SPECIJALNA BOLNICA ZA ORTOPEDIJU
BIOGRAD NA MORU

Broj: 001-3151/1/8/2019

Biograd na Moru, 23. prosinca 2019.g.

Na temelju ¢lanka 18. Statuta Specijalne bolnice za ortopediju Biograd na Moru, Upravno vijece
Bolnice, na 25. redovnoj sjednici odrzanoj dana 23. prosinca 2019. godine, donijelo je

ODLUKU

I/ Usvaja se Strateski plan razvoja Specijalne bolnice za ortopediju Biograd na Moru za razdoblje
2020-2025 godine.
I1/ Strateski plan nalazi se u privitku ove odluke i ¢ini njen sastavni dio.
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SPECIJALNA BOLNICA ZA ORTOPEDIJU BIOGRAD NA MORU

STRATESKI PLAN RAZVOJA SPECIJALNE BOLNICE ZA
ORTOPEDIJU BIOGRAD NA MORU

ZA RAZDOBLJE 2020. - 2025. GODINE

Biograd na Moru, prosinac 2019. godine



Na temelju ¢lanka 84. Zakona o zdravstvenoj zastiti (,,Narodne novine* 100/2018) i ¢l. 18.
Statuta Specijalne bolnice za ortopediju Biograd na Moru, Upravno vijece Specijalne bolnice za
ortopediju Biograd na Moru na svojoj 25. redovnoj sjednici odrzanoj 23. prosinca 2019. godine
donosi

STRATESKI PLAN RAZVOJA SPECIJALNE BOLNICE ZA ORTOPEDIJU
BIOGRAD NA MORU
ZA RAZDOBLJE 2020. - 2025. GODINA
1/UVOD

Ovim StrateSkim planom razvoja Specijalne bolnice za ortopediju Biograd na Moru za razdoblje
2020. —2025. godina (u daljnjem tekstu: Plan), utvrduje/u se:

- povijest i djelatnost Specijalne bolnice za ortopediju Biograd na Moru (u daljnjem tekstu:
Bolnica),

- stanje i trendovi rada bolnice, raspolozivi zdravstveni kapaciteti (prostor, medicinsko —
tehnicka oprema i kadrovi),

- mjere zdravstvene zastite i druge mjere koje se provode pri obavljanju djelatnosti,

- misija i vizija razvoja Bolnice

- swot analiza i strateski ciljevi Bolnice za razdoblje 2020. — 2025. godina.

2/ POVIJEST I DJELATNOST BOLNICE
2.1. Povijest bolnice

Bolnica u Biogradu na Moru izgradena je 1933. godine kao Opca banovinska bolnica s
nekoliko tada moderno uredenih manjih odjela i 60 raspolozivih postelja. Nakon II Svjetskog
rata, odmah 1945. godine pretvorena je u ortopedsku ustanovu koja je dobila specijalnu namjenu
sanatorija za koStano — zglobnu tuberkulozu s 80 postelja. Kapacitet je povecan zavrSetkom
dogradnje novog krila Bolnice 1952. godine na 180 postelja.

Narodni odbor Kotara Zadar, rjeSenjem broj: 15606/53 od 29. rujna 1953. godine preuzeo
je osnivacka prava nad Bolnicom, pod nazivom Bolnica tuberkuloze kostiju i zglobova.

Promjenu naziva u Ortopedska bolnica odobrio je Savjet za narodno zdravlje NR
Hrvatske svojom suglasnosc¢u broj: 01-4058/1-1962 od 03. listopada 1962. godine i pod tim
nazivom bolnica je upisana u sudski registar kod Okruznog privrednog suda u Splitu.

Rjesenjem Narodnog odbora Kotara Zadar broj: 01-4892/62 od 25. listopada 1962.
godine, pravo osnivaca prenosi se na Skupstinu op¢ine Biograd na Moru i tako ostaje sve do 21.
kolovoza 1993. godine. Tad se osnivacko pravo i vlasnistvo nad Bolnicom, temeljem odredbi



¢lanka 31. i 180. Zakona o zdravstvenoj zastiti (<<Narodne novine>> br. 75/93), prenosi na
Zadarsku Zupaniju.

Promjenu pravnog statusa Bolnica je stekla izvjeS¢em Ministarstva zdravstva, klasa: 503-
11/94-01/03; ur. broj: 534-02-22-94-2 od 18. srpnja 1994. godine pa je na temelju toga uslijedila
i promjena imena iz Ortopedska bolnica u Specijalna bolnica za ortopediju Biograd na Moru.

2.2. Djelatnost bolnice

Specijalna bolnica za ortopediju Biograd na Moru obavlja dio zdravstvene djelatnosti
Zadarske Zupanije i posluje samostalno kao zdravstvena ustanova, uz jo§ dvije Zupanijske
bolnice, Op¢om bolnicom Zadar i Psihijatrijskom bolnicom Ugljan. Prema Mrezi javne
zdravstvene sluzbe (»Narodne novine«, brojl101/2012 i 31/2013) dio je javnog zdravstvenog
sustava Republike Hrvatske. Bolnica obavlja specijalisticko — konzilijarnu i bolni¢ku djelatnost
na sekundarnoj razini zdravstvene djelatnosti, a prema aktualnom upisu u Registar ustanova pri
Trgovackom sudu u Zadru (MBS: 060159858) obavlja zdravstvenu djelatnost specijalne bolnice
i to:

Bolnica obavlja bolnicku i specijalisticko — konzilijarnu djelatnost (zdravstvenu zastitu)
bolesnika oboljelih od akutnih i kroni¢nih bolesti, prema granama specijalizacije i to:

& dijagnosticiranje, lijeCenje i medicinsku rehabilitaciju, zdravstvenu njegu te boravak i
prehranu, ortopedskih i traumatoloskih bolesnika, koji se lije¢e fizikalnom medicinom i
rehabilitacijom i bolesnika kojima je potrebno produzeno ili dugotrajno lijecenje i palijativna
skrb,

2 specijalisticko-konzilijarnu zdravstvenu zastitu sa specijalistickom dijagnostikom i
dnevnom bolnicom,

3 pruzanje zdravstvenih usluga u turizmu u skladu sa posebnim propisima,

Bolnica prema potrebi obavlja vanbolni¢ku specijalisticku sluzbu, za bolesnike drugih
zdravstvenih ustanova, na zahtjev tih ustanova, te daje specijalisticka misljenja i nalaze.

Prema Mrezi javne zdravstvene sluzbe u djelatnosti ortopedije bolnica s Hrvatskim zavodom za
zdravstveno osiguranje ima ugovorenih 37 akutnih kreveta i 10 postelja dugotrajnog ortopedskog
lijecenja, kako za bolesnike Zadarske Zupanije tako i za susjedno podruéje, posebno Sibensko-
kninsku, Li¢ko-senjsku i Splitsko-dalmatinsku zupaniju ($to bolnici daje znacajke regionalne
bolnice).

U djelatnosti fizikalne medicine i rehabilitacije bolnica s Hrvatskim zavodom za zdravstveno
osiguranje ima ugovorenih 60 kreveta. Na odjelu se lijece bolesnici nakon ortopedskih zahvata,
ukljuCujuéi i ugradnju artroplastike kuka i koljena, artroskopskih operacija koljena i ramena, te
drugih ortopedskih zahvata. Zbrinjavaju se nadalje bolesnici nakon kostanomisi¢nih ozljeda —



prijeloma i luksacija bilo da su primarno obradeni u ovoj ustanovi ili pak direktno premjesteni s
kirurskog odjela Opée bolnice Zadar, Sibenik.

Zbrinjavaju se i bolesnici oboljeli od neuroloskih oboljenja — mozdanog udara s posljedni¢cnom
hemiplegijom, bolesnici s Parkinsonovom boles¢u, Multiplom sklerozom i dr. neurolodkim
oboljenjima. Bolesnici se direktno premjestaju s Neuroloskog odjela Opée bolnice Zadar,
Sibenik, ali i u kasnijem tretmanu odrzavanja dostignutog funkcionalnog stanja.

Osim navedenog 13 postelja za dugotrajno internisticko lijecenje.

Ugovara se i dnevna bolnica ortopedska (7 postelja) i internisticka (2 postelje). Specifi¢nost nase
ustanove je moguénost rehabilitacije nakon ortopedskih postupaka na istom mjestu po ¢emu smo
jedinstveni u Hrvatskoj.

Ugovara se i dijagnosticka i specijalisticko — konzilijarna zdravstvena zastita, kroz ambulante —
ortopedsku, fizijatrijsku, internisti¢ki, kardiolosku, neurolosku i ambulantu za bol.

Potrebno je naglasiti da je Bolnica gotovo jedina ustanova takve vrste u RH, gdje se
ugovaraju 3 djelatnosti — ortopedija, fizikalna medicina i rehabilitacija, te dugotrajno lijecenje,
koje su usko povezane i odrzavaju kontinuitet u procesu pruzanja zdravstvene zastite. Navedeno
se automatski odrazava na kvalitetu zdravstvene zaStite u Bolnici, na na¢in da bolesnik na
jednom mjestu dobije kompletnu zdravstvenu uslugu, od operacijskog zahvata, nuzno potrebne
postoperativne rehabilitacije do moguceg indiciranog nastavka lijeCenja na odjelu za dugotrajno
lijecenje. Modalitet dugotrajnog lijeCenja ima veliki znacaj s obzirom na specifi¢nosti i visoku
rizi¢nost operacijskih zahvata koji se rade u Bolnici. Misli se na veliki postotak postoperativnih
operacija s obzirom na komorbiditet bolesnika, vezan za njihovu Zivotnu dob, kada se potreba
kompleksne i zahtjevne kroni¢ne zdravstvene skrbi postavlja kao nuznost.

Bolnica je i jedna od rijetkih specijalnih bolnica koja u okviru obavljanja redovite
djelatnosti posjeduje vlastiti kadar za kompletne konzilijarne usluge. Tu se misli poglavito na
usluge internista, kardiologa, radiologa koje usluge su usko povezane i potrebne u obradi i
lijeCenju ortopedskih i fizijatrijskih bolesnika. Akceptirajuéi naprijed navedeno, ocito je da je
vazecom Mrezom javne zdravstvene sluzbe Specijalna bolnice u Biogradu na Moru kvalitetno
koncipirana ustanova u sklopu cijelog javno zdravstvenog sustava Republike Hrvatske . Posebno
s obzirom na prostor, opremu i kadrove te na specificnost ortopedske Kirurgije kao kirurske
djelatnosti s viskom rizikom infekcija.

Bolnica raspolaze s dvije operacijske sale za velike zahvate, obje za ugradnju
endoproteza i rekonstruktivne zahvate na zglobovima i kostima, a i za endoskopske zahvate.
Treca, manja operacijska sala koristi se za primarnu obradu rana, zbrinjavanje ozljeda okrajina,
tetiva, replantaciju i sli¢no. Broj operativnih zahvata godisnje iznosi cca 1100 -1200. Od toga na
ugradnju endoproteza i revizijskih endoproteza otpada 600 operativnih zahvata. Takav opseg i



obim poslova zahtjeva veliku povrsinu radnog prostora, posteljnog kapaciteta, infrastrukturu i
logistiku koja moze sve to pratiti.

3/ STANJE I TRENDOVI RADA BOLNICE - Zdravstveni kapaciteti (raspoloZivi prostor,
medicinsko — tehni¢ka oprema, kadrovi)

3.1. Prostor i gradevinski objekti

Bolnica je smjeStena na cCestici zemlje povrSine cca. 100.000 m2, dok na uzi bolnicki
krug koji ukljucuje sve gradevinske objekte otpada cca 7.000 m2. Postojeci prostorni kapaciteti
ne zadovoljavaju minimalne uvjete za obavljanje djelatnosti i to se svakim danom postavlja kao
sve veci problem. Navedeno se vidi iz teksta koji slijedi, a koji se odnosi na starost gradevinskih
objekata koji su u funkciji djelatnosti:

- glavna bolnicka zgrada (izgradena 1933. godine, dogradena 1952.
godine, djelomi¢no adaptirana kroz period 2007. — 2009. godina) u kojoj su smjeSteni svi
bolni¢ki odjeli — ortopedski ( dva odjela), fizijatrijski, te odjel intenzivne njege, tri operacijske
sale, specijalisticke ambulante — ortopedske, internisticka, kardioloska i ambulanta za bol,
centralni upis i hitan prijem bolesnika, rtg kabinet, ljekarna i dr. Zgrada ima samo jedan lift i
ostale nuzne uvjete za osiguranje pristupacnosti gradevine osobama s invaliditetom. Bitno je za
naglasiti da je broj ugovorenih kreveta ujedno i optimalan broj kreveta koji se moze smjestiti u
postojeci prostor te bolnicke zgrade. Tijekom razdoblja od 2016 do 2019 godine su Provedena
znacajna ulaganja u prostor od kojih je najbitnije istaknuti obnovu procelja, plinofikaciju i
adaptaciju pet bolni¢kih apartmana namijenjenih nad standardu smjestaja bolnickih pacijenata
koji ¢e omoguciti ostvarivanje dodatnih prihoda.

- zgrada fizikalne terapije sagradena je 1987. godine i predstavlja
poseban samostojeci objekt u krugu bolnice, neposrednu u blizinu glavne bolnicke zgrade
(zgrade su povezane i pothodnikom koji se koristi za lo$ijih vremenskih uvjeta). Zgrada ima lift i
ostala nuZna rjeSenja za osiguranje pristupacnosti gradevine osobama s invaliditetom. U zgradi je
smjesten i bolni¢ki bazen. Prizemlje zgrade u kojem je smjestena vecih sadrzaja za fizikalnu
terapiju i rehabilitaciju i bolnicki bazen u potpunosti je adaptirano 201 1. godine.

- zgrada centralne sterilizacije sagradena 1970. godine kao praonica
rublja, a 2005. godine adaptirana i preuredena u centralnu sterilizaciju (od 1985. godine na toj
zgradi montirano je 80 solarnih kolektora koji se koriste kao alternativni, prirodni izvor
energije),

- zgrada bolni¢ke kuhinje sagradena je 1956. godine, a adaptirana 1983. i
2012. godine,

- agregatska stanica sagradena 1970. godine, adaptirana 1985. godine
- zgrada kotlovnica sagradena je 1985. godine,



- zgrada tehnicke sluzbe izgradena je 1933. godine, kao prostor za
skladistenje pri gradnji glavne zgrade i

- upravna zgrada (montazna) sagradena je 1964. godine.

3.2. Medicinsko tehni¢ka oprema

Bolnica raspolaze sa svom medicinskom i drugom opremom potrebnom za obavljanje
redovite djelatnosti s napomenom da je istu potrebno kontinuirano zanavljati s novom.

Tako bolnica od vrednije opreme, raspolaze prema organizacijskim jedinicama slijede¢im
uredajima:

432, PRIJEMNI TRAKT: defibrilator s priborom.aspirator tip medivak 40 sa stalkom,ekg
mac 1200 sa kolicima, 433, RTG I FOTO LABORATORIJ:"rtg aparat ""philips""medical
systems",kamera id cawo, rtg uredaj sa c-lukom, aparat protec - compact 2 za filmove,rtg
uredaj pokretni mobilett xp,digitalizator konica s programom, 434, BOLNICKA LJEKARNA:
HLADNJAK ZA SPREMANIJE LJEKO. KIRSCH, 437, INTERNISTICKA AMBULANTA:
ergometrija-traka i software, ekg aparat mac 1200, ultrazvuk logiq book ultrasound system,
defibrilator zoll ser.m,bifazi¢ni 3ka, holter tlaka (holcard cr-07 alfa sys, holter digital rekorder
aspekt 702, holter digital rekorder aspekt 702, ekg aparat mac 1200, ultrazvuéni uredaj digitalni
ge healthca vividi t9/c1-5-rs sondom, sonda sektorska 3sc-rs, sonda linearna 121-rs, 440, ODJEL
ZA ORT. I TRAUMAT. S DUG. ORT. LIJECENJEM BR. I: alex ili lutka za vjezbanje
ramena, 442, ODJEL ZA ANASTEZIJU REAN. I INT. LIJECENJE: aspirator vakumski
medivak 9, monitor datascope trio s pisacem, defibrilator zoll sa pacing.i 12 odv., respirator
trans.newport ht 50-hl, perfusor fm infuzijska pumpa, infusomat fms volu.infusiona pumpa,
monitor datascope s pisa¢em tr002, pulsni oximetar nonin 9600 oxi, grija¢ krvi i iv otopina
h1-90, monitor datascope trio spo2 s pisa¢, pumpa analgetska curlin cms 4000, monitor mindray
ipm ekg resp.i pisa¢, monitor mindray ipm10 3,5 ekg res, aparat jedinica za grijanje pacijena,
monitor midray u mec 10 pisa¢, monitor midray ipm, ekg bene heart r12, ultrazvuéni uredaj s
color dopplerom acuson p500, monitor midray u mec 10, monitor midray u mec 10, 443,
ODJEL OPERACIJE SA CENTRALNOM STERILIZACIJOM: aparat za anasteziju
(julijan), erboton icc 300 elektrokauter, defibrilator s vanjskim stimulatorom, artroskop dyonics s
endosk.opre., system 2000 sagi.i drill (busili.i pila), busilica na bateriju s priborom plava, hladno
Ceono svijetlo, aparat za anesteziju primus monitor, pila sagitalna za male kosti arthrex, pila
sagitalna zratna dpx -676, aspirator record 55 atmos, builica multidiver mpx 600 zrak,
erboton icc 300-h f-2708. stropna operacijska svjetiljka €550, aparat za blijedu stazu kariba,
stropna operacijska svjetiljka €650, aspirator 4237 nouvag vacuson 60, aparat warm air grijac¢ za
bolesnike, pila sagitalna na zrak kx 600. aparat za anasteziju primus ie, busilica za motor mbx-
670.ds, lampa operacijska steris xled, svjetlo led sa ups za operaciju, elektrokauter erbe vio 100c,
autoklav vacuclav 23b+, led izvor hladnog svjetla 150 rucka za shaver dyonics powermax, drika
strugaCa adapteur power system, upravljacka jedinica ar-3200-0021 uhd4, synergy uhd 4 tablet



ar-3200-1007, monitor hd 32 barcoar-3250-3206, camera head synergy uhd hd4k ar-3210-0023,
444, ODJEL ZA SKZZ S FIZ. TERAPIJOM, endomed 581 id, "aparat ""sahara", kinetek
prima advance cpm, kinetek prima advence cpm za koljeno, kinetek za rame centura B&W,
kinetek prima advance cpm za kolje., kada medicinska za hidromasazu, kada medicinska za
hidromasazu, ¢etverodjelna naizmjeni¢na kupka, kabinet fango/parafin i stol radni, endomed
684, aparat za trakciju btl-16 uredaj, aparat za limfnu drenaZzu, laser terapijski -top-line, asa flexa
magnetna terapija, kinetek prima advence za koljeno, masterpuls mp50 ultra, kinetek spectra
essential, 445, LABORATORIJ: fotometar py-unicam, mikroskop cx31 rbsf, centrifuga hettich
rotofix 32, abs za elektrolite rl-348 system, photometar bts 330 80134, mikroskop ¢ x 41 rf-5,
centrifuga univerzalna, destilator vode 5 lit inox, fibrintimer bft ii, analizator cobas c111
biokemijski, cobas h 232 kit, hematoloski analizator sysm.xs 500i, analizator sysmex ca — 660,
446, transfuzija, frizider za Cuvanje krvi Ith, centrifuga sa 12 epruv.promj.10x75 mm, id-
incubator 37 si, hladnjak za ¢uvanje krvi 1701, plasmatherm dtm v201, 462, STERILIZACIJA:
sterilizator cisa 6464h/2p/e2/ts/sv, aparat za varenje folija, sterilizator steelco vs 4/2e, parni,
464, ambulanta za emg , emg sustav 2 — kanalni, 468, RTG AMBULANTA: uzv aloka
prosound a6, 470, ULTRAZVUCNA AMBULANTA: uzv uredaj ge healthcare vivid s5

3.3. Kadrovi (ljudski resursi)

U Bolnici je ukupno zaposleno 228 radnika, od kojih je 217 na neodredeno, a 11 na
odredeno vrijeme. Od ukupnog broja 171 radnika su zdravstvenog usmjerenja, a 57 je
nezdravstvenih radnika. Omjer zdravstvenih i nezdravstvenih radnika je 75:25.

Obrazovna struktura radnika zdravstvenog usmjerenja je:
**% 32 radnika s VSS, od toga

-22 lije¢nika specijalista (od toga je 8 ortopeda, 5 anesteziologa, 5 fizijatara, 1 radiolog, 3
internista (od kojih su dva kardiolog),

-7 lije¢nika specijalizanata (od toga 4 iz ortopedije, 1 iz anesteziologije, 1 iz fizikalne
medicine i rehabilitacije, 1 iz radiologije),

-1 specijalista medicinske biokemije,

-1 magistar farmacije i

- 1 dipl.ing.prehranbene tehnologije — nutricionist,
%% 47 radnika s VSS, od toga

27 medicinskih sestara/tehnicara, 5 inZenjera med. radiologije, 14 fizioterapeutskih

tehnicara i 1 laboratorijski tehnicar,

#*% 82 radnika sa SSS, od toga



-67 medicinskih sestara/tehnicara, 4 laboratorijska tehni¢ara, 10 fizioterapeutskih
tehnicara i 1 farmaceutski tehnicar,

Obrazovna struktura radnika nezdravstvenog usmjerenja je:
*¥* 3 radnika s VSS, od toga

- 1 dipl. pravnik, 3 dipl. ekonomista (ravnatelj, rukovoditelj tehnicke sluzbe i
rukovoditelj ekonomske sluzbe)

4% ) radnik s VSS (ing. zastite na radu/struénjak zastite na radu i ra¢unopolagatelj),
#8% 1 VKV ( kuhar),

#4%12 radnika sa srednjom stru¢nom spremom (administrativni radnici i to 1
administrativni radnik na upisu bolnickih pacijenata, 1 tajnica ustanove, 5 radnika u ekonomsko
— financijskom sluzbi, 2 radnika u op¢oj, pravnoj i kadrovskoj sluzbi i 2 radnika u tehni¢koj
sluzbi i 1 radnik u sluzbi prehrane-kuhar)

##% 6 KV radnika i to 2 u tehnickoj sluzbi i 4 u sluzbi prehrane,
***31 radnik NSS ( spremacice/Cistacice i pomocni radnici).

Obrazovna struktura zdravstvenih radnika je 20% s viskom stru¢nom spremom, 29% s
visom i 51% sa srednjom stru¢énom spremom. Za Bolnicu kao cjelinu obrazovna struktura 17%
radnika s visokom strué¢nom spremom, 23% s visom stru¢nom spremom, 43% sa srednjom
stru¢nom spremom, 3% KV radnika te ostatak 14% cine radnici NSS.

4/ MJERE ZDRAVSTVENE ZASTITE I DRUGE MJERE KOJE SE PROVODE PRI
OBAVLJANJU DJELATNOSTI

Mjere koje se provode odnose se na stalno unaprjedenje kvalitete rada, u skladu sa
standardima sigurne zdravstvene zastite i oCuvanja zivotne okoline.

Briga o pacijentu je prva i osnovna odrednica, srediste svih aktivnosti Bolnice. Na
poboljsanju rada i provodenja mjera bolje i kvalitetnije zdravstvene zastite unutar Bolnice radi se
kontinuirano kroz poboljSanje bolnicke skrbi, utvrdivanje mjerila za pracenje kvalitete,
utvrdivanje bolnickih protokola u pruzanju usluga dijagnostike i mjera preventivne zdravstvene
zastite 1 postupaka lijeCenja, planiranje i unapredenje tehnicko- medicinske opremljenosti s
provedenom informatizacijom Bolnice.

U smislu poboljsanja bolnicke zdravstvene skrbi i kvalitetne zdravstvene zastite, vodi se i
dodatna medicinska dokumentacija (sestrinska) za svakog bolesnika posebno, sa svim
pojedinostima njegova boravka u Bolnici. kao i kontrola kvalitete za sve postupka u zdravstvenoj



njezi. Utvrdeni su bolnicki protokoli za prijem i otpust bolesnika, upis bolesnika na
specijalisticko — konzilijarne preglede i dijagnosticke postupke (liste ¢ekanja), broj napravljenih
usluga, protokol broja operiranih bolesnika, zdravstvene njege i ostali protokoli koji se traze za
bolnicku i specijalisticko — konzlijarnu zdravstvenu zastitu.

Posebna pozornost posvecuje se kontroli bolni¢kih infekcija i posebnom tretmanu
nepokretnih bolesnika koji su duze na bolnickom lije¢enju (bolni¢ki premjestaji iz drugih
ustanova). Utvrdeni su i vode se svi propisani protokoli za kontrolu i suzbijanje bolnickih
infekcija, primarno sakupljanje i obrada infektivnog i infekcijama, ispitivanje uzorka jela,
pribora, odjece, razni brisevi, uzroci vode i dr. Zbrinjavanje svih vrsta otpada vrsi se prema
djelatnosti/mjestu na kojem nastaje i sukladno je svim propisima RH. Isto se odrzava i na
pracenje i provedbu normi zastite okolisa u cjelini. Sukladno tome u Bolnici je imenovano
Povjerenstvo za kvalitetu, Povjerenstvo za unutarnji nadzor i Pomoénik ravnatelja za kontrolu
kvalitete i nadzor, kao tijela koja prate kontrolu kvalitete i nadzor nad obavljanjem djelatnosti i
vode akreditacijski postupak Bolnice.

Unato¢ poteSko¢ama u financijskom poslovanju poduzete su znacajne i raznovrsne mjere
poboljsanja kvalitete zdravstvene zastite. Iznimno vaznom drzimo reorganizaciju obavljanja
djelatnosti time Sto je na jednom mjestu oformljena dnevna bolnica za razliku od prijasnjeg
stanja gdje se taj modalitet lije¢enja obavljao disperzirano u neadekvatnim uvjetima. Osobito je
znaCajna i kao projekt vrlo zahtjevna provedena informatizacija bolnice koja je znacila zamjenu
neadekvatnih rjesenja bolnickog i poslovnog informacijskog sustava. Skracene su liste ¢ekanja
za ambulantnu fizikalnu terapiju te poduzete mjere da se jo$ skrate produzenim radom koji ¢e
unutar limita biti placen od strane HZZO-a. Digitaliziran je rendgen i uveden software potreban
za planiranje ugradnje endoproteza. Postignuta je i moguénost telemedicine radi digitalizacije
snimki. Organizirano nutricionisticko savjetovaliste i zapocelo s radom. Ustrojena ambulanta za
bol, s primjenom akupunkture i zapocela s radom. Nabavljen simulator za trening operatera za
artroskopiju ramena i ta se operacija provodi ve¢ dulje vrijeme. ~ Uvedena je nova operacija —
endoproteza ramena,. Ureden je dio bolnice za pruzanje nad standarda smjeStaja i hrane koji je
iznimno vrijedan prostor koji ve¢ ostvaruje izvanredne prihode za nasu ustanovu.

5/ MISIJA I VIZIJA RAZVOJA BOLNICE
5.1. Misija

Pruzanje zdravstvenih usluga visoke kvalitete primjenom suvremenih medicinskih
dostignuca i saznanja uz etican, human i profesionalna pristup, uz stalno unapredenje kvalitete
rada te edukaciju kadrova.
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5.2. Vizija

Stru¢nost, kvaliteta, sigurnost, efikasnost, stalni napredak te podizanje standarda u svim
aspektima djelatnosti bolnice. Dostizanje maksimalnog nivoa stru¢nosti i kvalitete/akreditacija,
razviti se u regionalni centar ortopedije kroz regionalnu bolnicku mrezu ili zajednicu ustanova.
Usporedno s tim razvijati zdravstveno turisticku djelatnost sukladno projektu u tijeku, pod
nazivom Zdravstveno turisticki centar Biograd.

6/ SWOT ANALIZA

SNAGE SLABOSTI

- Lokacija bolnice s moguénostima - Nedostatan i neadekvatan prostor za
izgradnje i/ili dogradnje postojecih obavljanje zdravstvene djelatnosti
novih sadrzaja - Dotrajalost svih objekata bolnice

- Kuvalificirani radni kadar - Nedostatak medicinskog kadra,

- Suvremena medicinska oprema u vecini posebno medicinskih sestara
odjela/sluzbi - Nedostatak i starost odgovarajuce

- Kvaliteta usluge opreme na pojedinim

- Povjerenje pacijenata odjelima/sluzbama

- Iskustvo u implementaciji novih - Nemogucénost (financijska) zavrsetka
metoda u lijecenju zapocete adaptacije i rekonstrukcije

- Adekvatna unutarnja organizacija glavne bolnicke zgrade (op. sale, intez.

- Obnovljeni kapaciteti bolnice s njega, bolnicki odjeli, ljekarna i dr.)
potencijalom ostvarivanja dodatnih - Neadakvatan i nedostatan prostor za
prihoda. rad nemedicinskih sluzbi (kuhinja,

uprava, skladiste)

- Nemogucnost (financijska) povecanja
energetske uc¢inkovitosti
(rekonstrukcija glavne bolnicke zgrade,
ugradnja solarnih plo¢a kroz izgradnju
nove zgrade bolnicke kuhinje)

- Dotrajali termotehnicki sustav te
financijska nemogucnost njegove

zamjene
- Nemogucnost nagradivanja kvalitete
rada
PRILIKE PRIJETNJE
- Mogucnost koristenja sredstava - Povecanje troskova rada i materijala uz
fondova EU iste uvjete ugovora sa HZZO-om za
- Povecanje trziSta za zdravstveni provodenje bolnicke i specijalisticko —

medicinski turizam konzilijarne zdravstvene zastite
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- Realizacija projekta Zdravstveno - Nepostojanje mogucnosti ostvarivanje
turistickog centra Biograd /Specijalna financijskih sredstava iz EU fondova
bolnica za ortopediju Biograd na Moru - Akumulirani manjak poslovanja

- Mogucénost izravnog privatnog ulaganja bolnice zbog manje nemogucnosti
zbog samog polozaja bolnice i veli¢ine utjecaja na osnovne parametre
terena na kojem je smjeStena poslovanja ( cijene usluga i troska rada)

- Mogucnost prodaje izdvojene parcele i - Povecanje cijene energenata i ostalih
investiranje u sadrzaje namijenjene materijalnih troskova
zdravstvenom turizmu

7/ STRATESKI CILJEVI
Strateski cilj 1

Kao primaran strateski cilj namece se uravnotezeno financijsko poslovanje Specijalne
bolnice za ortopediju Biograd na Moru, a isto tako i njeno brendiranje , a 3to se ve¢ provodi
znaCajnim skra¢enjem boravka pacijenata u bolnici $to znacajno i dalje smanjuje trodkove
poslovanja. Time se oslobadaju kapaciteti kako kadrovski, tako i prostorni za razvoj jednodnevne
kirurgije, to¢nije operativnih zahvata koji zahtijevaju manji trosak rada i materijala, a povecavaju
broj zahvata a time i prihoda. Ovu uslugu bolnica ima za cilj brendirati putem web stranice,
drustvenih mreza i oglaSavanja i obogatiti je nadstandardom smjestaja zdravstvene zastite. Sam
nadstandard ¢e omoguciti dodatne prihode i u slucajevima duljeg boravka pacijenata u bolnici.
Osim navedenog postoji velik kapacitet povecanja obujma ambulantne zdravstvene zastite kroz
ve¢ navedene djelatnosti koje bolnica obavlja i moze prosiriti. Brendiranje bolnice od kljucni je
znacaja u suvremenim uvjetima pruzanja zdravstvene zastite imajuci u vidu da osim neosporne
kvalitete usluge ustanova ima tradiciju u obavljanju ortopedske djelatnosti od samih pocetaka
rada davne 1933. godine do danas, pa je sukladno tome razvijala i svoje stru¢ne, prostorne i
kadrovske kapacitete i nabavljala potrebnu medicinsko — tehnicku opremu. Ortopedija je i klju¢
opstanka bolnice u Biogradu na Moru.

Vodedi se prvenstveno interesom bolesnika i brigom o Sto je moguce kvalitetnom skrbi,
svaka podjela raspodjele rada u zdravstvu Zadarske Zupanije, a koja je vezana za ortopedsku
djelatnost, ugrozila bi kvalitetu rada, a time i sam rezultat lijecenja ortopedskih bolesnika.
Planirani strateski ciljevi bolnice nuzno su vezani za sredstva koja su potrebna za njihovu
realizaciju. Tako, sukladno planiranim sredstvima iz drzavnog proracuna (sredstva za
decentralizirane funkcije), zupanijskog proracuna, donacijama i moguénostima Bolnice, kroz
planirano razdoblje Bolnica ¢e raditi primarno na unapredenju standarda/kvalitete zdravstvene
zaitite, a kroz to i poboljsanje bolnicke skrbi, nastavljaju¢i adaptaciju glavne bolnicke zgrade i
gradnju bolni¢ke kuhinje s prostorijama za administrativno osoblje. Bolnica je zapocela s
radnjama na unapredenju zaStite okolisa i kvalitete Zivota. Sve navedeno kao prilagodba
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objekta/prostora vaze¢im zakonskim propisima, odnosno uskladivanju sustava zdravstva sa
zdravstvenim standardima/steCevinama Europske unije.

Za unapredenje standarda zdravstvene zastite potrebno je zapo$ljavanje veceg broja
medicinskih radnika kao i dodatno edukacija svih kadrova, uvodenje novih metoda rada,
prevencija bolesti miSi¢no — kostanog sustava, zanavljanje i kupnja medicinske opreme za
dijagnosticke postupke, poboljsanje i razvoj informatizacije i ¢ Zdravstva i dr.

Nositelji: Ravnatelj, Op¢a, pravna i kadrovska sluzba, ekonomska sluzba, zdravstvene sluzbe/odjeli.

Indikatori provedbe: skracenje boravka u bolnici, povecanje zahvata jednodnevne
kirurgije, proSirenje i povecanja broja ambulantnih usluga. Prepoznatljivost i brendiranost na
razini republike Hrvatske a i Sire.

Strateski cilj 2

Kroz sacuvane postojec¢e Mreze javne zdravstvene sluzbe sacuvati ortopedsku djelatnost
s rehabilitacijom u Specijalnoj bolnici za ortopediju Biograd na Moru.

Naglasak je na ustroju ortopedske kirurgije i traumatologije kao zasebne KkirurSke
discipline s nizom specifi¢nosti, pogotovo po pitanju infekcija, preoperativne obrade,
postoperativne skrbi i monitoringa, kao i rane postoperativne rehabilitacije, definiran je i u praksi
vec¢ desetlje¢ima potvrden kao najbolji model funkcioniranja na zasebnim lokalitetima. Poznato
je da su ortopedski odjeli jedinice visokog rizika za Sirenje infekcija, koje su u pravilu fatalne po
zdravlje operiranog bolesnika. Zbog toga su svugdje u svijetu bolesnici koji se podvrgavaju
ortopedskim zahvatima fizicki odvojeni od ostale populacije bolesnika. Tu je i specifi¢na
sterilizacija instrumentarija, sanitetskog materijala, laboratorijska obrada, dijagnostika, pracenja
bolesnika u postoperativnoj skrbi s educiranim osobljem i drugo.

e

Ortopedski bolesnici u pravilu su bolesnici starije Zivotne dobi ¢iji hemodinamski status
nakon velikih ortopedskih zahvata bude poremecen (ugradnja endoproteze, rekonstruktivni
zahvati, traumatologija i sl.) Stoga takve bolesnike nakon operativnih zahvata treba pratiti u
posebnim jedinicama, strogo paze¢i na sterilnost, prevenciju infekcija, pracenje vitalnih funkcija,
transfuziju, autotransfuziju i niz drugih mjera i postupaka koji se primjenjuju kao specificnost i
posebnost u ortopedskoj kirurgiji.

Naprijed navedeno ide u prilog ¢injenici da bi svako osvajanje ortopedije, preustroj
kapaciteta, opreme i kadrova dovelo do bitnog smanjenja opsega posla, manjeg broja operativnih
zahvata. liste dekanja bi se drasticno povecale .a sve to rezultiralo bi nezadovoljstvom kako
bolesnika tako i osoblja, pa stoga ovaj strateski cilj ide u prilog tome da je bolnica Biograd na
Moru, dokazano najbolje rjedenje za obavljanje djelatnosti ortopedije u nasoj Zadarskoj Zupaniji.

Nositelji: Ravnatelj, Op¢a, pravna i kadrovska sluzba
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Indikatori_provedbe: pisani prijedlozi za ofuvanje MreZe javne zdravstvene sluzbe
upuceni Ministarstvu zdravlja i Zadarskoj Zupaniji, dovodenje u pitanje ortopedske djelatnosti u
bolnici u Biogradu na Moru dovodi u pitanje stru¢no obavljanje te djelatnosti i nemoguénosti
rada i funkcioniranja Bolnice u Biograd na Moru.

StrateSki cilj 3 — provodenje i pracenje kontrole i kvalitete i nadzora nas obavljanjem djelatnosti
i poboljsanje rada te akreditacije Bolnice.

PoboljSanje rada i provodenje mjera bolje i kvalitetnije zdravstvene zastite provodi se
kontinuirano pracenjem/kontrolom. planiranjem, suradnjom, unaprjedenjem i vodenjem svakog
segmenta zdravstvene zastite prema zadanim smjernicama i usvojenim protokolima (poboljsanje
bolnicke skrbi, utvrdivanje mjerila za pracenje kvalitete rada. uvodenje mjera kontrole kvalitete,
utvrdivanje bolnickih protokola u pruZanju bolnicke i specijalistiéko- konzilijarne zdravstvene
zadtite, razvijanje i otvaranje novih subspecijalistickih ambulanti -  endokrinoloka,
dijabetoloska , pulmoloska i druge, unapredenje kvalitete u pruzanju usluga dijagnostike i mjera
preventivne zdravstvene zastite i postupaka lije¢enje, planiranje i unaprjedenje tehnitko-
medicinske opremljenosti s posebnim naglaskom na zavrSetak informatizacije ( posebno
sestrinske dokumentacije) i e Zdravstva.

Na poboljsanje kvalitete odrazilo bi se daljnje razvijanje ortopedske djelatnosti i
uvodenje novih endoskopskih metoda u patologiji kraljeznice. Prednost novih metoda je manja
devastacija tkiva, manji oziljak, manji morbiditet i postoperativno brzi i bolji funkcionalan
oporavak,a u financijskom dijelu, manji broj dana bolni¢kog lijeCenja, manji troskovi Bolnici i
zdravstvenom sustavu u cjelini. Na kvalitetu bi se odrazila i modernizacija operacijskih zahvata
kao i uvodenje novih sadrzaja u tretmane neuroloske i kardioloske rehabilitacije.

Pratiti kontrolu kvalitete i nadzor nad obavljanjem djelatnosti sukladno Zakonu o
kvaliteti zdravstvene zastite, pratiti donoSenje Plana i programa mjera za osiguranje,
unaprjedenje promicanje i pracenje kvalitete zdravstvene zastite, Pravilnika o standardima
kvalitete zdravstvene zastite i naCinu njegove primjene i Pravilnika o akreditacijskom postupku,
radi poduzimanja koraka za akreditaciju Bolnice.

Bolnica ¢e se s obzirom na dosada$nji rad u ortopedskoj kirurgiji i postoje¢i kadar,
kontinuirano poboljsavajuci kvalitetu rada i bolnicke skrbi, u buduc¢nosti razvijati u centar
izvrsnosti (akreditacijski postupak) za rad totalnih endoproteza kuka, totalnih endoproteza
koljena, artroskopije koljena, endoskopije kraljeznice te femuropatelarnog konflikta te svih
drugih zahvata koji se mogu obavljati u sklopu jednodnevne kirurgije.

Nositelji: povjerenstvo za kvalitetu i nadzor, pomocnik ravnatelja za kvalitetu i nadzor,
voditelji/rukovoditelji bolni¢kih odjela/sluzbi, glavne sestre odjela/sluzbi, svi medicinski radnici.

Indikatori provedbe: odredbe Zakona o kvaliteti zdravstvene zastite i standardni propisani
Pravilnikom o standardima kvalitete zdravstvene zastite i nacinu njihove primjene i Pravilnikom
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o akreditacijskim standardnima za bolni¢ke zdravstvene ustanove, nedostupnost obavljanja
endoskopskih zahvata na podru¢ju regije i Sire, skracivanje listi ¢ekanja na novi dijagnosticki
postupak, nemoguénost pracenja i povezivanje rada odjela i sluzbi kroz jedinstveni
informatizacijski sustav.

StrateSki cilj 4 - uskladivanje zdravstvenog standarda u Bolnici sa propisanim
standardima u pogledu prostora, medicinsko- tehni¢ke opreme i kadrova.

4.1. zavrSetak zapocete adaptacije i rekonstrukcije glavne bolnicke zgrade radi postizanja
propisanog standarda vazeceg za operacijske sale, jedinicu intenzivne njege, bolesnicke sobe,
liekarnu i dr. Posebno vazno uvesti sistem sterilnosti u operacijskim salama, po moguénosti
sterilan protok zraka.

U planiranom razdoblju nuzno je zapoceti s gradnjom bolni¢ke kuhinje, buduéi postojeca
nije u potpunosti (gradevinska i tehnicka rjesenja) prilagodena/uskladena s HACCP sustavom, a
Sto ¢e dodatno poboljsati standard/kvalitetu boravka bolesnika u odnosu na kvalitetu prehrane. U
planiranoj zgradi kuhinje radio bi se i prostor za administrativno osoblje, jer je postojeci ne
uvjetan i opasan po zdravlje ( montazna zgrada od azbesta).

Nositelji: ravnateljstvo, voditelji bolni¢kih odjela, rukovoditelji sluzbe, prehrane,
rukovoditelji ekonomsko-financijske sluzbe, voditelji tehnicke sluzbe.

Indikatori provedbe: standard prostora prema Pravilniku o minimalnim uvjetima u
pogledu prostora, radnika i medicinsko-tehni¢ke opreme za obavljanje zdravstvene djelatnosti,
Zakonu o hrani, Pravilniku o higijeni hrane (HACCP sustav), propisi koji reguliraju zabranu
uporabe azbesta.

4.2. nabavka nove medicinsko-tehnicke opreme —sve sukladno realizaciji rekonstrukcije
glavne bolnicke zgrade iz tocke 2.1., nabavka potrebne opreme za novouredeni prostor i nabavka
jednog CT uredaja.

Nositelji: Ravnatelj, voditelji bolnickih odjela/sluzbi, nabavna sluzba.

Indikatori provedbe: standard opreme prema Pravilniku o minimalnim uvjetima u
pogledu prostora, radnika i medicinsko-tehnicke opreme za obavljanje zdravstvene djelatnosti.

4.3. nastavak Skolovanja/specijalizacija, subspecijalizacija, edukacija i prijem novih
radnika- jednom godisnje primanje jednog specijalizanta iz ortopedije i traumatologije, jednog iz
anesteziologije, reanimatologije i intenzivnog lije¢enja a jednom u dvije godine prijem jednog
specijalizanta fizikalne medicine i rehabilitacije te prema mogucnostima prijem jednog
kardiologa i neurologa.

Omoguiti postdiplomski doktorski studij lije¢nicima koji Zele zavrsiti doktorski studij i
time povecati broj akademskih obrazovnih kadrova koji ¢e se baviti znanstvenim radom i tako
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doprinijeti projektu Regionalizacija ustroja i djelovanje zdravstvenih ustanova u provedbi mjere-
povezivanje sekundarne i tercijarne razine u obrazovne mreze.

Bolnica treba postati zdravstveno-stru¢ni punkt iz oblasti ortopedije i traumatologije i
fizikalne medicine i rehabilitacije za cijelu Dalmaciju i Sire. Naravno to podrazumijeva
povezivanje sa medicinskim fakultetima sveucilista u Hrvatskoj, ali i iz susjedne Bosne i
Hercegovine.

Nositelji: Ravnatelj, pomoénik ravnatelja za sestrinstvo, voditelji odjela/sluzbi,

Indikatori provedbe: standard kadrova prema Pravilniku o minimalnim uvjeta u
pogledu prostora, radnika i medicinsko-tehnicke opreme za obavljanje zdravstvene djelatnosti i
nepopunjena radna mjesta nemedicinskih radnika koji su nuzno potrebni zbog ciljanih poslova iz
njihove struke.

Strateski cilj 5 - funkcionalne i gradevinske preinake uz povecanje energetske ucinkovitosti u
Bolnici.

Bolnicki objekti su zbog svoje specifi¢nosti (obavljanje bolni¢ke djelatnosti) veliki
potroSaci energenata i vode pa se kroz program u¢inkovitog koristenja energije i rekonstrukciju
termotehni¢kog sustava planira racionalizacija utroska energije, njena kontrola i poboljsanje
kvalitete boravka pacijenata u bolnici na nacin da ¢e se visina temperature u objektima na
adekvatan nacin prilagodavati potrebnoj.

Realizacija StrateSkog cilja 3 dio pod3.1. — Adaptacija i rekonstrukcija glavne bolnicke
zgrade i izgradnje nove zgrade za potrebe bolnicke kuhinje i prostora za administrativno osoblje,
dovela bi i do velikih usteda, odnosno povecanje energetske u¢inkovitosti, posebno iz razloga $to
se radi dva najveca potroSaCa energenata u Bolnici. Provedeno je uvodenje plinofikacije i
ugradnja solarnih plo¢a.a sama adaptacija i izgradnja te dvije zgrade rijesit ¢e i rekonstrukciju
dijela termotehnickog sustava Bolnice.

Ovaj strateski cilj povezan je sa strateSkim ciljem Zupanijske razvojne strategije-
Unaprjedenje zaStite okoliSa i kvalitete Zivota/ Unaprjedenje zastite okolia i povecanje
energetske uCinkovitosti / Poticanje koriStenja obnovljivih izvora energije i povecanje energetske
ucinkovitosti.

Nositelji: Ravnatelj, rukovoditelji nemedicinskih sluzbi, voditelji medicinskih
odjela/sluzbi.
Indikatori provedbe: ugradnjom solarnih plo¢a znacajno bi se doprinijelo u¢inkovitijem

koristenju energije u Bolnici, racionalizacija troskova te zastita okolia opcenito. Projektom je
predvidena rekonstrukcija termotehnickih sustava dovela bi do racionalizacije utroska energije,
njene kontrole i poboljsanje kvalitete boravka pacijenata u bolnici.

StrateSki cilj 6 — Izgradnja Zdravstveno turistiCkog centra Biograd/Specijalna bolnica za
ortopediju Biograd na Moru
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Bolnica s obzirom na veliki dio neiskoriStenosti bolni¢ke parcele, na njen polozaj, na
djelatnost kojom se bavi, ukupne zdravstvene kapacitete i postojanje zakonskih pretpostavki za
obavljanje djelatnosti zdravstvenog turizma i dalje istrazuje mogucénosti razvoja u smjeru
pruZanja usluga u medicinskom turizmu, u ¢emu ima podrSku Zadarske Zupanije kao osniva¢a i
Grada Biograda na Moru kao jedinice lokalne uprave i samouprave u kojoj je smjestena.

Realizacija ovog strateskog cilja dovela bi do poboljsanja turisticke ponude Grada
Biograda na Moru i Zadarske Zupanije, smanjenja sezonalnosti turizma Zadarske Zupanije i
povecanja turisticke potro$nje. U konacnici bi to rezultiralo povecanjem broja turista i broja
ostvarenih nocenja u Biogradu na Moru. Projektom Zdravstveno-turistitkog centra ée biti
izgradena i opremljena potrebna infrastruktura, omoguéeno adekvatno osposobljavanje radne
snage (postojece i potencijalne).

Projekt Zdravstveno — turistickog centra predvida izgradnju novih objekata s kompletnom
infrastrukturnom opremom i potrebnim novim i educiranim postojec¢im kadrovima.

Kao zafetak zdravstvenog turizma vidimo nadstandard zdravstvene zastite u pogledu
smjeStaja s prate¢im uslugama kao $to je nutricionisticko savjetovaliste.

Isto tako, uz suglasnost osniva¢a planira se prodaja izdvojene parcele i investiranje u
sadrzaje namijenjene zdravstvenom turizmu, toénije, na drugoj parceli izgradnja naselja od 14
manjih jedinica za obitelji s teSko pokretnim osobama s pristupom do mora.

Nositelji: Bolnica, Zadarska Zzupanija, Razvojna agencija Zadarske Zupanije — Zadra.

Indikatori_provedbe: iskoristivost slobodnog djela bolnickog terena, razvoj Bolnice u
smislu proSirivanja djelatnosti na pruzanje usluga u zdravstvenom turizmu, nedovoljni prihodi od
pruzanja usluga u javnom zdravstvu.

Broj: 001-3151/1/ 8/2019
U Biogradu na Moru, 23. prosinca 2019.

.
N
Ovaj Strateski plan razvoja stupio je na snagu danom dono3enja i objavljen ja na oglasnoj plo¢i
Bolnice dana 23. prosinca 2019. godine.




