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JAVNEGA ZAVODA ZDRAVSTVENI DOM SMARJE PRI JELSAH

Zadeva: ObrazloZitev predloga Odloka o spremembah in dopolnitvah odloka o ustanovitvi JZ
Zdravstveni dom Smarje pri Jelah v 2. obravnavi

Obcine ustanoviteljice JZ Zdravstveni dom Smarje pri JelSah so ustanovitveni akt sprejele leta 2002, in
ga dopolnile v letu 2005. Odlok o ustanovitvi JZ Zdravstveni dom Smarje pri Jeldah je objavljen v
Uradnem listu RS, $t. 25/2002, 34/2002-popr. in 12/2005. Sedeina obtina je pripravila predlog
odloka o spremembah in dopolnitvah odloka za prvo obravnavo, ki so ga v predlagani vsebini sprejele
Obcine Rogaska Slatina, Rogatec, Kozje, Pod&etrtek in Sma rje pri Jel3ah, na sejah obtinskega sveta, in
sicer obCinski svet obcine Kozje na seji dne 09.11.2016, obéinski svet obgine Rogaska Slatina na seji
dne 30.11.2016, obcinski svet ob&ine Podéetrtek na seji dne 02.12.2016, obé¢inski svet obéine Smarje
pri JelSah na seji dne 07.12.2016, ob¢inski svet obgine Rogatec na seji dne 12.12.2016 in ob¢inski svet
obcine Bistrica ob Sotli, na seji dne 24.02.2017.

Obcinski svet Obcine Kozje je predlog odloka v prvi obravnavi sprejel v predlagani vsebini, medtem ko
je obCinski svet Ob¢in Rogaska Slatina, Rogatec, Pod&etrtek in Bistrica ob Sotli, sprejel predlog odloka
v predlagani vsebini, s pripombo, da se pred obravnavo besedila sploSnega akta v drugi obravnavi
proudi sprememba 9. in 12. &lena veljavnega odloka glede sestave sveta zavoda ter zahtevane
stopnje izobrazbe zakonitega zastopnika, tako, da se sestava sveta zavoda prilagodi zahtevam
ustanoviteljev, izobrazba zakonitega zastopnika pa veljavni za konodaji.

Clen 9 veljavnega odloka dologa sestavo sveta, ki éteje trenutno 15 ¢lanov, od tega 6 predstavnikov
ustanoviteljev, 6 predstavnikov zaposlenih in 3 predstavniki zavarovancev in drugih uporabnikov.
Kolegij Zupanov ob¢in ustanoviteljic zavoda je uskladil predlog glede Stevila élanov in sestave sveta JZ
in tako predlaga sestavo sveta v naslednjem razmerju: Sest predstavnikov obé¢in, dva predstavnika
zaposlenih in eden predstavnik uporabnikov, skupaj torej 9 Elenov. Ta ¢len stopi v veljavo z
imenovanjem mandata novih ¢lanov Sveta Zavoda.

Pogoj glede zahtevane izobrazbe direktorja je dolocen v 12. élenu veljavnega odloka. Pripomba, da
mora imeti direktor univerzitetno izobrazbo, je v prediogu odloka v celoti upostevana. Obé¢ina
Rogatec je s strani Ministrstva za zdravje prejela pojasnilo, da je pogoj »visoka strokovna izobrazba«
treba razumeti v povezavi z namenom zakonodajalca v €asu, ko je bil ZZDej sprejet, in sicer leta 1991.
Namen zakonodajalca izhaja iz obrazloZitve k omenjenemu zakonu (Porocevalec drzavnega zbora, t.
28/1991 z dne 2. 12. 1991), ki se glasi: »MoiZnost, da direktor zavoda ne bi imel zdravstvene
izobrazbe, pride v postev le pri tistih zavodih, kjer bo poslovodna funkcija locena od strokovnega
vodenja. V tem primeru je po mnenju predlagatelja prav, da poslovodno funkcijo lahko opravlja tudi
direktor z ustrezno drugo izobrazbo. Ustanovitelj bo v svojem interesu poskrbel za to, da v primeru
veC¢ enakovredno usposobljenih kandidatov tudi poslovodno funkcijo poveri ustrezno



usposobljenemu zdravniku ali zobozdravniku. Ne zdi pa se predlagatelju smotrno, za vsako ceno
vztrajati edinole na zdravniku oziroma zobozdravniku, posebej ker medicinska fakulteta svojim
diplomantom ne daje nikakrinega znanja za podrocje ekonomike, vodenja in organiziranja
dejavnosti.«.

Nadalje ministrstvo opozarja, da zakonodajalec ni sledil spremembam sistema izobraZevanja in ni
ustrezno uredil prevedbe stopnje izobrazbe, zato moramo izhajati iz dejstva, da je medicinska
fakulteta takrat izvajala zgolj univerzitetni program izobrazevanja, pred tem, v €asu, ko je veljal Se
Zakon o usmerjenem izobraZevanju (Uradni list SRS, $t. 11/80, 6/83, 25/89 in 35/89) pa program za
pridobitev visoke strokovne izobrazbe (VII. stopnja).

V povezavi z navedenim sledi, da zakonodajalec tudi v primeru logenosti poslovodne funkcije in
funkcije strokovnega vodenja daje prednost ustrezno usposobljenemu zdravniku ali zobozdravniku.
Ce med kandidati ni ustrezno usposobljenega zdravnika oziroma zobozdravnika, se lahko za
direktorja zavoda imenuje primerljivega in enakovredno usposobljenega kandidata z ustrezno drugo
izobrazbo, kar posledi¢no pomeni, da mora kandidat imeti enako stopnjo izobrazbe (univerzitetna
izobrazba), ne nujno izobrazbe medicinske smeri, in zahtevane delovne izku3nje.

V skladu z veljavnim Zakonom o visokem 3olstvu (Uradni list RS, §t. 32/12 — uradno precis¢eno
besedilo, 40/12 — ZUJF, 57/12 — ZPCP-2D, 109/12 in 85/14; v nadaljnjem besedilu: ZVis) glede stopnje
izobrazbe, se za ustrezno (univerzitetno) izobrazbo Steje izobrazba pridobliena po Studijskih
programih za pridobitev izobrazbe druge (bolonjske) stopnje oziroma raven izobrazbe, pridobljene po
Studijskih programih, ki v skladu z zakonom ustreza izobrazbi druge (bolonjske) stopnje.

Vsebino predloga odloka v prvi obravnavi, z upostevanjem pripomb obgin ustanoviteljic, je sedeZna
obtina posredovala tudi direktorici JZ Zdravstvenega doma Smarije pri Jel3ah, ki predlaga dopolnitev
dolo¢be 3. &lena odloka o spremembah in dopolnitvah odloka oz. 6. ¢lena osnovnega odloka, z
registracijo nove dejavnosti s 3ifro Q 88.109 — Drugo socialno varstvo brez nastanitve za starejSe in
invalidne osebe (obrazloZitev v prilogi).

Pripravila:
Simona Dobnik, direktorica ob&inske uprave

Zupan
nislav Sket




2. obravnava

Na podlagi 29. Clena Zakona o lokalni samoupravi (Uradni list RS, t. 94/07 - uradno precis¢eno
besedilo, 27/08 OdI. US: Up-2925/07-15, U-1-21/07-18, 76/08, 79/09, 51/10, 84/10 Odl. US: U-I-
176/08-10 in 40/12 - ZUIF), 8. &lena Zakona o zavodih (Uradni list RS, &t. 12/91, 451/94 Odl. US: U-I-
104/92, 8/96, 18/98 Odl. US: U-1-34/98, 36/00 - ZPDZC, 127/06 - ZJZP), prvega odstavka 5. ¢lena
Zakona o zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, 5t. 23/05 - uradno pregiiéeno besedilo, 15/08 - ZPacP,
23/08, 58/08 - ZZdrS-E, 77/08 - ZDZdr, 40/12 - ZUJF in 14/13), 16. ¢lena Statuta Obcine Rogaska
Slatina (Uradni list RS, $t. 88/15), 16. &lena Statuta Obcine Smarije pri Jeléah (Uradni list RS, 3t. 35/10,
59/15), 17. ¢lena Statuta Obéine Podéetrtek (Uradni list RS, &t. 54/10), 16. ¢lena Statuta Obcine
Rogatec (Uradni list RS, 5t. 67/14 — UPB), 16. ¢lena Statuta Obgine Kozje (Uradni list RS, $t. 24/10), 19.
Clena Statuta Obcine Bistrica ob Sotli (Uradni list RS, . 25/13) so Obécinski svet Obéine Rogaska

Slatina na ___. redni seji dne , Ob¢inski svet Ob¢ine Smarje pri Jel$ah na . redni seji
dne , ObCinski svet Obcine Podéetrtek na . redni seji dne , Obcinski svet Ob¢ine
Rogatec na ___. redni seji dne Obcinski svet Obcine Kozje na __ . redni seji dne
in Obcinski svet Obéine Bistrica ob Sotli na . redni seji dne sprejel
ODLOK
o spremembah in dopolnitvah Odloka o ustanovitvi javnega zavoda Zdravstveni dom Smarje pri
Jelsah
1. élen

V Odloku o ustanovitvi javnega zavoda Zdravstveni dom Smarje pri Jel3ah (Uradni list RS, §t. 25/2002,
34/2002-popr. in 12/2005; v nadaljevanju: odlok) se spremeni 2. len tako, da se glasi:

»lme ustanoviteljev zavoda je: Obéina Smarje pri Jeliah, Askeréev trg 12, Ob¢ina Rogaska Slatina,
Izletniska ulica 2, Obcina Rogatec, Pot k ribniku 4, Ob¢ina Kozje, Kozje 37, Obéina Podcetrtek, Trika
cesta 59 in Obcina Bistrica ob Sotli, Bistrica ob Sotli 17.«

2. clen

Besedilo 5. Clena se spremeni tako, da glasi:

»Notranjo organizacijo zavoda, organizacijske in strokovne enote in lokacije, na katerih zavod
organizira izvajanje dejavnosti dolo¢a, v skladu s tem odlokom, statut javnega zavoda Zdravstveni
dom Smarje pri Jeldah in pravilnik o notranji organizaciji in sistemizaciji delovnih mest.«

3. &len
Besedilo 6. Clena se spremeni tako, da glasi:

»Dejavnost javnega zavoda Zdravstveni dom Smarje pri Jel3ah je:
1. Osnovna zdravstvena dejavnost
2. Specialistitna ambulantna dejavnost
3. MrliSko pregledna sluzba
4. Druge dejavnosti v skladu z zakonom:
- prodaja zdravstvenih in spremljajo¢ih storitev na trgu
5. lzvajanje prakti¢nega pouka dijakov zdravstvenih gol in kliniénih vaj Studentov univerzitetnih
in visokoSolskih zdravstvenih programov
6. lzvajanje pripravnidtva za poklice zdravstvene smeri



7. lzvajanje specializacij na podrogjih zdravstvenega varstva
8. lzvajanje drugih spremljajotih dejavnosti, potrebnih za zagotovitev celovitega izvajanja
dejavnosti, za katero je zavod ustanovljen.

Dejavnosti, ki ne sodijo v obseg javne sluZbe oz. niso nujno spremljajo¢e dejavnosti za opravljanje
javne sluzbe, opravlja zavod v obsegu in na nacin, ki ne ogroZa nemotenega izvajanja javne sluzbe.

V tem &lenu naiteta dejavnost se lahko izvaja v sodelovanju z zasebnimi zdravstvenimi delavci in
zdravstvenimi sodelavci, ki na podlagi koncesije opravljajo javno sluzbo v skladu z njihovo koncesijsko
pogodbo in pogodbo o sodelovanju z ZD.«

4. clen
Besedilo 7. &lena se spremeni tako, da glasi:

»Dejavnost javnega zavoda Zdravstveni dom Smarje pri Jelsah se v skladu z Uredbo o standardni
klasifikaciji dejavnosti (Uradni list RS, $t. 69/07 in 17/08) razvrsca v:

Q 86.210 - Sploéna zunajbolnisnitna zdravstvena dejavnost

Q 86.220 - Specialisti¢na zunajbolnisni¢na zdravstvena dejavnost

Q 86.230 - Zobozdravstvena dejavnost

Q 86.909 - Druge zdravstvene dejavnosti

Q 88.109 — Drugo socialno varstvo brez nastanitve za stareje in invalidne osebe

162.030 - Upravljanje racunalniskih naprav in sistemov

J 62.090 - Druge z informacijsko tehnologijo in racunalniskimi storitvami povezane dejavnosti
163.110 - Obdelava podatkov in s tem povezane dejavnosti

L 68.200 - Oddajanije in obratovanije lastnih ali najetih nepremicnin

L 68.320 - Upravljanje nepremicnin za platilo ali po pogodbi

N 81.210 - Splodno ¢iscenje stavb

N 82.110 - Nudenje celovitih pisarniskih storitev

N 82.190 - Fotokopiranje, priprava dokumentov in druge posamitne pisarniske dejavnosti
P 85.590 - Drugje nerazvriteno izobraZevanje, izpopolnjevanje in usposabljanje

$ 96.010 - Dejavnost pralnic in kemicnih Cistilnic.«

5. clen

Besedilo 9. ¢lena se spremeni tako, da glasi:

»Zdravstveni dom upravlja svet zavoda, ki ga sestavljajo:

— $est predstavnikov ustanoviteljev,

— dva predstavnika delavcev zavoda,

— eden predstavnik zavarovancev in drugih uporabnikov.

Predstavnika delavcev zavoda izvolijo delavci neposredno po postopku in na nacin, ki ga v skladu z
zakonom doloéa statut zavoda.

Predstavnika uporabnikov oziroma zavarovancev imenuje Zavod za zdravstveno zavarovanje
Slovenije.

Vsaka obtina ustanoviteljica ima po enega predstavnika v svetu zavoda. Za posamezno obcino
imenuje njenega predstavnika njen obcinski svet v skladu s splo$nimi akti obCine. Kot predstavnik
ustanovitelja ne more biti v svet javnega zavoda Zdravstveni dom Smarje pri Jelsah imenovan
zdravstveni delavec, ki na podlagi koncesije opravlja javno zdravstveno sluzbo, ali delavec javnega
zavoda Zdravstveni dom.«



6. clen

V 12. ¢lenu se besedilo etrtega odstavka nadomesti z besedilom: »Direktor zdravstvenega doma
mora imeti najmanj univerzitetno izobrazbo ali specializacijo po visoko%olskem strokovnem programu
0z. magisterij stroke (2. bolonjska stopnja) in najmanj 5 let delovnih izku3enj.«

V petem odstavku 12. €lena se &rta besedna zveza »visoke strokovnec.
7. dclen

V 9. ¢lenu se v drugem odstavku &rta zadnji stavek.
8. clen

V 11. ¢lenu se besedilo pete alineje spremeni tako, da glasi:
» - sprejema zakljuéni racun,«.

9. clen

V 16. ¢lenu se v Eetrtem odstavku doda nov stavek, ki glasi: »Poleg sredstev ustanoviteljic, se za
vlaganje v premozZenje, s katerim upravlja zavod, namenjajo tudi sredstva od amortizacije.«

V 16. €lenu se v petem odstavku ¢rtata besedni zvezi »Dispanzer za pljuéne bolezni« in »Dispanzer za
medicino dela, prometa in porta«.

V 16. €lenu se doda nov Zesti odstavek, ki glasi:

»Za investicijska vlaganja v premoZenje v solastnini usta noviteljic, ki je namenjeno izvajanju
zdravstvene dejavnosti za ob¢ane vseh obéin ustanoviteljic, se ustanoviteljice dogovorijo posebej.«

10. ¢len

Besedilo drugega odstavka 20. élena se spremeni tako, da po novem glasi:
»PreseZek prihodkov nad odhodki iz javnih sredstev in sredstev, ki jih zavod dosese s prodajo storitev
0z. proizvodov, uporablja za investicije v opremo ali za obnovo in vzdrievanje opreme ter prostorov.«

11. clen
Besedilo 21. ¢lena se spremeni tako, da glasi:

»Primanjkljaj sredstev v poslovanju zdravstvenega doma, izkazan v medletnem in letnem poslovnem
porocilu, krije ustanovitelj le, ¢e zdravstveni dom z analizo stanja dokaze, ustanovitelji pa ugotovijo,
da je do primanjkljaja prilo zaradi motenj v poslovanju, ki imajo za vzrok dispariteto med
kalkulativnimi in realiziranimi programi storitev, ki jih dolota podpisana pogodba z Zavodom za
zdravstveno zavarovanje Slovenije in drugimi pogodbenimi partnerji. Pri tem mora zdravstveni dom
dokazati, da ima sistemizirano in zasedeno &tevilo delovnih mest v skladu z normativi in standardi in v
skladu s programi, dogovorjenimi na ravni ob¢in ter da Je realizirana masa sredstev za place enaka ali
niZja od zneska vkalkuliranih pla¢ za obdobje, v katerem se ugotavlja primanjkljaj.

Ce se ugotovi, da je primanjkljaj nastal zaradi nepritakovanih vecjih stroskov rednega ali
investicijskega vzdrZevanja ali zamenjavo nujne medicinske opreme, se z ob¢inami ustanoviteljicami
dogovori kriterij za nacin kritja strokov oziroma primanjkljaja.

V primeru iz prvega odstavka tega ¢lena krijejo ustanoviteljice izgubo po kombiniranem kriteriju
Stevila prebivalstva in nosilcev dejavnosti, ki opravljajo dejavnost v skladu s programom po




posameznih obéinah. Izgubo, ki nastane zaradi dejavnosti, ki jo zavod izvaja samo za posamezne
obtine, krijejo tiste obtine, za katere se ta dejavnost izvaja.«

12. ¢len
Besedilo drugega odstavka 28. ¢lena se spremeni, tako, da glasi:

»Zbrana sredstva iz prejinjega odstavka mora zdravstveni dom namensko uporabljati za investicijsko
vzdrievanje na lokaciji, kjer so zbrana. Ce je prihodkov veé kot znada strodek investicijskega
vzdrievanja, so sredstva prihodek te obline, razen drugacnega dogovora s posamezno oblino
ustanoviteljico. V tem primeru se sredstva evidentirajo v dobro presezka prihodkov nad odhodki
obtine ustanoviteljice, ki je lastnica prostorov te neporabljene najemnine.«

13. clen

Svet zavoda mora uskladiti statut zavoda s tem odlokom v roku treh mesecev po njegovi
uveljavitvi. Imenovani Svet zavoda opravlja naloge do izteka mandata.

14. clen

Ta odlok zaéne veljati osmi dan po objavi v Uradnem listu Republike Slovenije.

Stevilka:
Datum:
Zupan Zupan
Obtine Bistrica ob Sotli Obéine Rogaska Slatina
Franjo Debelak mag. Branko Kidric
Zupanja Zupan
Obcine Kozje Obcine Rogatec
Milenca Krajnc Martin Mikoli¢
Zupan Zupan
Ob¢ine Podéetrtek Ob¢ine Smarje pri Jel3ah

Peter Misja Stanislav Sket
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RAZSIRITEV PATRONAZNE DEJAVNOSTI Z DOLGOTRAJNO OSKRBO IN NEGO NA DOMU V
ZD SMARJE PRI JELSAH

Na podlagi 34. &lena ODLOKA o ustanovitvi javnega zavoda Zdravstveni dom émarje pri JelSah
lahko zavod spremeni oz. registrira nove dejavnosti s soglasjem obéin ustanoviteljic. Zavod bi
registriral novo dejavnost za kar podajamo tudi razlago.

V patronazni zdravstveni negi vse pogosteje sreéujemo s Stevilnimi novimi izzivi. Zaradi staranja
populacije, dalj$e Zivljenjske dobe, hitrega odpu$éanija iz bolnisnic ter v zadnjem ¢asu nezmoznosti
placevanja varstva za nego in oskrbo svojcev v socialno varstvenih ustanovah, ostajajo starejsi,
invalidi in bolni v domadem okolju in oskrbi.

Potrebe po integrirani oskrbi v domagem okolju se bistveno povecujejo. Vsled tega opazamo, da v
taki organizacijski strukturi kot doslej, ne moremo zadovoljiti vseh potreb pacientov/varovancev na
nasih terenskih obmogjih. Zaradi vsega nastetega in priprave novih strategij in zakonov za
zdravstveno nego in oskrbo na nivoju drzave ter nove oblike Zavarovanja za dolgotrajno oskrbo in
nego na domu ugotavljamo, da brez dopolnil v organizaciji sluzbe ne bomo zmogli slediti
spremembam v prid delovanja in poslovanja zavoda. Prav tako ne bomo v enakopravnem poloZaju
z drugimi izvajalci, predvsem zasebnimi, ki nudijo storitve zdravstvene nege in oskrbe na domu.
Patronazna zdravstvena nega je odprt sistem, ki se mora nenehno nadgrajevati ter prilagajati novim
izzivom in s tem krepiti svojo vlogo v sistemu javnega zdravstva.

Zato obéine ustanoviteljice vijudno prosimo, da nam dovolijo ustanovitev takéne organizacijske
oblike, ki bo omogogila celostno skrb za paciente/varovance in prilagajanje spremembam v druzbi.
Povezovati Zelimo izvajalce pomoci (zdravstvo, sociala....) na funkcionalno celovit, racionalen in
predvsem ucinkovit sistem. S tem Zelimo dosedi kakovost Zivljenja in povedati socialno varnost ljudi,

upravicenci, ne glede na vrsto potrebne pomoéi. Omogoditi moramo dostopnost do individualnih
storitev vsemu prebivalstvu, ki jih potrebuje. Prednost bi imele tiste oblike pomodi in podpore, ki
ljudem zagotavijajo, da ¢im dalj asa ostanejo v domagem okolju.

V nadaljevanju predlagamo dve novi dejavnosti, ki bi ju zavod ob registraciji obstoje¢ih dejavnosti
lahko dodatno opravijal. Na podlagi tega, bi lahko doloéene nadstandardne storitve opravljali tudi
samoplacnigko.

Q88 - SOCIALNO VARSTVO BREZ NASTANITVE

Q88.109 - DRUGO SOCIALNO VARSTVO BREZ NASTANITVE STAREJSE IN INVALIDNE
OSEBE
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Jasna Zerak, ma§-tirektorica

S prijaznimi pozdravi.




