznaje, a Sto direktno ima reperkusije
i na financijsko poslovanje bolnice.

o ubolnici se takoder lijece djeca lijekovima koji nisu pokriveni od strane HZZO-a (bioloska
terapija, imunoterapija).

PROGRAM MJERA ZA OTKLANJANJE UZROKA MANJKOVA

Radi otklanjanja uzroka i1 gubitaka i osiguranja uvjeta za nesmetano obavljanje zdravstvene
zastite djece bez porasta zaduzenosti 1 uz osiguranje minimalnih kadrovskih i tehnickih uvjeta
za obavljanje zdravstvene djelatnosti, potrebno je kontinuirano provoditi mjere povecanja
prihoda i smanjenja rashoda u okviru zadanih uvjeta, uz reorganizaciju rada i poslovanja.

To izmedu ostalog ukljucuje smanjenje udjela stacionarno bolnic¢ki obradivanih i lijecenih
neakutnih pacijenata i povecanje udjela dijagnosticki obradenih 1 lije¢enih u dnevnoj bolnici.

Novom sistematizacijom radnih mjesta 1 osiguranjem zbrinjavanja djece iz podrucja, koja u
bolnici trenutno nisu pokrivena (poslovno-tehnickom suradnjom sa suradnim ustanovama) se
planiraju racionalizacija i poboljSanje kvalitativnog i vremenskog zbrinjavanja, prije svega
neakutnih pacijenata, s posljedicnom optimalizacijom dijagnosticke obrade 1 smanjenjem listi
cekanja.

Stopa rasta prihoda od pruZanja zdravstvenih usluga u prvih 9 mjeseci 2022. godine koja iznosi
27% u odnosu na prethodnu godinu upucuje na uspjesno provodenje zadanih ciljeva.



PRILOG: Analiza i utvrdivanje uzroka nastalog subitka Djecje bolnice Srebrnjak

Tablica 1. Ugovoreni sadrzaji za HZZO-om u razdoblju od 2007. do 1-9 2022. godine:

Ugovoreni broj:
, _ |skzzi dijagnostitkih LCRE
Godina Postelja R stolaca u dnevnoj
ordinacija / jedinica .
bolnici
2007 75 14,0 35
2008 75 13,0 35
2009 75 13,0 35
2010 75 17,0 35
2011 75 26,0 35
2012 75 28,0 35
2013 75 28,0 35
2014 75 33,6 35
2015 67 39,1 35
2016 75 40,1 35
2017 75 40,1 35
2018 75 31,9 40
2019 75 35,0 40
2020 75 33,8 40
2021 75 35,2 40
2022 75 40,2 40

Ugovoreni broj postelja se u cijelom promatranom razdoblju nije mijenjao. Od 2018. godine
smanjuje se broj specijalisticko konzilijarnih ordinacija i dijagnostickih jedinica, a broj postelja/
stolaca u dnevnoj bolnici je je povecan za 5 postelja/stolica.



Tablica 2. Godisnji broj dana lijeCenja u stacionaru i broj sluCajeva u stacionaru,
specijalisticko-konzilijarnim i dijagnostickim ordinacijama te u dnevnoj bolnici u razdoblju od
2007. do 1-9 2022. godine.

L. Godisnji broj slucajeva u: Popunjer?ost
Godisnji broj dana Prosn?can. : Rostelid
. Y dnevni broj SKzz i
Coxllia U pacijenata u dijagnostickim
stacionaru . Stacionaru o Dnevnoj bolnici (%)
stacionaru ordinacijama /
jedinicama

2007 11.427 31 1.962 41.628 1.253 41,7
2008 12.893 35 2.331 42.302 1.740 47,1
2009 11.107 30 2.301 48.718 1.584 40,6
2010 12.058 33 2.371 48.891 1.603 44,0
2011 11.229 31 2.371 141.843 1.622 41,0
2012 8.119 22 2.281 137.585 1.880 29,7
2013 9.223 25 2.548 133.969 2.329 33,7
2014 10.275 28 2.817 37.530 3.810 37,5
2015 8.674 24 2.655 39.816 4.271 31,7
2016 7.808 21 3.006 37.519 4.012 28,5
2017 7.341 20 2.434 37.029 4.371 26,8
2018 7.961 22 3.099 47.097 5.337 29,1
2019 8.585 24 3.516 50.037 5.742 35,6
2020 4.043 11 1.720 27.334 3.495 14,8
2021 3.855 11 1.750 35.042 4.271 14,1
1-922 3.788 14 1.812 28.887 3.198 32,7

Popunjenost postelja u ustanovi je niska, pogotovo jer je sve manje slucajeva pacijenata na
stacionaru kroni¢ni, medutim povecava se broj slu¢ajeva u dnevnoj bolnici kao $to je i povecan
broj pacijenata u specijalisticko-konzilijarnim i dijagnostickim ordinacijama. Zbog ve¢
navedenih objektivnih razloga (ponajprije pandemija Covid 19) brojke su osjetno nize u 2020.
1u2021. godini dok u prvih 9 mjeseci 2022. godine biljeZe znacajan porast.



Tablica 3. Struktura zdravstvenih 1 nezdravstvenih zaposlenika te direktni izdaci za
nezdravstvene zaposlenike u ukupnom proracunu (s osvrtom na udjel u ukupnim troskovima).
Napomena: Direktni izdaci zaposlenih, odnosno trosak placa odnosi se na bruto Il iznose (bez
naknada kao Sto su prijevoz i ostale neoporezive naknade radnicima).

STRUKTURA ZDRAVSTVENIH | NEZDRAVSTVENIH ZAPOSLENIKA

BROJ ZAPOSLENIH 2019. 2020. 2021. 01-09 2022.

ZDRAVSTVENI 175 180 191 199
NEZDRAVSTVENI 39 45 46 49
UKUPNO BROJ ZAPOSLENIH 214 225 237 248
ublo 2019. 2020. 2021. 01-09 2022.

ZDRAVSTVENI 81,8% 80,0% 80,6% 80,2%
NEZDRAVSTVENI 18,2% 20,0% 19,4% 19,8%
UKUPNO BROJ ZAPOSLENIH 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

DIREKTNI IZDACI ZA NEZDRAVSTVENE ZAPOSLENIKE (TRO§AK PI.ACA)

TROSAK ZAPOSLENIH 2019. 2020. 2021. 01-09 2022.

ZDRAVSTVENI 27.464.651 30.589.870 34.594.980 28.110.267
NEZDRAVSTVENI 3.391.119 4.752.003 4.638.621 3.826.636
UKUPNO TROSAK ZAPOSLENIH 30.855.770 35.341.873 39.233.601 31.936.903
uDIO 2019. 2020. 2021. 01-09 2022.

ZDRAVSTVENI 89,0% 86,6% 88,2% 88,0%
NEZDRAVSTVENI 11,0% 13,4% 11,8% 12,0%
UKUPNO TROSAK ZAPOSLENIH 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

Ukupan broj zaposlenih u 2022. godini porastao je zbog novog zaposljavanja 11 znanstvenika
na projektima financiranim iz EU fondova: ,,Koncept personalizirane uravnoteZene prehrane u
dje¢jim  vrti¢cima kroz istrazivacko-razvojnu informaticku platformu®“ 1 ,,Razvoj
personaliziranog koncepta za redukciju prekomjerne i odrZavanje zdrave tjelesne mase u
lije¢enju kroni¢nih bolesti djece 1 odraslih® Zbog racunovodstvenog evidentiranja rashoda za
pla¢e nuzno su prikazani u ovoj analizi iako se troSkovi financiraju iz izvora 5.6.1. (prihodi
nastali prijenosom EU sredstava):



Tablica 4. Udio rashoda za zaposlene u ukupnim rashodima.

1ZDACI ZA ZAPOSLENIKE U ODNOSU NA UKUPNE RASHODE

TROSAK ZAPOSLENIH 2019. 2020. 2021. 01-09 2022.

Trosak placa zdravstvenih 27.464.651 30.589.870 34.594.980 28.110.267
Trosak placa nezdravstvenih 3.391.119 4.752.003 4.638.621 3.826.636
Ostali rashodi Bolnice 18.316.290 18.358.564 20.303.027 14.512.801
UKUPNI RASHODI 49.172.060 53.700.437 59.536.628 46.449.704
uDIO 2019. 2020. 2021. 01-09 2022.

Trosak placa zdravstvenih 55,9% 57,0% 58,1% 60,5%
Tro3ak placa nezdravstvenih 6,9% 8,8% 7,8% 8,2%
Ostali rashodi Bolnice 37,2% 34,2% 34,1% 31,2%
UKUPNO TROSAK ZAPOSLENIH 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

Iz tablice su vidljivi udjeli pla¢a u ukupnim rashodima Bolnice kroz promatrani period.
Troskovi place nezdravstvenih radnika nisu znac¢ajnije porasli u 2021. godini u odnosu na 2019.
godinu, odnosno zabiljezili smo rast udjela u ukupnim troskovima od 6,9% U 2019. godini do
7,8% u 2021. godini, odnosno 8,2 % u prvih 9 mjeseci 2022. godine.

Takoder je vidljivo smanjenje udjela ostalih rashoda Bolnice u 2022. godini na 31,2 % Sto je
rezultat provodenja mjera usteda na svim razinama.



Tablica 5. Ukupni prihodi 1 rashodi, te rashodi za zaposlene u razdoblju od 2007. do 01-09
2022. godine

Dodatna sredstva
. Ukupni Ukupni Ukup.ni Ukupno za (sanac.ija iSI',) ukljucena Visak /
Godina . . . rashodi za i u prihode i rashode .
prihodi rashodi bruto place Manjak
zaposlene HZZ0 / Grad
Mz* Zagreb**
2007 30.308.138| 32.865.014| 20.031.287| 15.909.287 4.,289.595| -2.556.876
2008 40.857.829| 37.703.833( 22.932.127| 18.061.931 422.929( 8.492.216| 3.153.996
2009 37.708.731| 39.959.322| 24.146.473| 19.178.636 4.022.349| -2.250.591
2010 38.478.170| 41.305.131| 24.708.290| 19.778.250 4,516.390| -2.826.961
2011 45.644.026| 46.579.049| 23.896.464| 18.880.238 10.803.728 -935.023
2012 41.803.383| 41.899.290( 24.005.848( 19.402.190 459.387( 4.409.090 -95.907
2013 41.062.054| 38.385.575( 23.335.912( 19.099.092 69.989| 8.605.129( 2.676.479
2014 42.823.168| 40.518.494( 23.669.929( 19.155.995 581.029| 6.776.666( 2.304.674
2015 47.121.206| 45.280.788| 25.485.085( 20.554.994 -| 5.263.585 1.840.418
2016 38.400.939| 43.316.662| 26.835.053| 21.509.676 9.860( 2.744.902| -4.915.723
2017 38.389.807| 44.832.398| 29.061.233| 23.455.509 9.278( 2.977.430| -6.442.591
2018 46.316.879| 48.154.609( 31.331.611| 25.496.830 27.991| 8.498.144| -1.837.730
2019 47.048.677| 51.581.058( 31.605.076| 26.972.602 24.428| 3.551.176| -4.532.381
2020 35.711.448| 55.077.050| 36.276.722| 30.905.154| 2.595.450( 2.509.623]|-19.365.602
2021 45.479.329| 69.488.519( 40.196.020( 34.306.153( 6.753.924| 4.500.124| -24.009.190
01-09 2022 | 46.958.205| 50.519.291| 32.589.306| 27.768.492| 6.304.579| 6.590.406| -3.561.086

Napomena: Zbog kontinuiteta u tablici su prikazani iznosi bruto I placa (bez doprinosa NA
place):

U prvih 9 mjeseci 2022. godine vidi se osjetno smanjenje manjka prihoda nad rashodima $to je
rezultat pozitivnog trenda u organizaciji 1 racionalizaciji poslovanja Bolnice.



Tablica 6. Ugovoreni limiti umanjeni za ukupne rashode za zaposlene po slucaju / pacijentu
godisnje u razdoblju od 2007. do 1-9 2022. godine:

.. ... |Godisniji broj Ugovorni limit
Ugovoreni limiti . . .
L. slucajeva umanjen za
. umanjeni za .
Godina (stacionar, rashode za
ukupne rashode .
dnevna bolnica, |zaposlene /
za zaposlene L.
SKZZ) slucaju

2007 4.708.301 44,843 105,0
2008 6.852.770 46.373 147,8
2009 7.453.527 52.603 141,7
2010 7.234.510 52.865 136,9
2011 7.466.136 145.836 51,2
2012 6.496.003 141.746 45,8
2013 6.579.311 138.846 47,4
2014 5.037.825 44.157 114,1
2015 7.006.549 46.742 149,9
2016 5.620.195 44.537 126,2
2017 3.436.386 48.185 71,3
2018 4.019.858 55.533 72,4
2019 8.023.423 59.295 135,3
2020 5.911.651 32.549 181,6
2021 2.906.549 41.063 70,8
1-9 2022 1.836.406 33.897 54,2

Iz navedenih podataka je vidljivo da je tijekom 2021. i 2022. godine znatno smanjen troSak
lijecenja 1 obrade pacijenata reorganizacijom nacina zbrinjavanja: vecina pacijenata obradena
je 1lijeCena u dnevnoj bolnici a tek nuzni broj u stacionaru.



Tablica 7. Broj zaposlenih i rashodi za zaposlene u razdoblju od 2007. do 1-9 2022. godine

Udio (%) .
. X Uk.rashodi za .
zdravstvenih Ukupni Uk.rashodi za
. Ukupan br. . ) Ukupno za | zaposlene po ,
Godina . radnika u rashodi za ) . brutto place po
zaposlenih . bruto place radniku . .
uk.zaposlenim| zaposlene . radniku mjese¢no
a mjesecno
2007 167 75,4 20.031.287 | 15.909.287 9.996 7.939
2008 181 80,7 22.932.127 | 18.061.931 10.558 8.316
2009 185 79,5 24.146.473 | 19.178.636 10.877 8.639
2010 180 78,3 24.708.290 | 19.778.250 11.439 9.157
2011 180 78,9 23.896.464 | 18.880.238 11.063 8.741
2012 180 78,3 24.005.848 | 19.402.190 11.114 8.982
2013 180 78,3 23.335.912 | 19.099.092 10.804 8.842
2014 180 79,4 23.669.929 | 19.155.995 10.958 8.869
2015 188 80,9 25.485.085 | 20.554.994 11.297 9.111
2016 190 81,1 26.835.053 | 21.509.676 11.770 9.434
2017 199 80,9 29.061.233 | 23.455.509 12.170 9.822
2018 213 82,2 31.331.611 | 25.496.830 12.258 9.975
2019 214 81,8 31.605.076 | 26.972.602 12.307 10.503
2020 225 80,0 36.276.722 | 30.905.154 13.436 11.446
2021 237 80,6 40.196.020 | 34.306.153 14.134 12.063
1-9 2022 248 80,2 32.589.306 | 27.768.492 14.601 12.441




Tablica 8. Ukupna i dospjela potrazivanja, ukupne i dospjele obveze u razdoblju od 2007. do
01-09 2022. godine.:

Ukupna Dospjela Dospjele u
Godina .. Ukupne obveze . . Dospjele obveze ukupnim
potrazivanja potrazivanja
obvezama (%)
2007 3.926.080 16.758.997 1.174.293 4.192.583 25,0
2008 4.105.999 12.423.194 104.570 611.915 4,9
2009 4.085.534 13.406.374 101.259 1.874.554 14,0
2010 * 10.777.602 14.517.766 8.033.280 4.920.193 33,9
2011 * 12.937.820 15.561.643 10.639.368 6.168.558 39,6
2012 * 13.217.124 14.606.558 10.463.119 7.603.905 52,1
2013 * 12.721.852 11.412.223 9.658.791 4.736.700 41,5
2014 12.643.460 9.856.514 9.258.035 3.717.659 37,7
2015 8.462.486 6.917.147 3.020.730 1.680.201 24,3
2016 11.927.770 9.113.739 7.597.824 5.426.035 59,5
2017 15.634.166 15.958.845 13.059.057 10.603.546 66,4
2018 17.508.825 16.698.854 15.160.151 11.992.919 71,8
2019 18.055.367 21.817.886 14.549.675 8.913.494 40,9
2020 20.043.138 45.080.991 19.752.951 12.011.204 26,6
2021* 20.904.647 68.628.834 19.146.729 15.190.761 22,1
1-9 2022 6.999.486 70.413.460 5.918.303 10.223.617 14,5
Potrazivanja:

Iznos potraZivanja u najvecoj mjeri odnosi se na potrazivanja prema HZZO-u za realizirano
iznad limita, te za potrazivanja od drugih zdravstvenih ustanova.

U 2021. godini proveden je knjigovodstveni ispravak vrijednosti svih potraZivanja starijih od
godinu dana koja nisu bila ispravljena u ranijim razdobljima, u ukupnom iznosu od 17,1 milijun
kuna.

Na dan 31.12.2022. godine takoder ¢e morati biti proveden knjigovodstveni ispravak
vrijednosti dijela potraZivanja koja prelaze rok od jedne godine te ¢e se morati provesti usklada
sa HZZ0O-om oko dijela nepriznatih faktura za zdravstvene usluge.

Obveze:

Od 2020. godine u obvezama se iskazuju 1 obveze prema HZZO-u za neizvrSeni rad 1 obveze
prema zaposlenicima (obracunata placa u teku¢em mjesecu koja se isplacuje u narednom
mjesecu).

Ukupne obveze na dan 30.09.2022. bez obveza prema HZZO-u i obveza prema zaposlenicima
iznose 12.969.169 kn. Dospjele obveze na dan 30.09.2022. godine iznose 10.223.617 kn.

Djecja bolnica Srebrnjak temeljem Ugovora o na¢inu utros§ka namjenskih financijskih sredstava
zaprimila je tijekom 2022. godine namjensku pomo¢ iz drZzavnog proracuna koja se koristi za
podmirenje dijela dospjelih obveza bolnickih zdravstvenih ustanova u vlasniStvu Zupanija
prema dobavlja¢ima lijekova, potrosnog i ugradbenog medicinskog materijala u iznosu od
5.386.027,00 kn.

Buduc¢i da se namjenska pomo¢ isplacuje iskljucivo za lijekove 1 potro$ni medicinski materijal
Bolnica ima velikih problema sa pla¢anjem svih ostalih dobavljaca od kojih su najveci
dobavljaci za proizvodne 1 neproizvodne usluge (racunalne usluge, usluge investicijskog 1
tekuceg odrzavanja, energija, usluge ¢uvanja imovine, usluge pranja rublja, odvoza smeca,
telefonski izdaci, premije osiguranja i sli¢no) te za zivezne namirnice i potroSni materijal.



OBVEZE NA DAN 30.09.2022.

-kn
Ukupne obveze Ukupno Dospjele Dospjele Dospjele
OPIS na dan dospjele obveze do 60 | obveze od 61 | obveze od 91
30.09.2022. obveze dana do 90 dana do 120 dana
0 1 2 3 4 5
Za lijekove 1.392.498 1.175.203 421.600 157.548 237.331
Za potrosni medicinski materijal 4.662.836 3.780.368 1.088.446 675.984 688.804
Za ZiveZne namirnice 257.518 207.818 50.796 25.206 24.653
Za energiju 87.247 650 650 0 0
Za ostale materijale i repro materijal 631.871 576.841 105.064 48.787 93.092
Za proizvodne i neproizvodne usluge 3.775.995 3.558.733 417.574 243.730 189.132
Za opremu ( osnovna sredstva) 1.841.138 617.997 224.332 98.085 88.000
Obveze prema zaposlenicima 3.538.114 0
Obveze prema drugim zdravstv.ustan. 320.065 306.009 57.279 22.625 24.339
Obveze prema kom.bankama za kredite 0
Ostale nespomenute obveze 0
Obveze prema HZZO za manje izvrSen rad 53.906.177 0
SVEUKUPNE OBVEZE: 70.413.460 10.223.617 2.365.742 1.271.965 1.345.350
Obveze bez predujma HZZO i place 12.969.169
Dospjele Dospjele Dospjele Dospjele Dospjele
OPIS obveze od 121 | obveze od 151 | obveze od 181 | obveze od 366 | obveze preko
do 150 dana do 180 dana do 365 dana do 730 dana 730 dana
0 6 7 8 9 9
Za lijekove 148.560 190.184 19.981 0 0
Za potrosni medicinski materijal 604.044 694.031 29.059 0 0
Za Zivezne namirnice 23.629 25.088 57.455 992 0
Za energiju 0 0 0 0 0
Za ostale materijale i repro materijal 45.294 59.801 206.158 18.645 0
Za proizvodne i neproizvodne usluge 541.413 166.626 875.822 1.124.436 0
Za opremu ( osnovna sredstva) 40.612 34.888 132.080 0 0
Obveze prema zaposlenicima
Obveze prema drugim zdravstv.ustan. 20.315 21.299 106.642 53.510 0
Obveze prema kom.bankama za kredite
Ostale nespomenute obveze
Obveze prema HZZO za manje izvrSen rad
SVEUKUPNE OBVEZE: 1.423.865 1.191.916 1.427.196 1.197.583 0

Iz starosne strukture obaveza prema dobavlja¢ima na dan 30.09.2022. vidljivo je da Bolnica
trenutno ima 5.240.561 kn obaveza starijih od 120 dana.



SPECIJALNA BOLNICA ZA PLUCNE BOLESTI

Specijalna bolnica za pluéne bolesti od 1933. godine neprekidno pruza usluge iz podrucja
zdravstvene djelatnosti pri ¢emu je temeljni sadrzaj ovih usluga vezan za pulmologiju, a
posebno kroni¢ne plu¢ne bolesti. Od 2016.g. uspostavlja se djelatnost palijativne medicine.
Tijekom 2018.godine uz dosadasnje temeljne usluga predvida se razvoj stacionarne zdravstvene
zaStite te specijalisticko-konzilijarne zdravstvene zaStite na principima sveobuhvatne
organizacije zbrinjavanja kroni¢no kriticno bolesnog pacijenta, pojacanih aktivnosti dnevne
bolnice za pulmologiju i1 palijativhu medicinu, te dodatno ugovaranje novih postupaka po
principima bihevioralne ekonomije.

Plan razvoja zdravstvenog sustava Grada Zagreba do 2020

(http://www.zagreb.hr/UserDocsImages/zagrebplanciljevi_i_prioriteti razvoja do 2020.pdf)
ukazuje na potrebu formiranja dodatnih kapaciteta za palijativnu skrb sukladno Strateskom
planu razvoja palijativne skrbi MZRH .

Dosadasnja dugovanja posljedica su nadina danasnjeg financiranja Bolnice od strane
osiguravatelja. Naime, bolnica raspolaze sa 75% kroni¢nih kreveta u kojima se lijece
dominantno slijedece skupine bolesnika:

1. Kroni¢no kriticno bolestan pacijent i tzv. kroni¢ni respirator
2. Tuberkuloza, prema naputku MZRH o sprjecavanju i suzbijanju TBC
3. Palijativni bolesnici (34 kreveta)

Financijski, sve tri navedene skupine bolesnika predstavljaju trajnu financijsku Stetu za
poslovanje Bolnice, i to u slijede¢im iznosima:

1. 3.500.000 (tri milijuna 1 petsto tisu¢a) kn prema sada$njem modelu placanja od strane
osiguravatelja (DBL18) godiSnje

2. 3.500.000 (tr1 milijuna 1 petsto tisu¢a) kn prema sadaSnjem modelu plac¢anja od strane
osiguravatelja (DBL04) godiSnje

3. 1.500.000 (milijun i petsto tisuca) kn prema sadasnjem modelu plac¢anja od strane
osiguravatelja (DBL 20) godisnje.

Na ovaj nacin, zbrinjavanjem stvarnih potreba bolesnika Grada Zagreba 1 Sire, slijedeci
zakonske obveze (Zakon o zdravstvenoj zastiti, Naputak o suzbijanju i sprje¢avanju TBC) za
Bolnicu po sadasnjem modelu fakturiranja navedenih dijagnoza nastaje enormna financijska
Steta od 8.500.000 (osam milijuna i petsto tisu¢a) kuna godisnje.

Iznimnim angaZmanom ravnateljstva i strucnih sluzbi, kao ostvarene rezultate plana rada za
razdoblje od 2016.g. do 2021.g. biljezimo porast onih postupaka kojima se moze smanjiti ova
sustavom nametnuta financijska Steta — tako da je povecanjem efikasnosti rada poliklinike,
akutnih intenzivnih kreveta i1 akutnih bolesnika postignut porast fakture u poliklinici na
mjesecnoj razini za 300%, jedinici za intenzivnu medicinu 200%, uz reorganizaciju kadrova
tako da je ukupno izvrSenje sa 65% poraslo na 110%, a pojedine dijagnosticke djelatnosti na
2000% predvidenog (plu¢na funkcija, rehabilitacija, dnevna bolnica ). Na ovaj nacin, godiSnji
dug smanjen je sa sustavom zadanih 8.500.000 kn na manje iznose, ¢ime je osnivacu, Gradu
Zagrebu, postavljan znac¢ajno manji zahtjev za financijskom pomo¢i.

O svemu je u viSe navrata upoznat HZZO, pri ¢emu je uz detaljnu financijsku analizu troskova
lijecenja gore navedenih dijagnoza, zatrazen novi na¢in obra¢una za DBL18 1 DBL04. Ovakav
je prijedlog podrzalo MZRH te je nepromijenjen proslijeden HZZO-u na postupanje, koje do
danas nije finalizirano, odnosno djelomicno je rijeSeno uvodenjem novog postupka DBL25 ali


http://www.zagreb.hr/UserDocsImages/zagrebplanciljevi_i_prioriteti_razvoja_do_2020.pdf

bez znacajnog povecanja limita Bolnici.

Takoder je, kroz komunikaciju s GU za Zdravstvo, pravovremeno obavijesten osnivac¢, Grad
Zagreb, o stanju financijskog tijeka.

Bolnica se pritom, $tite¢i pravo pacijenata na lijeCenje, ali i osnivaca, u dobroj suradnji s UV
osigurala u financijskom sektoru od eventualnih neZeljenih posljedica mogucih ovrsnih
postupaka, ili bilo kojih drugacijih financijskih Steta za Bolnicu i Grad.

HZZO-u je, uz prijedlog izmjene obracuna za navedene dijagnoze, upucen i zahtjev za brisanje
ranijeg duga, koji je u rjeSavanju.

Uz sve navedeno, tijekom 2020, u planu rada prihvac¢enom na sjednici UV, nalaze se i slijedec¢i
prijedlozi za unaprjedenje sustava fakturiranja uz porast financiranja:

povecanje broja kreveta/stolica dnevne bolnice u mrezi JZZ

pulmoloska rehabilitacija i rehabilitacija kroni¢nih bolesti uz razvoj suvremenog
multidisciplinarnog pristupa - moguénost ostvarivanja znacajnih dodatnih prihoda za
bolnicu, prije svega formiranjem fizioterapeutskog tima u punom opsegu, uz provodenje
sveobuhvatne pluéne rehabilitacije te primjena bio feedback metoda, radne terapije i tima
za trajno pracenje rehabilitiranih bolesnika ukljucujuéi i e-platformu u suradnji s Hrvatskim
fizioterapeutskim drustvom.

U okviru postoje¢ih poliklinickih ambulanti (pulmoloska ambulanta, internisticka
ambulanta, kardioloska ambulanta, ambulanta za kroni¢nu respiracijsku insuficijenciju,
ambulanta za poremecaje disanja u spavanju, ambulanta za alergologiju i klini¢ku
imunologiju), te postojeée poliklinicke dijagnostike (laboratorij za pluénu funkciju,
laboratorij za spiroergometriju, kabinet za bronhoskopiju, laboratorij za poremecaje disanja
u spavanju, UZV dijagnostika, kabinet za kardiolosku dijagnostiku) ucinit ¢e se
preraspodjela aktivnosti ovisno o potrebama pacijenta i osiguravatelja te uspostaviti vitka
1 agilna struktura koja moze odgovarati uspjesno na sve zahtjeve

Previda se proSirenje opsega poliklinickog rada na izdvojenim lokacijama, u okviru
suradnih ustanova i prema potrebama pacijenata, a s ¢cime smo i krenuli u prvih 5 mjeseci
2021.g.

Uspostavljanje prijedloga dodatnih programa vezanih za edukaciju i prevenciju bolesti, te
promocija zdravlja u zajednici specifikacijom dodatnih programa te nov€anim okvirom za
provodenje istih u skladu s fakturiranjem po novom modelu

pracenje Konvencije o pravima osoba s invaliditetom, pri ¢emu uz nastavak rada prve
hrvatske ambulante za gluhe i gluho slijepe planiramo posebne programe i za druge skupine
bolesnika s invaliditetom (uz zahtjev za dodatnim financiranjem)

vazan strucni cilj Bolnice je $to je viSe moguce ostvariti i prosiriti Ugovor s HZZO-om o
¢emu vodimo brigu na redovitim sastancima uprave Bolnice te mjesecnim sastancima
Stru¢nog vijeca Bolnice 1 voditelja Odjela, te Upravnog vijeca.

traziti iznimku HZZO-a za dugotrajno zbrinjavanje bolesnika s kroni¢énom respiratornom
insuficijencijom te kroni¢no kriti¢no bolesnog pacijenta i TBC

moderniziran informaticki sustav omoguc¢ava brzu i efikasnu obradu pacijenata, a time i
kvalitetniji proces rada. Kadrovsko restrukturiranje ukljucuje edukaciju administratora s
raspodjelom za rad u sustavu. Programi za e-liste ¢ekanja i e-naru¢ivanje omogucuju brzo
1 efikasno narucivanje pacijenata na sve dijagnosticke i terapijske usluge Bolnice. Planira
se daljnja modernizacija s povecanjem efikasnosti, a posebno izrada e-sustava za uslugu
korisnicima palijativne medicine, ¢ime ¢e se omoguciti ve¢i obrtaj bolesnika, a time i
porast prihoda.

Osnovna je strategija poboljSanje efikasnosti kao trajni imperativ, ustrojavanje Bolnice da
postupno postaje sve efikasnija ali uz stvaranje stvarne vrijednosti za zdravlje pacijenata



(prerasti “Stancanje usluga”). Ovo je najvaznija strategija za Bolnicu za 2020.g. 1 ubuduce, koja
¢e biti pracena tromjesecnom kontrolom. Uz sve navedeno, ocekuje se daljnje smanjenje duga
na godiSnjoj razini, koji ¢e biti rijeSen uz redovnu financijsku pomo¢ i od strane osnivaca.

Ugovor o provodenju bolnic¢ke zdravstvene zastite s HZZO-om financira prvenstveno troSkove
za zaposlene te ne ostaje dovoljno za financiranje materijalnih izdataka nuznih za redovno
poslovanje 1 zbrinjavanje pacijenata (lijekovi 1 potro$Sni medicinski materijal, energenti,
komunalne usluge, nuzno tekuée odrzavanje). U posljednje dvije godine iznos ugovoren sa
HZZ0O-om ne pokriva niti iznos ukupnih rashoda za zaposlene, a radi povecanja prava iz
Kolektivnog ugovora.

U proteklom razdoblju uz porast cijene energenata, dodatno opterecenje u troSkovima Bolnice
stvoreno je uvodenjem Poreza na dodanu vrijednost na lijekove i dio medicinskog asortimana.

Isto tako dio gubitka je proizasao zbog jednostranog sniZzavanja cijena usluga od strane HZZO-
a u zadnjih nekoliko godina, a troSkovi za navedene usluge su ostali isti ili su se povecali.

Sve gore navedene okolnosti su dovele do toga da je bolnica kontinuirano generirala dodatne
gubitke o kojima smo putem Upravnog vijeca bolnice redovito izvjeStavali osnivaca.

Program mjera za otklanjanje uzroka gubitaka

Radi otklanjanja uzroka i1 gubitaka i osiguranja uvjeta za nesmetano obavljanje zdravstvene
zaStite bolesnika oboljelih od pluénih bolesti bez porasta zaduzenosti i uz osiguranje
minimalnih kadrovskih i tehnickih uvjeta za obavljanje zdravstvene djelatnosti, potrebno je
kontinuirano provoditi mjere poveéanja prihoda i smanjenja rashoda u okviru zadanih uvjeta, a
prvenstveno povecanjem izvrSenja rada kroz specijalisticko konzilijarnu dijagnostiku kao 1 ve¢i
uceS¢em pacijenata u dnevnoj bolnici te ravnomjernijim popunjavanjem postelja tijekom cijele
godine



PRILOG: Analiza i utvrdivanje uzroka nastalog gubitka Specijalne bolnice za pluéne
bolesti

Tablica 1. Ugovoreni sadrzaji sa Hrvatskim zavodom za zdravstveno osiguranje u razdoblju od
2017. do rujna 2022. godine

. | Postelja
. Skzz 1
. Posteljau . oy stolaca u
Godina . dijagnostickih .
stacionaru o dnevnoj
ordinacija/jedinica*® ..
bolnici
2017 100 11,65 3
2018 100 11,65 3
2019 100 11,64 3
2020 100 11,64 3
2021 100 11,64 3
do 30.09.2022 | 100 11,64 3

Ustanova 1 Hrvatski zavod za zdravstveno osiguranje ugovaraju u cjelokupno promatranom
razdoblju po 100 postelja, 3 postelje u dnevnoj bolnici i 11,64 skzz ordinacija.



Tablica 2. Ugovoreni maksimalni iznos sredstava (tzv. limit) za provodenje ugovorene
zdravstvene zastite s HZZO, te fakturirani i placeni iznosi u razdoblju od 2017. do rujna 2022.
godine

HZZO (limit)
Godina Ugovoreni Godisnje .
et fakturirano Pla¢eno
godiSnji limit (izvrSeni rad)
2017 21.363.641 16.014.128 21.363.641
2018 24.069.095 24.124.693 23.497.934
2019 25.188.834 27.026.612 26.188.834
2020 26.132.213 21.771.521 26.132.213
2021 29.559.037 21.348.436 29.559.037
do 30.09.2022 | 23.395.269 19.665.494 23.395.269

Ugovoreni godi$nji maksimalni iznos sredstava za provodenje zdravstvene zastite se povecavao
do 2009. godine nakon koje se smanjuje. U 2018. godini dostigao je iznos iz 2012.godine.Od
2017.g. ipak raste, te je opravdan fakturiranog realizacijom prema Zavodu, sve do rada u
uvjetima epidemije, gdje radi pada broja usluga nije fakturiran u ugovorenog razini (2020.-
2021.).



Tablica 3. Ostvareni prihodi od HZZO-a izvan ugovorenog limita u razdoblju od 2017. do rujna
2022. godine

HZZO0 ostalo

Godina usluge izvan | s osnova OR 1
ug.limita* PB**

2017 439.360 0

2018 562.896 0

2019 702.703 0

2020 490.191 0

2021 206.144 0

do 30.09.2022 | 273.645 0

*stavka prihod od usluga izvan ugovorenog limita sadrzava prihode za posebno skupe lijekove,
transplantacije, eksplantacije, intervencijsku kardiologiju, intervencijsku neurologiju,
transfuzijsku medicinu, umjetne puZnice 1 zdravstvenu zaStitu hrvatskih drZavljana s
prebivaliStem u BIH 1 dr. Pad u 2020.g. 1 2021.g. radi rada u uvjetima epidemije.

** ozljede na radu i profesionalne bolesti



Tablica 4. Prihodi od dopunskog osiguranja i participacije pacijenata koji nemaju dopunsko
zdravstveno osiguranje u razdoblju od 2017. do rujna 2022. godine

Godina | 0 o | pareipacii
2017 1.756.644 167.314
2018 2.540.472 248.515
2019 3.366.958 321.477
2020 1.897.645 496.240
2021 1.540.130 24.589

do 30.09.2022 | 1.794.500 35.818




Tablica 5. Godisnji broj dana lijecenja u stacionaru i broj slucajeva u stacionaru, specijalisticko-
konzilijarnim i dijagnosti¢kim ordinacijama te u dnevnoj bolnici u razdoblju od 2017. do rujna
2022. godine

o Godisnji broj slucajeva u

Godisnji ‘

Godi broj dana skzz 1 p .
odina lijeCenja u e dijagnosti¢kim | dnevnoj opunJenost
Stacionam Stacionaru Ordil’lacijama / bOln]C] pOStelJa
jedinicama (%)

2017 17.416 910 16.623 198 47,7
2018 19.135 1.142 17.307 686 52
2019 19.848 1.528 26.313 2.659 55,1
2020 14.376 705 16.487 1.426 56,83
2021 12.768 736 21.095 5.766 44
do 30.09.2022 | 11.175 525 18593 2.538 45

Ustanova ima nisku popunjenost postelja. Godisnji broj dana lijeCenja u stacionaru i broj
sluc¢ajeva u stacionaru, specijalisticko-konzilijarnim i dijagnostickim ordinacijama te u dnevnoj
bolnici povecao se do 2020. godini, do rada u uvjetima epidemije.



Tablica 6. Ukupni prihodi i rashodi te rashodi za zaposlene u razdoblju od 2017. do rujna 2022.

godine
Dodatna sredstva
. . Ukupni (sanacija i sl.) ukljucena
Godina Ul'<upn‘1 Ukup o rashodi za Ukupno 23| u prihode i rashode
prihodi rashodi bruto place
zaposlene HZZO /| Grad
MZ* Zagreb**
2017
35.298.009 | 39.052.945 | 21.645.282 17.358.989 | 0 10.712.963
2018 41.283.099 | 40.951.718 24.015.815 19.340.405 | 0 13.786.118
2019 39.631.976 | 45.811.479 25.459.221 17.294.884 | 0 7.888.662
2020 51.574.311 | 49.583.524 | 28.884.473 18.892.984 | 6.197.798 | 8.061.765
2021 52.891.020 | 50.752.591 30.462.855 24.611.570 | 9.635.628 | 10.050.280
do 30.09.2022 | 38.552.460 | 39.516.723 24.091.214 19.755.021 | 5.291.771 | 6.954.115

* placanje obveza za lijekove 1 potro$ni med. materijal

**pokrice dugovanja + decentralizirana sredstva




Tablica 7. Ugovoreni limiti umanjeni za ukupne rashode za zaposlene po slucaju/pacijentu
godisnje u razdoblju od 2015. do rujna 2022. godine

Ugovoreni Ugovorni limit
limiti umanjeni . umanjen za
Broj
za ukupne .k rashode za
slucajeva
rashode za zaposlene /
Godina zaposlene slucaju
2017 -272.013 17.731 -
2018 53.280 19.135 2,78
2019 -270.387 19.848 -
2020 -2.752.259 14.376 -
2021 -903.818 12.768 -
do 30.09.2022 | -695.945 11.175

*ukupno u stacionaru, dnevnoj bolnici i skzz

U 2017.-2021.godini ugovoreni limit nije bio dovoljan za pokri¢e ukupnih rashoda za
zaposlene.



Tablica 8. Broj zaposlenih i rashodi za zaposlene u razdoblju od 2017. do 30. rujna 2022.

godine
Udio (%) . Uk. rashodi | Uk. rashodi
Ukupan . Ukupni za za brutto
. zdravstvenih . Ukupno za .
Godina br. . rashodi za .| zaposlene place po
., | radnika u uk. bruto place . .
zaposlenih . zaposlene po radniku | radniku
zaposlenima S o
mjesecno mjesecno
2017 156 75 21.645.282 | 17.358.989 | 11.563 9.272
2018 166 75 24.015.815 | 19.340.405 | 12.056 9.709
2019 166 75 25.459.221 | 17.294.884 | 12.780 8.682
2020 162 75 28.884.473 | 18.892.984 | 14.858 9.718
2021 157 75 30.462.855 | 24.611.570 | 16.169 13.063
do 30.09.2022 | 157 79 24.091.214 | 19.755.021 | 17.050 13.981

Udio zdravstvenih radnika u ukupno zaposlenima je 75%, a ukupni rashodi za zaposlene su se
lagano povecavali te u 2021. godini iznose 16.169 po zaposleniku. Do rujna 2022. godine udio
zdravstvenih djelatnika povecao se na 79%




Tablica 9. Ukupna i dospjela potrazivanja te ukupne i dospjele obveze u razdoblju od 2017. do
30. rujna 2022. godine

Dospjela u | Dospjele u
. Ukupna Ukupne Dospjela Dospjele ukupnim ukupnim
Godina v . .. e .
potrazivanja | obveze potrazivanja | obveze potrazivanjima | obvezama

(%) (%)
2017 762.702 30.115.366 | 525.423 21.541.870 | 68,9 71,5
2018 1.771.383 29.782.339 | 887.035 26.129.679 | 50,07 87,73
2019 1.930.302 35.027.417 | 1.734.664 30.630.766 | 89,86 87,45
2020 925.173 38.704.502 | 925.173 32.447.338 | 100 83,83
2021 1.402.386 46.698.506 | 1.198.407 37.414.521 | 85,45 80,12
do 30.09.2022 | 1.237.402 47.890.023 | 936.567 43.507.682 | 75,68 90,85

Dospjele u ukupnim obvezama u svim promatranim godinama ukazuju na nelikvidnost,
medutim i dospjela potrazivanja u ukupnim potrazivanjima su znacajna.

Od 2014. godine u obvezama se iskazuju 1 obveze prema HZZO-u za neizvrseni rad.

Ukupne obveze na 30.09.2022. bez obveza prema HZZO-u iznose 18.367.047 kn. Dospjele
obveze na 30.09.2022. bez obveza prema HZZO-u iznose 13.984.705 kn.




