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1 UVOD 
 
Pred vami je poročilo o delu in strokovnih dosežkih, ki smo jih v Univerzitetnem kliničnem centru Ljubljana (UKCL) 
dosegli v letu 2015. Kljub številnim izzivom, ki nam jih je leto prineslo, smo ohranili visoko raven strokovnega dela ter z 
uvajanjem novih metod zdravljenja in diagnostike sledili najmodernejšim pristopom pri zdravljenju bolnikov. Izjemno 
smo ponosni, saj pri posameznih oblikah zdravljenja dosegamo sam svetovni vrh.  
 
Poslanstvo UKC Ljubljana izhaja iz trojne vloge, ki jo ima UKCL, in sicer izvaja temeljno dejavnost – zdravstveno 
oskrbo na sekundarnem in terciarnem nivoju, raziskovalno delo in pedagoško delo. Na vseh treh področji smo v letu 
2015 dosegli dobre rezultate. Z uvajanjem novih metod zdravljenja in raziskovalnim delom skrbimo za stalni razvoj na 
vseh treh področjih. Uvedene so bile številne nove diagnostične in terapevtske metode, okrepili pa smo tudi 
sodelovanje v mednarodnih projektih. 
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2 UPRAVLJANJE IN ORGANIZACIJA 
 

2.1 SVET ZAVODA UNIVERZITETNEGA KLINIČNEGA CENTRA 

 
 
Predstavniki ustanovitelja 
 
- Tomaž Glažar, predsednik 
- Brigita Čokl 
- Zvezdana Snoj 
- Simona Hribar 
- Mojca Grabar 
- Milena Kramar Zupan 
 
 

 
 
 

 
Predstavniki zaposlenih 
 
- doc. dr. Tomaž Kocjan, dr. med. 
- prim. Branko Cvijetičanin, dr. med. 
- Marko Alauf  

 
Predstavnik mesta Ljubljana 
- dr. Miro Gorenšek 

 
Predstavnik zavarovancev 
- mag. Suzana Jarc 

 

2.2 STROKOVNI SVET UNIVERZITETNEGA KLINIČNEGA CENTRA 
 
 

Strokovni svet UKCL vodi strokovni direktor UKC Ljubljana. Sestavljajo ga redni člani, in sicer strokovni direktorji klinik: 
interne klinike, kirurške klinike, ginekološke klinike, stomatološke in nevrološke klinike, 2 predstavnika nepovezanih strok in 
glavna medicinska sestra UKCL.  
 
Člani Strokovnega sveta UKCL  
- prof. dr. Sergej Hojker, dr. med., strokovni direktor zavoda UKCL, predsedujoč Strokovnemu svetu UKCL do 12. 11. 

2015; 
- prof .dr. Marija Pfeifer, dr. med., strokovna direktorica zavoda UKCL, predsedujoča Strokovnemu svetu UKCL od 13. 

11. 2015; 
- doc. dr. Zlatko Fras, dr. med., strokovni direktor Interne klinike;  
- prof. dr. Matjaž Veselko, dr. med., strokovni direktor Kirurške klinike;  
- prof. dr. David B. Vodušek, dr. med., višji svetnik, strokovni direktor Nevrološke klinike, 
- doc. dr. Adolf Lukanovič, dr. med., svetnik, strokovni direktor Ginekološke klinike 
- prof. dr. Rajko Kenda, dr. med., višji svetnik, strokovni direktor Pediatrične klinike; 
- prof. dr. Martina Drevenšek, dr. stom., strokovna direktorica Stomatološke klinike; 
- doc. dr. Katja Zaletel, dr. med., predstavnica Samostojnih klinik in kliničnih inštitutov za diagnostiko do 30. 9. 2016; 
- prof. dr. Milan Skitek, dr. med., predstavnik Samostojnih klinik in kliničnih inštitutov za diagnostiko od 1. 10. 2015; 
- prof. dr. Branka Stirn Kranjc, dr. med., predstavnica Samostojnih klinik in kliničnih inštitotov do 30. 9. 2016; 
- prof. dr. Irena Hočevar Boltežar, dr. med., svetnica, predstavnica Samostojnih klinik in kliničnih inštitutov od 1. 10. 

2015; 
- Erna Grabnar Kos, viš. med. ses., glavna medicinska sestra UKCL do 22. 10. 2015; 
- Nevenka Brolih, viš. med. ses., dipl. ekon., glavna medicinska sestra UKCL od 23. 10. 2015 dalje. 
 
Drugi, stalno vabljeni na seje Strokovnega sveta UKCL (po Statutu zavoda UKCL, Poslovniku Strokovnega sveta zavoda 
UKCL in sklepu 101. redne seje Strokovnega sveta UKCL): 
- generalni direktor zavoda UKCL; 
- prof. dr. Jadranka Buturović Ponikvar, dr. med., pomočnica strokovnega direktorja za raziskovalno dejavnost; 
- akademik prof. dr. Franc Strle, dr. med., višji svetnik, predsednik Raziskovalnega sveta UKCL; 
- prof. dr. Vane Antolič, dr. med., predstojnik Ortopedske klinike; 
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- mag. Dimitrij Kuhelj, dr. med., svetnik, predstojnik Kliničnega inštituta za radiologijo; 
- prof. dr. Milan Skitek, dr. med., predstojnik Kliničnega inštituta za klinično kemijo in biokemijo; 
- prof. dr. Irena Hočevar Boltežar, dr. med., svetnica, predstojnica Klinike za otorinolaringologijo in cervikofacialno 

kirurgijo; 
- prim. asist. Tanja Planinšek Ručigaj, svetnica, predstojnica Dermatovenerološke klinike; 
- asist. dr. Nataša Kos, dr. med., predstojnica Inštituta za rehabilitacijo; 
- prof. dr. Metoda Dodič Fikfak, dr. med., predstojnica Kliničnega inštituta za medicino dela, prometa in športa; 
- mag. Liljana Zwittnig Čop, mag. phar., spec., vodja Lekarne UKCL; 
- Pravna služba UKCL; 
- Služba za odnose z javnostmi UKCL. 
 
Strokovni svet UKCL (v nadaljevanju SS UKCL) je imel v letu 2015 25 rednih sej in 1 izredno sejo ter 1 korespondenčno 
sejo, na katerih je obravnaval aktualna strokovna vprašanja in drugo problematiko, ki zadeva strokovno področje. 
 
Pri svojem delu je sprejel naslednja mnenja, priporočila in sklepe: 
 
- Strinjal se je, da se objavi javni razpis za nakup monitorjev, pripravljen na podlagi strokovnih kriterijev, s katerimi je 

Strokovni svet predhodno že soglašal. V razpis se vključijo tudi potrebe klinik za leto 2015; 
- Klinikam, kliničnim oddelkom in inštitutom je naložil, da posredujejo Svetu za izobraževanje pravila, ki urejajo področje 

pooblastil in pristojnosti zdravnikov specializantov skozi čas njihovega izobraževanja;  
- Seznanil se je s problematiko pomanjkanja zdravnikov anesteziologov v UKCL. Pristojne je pozval, da pripravijo 

dokument, v katerem bo ocenjen nadaljnji razvoj in širitev dejavnosti anestezije in na podlagi tega tudi predvidene 
potrebne po kadru; 

- Razpravljal je o načrtovanju strokovnih izobraževanj za zaposlene. Dal je pobudo za razmislek o načrtovanju 
izobraževanja za prihodnje in iskanje optimalnega načina planiranja; 

- Odločil je, da se korektivni ukrep izvede na Nevrološki kliniki in intenzivnih terapijah drugih strokovnih enot, pri čemer 
se seznani vso medicinsko in negovalno osebje z naslednjimi dokumenti: s Temperaturnim listom, navodili za 
izpolnjevanje temperaturnega lista, Ravnanje z visoko tveganimi zdravili ter Ravnanje s prepovedanimi drogami na 
kliničnih oddelkih. Korektivni ukrep se v celoti izvede najkasneje v roku 14 dni;  

- Preventivni ukrep se izvede na vseh ostalih strokovnih enotah UKCL, pri čemer se vse zaposlene, ki pri svojem delu 
ravnajo z zdravili, seznani z zgornjimi dokumenti. Preventivni ukrep se izvede v roku 1 meseca; 

- Seznanil se je s stanjem na intenzivnih terapijah III. stopnje, kjer največjo težavo predstavlja prezasedenost bolniških 
postelj in pomanjkanje kadra, ter odločil, da so strokovne enote dolžne prilagoditi elektivni program stanju na 
intenzivnih terapijah, ter se strinjal, da se o razmerah na intenzivnih terapijah UKCL seznani javnost; 

- Klinike, klinični oddelki in centri posredujejo strokovnemu direktorju UKCL pisna poročila o izvedenih korektivnih in 
preventivnih ukrepih, ki so bili izvedeni v skladu s sklepom 34. redne seje Strokovnega sveta UKCL. Rok za oddajo 
poročil je 27. 2. 2015;  

- Razpravljal je o nakupu UZ aparatov iz naslova 60 % AM in se strinjal, da se oblikuje delovna skupina, v kateri 
sodelujejo strokovnjaki iz področja kardiologije, ginekologije, radiologije, kirurgije, nuklearne medicine, k sodelovanju 
pa se povabi tudi g. Roberta Pozveka; 

- Soglasno je podprl sanacijo nastalih poškodb, ki so nastale zaradi na Oddelku za napredovalo srčno popuščanje, KO 
za kardiologijo Interne klinike; 

- Razpravljal je o kadrovskem normativu za zdravstveno nego v intenzivnih terapijah III. stopnje ter se strinjal s 
predstavljenimi normativi; 

- Seznanil se je s poročilom o nadzoru nad zdravstveno dokumentacijo, ki ga je opravila Služba za kakovost. Zaradi 
nezadostnih rezultatov analize se je Strokovni svet UKCL strinjal z naslednjimi predlogi: vsaka strokovna enota na 
podlagi rezultatov pripravi lastne korektivne ukrepe ter jih posreduje Službi za kakovost. Korektivni ukrep na nivoju 
UKCL je, da na vsaki strokovni enoti vodja pregleda 10 zaključenih popisov, v aprilu 2015 se ponovno izvede nadzor 
nad zdravstveno dokumentacijo. Vsi predlogi so bili realizirani do 30. aprila 2015; 

- Strinjal se je in podprl izvedbo točkovne prevalenčne raziskave o bolnišnični rabi antibiotikov v UKCL, ki bo izpeljana v 
sklopu raziskave Global Point Prevalence Survey of Antimicrobical Consumption and Resistance (GLOBAL-PPS). 

- Sprejel je plan investicij in investicijskega vzdrževanja za leto 2015 kot je prikazan v tabeli, ter zadolžil vodje projektov, 
da Strokovnemu svetu poročajo o stanju posameznega projekta; 
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    Plan investicij in investicijskega vzdrževanja v leto 2015  

 Vodja projekta 

Avt. javljanje požarov (infekcijska, gineko, derma) R. Bunc 

Pokritje zbiralnice za smeti R. Bunc 

Trafo-postaja in dizel agregat R. Bunc 

Infekcijska klinika (kletni prostori) ? MZ financiranje - projekti Ak. prof. dr. F. Strle 

Endoskopirnica Poliklinika (PZI nared) M. Tavčar 

Endoskopirnica na gastroenterologiji (z opremo) Z. Lazarevič, doc.dr. Z. Fras 

Ginekološki laboratorij patohistologija P. Požun 

OP blok na stari travmi - tretja OP prof. dr. M. Veselko, prof. dr. D. Smrke 

Adaptacija OP v BPD prof. dr. M. Veselko 

Interventna kardiologija ZVD - projektiranje doc.dr. Z. Fras 

Intenzivka na ginekologiji doc.dr. Tul Mandič 

Stomatologija prof. dr. M. Drevenšek 

Paliativa na BPD projekti prof. dr. V.N. Jankovič, prof. dr. M. Veselko 

Geriatrija BPD projekti dr. G. Veninšek, doc.dr. Z. Fras 

Adaptacija VI. nadstropje Z. Lazarevič; doc.dr. Z. Fras 

Infekcijska - pohlajevanje II del Ak. prof. dr. F. Strle 

Priprava zdravil za 3 klinike prof. dr. V.N. Jankovič, prof. dr. M. Veselko 

Klinika za nuklearno medicino Doc.dr. K. Zaletel 

KIMDPŠ prof. dr. M. Dodič Fikfak 

Lekarna – projekt prenove parenteralnega laboratorija mag. A. Čufar 

Ginekološka klinika prof. dr. A. Lukanovič 

 

- Seznanil se je s predlogom Finančnega načrta za leto 2015 in se strinjal, da ga vodstva klinik ponovno preučijo in 
posredujejo morebitne pripombe najkasneje do 1. 4. 2015; 

- Strinjal se je s predlogom, da se pogodbe o zaposlitvi za diplomirane medicinske sestre dopolnijo z naslednjim 
besedilom: »Vsaka diplomirana medicinska sestra, ki je sprejeta v UKCL za nedoločen čas, je dolžna v obdobju dveh 

let opraviti 6-mesečno kroženje - usposabljanje v enoti intenzivne terapije III. stopnje. Usposabljanje poteka po 
programu, pod vodstvom mentorja in se zaključi s preverjanjem znanja ter izdajo spričevala o pridobljenih 
kompetencah. Z obveznim usposabljanjem v enoti IT III želimo razširiti temeljna znanja in veščine za zdravstveno nego 
življenjsko ogroženega bolnika in s tem posredno povečati varnost bolnikov na vseh enotah znotraj UKCL. Obenem je 
cilj pridobiti večje število usposobljenih diplomiranih medicinskih sester za delo v enotah IT III v primeru večjih potreb.« 

- Seznanil se je s prioritetami nabav opreme in Planom investicij in investicijskega vzdrževanja za leto 2015 ter 
oba plana potrdil; 

- Sdločil je, da se v predstavitvah javnih naročil poročevalci osredotočijo zgolj na tiste sklope javnega naročila, pri katerih 
ni bil izbran najugodnejši ponudnik ter Strokovni svet seznanijo z razlogi za takšno odločitev; 

- Seznanil se je z oceno potrebnega števila kadra za delovanje intenzivnih terapij v okviru novega DTS. Strokovnemu 
kolegiju intenzivnih terapiji (SKIT) je naložil, da v zvezi s tem pripravi dokument, ki bo vključeval celotno potrebo po 
kadru tudi iz naslova širitev;  

- Predstavljen mu je bil projekt izgradnje nove stavbe Kliničnega inštituta za medicino dela, prometa in športa (KIMDPŠ). 
SS je podprl izvedbo projekta ter hkrati pozval Tehnične službe UKCL, da pripravijo poročilo o dosedanjih aktivnostih, 
povezanih z izgradnjo nove stavbe KIMDPŠ, s poudarkom na premestitvi transformatorske postaje na lokaciji 
Grablovičeva ul., ki je bila povezana z izgradnjo nove stavbe KIMDPŠ; 

- Obravnaval je predlog delovnega programa UKCL za leto 2015 in soglašal, da se strokovne enote ponovno pregledajo 
in ocenijo predlog plana OE in pripravijo morebitne pripombe in spremembe;  

- Predstavljen mu je bil predlog uvedbe nove preiskave pro PSA in PHI indeksa. SS UKCL je prepoznal, da gre za 
preiskavo, ki jo je mogoče še naprej izvajati v okviru terciarnega projekta ter predlagal, da se v okviru projekta zbere 
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ustrezen reprezentativni vzorec rezultatov preiskave, na podlagi katerega se uporabo metode oz. preiskave predstavi 
Zdravstvenemu svetu RS v odobritev; 

- Seznanil se je s predlogom uvedbe BARRX ablacijskega sistema za zdravljenje prekanceroz in zgodnjega 
adenokarcinoma požiralnika. Strinjal se je z uvedbo metode in podprl njeno uporabo v praksi; 

- Seznanil se je s predlogom nove diagnostične metode – fekalni kalprotektin za ugotavljanje uspešnosti zdravljenja 
bolnikov s kronično vnetno črevesno boleznijo. Soglašal je uvedbo metode v prakso z opombo, da je potrebno 
predhodno doseči dogovor med laboratoriji v UKCL, da bo preiskavo opravljal le eden od laboratorijev znotraj UKCL; 

- Seznanil se je s potrebo po uvedbi dodatnega dežurnega mesta zdravnika specializanta anesteziologa na KO za 
perinatologijo Ginekološke klinike. Soglašal je z uvedo dodatnega dežurnega mesta ter pristojne zadolžil, da v 
septembru 2015 Strokovni svet UKCL seznanijo s podatki o obremenitvah zdravnika na novem dežurnem mestu;  

- V skladu s sklepom 41. redne seje je SS UKCL ponovno obravnaval predlog realnega delovnega programa UKCL za 
leto 2015, dopolnjenega s predlogi sprememb in dopolnitev strokovnih enot. Od strokovnih enot se pričakuje, da so 
predlog realnega delovnega programa prilagodile dejanskim možnostim izvedbe; 

- Seznanil se je z izborom ponudnikov po javnem razpisu za Implantabilne kardioverter defibrilatorje; 
- Seznanil se je s podatki o obremenitvah dežurnega zdravnika specializanta pediatrije, ki je vključen v skupno dežurno 

službo za potrebe Pediatrične in Kirurške klinike. Predstavljeni so bili podatki za mesec april 2015. Soglašal je, da se 
ohrani skupno dežurno mesto, ter pristojne zadolžil, da obstoječo analizo dopolnijo s podatki o obremenjenosti za 3 
mesece v skladu s Pravilnikom o organizaciji neprekinjenega zdravstvenega varstva;  

- Potrdil je spremenjeni dokument Navodila za podeljevanje kliničnih pooblastil in izvajanje posegov in drugih postopkov 
zdravljenja z visokim tveganjem v UKCL;  

- Podprl je predlog SKIT-a glede zaposlitev 70 diplomiranih medicinskih sester za potrebe intenzivnih terapij III. stopnje 
in predlagal zaposlitev kadra za nedoločen čas;  

- Seznanil se je z izborom ponudnikov na podlagi javnega razpisa za srčne zaklopke. Prepoznal je, da je zaradi 
strokovnih argumentov smiselna odločitev za ponudnika, ki ponudi celoten nabor iskanih srčnih zaklopk, ter podprl 
odločitev komisije za izbor ponudnikov;  

- Predstavljen mu je bil projekt izvedbe raziskovalne naloge z naslovom Soočanje zdravstvenih delavcev z etičnimi 
dilemami in z delovanjem bolnišničnih komisij za medicinsko etiko v zdravstvenih zavodih v RS. SS je prepoznal 
ustreznost preiskave in podprl njeno izvedbo; 

- Strokovnemu svetu UKCL so bila predstavljena izhodišča za uporabo obrazcev s področja privolitve oz. zavrnitve 
pacienta, in sicer: izjava pacienta ob sprejemu v ambulantno obravnavo, dnevno bolnišnico/enodnevno bolnišnico; 
privolitev ali zavrnitev v zdravstveno oskrbo po pojasnilu in zapisnik konference o izdih in zapletih zdravljenja (MM 
konferenca);  

- Soglašal je z uporabo obrazca »Privolitev ali zavrnitev v zdravstveno obravnavo po pojasnilu« in »Zapisnik 
konference o izdih in zapletih zdravljenja (MM konferenca)«;  

- Glede obrazca »Izjava pacienta ob sprejemu v ambulantno obravnavo, dnevno bolnišnico/enodnevno bolnišnico« pa 
se je strinjal, da se o smiselnosti uporabe dokumenta v primeru ambulantne obravnave ponovno razmisli. Predlagal je, 
da se črta navedba »ambulantna obravnava«, in soglašal, da se dokument uporablja samo v primeru dnevne in 
enodnevne bolnišnične obravnave; 

- Seznanil se je s strokovnimi kriteriji za nakup štirih UZ aparatov za potrebe intenzivnih terapij in urgentnega 
oddelka. Odločil je, da Komisija za najem UZ aparatov dokonča delo in pripravi strokovne kriterije za najem potrebnega 
števila UZ aparatov in jih predstavi Strokovnemu svetu UKCL; 

- Predstavljene so mu bile strokovne utemeljitve in kriteriji za nakup dvokanalnih infuzijskih črpalk. Člani so 
prepoznali strokovno utemeljenost nakupa in se strinjali z nabavo črpalk v naslednjem obsegu: dvokanalne črpalke: 57 
+ 17 kom, enokalane črpalke 28 + 2 kom in neonatalne črpalke 12 kom; 

- Seznanil se je z vsebino dokumenta »Etična pravila za zaposlene« in ga potrdil, 
- Predstavljen je bil problem neustreznega pohlajevanja Porodnišnice zaradi dotrajanosti in neprimernosti obstoječega 

sistema. SS je prepoznal nujnost zamenjave obstoječih agregatov ter obnovo pripadajočih inštalacij in predlagal, da se 
pristopi k izdelavi investicijskega načrta in izvedbi projekta po nujnem postopku. Zadolžena: mag. Bojan Uran, mag. 
Peter Požun; 

- Obravnaval je naslednje vloge investicijskega vzdrževanja: 
• Seznanil se je s problemom okvare UZ pralnega stroja v Lekarni UKCL, ki je namenjen izpiranju infuzijskih 

steklenic. Prepoznal je nujnost zamenjave obstoječe naprave in soglašal, da se iz rezervnih sredstev UKCL 
nameni 69.320 EUR za nakup in izdelavo nove UZ pralne naprave v Lekarni UKCL po nujnem postopku;  

• Kirurška klinika - prenova spodnje operacijske dvorane v spodnjih prostorih stare Travmatološke klinike: seznanil 
se je s potekom projekta prenove operacijske dvorane v spodnjih prostorih stare Travmatološke klinike, Zaloška 2 
in podprl aktivnosti, povezane z nadaljevanjem prenove. Soglašal je, da se iz rezervnih sredstev UKCL 
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omogoči nakup potrebne opreme za operacijski dvorani, Zaloška cesta 2, I. nadstropje  stara Travmatološka 
klinika; 

• Kirurška klinika - dnevna kirurška bolnišnica v BPD in prenova operacijskih prostorov v BPD: seznanil se je s 
projektom vzpostavitve dnevne kirurške bolnišnice v Bolnišnici dr. Petra Držaja in s potrebo po prenovi 
operacijskih dvoran na omenjeni lokaciji. Podprl je projekt dnevne kirurške bolnišnice ter soglašal, da se 
pristopi k aktivnostim za realizacijo projekta. Strokovni svet UKCL pričakuje, da mu bo v jeseni 2015 predstavljen 
celoten načrt uvedbe dnevne kirurške bolnišnice, ki bo med drugim vključeval tudi predviden nabor in obseg 
storitev, skupaj z oceno vrednosti celotne investicije;  

• Interna klinika - Investicija v adaptacijo KO za pljučne bolezni in alergijo: seznanil se je s projektom adaptacije 
prostorov Kliničnega oddelka za pljučne bolezni in alergijo Interne klinike v 6. nadstropju UKCL. Ker gre za projekt, 
ki izhaja iz leta 2014, je Strokovni svet UKCL podprl nadaljevanje projekta in izvedbo adaptacije v predvidenem 
obsegu; 

• Lekarna - Nujna zamenjava avtoklavov: predstavljena je bila potreba po nujni zamenjavi avtoklavov in pripadajoči 
instalacij v Lekarni UKCL. Delo z obstoječimi avtoklavi predstavlja tveganje za zaposlene in bolnike. SS UKCL je 
soglašal s predlaganimi nujnimi ukrepi v zvezi z obsegom dejavnosti, ki so bili uvedeni zaradi okvare obstoječih 
avtoklavov, ter prepoznal, da je potrebna nujna zamenjava vsaj enega avtoklava. SS je soglašal, da gre za nujno 
investicijo in predlal izvedbo investicije po nujnem postopku;  

• Ginekološka klinika: Prenova Enote intenzivne terapije in nege za odrasle na KO za perinatologijo: seznanil se je z 
razlogi za nujno prenovo Enote intenzivne terapije in nege za odrasle na KO za perinatologijo Ginekološke klinike. 
Vzel je na znanje nujnost investicije in ugotovil, da je investicija že vključena v plan investicij UKCL 2015. Podprl je 
aktivnosti povezane z realizacijo prenove;  

• Obravnaval je spremembe predlogov širitev programov za Splošni dogovor 2016.  
- Seznanil se je s potrebo po enotni ureditvi zdravstvene obravnave bolnikov s hereditarnim angioedemom ter se strinjal, 

da se bolnike z omenjeno boleznijo v UKCL obravnava v skladu s priporočilom stroke. Potrebno je, da imajo vsi 
evidentirani bolniki z angioedemom stalno pri sebi dokument, kjer je opisano njihovo zdravstveno stanje in jasna 
navodila zdravstvenemu osebju, koga in v kakšnih primerih se obvesti o prihodu bolnika z angioedemom v UKCL;  

- Strinjal se je, da se v UKCL opravi evidentiranje obremenitev v času neprekinjene nujne medicinske pomoči 
(NNMP) v mesecih: oktober, november in december 2015. Strokovni svet UKCL bo ponovno na Ministrstvo za zdravje, 
in Zdravstvenemu svetu pri MZ naslovil pobudo za bolj racionalno spremljanje obremenitev v času NNMP oz. pobudo 
za spremembo Pravilnika o organizaciji NZV;  

- Strinjal se je, da se ustanovi Komisija za evalvacijo programa otroške srčne kirurgije za obdobje januar 

2014-september 2015 ter pristojne zadolžil, da na naslednji seji podajo poročilo in predloge za ureditev razmerij med 
vsemi etičnimi komisijami v UKCL in predlog statusne ureditve Etične komisije UKCL; 

- Razpravljal je o organizaciji oddelka za gripo v času povečanega števila gripoznih obolenj. Podprl je predlog, da se v 
naslednjem tednu izdela načrt organizacije in lokacijske umestitve oddelka za gripo v okvir UKCL ter predlog ponovno 
predstavi Strokovnemu svetu UKCL; 

- Seznanil se je z izhodišči za poenotenje temeljnih uporabniških profilov v kliničnih informacijskih sistemih. 
Dokument je SS UKCL podprl in ga prepoznal kot dobro osnovo za nadaljnje delo;  

- Seznanil se je s stališčem Komisije za strokovno etična vprašanja glede sprememb Pravilnika o organizaciji, 
pristojnostih, pooblastilih in odgovornostih (POPPO) v UKCL in Poslovnika o delu Komisije za strokovno etična 
vprašanja. Spremembe obeh aktov narekuje Odločba o upravnem nadzoru Ministrstva za zdravje;  

- Podprl je predlog sprememb in dopolnitev POPPO in se strinjal, da se v UKCL oblikuje ena Komisija za strokovno 
etična vprašanja. Oblikovanje delovnih skupin in strokovnih komisij na nivoju klinik je v pristojnosti vodstev 
posameznih klinik. Razmerja med Komisijo za strokovno etična vprašanja in tovrstnimi delovnimi telesi se določijo s 
Poslovnikom o delu Komisije za strokovno etična vprašanja in s poslovniki teh delovnih teles. Med člani Komisije za 
strokovno etična vprašanja so lahko tudi vodje stalnih delovnih teles posameznih klinik, dopušča pa se tudi možnost 
imenovanja zunanjih strokovnjakov. Nazive delovnih teles po posameznih klinikah se uskladi tako, da ne vsebujejo več 
izraza »etična«; 

- Seznanil se je z razmerami v posteljni postaji UKCL in podprl čim prejšnjo realizacijo projekta prenove posteljne 
postaje; 

- Seznanil se je s spremembami na področju predpisovanja zdravil v UKCL. Predstavljen je bil tudi Standardni 
operativni postopek predpisovanje zdravil. Strokovni svet UKCL se strinja s predstavljenim dokumentom in podprl 
njegovo uporabo v praksi; 

- Seznanil se je z rezultati razpisa za terciarne projekte 2015 in se strinjal s predlagano delitvijo sredstev; 
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- Na podlagi 247. člena Pravilnika o organizaciji, pristojnostih, pooblastilih in odgovornostih v Univerzitetnem kliničnem 
centru Ljubljana je Strokovni svet UKCL na predlog v. d. strokovne direktorice prof. dr. Marije Pfeifer, dr. med. razrešil 
dosedanje člane Komisije za strokovno etična vprašanja in imenoval nove člane Komisije za strokovno etična 
vprašanja v naslednji sestavi: predsednica doc. dr. Jelka Lindič, dr. med., člani: prof. dr. Matija Kozak, dr. med., prof. 
dr. Miha Sok, dr. med., prof. dr. Zvezdan Pirtovšek, dr. med., prof. dr. David Neubauer, dr. med., prof. dr. Irena 
Hočevar Boltežar, dr. med., Sašo Drobnič, dr. med., dr. Duša Hlade Zore, dr. med., mag. Bernarda Logar Zakrajšek, 
univ. dipl. psih., spec. klin. psih., Robert Kokovnik, viš. radiol. teh., Mojca Žlender, mag. farm., mag. Maja Klančnik 
Gruden, prof. zdr. vzg., Zdenka Mrak, prof. zdr. vzg.  

- Seznanil se je z uporabo metode mikrodialize pri bolnikih s poškodbo glave. Ocenil je, da se uporaba metode še 
naprej odvija v okviru raziskovalnega projekta. Naložil je izvajalcem, da ocenijo, kolikšni bi bili prihranki pri uporabi 
metode v rutinskem zdravljenju bolnikov, ter izdelajo stroškovnik zdravljenja bolnikov ob uporabi te metode;  

- Seznanil se je s potrebo po podaljšanju najema transportnega inkubatorja za potrebe transporta kritično bolnik otrok. 
Soglasno je izglasoval, da se do pridobitve novega inkubatorja še naprej namenjajo sredstva za najem inkubatorja; 

- Seznanil se je s potrebo po nakupu opreme za respiratorni center na Nevrološki kliniki v skupni vrednosti 44.532,00 
EUR. Soglasno je potrdil, da se nakup potrebne opreme izvede v okviru plana nabav za leto 2016 kot prioritetna 
nabava. 

- Razpravljal je o nujnih potrebah po aparatih za mehansko predihavanje in se strinjal, da po nujnem postopku s 
pogajanji zagotovi najem 6 aparatov za potrebe KO za intenzivno interno medicino Interne klinike. Za potrebe 
Intenzivnega oddelka Klinike za infekcijske bolezni in vročinska stanja (3 aparati) in Kliničnega oddelka za kirurgijo 
srca in ožilja (6 aparatov) se na podlagi predhodno pridobljenih strokovnih karakteristik zagotovi najem; 

- Soglašal je, da se za potrebe nabave endoskopske opreme v planu opreme za leto 2016 rezervirajo sredstva v višini 
250.000 EUR. 
 
 

 

2.3 VODSTVO UNIVERZITETNEGA KLINIČNEGA CENTRA 
 
Mesto generalnega direktorja UKCL so v letu 2015 zasedali: 
 
- mag. Simon Vrhunec, v. d. generalnega direktorja do 10. 8. 2015; 
- dr. Andrej Baričič, v. d. generalnega direktorja od 11. 8. 2015 do 9. 12. 2015; 
- Brigita Čikl, v. d. generalnega direktorja od 10. 12. 2015 dalje. 

 
Mesto strokovnega direktorja UKCL sta v letu 2015 zasedala: 
 
- prof. dr. Sergej Hojker, dr. med., strokovni direktor do 12. 11. 2015; 
- prof. dr. Marija Pfeifer, dr. med., v. d. strokovne direktorice od 13. 11. 2015 do 31. 12. 2015. 
 
 

2.4 STROKOVNI SVET ZDRAVSTVENE NEGE 
 
Nevenka Brolih, pomočnica generalnega direktorja za zdravstveno nego, Glavna medicinska sestra UKC Ljubljana  
 
 
Strokovni svet zdravstvene nege (v nadaljevanju SSZN UKCL) vodi pomočnica generalnega direktorja za zdravstveno 
nego/glavna medicinska sestra UKC Ljubljana. Sestavljajo ga redne članice, in sicer: glavne medicinske sestre klinik, vodja 
Negovalnega oddelka, redno vabljene pomočnice glavne medicinske sestre – vodje strokovnih področij v ZBN ter drugi 
stalno vabljeni na seje SSZN UKCL. Podrobneje določa sestavo in način delovanja Poslovnik (PO UKCL ZBN 004.) SSZN 
UKCL je imel v letu 2015 31 rednih sej, 2 izredni seji in 1 korespondenčno sejo. Obravnaval je aktualna strokovna 
vprašanja in ostalo problematiko, ki je zadevala strokovno področje.  
Medicinske sestre in babice smo najštevilčnejša poklicna skupina v UKCL. Zavedamo se ključne vloge, ki jo imamo pri 
zagotavljanju sodobne, kakovostne in varne zdravstvene obravnave. Poslanstvo izvajalcev je nuditi pacientom varno in 
kakovostno ZBN. V letu 2015 smo ponovno opravili analizo delovišč z izračunom potreb po izvajalcih ZBN. Izračun je 
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pokazal, da manjka 350 izvajalcev ZBN. V procesu zagotavljanja kakovosti in varnosti je ključni dejavnik človeški faktor. 
Pomanjkanje medicinskih sester in babic vodi v njihovo izčrpanost in izgorelost, kar posledično vpliva na varnost pacientov 
in kakovost zdravstvene oskrbe, zato smo veliko aktivnosti namenili osebju, zagotavljanju novih zaposlitev ter strokovni 
usposobljenosti. Administrativno število zaposlenih izvajalcev zdravstvene nege kaže v zadnjih štirih letih trend naraščanja 
(3.693, 3.706, 3.791, 3.857), vendar je število ur zaposlenih rednega dela ostalo v enakem obdobju na praktično enaki 
ravni (2.633, 2.633, 2.624, 2.682). Kategorizacija zahtevnosti zdravstvene nege kaže v letu 2015 porast pacientov v tretji 
kategoriji za 3 % in enako zmanjšanje pacientov v prvi kategoriji. Zato smo potrebovali na hospitalnem delu 50 izvajalcev 
zdravstvene nege več. V letu 2015 smo načrtovali na področju ZBN skupno 202 novi zaposlitvi in 30 zaposlitev pripravnikov 

- srednja medicinska sestra in 20 zaposlitev pripravnikov bolničar-negovalec. Vsi ti in tudi 293 zaposlenih iz naslova 
nadomeščanj (kar je v primerjavi z drugimi poklici posebej izraženo le v tej poklicni skupini, saj skrbi za bolnike 24 ur) se 
prikazujejo v skupnem številu zaposlenih. Povprečno število zaposlenih, plačanih iz nadurnega dela, je bilo v zadnjih štirih 
letih: 105, 87, 103, 148. 
Tudi v letu 2015 smo se aktivno vključili v pridobivanje ISO standarda 9001. Izvedli smo korektivne ukrepe ugotovljenih 
neskladij ob presoji za DNV in ugotovitvah Upravnega nadzora ter Strokovnega nadzora za področje zdravstvene nege s 
strani Ministrstva za zdravje. Aktivnosti so vključevale naslednja področja: zdravstvene in negovalne dokumentacije, 
področje zdravil, kakovosti in varnosti in komunikacije.  
Na področju sistema vodenja kakovosti in varnosti smo oblikovali in potrdili številne nove dokumente. Spremljali smo 
kazalnike kakovosti. Kazalnika kakovosti razjeda zaradi pritiska in padci hospitaliziranih pacientov kažeta manjši porast, kar 
je rezultat osveščanja zaposlenih o pomenu prijavljanja zapletov v sistem. Temu so sledili varnostni pogovori, ki jih je bilo 
467, kar je 24 % več kot leta 2014. V letu 2015 smo izvedli presečno študijo o ogroženosti hospitaliziranih pacientov za 
padce.  
Na področju bolnišnične higiene in preprečevanja bolnišničnih okužb smo vzpostavili dva nova kazalnika, spremljanje 
čistosti in čiščenja površin v neposredni pacientovi okolici in osebna urejenost zaposlenih. 
Na področju izobraževalne dejavnosti smo izvajali in koordinirali različne oblike učenja dijakov in študentov, izvajali 
pripravništvo za poklice na področju ZBN, izvajali program » Mentorstva« in program» Uvajanje v delo« za novo zaposlene 
diplomirane medicinske sestre, diplomirane babice in srednje medicinske sestre, opravljali preverjanja znanj in 
usposobljenosti pri zaposlenih, organizirali interna izobraževanja in sodelovali v skupinah za pripravo strokovnih standardov 
za področje ZBN. 
 
SSZN UKC Ljubljana je v letu 2015 na rednih sejah obravnaval in potrdil naslednje sklepe: 

- Pripravili smo plan dela preko študentskega servisa za področje ZBN in oskrbe; 
- Pripravili smo plan izplačil nadurnega dela v ZBN in oskrbi; 
- Imenovali smo skupino za izdelavo in pripravo plana kadrov v ZBN in oskrbi; 
- Sprejeli smo korektivni ukrep na področju aplikacije zdravila v primeru nejasnosti naročila;  
- Seznanili smo se s poročilom komisije za izredni interni strokovni nadzor na Nevrološki kliniki; 
- SSZN UKCL je predlagal Lekarni, da zamenljiva zdravila označuje z nalepkami in pristopi k boljšim tehničnim 

rešitvam obveščanja medicinskega kadra; 
- Seznanili smo se z rezultati kazalnika kakovosti higiene rok »Doslednost izvajanja higiene rok 2014 v UKCL«; 
- Sprejeli smo sklep, da zaposleni ponovijo vsebino standardov in navodil za delo z zdravili; 
- Potrdili smo programe za specialna znanja v dejavnosti ZBN; 
- Seznanili smo se z vzpostavitvijo ročnega evidentiranja in sledenja čiščenja/razkuževanja bolniških postelj in 

delovnih vozičkov; 
- Seznanili smo se s poročilom glavnih medicinskih sester OE o številu srednjih medicinskih sester, ki so prešle po 

opravljenem dodiplomskem študiju v delokrog diplomiranih medicinskih sester, in posledično o dejanskih 
spremembah pri organizaciji dela; 

- Sprejeli smo sklep, da se pregleda ustreznost vsebin predavanj zaposlenih izvajalcev ZBN in oskrbe, ki aktivno 
sodelujejo in predstavljajo UKCL na predavanjih izven UKCL; 

- Potrdili smo »Etična pravila za zaposlene v UKCL« s predlaganimi dopolnitvami; 
- Potrdili smo obrazec »Predaja službe dežurni medicinski sestri«; 
- Sprejeli smo sklep, da ima vsak pripravnik na posamezni OE le enega neposrednega mentorja za celoten čas 

kroženja na tej enoti; 
- Potrdili smo sodelovanje v raziskavi o »Profesionalizmu v ZBN«, ki jo izvede Fakultete za zdravstvo Jesenice na 

nacionalnem nivoju; 
- Potrdili smo dokument »Naloge odgovorne medicinske sestre hospitaliziranega pacienta«; 
- Seznanili smo se z izvedbo »Točkovno prevalenčne raziskave predpisovanja antibiotikov in drugih protimikrobnih 

zdravil«; 
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- Potrdili smo obrazec »Beleženje vnosa hrane« z navodili o uporabi; 
- Pripravili smo podrobnejše opise delovnih mest za zaposlene v ZBN in oskrbi; 

- Potrdili smo programe internih izobraževanj »Ergonomija - varno dvigovanje in prestavljanje pacientov«, »Zdravila 

- varno ravnanje z zdravili v ZBN«, »Katalog diet«; 
- Potrdili smo zbirnik z naslovom« Interna izobraževanja za izvajalce ZBN in oskrbe za leto 2015«; 
- Seznanili smo se z rezultati presečne študije » Pogostost razjede zaradi pritiska v UKCL«; 
- Seznanili smo se s poročili kazalnikov kakovosti »Padci pacientov v letu 2014«, »Poročilom o incidentih pri 

zaposlenih v UKCL v letu 2014«, »Razjeda zaradi pritiska v letu 2014«, »Število oviranih/omejevanih pacientov v 
letu 2014« in potrdili predlagane korektivne ukrepe; 

- Potrdili smo navodilo za delo »Uporaba bolnišničnega perila«; 
- Seznanili smo se s terminskim planom presoj internih strokovnih standardov s svetovanjem; 
- Pripravili smo zahteve po odobritvi zaposlitev dodatnega kadra ZBN v IT III z utemeljitvijo; 
- Predlagali smo vzpostavitev posebnega prostora za pripravo zdravil na bolniških oddelkih v sodelovanju s 

farmacevti; 
- Seznanili smo se s poročili Skupine za raziskovanje in Opravljenih notranjih nadzorih na področju higiene v letu 

2014; 
- Seznanili smo se s podatki Nadzorne kategorizacije po oddelkih za leto 2014: 
- Sprejeli smo priporočilo naj bo v praksi »Načrtovanje odpusta bolnika« del vizite; 
- Potrdili smo izvedbo presečne študije «Prevalenca inkontinenece in uporaba inkontinenčnih pripomočkov v 

UKCL«; 
- Potrdili smo obrazec »Uvajanje in preizkušanje novih izdelkov v ZBN«; 
- Potrdili smo standard »Odvzem krvi za preiskave«; 
- Sprejet je bil sklep o zmanjševanju nadur glede na nove zaposlitve v enotah IT III; 
- Potrdili smo prenovljen standard »Periferna i. v. kanila«; 
- Potrdili smo program pripravništva bolničar-negovalec v UKCL; 
- Potrdili smo izvedbo presečne študije »Ogroženost odraslih za padec«; 
- Sprejet je sklep, da se zaposlene ponovno seznani z SOP »Predpisovanje zdravil«, 
- Sprejeli smo priporočilo o uporabi varnih inzulinskih igel; 
- Potrdili smo navodila za delo »Uporaba prednapolnjenih brizgalk s sterilno fiziološko raztopino za prebrizgavanje«; 
- Seznanili smo se z obdobnim poročilom »Čiščenje pripomočkov in opreme v neposredni pacientovi okolici v letu 

2015« in potrdili predlagane korektivne ukrepe; 
- Pripravili smo osnutek navodila z naslovom »Obveščanje zaposlenih«; 
- Sprejet je bil sklep o preverjanju usposobljenosti zaposlenih na področju ZBN in oskrbe; 
- Seznanili smo se s poročilom »Zadovoljstvo študentov z vajami v UKCL za študijsko leto 2014/15«; 
- Seznanili smo se s poročilom »Osebna urejenost zaposlenih na delovnem mestu«; 
- Imeli smo dve izredni seji in sicer 25. 5. 2015 in 1. 12. 2015;  
- Tematika prve seje se je nanašala na poziv ministrice za zdravje zaradi primera Radan, ki je pozvala vodstvo 

UKCL in vodstvo Nevrološke klinike k odstopu. Slep je bil, da v UKCL krepimo kulturo varnosti in kakovosti, in 
odstop ni bil podprt; 

- Tematika druge seje se je nanašala na oblikovanja mnenja SSZN UKCL glede imenovanja pomočnice 
generalnega direktorja/glavne medicinske sestre UKCL;  

- Korespondenčna seja, ki je potekala od 16. 1. do 19. 1. 2015; 
- Namenjena je bila potrditvi sklepa, v katerem je zapisano »V primeru, da zdravnik pisno ali ustno naroči aplikacijo 

zdravila ali postopek, ki ga medicinska sestra po svojem strokovnem prepričanju prepozna kot za pacienta 
škodljivega, mora obvezno o tem obvestiti drugega zdravnika ali svojega nadrejenega in z aplikacijo oz. izvedbo 
postopka počakati do razjasnitve naročila.« 
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3 ZDRAVSTVENA DEJAVNOST 
 

3.1 ZDRAVSTVENA DEJAVNOST V ŠTEVILKAH 

 

RAVEN BOLNIĠNIĻNE IN AMBULANTNE OSKRBE 

Število bolnikov, ki jih pregledamo ambulantno, preiskujemo v diagnostičnih enotah ali pa jih zdravimo v 
bolnišnici, se stalno povečuje. Še posebej je opaziti porast dejavnosti na področju funkcijske diagnostike, saj se 
del bolnišničnega programa preliva zaradi sprememb v obravnavi v okviru funkcijske diagnostike.  

Število obravnav je razvideno iz tabele 1, kjer je prikazan obseg dejavnosti v obdobju 10 let. 

Tabela 1: Število obravnav v letih od 2004 do 2015 

 2006 2007 2008 2009 2010 2011 
 

2012 2013 
 

2014 
 

2015 

Bolniki 99.940 102.035 103.669 104.623 102.088 
 

103.564 
 

101.631 100.627 116.550 115.599 

od tega 
EDP/razpis 

2.713 1.428 0 401 2.039 0 
 
0 0 0 0 

Ambulantni 
obiski 

704.311 706.596 734.487 750.077 740.132 
 

751.591 
 

761.824 756.657 763.202 759.865 

Funkcionalna 
diagnostika -
obiski 

244.040 249.397 250.496 260.936 * 300.355 
 

342.907 425.617 452.269 442.889 

* Opomba: Zaradi uvajanja novega informacijskega sistema BIS niso dostopni natančni podatki. 

Legenda: Bolniki = hospitalizirani bolniki, EDP = enkratni dodatni program za skrajševanje čakalnih vrst, Amb. obiski = število ambulantnih obravnav, 
Funkcijska diagnostika = ambulantna diagnostika – samo ambulantni bolniki in direktno napoteni s strani splošnih zdravnikov (diagnostične preiskave 
in posegi hospitaliziranih bolnikov niso vključeni). 

 

TERCIARNA BOLNIĠNIĻNA DEJAVNOST 

UKCL v okviru terciarne dejavnosti zagotavlja subspecialne laboratorije, ki služijo vsej državi. Število delujočih 
subspecialnih laboratorijev po letih je razvidno iz tabele 2.  

Tabela 2: Število subspecialnih laboratorijev 

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

53 56 61 66 69 70 73 71 

Za obravnavo najzahtevnejših obravnav v UKCL deluje 279 subspecialnih timov in 200 interdisciplinarnih konzilijev. Poleg 
tega vodi UKCL 8 nacionalnih registrov bolezni, vključeni pa smo tudi v številne mednarodne registre.  

Zdravniki in medicinske sestre UKCL sodelujemo v številnih komisijah Ministrstva za zdravje RS, v republiških strokovnih 
kolegijih, v notranjih rednih in izrednih nadzorih UKCL, v zunanjih nadzorih Zdravniške zbornice Slovenije ter v številnih 
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strokovnih združenjih Slovenskega zdravniškega društva in v mednarodnih združenjih, kjer zasedamo številne vodilne 
položaje. 

 

3.2 STROKOVNA POROČILA KLINIK, KLINIČNIH ODDELKOV IN CENTROV 

 

 

3.2.1 Interna klinika 
prof. dr. Zlatko FRAS, dr. med., strokovni direktor 
Alenka Roš, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 

 

 

Predstavitev in opis dejavnosti klinike 

Interna klinika UKC Ljubljana (IK UKCL) predstavlja tako zaradi obsega kot tudi na ravni kakovosti storitev enega 
temeljnih stebrov dejavnosti UKCL. S svojimi 13 strokovno organizacijskimi enotami (SOE) v tesnem sodelovanju z 
zdravstvenimi in socialnimi ter drugimi dejavnostmi primarne ravni izvaja celostno in nepretrgano zdravstveno oskrbo 
internističnih bolnikov. Pokriva delovanje celovite interne medicine in obsega dejavnost 10 kliničnih oddelkov 
(endokrinologija, diabetes in bolezni presnove, gastroenterologija, hematologija, hipertenzija, intenzivna interna 
medicina, kardiologija, nefrologija, pljučne bolezni in alergije, revmatologija in žilna medicina), 2 centrov (Center za 
geriatrično medicino in Center za klinično toksikologijo in farmakologijo) ter Internistično prvo pomoč (IPP). V letu 2015 
smo na IK opravili izjemen obseg programa, hospitalno smo obravnavali 20.798 bolnikov, v specialistično-ambulantni 

dejavnosti pa smo beležili 164.755 obiskov. Finančni obrat IK UKCL obdobju 1-11 2015 je obsegal cca 120 milijonov 
EUR, kar je približno 29 % v strukturi kazalcev dejavnosti UKCL.  
 
IK UKCL s svojimi SOE uresničuje številne aktivnosti na področjih vrhunske (1) klinične, (2) temeljne in aplikativne 
znanstveno-raziskovalne, in (3) celotne klinične dodiplomske in specialistične podiplomske pedagoške (izobraževalne) 
dejavnosti. Gre za najbolj vrhunsko in vsebinsko celovito zaokroženo ustanovo za področje interne medicine v državi, v 
kateri želimo na področjih klinične hospitalne in ambulantne dejavnosti tudi v prihodnje ohraniti koncept kar najbolj 
integralne zdravstvene oskrbe internističnega bolnika, na ožjih strokovnih področjih pa se specifično in podrobno 
posvečati obravnavi bolnikov z boleznimi, ki sodijo v ovir posamezne od specialnih vej interne medicine.  
  
Poleg stalnega razvoja za ponudbo in izvajanje kakovostnih storitev zdravstvene oskrbe ob spreminjajoči se 
bolezenski obremenjenosti sodobne civilizacije in napredku zdravstvenih tehnologij mora klinika ohranjati vrhunsko 
raven tudi na področju raziskav in razvoja (s sodelovanjem v projektih ARRS, v okvirih terciarnih dejavnosti R&R ter v 
mednarodnih raziskavah), pa tudi izobraževanja in usposabljanja (s sodelovanjem z Medicinsko fakulteto Univerze v 
Ljubljani ter usposabljanjem specializantov vseh medicinskih kliničnih strok ter negovalnega kadra). 
 
Vizija IK UKCL je ostati in se razvijati kot vrhunska sodobna zdravstvena institucija, ki je in bo po ponudbi in 
strokovnem znanju na vseh ključnih področjih interne medicine enakovredna podobnim ustanovam v razvitem svetu. 
Kot eden ključnih delov integralnega UKCL je njena vloga pomembna zlasti za doseganje najboljših sinergijskih 
učinkov celotne stroke interne medicine, sočasno pa nudi varen okvir zagotavljanju potrebne avtonomije svojim SOE.  
 

 

Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji: 

 

Intenzivna medicina 

- zdravljenje odraslih intenzivnih bolnikov z izventelesnim krvnim obtokom (VA in VV ECMO); 

- zunajtelesno odstranjevanje CO2; 

- endovaskularno hlajenje ob PCI za STEMI; 

- umetna ventilacija na trebuhu; 
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- hlapna sedacija s sefloranom v intenzivni enoti (ANACONDA). 
 

Kompleksna diagnostika in zdravljenje 

- celotna specialistična hematološka diagnostika; 

- zdravljenje hudih motenj hemostaze; 

- celovita obravnava bolnikov z zapletenimi trombotičnimi boleznimi; 

- zdravljenje in spremljanje odraslih bolnikov s prirojenimi srčnimi napakami; 

- zdravljenje in spremljanje bolnic z boleznimi srca med nosečnostjo; 

- celovita obravnava športnikov s sumom na zapletene srčno-žilne bolezni; 

- diagnostika in zdravljenje najzahtevnejših gastroenteroloških bolnikov (v sklopu terciarja), tudi iz drugih centrov: 
ERCP posegi, zahtevne kolonoskopije, gastroskopije, EUZ punkcije; 

- obravnava bolnikov z endokrinološkimi boleznimi, ki potrebujejo dokončno opredelitev in terapevtske postopke pri 
boleznih hipofize, nadledvičnih žlez in hormonskih tumorjev pankreasa in zahtevnimi žilnimi zapleti v sklopu 
sladkorne bolezni; 

- klinična toksikologija in klinična farmakologija. 
 

Transplantacije in nadomestno zdravljenje 

- priprava bolnikov za presaditev ledvic in vodenje po presaditvi ledvic, vodenje čakalnega seznama za presaditev 
ledvic, zdravljenje zavrnitvenih reakcij po presaditvi ledvic, biopsija presajene ledvice s pato-histološko analizo; 

- priprava bolnikov na presaditev srca in vodenje bolnikov po transplantaciji srca; 

- priprava bolnikov na vstavitev mehanskega podpornega sistema in zdravljenje bolnikov po vstavitvi mehanskih 
podpornih sistemov; 

- priprava bolnika na vstavitev popolnega umetnega srca in zdravljenje bolnikov po vstavitvi popolnega umetnega 
srca. 
 

24-urna dostopnost  

- 24-urno sodelovanje z Eurotransplantom in Slovenijatransplantom; 

- 24-urni dostop do intermitentnih in kontinurnih dializnih metod za kritično bolne odrasle in otroke, vključno z 
majhnimi otroci in novorojenčki; 

- 24-urna toksikološko informacijsko-konzultativna služba; 

- 24-urni dostop do plazmafereznega zdravljenja pri odraslih in otrocih, vključno z majhnimi otroci in novorojenčki; 

- 24-urni dostop do 8-urnih Theralite (visokoprepustnih) hemodiafiltracij pri bolnikih z akutno mielomsko ledvico ali 
rabdomiolizo. 
 

Izvajanje sodobnih in naprednih metod diagnostike in zdravljenja na različnih področjih interne medicine 

- perkutana implantacija aortnih zaklopk s tremi možnimi pristopi; 

- zdravljenje srčnega popuščanja s presaditvijo matičnih celic; 

- krioablacija aritmij in urgentna ablacija električnega viharja; 

- modulacija srčne krčljivosti pri zdravljenju bolnikov z napredovalim srčnim popuščanjem; 

- trombolitično zdravljenje perifernih arterijskih zapor, dopolnjeno z mehaničnimi perkutanimi revaskularizacijskimi 
posegi, zlasti angioplastiko in vstavljanjem žilnih opornic, v posebnih primerih tudi s tromboaspiracijo; 

- lokalno trombolitično zdravljenje zapor globokih ven, zlasti pri obsežnih iliofemoralnih venskih trombozah za 
zmanjševanje posttrombotičnega sindroma; 

- zdravljenje zapletenih anevrizem trebušne aorte z vstavljanjem pokritih žilnih opornic (stentgraftov); 

- bronhoskopija med neinvazivno ventilacijo (NIV); 

- enteroskopija, anorektalna manometrija, pH-metrija, kapsulna endoskopija, urgentna ligatura varic; 

- endoskopske preiskave v anesteziji (gastroskopija, kolonoskopija, enteroskopija); 

- sistemsko zdravljenje raka trebušne slinavke, žolčnika in žolčjih izvodil, jeter in nevroendokrinih tumorjev; 

- zdravljenje primarnih ter ANCA glomerulonefritisov z imunosupresijo in aferezo/dializo; 

- LDL afereza in imunska adsorbcija s proteinom A; 

- tandem (sočasne) aferezne in dializne procedure; 

- sočasna hemodializa ali CVVH pri kritično bolnih odraslih in otrocih zdravljenih z ECMO; 

- celonočna hemodializa; 
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- multidisciplinarno zdravljenje kalcifilaksije; 

- intenzivno zdravljenje akutnih levkemij s citostatiki; 

- presaditve KMC (alogenične in avtologne); 

- celovita geriatrična ocena. 
 
Vodenje nacionalnih registrov: 

-  Register zastrupitev Republike Slovenije; 

-  Register neželenih učinkov zdravil Republike Slovenije; 

-  Register antidotov in vzdrževanje depoja antidotov; 

-  Registra oseb, ki jih ogrožajo kardiovaskularne bolezni. 
 

Ključni podatki o dejavnosti (in primerjava zadnjih 5 let): 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 163 163 172 175 172 

Zdravniki specializanti 72 72 66 80 91 

Diplomirane medicinske sestre 241 282 284 319 328 

Srednje medicinske sestre 442 427 432 422 436 

Ostali zaposleni 296 291 283 243 243 

Skupno število zaposlenih 1214 1235 1237 1239 1270 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 21.858 20.990 20.406 20.458 20.798  

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 161.604 20.990 160.657 160.898 164.755  

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti ARRS  14 11 14 11 7 

Terciarni projekti  31 42 46 34 35 

Evropski projekti 2 7 9 7 6 

Ostalo 7 6 9 8 5 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 8 28 32 37 31 

Klinične poti – uvedene 9 19 14 17 14 

Strokovne smernice – razvite 3 32 15 20 18 

Strokovne smernice – uvedene 13 17 10 17 10 

MM konference  161 237 236 245 249 

Spremljanje kazalcev kakovosti  13 22 34 39 53 

Subspecialni timi     32 

Interdisciplinarni konziliji     39 

 
 

Ključni strokovni dosežki (izbranih 10 dosežkov/uvedenih novosti na SOE Interne klinike) 
1. rekordno število presaditev ledvic (64) od začetka transplantacijske dejavnosti v Sloveniji;  
2. izvajanje terapevtske hipotermije pri bolnikih s srčnim zastojem izven bolnišnice in pri bolnikih s srčnim infarktom; 

3. uvedba metode modulacije srčne krčljivosti (CardiacContractilityModulation - CCM) pri zdravljenju bolnikov z 
napredovalim srčnim popuščanjem;  

4. perkutano zdravljenje mitralne regurgitacie z M-Clipom;  
5. perkutano zapiranje paravalvularnega puščanja na mitralni zaklopki;  
6. uvedba tehnike venskega stentiranja kroničnih medeničnih zapor, ki zmanjšuje pojavnost potrombotičnega sindroma 

pri bolnikih z obsežnimi venskimi zaporami; 
7. endoskopsko ultrazvočno vodena punkcija mediastinalnih, hilarnih bezgavk za oceno operabilnosti pljučnega tumorja; 
8. pričetek izvajanja endoskopskih submukoznih disekcij prekanceroz in zgodnjih rakov debelega črevesa in danke ter 

uvedba endoskopske mukozne disekcije in radiofrekvenčne ablacije v zdravljenju Barretovega požiralnika, 
9. posodobitev laboratorijske diagnostike hudih motenj hemostaze, kronične mieloične levkemije in trombotične 

trombocitopenične purpure; 
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10. razvoj (v sodelovanju z JAZMP) nacionalne spletne aplikacije za poročanje neželenih učinkov zdravil s strani bolnikov, 
zdravnikov/farmacevtov, farmacevtskih firm in bolnišničnih informacijskih sistemov (aplikacija vključuje ocenjevanje 
neželenih učinkov zdravil na nacionalnem nivoju in pošiljanje podatkov v Evropsko agencijo za zdravila). 

 
 
 
Dokazila so dostopna v obliki številnih publikacij (glej priloženo bibliografijo ter COBISS). 
 
Nagrade in priznanja: 

¶ Klinični oddelek za endokrinologijo, diabetes in bolezni presnove je za sodelovanje pri projektu Uvedba inovativnih 
pristopov pri zdravljenju debelih bolnic s policističnimi jajčniki (mentor prof. Andrej JANEŽ, dr. med.) prejel 
Univerzitetno Preġernovo nagrado 2015. 

¶ KVEDER, Tanja, LAKOTA, Katja, ŠVEC, Tinka, ČUČNIK, Saša, ŽIGON, Polona, AMBROŽIČ, Aleš, SODIN - ŠEMRL, 
Snežna, BOŽIČ, Borut, TOMŠIČ, Matija. Fluorometrična imunska metoda za določanje protiteles proti dvojnoverižni 
DNA: patent: SI24638 (A), 2015-08-31. Ljubljana: Urad RS za intelektualno lastnino, 2015. 15 str., ilustr. 
http://www3.uil-sipo.si/PublicationServer/documentpdf.jsp?iDocId=31988&iepatch=.pdf, http://www2.uil-sipo.si/. 
[COBISS.SI-ID 3947377] 

¶ Javna agencija za raziskovalno dejavnost RS je v okviru promocije znanosti, ki je namenjena predstavitvi znanstvenih 
dosežkov strokovni in splošni javnosti, KO za intenzivno interno medicino podelila nagrado Odliļni v znanosti.  

  
Bibliografija – znanstveno-raziskovalni prispevki objavljeni leta 2015  
Navedeni so zgolj članki, ki so bili objavljeni v revijah, za katere je znan faktor vpliva po SCI. 
 
SCI IF > 5,00 

1. Shungin D, Winkler TW, .... et.al (Prezelj J - collaborator). New genetic loci link adipose and insulin biology to body fat 
distribution. Nature 2015; 12: 187-96. (IF=27,36)  

2. Kotseva K, De Bacquer D, Jennings C, ..., Fras Z, ... Keber I, et al; EUROASPIRE Investigators, Amouyel P. Adverse 
Lifestyle Trends Counter Improvements in Cardiovascular Risk Factor Management in Coronary Patients. J Am Coll 
Cardiol 2015;66:1634-6. (IF=16,50) 

3. Gyberg V, De Bacquer D, Kotseva K, et al; EUROASPIRE IV Investigators (Fras Z, Jug B - collaborators). Screening for 
dysglycaemia in patients with coronary artery disease as reflected by fasting glucose, oral glucose tolerance test, and 

HbA1c: a report from EUROASPIRE IV - a survey from the European Society of Cardiology. Eur Heart J 2015;36:1171-7. 
(IF= 15,20) 

4. Seror R, Theander E, Brun JG, ...Tomšič M, et al., (Praprotnik S - collaborator), et al. Validation of EULAR primary 
Sjögrens syndrome disease activity (ESSDA) and patient indexes (ESSRI). Ann Rheum Dis 2015;74: 859-66. (IF=10,377) 

5. Jordan S, Distler JHW, Maurer B, .... Tomšič M, et al. Effects and safety of rituximab in systemic sclerosis : an analysis 
from the European Scleroderma Trial and Research (EUSTAR) group. Ann Rheum Dis 2015;74:1188-94. (IF=10,377) 

6. Pickwell K, Siersma V, Kars M, ... Urbancic V, et al. Predictors of lower-extremity amputation in patients with an infected 
diabetic foot ulcer. Diabetes Care 2015; 38:852-7. (IF=8,42) 

7. Bizjak M, Selmi C, Praprotnik S, et al. Silicone implants and lymphoma: the role of inflammation. J Autoimmun 
2015;65:64-73. (IF= 8,41) 

8. Drobne D, Bossuyt P, Breynaert C, ... et al. Withdrawal of immunomodulators afterco-treatmentdoes not reduce trough 
level of infliximab in patients with Crohn's disease. Clin Gastroenterol Hepatol 2015;13:514-21. (IF=7,89) 

9. Haddad F, Spruijt OA, Denault AY, ..., Vrtovec B, et al. Right Heart Score for Predicting Outcome in Idiopathic, Familial, or 
Drug- and Toxin-Associated Pulmonary Arterial Hypertension. JACC Cardiovasc Imaging 2015;8:627-38. (IF=7,18) 

10. Polderman KH, Noc M, Beishuizen B, et al. Ultra-rapid induction of hypothermia using continuous automated peritoneal 
lavage with ice-cold fluids - final results of the CAMARO trial. Crit Care Med 2015;43:2191-201.(IF=6,31) 

11. Manček Keber M, Frank M, Hafner Bratkovič I, ... Rozman B, et al. Toll-like receptor 4 senses oxidative stress mediated by 
the oxidation of phospholipids in extracellular vesicles. Science Signaling 2015;8: 1-12. (IF= 6,28) 

 
2,00 < SCI IF < 5,00 
1. Hočevar A, Rotar Ž, Jurčić V, Čučnik S, Tomšič M. Patient age, gender and extent of purpura may suggest short-term 

outcomes in adults with IgA vasculitis. Rheumatology (Oxford) 2015;54:1330-2. (IF= 4.475) 
2. Kearsley-Fleet L, Závada J, Hetland ML, .... Rotar Ž, et al; EULAR Study Group for Registers and Observational Drug 

Studies. The EULAR Study Group for Registers and Observational Drug Studies: comparability of the patient case mix in 
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3.2.1.1. Klinični oddelek za hipertenzijo 

Mag. Jana Brguljan Hitij, dr. med., predstojnica 
Ernica Jovanovič, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 

 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital     985 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta     4741 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti ARRS       

Terciarni projekti      1 

Evropski projekti      

Ostalo      

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1     1 

IF 1      

IF 2      

IF  5      

Citiranost     2 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite     1 

Strokovne smernice – razvite     1 

 

Izobraževanje– dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     23 

Študenti Zdravstvene fakultete     7 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)      

Poletna praksa študentov     4 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     35 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

      

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      21 

Organizacija kongresa      3 

Organizacija simpozija      1 

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     19 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna     13 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 
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Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija      1 

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     11 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna     18 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna     6 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna     1 

 
 
 
 

3.2.1.2. Klinični oddelek za žilne bolezni 
prof. dr. Aleš Blinc, dr. med., predstojnik 
Urška Hvala, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 

 
 
Predstavitev in opis dejavnosti strokovne enote 
 
Klinični oddelek za žilne bolezni (KOŽB) Interne klinike (IK) Univerzitetnega kliničnega centra Ljubljana (UKCL) opravlja 
vrhunske (terciarne) medicinske storitve v diagnostiki in zdravljenju bolezni arterij, venskih trombembolizmov, 
prepoznavanju trombofilnih stanj, vodenju antikoagulacijskega zdravljenja ter na področju preventive in rehabilitacije srčno-
žilnih bolezni. Od leta 2014 v sklopu KOŽB deluje tudi Center za športno kardiologijo, ki nudi terciarne storitve na področju 
srčno-žilnih bolezni pri športnikih. Na teh področjih strokovnjaki s KOŽB oblikujejo nacionalne smernice zdravljenja v skladu 
z evropskimi in svetovnimi priporočili, s svojim znanstveno-raziskovalnim delom pa dosegajo mednarodno prepoznavne 
rezultate. Pri delu KOŽB IK UKCL se prepletajo klinično delo, pedagoško delo in znanstvenoraziskovalno delo.  
 
Dejavnosti, kjer smo edini izvajalec v Republiki Sloveniji 
KOŽB je v Sloveniji edini izvajalec za zapleteno trombolitično zdravljenje perifernih arterijskih zapor, ki ga dopolnjujemo z 
mehaničnimi perkutanimi revaskularizacijskimi posegi, zlasti angiolastiko in stentiranjem, v posebnih primerih tudi s 
tromboaspiracijo s sistemom Angiojet. Prav tako je KOŽB edini izvajalec v Sloveniji za lokalno trombolitično zdravljenje 
zapor globokih ven, ki prihaja v poštev zlasti pri obsežnih iliofemoralnih venskih trombozah za zmanjševanje 
postrtrombotičnega sindroma. 
V sodelovanju s Kliničnim inštitutom za radiologijo UKCL je KOŽB edini izvajalec v Sloveniji za zdravljenje zapletenih 
anevrizem trebušne aorte z vstavljanjem pokritih žilnih opornic (stentgraftov). 
KOŽB s svojim kliničnim delom strokovnjakov Antikoagulacijske ambulante in s storitvami specializiranega Laboratorija za 
hemostazo in aterotrombozo v Sloveniji nudi najbolj celovito obravnavo bolnikov z zapletenimi trombotičnimi bolzenimi. 
Center za športno kardiologijo edini v Sloveniji nudi terciarne storitve pri obravnavi športnikov s sumom na zapletene srčno-
žilne bolezni. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 20 21 22 21 22 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=10&odd=0
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Zdravniki specializanti 10 10 9 9 3 

Diplomirane medicinske sestre 24 28 33 30 31 

Srednje medicinske sestre 39 39 40 40 36 

Ostali zaposleni 31 30 29 27 29 

Skupno število zaposlenih 124 128 133 127 121 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 2596 2550 2454 2620 2528 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 54920 43237 48289 46463 46856 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti ARRS  4 3 3 1 1 

Terciarni projekti  6 8 8 4 7 

Evropski projekti      

Ostalo      

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 4 2 1 3 6 

IF 1 11 6 12 9 2 

IF 2 5 12 10 6 11 

IF  5 2 1 2 3 1 

Citiranost 3046 4127 5074 5308 5682 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite  2 3 3 3 

Klinične poti – uvedene  1 1 1 1 

Strokovne smernice – razvite  2   2 

Strokovne smernice – uvedene  1   2 

MM konference  Konz. 
3x/teden 

Konz. 
3x/teden 

Konz. 
3x/teden 

Konz. 
3x/teden 

Konz. 
3x/teden 

Spremljanje kazalcev kakovosti  2 2 2 2 2 

Subspecialni timi 1 1 1 1 1 

Interdisciplinarni konziliji 3 3 3 3 3 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 41 81 69 99 69 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 18 25 48 64 95 

 
 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  40 16 38 41 42 

Organizacija kongresa  4 2 5 3 3 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  1 1 1 1 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 7 58 33 48 18 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 52 88 50 50 61 

      

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  3 3 1 0 4 

Organizacija kongresa  1 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  3 1 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1 2 7 4 4 
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Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 6 14 16 22 39 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1 2 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 6 4 5 0 5 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1 2 1 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 6 4 6 15 5 

 
 

Ključni strokovni dosežki 
• Prof. dr. Zlatko Fras, dr. med. in doc. dr. Borut Jug, dr. med., člana raziskovalne skupine KOŽB, sta soavtorja vrhunske 

publikacije o raziskavi Euroaspire IV, ki je izšla v reviji European Heart Journal z IF 15,2 (Eur Heart J 2015;36 :1171-7). 
• Prof. dr. Pavel Poredoš, dr. med. in zdravniki KOŽB so sodelovali pri organizaciji mednarodnega kongresa XXV. 

Congress of the Mediterranean League of Angiology and Vascular Surgery, ki je potekal 22.-23. 11. 2015 v Domus 
Medica. 

• Zdravniki Katertskega laboratorija KOŽB pod vodstvom mag. Vinka Boca, dr. med. in Enote intenzivne terapije KOŽB 
pod vodstvom prof. dr. Matije Kozaka, dr. med. uvedli tehniko venskega stentiranja kroničnih medeničnih zapor, ki 
zmanjšuje pojavnost potrombotičnega sindroma pri bolnikih z obsežnimi venskimi zaporami.  

 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Na KOŽB nadaljujemo z računalniško podprtim razporejanjem zdravnikov na naša hospitalna in ambulantna delovišča, kar 
omogoča optimalno delovno učinkovitost prisotnih zdravnikov. Na KOŽB namreč poleg hospitalnega dela opravljamo tudi 
razvejano ambulantno dejavnost (angiološke ambulante, kardiološke ambulante, antikoagulacijska ambulanta) z več kot 
30.000 ambulantnimi pregledi letno. Glede pregledov v Antikoagulacijski ambulanti v primerjavi s preteklimi leti je treba 
omeniti, da nova antikoagulacijska zdravila res zahtevajo manj rutinskih kontrol kot zdravljenje z varfarinom, še vedno pa je 
potreben reden nadzor bolnikov za zagotavljanje varnosti antikoagulacijskega zdravljenja. Izrazito se povečuje število 
zahtevnih konziliarnih storitev antikoagulacijskega tima za hospitalizirane bolnike in število ekspertnih mnenj 
antikoagulacijskega konzilija.  
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
V letu 2015 smo z opravljenimi 578 perkutanimi posegi v Katetrskem laboratoriju KOŽB obvladovali stroške invazivnih žilnih 

posegov in istočasno ohranjali dobro dostopnost do revaskularizacijskih posegov na perifernih arterijah z minimalno 

čakalno dobo za kritično ishemijo uda in največ 3-mesečno čakalno dobo za bolnike z intermitentno klavdikacijo. 

Na področju trženja storitev nismo dosegli želenega obsega dela v Centru za športno kardiologijo zaradi nestimulativnega 

nagrajevanja zaposlenih, ki delajo izven svojega rednega delovnega časa.  

 
 

3.2.1.3. Klinični oddelek za kardiologijo 

Prof. dr. Mirta Koželj, dr. med., predstojnica 
Irena Trampuš, dipl. m. s. 

 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
KO za kardiologijo sestoji iz 4 hospitalnih oddelkov, Oddelka za neinvazivne preiskave srca, Oddelka za invazivne 
preiskave srca in Specialistične kardiološke ambulante. Klinične hospitalne oddelke delimo na: Koronarno enoto, Oddelek 
za strukturne bolezni srca, Oddelek za elektrostimualcijo in motnje srčnega ritma ter Oddelek za napredovalo srčno 
popuščanje in transplantacijo srca. Elektrofiziološka delavnost z elektrofiziološkim laboratorijem je v sklopu Oddelka za 
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invazivne preiskave srca. KOK ima 114 hospitalnih postelj in v letu 2015 je bilo 196 zaposlenih, od tega 32 specialistov 
internistov/kardiologov in 1 specializant. Skupno število zaposlenih v negi je 130.  
KO za kardiologijo opravlja poleg strokovnega kliničnega dela še pedagoško in raziskovalno delo. Pedagoško delo 
opravljamo za Medicinsko fakulteto Univerze v Ljubljani, Zdravstveno fakulteto, Srednjo zdravstveno šolo in izobražujemo 
specializante. KO za kardiologijo opravlja številne diagnostične in terapevtske posege edini v Sloveniji in smo edini center 
za transplantacijo srca v državi. Imamo 24 urno pripravljenost za interventne posege pri akutnem koronarnem sindromu za 
približno 2/3 države. Tako strokovno kot raziskovalno sodelujemo s številnimi uglednimi centri v Evropi in svetu. Pri 
objavljanju raziskovalnega dela dosegamo vsako leto višjo citiranost 
 

Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

Perkutana implantacija aortnih zaklopk s tremi možnimi pristopi  
Priprava bolnikov na presaditev srca 
Vodenje bolnikov po transplantaciji srca 
Priprava bolnikov na vstavitev mehanskega podpornega sistema  
Zdravljenje bolnikov po vstavitvi mehanskih podpornih sistemov 
Priprava bolnika na vstavitev popolnega umetnega srca 
Zdravljenje bolnikov po vstavitvi popolnega umetnega srca 
Zdravljenje srčnega popuščanje s presaditvijo matičnih celic  
Zdravljenje in spremljanje odraslih bolnikov s prirojenimi srčnimi napakami 
Zdravljenje in spremljanje bolnic z boleznimi srca med nosečnostjo 
Krioablacija aritmij 
Urgentna ablacija električnega viharja 
Modulacija srčne krčljivosti (CardiacContractilityModulation - CCM) pri zdravljenju bolnikov z napredovalim srčnim 
popuščanjem  
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 28 28 30 32 33 

Zdravniki specializanti 10 10 4 2 1 

Diplomirane medicinske sestre 30 ? 44 47 49 

Srednje medicinske sestre 82 ? 83 81 81 

Ostali zaposleni 16 18 20 22 22 

Skupno število zaposlenih 172 185 181 184 186 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 4732 5032 4593 5190 5246 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 11407 14745 15519 15883 15343 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti ARRS  0 0 0 0 1 

Terciarni projekti  8 3 8 4 3 

Evropski projekti 0 0 0 1 2 

Ostalo 4 4 4 6  

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 8 4 18 8 1 

IF 1 1 1 7 8 4 

IF 2 7 6 8 7 6 

IF  5 0 1 5 4 1 

Citiranost 584 801 847 960 638 

 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 2 12 12 12 12 

Klinične poti – uvedene 2 1 0 0 0 

Strokovne smernice – razvite 1 8 8 8 8 
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Strokovne smernice – uvedene 1 1 0 2 0 

MM konference  1 0 0 0 2 

Spremljanje kazalcev kakovosti   9 9 9 9 

Subspecialni timi     8 

Interdisciplinarni konziliji     2 

 
 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     53 

Študenti Zdravstvene fakultete      

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)   23 18 14 

Poletna praksa študentov     5 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 66 60 70 60 69 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     5 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci  13 5 0 3 

Ostali       

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  26 38 43 43 53 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  2 1 2 1 2 

Organizacija učne delavnice  1 1 0 1 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 69 64 56 76 82 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 92 96 47 70 56 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja   10 10 8 12 

Organizacija kongresa   0 0 0 0 

Organizacija simpozija   0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice   0 0 7 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   0 8 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   4 32 28 

 
 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      3 

Organizacija kongresa      0 

Organizacija simpozija      0 

Organizacija učne delavnice      0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   3 2 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   21 17 12 

 

Ključni strokovni dosežki 
V letu 2015 smo uvedli sledeče nove metode: Modulacija srčne krčljivosti (CardiacContractilityModulation - CCM) pri 
zdravljenju bolnikov z napredovalim srčnim popuščanjem  
Perkutano zdravljenje mitralne regurrgitacie z z M-Clipom,  
perkutano zapiranje paravalvularnega leaka na mitralni zaklopki,  
Klinična aplikacija novega tipa Edwards zaklopke Sapien 3 in Evolute A.  
Implantacije Symetis transfemoralne zaklopke 
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Razširili smo ablacijsko zdravljenje za bolnike s strukturno boleznijo in ventrikularno tahikardijo in opravili tudi epikardno 
ablacijo pri dveh bolnikih. Izpopolnili smo metode posegov, tako da smo sposobni opraviti uspešen ablacijski poseg pri 
vsakem bolniku z aritmijo, brez pomembnih zapletov. 
Imenovanje člana kolektiva za 'Educational Workforce Leader' pri International Society for Heart and Lung Transplantation 
za obdobje 2 let ter 'Grant Evaluator' pri 'Marie Skodlowska-Curie Actions, European Research Council, Horizon2020'  
 
 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Na KOK ohranjamo dalje enako strukturo, to je razdeljenost hospitalnih oddelkov in specialističnih kardioloških ambulant po 
vsebini.  
Na Oddelku za invazivne preiskave srca opravljamo preiskave tudi v popoldanskem času. S tem imamo hitrejši obrat 
bolnikov, hkrati pa se pod nadzorom zdravnika v pripravljenosti izobražujejo mlajši zdravniki na področju invazivnih 
preiskav srca in interventnih posegov. Nadaljujemo z navodili za akreditacijo, predvsem pri urejenosti dokumentacije . 
Redno spremljamo kazalnike kakovosti in opozarjamo na morebitne odklone.  
Spodbujamo habilitacije naših kolegov in smo vse bolj vpeti v pedagoško delo.  
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Stroške obvladujemo z upoštevanjem cene pri odločitvah o ponudniku na javnem razpisu, upoštevanjem navodila 
lekarniške službe, ki nam posreduje najcenejšo paralelo zdravil, kritjem stroškov izobraževanja z donacijami, donacijami kot 
virom sredstev za nabavo opreme, pridobitvijo demonstracijskih ehokardiografskih in EKG aparatur. 
 
 
 
 

3.2.1.4. Klinični oddelek za intenzivno interno medicino 

Prof. dr. Marko Noč, dr. med., predstojnik 
Suzana Rozman, viš. med. ses., univ. dipl. ped, glavna medicinska sestra 

 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 

 
V Kliničnem oddelku za intenzivno interno medicino (KOIIM) obravnavamo okoli 80 % bolnikov z akutnimi kardiološkimi 
stanji, ostali del pa predstavljajo internistični splošni bolniki. Na našem strokovnem področju skušamo delovati v skladu s 
sodobnimi medicinskimi načeli ter tudi izobraževalno in raziskovalno. 
 

 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Ġtevilo obravnavanih bolnikov  1347 1144 1124 1033 1043 1075 1047 

Sprejeti preko IPP 46 % 44 % 41 % 44 % 40 % 42 % 43 % 

Drugi odd. UKC 21 % 22 % 27 % 26 % 31 % 29 % 32 % 

Teren in druge zdr. ustanove 33 % 34 % 30 % 30 % 29 % 29 % 25 % 

Ġtevilo bolnikov po najpogostejġih diagnozah        

STEMI 575 447 373 287 248 236 189 

NSTEMI 180 156 123 143 132 127 114 

Srčni zastoj 161 176 145 125 130 130 141 

Ġtevilo posegov        

Koronarografija 777 628 539 475 422 430 366 

PCI 587 548 402 323 274 272 205 

Balonska črpalka 131 144 141 136 111 138 118 

Perkutana podpora cirkulaciji 0 12 16 12 22 21 25 

Mehanična ventilacija 532 503 585 539 570 550 592 

Umrljivost 18 % 19 % 20 % 21 % 17 % 19 % 22 % 

 
Dejavnosti, kjer smo edini izvajalec v Republiki Sloveniji 
- izventelesni krvni obtok pri odraslih intenzivnih bolnikih (VA in VV ECMO) 
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- Zunajtelesno odstranjevanje CO2 
- Endovaskularno hlajenje ob PCI za STEMI 
- Umetna ventilacija na trebuhu 
- Hlapna sedacija s sefloranom v intenzivni enoti (ANACONDA) 
- Bronhoskipija med neinvazivno ventilacijo (NIV) 
 
 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti  11 14 14 14 

Zdravniki specializanti  9 5 6 5 (1 porod) 

Diplomirane medicinske sestre  48 45 46 (5 porod.) 53 (6 porod.) 

Srednje medicinske sestre  21 20 17 (1 porod.) 16 (1 porod.) 

Ostali zaposleni  5 5 6 (1 porod) 7 (1 porod.) 

Skupno število zaposlenih  94 89 89 95 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 1124 1033 1043 1075 1047 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

  45 43 52 68 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  1 1 1 1 1 

Terciarni projekti  2 3 0 1  

Evropski projekti 0 0 0 1 1 

Ostalo 3 2 2 2  

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 1 1 1 1 6 

IF 1 0 2 3 2 0 

IF 2 4 5 2 6 2 

IF  5 2 0 1 2 1 

Citiranost 127 129 143 554 411 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 2 3 4 4 5 

Klinične poti – uvedene 0 2 2 2 5 

Strokovne smernice – razvite 1 1 0 1 1 

Strokovne smernice – uvedene 0 0 0 0 0 

MM konference  0 0 0 0 0 

Spremljanje kazalcev kakovosti  4 4 5 5 5 

 

Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     23 

Študenti Zdravstvene fakultete     30 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     2 

Poletna praksa študentov     3 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 13 30 56 55 87 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     1 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 
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Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     2 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja   31 15 15 16 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija  1 1 1 1 1 

Organizacija učne delavnice  4 4 4 4 4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 26 3 28 36 57 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 18 13 27 34 65 

 
Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja   1 12 4 3 

Organizacija učne delavnice  18 0 1 27 57 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 467 409 61 9 12 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 420 443 475 65 139 

 
 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   3 1  

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   117 11 11 

 

 
Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1 1 1 1 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 3 13 16 14 25 

 

Ključni strokovni dosežki 
Med ključne strokovne dosežke štejemo znanstveno raziskovalne članke, ki so v zbirki PubMed (9) ter mednarodna 
vabljena predavanja (16 v Avstrija, ZDA, Kitajska, Nemčija, Poljska, Francija, Hrvaška, Litva, UK) 
 
 

2015 (n=16) Vabljena predavanja 

¶ Interventional treatment of comatose survivors of OHCA (Invited visit/lecture). Graz (Austria),February 19, 2015.  

¶ Stroke prevention in hands of interventional cardiologist; STEMI cooling after CHILL MI (Lectures). 30th Annual 
International Symposium, Interventional Cardiology. Snowmass Village,Co (USA), March 1-6, 2015 

¶ Therapeutic hypothermia in AMI (lecture). 5th Annual TH and TM: current and the future (Chilling at the beach). Miami 
(USA), March 5-6,2015. 

¶ Acute revascularization in resuscitated OHCA (lecture). Wolf Creek Xlll. Shanghai (China), April 15-18, 2015.  

¶ Mechanical assist devices: what does the heart need and when (lecture). Rastatt (Germany),april22, 2015. 

¶ ECLS in Slovenia: how we use ECMO in the cath lab (lecture). EuroELSO 2015. Regensburg (Germany), May 7-10, 
2015. 

¶ Antithrombotic treatment of ACS in Slovenia (Lecture).Cardiology Expert Forum. Warsaw (Poland), May 15-16, 2015. 

¶ EuroPCR 2015 (7 lectures, 4 pannels). Paris (France), May 19-22, 2015. STEMI network; Percutaneous treatment of 
structural diseases (lectures). Alpe Adria  

¶ Associationof Cardiology. Bled (Slovenia), June 3-6, 2015 

¶ Embolization to non-IRA during aspiration (Lecture+panel). 1st CRO Com 2015, Krapinske toplice (Croatia), June 12, 
2015. 

¶ Ticagrelor and clopidogrel in OHCA (Lecture).Ticagrelor Science Conference. Vienna (Austria),June 15-16, 2015. 

¶ ESC 2015 (Chairmen of the sessions Experts in the spotlight; Mechanical circulatory support, from short to long term). 
London (UK), August 29-September 2, 2015. 

¶  Percutaneous VA ECMO in the cath lab (lecture). Progress of ECMO in Lithuania. ruskininkai (Lithuania), September 
12, 2015. 

¶ ESC Acute Cardiovascular Care 2015. Cooling strategies; Controversis in early management OHCA (lectures). Vienna 
(Austria), October 17-19, 2015. 
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¶ Circulatory support in out-of-hospital cardiac arrest (OHCA) (lecture). Heart Live 2015, Manchester (UK), November 5-
6, 2015.  

¶ New Frontiers in Interventional Cardiology (NFIC) 2015. Mega IABP 50 cc-is there still a place for IABP in cardiogenic 
shock (lecture+co-chairman). Krakow (Poland), November 25-28,2015. 

 
 
 
 
Vabljena predavanja / učne delavnice medicinskih sester KOIIM (eksterna): 

¶ Planinšek Damjana, Zupančič Vesna: Dostojanstvo in zasebnost pod drobnogledom, na Dnevi Marije Tomšič – 
Zdravstvena nega v primežu nesoglasij in omejitev, organizator SB Novo mesto v sodelovanju z DMSBZT Novo mesto 
(Dolenjske toplice, 23. 1. 2015) 

¶ Rozman Suzana: Zaščita kože pri pogostem odvajanju tekočega blata, na Poškodovana koža, organizator ZZBNS, 
Sekcija medicinskih sester v enterostomalni terapiji (Laško, 10. 3. 2015) 

¶ Beguš Goranka. Kovačič Tonejc Ana Marija: Naročanje krvnih komponent in odvzem vzorca za predtransfuzijske 
preiskave, organizator ZZBNS, Sekcija medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov v anesteziologiji, intenzivni terapiji 
in transfuziologiji (Ljubljana, 10. 3. 2015) 

Aktivnosti na področju izobraževanja medicinskih sester na oddelku:  

¶ Nadaljevanje ciklusa izobraževanj Zunajtelesna membranska oksigenacija za medicinske sestre KOIIM  

¶ Pričetek izobraževanj Preprečevanje okužb , povezanih z žilnimi katetri, ki se bodo nadaljevala v letu 2016 

¶ Izvajanje učnih delavnic za medicinske sestre in študente na oddelku: 
o Sestavljanje in testiranje ventilatorjev (Bojana Korošec) – 12 ponovitev 
o Sestavljanje balona za ročno predihavanje (Bojana Korošec) 
o Uporaba defibrilatorja 

Organizacija dela in učinkovitosti 
V l.2015 smo bili soočeni z dodatnim pritiskom bolnikov iz vse Slovenije in za uspeh si štejemo, da smo delo uspeli opraviti 
v nemogočih prostorskih razmerah in z omejenim sestrskim kadrom. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Glede obvladovanja stroškov: 
MATERIALI 
Vodimo minimalne zaloge in se po njih tudi ravnamo. Drage materiale lahko naročamo le z obrazložitvijo in podpisom 
poslovnega direktorja. 
Skupaj z interno kliniko uvajamo nabor materialov za posamezne posege, ki se tako natančno obračunajo in se ne 
izgubljajo posamezni artikli, ki niso plačani. 
ZDRAVILA 
Nekatera zdravila naročamo na posameznega bolnika. V primeru, da se drago zdravilo ne porabi, ga MS, ki je zadolžena 
za lekarno in naročanje, vrne in tako prihranimo pogosto večje vsote.  

 
STROŠKI DELA 
Ne dosegamo standardov MS v IT III. Kljub velikim naporom, nimamo ažurnega nadomeščanja odsotnih, predvsem 
odhodov. Stroški plačila delavcev glede na strukturne potrebe so zmanjšani, imamo še 14 SMS, ki so manj plačane od 
DMS. Kljub uram, ki jih presegamo mesečno na posameznika, naši stroški dela ne presegajo dovoljenih. 
 
Na splošno stroške obvladujemo z nadzorom posameznih področij, npr. materiale naroča ena oseba, ki ima pregled nad 
zalogami, roki veljavnosti in posamezne artikle tudi vrača nazaj v skladišče. Enako je pri naročanju zdravil iz lekarne in 
drugih skladišč. Na oddelku nimamo zalog, le minimalne, potrebne za nemoteno delo. Naročila materialov in zdravil 
izvajamo dnevno in tedensko. 
Redno spremljamo porabo in stroške medicinsko potrošnega materiala in zdravil in sodelujemo z zdravniki v smislu 
uporabe cenejših artiklov in zdravil tam, kjer je to sprejemljivo.  
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3.2.1.5. Klinični oddelek za pljučne bolezni in alergije 

 
prof. dr. Marjeta Terčelj, dr. med., predstojnica 
Marija Špelič, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Klinični oddelek za pljučne bolezni in alergijo (KOPBA) pokriva celovito pnevmološko obravnavo bolnikov, je odgovoren za 
razvoj in uvajanje novih dejavnosti, ki do sedaj še niso bile vpeljane v Univerzitetnem kliničnem centru, niti drugod po 
Sloveniji. V KOPBA je možno multidisciplinarno obravnavati bolnike v sodelovanju z drugimi klinikami Univerzitetnega 
kliničnega centra Ljubljani. KOPBA omogoča pred operativne diagnostične postopke, ki se lažje usmerjajo in prilagajajo 
terapevtskim potrebam tudi drugih strok, če sta ti dve službi v stalnem in neposrednem stiku. Na KOPBA je možna 
takojšnja invazivna diagnostična obravnava pljučnih tumorjev, bolezni pljučnega intersticija in okužb pri bolniku z 
zmanjšanim imunskim odgovorom, ki so hospitalizirani po drugih klinikah UKCL, hitra diagnostika pa je pri njih življenjsko 
važna. Invazivna diagnostična in terapevtska interventna bronhologija se izvajata bolj varno, v neposredni bližini in s 
sodelovanjem Kliničnega oddelka za torakalno kirurgijo. Izvajamo endoskopsko preiskavo pljuč z upogljivim in rigidnim 
bronhoskopom, endobronhialni ultrazvok, argonplazmo, elektrikavter, krioterapijo in možnost vstavljanja endobronhialnih 
stentov. Možna je transtorakalna biopsijska aspiracija sprememb v pljučih in v mediastinumu. 
 
Invazivna diagnostična in interventna bronhoskopija: Možna je takojšnja invazivna endoskopska diagnostika okužb spodnjih 
dihal pri bolnikih z zmanjšanim imunskim odgovorom zaradi bolezni ali zaradi zdravljenja z imunosupresivnimi zdravili. Prvi 
v Sloveniji smo uvedli ultrazvočno endoskopsko preiskavo endobronhialnega sistema za natančnejšo peribronhialno 
aspiracijsko punkcijo lezij mediastinalnih bezgavk. Izvajamo diagnostične in izpraznilne punkcije plevralnega izliva, slepo 
igelno biopsijo porebernice, ultrazvočno punkcijo plevralnega izliva in diagnostično torakoskopijo s semirigidnim 
torakoskopom.  
 
Transplantacije pljuč: Izbira in priprava kandidatov zanjo in strokovno sodelovanje z drugimi centri za transplantacije in s 
kliniko AKH na Dunaju, vodenje bolnikov s presajenimi pljuči takoj po posegu. To dejavnost vodimo edini v Sloveniji. Smo 
tudi člani drugih timov za transplantacije drugih organov znotraj UKCL. 
 
Diagnostika in zdravljenje granulomatoze – sarkoidoze: Diagnostično in terapevtsko obravnavamo bolnike s sarkoidozo in 
smo obenem tudi center za raziskovanje etiopatogeneze bolezni. V zadnjih letih imamo veliko objav v tuji literaturi in 
organiziramo simpozije s predstavitvijo novih dosežkov na področju sarkoidoze, imunopatogeneze in vpliva okolja na 
nastanek bolezni. 
 
Obravnava bolnikov s cistično fibrozo: Obravnavamo odrasle bolnike s cistično fibrozo, ki so tudi v postopku za presaditev 
pljuč in po presaditvi pljuč, teamsko, podobno kot imajo obravnavo organizirano na Pediatrični kliniki. 
 
Diagnostika in zdravljenje pljučne hipertenzije: Ustanovljen je tim za odkrivanje in zdravljenje bolnikov s pljučno 
hipertenzijo, skupaj s Kliničnim oddelkom za intenzivno interno medicino in v sodelovanju z ostalimi kliničnimi oddelki, kjer 
obravnavajo bolnike s pljučno hipertenzijo. Bolnike z napredovalo pljučno hipertenzijo pripravljamo tudi za presaditev pljuč. 
Pripravljamo in vodimo bolnike s kronično trombembolično pljučno hipertenzijo in jih pripravljamo za kirurško zdravljenje – 
trombendarterekotmijo. 
V letu 2015 smo tudi na novo uvedli diagnostiko in zdravljenje motenj spanja. Izvajamo diagnostiko in zdravljenje ter 
obenem sodelujemo z Nevrološko kliniko na tem področju. 
 
Konziliarna služba: Izvajamo pulmološko konziliarno službo za vse klinike in klinične oddelke drugih strok v UKCL. 
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Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 4 4 4 5 6 

Zdravniki specializanti 3 4 6 2 2 

Diplomirane medicinske sestre 5 5 6 6 8 

Srednje medicinske sestre 8 8 9 9 8 

Ostali zaposleni 4 4 5 5 6 

Skupno število zaposlenih 24 25 30 27 30 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 475 490 581 596 645 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 4301 4270 4978 5542 5992 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Pljučni rak 100 120 142 185 150 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  2 2 2 2 0 

Terciarni projekti  3 3 3 2 2 

Evropski projekti 0 0 0 0 0 

Ostalo 0 0 0 0 0 

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 6   1 1 

IF 1   2 1 4 

IF 2 10 1 2 4  

IF  5      

Citiranost    118/162 
297/343 

37/17 
35/16 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 3 2 2 3 3 

Klinične poti – uvedene 3 4 2 2 3 

Strokovne smernice – razvite 0 0 0 1 1 

Strokovne smernice – uvedene 0 0 2 1 1 

MM konference  0 0 0 0 0 

Spremljanje kazalcev kakovosti  0 0 0 2 3 

Subspecialni timi 4 4 4 4 4 

Interdisciplinarni konziliji 4 4 4 4 4 

 
 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 16 16 16 14 14 

Študenti Zdravstvene fakultete 3 3 4 6 6 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 2 2 2 2 2 

Poletna praksa študentov 1 0 1 1 1 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 37 43 41 38 40 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 
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Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 0 0 0 2 4 

Ostali       

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  9 15 12 10 18 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  1 0 1 1 0 

Organizacija učne delavnice  1 2 1 2 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 10 7 8 6 17 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 8 0 3 3 7 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  2 4 2 3 2 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 3 1 0 

Organizacija učne delavnice  12 10 14 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 20 15 16 5 4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  3 14 26 22 

 
 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice      3 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 3 3 3 5 20 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 2 2 4 4 0 

 

Ključni strokovni dosežki 
 
Pljučna hipertenzija: Poteka terciarni projekt, v sklopu katerega smo nadaljevali z že začrtanim delom, v sodelovanju z 
AKH Dunaj in Univerzo v Bologni smo izboljšali klinične poti za obravnavo bolnikov z različnimi oblikami pljučne 
hipertenzije.  
Sarkoidoza pljuč: Nadaljevali smo terciarni projekt, dodatno izboljšali pristop za obravnavo bolnikov s pljučno sarkoidozo, 
zdravljenje bolezni, kar je bilo predstavljeno tudi na več strokovnih konferencah in objavljeno v več člankih, imeli smo tudi 
vabljeno predavanje na svetovnem kongresu Wassog.  
 
Pljučni rak: Endoskopsko ultrazvočno vodena punkcija mediastinalnih, hilarnih bezgavk za oceno operabilnosti pljučnega 
tumorja, invazivna interventna bronhoskopija in stentiranje bronhov s silikonskimi stenti in vloga novosti na Zdravstvenem 
svetu. 
S prihodom novega specialista in spremembe organizacije ambulantne obravnave bolnikov s sumom na pljučni tumor se je 
bistveno skrajšal čas od začetka obravnave do postavitve diagnoze in napotitve na nadaljnje zdravljenje.  
 
Ključni strokovni, razvojni in raziskovalni projekti 

Terciarni projekt št. 20140233 – Vpliv magnezija na klinični potek in vnetni odziv pri astmi - 2015. 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 
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Uvajanje pojasnilih obrazcev za posege na KOPBA, klinične poti za diagnostiko pljučne hipertenzije, pljučne 
transplantacije, diagnostike pljučnega raka in granulomatoze pljuč.  
Beleženje zapletov pri invazivni diagnostiki pljuč in porebrnice ter analiza, kontroliranje bolnišničnih okužb. 
Kakovost funkcionalne diagnostike respiratornega sistema se je izboljšala, saj je sedaj možno opravljati tudi pletizmografjo, 
čeprav še vedno delo v tej smeri ni povsem tekoče zaradi pomanjkanja izobraženega kadra v kardiorespiratornem 
laboratoriju (preiskavo dela samo ena oseba).  
Kakovostna obravnava bolnikov na Kliničnem oddelku za pljučne bolezni in alergije UKCL je zaradi stiske s prostorom zelo 
težka. 
 
Organizacija dela in učinkovitost  
Protokol za TX pripravo, izboljšanje protokola za kronične trombembolizme in pljučno hipertenzijo, izboljšanje protokola za 
vodenje bolnikov s cistično fibrozo pred in po transplantaciji pljuč.  
Protokol za obravnavo bolnikov respiracijski insuficienci za interne klinike. 
S spremembo organizacije dela v ambulanti za obravnavo bolnikov s sumom na pljučni tumor se je povečala učinkovitost, 
povečali smo možnost števila obravnavanih bolnikov in skrajšali ležalne dobe.  
 
Obvladovanje stroškov in trženja  

- V letu 2015 smo zmanjšali nadurno delo vseh zaposlenih za okoli 50 %. 

- Pravilno vrednotenje funkcionalne diagnostike respiratornega sistema na ambulantnem nivoju. 

- Ugotavljamo, da so nam stroški ambulantne dejavnosti porasli, ker smo po priporočilih vodstva preusmerili diagnostiko 
terciarnih bolnikov iz hospitala na ambulantno obravnavo, kadar je bilo s strokovnega stališča to možno. V ambulantni 
obravnavi pa namreč še vedno ni možno obračunavati terciarnih bolnikov po SPP. Obračun velja še vedno po Zeleni 
knjigi iz leta 1982. Predlog za nov način obravnave in obračuna, ki je racionalen, smo že pred časom izdelali in 
posredovali v obravnavo vodstvu.  

- S prihodom novega specialista in spremembo organizacije dela v ambulanti za obravnavo bolnikov s sumom na pljučni 
tumor se je zaradi skrajšanja časa obravnave in krajšanjem ležalne dobe izboljšalo obvladovanje stroškov. Možno je 
obravnavati tudi več bolnikov, s tem se je izboljšalo tudi trženje.  

- V sklopu funkcionalne diagnostike respiratornega sistema, ki je za obravnavo bolnika v UKCL pomembno, smo tekom 
leta izvajali aktivnosti za vzpostavitev celostne obravnave. V ta sklop gre tudi pletizmografija. Pletizmograf smo 
zaslužili z dodatnim raziskovalnim delom leta 2006/2008, ob katerem smo se odpovedali honorarju. Pletizmograf stoji v 
Kardiorespiratornem laboratoriju (KRL) in je bil dolgo neaktiven, ker ni bilo možno uskladiti dogovora s Kliničnim 
oddelkom za kardiologijo. Z velikim naporom in dogovarjanjem je sedaj možno izvajati preiskavo za vse bolnike, 
vendar je odvisno le od enega preiskovalca, zato občasno ob njegovi odsotnosti preiskava ni dostopna. Težko je 
dostopna tudi spiroergometrija, prav tako zaradi omejitve kadrov usposobljenih za to preiskavo v kardiorspiratornem 
laboratoriju.  

 

3.2.1.6. Kilnični oddelek za endokrinologijo, dabetes in presnovne bolezni 

 
Predstojnik: prof. dr. Andrej Janež, dr. med. 
Glavna sestra: Barbara Žargaj, dipl. med. ses. 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Klinični oddelek za endokrinologijo, diabetes in presnovne bolezni je vrhunska ustanova in edina učna baza za 
endokrinologijo in specialne probleme diabetesa v Sloveniji in je primerljiv s podobnimi ustanovami v Evropi. Na sekundarni 
in terciarni ravni obravnavamo vso endokrinološko kazuistiko, vključno z osteoporozo, na področju diabetesa pa prav tako 
na sekundarni in na terciarni ravni bolnike z diabetesom. Kot edini v Sloveniji obravnavamo bolnike z endokrinološkimi 
boleznimi (z izjemo tiroloških bolnikov) in diabetesom, ki potrebujejo terciarno obdelavo (dokončno opredeljevanje in 
terapevtski postopku pri bolnikih z boleznimi hipofize, nadledvičnic, hormonskimi tumorji pankreasa itd.).  
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

 



 

35 

 

Kot edini v Sloveniji obravnavamo bolnike z endokrinološkimi boleznimi, ki potrebujejo dokončno opredeljevanje in 
terapevtske postopke pri boleznih hipofize, nadledvičnih žlez in hormonskimi tumorji pankreasa ter zahtevnimi žilnimi 
zapleti v sklopu sladkorne bolezni.  
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 15 15 10 14 17 

Zdravniki specializanti 0 3 6 3 4 

Diplomirane medicinske sestre 19 19 14 14 19 

Srednje medicinske sestre 22 22 20 19 27 

Ostali zaposleni 11 16 12 13 6 

Skupno število zaposlenih 67 75 62 60 73 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital D: 1124, E: 
1076 

D: 948, E: 
1180 

D: 817, E: 
1164 

D: 820, E: 
1185 

E: 1197, D: 
840=2037 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta D: 2779, E: 
6118 

D: 23656, E: 
6177 

D: 25295, E: 
7062 

D: 22774, E: 
7755 

E: 8623, D: 
21584= 
30207 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  4 3 3 2 2 

Terciarni projekti  4 6 6 1 2 

Evropski projekti   1 1 1 

Ostalo      

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 
0 1 2 3 1 

IF 1 
1 3 0 1 10 

IF 2 
6 6 2 7 5 

IF  5 
1 3 2 4 3 

Citiranost 558 606 170 654 686 

 
1. Rep S, Lezaic L, Kocjan T, Pfeifer M, Sever MJ, Simoncic U, Tomse P, Hocevar M. Optimal scan time for evaluation of 

parathyroid adenoma with [(18)F]-fluorocholine PET/CT. Radiol Oncol. 2015 27;49(4):327-33.  
2. Jensterle M, Salamun V, Kocjan T, Vrtacnik Bokal E, Janez A. Short term monotherapy with GLP-1 receptor agonist 

liraglutide or PDE 4 inhibitor roflumilast is superior to metformin in weight loss in obese PCOS women: a pilot 
randomized study. J Ovarian Res. 2015;8:32.  

3. Jensterle M, Kravos NA, Pfeifer M, Kocjan T, Janez A. A 12-week treatment with the long-acting glucagon-like peptide 
1 receptor agonist liraglutide leads to significant weight loss in a subset of obese women with newly diagnosed 
polycystic ovary syndrome. Hormones (Athens). 2015;14(1):81-90.  

4. Jensterle M, Kocjan T, Kravos NA, Pfeifer M, Janez A. Short-term intervention with liraglutide improved eating behavior 
in obese women with polycystic ovary syndrome. Endocr Res. 2015;40(3):133-8.  

5. Jensterle M, Pirš B, Goričar K, Dolžan V, Janež A. Genetic variability in GLP-1 receptor is associated with inter-
individual differences in weight lowering potential of liraglutide in obese women with PCOS : a pilot study. European 
Journal of Clinical Pharmacology, 2015; 71: 817-824.  

6. Ježovnik K, Jensterle M, Janež A, Pfeifer M, Spirkoska A, Kravos N, Poredoš P. Comparison of different methods 
investigating functional and morphological markers of early atherogenesis in obese women with polycystic ovary 
syndrome. International angiology, 2015, 34: 1-8. 

7. Mlakar V, Jurkovic Mlakar S, Zupan J, Komadina R, Prezelj J, Marc J. ADRA2A is involved in neuro-endocrine 
regulation of bone resorption. J Cell Mol Med. 2015;19(7):1520-9.  

8. Shungin D, Winkler TW… Prezelj J, ...et.al. New genetic loci link adipose and insulin biology to body fat distribution. 
Nature 2015; 12: 187-96.  

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25818344
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25818344
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25673412
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9. Zaletel J, Piletic M, Lindström J, Icks A, Rothe U, Sørensen M, Maggini M;Joint Action on Chronic Diseases and 
Promoting Healthy Ageing across the LifeCycle (JA-CHRODIS). National Diabetes Plans: can they support changes in 
healthcare systems to strengthen diabetes prevention and care? Ann Ist Super Sanita.2015;51(3):206-8.  

10. Kuske S, Icks A, Zaletel J, Rothe U, Lindström J, Sørensen M, Maggini M; Joint Action on Chronic Diseases and 
Promoting Healthy Ageing across the Life Cycle (JA-CHRODIS). Education and health professionals training programs 
for people with type 2 diabetes: a review of quality criteria. Ann Ist Super Sanita. 2015;51(3):199-205.  

11. Sørensen M, Korsmo-Haugen HK, Maggini M, Kuske S, Icks A, Rothe U, LindströmJ, Zaletel J; Joint Action on Chronic 
Diseases and Promoting Healthy Ageingacross the Life Cycle (JA-CHRODIS). Health promotion interventions in type 
2diabetes. Ann Ist Super Sanita. 2015;51(3):192-8.  

12. Lindström J, Wikström K, Maggini M, Icks A, Kuske S, Rothe U, Sørensen M,Zaletel J; Joint Action on Chronic 
Diseases and Promoting Healthy Ageing across the Life Cycle (JA-CHRODIS). Quality indicators for diabetes 
prevention programs in health care targeted at people at high risk. Ann Ist Super Sanita 2015;51(3):187-91.  

13. Maggini M, Lombardo F, Caffari B, Giusti A, Icks A, Lindström J, Rothe U,Sørensen M, Zaletel J; Joint Action on 
Chronic Diseases and Promoting HealthyAgeing across the Life Cycle (JA-CHRODIS). Diabetes: a case study on 
strengthening health care for people with chronic diseases. Preface. Ann Ist Super Sanita. 2015;51(3):183-6.  

14. Resnik D, Možek M, Pečar B, Dolžan T, Janež, Urbančič V, Resnik D. Characterization of skin penetration efficacy by 
Au-coated Si microneedle array electrode. Sensors and Actuators 2015; 232:299-309. 

15. Klen J, Goričar K, Janež A, Dolžan V. Common polymorphisms in antioxidant genes are associated with diabetic 
nephropathy in Type 2 diabetes patients. Personalized Medicine 2015; 12:187-200. 

16. Savić V, Janić M, Lunder M, Kanc K, Janež A, Eržen B, Šabovič M.Long-term improvement of arterial wall 
characteristics in patients with diabetes mellitus type 1 using cyclic, intermittent treatment with a low-dose fluvastatin 
and valsartan combination. Exp Ther Med. 2015; 10(3):1207-1211. 

17. Klen J, Goričar K, Janež A, Dolžan V. NLRP3 Inflammasome Polymorphism and Macrovascular Complications in Type 
2 Diabetes Patients. J Diabetes Res. 2015;61: 67-47. 

18. Pickwell K, Siersma V, Kars M, Apelqvist J, Bakker K, Edmonds M, Holstein P, Jirkovská A, Jude E, Mauricio D, 
Piaggesi A, Ragnarson Tennvall G, Reike H, Spraul M, Uccioli L, Urbancic V, van Acker K, van Baal J, Schaper N. 
Predictors of lower-extremity amputation in patients with an infected diabetic foot ulcer. Diabetes Care. 2015 
;38(5):852-7. 

19. Rochette C, Jullien N, Saveanu A, Caldagues E, Bergada I, Braslavsky D, Pfeifer M, Reynaud R, Herman JP, Barlier 
A, Brue T, Enjalbert A, Castinetti F.Identifying the Deleterious Effect of Rare LHX4 Allelic Variants, a Challenging 
Issue. PLoS One. 2015;8 10(5):e0126648. 

 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite  2 2   

Klinične poti – uvedene 1 2 1  1 

Strokovne smernice – razvite 1 1 2  2 

Strokovne smernice – uvedene 0 2 1 1  

MM konference   0 0   

Spremljanje kazalcev kakovosti   0 0 2 3  

Subspecialni timi 4 4 4 4 4 

Interdisciplinarni konziliji 3 3 3 3 3 

 
Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     65 

Študenti Zdravstvene fakultete     8 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     2 

Poletna praksa študentov     7 

 
Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     3 

      

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

https://www.researchgate.net/researcher/7546173_D_Resnik
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26622466
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26622466
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26622466
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26273672
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26273672
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25955177
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25955177
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Vabljena predavanja  8 7 10 44 35 

Organizacija kongresa  1 2 2 5 1 

Organizacija simpozija  0 2 5 2 2 

Organizacija učne delavnice  1 1 2 3 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 36 40 42 26 48 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 14 12 14 10 46 

 
Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  2 4 2 0 8 

Organizacija kongresa  0 0 8 0 0 

Organizacija simpozija  10 10 4 8 7 

Organizacija učne delavnice  0 0 2 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 16 16 17 16 55 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 12 16 15 12 99 

 
 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      4 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 10 11 9 8 12 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 12 14 8 9 54 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   5 7 3 

 
Najpomembnejši strokovni dosežki v letu 2015: 
 

¶ sodelovanje na projektu Uvedba inovativnih pristopov pri zdravljenju debelih bolnic s policističnimi jajčniki je bilo 
nagrajeno z Univerzitetno Prešernovo nagrado 2015 (mentor. prof. Janež); 

¶ projekt Uvedba inovativnih pristopov pri zdravljenju debelih bolnic s policističnimi jajčniki je bil imenovan za Odlični v 
znanosti iz medicine v 2015 s strani ARRS (https://www.arrs.gov.si/sl/gradivo/publ/Odlicni2015/index.html#p=26); 

¶ KO za endokrinologijo diabetes in bolezni presnove nacionalno vodi AKCIJSKI NAČRT ZA OBVLADOVANJE 
SLADKORNE BOLEZNI V REPUBLIKI SLOVENIJI. Vlada Republike Slovenije je na 76. redni seji dne 8. 4. 2010 
sprejela Nacionalni program za obvladovanje sladkorne bolezni 2010 do 2020 (NPOSB), ki določa, da Ministrstvo 
za zdravje sprejme predvidoma dvoletne akcijske načrte za njegovo izvajanje in uresničevanje naslednjih ciljev. KO s 
svojimi predstavniki aktivno sodeluje pri izvedbi programa in aktivno sodeluje v Evropski skupini za obvladovanje 
kroničnih bolezni CHRODIS. 

¶ uspešno nadaljevanje izobraževanja zdravnikov iz področja diabetologije v referenčnih ambulantah družinske 
medicine- v okviru projekta ministrstva in IVZ; 

¶ Izzvajanje akcijskih načrtov KO v okviru nacionalnega programa za obvladovanje sladkorne bolezni v obdobju 2010-
2020; 

¶ priprava nacionalnih smernic za odkrivanje nosečnostne sladkorne bolezni in sladkorne bolezni tipa 1; 

¶ sodelovanje pri organizaciji in strokovnem programu mednarodnega kongresa Advances in Diabetes and Insulin 
therapy-ADIT v Budimpešti (400 mednarodnih udeležencev, UEMS 14 kreditnih točk ( http://www.adit-conf.org); 

¶ vključitev v mednarodni projekt informatizacije v diabetologiji in sodelovanje z delovno skupino evropskega projekta 
EUBIROD: European Best Information through Regional Outcomes in Diabetes ( http://www.eubirod.eu/ ). 

 
Organizacija dela in učinkovitosti 

http://www.adit-conf.org/
http://www.eubirod.eu/
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¶ skrajšanje čakalne dobe za ambulantni endokrinološki pregled znotraj zakonsko določenih rokov; 

¶ elektronski prenos laboratorijskih izvidov v diabetološki ambulanti; 

¶ odprtje dodatne endokrinološke ambulante za prve preglede; 

¶ selitev endokrinološke dnevne bolnišnice v ambulanto in povečanje obsega dela; 

¶ z rednim mesečnim spremljanjem kodiranja nam je uspelo povprečni SPP v letošnjem letu povečati na 2.0; 

¶ izboljšan celotni finančni poslovni izid KO glede na 2014. 
 
 

3.2.1.7. Klinični oddelek za gastroenterologijo 

 
prof. dr. Borut Štabuc, dr. med., predstojnik 
Jelka Kotar, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
 
Predstavitev strokovne enote 
KO za gastroenterologijo ima 73 bolniških postelj na 5 bolniških oddelkih (4 navadni oddelki ter EIT oddelek). Opravljamo 
transplantacijsko dejavnost, vodimo dejavnost za kronično vnetno črevesno bolezen – biološka zdravila, gastroonkološko 
dejavnost, funkcionalno dejavnost in terapevtsko endoskopsko dejavnost.  
 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
Sistemsko zdravljenje raka trebušne slinavke, žolčnika in žolčjih izvodil, jeter in nevroendokrinih tumorjev, enteroskopija, 
anorektalna manometrija, pH-metrija, kapsulna endoskopija, urgentna ligatura varic. Diagnostika in terapija najzahtevnejših 
bolnikov v sklopu terciarja z drugih centrov (ERCP posegi, zahtevne kolonoskopije, gastroskopije, EUZ punkcije), 
endoskopske preiskave v anesteziji (gastroskopija, kolonoskopija, enteroskopija). 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 20 20 19 19 20 

Zdravniki specializanti 14 10 6 12 9 

Diplomirane medicinske sestre 24 27 27 28 32 

Srednje medicinske sestre 60 59 58 59 55 

Ostali zaposleni 11 12 12 12 12 

Skupno število zaposlenih 129 128 122 130 128 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 3671 3414 3436 3398 3524 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 28353 30469 30023 30754 31266 

 
 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Rak trebušne slinavke  152 209 231 210 208 

Nevroendokrini tumorji (NET) 20 30 32 25 51 

Hepatocelični rak 48 63 72 60 55 

Holangiokarcinom in karcinom žolčnih izvodil 28 31 27 15 22 

Rak želodca 67 52 48 62 50 

Rak debelega črevesa in danke  7 3 23 67 20 

 
 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

KOLONOSKOPIJA redno 190 0 0 0 0 

Kolonoskopija hitro  70 90 90 79 90 

Anorektalna manometrija redno  180 0 0 0 0 
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Anorektalna manometrija hitro  90 90 87 74 90 

GASTROENTEROLOŠKA AMBULANTA redno  175 0 0 0 240 

Gastroenterološka ambulanta hitro  90 75 0 0 90 

Gastroonkološka ambulanta hitro  0 0 0 93 0 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS    3 2 0 

Terciarni projekti  3 2 4 3 2 

Evropski projekti   1 1 1 

Ostalo   3  2 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 2 2 0 1 1 

IF 1 0 0 0 2 3 

IF 2 1 1 2 0 3 

IF  5 0 1 0 2 2 

Citiranost 234 208 272 287 296 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 0 0 2 8 3 

Klinične poti – uvedene 0 3 2 4 1 

Strokovne smernice – razvite 0 14 2 3 1 

Strokovne smernice – uvedene 2 4 2 3 2 

MM konference (KPK – OBT INT KOGE 074) 0 ¸8 16 15 13 

Spremljanje kazalcev kakovosti  4 4 7 10 7 

Subspecialni timi 0 0 0 0 0 

Interdisciplinarni konziliji 9 9 9 9 11 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 58 60 58 62 65 

Študenti Zdravstvene fakultete   21 21  

Izobraževanje študentov drugih fakultet 0 0 0 0 0 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 4 4 6 6 20 

Poletna praksa študentov 0 0 0 0 0 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti (kr) 21 42 52 61 90 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 0 0 0 0 0 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija 0 0 0 0 0 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     6 

Ostali      3 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  14 16 23 21 19 

Organizacija kongresa  0 0 2 1 0 

Organizacija simpozija  6 6 7 4 5 

Organizacija učne delavnice  0 2 5 8 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 57 38 39 48 34 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 130 63 88 87 133 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  1 0 2 3 2 

Organizacija kongresa    1  0 

Organizacija simpozija     1 1 
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Organizacija učne delavnice    7 2 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   38 56 21 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  11 85 207 218 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      1 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   10 5 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   242 208 242 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  11 30 10  

 

Ključni strokovni dosežki 
ESD – pričetek izvajanja endoskopskih submukoznih disekcij prekanceroz in zgodnjih rakov debelega črevesa in danke. 
Organizacija konzilija za Barretov požiralnik. Uvedba endoskopske mukozne disekcije in radiofrekvenčne ablacije v 
zdravljenju Barretovega požiralnika. Protibolečinsko zdravljenje s pomočjo intervencijskega endoskopskega ultrazvoka 

(blokada plexus celiakusa). Uvedba nove OE - KVČB ambulanta (avgust 2015).  
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Skrbno spremljanje kakovosti obravnave bolnikov v programu HIPOKRAT (ponovni sprejem bolnika zaradi enake diagnoze 
v zadnjem mesecu, odpustno pismo ob odpustu oz. v primeru, da odpustnega pisma ne prejme predviden čas čakanja na 
odpustno pismo, skrbno navodilo za zdravljenje – vrsta zdravil, dnevni odmerek, datum kontrole v ambulanti in preiskave za 
spremljanje bolnika).  
Redne dnevne glavne vizite na bolniških oddelkih (predstojnik, glavna sestra in zdravniki ter nadzorna sestra oddelka – 5 

oddelkov- -zapisnik glavne vizite (OB INT KOGE 104)).  
Redno spremljanje in pregled vseh dnevnih sprejemov na jutranjem raportu in poročanje dežurnega in popoldanskega 
zdravnika ter zdravnika specializanta.  
Poročanje o novostih zdravljenja, novih postopkih in KPK po obdukciji na jutranjih seminarjih srede 8.10–8.50.  
Spremljamo kazalnike kakovosti: Delež pacientov z zapleti po ERCP-ju, delež pacientov na dvotirni antiagregacijski terapiji 
z zapleti po endoskopskih posegih, delež zgodnjih in kasnih zapletov po TX jeter, delež zapletov po kolonoskopijah, 
mesečno spremljanje in priprava poročila o čakalnih seznamih na KOGE; korektivni ukrepi, roki za izvedbo. 
Reorganizacija popoldanske službe dipl. m. s. v endoskopiji in na hospitalnih oddelkih.  
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Centralno naročanje potrošnega materiala, medicinskega materiala, naročanje popravil, servisov.  
 
 
 

3.2.1.8. Klinični oddelek za nefrologijo 

 
prof. dr. Jadranka Buturović Ponikvar, dr. med., višja svetnica, predstojnica 
Milica Podobnik, viš. med. ses., glavna medicinska sestra 
 

 

Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Klinični oddelek za nefrologijo je sestavljen iz: nefrološke ambulante, hospitalnega oddelka, Centra za akutno in 
komplicirano dializo, Centra za transplantacijo, Centra za hemodializo Leonišče, Centra za hemodializo Stare Pravde, 
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Centra za peritonealno dializo, Enote za ultrazvok. Bolnike s kronično ledvično boleznijo spremljamo v nefrološki ambulanti 
dopoldne in popoldne, dopoldne imamo dodatno urgentno ambulanto. V ambulanti apliciramo parenteralno železo, 
transfuzije in infuzije. Na hospitalnem oddelku KON zdravimo bolnike z vsemi vrstami ledvičnih bolezni in sistemskih 
bolezni s prizadetostjo ledvic, bolnike v zgodnjem obdobju po transplantaciji ter obravnavamo zaplete po transplantaciji, 
izvajamo diagnostiko na terciarnem nivoju (specialistični urinski laboratorij). Obravnavamo bolnike z najzahtevnejšimi 
motnjami elektrolitov in acidobaznega stanja. V Centru za akutno in komplicirano dializo opravljamo kronično in akutno 
hemodializno zdravljenje, slednje tako v centru kot v dislociranih intenzivnih enotah UKCL in Onkološkega Inštituta. 
Izvajamo tudi kontinuirne hemodializne procedure ter plazmafereze pri kritično bolnih odraslih in otrocih (24/7), vključno z 
zagotovitvijo akutnega žilnega pristopa. Poleg plazmafereze izvajamo LDL aferezo in imunsko adsorpcijo. Izvajamo 
kirurške (re)konstrukcije žilnih pristopov za hemodializo pri odraslih in otrocih. Bolnike na peritonealni dializi vodimo v 
Centru za peritonealno dializo. Na oddelku za ultrazvok izvajamo ultrazvočno-dopplerske preiskave lastnih in 
transplantiranih ledvic, žilnih pristopov za dializo in biopsije nativnih in transplantiranih ledvic. V Centru za transplantacijo 
vodimo vse odrasle bolnike po presaditvi ledvice ter skrbimo za uvrstitev bolnikov na čakalni seznam za presaditev.  
 
Neprekinjeno zdravstveno varstvo je za bolnike UKCL in OI organizirano v obliki troizmenskega turnusa, ki ga vodi turnusni 
konziliarni nefrolog, ki obravnava nefrološke in elektrolitne zaplete pri bolnikih hospitaliziranih v UKCL ter zagotavlja akutne 
dialize in plazmafereze vključno z žilnim pristopom. Dodatno sprejema klice iz Eurotransplanta in odloča (v konsultaciji z 
eksperti za transplantacijo) o sprejemu ali odklonitvi ponudbe Eurotransplanta. Ob konziliarnem nefrologu je v stalni 
pripravljenosti za transplantacijo dodatni zdravnik, ki izbranega bolnika pripravi za transplantacijo.   
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

- Zdravljenje primarnih glomerulonefritisov z imunosupresijo; 

- zdravljenje ANCA glomerulonefritisov z imunosupresijo in aferezo/dializo; 

- terciarni urinski laboratorij; 

- 24-urno sodelovanje z Eurotransplantom in Slovenijatransplantom;  

- Priprava bolnikov za presaditev ledvic in vodenje po presaditvi ledvic, vodenje čakalnega seznama za presaditev 
ledvic, zdravljenje zavrnitvenih reakcij po presaditvi ledvic, biopsija presajene ledvice s pato-histološko analizo; 

- 24-urni dostop do intermitentnih in kontinurnih dializnih metod za kritično bolne odrasle in otroke, vključno z majhnimi 
otroci in novorojenčki; 

- 24-urni dostop do plazmafereznega zdravljenja pri odraslih in otrocih, vključno z majhnimi otroci in novorojenčki; 

- 24-urni dostop do 8-urnih Theralite (visokoprepustnih) hemodiafiltracij pri bolnikih z akutno mielomsko ledvico ali 
rabdomiolizo; 

- LDL afereza in imunska adsorbcija s proteinom A; 

- tandem (sočasne) aferezne in dialize procedure; 

- sočasna hemodializa ali CVVH pri kritično bolnih odraslih in otrocih zdravljenih z ECMO – ekstrakorporealno 
membransko oksigenacijo; 

- celonočna hemodializa; 

- multidisciplinarno zdravljenje kalcifilaksije. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti     20 

Zdravniki specializanti     15 

Diplomirane medicinske sestre     65 

Srednje medicinske sestre     80 

Ostali zaposleni     21 

Skupno število zaposlenih     201 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital     1.075 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 
 

    8.439*  

Število ambulantnih pregledov KON (nefro, tx, uz)     19.639** 

*8439 pregledov/4407 bolnikov; **nefroloska ambulanta8439 + tx ambulanta 8927 + UZ ambulanta 2273 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

Nefrološka ambulanta- hitra napotitev      115 dni 
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Nefrološka ambulanta- redna napotitev      161 dni 

Hospitalni oddelek – hitra napotitev     do 30 dni  

      

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti in programi AARS    1 1 1 

Terciarni projekti    15 8 12 

Evropski projekti   1 2  

Ostalo –       

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 0 5 4 4 1 

IF 1 13  13 3 2 

IF 2 4 9 4 6 2 

IF  5 0 2 1 0 0 

Citiranost 2 3 1441 219 čistih 1963* 

 
Bibliografija 

- Antonič M, Gubenšek J, Buturović-Ponikvar J, Ponikvar R. Treatment efficacy and safety during plasma exchange with 
citrate anticoagulation : a randomized study of 4 versus 15% citrate. Artif Organs. 2015 Sep 14. doi: 10.1111/aor.12559. 
[Epub ahead of print] 

- Pipias M, Stel V, Abad Diez JM, Afentakis N, Herrero-Calvo JA, Tomilina N, Bouzas Caamano E, Buturović-Ponikvar J, Čala S, et 
al. Renal replacement therapy in Europe : a summary of the 2012 ERA-EDTA Registry Annual Report. Clin Kidney J. 2015 
Jun;8(3):248- 

- Gubenšek J, Lolić M, Ponikvar R, Buturović-Ponikvar J. D-dimer levels in maintenance hemodialysis patients : high prevalence of 
positive values also in the group without predisposing diseases. Hemodial Int. 2015 Sep 28. doi: 10.1111/hdi.12371 

- Černe S, Arnol M, Kandus A, Buturović-Ponikvar j. Decrease in 1-year kidney graft size predicts inferior outcomes after 
deceased donor kidney transplantation. Transplantation 2015 Oct 23. [Epub ahead of print]  

- Pajek J. Overcoming the underutilisation of peritoneal dialysis. Biomed Res Int 2015, Epub 2015 Nov 11, doi: 0.1155/2015/431092 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite   1 2 3 

Klinične poti – uvedene   0 1 2 

Strokovne smernice – razvite   1   

Strokovne smernice – uvedene   1   

MM konference      1  

Spremljanje kazalcev kakovosti    5 2 2 

Subspecialni timi     7 

Interdisciplinarni konziliji     9 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     211 

Študenti Zdravstvene fakultete      

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     17 

Poletna praksa študentov      

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     1 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     6 
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Ostali       

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja     43 35 

Organizacija kongresa     1  

Organizacija simpozija     1 1 

Organizacija učne delavnice      1  

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna    32 74 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna    39 36 

 
 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      1 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija      1 

Organizacija učne delavnice      3 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna    12 24 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna    150 62 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna    30 32 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna    11 13 

 

Poleg zgoraj navedenih hospitalnih obravnav in ambulantnih pregledov smo v letu 2015 opravili:  
 
V Centru za akutno in komplicirano dializo in v Centru za dializo Stare pravde 34.909 hemodializ, v Centru za dializo 
Leonišče dodatnih 6.755 hemodializ, skupaj 41.664 hemodializ. Akutnih in urgentnih hemodializ je bilo 6.770, 
citratnih hemodializ pa 10.111. Dodatno smo opravili rekordno število 1.059 terapevtskih aferez: 979 membranskih 
plazmaferez, 17 LDL aferez in 63 imunskih adsorpcij. Izvedli smo 219 operacij/rekonstrukcij/trombektomij AV fistul in 
graftov (vključno s pediatričnimi AV fistulami) in vstavili 896 hemodializnih katetrov. Na Enoti za ultrazvok smo v letu 2015 
izvedli rekordnih 331 ledvičnih biopsij, od tega je bilo 181 (54.7 %) biopsij transplantirane ledvice. Od 181 biopsij 
transplantirane ledvice smo jih 54 (30 %) naredili v dnevnem hospitalu (sodeluje osebje Centra za transplantacijo, Enote za 
ultrazvok in Centra za akutno in komplicirano dializo). Opravili smo 3.326 ultrazvočno-doplerskih preiskav: 1860 
doplerskih preiskav ledvic, 889 dopplerskih preiskav ledvičnih arterij, 359 doplerskih pregledov ožilja v zvezi v žilnimi 
pristopi za hemodializo in aferezo in 118 ultrazvočnih preiskav srca. Od 1.860 doplerskih preiskav ledvic je bilo 974 (52.5 
%) dopplerskih preiskav transplantiranih ledvic.  
 
Ključni strokovni dosežki 2015 

¶ Rekordno število presaditev ledvic (64) od začetka transplantacijske dejavnosti v Sloveniji;  

¶ Rekordno število citratnih hemodializ (10.111) in terapevtskih aferez (1.059); 

¶ Rekordno število ledvičnih biopsij (331), od tega 54 biopsij transplantirane ledvice v dnevnem hospitalu;  

¶ V letu 2015 smo prvič v Sloveniji opravili TRETJO presaditev ledvic pri naši bolnici;  

¶ V letu 2015 smo drugič v Sloveniji opravili simultano presaditev srca in ledvice (prva je bila narejena leta 2010);  

¶ V letu 2015 smo uvedli novi imunosupresivni protokol z glavnim imunusopresivom Advagrafom od začetka 
transplantacije;  

¶ Zdravimo bolnico, ki je januarja 2016 doživela 43 let kroničnega dializnega zdravljenja;  

¶ V organizaciji KO za nefrologijo UKCL smo novembra 2015 imeli Simpozij z mednarodno udeležbo ob 45-letnici 
kronične dialize in transplantacije ledvic v Sloveniji. Ob tem smo s prispevki s področja transplantacije izdali tematsko 
številko mednarodne revije, ki jo izdaja UKCL Transplantation and Regenerative Medicine. Dodatno smo s SCI revijo 



 

44 

 

Therapeutic and Dialysis dosegli dogovor, da bo redna številka revije v letu 2016, v kateri bomo gostujoči uredniki, 
posvečena naši obletnici, v kateri bomo objavili slovenske dosežke s področja dialize in afereze; 

¶ V sodelovanju s simulacijskim centrom smo organizirali Hemodializne šolo zbadanja za medicinske sestre in tehnike;  

¶ Uvedli smo standardizirano vsakodnevno doplersko preiskavo transplantirane ledvice v zgodnjem obdobju po 
transplantaciji; 

¶ Uspešno sta bili zaključeni dve doktorski nalogi, katerih mentorja sta bila zdravnika z našega oddelka;  

¶ Objavili smo raziskavo v reviji Transplantation, v celoti narejeno na našem oddelku;  

¶ Septembra 2015 smo imeli vabljeno predavanje na nemškem nefrološkem kongresu, z naslovom » Is kidney 
transplantation really the better therapy than dialysis: a critical evaluation based on own data«; 

¶ Potekal je raziskovalni program programa ARRS P3-0323 Ledvične bolezni in nadomestna zdravljenja, vodja prof. dr. 
J. Buturović Ponikvar: 3.642 ur letno; 

¶ Sodelovali smo na Javnem razpisu za (s0)financiranje raziskovalnih projektov, vodja izr. prof. Miha Arnol, dr. med: 
Proteinurija in drugi neinvazivni pokazatelji zavrnitve presajene ledvice, projekt je odobren za 3-letno financiranje: 1117 
ur letno;  

¶ Vodili smo 12 terciarnih razvojno-raziskovalnih projektov.  
 
Organizacija dela in učinkovitosti 

¶ Biopsije transplantirane ledvice v dnevnem hospitalu – povečanje števila, nadzorne in indikacijske biopsije, tudi 
samoplačniška, spremljanje kakovosti skozi klinično pot; 

¶ klinična pot za terapevtsko aferezo;  

¶ klinična pot za biopsijo ledvice in drugih oddelkov; 

¶ enotni seznam (register) raziskav, ki se izvajajo KO za nefrologijo, status raziskav se spremlja 2-krat letno, 

¶ register nadomestnega zdravljenja – poteka 10 let, spremljanje kazalcev kakovosti; 

¶ redni jutranji in popoldanski raporti, redni strokovni kolegiji. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 

¶ Samoplačniške (turistične) hemodialize, tudi za bolnike s prenosljivimi boleznimi; 

¶ samoplačniška biopsija transplantirane ledvice v dnevnem hospitalu (bolnik iz tujine); 

¶ organizacija mednarodnega simpozija ob 45. obletnici dialize in transplantacije; 

¶ izobraževanje zdravnikov iz Makedonije in Bosne in Hercegovine (ultrazvočno-dopplerske preiskave, žilni pristopi za 
hemodializo, transplantacija); 

¶ organizacija Hemodializnih šol zbadanja v sodelovanju s Simulacijskim centrom UKCL; 

¶ izdelava izračuna za samoplačniško presaditev ledvice od živega darovalca; 

¶ izobraževalna dejavnost za tujce. 
 
 

3.2.1.9. Klinični oddelek za revmatologijo 

 
prof. dr. Matija Tomšič, dr. med., predstojnik 
Marta Zorko, viš. med. ses., glavna medicinska sestra 
 
 
Predstavitev in opis dejavnosti strokovne enote 
 
KO za revmatologijo (KOR) je terciarna klinično-raziskovalna ustanova in praktično edina popolna učna baza s področja 
revmatologije v Sloveniji. Sestavljajo jo tri enote: bolnišnični in ambulantni del ter laboratorij za imunologijo revmatizma 
(LIR). 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 9 9 9 9 10 

Zdravniki specializanti      

Diplomirane medicinske sestre 10 11 10 10 10 

Srednje medicinske sestre 12 13 13 11 17 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=4&odd=0
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Ostali zaposleni 15 15 15 15 15 

Skupno število zaposlenih      

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 692 707 643 628  692 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 14214 14795 14666  14347 14455 

 
 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

     20 

 

Čakalne dobe 2011 2012 2013 2014 2015 

Redno     471 dni 

Hitro     388 dni 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Program ARRS  1 1 1 1 

Projekti ARRS   0 0 0 0 

Terciarni projekti   8 8 4 1 

Evropski projekti  1+4 1+5 0 1 

Ostalo (sodelovanje s pulmologi, nevrologi in 
hipertenzijo, vse UKC-LJ) 

0 0 0 0 3 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1  2 3 4 3 

IF 1+ < 2  1 0 1 1 

IF 2+ < 5  8 10 5 7 

IF  5  5 5 4 6 

CitiranostWoS/Scopus sistemu      1252 

Patent 
KVEDER, Tanja, LAKOTA, Katja, ŠVEC, Tinka, ČUČNIK, Saša, ŽIGON, Polona, AMBROŽIČ, Aleš, SODIN-ŠEMRL, 
Snežna, BOŽIČ, Borut, TOMŠIČ, Matija. Fluorometrična imunska metoda za določanje protiteles proti dvojnoverižni DNA : 
patent : SI24638 (A), 2015-08-31. Ljubljana: Urad RS za intelektualno lastnino, 2015. 15 str., ilustr. http://www3.uil-
sipo.si/PublicationServer/documentpdf.jsp?iDocId=31988&iepatch=.pdf, http://www2.uil-sipo.si/. [COBISS.SI-ID 3947377]  
kategorija: SU (S) točke: 8.89, št. avtorjev: 8/9  

Predavanje na tuji univerzi 
LAKOTA, Katja. New developments in scleroderma : Stanford University, 5th November 2015. [COBISS.SI-ID 32422873] 
kategorija: SU (S), točke: 2, št. avtorjev: 1/1  

SODIN-ŠEMRL, Snežna. Serum amyloid A and its autoantibodies : University Hospital Zurich, Department of 
rheumatology, 17th February 2015. 2015. [COBISS.SI-ID 31904985] kategorija: SU (S), točke: 2, št. avtorjev: 1/1  
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 1 4 4 4 0 

Klinične poti – uvedene 1 4 4 4 0 

Strokovne smernice – razvite   3 3 0 

Strokovne smernice – uvedene   3 3 0 

MM konference    / / / 

Spremljanje kazalcev kakovosti    / / 1 

Subspecialni timi      

Interdisciplinarni konziliji  2 2 2 2 

 

Izobraževanje– dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

http://www3.uil-sipo.si/PublicationServer/documentpdf.jsp?iDocId=31988&iepatch=.pdf
http://www3.uil-sipo.si/PublicationServer/documentpdf.jsp?iDocId=31988&iepatch=.pdf
http://www2.uil-sipo.si/
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=3947377
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=32422873
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=31904985


 

46 

 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     >100 

Študenti Zdravstvene fakultete 19 5 9 13 12 

Izobraževanje študentov drugih fakultet     >5 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     >5 

Poletna praksa študentov     1 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     >50 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     1 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     / 

Znanstveni doktorat     1 

Magistrsko delo     2 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     5 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     / 

Ostali - spec.med.biokemija, klinična mikrobio. 
iz drugih ustanov 

    3 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja   3 7 7 2 

Organizacija kongresa    / / / 

Organizacija simpozija    / / / 

Organizacija učne delavnice    / 4 6 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  25 27 36 48 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  ? ? ? ? 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja     1 5 

Organizacija kongresa     /  

Organizacija simpozija     2  

Organizacija učne delavnice     1 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna    10 4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna    77 49 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja     2  

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  3 2 2  

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 60 27 45 50 15 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      7 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     7 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna      

 
 
 

3.2.1.10. Klinični oddelek za hematologijo 
 

prof. dr. Peter Černelč, dr. med., predstojnik 
Alenka Dobrovoljc, dipl. m. s. 
 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
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Osebje KO za hematologijo zagotavlja v Sloveniji največjo raven zdravstvene oskrbe, raziskovanja, razvoja, pedagoškega 
dela in uveljavljanja novega znanja s področij:  

- Najbolj zahtevni postopki ugotavljanja (diagnostike) in zdravljenja bolezni celic levkocitne vrste (levkemije, maligni 
limfomi, aplastična anemija), bolezni celic eritrocitne vrste (vse vrste anemij) in bolezni hemostaze, tako prirojene kot 
pridobljene. Sem sodijo najbolj zahtevni timski načini zdravljenja, kot so vse vrste presaditev krvotvornih matičnih celic.  

- Od vseh strok v interni medicini imamo izrazito največji delež napotitev bolnikov iz celotne države (okoli 30 % v 
ambulanti, 70 % v bolnišnici). KO za hematologijo je na področju zdravljenja, izobraževanja in raziskovalnega dela 
tesno povezana z Zavodom RS za transfuzijsko medicino, Onkološkim inštitutom in Mikrobiološkim inštitutom na MF. 

- Specialni laboratorij KO za hematologijo opravlja najzahtevnejše preiskave za področje celotne države (hematologija, 
hemostaza, citogenetika in molekularna genetika in imunohematologja). 

- Poleg tega pridobljena znanja in usposobljenosti dvakrat letno organizirano posredujemo na strokovnih sestankih za 
zdravnike, medicinske sestre in delavce v laboratoriju. 

- Na KO za hematologijo redno potekajo 3 mednarodne raziskave inovativnih zdravil s področja klinične hematologije. 
KO za hematologijo ima en raziskovalni projekt skupaj s kolegi z Onkološkega inštituta in Inštituta Jožef Štefan. SCI 
kazalce na število zaposlenih imamo med večjimi v klinični medicini v državi, ob upoštevanju slednjega z opravljenim 
kliničnim delom pa prav tako. 

- S področja klinične in laboratorijske hematologije in interne medicine vodimo pedagoške procese na Medicinski 
fakulteti v Ljubljani in Mariboru, Fakulteti za farmacijo in Visoki šoli za zdravstvo. 

 
Dejavnosti, kjer smo edini izvajalec v Republiki Sloveniji 
Intenzivno zdravljenje s citostatiki akutnih levkemij, presaditve KMC (alogenične in avtologne), zdravljenje hudih motenj 
hemostaze, celotna specialistična hematološka diagnostila.  
 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti     12 

Zdravniki specializanti     3 

Diplomirane medicinske sestre     26 

Srednje medicinske sestre     33 

Ostali zaposleni     37 

Skupno število zaposlenih     111 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital     808 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta     16891 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

   302 396 376 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS   1 1 1 / 

Terciarni projekti   3 3 3 3 

Evropski projekti  / / / / 

Ostalo  / / / / 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 / 18 11 / / 

IF 1 11 1 4 / / 

IF 2 5 1 9 / / 

IF  5 1 1 5 / / 

Citiranost / / / / / 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite / / / / / 
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Klinične poti – uvedene / / / / / 

Strokovne smernice – razvite / 4 / 2 2 

Strokovne smernice – uvedene 2 1 / 2 2 

MM konference  / / / / / 

Spremljanje kazalcev kakovosti  1 / 4 5 5 

Subspecialni timi     5 

Interdisciplinarni konziliji     3 

 
 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     220 + 60 

Študenti Zdravstvene fakultete     / 

Izobraževanje študentov drugih fakultet     120 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     20 

Poletna praksa študentov     10 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     60 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     2 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     44 

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     2 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     / 

Ostali      / 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  3 / 6 2 4 

Organizacija kongresa  / 1 / / / 

Organizacija simpozija  2 1 2 2 2 

Organizacija učne delavnice  2 4 / / 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 14 31 10 19 34 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 38 39 40 43 37 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja    2 / / 

Organizacija kongresa    / / / 

Organizacija simpozija    / / / 

Organizacija učne delavnice    10 / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   10 14 10 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   34 9 21 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja    / / / 

Organizacija kongresa    / / / 

Organizacija simpozija    / / / 

Organizacija učne delavnice    / / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   4 1 10 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   40 15 22 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja    / / / 

Organizacija kongresa    / / / 

Organizacija simpozija    / / / 

Organizacija učne delavnice    4 4 4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   11 12 14 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   47 64 59 
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Ključni strokovni dosežki 
Strokovni dosežki so s področja laboratorijske diagnostike v klinični hematologiji in so navedeni v raziskovalnih projektih in 
objavah v revijah in predavanjih na kongresih. Posodobili smo diagnostiko hudih motenj hemostaze, kronične mieloične 
levkemije in trombotične trombocitopenične purpure.  
 
 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Nadaljujemo postopno povečevanje obsega dela tako v dnevni bolnišnici kot ambulanti, glede povečane potrebe v širši 
ljubljanski regiji. Še vedno dosegamo nadpovprečne rezultate glede števila obravnavanih bolnikov na zdravnika in 
medicinski tim znotraj UKC Ljubljana in Republike Slovenije.  
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Vsa leta stroškovno učinkovito delujemo. Na leto povečujemo program transplantacij za 10 %, temu ustrezno pričakujemo 
tudi novo zaposlovanje, da se bomo lahko tudi v naslednjem letu uspešno razvijali. 
 
 
 

3.2.1.11. Center za geriatrično medicino 

 
Gregor Veninšek, dr. med., vodja 
Ksenija Jevšnikar, dipl. m. s., glavna medicinska sestra CVV 
 
 
Predstavitev strokovne enote 

Na bolnišničnem delu Centra za geriatrično medicino obravnavamo polimorbidne, funkcionalno okrnjene posameznike z 
akutno boleznijo. V ambulantah spremljamo bolnike v zgodnjem obdobju po odpustu zaradi akutne bolezni, kompleksne 
starejše bolnike, starostnike s sladkorno boleznijo in osteoporozo, dodatno pa izvajamo celovito geriatrično oceno za 
bolnike pred zahtevnejšim onkološkim ali invazivnim kardiološkim zdravljenjem aortne zaklopke. V sklopu Centra za 
geriatrično medicino deluje tudi ambulanta splošne medicine, kjer skrbimo za 1.188 zavarovancev, ki so v povprečju 
starejši od 75 let. 
 
22. 1. 2013 je Vlada RS sprejela Sklep o soglasju k spremembam in dopolnitvam Statuta o preimenovanju Centra za vojne 

veterane v Center za geriatrično medicino. Oktobra 2013 je bil na Zdravstvenem svetu Ministrstva za zdravje sprejet projekt 

razvoja geriatrične medicine v UKC Ljubljana. 

 

Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

Celovita geriatrična ocena. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti     4 

Zdravniki specializanti     / 

Diplomirane medicinske sestre     4 

Srednje medicinske sestre     17 

Ostali zaposleni     7 

Skupno število zaposlenih     32 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital     546 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta     1016 
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Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  / / / / / 

Terciarni projekti  / / / / / 

Evropski projekti / / / / / 

Ostalo / / / / / 

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 / / / / / 

IF 1 / / / / / 

IF 2 / / / / / 

IF  5 / / / / / 

Citiranost / / / / / 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite / 1 1 1 1 

Klinične poti – uvedene 1 1 / 1 1 

Strokovne smernice – razvite / 2 / / / 

Strokovne smernice – uvedene / / / / / 

MM konference  1 72 70 80 74 

Spremljanje kazalcev kakovosti  / 1 2 2 10 

Subspecialni timi     1 

Interdisciplinarni konziliji     / 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     26 

Študenti Zdravstvene fakultete     6 

Izobraževanje študentov drugih fakultet     / 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     / 

Poletna praksa študentov     / 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     / 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     / 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     / 

     / 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     / 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     / 

Ostali      / 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  3 4 4 5 1 

Organizacija kongresa  / / / / / 

Organizacija simpozija  1 /  / / / 

Organizacija učne delavnice  / / / / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 5 /  1        1 6 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 7 8 6 3 8 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  / 3 / / / 

Organizacija učne delavnice  / / / 2 / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna / / / / 5 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 14 14 15 34 36 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 
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Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 12 16 18 18 20 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  / / 2 / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna / / / / 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna / 7 7 3 1 

 
 

Dejavnost zdravljenje bolnikov z diagnozo rak 
Na Centru za geriatrično medicino ne obravnavamo bolnikov zaradi maligne bolezni kot take. 
 
Ključni strokovni dosežki 
 

¶ Projekt razvoja geriatrične medicine, sprejet na Zdravstvenem svetu Ministrstva za zdravje. 

¶ Izpolnjevanje zahtev iz procesa za pridobitev akreditacije.  
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
 
Bolnike obravnavamo v multidisciplinarnem timu, ki se dnevno usklajuje na rednem skupnem sestanku. Izboljšali smo 
prakso odpustnega predpisovanja zdravil z aktivno vlogo kliničnega farmacevta, ki izvaja edukacijo bolnikov in svojcev. 
Glede na kazuistiko imamo kratko ležalno dobo. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
 
Tržne dejavnosti ne izvajamo. Dragih zdravil ne uporabljamo. Zaradi oddelčnega ultrazvoka v zadnjih letih uporabljamo 
manj slikovno diagnostiko KIR. Izogibamo se parenteralni terapiji, kolikor je le možno. Predpisujemo zgolj ključno terapijo.  
Število padcev je v letu 2015 naraslo za 0,5 %, kljub temu ne presegamo 10 %. Za vsak padec vodimo varnostni pogovor in 
iščemo vzroke. Po MLP v 24-urni oskrbi v ZN ne moremo zagotavljati dosledega izvajanja vseh ukrepov, ker imamo 
premalo kadra.  
Pomemben problem so bolniki z RZP in ostalimi ranami. V letu 2014 smo imeli 52 pacientov z RZP in 33 z ranami. Delež 
pridobljenih in prinešenih RZP se je zmanjšal glede na l. 2013 za približno 13 %. 
V letu 2015 je narastel delež pridobljenih RZP za 47 %, začeli smo voditi varnostne pogovore za nastanek RZP. 
Vsi pacienti z visokim RZP morajo imeti dinamične antidekubitusne blazine. Cilj je zmanjšati nastanek RZP na oddelku, 
zato se vodi Zdravstvena vzgoja pri bolnikih z RZP nad 10. Še vedno nimamo spominskih pen za vse postelje.  
Nadzor nad oskrbo ran izvaja ustrezno izobražena DMS, ki skrbi tudi za porabo in izbor materiala. Uporabljamo cenejše 
materiale in v kar najmanjših možnih količinah. Ocenjujemo, da so materialne rezerve na tem področju izčrpane in da bi 
dodatni varčevalni ukrepi pomenili zmanjšano strokovnost obravnave in bi lahko ogrozili varnost bolnikov. 
V letu 2015 smo imeli izredno visoke poletne temperature, nismo še imeli klima naprav, znojna koža pa je dovzetnejša za 
nastanek ran in RZP. 
Brise na MRSA in ESBL izvajamo rutinsko pri vseh večkrat hospitaliziranih bolnikih, pri vseh, ki so sprejeti iz DSO in drugih 
bolnišnic in imajo rane, ter pri bolnikih s pogosto uporabo antibiotikov. V letu 2012 smo odvzeli brise 31 % obravnavanih 
bolnikov. Delež pozitivnih brisov se je zvečal za 2,5 %. V letu 2013 smo vzeli brise 223 pacientom , kar je 41,2 %. Delež 
pozitivnih brisov se je povečal za 1,83 %.Večje število brisov je bilo vzetih zaradi navodil SPOBA, ki pravijo, da je potrebno 
vzeti brise vsem, ki pridejo iz travmatologije, kirurgije in od drugod. Glej navodila.  
V letu 2014 smo vzeli brise 285 pacientom, kar pomeni 52 % ,skoraj za 10 % se je zvečal delež vzetih brisov. 
V letu 2015 smo vzeli brise 392 bolnikom, kar pomeni 65,3% , za 13,3 % se je zvečal delež odvzetih brisov.  
  

3.2.1.12. Center za zastrupitve 

doc. dr. Miran Brvar, dr. med., vodja  

 
Opis dejavnosti strokovne enote 
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V Centru za kliniļno toksikologijo in farmakologijo (CKTF) Interne klinike se ukvarjamo s klinično toksikologijo in 
klinično farmakologijo ter nadaljujemo delo Centra za zastrupitve, ki je bil ustanovljen pred več kot 30 leti v sklopu Interne 
klinike Univerzitetnega kliničnega centra v Ljubljani (UKCL). CKTF je edina ustanova v Sloveniji, kjer se usmerjeno 
ukvarjamo s klinično toksikologijo in klinično farmakologijo in ima poleg bolniškega oddelka z enoto intenzivne nege in 
ambulante še dve podenoti nacionalnega pomena: Nacionalni center za farmakovigilanco (NCF), kjer izvajamo 
farmakovigilanco za celotno Slovenijo, in Center za zastrupitve (CZ), ki vključuje 24-urno toksikološko informacijsko-
konzultativno službo in Register zastrupitev Republike Slovenije ter s tem pokriva področje nacionalne toksikovigilance. V 
CKTF vodimo tudi Register antidotov in imamo depo pomembnejših antidotov, s katerim lahko pomagamo zdravnikom po 
celi Sloveniji.  
V CKTF je zaposlenih sedem zdravnikov, ena farmacevtka in pet diplomiranih medicinskih sester, ki se usmerjeno 
ukvarjajo s klinično toksikologijo in farmakologijo. V CKTF imamo bolnišnični oddelek s 15 običajnimi posteljami in 6 
posteljami v enoti intenzivne nege ter zdravimo vse vrste akutnih in kroničnih zastrupitev ter druge bolnike z internističnimi 
boleznimi. 
CKTF nudi strokovno podporo vladnim in nevladnim organizacijam, kot so Ministrstvo za zdravje, Urad za kemikalije, 
JAZMP, NIJZ, ZZZS, UVHVVR, Policija, Civilna zaščita, Rdeči križ itn. V CKTF izvajamo dodiplomsko in zlasti podiplomsko 
izobraževanje s področja klinične toksikologije in farmakologije za študente Medicinske fakultete, Fakultete za farmacijo, 
Fakultete za zdravstvene vede in Biotehniške fakultete ter specializante različnih medicinskih vej, zlasti interne medicine, 
pediatrije, sodne medicine in medicine dela. Poleg tega se v CKTF ukvarjamo z raziskovanjem zastrupitev in neželenih 
učinkov zdravil. Naše delo je usmerjeno tudi v preprečevanje zastrupitev, tako sodelujemo v številnih preventivnih akcijah 
vladnih in nevladnih organizacij. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

- Klinična toksikologija in klinična farmakologijaM 

- 24-urna toksikološko informacijsko-konzultativna službaM 

- vodenje Registra zastrupitev RS; 

- vodenje Registra neželenih učinkov zdravil RS; 

- vodenje registra antidotov in vzdrževanje depoja antidotov. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 5 5 5 5 8 

Zdravniki specializanti 0 0 0 0 0 

Diplomirane medicinske sestre 0 1 1 2 5 

Srednje medicinske sestre 3 8 8 8 17 

Ostali zaposleni 1 1 1 1 2 

Skupno število zaposlenih 9 15 15 16 32 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 530 603 603 551 746 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 0 0 0 0 16 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS (št) 1 0 0 0 0 

Terciarni projekti (št.)  3 3 4 1 1 

Št. evropski projekti 0 0 0 0 0 

Ostalo 0 0 0 0 0 

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 0 0 0 0 0 

IF 1 1 0 1 1 0 

IF 2 0 1 0 3 2 

IF  5 1 0 0 0 0 

Citiranost 35 59 42 55 48 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 
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Klinične poti – razvite 0 0 1 1 0 

Klinične poti – uvedene 0 0 1 0 0 

Strokovne smernice – razvite 0 0 1 1 0 

Strokovne smernice – uvedene 0 0 0 2 0 

MM konference  0 0 1 0 0 

Spremljanje kazalcev kakovosti  0 0 2 2 2 

Subspecialni timi     2 

Interdisciplinarni konziliji     2 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     13 

Študenti Zdravstvene fakultete     4 

Izobraževanje študentov drugih fakultet     1 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     0 

Poletna praksa študentov (MF + ZF)     3 (1+ 2) 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti + 
pripravniki 

    79 (13+66) 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     0 

Zdravstveni delavci in sodelavci – 
specializacija 

    0 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov 
RS 

    0 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     0 

Ostali      0 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  12 30 22 15 16 

Organizacija kongresa  0 0 1 1 1 

Organizacija simpozija  0 0 3 3 3 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 6 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 10 28 6 13 14 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 11 3 1 0 12 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske 
sestre 

2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 0 0 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   5 5 6 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      0 

Organizacija kongresa      0 

Organizacija simpozija      0 

Organizacija učne delavnice      0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 2 0 4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 2 2 6 16 82 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 



 

54 

 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 1 1 1 5 

 
 
 
 
 

Ključni strokovni dosežki  
V letu 2015 smo nadaljevali z raziskavami biokemičnih označevalcev in nevrotrofinov pri zastrupitvah s CO ter rezultate 
večletnih raziskav objavili v reviji Toxicology Letters. V sodelovanju z JAZMP smo razvili nacionalno spletno aplikacijo za 
poročanje neželenih učinkov zdravil s strani bolnikov, zdravnikov/farmacevtov, farmacevtskih firm in tudi preko bolnišničnih 
informacijskih sistemov. Aplikacija vključuje tudi ocenjevanje neželenih učinkov zdravil na nacionalnem nivoju in pošiljanje 
podatkov v Evropsko agencijo za zdravila. Rezultate smo predstavili na več strokovnih srečanjih ter objavili v zborniku 4. 
slovenskega srečanja o klinični farmakologiji in Farmacevtskem vestniku. V sodelovanju s Sekcijo za klinično toksikologijo 

smo organizirali tri strokovna srečanja - 4. srečanje o kemijski varnosti: onesnažen zrak na delovnem mestu in v okolju; 3. 
slovensko srečanje o klinični farmakologiji in Toksikologija 2015: piki in ugrizi strupenih živali. 
 
Organizacija dela in učinkovitosti  
V CKTF smo v letu 2015 pridružili sosednji Oddelek urgentne interne medicine (OUIM) in tako povečali bolnišnični oddelek 
z 9 bolniških postelj na 21 bolniški postelj, kjer lahko letno obravnavamo okoli 1.100 bolnikov z akutnimi internističnimi 
boleznimi, vključno z zastrupitvami. S tem smo povečali število obravnavanih bolnikov v CKTF za približno 40 %. V letu 
2015 smo izpeljati tudi prenovo celotnega oddelka (6 bolniških sob, ambulanta, lekarna, sestrski prostor, tim 1 in 2, 
administracija, tajništvo, zdravniške sobe in hodnik), ki je s tem postal sodoben in lep ter s tem bolj prijazen do zaposlenih 
in bolnikov. Ob tem smo bolniško sobo št. 1 preuredilu v sobo za intenzivno nego (terapijo) s šestimi monitorji in aparatom 
za neinvazivno ventilacijo ter ultrazvočnim aparatom (v nabavi). V CKTF smo v lanskem letu vzpostavili tudi delovanje 
Ambulante za klinično toksikologijo in farmakologijo, v kateri obravnavamo bolnike z blažjimi ali kroničnimi zastrupitvami ter 
tudi bolnike, pri katerih obstaja le utemeljen sum na zastrupitev ali neželen učinek zdravila. V sodelovanju z JAZMP smo 
razvili in začeli uporabljati nacionalno spletno aplikacijo za prijavljanje neželenih učinkov zdravil, ki omogoča celovito 
elektronsko obravnavo neželenih učinkov zdravil: spletno prijavo, ocenjevanje prijav in poročanje v Evropsko agencijo za 
zdravila. V CKTF nam je s tem uspelo obdržati Nacionalni center za farmakovigilanco ter vodenje nacionalne 
farmakovigilance, za kar bomo še naprej prejemali namenska sredstva ZZZS. Poleg tega smo pripravili pogodbo med 
JAZMP in UKCL, s čimer smo si zagotovili delitev stroškov vzdrževanja spletne aplikacije in neomejen dostop do celotne 
evropske zbirke neželenih učinkov zdravil, ki jo vodi Evropska agencija za zdravila. V letu 2015 smo posodobili tudi 
Register antidotov za celotno Slovenijo in s tem dodatno izboljšali oskrbo z antidoti. V letu 2015 smo dosegli, da je bil naš 
center opremljen s praktično z vsemi antidoti, ki se uporabljajo pri zdravljenju zastrupljencev (depo antidotov). S 
povečanjem števila diplomiranih medicinskih sester v CKTF smo lani dobili svojo glavno medicinsko sestro in bomo lahko 
vzpostavili izmensko delo diplomiranih medicinskih sester. Z namenom izboljšanja raziskovalne dejavnosti smo v centru 
vzpostavili tudi manjši toksikološki laboratorij, ki je trenutno namenjen predvsem sprejemu, obdelavi in shranjevanju 
bioloških vzorcev pri bolnikih, ki so vključeni v različne študije. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
V CKTF smo z lansko pridružitvijo OUIM povečali število obravnavanih bolnikov v CKTF za približno 40 % in ob tem 
skrajšali ležalno dobo ter povečali povprečni SPP za 25 %. S pridružitvijo OUIM, in s tem povečanjem števila zaposlenih 
diplomiranih medicinskih sester, smo optimizirali in racionalizirali izmensko delo diplomiranih in srednjih medicinskih sester 
na oddelku.  
Z vzpostavitvijo ambulante za klinično toksikologijo in farmakologijo smo racionalizirali obravnavo bolnikov in zmanjšali 
stroške. V prihodnje pa načrtujem tudi vzpostavitev samoplačniške ambulante, saj je veliko bolnikov pripravljenih plačati 
pregled z namenom izključitve zastrupljenosti. V letu 2015 smo poleg dopolnitve depoja antidota v CKTF vzpostavili tudi 
elektronski register antidotov za celotno Slovenijo in s tem dodatno izboljšali in racionalizirali oskrbo z antidoti. 
S podjetjem Žejn d.o.o. smo pričeli s postopki trženja aplikacije za poročanje neželenih učinkov zdravil in zastrupitev.  
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3.2.1.13.  Internistična prva pomoč 
 
 
asist. mag. Hugon Možina, dr. med., vodja 
Maruša Brvar, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
 
Predstavitev in opis dejavnosti strokovne enote 
 
Internistična prva pomoč – IPP je služba skupnega pomena za UKC Ljubljana, je del Urgentnega centra UKC Ljubljana in 
deluje kot samostojna strokovna enota v okviru Interne klinike. V osnovi vrši nujno medicinsko pomoč (NMP) na sekundarni 
ravni, ki obsega specialistično ambulantno in bolnišnično zdravljenje (24-urni hospital). Ker smo vpeti v terciarni center, so 
tudi naše zdravstvene dejavnosti širše od običajne sekundarne ravni. Izvajamo tudi obsežno pedagoško izobraževalno 
dejavnost iz urgentne medicine, predvsem na področju pripravništva, specializacij in pa kontinuiranega izobraževanja 
specialistov interne medicine. Vključujemo se v raziskovalno dejavnost drugih raziskovalnih skupin. 
 
Specialistična ambulantna dejavnost 
 
Ambulantna dejavnost IPP ima dve specialistični ambulanti, ki delujeta neprekinjeno 24 ur in eno ambulanto, ki deluje 12 ur 
preko dneva (od 10.00 do 22.00). Zdravnik konzultant (12 + 12 ur) prevzame tudi četrto ambulanto, ko pripeljejo najtežje 
bolnike, je odgovoren za zdravljenje bolnikov v 24-urni bolnišnici in je konziljarni za vse ambulante Urgentnega bloka. K 
ambulantnem delu sodita tudi urgentna ultrazvočna preiskava (srce, pljuča, trebuh, FAST, hemodinamska ocena) in 
opazovanje bolnikov v opazovalnicah (nadzor, telemetrični monitoring ritma in saturacije, zdravljenje). Vsi bolniki so ob 
prihodu deležni takojšnje ocene s strani usposobljene triažne DMS in po potrebi zdravnika konzultanta. V letu 2015 je bilo 
pregledanih 23.920 bolnikov (368 več kot lansko leto), po pregledu v bolnišnico sprejetih 10.951 (46 %, 156 več kot lansko 
leto), domov je bilo odpuščenih 12.969 (54 %). 
 
Bolniki, ki pridejo na Internistično prvo pomoč, so takoj strokovno ocenjeni in po Manchesterski triažni lestvici razporejeni 

glede na ogroženost v 5 skupin. Najbolj ogroženi (življensko ogroženi - rdeča in oranžna skupina) so pregledani takoj, za 
bolniki iz teh bolj ogroženih skupin pa so pregledani ostali, ki zato čakajo dlje. Povprečna čakalna doba na pregled 
zdravnika je bila v letu 2015 1 ura in 27 minut (27 minut manj kot v letu 2014). Do zaključka je pri bolnikih, ki smo jih 
odpustili domov, v povprečju minilo 5 ur in 38 minut (enako kot v letu 2014) . 
Bolniki, ki so kasneje hospitalizirani, čakajo na pregled v povprečju 1 uro in 16 minut (3 minute manj kot leta 2014), po 
pregledu pa na sprejem v bolnišnico še 10 ur in 58 min (1 uro manj kot v letu 2014). To pomeni, da bolniki čakajo na prosto 
posteljo skupaj 120.096 ur (5.004 dni = 14 let = 14 bolnikov ves čas zaseda opazovalnice). 
 
24-urna bolnišnica IPP 
 
Enota s 6 posteljami (intenziva II. st.), ki so opremljene za neinvazivni tehnološki nadzor bolnikov. Izvajamo tudi 
kratkotrajno neinvazivno in invazivno mehanično predihavanje. Povprečni čas obravnave 16 ur in 51 minut (se je podaljšal 
za 8 %, nekoliko več kot 1 uro). Tu smo zdravili 2.892 bolnikov (lansko leto 3.131). Bolnikov je bilo manj, saj se je zaradi 
pomanjkanja postelj v bolnišnici podaljšala ležalna doba. 1.453 bolnikov je bilo odpuščenih domov (300 manj kot lansko 
leto). 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 2 3 2 2 1 

Zdravniki specializanti 0 0 0 0 1 

Zdravniki pripravniki 23 22 23 25 26 

Diplomirane medicinske sestre 21 26 28 24 31 

Srednje medicinske sestre 18 16 18 15 17 

Bolničarke 7 8 7 8 8 

Ostali zaposleni 17 18 16 17 18 

Skupno število zaposlenih 88 93 94 91 102 
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Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital  3.029  3.062  3.266  3.131  2.892 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 22.416 23.083 23.333 23.544 23.920 

 
 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

 212 191 203 198 298 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS 1 0 0 0 0 

Terciarni projekti 2 3 2 1 1 

Evropski projekti 2 2 0 1 0 

Ostalo      

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 0 1 1 0 0 

IF 1 1 0 0 1 1 

IF 2 0 0 1 0 0 

IF  5 0 0 0 0 0 

Citiranost 2 0 1 0 0 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 0 2 1 1 0 

Klinične poti – uvedene 1 1 1 1 0 

Strokovne smernice – razvite 0 0 0 0 0 

Strokovne smernice – uvedene 8 8 2 3 3 

MM konference  0 6 6 3 3 

Spremljanje kazalcev kakovosti  2 2 3 4 4 

Subspecialni timi 0 0 0 0 0 

Interdisciplinarni konziliji 0 0 0 0 0 

 

Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 100 100 103 107 257 

Študenti Zdravstvene fakultete  106 80 38 28 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)      

Poletna praksa študentov      

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 70 72 65 62 70 

Zdravniki pripravniki 99 102 100 102 103 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 3 1 3 2 2 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija   35 53 76 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Ostali       

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  11 11 8 10 9 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 1 0 0 

Organizacija učne delavnice  3 5 5 7 11 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 14 14 12 13 17 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 3 2 6 3 12 
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Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  10 12 14 9 17 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 2 0 2 0 

Organizacija učne delavnice  6 10 5 10 10 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 10 12 14 16 19 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 29 22 21 26 17 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 1 2 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 11 10 4 5 8 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 12 12 2 8 5 

 

Ključni strokovni dosežki 
Preizkus hitrega testa za dokazovanje okužbe z virusom influence A in B.  
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
V tem letu novih sprememb organizacije ni bilo, pričakujemo pa spremembe, ki bodo v skladu z Enotno doktrino delovanja 
urgentnih centrov, ki jo je izdalo Ministrstvo za zdravje konec leta 2015. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Uvedeni so bili novi obrazci za sprotno evidentiranje porabljenih zdravil in opravljenih posegov, kar nam olajša obračun 
opravljenih storitev.  
 
Sodelovanje z drugimi inštitucijami v letu 2015 
Navezali smo stike z urgentnim oddelkom bolnišnice University Hospital San Luigi Gonzaga v Orbassanu, Torino, Italija. 
Tam je izredno razvita raziskovalna dejavnost na področju ultrazvoka pljuč v urgentni medicini. Asist. dr. Hugon Možina, dr. 
med. se je pri vodji oddelka Giovanniju Volpicelliju, MD, FCCP v tem centru udeležil dodatnega izobraževanja. 
Dogovarjamo se tudi za skupne raziskave.  
 

 

3.2.2 Kirurška klinika 

 
prof. dr. Matjaž Veselko, dr. med., strokovni direktor 
Zdenka Mrak, prof. zdrav. vzgoje, glavna medicinska sestra 

 
 
Predstavitev in opis dejavnosti klinike 
 
Kirurška klinika je največja strokovno organizacijska enota v UKCL, je vrhunska, strokovna, učna, pedagoška in 
raziskovalna zdravstvena ustanova. Zastopa delovanje celotne kirurške stroke in obsega 11 kliničnih oddelkov (K.O. za 
kirurgijo srca in ožilja, K.O. za kirurške okužbe, K.O. za torakalno kirurgijo, K.O. za plastično, rekonstrukcijsko, estetsko 
kirurgijo in opekline, K.O. za otroško kirurgijo in IT, K.O. za maksilofacialno in oralno kirurgijo, K.O. za travmatologijo, K.O. 
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za nevrokirurgijo, K.O. za urologijo, K.O. za abdominalno kirurgijo, K.O. za anesteziologijo in IT operativnih strok) in dve 
službi skupnega pomena (Urgentni kirurški blok in Operacijski blok). Pomembno področje dela Kirurške klinike je tudi 
transplantacijska dejavnost, kjer se izvajajo transplantacije srca, jeter, ledvic in trebušne slinavke.  
Specializirana je za zdravstveno obravnavno bolnikov na sekundarnem in terciarnem nivoju.  
Četrtina hospitaliziranih bolnikov in tretjina ambulantnih bolnikov v UKCL se zdravi na kliničnih oddelkih Kirurške klinike.  
 
Kirurška klinika UKCL s svojimi strokovnimi enotami deluje na področju klinične, temeljne in zlasti aplikativne znanstveno-
raziskovalne in celotne klinične dodiplomske in specialistične podiplomske pedagoške dejavnosti. Kirurška klinika na 
posameznih področjih specialnosti predstavlja vrhunskost stroke v Republiki Sloveniji, saj se določene dejavnosti na 
posameznih področjih izvajajo le v UKCL. Na posameznih specialnih področjih je pomembna velika avtonomija posameznih 
strokovnih enot. 
 
Na Kirurški kliniki UKCL potekajo tudi vrhunske znanstveno-raziskovalne in pedagoško-izobraževalne dejavnosti za 
študente medicine in specializante različnih strok. Pri tem je potrebno poudariti tesno povezavo z Medicinsko fakulteto v 
Ljubljani in tudi v Mariboru. 
 
Eden ključnih ciljev Kirurške klinike je slediti razvoju stroke v razvitem svetu na vseh področjih kirurgije in s tem zagotavljati 
bolnikom vrhunsko zdravstveno oskrbo. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
- transplantacijska dejavnost: multiorganski odvzemi, transplantacije ledvic, jeter, srca, trebušne slinavke (KO za 

abdominalno kirurgijo, K.O. za kirurgijo srca in ožilja, K.O. za urologijo, K.O. za anesteziologijo in IT op. strok, 
Operacijski blok); 

- K.O. za kirurške okužbe: kirurško zdravljenje nekrozantnega fasciitisa, zdravljenje defektov tkiv z metodami tkivnega 
inženirstva; 

- K.O. za kirurgijo srca in ožilja: kirurško hibridno zdravljenje atrijske fibrilacije, otroška srčna kirurgija, vstavljanje 
brezšivnih zaklopk pri operaciji na srcu, plastika aortne zaklopke (rekonstrukcija po Tirone-Davidu), kirurška 
rekonstrukcija torako-abdominalne aorte, mini invazivni posegi za zamenjavo aortne zaklopke – mini torakotomija; 

- K.O. za torakalno kirurgijo: stentiranje požiralnika, traheje, resekcije traheje, otroška torakalna kirurgija, hiperhidroze, 
oskrba hemoptoe; 

- K.O. za plastično, rekonstrukcijsko, estetsko kirurgijo in opekline: 24-urno zdravstveno varstvo za 
najkompleksnejše poškodbe, edini mikrokirurški center, ki je na voljo 24 ur na dan za replantacije, edini center, ki se 
celostno ukvarja z najtežjimi rekonstrukcijami po zdravljenju malignih tumorjev, ne glede na telesno regijo. Glavni 
opeklinski center v Sloveniji za zdravljenje kritičnih opeklin, glavni in edini center za zdravljenje poškodb brahialnega 
pleteža, parezo obraznega živca in kompleksno bariatrično zdravljenje ter obravnavo bolnikov s spremembo spola; 

- K.O. za otroško kirurgijo in IT: transport kritično bolnih novorojenčkov in otrok z usposobljeno transportno ekipo z 
reševalnim vozilom ali helikopterjem iz vse Slovenije, zunajtelesno podporno zdravljenje pri respiratorni ali cirkulatorni 
odpovedi, popolna parenteralna prehrana otrok, nadomestno zdravljenje ALO s kontinuiranimi dializnimi metodami, 
plazmafereza pri kritično bolnih novorojenčkih in dojenčkih, intenzivno zdravljenje novorojenčkov in otrok po op. na 
odprtem srcu, vključno s transplantacijo srca, transplantacija ledvic, srca in kostnega mozga pri dojenčkih, ugotavljanje 
možganske smrti pri otrocih, eksplantacija organov pri možgansko mrtvih otrocih, vodenje otrok s kronično pljučno 
odpovedjo, ki potrebujejo umetno ventilacijo na domu, vsi kirurški posegi pri novorojenčkih, hemodinamski monitoring 
pri dojenčku in otroku, popolni nevromonitoring pri otrocih v IT; 

- K.O. za maksilofacialno in oralno kirurgijo: oskrba poškodb glave, obraza, ustne votline, zdravljenje tumorskih 
sprememb glave in vratu, vključno z malignimi in benignimi spremembami salivarnih žlez, rekonstruktivna kirurgija 
glave in vratu, prirojene nepravilnosti obraza in ustne votline, vključno z razcepi ustnic in neba, kraniofacialna kirurgija, 
ortognatska kirurgija, predprotetična kirurgija z implantologijo, zdravljenje bolezni in nepravilnosti 
temporomandibularnega sklepa, patologijo ustne votline, obrazne bolečine, zdravljenje vnetnih stanj mehkih tkiv in 
skeleta glave in vratu, dentoalveolarna kirurgija; 

- K.O. za travmatologijo: oskrba patoloških zlomov celotne hrbtenice, zahtevne rekonstrukcije poškodb medeničnega 
obroča z intrapelvičnim pristopom, rekonstrukcije obsežnih kostnih defektov s kalusno distrakcijo po Ilizarovu, 
rekonstrukcije slabo zaraščenih zlomov s trodimenzinalnim modeliranjem po Tylorju, kompleksna oskrba kroničnih 
kostnih vnetij, kirurška oskrba zastarelih izpahov ramenskega sklepa, rekonstrukcijske operacije na otroškem skeletu, 
kompleksne rekonstrukcije po poškodbah roke; 

- K.O. za nevrokirurgijo: nevroendoskopske op. v parenhimu možganov in v ventriklih, razširjeni endonazalni pristopi 
do adenomov hipofize v kavernoznem sinusu, razširjeni endonazalni pristopi do sprememb na lobanjskem dnu, 
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endoskopsko asistirana MVD pri nevralgiji trigeminusa, zdravljenje epilepsije z vgradnjo vagusnega stimulatorja, 
nevronavigacijsko vodene operacije v budnem stanju (awake neurosurgery), nevronavigacijsko vodene operacije na 
lobanjskem dnu, nevromonitoring pri nevrokirurških operacijah, mikrokirurško zdravljenje tumorjev hrbtenjače z 
medoperacijskim nevromonitoringom, DREZL (dorsal root entry zone lesioning), kraniosinostoze in druge prirojene 
anomalije lobanjskih kosti, mikrokirurgija tumorjev pri otrocih (pediatrična nevrokirurgija), nevromodulacijski posegi 
(baklofenske črpalke, SCS, DBS), multimodalna obravnava, nevrokirurška terapija bolečine, multimodalni invazivni 
neuromonitoring pri hudih poškodbah glave in možganov; 

- K.O. za urologijo: diagnosticiramo in zdravimo bolnike z boleznimi sečil, moških spolnih organov in retroperitoneja, 
dodatno opravljamo dejavnost presaditve ledvic pri bolnikih s končno ledvično odpovedjo. Pri tem uporabljamo 
endoskopske operacijske metode; 

- K.O. za abdominalno kirurgijo vrši transplantacije jeter in transplantacije trebušne slinavke s sinhrono presaditvijo 
ledvice, odprte in laparoskopske koloprotektomije pri familiarni polipozi in ulceroznem kolitisu, laparoskopska vstavitev 
ventrikuloperitonealne drenaže zaradi hidrocefalusa, operacije prirojenih nepravilnosti prebavil pri otrocih; 

- K.O. za anesteziologijo in IT op. strok: anesteziološka obravnava in oskrba vseh nedonošenčkov in novorojenčkov, 
otrok s prirojenimi srčnimi napakami, otrok s prirojenimi napakami ostalih organskih sistemov, otrok za velike torakalne, 
abdominalne, urološke in nevrokirurške posege, obravnava in intenzivno zdravljenje pacientov po transplantacijah 
srca, jeter in ledvic v IT, sekundarne helikopterske transporte življenjsko ogroženih pacientov med bolnišnicami, 
anesteziološka obravnava pacientov za perkutane vstavitve aortnih zaklopk in pacientov z AV malformacijami in 
akutno možgansko kapjo. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 244 250 251 257 265 

Zdravniki specializanti 97 93 82 81 85 

Diplomirane medicinske sestre 442 440 524 547 590 

Srednje medicinske sestre 639 641 607 595 569 

Ostali zaposleni 289 287 264 273 274 

Skupno število zaposlenih 1711 1711 1728 1753** 1783 – 20 *** 

*Število zaposlenih brez zaposlenih na daljši odsotnosti (porodniške, daljše bolniške odsotnosti). 21. 1. 2016 imamo nenadomeščenih 

še 42 MS (upokojitve, odhodi), 10 MS-- vloge za nove zaposlitve zaradi poveļanega obsega dela in 2 MS - vlogi za 

transplantacijsko dejavnost.  

** 2014 se je povečalo število zaposlenih na račun organizacijske spremembe na nivoju UKCL, zaradi neskladja DNV: 13 zaposlenih 
anesteziologov in 15 anestezijskih sester je bilo premeščenih iz Ginekološke klinike na Kirurško kliniko (KOAIT).  
***Od 103 DMS in SMS na porodniških dopustih je bilo začasno nadomeščenih samo 83. 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 27.465 26.026 25.212 24.936 24.977 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 260.669 260.199 255.388 257.357 254.866 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  9 8 7 5 5 

Terciarni projekti  71 82 68 47 48 

Evropski projekti 5 9 11 11 9 

Ostalo 6 9 4 9 23 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 13 15 19 13 16 

Klinične poti – uvedene 11 16 14 15 20 

Strokovne smernice – razvite 14 21 28 31 32 

Strokovne smernice – uvedene 15 21 25 24 29 

MM konference  42 43 55 53 66 

Spremljanje kazalcev kakovosti  290 85 98 100 74 

Subspecialni timi     85 

Interdisciplinarni konziliji     82 

             

V letu 2015 smo bili že drugo leto soočeni s pomanjkanjem operacijskega časa in prostora, ki izvira iz zaprtja 5 OP dvoran 
septembra 2013, zaradi akreditacijske neskladnosti, s premajhnimi zmogljivostmi UKB, in iz zmanjšanih posteljnih 
zmogljivosti (zlasti enot intenzivne terapije in nege) po zaprtju oddelka KO za abdominalno kirurgijo iz BPD, in s 
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pomanjkanjem kadra ZN in zdravnikov, zaradi omejitev ZUJF in vsakoletnega 1 % zmanjševanja kadrov, kar predstavlja 
pomemben strokovno-organizacijski problem. 
Zaradi omejenih kapacitet in priliva vedno zahtevnejših pacientov iz celotne RS je vedno večji odstotek urgentnih, 
neodložljivih posegov na račun elektivnih, tako da le s težavo obvladujemo čakalne vrste za elektivne OP posege.  
Ob koncu leta 2015 sta začeli poskusno obratovati dve obnovljeni operacijski dvorani na Zaloški cesti 2. 
Na strokovno-organizacijskem področju smo se posvetili zlasti urejanju interdisciplinarnega kirurškega zdravljenja otrok s 

formiranjem interdisciplinarnih diagnostično - terapevtskih, pediatrično-kirurških timov in z urejanjem procesov celovite 
obravnave z otrokom v središču po modelu urejanja Programa obravnave otrok in odraslih s prirojeno srčno napako. 
Postavili smo službo za kakovost Kirurške klinike kot samostojno službo v okviru vodenja KK zaradi poenotenega sistema 
zagotavljanja kakovosti in obvladovanja tveganj na Kirurški kliniki. Uspešno smo opravili DNV presojo, KOAIT pa je prvi KO 
Kirurške klinike, ki je pridobil tudi ISO 9001 in EN15224 certifikat. Stalna delovna skupina za optimizacijo operacijskega 
časa KK skupaj s Pododborom za kakovost KK in Koordinacijo kirurških dejavnosti UKCL pripravlja in predlaga izboljšave 
na področju izkoriščenosti operacijskih kapacitet in poenotenja standardov kakovosti operativne dejavnosti.  
Iz poročil posameznih Kliničnih oddelkov je razvidno, da kljub hudi kadrovski, prostorski in materialni omejenosti še uspemo 
slediti mednarodno uveljavljeni stroki in uvajamo nove, tudi izvirne kirurške metode. Sledimo tudi modernim praksam: 
kirurgije pospešenega okrevanja, dnevne kirurgije, ortogeriatrične travmatološke oskrbe s ciljem prijaznejše obravnave 
pacientov, krajše hospitalizacije, zmanjšanja posteljne zasedenosti, uvajanja koordinatorjev zdravstvene obravnave, itd. 
Izpostaviti je potrebno zlasti uvajanje minimalno invazivnih, endoskopskih in tele/navigacijskih kirurških metod.  
 
Žal si neuspešno, kljub večkratnemu soglasju Strokovnega sveta UKCL, že več let prizadevamo za nabavo robota za 
nekatere urološke, abdominalne, ginekološke, torakalne in kardiovaskularne posege, čeprav imamo v ta namen že šolane 
kadre, ustrezen prostor in dogovor med strokami za njegovo uporabo. 

 
 
 

3.2.2.1. Klinični oddelek za kirurgijo srca in ožilja 
 

prof. dr. Tomislav Klokočovnik, dr. med., predstojnik 
Vera Čepon, viš. med. ses., glavna medicinska sestra 

 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Predstavitev strokovne enote 
Na KO za kirurgijo srca in ožilja izvajamo kirurško zdravljenje širokega spektra različnih bolezni srca in ožilja, tako pri 
odraslih kot tudi pri otrocih. Na razpolago imamo širok nabor kirurških tehnik za revaskularizacijo srca na delujočem in 
mirujočem srcu, za zdravljenje okvar srčnih zaklopk ali kirurško zdravljenje končne srčne odpovedi. Nekatere operacije 
izvajamo tudi na minimalno invazivni način skozi majhne kirurške reze ali z uporabo endoskopske tehnike. Vstavljamo tudi 
srčne spodbujevalnike in implantabilne defibrilatorje ter izvajamo vse operacije na aorti in perifernih arterijah. Kirurško 
zdravljenje pridružene atrijske fiibrilacije je postalo pri srčnih operacijah povsem rutinsko, pogosto pa za zdravljenje same 
atrijske fibrilacije pri bolnikih, ki sicer ne potrebujejo srčne operacije zaradi drugih bolezni, uporabljamo minimalno invazivno 
kirurško tehniko v kombinaciji s katetrskim posegom, ki je bila razvita na našem oddelku. Poleg tega smo aktivni pri 
raziskovalnem delu in sodelujemo pri podiplomskem izobraževanju zdravnikov. Naš oddelek služi kot učna baza za 
študente obeh fakultet. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
- Kirurško hibridno zdravljenje atrijske fibrilacije; 
- transplantacija srca s podpornimi sistemi; 
- otroška srčna kirurgija; 
- vstavljanje brezšivnih zaklopk pri operaciji na srcu; 
- plastika aortne zaklopke (rekonstrukcija po Tirone –Davidu); 
- kirurška rekonstrukcija torako-abdominalne aorte; 
- mini invazivni posegi za zamenjavo aortne zaklopke – mini torakotomija. 
 
 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=1&odd=0
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Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 15 13 12 12 12 

Zdravniki specializanti 1 1 2 3 2 

Diplomirane medicinske sestre 44 52 64 69 81 

Srednje medicinske sestre 66 62 58 57 53 

Ostali zaposleni 12 10 12 13 13 

Skupno število zaposlenih 138 138 148 154 161 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 2289 2227 2272 2293 2375 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 11565 10198 9885 11078 10227 

 

Čakalne dobe  2015 

OPERACIJE NA OŽILJU Redno                                                360 dni        
Hitro                                                 130 dni 

KATETRSKA ABLACIJA – ODRASLI Redno                                                300 dni  
Hitro                                                 210 dni 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  0 0 0 0 0 

Terciarni projekti  6 7 3 3 5 

Evropski projekti 0 0 0 0 0 

Ostalo 0 0 0 0 0 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 3 1 0 5 9 

IF 1 2 0 2 4 2 

IF 2 1 3 3 2 3 

IF  5 0 0 0 2 2 

Citiranost  Število 
citatov 2 

Število 
citatov 40 

Število 
citatov 86 

Število 
citatov 89 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 0 0 0 0 0 

Klinične poti – uvedene 2 2 2 2 2 

Strokovne smernice – razvite 0 0 0 0 0 

Strokovne smernice – uvedene 0 0 0 0 0 

MM konference  6 0 0 0 3 

Spremljanje kazalcev kakovosti  6 5 7 7 28 

Subspecialni timi    19 20 

Interdisciplinarni konziliji    3 3 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana  24 22 18 19 

Študenti Zdravstvene fakultete     28 

Izobraževanje študentov drugih fakultet 0 0 0 0 0 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)  8 10 10 17 

Poletna praksa študentov     2 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     0 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     0 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     0 

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     0 
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Zdravniki in zobozdravniki – tujci     0 

Ostali      0 

      

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  21 20 19 7 7 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  1 1 1 1 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 33 10 5 6 9 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 34 27 15 12 20 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja    7 3 4 

Organizacija kongresa    0 0 0 

Organizacija simpozija    0 0 0 

Organizacija učne delavnice    3 3 4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   7 11 11 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   71 41 67 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja    0 0 0 

Organizacija kongresa    0 0 0 

Organizacija simpozija    0 0 0 

Organizacija učne delavnice    0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   33 5 16 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja     0 0 

Organizacija kongresa     0 0 

Organizacija simpozija     0 0 

Organizacija učne delavnice     0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna    0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna    0 0 

 

Ključni strokovni dosežki 
V letu 2015 smo naredili 1.055 operacij na srcu. Naredili smo tudi 24 transplantacij srca, kar nas uvrša v svetovni vrh glede 
na število prebivalcev. Uvedli smo metodo rekonstrukcije aortne zaklopke po Davidu z mini pristopom in kot drugo uvedli 
kirurško rekonstrukcijo anevrizme arkusa skozi mini pristop.  
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Izboljšali smo organizacijo dela na otroški srčni kirurgiji. Napisana je tudi strategija otroške srčne kirurgije za 5 do 10-letno 
obdobje. V skladu s standardi redno izvajamo varnostne aktvinosti, kot so varnostne vizite, varnostni pogovori, vzročno-
posledične analize ter MM konference. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Na KO za kirurgijo srca in ožilja imamo tedensko zalogo zdravil in medicinskih pripomočkov za zdravstveno obravnavo. Z 
zamenjavo zastarele opreme z novo (monitorji, računalniki, infuzijske črpalke) se bodo zmanjšali stroški popravil. Znižali 
smo stroške za nabavo drenažnih sistemov. 
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3.2.2.2. Klinični oddelek za abdominalno kirurgijo 
 
doc. dr. Franc Jelenc, dr. med., predstojnik 
Fani Poberaj, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Predstavitev in opis dejavnosti strokovne enote  
Dejavnost KO za abdominalno kirurgijo se odvija na oddelkih v III. in IV. nadstropju UKC, kjer imamo na voljo 114 bolniških 
postelj, od tega je 30 postelj intenzivne nege. Na C oddelku v III. nadstropju imamo dve sobi za izolacijo bolnikov po 
transplantaciji jeter in trebušne slinavke.  
Operacijsko dejavnost opravljamo na štirih lokacijah: v COB, CUB, v ginekološkem OP bloku v II. nadstropju in na 
Onkološkem inštitutu. Razkropljenost operacijskih dvoran občasno predstavlja hude probleme pri transportu bolnikov, kar 
dodatno obremenjuje medicinske sestre.  
Endoskopsko dejavnost zaenkrat še izvajamo v endoskopirnici na RTG inštitutu, ki ne ustreza standardom, zato upamo, da 
bomo v letošnjem letu uspeli adaptirati prostore na B hodniku Poliklinike, I. nadstropje.  
Na Polikliniki opravljamo ambulantno dejavnost: prve preglede, naročene sprejeme bolnikov in preglede pred sprejemom, 
kontrolne preglede, proktološko dejavnost in preglede bolnikov z bolezensko debelostjo.  
V ambulantni v urgentnem bloku pregledujemo bolnike z akutnimi abdominalnimi boleznimi. Pregledanih bolnikov je dnevno 
v povprečju 18, sprejetih je v povprečju 7, v času neprekinjenega zdravstvenega varstva operiramo vsak dan povprečno 5 
do 6 bolnikov.  
Na vseh oddelkih obravnavamo bolnike z malignimi boleznimi želodca, trebušne slinavke, debelega črevesa in danke. 
Bolniki z malignimi boleznimi jeter in žolčevodov so zdravljeni na C oddelku. Dejavnost C oddelka je tudi zdravljenje 
benignih bolezni jeter in žolčnih vodov ter transplantacije jeter in trebušne slinavke. Bolnike z žolčnimi kamni in kilami 
zdravimo na vseh štirih oddelkih. Na našem kliničnem oddelku obravnavamo tudi bolnike s kroničnimi vnetnimi črevesnimi 
boleznimi (Mb. Crohn, ulcerozni kolitis), bolnike z bolezensko debelostjo in bolnike s patologijo medeničnega dna in bolnike 
s področja proktologije. Na Pediatrični kliniki na Kirurškem oddelku zdravimo otroke s prirojenimi nepravilnostmi prebavil, 
akutnimi kirurškimi boleznimi s področja prebavil in otroke z dimeljskimi kilami.  
Pri obravnavi bolnikov s poškodbami trebušnih organov sodelujemo s KO za travmatologijo. Z Ginekološko kliniko 
sodelujemo pri operacijah razširjenega raka jajčnikov in globoke pelvične endometrioze, pri katerih je potrebna resekcija 
debelega črevesa ali danke. Pri bolnikih, ki so kandidati za peritonealno dializo, uvajamo peritonealne katetre.  
Na KO za abdominalno kirurgijo se srečujemo s kroničnim pomanjkanjem bolniških postelj, saj je povprečna zasedenost 98 
%, kar je nad priporočenimi standardi. Pri delu nas ovira tudi razpršenost operacijskih dvoran, kar predstavlja logistične 
probleme zaradi uporabe tehničnih pripomočkov (laparoskopski stolpi) in pa preobremenjenost medicinskih sester pri 
transportu bolnikov.  
 
Dejavnosti, kjer smo edini izvajalec v Republiki Sloveniji 
- Transplantacije jeter in transplantacije trebušne slinavke s sinhrono presaditvijo ledvice; 
- odprte in laparoskopske koloprotektomije pri familiarni polipozi in ulceroznem kolitisu; 
- laparoskopska vstavitev ventrikuloperitonealne drenaže zaradi hidrocefalusa; 
- operacije prirojenih nepravilnosti prebavil pri otrocih. 
 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti  11 + 13  11 + 14 25 25 25 

Zdravniki specializanti     10 7 13 14 

Diplomirane medicinske sestre      25    52 45 40 48 

Srednje medicinske sestre  84 + 70   124 117 113 107 

Ostali zaposleni  19 + 10  16 + 10 15 21 18 

Skupno število zaposlenih 114 + 118   238 209 212 212 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 3590 + 2098 3012 + 2164 1951 + 2990 5435 4911 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 12267+4252 12425+4487 6730+11663 10378 10473 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=1&odd=0
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Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Želodec 118 135 139+7 144 133 

Dvanajstnik, tanko črevo 13 21 21+0 25 17 

Debelo črevo, rektosigma 254 211 247+75 339 328 

Rektum 145 125 110+17 124 108 

Jetra 93 116 59+2 66 62 

Trebušna slinavka 112 127 126+3 129 152 

Ostalo 109 103 7+0 2 267 

SKUPAJ 844 838 813 855 1067 

 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

      

Kile   155,07 352,8 378,47 

Žolčni kamni   123,29 248,15 299,87 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  0 + 1 0 + 1 1 1 1 

Terciarni projekti  0 + 6 0 + 6 3 4 8 

Evropski projekti 0 + 0 0 + 0 0 0 0 

Ostalo 0 + 2 0 + 2 2 2 2 

 
Projekti ARRS: 

¶ Štev. J3-5504; od 31. 8. 2013 do 31. 7. 2016. Nosilec: Radovan Komel. Sodelujoči: Mirko Omejc. 
Terciarni projekti 2015:  

¶ transanalna mezorektalna resekcija danke; 

¶ uporaba računalniškega modela zapiranja laparatomij; 

¶ molekularnogenetske in epigenetske spremembe pri adenokarcinomu trebušne slinavke; 

¶ dejavniki, ki vplivajo na nastanek dehiscence anastomoze po resekciji debelega črevesa in danke; 

¶ zdravljenje jetrnih zasevkov z reverzibilno ECT; 

¶ pomen zmanjšanja tveganja za pojav zapletov pri bolnikih z bolezensko debelostjo; 

¶ uporaba posteriornega »zgornja mezenterična arterija najprej« pristopa pri zdravljenju napredovalega raka trebušne slinavke; 

¶ vpliv dolžine distalnega resekcijskega roba na lokalno ponovitev bolezni in dolgoročno preživetje pri bolnikih z lokalno 
napredovalim nemetastatskim rakom danke po predoperativni radiokemoterapiji. 

Sodelovanje v mednarodnih projektih 2015(ostalo): 

¶ primerjava različnih načinov zdravljenje kroničnega pankreatitisa – CHROPAC študija (mednarodna multicentrična 
randomizirana raziskava, vodja raziskave Univerzitetna kirurška klinika v Heidelbergu, sodeluje doc. dr. A. Tomažič); 

¶ Colonic J-pouch reconstruction versus straight colorectal anastomosis after low anterior resection for rectal cancer: impact on 
anastomotic leak, bowel function and quality of life (Univerza v Padovi, prof. Donato Nitti, sodeluje prof. dr. M. Omejc). 
 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 0 + 3 0 + 1 0 0 0 

IF 1 0 + 2 0 + 4 2 2 5 

IF 2 0 + 1 0 + 0 2 0 2 

IF  5 0 + 1 0 + 2 0 0 0 

Citiranost 0 + 36 0 + 58 65 67 57 

 
• TOMAŽIČ, Aleš, GVARDIJANČIČ, Diana, MAUČEC, Jože, HOMAN, Matjaž. Inflammatory myofibroblastic tumor of the pancreatic 

head : a case report of a 6 months old child and review of the literature : prikaz primera pri 6-mesečnem otroku in pregled 
literature]. Radiology and oncology, ISSN 1318-2099. [Print ed.], Sep. 2015, vol. 49, no. 3, str. 265-270, IV, ilustr., doi: 
10.2478/raon-2014-0017. [COBISS.SI-ID 2307500], [JCR, SNIP, WoS do 21. 9. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, 
normirano št. čistih citatov (NC): 0, Scopus do 14. 9. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 
0] – IF 1,912 

http://dx.doi.org/10.2478/raon-2014-0017
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=2307500
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=jcr&select=%28sc=1318-2099+and+PY=2014%29
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=snip&select=%28sc=1318-2099+and+PY=2014%29
http://gateway.isiknowledge.com/gateway/Gateway.cgi?GWVersion=2&SrcAuth=Alerting&SrcApp=Alerting&DestApp=WOS&DestLinkType=FullRecord&UT=000360173200008
http://www.scopus.com/inward/record.url?partnerID=2dRBettD&eid=2-s2.0-84940651409
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• PEYMAN, Azadeh, KOS, Bor, DJOKIĆ, Mihajlo, TROTOVŠEK, Blaž, LIMBÄCK-STOKIN, Clara, SERŠA, Gregor, MIKLAVČIČ, 
Damijan. Variation in dielectric properties due to pathological changes in human liver. Bioelectromagnetics, ISSN 0197-8462. [Print 
ed.], 2015, vol. 36, iss. 8, str. 603-612, doi: 10.1002/bem.21939. [COBISS.SI-ID 2213755], [JCR, SNIP, WoS do 1. 2. 2016: št. 
citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 0, Scopus do 8. 1. 2016: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 
0, normirano št. čistih citatov (NC): 0] – IF 1,705 

• MILEVA-BOSHKOSKA, Biljana, DAMIJ, Talib, JELENC, Franc, DAMIJ, Nadja. Abdominal surgery process modeling framework for 
simulation using spreadsheets. Computer methods and programs in biomedicine, ISSN 0169-2607. [Print ed.], 2015, vol. 21, iss. 1, 
str. 1-13, doi: 10.1016/j.cmpb.2015.05.001. [COBISS.SI-ID 22590438], [JCR, SNIP, WoS do 13. 7. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih 
citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 0, Scopus do 6. 7. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih 
citatov (NC): 0] – IF 1,897 

• JANEŽ, Jurij, KORAĆ, Tina, REBOLJ, Anamarija, JELENC, Franc, IHAN, Alojz. Laparoscopically assisted colorectal surgery 
provides better short-term clinical and inflammatory outcomes compared to open colorectal surgery. Archives of medical science, 
ISSN 1734-1922, 2015, vol. 11, iss. 6, str. 1217-1226, doi: 10.5114/aoms.2015.56348. [COBISS.SI-ID 32379097], [JCR, SNIP, 
WoS do 11. 1. 2016: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 0, Scopus do 8. 1. 2016: št. citatov 
(TC): 0, čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 0] – IF 2,03 

• CANKAR, Ksenija, MUŠIČ, Mark, FINDERLE, Žarko. Cutaneous microvascular response during local cold exposure : the effect of 
female sex hormones. Journal of vascular research, ISSN 1018-1172, 2015, vol. 52, suppl. 1, str. 64-65. [COBISS.SI-ID 2036091], 
[JCR, SNIP, WoS do 13. 10. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 0] – IF 2,901 

• ŠTUBLJAR, David, JEVERICA, Samo, JUKIĆ, Tomislav, SKVARČ, Miha, PINTAR, Tadeja, TEPEŠ, Bojan, KAVALAR, Rajko, 
ŠTABUC, Borut, IHAN, Alojz. The influence of cytokine gene polymorphisms on the risk of developing gastric cancer in patients 
with Helicobacter pylori infection. Radiology and oncology, ISSN 1318-2099. [Print ed.], Sep. 2015, vol. 49, no. 3, str. 256-264, IV, 
doi: 10.2478/raon-2014-0041. [COBISS.SI-ID 1762732], [JCR, SNIP, WoS do 21. 9. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, 
normirano št. čistih citatov (NC): 0, Scopus do 12. 9. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 
0] – IF 1,912 

• SARTELLI, Massimo, MOORE, Frederick A., ANSALONI, Luca, SAVERIO, Salomone Di, COCCOLINI, Federico, GRIFFITHS, 
Ewen A, COIMBRA, Raul, AGRESTA, Ferdinando, SAKAKUSHEV, Boris, ORDOÑEZ, Carlos A, ABU-ZIDAN, Fikri M, PINTAR, 
Tadeja, REMS, Miran, et al. A proposal for a CT driven classification of left colon acute diverticulitis. World journal of emergency 
surgery, ISSN 1749-7922, 2015, vol. 10, no. 3, str. 1-9. http://www.wjes.org/content/pdf/1749-7922-10-3.pdf, doi: 10.1186/1749-
7922-10-3. [COBISS.SI-ID 2153132], [JCR, SNIP] – IF 1,473 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 1 1 3 3 3 

Klinične poti – uvedene 2 2 1 3 3 

Strokovne smernice – razvite 0 0 2 2 2 

Strokovne smernice – uvedene 1 1 2 2 2 

MM konference  10 10 10 10 10 

Spremljanje kazalcev kakovosti  5 5 5 x 3 5 x 3 27 

Subspecialni timi 10 11 11 11 11 

Interdisciplinarni konziliji 10 10 10 10 12 

Klinična pot – razvita in uvedena 2011: uvajanje peritonealnega katetra (Pintar T. z Nefrološko kliniko) 
Klinična pot – uvedena 2011 (razvita 2010): kolorektalni rak (Norčič G.) 
Klinična pot – v pripravi 2012: rak želodca (Grosek J.) 
Strokovne smernice – v uporabi: kolorektalni rak 
Strokovne smernice – v uporabi 2013: rak zadnjika 
Kazalci kakovosti: pooperativna smrtnost, deleģ reoperacij in deleģ drugih zapletov po elektivnih operacijah pri: rak želodca, 
RDČD, rak pankreasa, ingvinalna kila, žolčni kamni.  
 
 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 11 13 14 14 25 

Študenti Zdravstvene fakultete 0 0 0 0 0 

Izobraževanje študentov drugih fakultet 0 0 0 0 0 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 4 6 13 5 19 

Poletna praksa študentov 0 0 0 0 0 

 
 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 46 46 59 50 45 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 0 0 0 0 0 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija 0 0 0 0 0 

http://dx.doi.org/10.1002/bem.21939
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=2213755
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=jcr&select=%28sc=0197-8462+and+PY=2014%29
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=snip&select=%28sc=0197-8462+and+PY=2014%29
http://gateway.isiknowledge.com/gateway/Gateway.cgi?GWVersion=2&SrcAuth=Alerting&SrcApp=Alerting&DestApp=WOS&DestLinkType=FullRecord&UT=000367736900006
http://www.scopus.com/inward/record.url?partnerID=2dRBettD&eid=2-s2.0-84949293574
http://dx.doi.org/10.1016/j.cmpb.2015.05.001
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=22590438
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=jcr&select=%28sc=0169-2607+and+PY=2014%29
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=snip&select=%28sc=0169-2607+and+PY=2014%29
http://gateway.isiknowledge.com/gateway/Gateway.cgi?GWVersion=2&SrcAuth=Alerting&SrcApp=Alerting&DestApp=WOS&DestLinkType=FullRecord&UT=000356644200001
http://www.scopus.com/inward/record.url?partnerID=2dRBettD&eid=2-s2.0-84931562040
http://dx.doi.org/10.5114/aoms.2015.56348
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=32379097
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=jcr&select=%28sc=1734-1922+and+PY=2014%29
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=snip&select=%28sc=1734-1922+and+PY=2014%29
http://gateway.isiknowledge.com/gateway/Gateway.cgi?GWVersion=2&SrcAuth=Alerting&SrcApp=Alerting&DestApp=WOS&DestLinkType=FullRecord&UT=000366726500009
http://www.scopus.com/inward/record.url?partnerID=2dRBettD&eid=2-s2.0-84949773947
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=2036091
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=jcr&select=%28sc=1018-1172+and+PY=2014%29
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=snip&select=%28sc=1018-1172+and+PY=2014%29
http://gateway.isiknowledge.com/gateway/Gateway.cgi?GWVersion=2&SrcAuth=Alerting&SrcApp=Alerting&DestApp=WOS&DestLinkType=FullRecord&UT=000355975600185
http://dx.doi.org/10.2478/raon-2014-0041
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=1762732
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=jcr&select=%28sc=1318-2099+and+PY=2014%29
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=snip&select=%28sc=1318-2099+and+PY=2014%29
http://gateway.isiknowledge.com/gateway/Gateway.cgi?GWVersion=2&SrcAuth=Alerting&SrcApp=Alerting&DestApp=WOS&DestLinkType=FullRecord&UT=000360173200007
http://www.scopus.com/inward/record.url?partnerID=2dRBettD&eid=2-s2.0-84940652428
http://www.wjes.org/content/pdf/1749-7922-10-3.pdf
http://dx.doi.org/10.1186/1749-7922-10-3
http://dx.doi.org/10.1186/1749-7922-10-3
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=2153132
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=jcr&select=%28sc=1749-7922+and+PY=2014%29
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=snip&select=%28sc=1749-7922+and+PY=2014%29
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Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS 0 0 0 1 0 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 6 4 1 1 11 

Ostali  0 0 0 0 2 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 + 12 0 + 0 1 7 2 

Organizacija kongresa  0 + 0 0 + 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 + 0 0 + 1 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 + 2 0 + 1 0 0 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 2 + 44 2 + 22 54 35 36 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 11 + 55 19 + 49 63 46 56 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 3 3 5 5 10 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 68* 32* 43 43 105 

(* - število udeležencev izobraževanja za DMS in SMS ni ločeno, skupno za leto 2011, 2012) 
 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna * * 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna * * 40 29 96 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 78 + 3 0 + 2 5 0 5 

 
Ključni strokovni dosežki 
Uporaba takoimenovanega »artery first« pristopa pri resekcijah mejno resektibilnih tumorjev trebušne slinavke, transanalna 
mezorektalna resekcija danke pri nizkoležečih tumorjih danke in uporaba VARD (video-assisted retroperitoneal 
debridement) pri akutnem pankreatitisu. 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
V letu 2015 ni bilo sprememb. 
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3.2.2.3. Klinični oddelek za nevrokirurgijo 
 
prof. dr. Roman Bošnjak, dr. med., predstojnik 
Suzana Ferkulj, mag. zdr. nege, glavna medicinska sestra 
 

 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Klinični oddelek za nevrokirurgijo je specializirana terciarna enota v okviru Kirurške klinike v UKC Ljubljana. Obravnavamo 
najtežje oblike možganskih tumorjev in tumorjev lobanjskega dna, kompleksne bolezenske spremembe možganskega žilja 
in žilja hrbtenjače, posamezne oblike epilepsije, prirojene nepravilnosti v področju centralnega živčnega sistema in 
lobanjskih kosti, spinalno patologijo in bolezni in poškodbe perifernih živcev. Pri tem uvajamo minimalno invazivne tehnike. 
Obravnava poteka na principu horizontalnega povezovanja strok. Poleg teh dejavnosti intenzivno sodelujemo tudi z 
Onkološkim inštitutom, z Inštitutom za rehabilitacijo Republike Slovenije, Medicinsko fakulteto, z Inštitutom Jožef Štefan in z 
drugimi relevantnimi institucijami po svetu.  
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
- nevroendoskopske operacije v parenhimu možganov (endoport) in v ventriklih; 

- razširjeni endonazalni pristopi do adenomov hipofize v kavernoznem sinusu; 
- razširjeni endonazalni pristopi do sprememb na lobanjskem dnu; 
- endoskopsko asistirana MVD pri nevralgiji trigeminusa; 
- zdravljenje epilepsije z vgradnjo vagusnega stimulatorja; 
- nevronavigacijsko vodene operacije v budnem stanju (awake neurosurgery); 
- nevronavigacijsko vodene operacije na lobanjskem dnu;  
- nevromonitoring pri nevrokirurških operacijah; 
- mikrokirurško zdravljenje tumorjev hrbtenjače z medoperacijskim nevromonitoringom;  
- DREZL (dorsal root entry zone lesioning); 
- kraniosinostoze in druge prirojene anomalije lobanjskih kosti; 
- mikrokirurgija tumorjev pri otrocih (pediatrična nevrokirurgija); 

- nevromodulacijski posegi (baklofenske črpalke, SCS, DBS) - multimodalna obravnava; 
- nevrokirurška terapija bolečine; 
- multimodalni invazivni neuromonitoring pri hudih poškodbah glave in možganov.   
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 11 11 11 9 11 

Zdravniki specializanti 5 5 5 4 3 

Diplomirane medicinske sestre 17 17 16 22 22 

Srednje medicinske sestre 50 48 49 43 42 

Ostali zaposleni 8 8 8 8 9 

Skupno število zaposlenih 91 89 89 86 87 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 1403 1386 1281 1320 1340 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 6488 7141 6950 7082 7018 

 
 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

meningeom 82 82 74 52 83 

neopredeljeni tumorji možganov 174 164 155 170  

adenomi hipofize 35 42 44 34 36 

astrocitomi 8 6  7  

glioblastomi 52 39 22 52 66 

oligodendrogliomi 2 5  13 3 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=4&odd=0
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ependimomi  1  5 5 

švanomi  20 17 20 14 

gliom    9 16 

gliosarkom    5 6 

hemangioblastom    5 3 

meduloblastom    3  

glialni tumor     9 

limfom     7 

oligoastrocitom     4 

metastaze, zasevki     46 

 
Na KO za nevrokirurgijo od leta 2011 do 2015 nismo imeli nedopustnih čakalnih dob  
(M.Kremenġek - Ġtucin, univ. dipl. ekon., Sluģba za pogodbene odnose z ZZZS UKCL). 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti ARRS  / 1 2 1 0 

Terciarni projekti  2 4 3 / 1 

Evropski projekti 1 2 2 2 2 

Ostalo / / / 2 2 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 / 1 / 1 3 

IF 1 / 1 1 6 2 

IF 2 / 1 / 1 5 

IF  5 / / / 0 0 

Citiranost 84 105 94 88 152 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 2 / / 6 2 

Klinične poti – uvedene 1 3 3 4 4 

Strokovne smernice – razvite / 2 1 3 3  

Strokovne smernice – uvedene / 2 3 2 5  

MM konference  6 3 4 2 1 

Spremljanje kazalcev kakovosti  6 6 6 6 6 

Subspecialni timi /   2 2  

Interdisciplinarni konziliji    9 10 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     5 

Študenti Zdravstvene fakultete      

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     8 

Poletna praksa študentov      

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 27 30 41 33 31 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci / / / / 2 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija / / / / 0 

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Ostali       

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  4 2 4 5 10 
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Organizacija kongresa  1 / / / / 

Organizacija simpozija  / / / / / 

Organizacija učne delavnice  / / / / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 10 10 14 12 15 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 26 9 16 22 17 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  / / / / / 

Organizacija kongresa  / / / / / 

Organizacija simpozija  / / / / / 

Organizacija učne delavnice  / / / / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 13 14 / 5 / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 396 351 163 169 141 

 
 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  / / / / / 

Organizacija kongresa  / / / / / 

Organizacija simpozija  / / / / / 

Organizacija učne delavnice  / / / / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna / / / / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna / / 179 178 165 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  / / / / / 

Organizacija kongresa  / / / / / 

Organizacija simpozija  / / / / / 

Organizacija učne delavnice  / / / / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna / / / / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 2 2 3 2 1 

 

Ključni strokovni dosežki 

V letu 2015 smo se v sodelovanju z Nevrološko kliniko osamosvojili pri izvajanju terciarne dejavnosti na področju 

nevromodulacije - DBS (deep brain stimulation) in do konca leta operirali 10 bolnikov z esencielnim tremorjem, 
Parkinsonovo boleznijo in distonijo. Nadaljevali smo SCS (spinal cord stimulation) (5 operacij) in 14-letno tradicijo 
vgrajevanja baklofenskih črpalk (10 operacij) – oboje v sodelovanju z URI Soča. Pomemben napredek in samostojnost smo 
dosegli na področju nevrokirurgije spinalnih degenerativnih bolezni, kjer je potrebna lumbalna zatrditev enega ali več 
segmentov s transpedikularnimi vijaki in palicami (9 operacij). Ustanovljen je bil multidisciplinarni kraniofacialni konzilij.  

Organizacija dela in učinkovitosti 

Uvedli smo več ukrepov za izboljšavo/racionalizacijo in optimizacijo procesov dela, ohranjanje kadra znotraj plana, 
ohranjevanja in izboljševanja strokovnosti, obvladovanje stroškov materiala in skrajšanja čakalnih dob. Skrajšanje čakalnih 
dob smo dosegli z dodatnimi operativnimi termini popoldan in popoldansko ambulanto. Redno spremljamo paciente na 
čakalnih listah po stopnji nujnosti in jih mesečno analiziramo. Določili smo dodatne smernice za uvrstitev v ČV za 
posamezne patologije. Začeli smo s protokoliranjem horizontalnega povezovanja med strokami (nevropediatrični konzilij). 
Večkrat mesečno potekajo interna izobraževanja. Obvladovanje stroškov materiala smo dosegli z upoštevanjem smernic za 
predpisovanje antibiotične profilakse pri naših bolnikih in z rednimi obiski konziliarnega infektologa.  

Učinkovitost dela je ogrožena zaradi primanjkljaja operacijskih prostorov (potrebna tretja operacijska dvorana) in 
kadrovskega primanjkljaja glede na povečan obseg dela in nove vsebine dela (novi terciarni programi – DBS, SCS, 
baklofenske črpalke, podaljšan čas do reza (zahtevnejša priprava zaradi nevronavigacije, endoskopske opreme, rtg 
kontrolnega slikanja …)), manj operacijskih terminov – obnova operacijskih dvoran, premalo sester in zdravnikov zaradi 
omejevanja zaposlovanja, odhajanje zdravnikov v tujino, obremenitev oddelka s kroničnimi bolniki po poškodbi glave, 
počasno obnavljanje drage, a iztrošene opreme. 
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3.2.2.4. Klinični oddelek za plastično, rekonstrukcijsko, estetsko kirurgijo in opekline 
 
prof. dr. Uroš Ahčan, dr. med., predstojnik 
Nataša Žakelj, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Predstavitev strokovne enote 
Na Kliničnem oddelku za plastično, rekonstrukcijsko, estetsko kirurgijo in opekline se celostno ukvarjamo s kompleksnimi 
rekonstrukcijami po zdravljenju raka, z zdravljenjem vseh oblik kožnega raka, s kirurgijo roke, ki zajema tako akutne 
kompleksne poškodbe roke kot kompleksne elektivne operacije roke, vključno z operacijami brahialnega pleteža, ki 
zahtevajo mikrokirurški funkcionalni prenos mišice, pa tudi z vsemi drugimi pogostimi patologijami roke ter poškodbami 
kosti roke in mehkih tkiv. 
Poglobljeno se ukvarjamo tudi z zdravljenjem opeklinskih ran in zdravljenjem kritično opečenih. Sodelujemo v različnih 
multidisciplinarnih timih, kjer sodelujemo z različnimi specialisti. 
Dejavnost je organizirana v ambulantni del, dnevno bolnišnično oskrbo in bolnišnično oskrbo. 
Ukvarjamo se tudi z znanstveno raziskovalnim in pedagoškim delom. Izobražujemo dodiplomske in podiplomske domače in 
tuje strokovnjake. 
V okviru obravnav bolnikov v bolnišničnem delu imamo tudi enoto intenzivne terapije III., kjer zdravimo zlasti opečene 
poškodovance s kritičnimi opeklinami. 
 
Strokovno delo KOPREKO poteka v: 

¶ bolnišnici, Kliničnem oddelku za plastično kirurgijo in oddelku za opekline;  

¶ v specialistični ambulanti, Poliklinika; 

¶ v operacijskih prostorih (ambulantna operacijska dvorana v drugem nadstropju KC, v ambulanti – Poliklinika, 
operacijski dvorani na oddelku za opekline, v operacijskem bloku OP53 in operacijskih dvoranah drugih oddelkov, s 
katerimi sodelujemo). 

 
Vsebinsko je delo razdeljeno na več področij: 

¶ rekonstrukcija glave in vratu (sodelovanje z maksilofacialno kirurgijo in otorinolaringologijo); 

¶ rekonstrukcija dojke (sodelovanje z onkologijo); 

¶ rekonstrukcija spodnje okončine (sodelovanje s travmatologijo in ortopedijo); 

¶ rekonstrukcija trupa; 

¶ kirurgija roke; 

¶ zdravljenje opeklin; 

¶ kompleksne rekonstrukcije pri poškodbi brahialnega pleteža; 

¶ korekcija telesa po medicinsko vodenem hujšanju; 

¶ stalno dežurstvo in pripravljenost za oskrbo najtežjih poškodovancev – mikrokirurški, replantacijski center. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
 
Edini v Sloveniji izvajamo 24-urno zdravstveno varstvo za najkompleksnejše poškodbe, smo edini mikrokirurški center, ki je 
na voljo 24 ur na dan za replantacije, edini center, ki se celostno ukvarja z rekonstrukcijo dojke in z vsemi možnimi 
kirurškimi tehnikami, ki v svetu obstajajo. Smo edini center v Sloveniji, ki se ukvarja z najtežjimi rekonstrukcijami po 
zdravljenju malignih tumorjev, ne glede na telesno regijo. 
Smo glavni opeklinski center v Sloveniji za zdravljenje kritičnih opeklin, glavni in edini center za zdravljenje poškodb 
brahialnega pleteža, parezo obraznega živca in kompleksno bariatrično zdravljenje ter obravnavo bolnikov s spremembo 
spola. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 10 10 9 9 8 

Zdravniki specializanti 2 2 2 2 3 

Diplomirane medicinske sestre 15 14 16 16 20 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=4&odd=0
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Srednje medicinske sestre 38 37 34 34 34 

Ostali zaposleni 16 18 13 13 13 

Skupno število zaposlenih 79 79 74 74 78 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 1867 1573 1651 1608 1567 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 31264 22143 22194 19445 18797 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Maligni melanom 194 252 220 189 156 

Bazalno celični karcinom  742 867 1017 734 766 

Spino celični karcinom (skvamozni, ploščato celični 
karcinom) 

166 186 244 175 197 

 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

Rekonstruktivni sekundarni posegi na dojkah (po 
že odstranjenem karcinomu) v dneh 

30 32 26 22 20 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  2 2 2   

Terciarni projekti  3 6 6 4 1 

Evropski projekti      

Ostalo      

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 4 4 4 4 4 

IF 1 1 1 1 1 1 

IF 2 1 1 1 1 1 

IF  5      

Citiranost      

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 1 5 5 5 5 

Klinične poti – uvedene 1     

Strokovne smernice – razvite      

Strokovne smernice – uvedene      

MM konference  12 12    

Spremljanje kazalcev kakovosti  12 12 12 12 22 

Subspecialni timi 3 3 3 3 3 

Interdisciplinarni konziliji 5 5 5 5 5 

 

Klinične poti:  
- obravnava bolnika z malignim melanomom; 
- obravnava bolnika z odprtim zlomom; 
- obravnava bolnika z razjedo zaradi pritiska; 
- obravnava bolnice z avtologno rekonstrukcijo; 
- obravnava bolnice z rekonstrukcijo z vsadki. 
 
Kazalci kakovosti: 

- neželeni dogodki; 
- vbodi; 
- spremljanje zadovoljstva pacientov z amb. obravnavo; 
- spremljanje zadovoljstva pacientov z bolnišnično obravnavo; 
- padci; 
- zapleti pri ravnanju z zdravili; 
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- razjede zaradi pritiska; 
- fizično oviranje; 
- osebna urejenost na delovnem mestu; 
- število nepričakovanih smrti; 
- število pohval in pritožb; 
- obvladovanje pooperativne bolečine; 
- nacionalna anketa; 
- število seps pri bolnikih s centralno venskimi katetri; 
- spremljanje okužb z MRSA; 
- higiena rok; 
- nadzori nad zdr. dokumentacijo; 
- povprečna ležalna doba; 
- sprotna obravnava poročila o notranji presoji; 
- vsakomesečni strokovni konzilij plastičnih kirurgov; 
- spremljanje čakalnih dob; 
- spremljanje varnostnih pogovorov. 

 
Subspecialni tim: 

- mikrokirurški tim; 
- tim za hude opečence; 
- tim za rekonstrukcijo dojke po odstranitvi karcinoma. 

 
Interdisciplinarni konzilij: 

- onkološko rekonstruktivni konzilij; 
- rekonstruktivno plastični konzilij; 
- konzilij za brahialni pletež; 
- konzilij za parezo obraznega živca; 
- konzilij po masivnem hujšanju. 

 
 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana      

Študenti Zdravstvene fakultete  87   10 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)      

Poletna praksa študentov 2 4 4 3 3 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 10 17 29 39 48 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 4 2 6 6 7 

Ostali       

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  23 28 6 5 4 

Organizacija kongresa   1 1   

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice  1     

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 28 28 13 10 7 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 7 14 5 4 13 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 
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Vabljena predavanja  23  4 1 1 

Organizacija kongresa    1   

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice  1     

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 28  1 1 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 7 7 24 6 7 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   1 1 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 8 6 23 3 10 

 
Ključni strokovni dosežki 
 
Doktorat znanosti s področja pedagogike (medicinska sestra): Pogorelec, Rogelj,  
Zdravljenje asimetrije goleni po poġkodbi s silikonskim vsadkom na osnovi s CAD raļunalniġkega modela 
izdelanega s pomoļjo 3D povrġinskega skeniranja in predstavitev kliniļnega primera na kongresu Fellows in 
science 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
- e-vizita;  
- postopek sprejemanja bolnikov, s katerim smo bistveno zmanjšali število odpadlih bolnikov od kirurškega posega; 
- timski pristop pri obravnavi najzahtevnejših rekonstrukcij, ki skrajšajo operacijo v povprečju za 37 %; 

- timska obravnava kompleksnih primerov v okviru konzilijev (onkološko plastični konzilij, konzilij za postbariatrično 

zdravljenje, konzilij za parezo obraznega živca, brahialni konzilij); 

- enodnevno bolnišnično zdravljenje; 

- minimalno invazivna kirurgija; 

- skrajšanje dni hospitalizacije; 

- timska obravnava pacienta ob sprejemu, navodila pacientom pred planiranim operativnim posegom; 

- dnevno urejanje kadrovskih kapacitet glede na kategorizacijo pacientov; 

- sprotna obravnava odklonov z varnostnimi pogovori in dosledno informiranje zaposlenih s poudarkom na 

nekaznovalnem prostopu. 

 
 
 

3.2.2.5. Klinični oddelek za travmatologijo 
 
prof. dr. Matej Cimerman, dr. med., predstojnik 
Zvezdana Pratnikar, dipl. m. s., univ. dipl. soc., glavna medicinska sestra 

 
KO za travmatologijo je osrednja in daleč največja ustanova za oskrbo svežih poškodb in njihovih zapletov. Za širšo 
ljubljansko regijo delujemo tudi kot regionalna bolnišnica, tako da za omenjeno regijo pregledamo za prav vse 
poškodovance (od zvina do politravme), hkrati pa smo referenčni center za najtežje poškodbe in njihove zaplete v Republiki 
Sloveniji. Po številu postelj in operativnih posegov se uvrščamo v največje ustanove v Evropi. Organizirani smo tako, da v 
dežurni službi oskrbimo najpogostejše poškodbe, za oskrbo najkompleksnejših poškodb pa imamo posebne time: tim za 
poškodbo medenice, hrbtenice, roke, sklepnih in športnih poškodb, otroških poškodb in osteomielitisa, poškodbe rame, 
patološke frakture. V letu 2015 je izrazito narasla obravnava najtežjih poškodovancev, ki so bili premeščeni iz celotnega 
območja Republike Slovenije. Večina kirurgov KO za travmatologijo ima mednarodno izobrazbo za kirurgijo zlomov in ATLS 
licence. Ker je važen segment našega KO tudi oskrba poškodovancev po morebitnih masovnih nesrečah, imamo tudi 
posebno ekipo z veljavnimi MRMI licencami (mednarodna licenca za oskrbo poškodb pri masovnih nesrečah). Na KO za 
travmatologijo smo v letu 2105 organizirali dva odmevna mednarodna dogodka (Mednarodno šolo za oskrbo poškodb 
skeleta in Akademijo ob 50. letnici medenične kirurgije) in Ekspertni simpozij evropske federacije za kirurgijo poškodb in 
ortopedijo – EFORT. Izvajamo več terciarnih projektov in prvi v Republiki Sloveniji sistematično uvajamo moderne 
ortogeriatrične principe, zato smo v letu 2015 uspeli zaposliti svojega specialista internista, kar predstavlja za polimorbidne 
poškodovane starostnike veliko večjo varnost obravnave. Izobražujemo specializante kirurških vej, študente MF ter ostalih 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=3&panogasubid=4&odd=0
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zdravstvenih šol. Konec leta 2015 smo uspeli odpreti prenovljeni operacijski dvorani na Zaloški 2. Omenjeni operacijski 
dvorani in OP 42 smo uspeli v sodelovanju z Inštitutom na radiologijo opremiti tudi za modernimi aparati za intraoperativno 
slikovno diagnostiko. Še vedno pa nam manjka predvsem OP kapacitet (06 operacijske dvorane KOKI, ki smo jo uporabljali 
3-krat na teden, prav tako pa narašča tudi priliv poškodovancev, predvsem starostnikov in najtežjih poškodb iz drugih regij). 
Ta problem presega možnosti KO za travmatologijo in upamo, da ga bomo v sodelovanju z UKC čim prej rešili. Drug hud 
problem pa je pomanjkanje intenzivnih postelj, predvsem zaradi pomanjkanja negovalnega kadra. Večino intenzivnih postelj 
smo uspeli opremiti z modernimi antidekubitusnimi blazinami in novimi monitorji.  
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
 
Oskrba patoloških zlomov celotne hrbtenice, zahtevne rekonstrukcije poškodb medeničnega obroča z intrapelvičnim 
pristopom, rekonstrukcije obsežnih kostnih defektov s kalusno distrakcijo po Ilizarovu, rekonstrukcije slabo zaraščenih 
zlomov s trodimenzinalnim modeliranjem po Tylorju, kompleksna oskrba kroničnih kostnih vnetij, kirurška oskrba zastarelih 
izpahov ramenskega sklepa, rekonstrukcijske operacije na otroškem skeletu, kompleksne rekonstrukcije po poškodbah 
roke. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 32 33 32 30 30 

Zdravniki specializanti 21 19 20 18 19 

Diplomirane medicinske sestre 28 32 30 44 42 

Srednje medicinske sestre 140 146 150 143 148 

Ostali zaposleni 35 35 26 25 26 

Skupno število zaposlenih 256 265 258 260 265 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 8482 9406 8375 8359 8424 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 53318 51234 52091 53224 53564 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

M844 – patološki zlom, ki ni uvrščen drugje  17 17 2 0 0 

C412 – hrbtenica  0 3 3 10 22 

C900 – difuzni plazmocitom 3 7 2 0 0 

C795 – sekundarna maligna neoplazma kosti in kostnega 

mozga 
5 11 16 11 33 

 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

EP_RAM 0 0 0 0 0 

EP_KOL 0 0 0 0 0 

OSM EX 0 0 0 0 0 

Artroskopije v lokani anesteziji 0 0 0 0 0 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  1 1 0 0 0 

Terciarni projekti  14 21 18 3 5 

Evropski projekti 0 3 1 1 1 

Ostalo 1 1 1 4 5 

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 0 1 0 0 0 

IF 1 0 0 0 1 0 

IF 2 1 1 2 3 2 

IF  5 0 0 0 0 0 

Citiranost 34 35 34 52 42 

 



 

76 

 

1. BAN, Helena, FRANGEŽ, Igor, VERDENIK, Ivan, JANŠA, Vid, VIRANT-KLUN, Irma. Photobiomodulation with light-emitting diodes 
improves sperm motility in men with asthenozoospermia. Lasers in medical science, ISSN 0268-8921, 2015, vol. 30, iss. 1, str. 

235-240, doi: 10.1007/s10103-014-1653-x. [COBISS.SI-ID 1735596],  
2. JUG, Marko, KEJŽAR, Nataša, VESEL, Miloš, AL MAWED, Said, DOBRAVEC, Marko, HERMAN, Simon, BAJROVIĆ, Fajko. 

Neurological recovery after traumatic cervical spinal cord injury is superior if surgical decompression and instrumented fusion are 
performed within 8 hours versus 8 to 24 hours after injury : a single center experience. Journal of neurotrauma, ISSN 0897-7151, 

Sep. 2015, vol. 32, iss. 18, str. 1385-1392, doi: 10.1089/neu.2014.3767. [COBISS.SI-ID 32159705],  
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 0 0 0 1 1 

Klinične poti – uvedene 0 0 0 0 0 

Strokovne smernice – razvite 1 1 1 1 1 

Strokovne smernice – uvedene 0 0 0 0 0 

MM konference  0 0 0 0 5 

Spremljanje kazalcev kakovosti  3 3 6 23 23 

Subspecialni timi 7 7 7 7 9 

Interdisciplinarni konziliji 7 7 7 7 9 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 39 36 28 25 33 

Študenti Zdravstvene fakultete 6 9 11 18 20 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 4 9 13 9 11 

Poletna praksa študentov 2 3 3 4 3 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 3 4 6 10 10 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     3 

Ostali       

 
 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  73 48 34 27 41 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 1 

Organizacija simpozija  0 2 2 2 0 

Organizacija učne delavnice  3 1 1 1 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 67 58 49 38 42 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 26 50 43 81 92 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  6 5 1 2 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  1 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  1 1 1 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 10 5 11 0 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 150 170 199 20 67 

 
 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

http://dx.doi.org/10.1007/s10103-014-1653-x
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=1735596
http://dx.doi.org/10.1089/neu.2014.3767
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=32159705
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Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 5 0 3 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 300 500 620 35 67 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 6 30 21 19 35 

 
 

Ključni strokovni dosežki 

Objavili smo izvirni zdravstveni članek asist. Marka Juga, dr. med. - Neurological recovery after traumatic cervical spinal 
cord injury is superior if surgical decompression and instrumented fusion are performed within 8 hours versus 8 to 24 hours 
after injury: a single center experience, v katerem smo pokazali, da je zgodnja dekompresija hrbtenjače po poškodbi 
hrbtenice indicirana in pomeni boljši funkcionalni rezultat. Gre za eno redkih prospektivnih študij na tem področju z jasno 
zastavljenim problemom in metodologijo.  
 
KO za travmatologijo je kandidirala za izvedbo ekspertnega sestanka Evropske fondacije za ortopedijo in travmatologijo 
(EFORT EXPERT MEETING). KO za travmatologijo je organizacijo dobila in sestanek na najvišji mednarodni ravni 
uspešno izvedla v Ljubljani, 23.–24. aprila 2016. 
 
Skupaj s kolegi nevrokirurgi in anesteziologi smo izdali priporočene smernice za poškodbo glave. 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
 
Zaposlili smo specialista internista. S tem smo bistveno izboljšali oskrbo polimorbinih poškodovanih starostnikov in jih 
hitreje pripravili na operativni poseg. Z reorganizacijo dežurne službe (ločen dežurni za oddelke Zaloška 2), smo povečali 
število urgentnih OP posegov in pri oskrbi pertrohanternih zlomov starostnikov dosegli evropska priporočila, in sicer oskrbo 
teh zlomov v prvih 24-ih urah. Vzpostavili smo stalni travmatološko-onkološki konzilij. S tem smo pripomogli k hitrejši in 
uspešnejši oskrbi patoloških zlomov.  
 
 
 

3.2.2.6. Klinični oddelek za torakalno kirurgijo 
 
prof. dr. Miha Sok, dr. med., predstojnik 
Tatjana Müller, viš. med. ses., glavna medicinska sestra 

 
 
Predstavitev in opis dejavnosti strokovne enote 
 
K.O. za torakalno kirurgijo sestavljajo: ambulanta, bolniški oddelek, enota za intenzivno nego, enota za intenzivno terapijo 

B, enota za otroško kirurgijo, enota za endoskopijo in funkcionalna diagnostika požiralnika. 

OPERACIJSKI PROGRAM obsega: 

¶ kirurški program vratna kirurgija: operacije ščitnice in obščitnic, zenkerjev divertikel, postintubacijske stenoze traheje, 

tumorji traheje; 

¶ kirurški program pljuč in mediastinuma: operacije pljučnega raka , pljučnih metastaz, plevre, mediastinuma, tumorji 

torakalne stene; 

¶ kirurški program rak požiralnika in želodca: operacije zaradi raka na požiralniku in raka na ezofagogastričnem prehodu, 

benigni tumorji požiralnika; 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=4&odd=0


 

78 

 

¶ kirurški program benigne bolezni pljuč in prsnega koša: pnevmotoraks, operacije vdrtih in izbočenih prsi, hiperhidroza, 

miastenija gravis, benigne bolezni pljuč, poškodbe prsnega koša, plevralni izliv; 

¶ kirurški program benigne bolezni požiralnika: GERB, hiatusna kila, ahalazija kardije in motnje požiranja, divertikli 

požiralnika;  

¶ kirurški program otroške kirurgije: atrezije požiralnika, prirojene diafragmalne kile, hiatusne kile, GERB pri otrocih.  

¶ kirurški program paliativna kirurgija: gastrostoma ali PEG, perkutana traheostoma, plevrodeza, streptokinaza, torakalna 

drenaža; 

¶ endoskopski program: endoskopija požiralnika: rigidna in fleksibilna endoskopija požiralnika, stentiranje, užiranje 

stenoz, endoskopski nadzor Barrettovega požiralnika, balonska dilatacija ahalazije, odstranjevanje tujkov. Endoskopija 

velikih dihalnih poti: rigidna in fleksibilna terapevtska bronhoskopija, stentiranje stenoz, odstranjevanje tujkov;  

¶ funkcionalne preiskave požiralnika: manometrija požiralnika, pH-metrija in impedanca požiralnika. 

 

Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji  
- stentiranje požiralnika,  
- stentiranje traheje,  
- resekcije traheje,  
- otroška torakalna kirurgija,  
- hiperhidroze, 
- oskrba hemoptoe. 

 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 5 5 5 5 6 

Zdravniki specializanti 2 2 1 2 2 

Diplomirane medicinske sestre 14 14 14 16 18 

Srednje medicinske sestre 33 31 28 27 27 

Ostali zaposleni 3 3 3 3 4 

Skupno število zaposlenih 57 55 51 53 57 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 1085 1057 937 965 995 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 3004 2834 2838 2840 2860 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS       

Terciarni projekti  5 5 3 3 1 

Evropski projekti      

Ostalo      

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite      

Klinične poti – uvedene 1 3 3 3 3 

Strokovne smernice – razvite      

Strokovne smernice – uvedene 4 1 1 1 1 

MM konference  4 5 4 6 4 

Spremljanje kazalcev kakovosti  8 10 10 10 28 

Subspecialni timi     7 

Interdisciplinarni konziliji     4 

 
Uvedene klinične poti: 

1. OP na pljučih 
2. endoskopski pregled 
3. navodila ob odpustu po operaciji na pljučih 
 
Uvedene strokovne smernice: 
Terapija bronhoskopije in ezofagoskopije 
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Kazalci kakovosti: 

1. tedenski strokovni nadzor, 
2. ščitnice, 
3. pljučni rak, 
4. razjede zaradi pritiska, 
5. neželjeni dogodki, 
6. padci, 
7. okužbe, 
8. realizacije izboljšav po poročilu o notranji presoji, 
9. sprotna obravnava poročila o notranji presoji, 
10. spremljanje zadovoljstva pacientov z ambulantno zdr. oskrbo, 
11. spremljanje zadovoljstva pacientov z bolnišnično zdr. oskrbo, 
12. spremljanje zadovoljstva pacientov z urgentno zdr. obravnavo, 
13. zapleti pri ravnanju z zdravili, 
14. fizično oviranje, 
15. osebna urejenost na delovnem mestu, 
16. hemovigilanca, 
17. bolnišnična umrljivost pri pogostih bolezenskih stanjih, 
18. število pohval in pritožb, 
19. delež pravilne uporabe kvks pri načrtovanih operacijah, 
20. delež hospitalnih bolnikov, pri katerih je CT opravljen v več kot 24 urah, 
21. obvladovanje pooperativne bolečine, 
22. nacionalna anketa, 
23. število seps pri bolnikih s centralnim venskim katetrom, 
24. spremljanje okužb z MRSA, 
25. higiena rok, 
26. nadzori nad zdr. dokumentacijo, 
27. povprečna ležačna doba, 
28. spremljanje čakalnih dob. 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Rak požiralnika 76 55 54 94 114 

Rak pljuč 145 139 149 107 128 

Rak ščitnice 36 23 29 28 23 

Metastaze v pljučih 42 36 45 42 58 

 

Čakalne dobe v dneh 2011 2012 2013 2014 2015 

Operacja golše    32 26 

Operacija hiperhidroze    66 74 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 4  2 4 2 

IF 1 2 1 1 0 3 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana  6 10 8 12 

Študenti Zdravstvene fakultete      

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)  5 4 7 7 

Poletna praksa študentov      

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     2 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     2 
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Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Ostali       

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  1 2 9 2 2 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice  2 3 2 2 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 8 4 7 2 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 7 7 4 2 11 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  4 3 3 0 2 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice    1 1 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   3 0  

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   3 22 8 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   20 13 4 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 4 4 4 2 2 

 

Ključni strokovni dosežki 
Uvedba UNIPORTAL VATS SURGERY. 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Na področju nege imamo 24-urno neprekinjeno zdravstveno varstvo organizirano s turnusi. Zagotavljamo 24-urno 
neprekinjeno zdravstveno varstvo za področje torakalne kirurgije v Sloveniji. Zdravimo bolnike na intenzivni terapiji B, ki 
pogojuje stalno prisotnost zdravnika. Delo zdravnikov na oddelku, stalno zaposlenih, mentorjev in specializantov planiramo 
vsak dan sproti. Na področju kakovosti smo kontinuirano testirali in prilagajali obrazec za evidentiranje zdravstvene napake, 
ki smo ga naredili na KOTK. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

81 

 

3.2.2.7. Klinični oddelek za urologijo 
 
Asist. Bojan Štrus, dr. med., predstojnik 
Svarunja Fers, viš. med. ses., univ. dipl. org., glavna medicinska sestra 
 
Predstavitev strokovne enote. 

Dejavnosti KO za urologijo 
- Diagnosticiramo in zdravimo bolnike z boleznimi sečil, moških spolnih organov in retroperitoneja. Dodatno opravljamo 

dejavnost presaditve ledvic pri bolnikih s končno ledvično odpovedjo. Izobraževanje študentov in specializantov s 
področja urologije; 

- raziskovalna dejavnost; 
- obravnavanje in uvajanje doktrine na področju urologije. 
 

Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

Transplantacija ledvic, zahtevnejši posegi v pediatrični urologiji, laparoskopske operacije nadledvičnice.  

Implantacija Scott in penis proteze. 

 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 14 16 18 15 16 

Zdravniki specializanti 6 5 3 3 6 

Diplomirane medicinske sestre 21 21 21 22 22 

Srednje medicinske sestre 37 37 36 37 37 

Ostali zaposleni - bolničar 18 17 17 20 28 

Skupno število zaposlenih 96 96 95 97 109 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 3234 2822 2820 2908 2819 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 14071 13472 13538 13019 13003 

Število vseh obravnavanih bolnikov 21686 20930 21155 22000 21871 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

- ledvica 214 204 259 205 205 

- prostata 311 315 337 293 327 

- mehur  442 448 510 619 576 

- testis 83 74 69 86 98 

 

Čakalne dobe (v dneh) 2011 2012 2013 2014 2015 

- ledvica 120 150 200 200 150 

- prostata 180 120 240 210 210 

- mehur  120 90 160 60 90 

- testis 0 0 0 0 0 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  1     

Terciarni projekti  5 5 5 3 3 

Evropski projekti      

Ostalo      

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 Vsi IF    2 Vsi IF    4 Vsi IF    3 Vsi IF    2 Vsi IF    1 

IF 1      

IF 2      

IF  5      

Citiranost      
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Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 2 2 2 2  

Klinične poti – uvedene      

Strokovne smernice – razvite 1 2 2 2  

Strokovne smernice – uvedene      

MM konference      2 

MM konference radiologija    12 12 

MM konference nefrologija    12 12 

Spremljanje kazalcev kakovosti       

- padci  23 17 17 16 

- vbodi 1     

- napake pri dajanju zdravil      

- varnostni pogovor     13 

- Vzročno posledična analiza     1 

- List kazalnika     1 

- Oviranje pacientov   5 13 17 

- Pogrešani pacienti     2 

- Neželjeni dogodki pri ZN     5 
- napake pri postopkih in posegih pri zdravstveni negi  1 3 1  

- razjede zaradi pritiska  4 2 2 24 

Subspecialni timi 5 5 5 5 5 

Interdisciplinarni konziliji 4 4 5 5 5 

 
 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana  2 3 4 9 

Študenti Zdravstvene fakultete 30    11 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)  2 4 5 4 

Poletna praksa študentov 2    3 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     2 

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     8 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     2 

Ostali       

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  1 6   4 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija  1     

Organizacija učne delavnice    1 4 3 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 14 6 16 9 8 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 51 32 38 19 34 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja     2  

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija    2  1 

Organizacija učne delavnice    8 9  

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  3 4 17 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  6 34 27 2 
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Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  7 17 14 1 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 1 7 3 3 5 

 

Ključni strokovni dosežki 
- Uvedli smo parcilano laparoskopsko cistektomijo; 
- laparoskopska cistektomija pri moškemu; 
- laproskopska parcialna adrenalektomija; 
- retroperitonealna laparoskopska parcialna nefrektomija; 
- excisio urahusa laparoskopsko; 
- UCN psoas hitch laproskopsko; 
- RPLND laparoskopsko; 
- excisio tumorja prostate laparoskopsko. 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
- Uvedba elektronskih temperaturnih listov s povezavo v op. blok; 
- računalniško planiranje op. programa v BIRPIS. 
 
 
 

3.2.2.8. Klinični oddelek za maksilofacialno in oralno kirurgijo 
 
doc. dr. Andrej Kansky, dr. med., predstojnik 
Draga Štromajer, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 

 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Maksilofacialna in oralna kirurgija je specialistična dejavnost, ki se ukvarja z zdravljenjem in rehabilitacijo patoloških stanj 
glave, obraza, ustne votline, čeljusti in vratu. Nepravilnosti lahko nastanejo zaradi bolezenskih sprememb, nepravilnega 
razvoja, tumorjev, poškodb in starostnih pojavov. Stroka se v Sloveniji izvaja od leta 1933 in se ves čas nadgrajuje in 
razvija. Smo edina ustanova v Republiki Sloveniji, ki izvaja celoten program maksilofacialne in oralne kirurgije. Nudimo 24-
urno zdravstveno varstvo za področje maksilofacialne in oralne kirurgije za celo državo.  
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
Dejavnost maksilofacialne in oralne kirurgije vključuje oskrbo poškodb glave obraza, ustne votline (skeleta, zob, mehkih tkiv 

- svežih poškodb in posledic), zdravljenje tumorskih sprememb glave in vratu vključno z malignimi in benignimi 
spremembami salivarnih žlez, rekonstruktivno kirurgijo glave in vratu, prirojene nepravilnosti obraza in ustne votline 
vključno z razcepi ustnic in neba in kraniofacialno kirurgijo, ortognatsko kirurgijo, predprotetično kirurgijo z implantologijo, 
zdravljenje bolezni in nepravilnosti temporomandibularnega sklepa, patologijo ustne votline, obrazne bolečine, zdravljenje 
vnetnih stanj mehkih tkiv in skeleta glave in vratu in dentoalveolarno kirurgijo. 
Smo edina ustanova, ki izvaja podiplomsko usposabljanje za specializante maksilofacialne kirurgije. 
Smo edina ustanova, ki izvaja podiplomsko usposabljanje za specializante oralne kirurgije. 
Izvajamo dodiplomski pouk za študente medicine in dentalne medicine. 
Usposabljanje za študente zdravstvene nege. 
Sodelujemo pri pouku drugih zdravstvenih programov. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti     10 

Zdravniki specializanti     4 

Diplomirane medicinske sestre     15 

Srednje medicinske sestre     22 

Ostali zaposleni     13 

Skupno število zaposlenih     64 
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Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital     1305 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta     22051 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Ustna votlina    80 34 

Orofarinks    5 6 

Žleze slinavke    5 10 

Koža    10 13 

Ustnica     9 

Sinusi     1 

Skupaj      73 

 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

Maksilofacialna ambulanta II. in III.      hitro 95 
redno 261 

Ambulanta za ekstrakcije (ambulanta I)     hitro 92 
redno 178 

Ambulanta za operacije – oralna kirurgija      hitro 131 
redno 276 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS    1 1  

Terciarni projekti    6 7 2 

Evropski projekti   0 0  

Ostalo   0 0  

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1   3 1  

IF 1   1 2 2 

IF 2   0 0  

IF  5   0 0  

Citiranost   96 28,63 86 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite    3 3 

Klinične poti – uvedene    2 2 

Strokovne smernice – razvite    24 24 

Strokovne smernice – uvedene    14 14 

MM konference     1 1 

Spremljanje kazalcev kakovosti     16 25 

Subspecialni timi     17 

Interdisciplinarni konziliji     13 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     396 

Študenti Zdravstvene fakultete     29 

Izobraževanje študentov drugih fakultet     0 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     12 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     42 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     0 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     0 
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Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     0 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     0 

Ostali      0 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja    49 48 49 

Organizacija kongresa    1 1 2 

Organizacija simpozija    0 0 0 

Organizacija učne delavnice    4 7 4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   63 48+62? 20 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   6 23 12 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja    1 4 9 

Organizacija kongresa    1  1 

Organizacija simpozija    0  0 

Organizacija učne delavnice    6 4 4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   2 2 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   11 38 38 

 
 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      20 

Organizacija kongresa      1 

Organizacija simpozija      0 

Organizacija učne delavnice      4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna    2 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna    20 42 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      0 

Organizacija kongresa      0 

Organizacija simpozija      0 

Organizacija učne delavnice      0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna     19 

 
 

Ključni strokovni dosežki 
- Stranski femoralni reženj; 

- umetni sklepi; 

- popolna rekonstrukcija čeljusti z umetnim sklepom; 

- osteoperiostalni reženj mandibule; 

- ortodontski vsadki pri razvijajoči se progeniji; 

- endoskopske operacije sklepa; 

- endoskopske operacije žlez slinavk; 

- ronhus; 

- distrkacija čeljustnega grebena.  

Organizacija dela in učinkovitosti 
Izboljšave in spremembe organizacije dela, ki so pripomogle k večji in boljši učinkovitosti v l. 2015, in opis merljivih učinkov 
le-teh. 

- Spremljanje kazalcev kakovosti;  

- varnostne vizite; 
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- elektronsko naročanje, sprotna evidenca in spremljanje čakalne knjige in čakalne vrste;  

- izpolnjevanje sprejemne in odpustne dokumentacije za vsakega bolnika; 

- posodobitev zdravstvene dokumentacije;  

- rokovanje z zdravili v skladu z SOP predpisi lekarniške dejavnosti;  

- izvajanje rednih in izrednih internih strokovnih nadzorov in varnostnih vizit. 

Obvladovanje stroškov in trženje 
Spremljanje mesečnih podatkov o realizaciji programa storitev, prihodkov in odhodkov ter o številu zaposlenih. Poslujemo v 
okviru planiranih sredstev. Vzdrževanje opreme, obstoječih prostorov in inventarja.  
 
 
 
 

3.2.2.9. Klinični oddelek za anesteziologijo in intenzivno terapijo operativnih strok 
 

prof. dr. Vesna Novak Jankovič, dr. med., predstojnica 
Zorica Kardoš, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 

 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Klinični oddelek za anesteziologijo in intenzivno terapijo operativnih strok (KOAIT) opravlja temeljno dejavnost na 
sekundarni in terciarni ravni za celotni UKCL. Sestavljajo ga Oddelek za anesteziologijo, Oddelek za intenzivno terapijo 
(CIT), Oddelek za terapijo bolečine, Oddelek za respiratorno terapijo in Razvojni oddelek.  
 
Anesteziološko dejavnost dnevno izvajamo na 35 deloviščih Kirurške klinike (KK) in 52 deloviščih ostalih klinik in OE 

UKCL (Klinike za otorinolaringologijo in cervikofacialno kirurgijo, Očesne klinike, Ortopedske klinike, Interne klinike, 

Pediatrične klinike, Infekcijske klinike, Nevrološke klinike, Stomatološke klinike, Ginekološke klinike in Kliničnega inštituta 

za radiologijo). Letno opravimo več kot 90.000 anestezioloških obravnav, od tega 40.000 anestezij za operativne in 

diagnostično terapevtske posege. V okviru anesteziološke dejavnosti izvajamo reanimacije za ves UKCL, sekundarne – 

medbolnišnične helikopterske transporte življenjsko ogroženih bolnikov, lajšanje akutne pooperativne bolečine na vseh 

oddelkih KK in drugih klinikah, ki izvajajo operativno dejavnost, 24-urni neposredni pooperativni nadzor v enoti 

pooperativnega okrevanja ter anesteziološko konziliarno dejavnost za vse OE UKCL. 

 

Intenzivno zdravljenje bolnikov izvajamo na oddelku za intenzivno terapijo - CIT (20 postelj), na Oddelku za opekline 

KOPREKO (4 postelje), na KO za kirurgijo srca in ožilja - KVIT (12 postelj). Na Ginekološki kliniki izvajamo zdravljenje in 
nadzor bolnic v enotah intenzivne nege KO za ginekologijo (16 postelj), KO za reprodukcijo (9 postelj) in KO za 
perinatologijo (porodnišnica – 8 postelj).  
 
Respiratorno fizioterapijo izvajamo na vseh kliničnih oddelkih KK, na Kliniki za otorinolaringologijo in cervikofacialno 
kirurgijo, Pediatrični kliniki ter na kliničnih oddelkih Interne klinike.  
 
Ambulantno dejavnost izvajamo v Ambulanti za terapijo kronične bolečine, Ambulanti za respiratorno terapijo in v 
predoperativnih anestezioloških ambulantah. 
 
Razvojni oddelek koordinira in izvaja raziskovalno in izobraževalno dejavnost. Aktivno sodelujemo v procesu 
dodiplomskega in podiplomskega izobraževanja v okviru Medicinske fakultete fakulteto (2 redna profesorja, 4 docenti, 3 
nazivni asistenti in 12 asistentov) in Zdravstvene fakultete (predavatelji in strokovni sodelavci). Izvajamo tečaje temeljnih in 
dodatnih postopkov oživljanja za vse profile zaposlenih v UKCL, strokovno usposabljanje s področja intenzivne terapije za 
diplomirane medicinske sestre KK in drugih klinik, klinične vaje s področja anesteziologije in intenzivne terapije za študente 
zdravstvene nege in študente fizioterapije, strokovno usposabljanje za zdravstvene tehnike reševalce iz UKCL in drugih 
reševalnih služb. 
 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=3&panogasubid=6&odd=0
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Zaposleni na KOAIT sodelujejo v delovnih skupinah in odborih UKCL: Koordinacija operativne dejavnosti, Odbor za 
racionalno rabo krvi in krvnih pripravkov, izdelava strokovnih standardov na področju zdravstvene nege. 
 

Kot nacionalna strokovna referenčna OE edini v Sloveniji zagotavljamo:  

- anesteziološko obravnavo in oskrbo vseh nedonošenčkov in novorojenčkov, otrok s prirojenimi srčnimi napakami, otrok 
s prirojenimi napakami ostalih organskih sistemov, otrok za velike torakalne, abdominalne, urološke in nevrokirurške 
posege; 

- anesteziološko obravnavo in oskrbo pacientov za transplantacije srca, jeter, ledvic in trebušne slinavke; 
- obravnavo in intenzivno zdravljenje pacientov po transplantacijah srca, jeter in ledvic v IT; 
- sekundarne helikopterske transporte življenjsko ogroženih pacientov med bolnišnicami; 
- anesteziološko obravnavo pacientov za perkutane vstavitve aortnih zaklopk in pacientov z AV malformacijami in 

akutno možgansko kapjo. 

 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 62 64 81 85 91 

Zdravniki specializanti 45 38 45 40 45 

Diplomirane medicinske sestre 115 128 150 158 171 

Srednje medicinske sestre 43 38 33 37 36 

Ostali zaposleni 69 68 65 66 64 

Skupno število zaposlenih 334 336 374 386 407 

 
Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital - CIT   551 511 569 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta   19 863 20 177 20 964 

 
Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

akupunktura    500 dni 540 dni 

 
Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS     / 2 

Terciarni projekti     12 16 

Evropski projekti    2 2 

Ostalo    10 14 

 
Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1    3 3 

IF 1    4 1 

IF 2    4 13 

IF  5    / 1 

Citiranost    198 200 

 
Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite    / / 

Klinične poti – uvedene    / / 

Strokovne smernice – razvite    1 / 

Strokovne smernice – uvedene    / / 

MM konference     32 5 

Spremljanje kazalcev kakovosti     13 42 

Subspecialni timi    2 2 

Interdisciplinarni konziliji    4 4 
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 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

*Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 1160 1113 1156 1067 1018 

Študenti Zdravstvene fakultete     328 

Izobraževanje študentov drugih fakultet / / / / / 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 4 2 14 6 19 

Poletna praksa študentov 2 2 1 2 18 
*=študenti MF Ljubljana – 1. + 3. + 4. + 6. letnik 

 
Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     372 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     6 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     2 

 
Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     16 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     - 

Ostali      - 

 
Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja     22 16 

Organizacija kongresa     - 1 

Organizacija simpozija     - - 

Organizacija učne delavnice     21 88 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna    77 90 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna    249 259 

 
Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja     6 / 

Organizacija kongresa     - / 

Organizacija simpozija     2 / 

Organizacija učne delavnice     29 62 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna    37 29 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna    84 192 

 
Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna    1 / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna    4 / 

 
Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja     - 3 

Organizacija kongresa     - 1 

Organizacija simpozija     1 / 

Organizacija učne delavnice     25 21 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna    1 4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna    9 50 

 
Ključni strokovni dosežki 
V letu 2015 smo na KOAIT pridobili dva certifikata kakovosti: ISO 9001:2008 in EN 15224:2012. Predmet presoje so bili 
klinični procesi na vseh oddelkih in dejavnostih KOAIT, ki jih ta izvaja za potrebe celotnega UKCL.  
 
V sklopu DNV akreditacije UKCL smo kot prva zdravstvena organizacijska enota pridobili mednarodni standard DNV-DS-
HC102, pri čemer je bil naš Klinični oddelek v letu 2015 kot primer dobre prakse s strani presojevalcev posebej pohvaljen. 
 
Že več kot deset let smo priznani kot Evropski učni center na področju svoje stroke v sklopu ESA (European Society of 
Anaesthesiology) in UEMS (Union Europeenne des medecins specialistes). V letu 2015 smo ponovno oddali vlogo za 
reakreditacijo naziva "Certificate of Accreditation of a European Centre for training of anaesthesiologist". 
 

http://www.kclj.si/dokumenti/ISO_9001-2008.pdf
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Bili smo soorganizatorji 34. letnega kongresa Evropskega združenja za regionalno anestezijo (European Society of 

Regional Anaesthesia), ki je potekal v Ljubljani, od 2.-5. 9. 2015. 
 
V letu 2015 je predstojnica KOAIT kot nacionalna koordinatorica za specializacijo iz Anesteziologije, reanimatologije in 
perioperativne intenzivne medicine izvedla obnovo specializacije, ki je harmonizirana z evropsko specializacijo, in uvedla 
izobraževanje v obliki modulov. Obnovo specializacije sta potrdila Slovensko zdravniško društvo in Zdravniška zbornica 
Slovenije. 
 
Izvedli smo pisni del evropskega specialističnega izpita EDA Part I. za slovenske specializante (predpogoj za opravljanje 
nacionalnega izpita). Udeležili so se ga 2 naša specializanta in 2 specializanta iz ostalih slovenskih oddelkov. 
 
Pridobili smo 2 doktorja znanosti; 6 naših specializantov je uspešno opravilo specialistični izpit. 
Objavili smo skupaj 222 člankov v revijah in zbornikih, od tega 18 člankov z Impact Factorjem. 
 
Pripravili in objavili smo drugo dopolnjeno in posodobljeno izdajo priročnika "Standardni operativni postopki (SOP) v 
anesteziologiji, reanimatologiji in perioperativni intenzivni medicini". Pripravili smo tudi App-aplikacijo SOP-ov za 
uporabo na pametnih telefonih. 
 
Izdelali in objavili smo "Priporočila za nadomeščanje tekočin pri odraslih": Spindler - Vesel, Alenka, Požar - Lukanovič, 
Neva, Berger, Jelena, Vlahović, Dušan, Gradišek, Primož, Novak - Jankovič, Vesna. Priporočila za perioperativno 
zdravljenje s tekočinami = Recommendations for perioperative fluid treatment. Zdravniški vestnik, ISSN 1318-0347. 

[Tiskana izd.], 2015, letn. 84, št. 7, str. 505-527. [COBISS.SI-ID 2558124] 
 
Zaposleni na KOAIT so soavtorji in recenzenti Etičnih priporočil za odločanje o zdravljenju in paliativni oskrbi bolnika ob 
koncu življenja v intenzivni medicini: Grosek, Štefan (avtor, urednik), Grošelj, Urh (avtor, urednik), Oražem, Miha (avtor, 
urednik), Borovšak, Zvonko, Ebert Moltara, Maja, Gradišek, Primož, Ivanc, Blaž, Kapš, Rafael, Kosec, Lučka, Križnar, 
Tomaž, Kržišnik-Zorman, Simona, Lopuh, Mateja, Jereb, Matjaž, Petkovšek, Robert, Pleterski-Rigler, Dušica, Radšel, 
Peter, Sinkovič, Andreja, Sok, Mihael, Strahovnik, Vojko, Švigelj, Viktor, Vlahović, Dušan, Voga, Gorazd, Žakelj, Tone 
(avtor, lektor) prof. dr. Jože Balažic, prof. dr. Matej Podbregar (recenzenta). Etična priporočila za odločanje o 
zdravljenju in paliativni oskrbi bolnika ob koncu življenja v intenzivni medicini: skupna izjava Slovenskega 
združenja za intenzivno medicino in Komisije RS za medicinsko etiko. 1. izd. Ljubljana: Univerzitetni klinični center, 
2015. 55 str. ISBN 978-961-6442-63-3. [COBISS.SI-ID 278476800]  
 
Zaposleni na KOAIT so soavtorji brošure "Dogovor o obravnavi anafilaksije": Košnik, Mitja (avtor, urednik), Zidarn, 
Mihaela, Glavnik, Vesna, Vesel, Tina, Avčin, Tadej, Rotar-Pavlič, Danica, Kokalj - Kokot, Mateja, Vajd, Rajko, Zelinka, 
Marko, Jereb, Matjaž, Mežnar, Miha, Novak - Jankovič, Vesna, Mušič, Polona, Marčun, Robert (urednik). Dogovor o 
obravnavi anafilaksije = Consensus on management of anaphylaxis. Golnik: Alergološka in imunološka sekcija SZD [etc.], 
2015. 32 str. [COBISS.SI-ID 31995865] 

 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 

¶ Uvedli smo stalno pripravljenost anesteziološkega tima za potrebe izvajanja urgentnih nevroradioloških posegov s 
čimer omogočamo izvajanje teh posegov v priporočljivih časovnih okvirih. 

¶ Uvedli smo dodatni anesteziološki tim za zagotavljanje ob porodne analgezije v porodnišnici UKCL, s čimer smo 
izboljšali kakovost oskrbe porodnic in povečali zadovoljstvo z zdravstveno oskrbo v UKCL. 

¶ Uvedli smo stalno pripravljenost posebej usposobljenega anesteziologa za potrebe otroške srčne kirurgije, s čimer 
zagotavljamo varno anesteziološko oskrbo med operativnimi posegi in revizijami.  

¶ Uvedli smo evidentiranje anestezioloških storitev in materiala neposredno v operacijski dvorani, s čimer smo 
optimizirali proces dela zdravstvene administracije (delo se ne podvaja) in zmanjšali možnost napak pri prepisovanju. 

¶ Izdelali smo lastno evidenco aparatur in uvedli skrbnike nadzorne in merilne opreme, ki so odgovorni za popravila in 
predpisane servise opreme. S tem smo povečali učinkovitost v izvajanju kliničnih procesov in zmanjšali zastoje ob 
okvarah aparatur, saj sodelujoči niso obremenjeni z iskanjem opreme, ker za to poskrbi skrbnik, ki ima pregled nad 
celotno razpoložljivo opremo na KOAIT. 

http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=278476800
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=31995865
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¶ Zaposlili smo 6 zdravnikov specialistov in 16 diplomiranih medicinskih sester, s čimer smo zmanjšali število ur dela 
preko polnega delovnega časa pri medicinskih sestrah v CIT in nekoliko povečali obseg izvajanja naših storitev za 
potrebe operativne in diagnostično terapevtske dejavnosti na OE UKCL. 

 
Obvladovanje stroškov in trženje 

V letu 2015 smo posodobili kalkulacijo storitev anesteziološke dejavnosti in dejavnosti respiratorne terapije. Z doslednim 
evidentiranjem svojih storitev smo po več letih negativnega poslovnega rezultata v letu 2015 uspeli poslovanje uravnotežiti. 
Prihodki in odhodki se evidentirajo na stroškovna mesta posameznih oddelkov KOAIT, kar omogoča sprotni nadzor nad 
gibanjem prihodkov in odhodkov in pravočasno sprejemanje ukrepov.  
 
Prihodke iz tržne dejavnosti pridobivamo s sodelovanjem v okviru operativne dejavnosti klinik in OE UKCL. Samostojno 
tržno dejavnost pa načrtujemo v Ambulanti za terapijo bolečine, predvsem pri izvajanju akupunkture, kar bi zmanjšalo 
čakalne dobe za to storitev.  
 
 

 
3.2.2.10.  Klinični oddelek za otroško kirurgijo in intenzivno terapijo 
 
prim. Ivan Vidmar, dr. med., svetnik, predstojnik 
Zdenka Janičijević, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Klinični oddelek za otroško kirurgijo in intenzivno terapijo (KOOKIT) je del Kirurške klinike Univerzitetnega kliničnega centra 
Ljubljana (UKCL) in je sestavljen iz treh oddelkov: Enote za intenzivno terapijo (EIT), Hospitalnega oddelka z intenzivno 
nego in intenzivno terapijo I. in II. stopnje in Ambulantne dejavnosti. KOOKIT opravlja tudi transport kritično bolnih otrok iz 
cele Slovenije po načelu evakuacija k sebi z zdravnikom in diplomirano medicinsko sestro, ki sta v pripravljenosti vse dni v 
tednu, 24 ur na dan. Operativni program se opravlja za osrednjo slovensko regijo, poleg tega pa je vsa neonatalna kirurgija 
iz cele Slovenije koncentrirana na našem kliničnem oddelku. Edini v Sloveniji skrbimo tudi za otroke s sindromom kratkega 
črevesja, ki so na popolni parenteralni prehrani, in za otroke, ki potrebujejo umetno ventilacijo na domu. V EIT omogočamo 
umetno podporo posameznim organom, ki odpovedujejo. Edini v Sloveniji nudimo zunajtelesno membransko oksigenacijo 
(ECMO), podporo v delovanju ledvic in najbolj zahteven hemodinamski in nevrološki monitoring. V letu 2015 smo v EIT 
sprejeli 448 otrok, s transportom po načelu evakuacija k sebi smo prepeljali 204 dojenčkov, sicer je bilo hospitaliziranih 
2.587 otrok ter opravljenih 6.258 ambulantnih pregledov.  
 

Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

1. Transport kritično bolnih novorojenčkov in otrok z usposobljeno transportno ekipo (zdravnik-intenzivist, diplomirana 

medicinska sestra) z reševalnim avtomobilom ali helikopterjem iz vse Slovenije; 

2. zunajtelesno podporno zdravljenje pri respiratorni ali cirkulatorni odpovedi (ECMO, VAD); 

3. popolna parenteralna prehrana otrok (PPP), vključno s hospitalnim in ambulantnim vodenjem otrok; 

4. nadomestno zdravljenje akutne ledvične odpovedi (ALO) s kontinuiranimi dializnimi metodami  

  (dializa, hemofiltracija); 

5. plazmafereza pri kritično bolnih novorojenčkih in dojenčkih;  

6. intenzivno zdravljenje novorojenčkov in otrok po operaciji na odprtem srcu, vključno s transplantacijo srca; 

7. transplantacija ledvic, srca, kostnega mozga (pri dojenčkih); 

8. ugotavljanje možganske smrti pri otrocih;  

9. eksplantacija organov pri možgansko mrtvih otrocih;  

10. vodenje otrok s kronično pljučno odpovedjo, ki potrebujejo umetno ventilacijo na domu;  

11. vsi kirurški posegi pri novorojenčkih;  

12. hemodinamski monitoring pri dojenčku in otroku – LIDCO, ScvO2, PiCCO; 

13. popolni nevromonitoring pri otrocih v intenzivni terapiji (NIRS, CFM, BIS, vse vrste snemanja EEG in nekaterih 

potencialov). 
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Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 9 10 11 10 9 

Zdravniki specializanti 3 5 4 5 5 

Diplomirane medicinske sestre 29 33 40 43 54 

Srednje medicinske sestre 62 59 52 49 50 

Ostali zaposleni 18 15 16 16 17 

Skupno število zaposlenih 121 122 123 123 135 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 2493 2519 2508 2459 2587 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 3172 3564 4267 6080 6258 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Maligne neoplazme 17 15 25 24 29 

 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

Urologija –male operacije    60 116 

Urologija – velike operacije    45 46 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  1 1 1 0 0 

Terciarni projekti  6 8 7 6 4 

Evropski projekti     1 

Ostalo 1 1 1 1 0 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 2 5 8 3 1 

IF 1 4  4 2 2 

IF 2 2 1 3 4 2 

IF  5      

Citiranost 82 111 148 128 120 

 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite  2 2 2 2 

Klinične poti – uvedene 2 2 3 3 4 

Strokovne smernice – razvite 3 5 3 3 2 

Strokovne smernice – uvedene 2 4 7 6 7 

MM konference  4 1  2 1 

Spremljanje kazalcev kakovosti  2 4 7 7 8 

Subspecialni timi 8 8 8 8 8 

Interdisciplinarni konziliji 12 12 12 12 12 

 
Prosimo, da v naslednje tabele vpišite skupno število za posamezno leto: 

Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 317 356 237 464 527 

Študenti Zdravstvene fakultete 4 6 8 6 10 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 19 27 29 26 30 

Poletna praksa študentov 5 9 7 6 8 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 7 15 32 42 51 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 0 1 1 0 2 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      
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Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS 4 2 7 1 4 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Ostali       

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  43 41 33 45 19 

Organizacija kongresa      1 

Organizacija simpozija  2 3 2 1  

Organizacija učne delavnice  2 2 3 2 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 65 56 71 88 48 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 44 31 105 73 73 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  13 14 12 18 4 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija  1 2 1 1  

Organizacija učne delavnice  1 1 1 1  

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 22 25 23 34 25 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 14 18 28 52 20 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1     

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 14 11 17 28 15 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna    1 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 4 8 11 9 4 

 
Ključni strokovni dosežki 
1. GROSEK, Štefan, ORAŽEM, Miha, KANIČ, Maja, VIDMAR, Gaj, GROŠELJ, Urh. Attitudes of Slovene paediatricians to en-of-

lifecare. Journal of paediatrics and child health, ISSN 1034-4810, October 2015, article 13006, str. 1-6, ilustr., doi: 

10.1111/jpc.13006. [COBISS.SI-ID 2620588] 

2. PERME, Tina, CERKVENIK ŠKAFAR, Andreja, GROSEK, Štefan. Newborn readmissions to slovenian children's hospitals in one 

summer month and one autumn month: a retrospective study. Pediatrics&neonatology, ISSN 1875-9572, 2015, vol. 56, iss. , str. 

1-6, doi: 10.1016/j.pedneo.2015.04.009. [COBISS.SI-ID 2409644] 

3. ŠTUBLJAR, David, KOPITAR, Andreja Nataša, GROŠELJ-GRENC, Mojca, KUMER, Kristina, FABJAN, Teja, SKVARČ, Miha. 

Diagnostic accuracy ofpresepsin (sCD14-ST) to predict bacterial infection measured in cerebrospinal fuid in children with 

suspected bacterial meningitis/ventriculitis. Journal of clinical microbiology, ISSN 0095-1137, 2015, vol. 53, no. 4, str. 1239-1244, 

doi: 10.1128/JCM.03052-14. [COBISS.SI-ID 2131116] 

 

Organizacija dela in učinkovitosti 

- V sklopu prospektivne študije okužb pri otrocih z osrednjim venskim katetrom učinkovito zmanjšujemo število dni 

osrednjih venskih katetrov in število okužb;  

- elektronsko sledenje vstavitev tujkov (cevke) in registracija morebitnih zapletov; 

- poenotenje vnaprejšnje priprave terapije za otroke po operaciji na srcu;  

- elektronsko naročanje terapije in priprava zdravil s črtno kodo v Enoti intenzivne terapije.  

 

http://dx.doi.org/10.1111/jpc.13006
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&lani=en&base=COBIB&RID=2620588
http://dx.doi.org/10.1016/j.pedneo.2015.04.009
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&lani=en&base=COBIB&RID=2409644
http://dx.doi.org/10.1128/JCM.03052-14
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&lani=en&base=COBIB&RID=2131116
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Obvladovanje stroškov in trženje 
Prihodki: Poostreni nadzor obračunavanja storitev po načelu SPP.  
Odhodki: Izvajamo poglobljeno kontrolo antibiotične terapije. Z uporabo internih smernic za transfuzijo krvi in krvnih 
derivatov znižujemo stroške transfuzij. 
 

 
 
 

3.2.2.11.  Klinični oddelek za kirurške okužbe 
 
prof. dr. Dragica Maja Smrke, dr. med., predstojnica 
Janja Nikolič, viš. med. ses., glavna medicinska sestra 

 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Hospitalna dejavnost 
Na hospitalnem oddelku se zdravijo pacienti z različno kazuistiko s strani sekundarne, predvsem pa tericarne dejavnosti. 
To so pacienti z najzahtevnejšimi hudimi kirurškimi okužbami mehkih tkiv in kosti različne etiologije. Na sekundarnem nivoju 
se vršijo operacije dimeljskih kil in večjih aseptičnih posegov mehkih tkiv. Hospitalni oddelek ima 18 postelj, od tega je za 
intenzivno nego 10 postelj. Trikrat tedensko izvajamo elektivne operacije, trenutno v operacijskih prostorih Onkološkega 
inštituta, sicer lahko tudi vsak dan v primeru urgentnih pacientov.  
 
Specialistično ambulantna dejavnost 
V specialistični ambulanti opravljamo preglede tako na sekundarnem kot na terciarnem nivoju. Prihajajo bolniki iz 
ljubljanske in ostalih regij Slovenije.  
Zaradi narave obolenj (vsa urgentna stanja) nimamo čakalne dobe, vsi bolniki so isti dan pregledani in nato ustrezno 
oskrbljeni. Čakalna doba je za kile in aseptične posege.  
Kontrolni pregledi potekajo v dveh ambulantah. V septični operacijski sobi oskrbimo oziroma opravimo dnevno do 40 ali več 
operacijskih posegov v lokalni in v splošni anesteziji.  
 
Patologija in diagnostika 
- vsa vnetja kože, podkožja, mehkih tkiv, kosti in sklepov različne etiologije;  
- nekrotizirajoči fasciitis, diabetično stopalo, ingvinalne hernije. 
 
Sodelujemo z infektologi, angiologi, diabetologi, travmatologi, ortopedi in drugimi kirurškimi oddelki. Prav tako tesno 
sodelujemo z internističnimi strokami, po potrebi tudi z ostalimi inštitucijami. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

¶ Kirurško zdravljenje nekrozantnega fasciitisa; 

¶ zdravljenje defektov tkiv z metodami tkivnega inženirstva. 

 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 5 5 4 7 7 

Zdravniki specializanti 2 2 2 2 1 

Diplomirane medicinske sestre 8 10 11 11 10 

Srednje medicinske sestre 18 16 16 17 18 

Ostali zaposleni 9 8 9 8 9 

Skupno število zaposlenih 42 41 42 45 45 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 480 506 505 516 527 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 20.894 21.451 20.115 19.785 20.640 
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Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Karcinomi   31 28 40 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  2 1 1 2 2 

Terciarni projekti  8 5 4 2 2 

Evropski projekti 2 3 3 3 3 

Ostalo      

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 3  1 3 1 

IF 1     2 

IF 2    1 2 

IF  5      

Citiranost      

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 2 2 2   

Klinične poti – uvedene    2 2 

Strokovne smernice – razvite  4 4   

Strokovne smernice – uvedene      

MM konference      10 

Spremljanje kazalcev kakovosti  7 7 15 16 22 

Subspecialni timi     1 

Interdisciplinarni konziliji     5 

 

Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana  8 5 8 9 

Študenti Zdravstvene fakultete     15 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)  6 2 3 5 

Poletna praksa študentov      

 

Izobraževanje – podiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     22 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     2 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  4 1 6   

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija  1 3 1 5 5 

Organizacija učne delavnice  18 23 2 1  

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 10 10 10 19 18 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 15 16 284 8 214 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  5 4 3   

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija  3 3 1 3 3 

Organizacija učne delavnice  27 6 9 8 4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 58 57 25 21 33 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 103 133 251 70 83 
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Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 5 2 1 1 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 52 76 227 25 49 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija  1 1 1 1 1 

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 1 2 4 1 1 

 

Klinične poti: 

¶ klinična pot za operacijo hernije; 

¶ standardni postopki oskrbe akutne in kronične rane. 
 
Kazalniki kakovosti: 

¶ število pacientov, ki so fizično ovirani; 

¶ higiena rok; 

¶ padci pacientov; 

¶ razjede zaradi pritiska; 

¶ kolonizacija z MRSA; 

¶ nadzori nad zdravstveno dokumentacijo; 

¶ povprečna ležalna doba; 

¶ osebna urejenost na delovnem mestu; 

¶ zadovoljstvo pacientovz ambulantno zdravstveno oskrbo; 

¶ zadovoljstvo pacientov z bolnišnično zdravstveno oskrbo; 

¶ zadovoljstvo pacientov z urgentno zdravstveno obravnavo; 

¶ zapleti pri ravnanju z zdravili; 

¶ število prijavljenih reakcij na transfuzijo krvi in krvnih derivatov na ZTM (hemovigilanca); 

¶ število neželenih/nevarnih dogodkov; 

¶ število pohval in pritožb; 

¶ število nepričakovanih smrti; 

¶ kateterske okužbe krvi; 

¶ delež pravilne uporabe KVKS pri načrtovanih operacijah; 

¶ delež hospitalnih bolnikov, pri katerih je CT opravljen v več kot 24 urah po njegovem naročilu; 

¶ obvladovanje pooperativne bolečine; 

¶ nacionalna anketa; 

¶ spremljanje čakalnih dob. 
 
Ključni strokovni dosežki 

¶ Že deseto leto po vrsti smo organizirali mednarodni simpozij z učnimi delavnicami. V letu 2015 z naslovom Zdravljenje 
ran – dobra praksa in nova znanja, ki je bil od 23. do 24. aprila 2015 v Portorožu. Namen simpozija je izobraziti 
udeležence, da se zviša nivo oskrbe tako akutne kot kronične rane.  
ü Iz vprašalnikov, ki jih izpolnijo udeleženci po končanem simpoziju z učnimi delavnicami, je razvidno, da je to 

izobraževanje s to temo zelo zaželeno, tudi sama organizacija kongresa je bila strokovno/vsebinsko ocenjena z 
odlično oceno. Udeleženke/ci mednarodnega simpozija so bili zdravniki, medicinske sestre in zdravstveni tehniki iz 
različnih zdravstvenih ustanov (bolnišnic, zdravstvenih domov, domov za starejše občane). Število udeležencev je 
bilo 180 (aktivnih in pasivnih). Trend je tudi edukacija zdravnikov, ki se izraža tudi pri pasivni udeležbi. 

¶ »Oskrba akutne in kronične rane v okviru UKC Ljubljana« - predavanja: zdravniki in medicinske sestre, učna 
delavnica, ki jo vodi medicinska sestra. 
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¶ 1–2-krat tedensko organiziramo redna strokovna predavanja tako za zaposlene na Kliničnem oddelku kot tudi za goste 
iz ostalih Kliničnih oddelkov, ki na našem oddelku krožijo. Udeleženci so: specialisti kirurgi, specializanti iz kirurgije, 
medicinske sestre, zdravstveni tehniki. 

¶ Posvetovalni forum o procesni metodi dela in določanju negovalnih diagnoz. 

¶ Aktivna udeležba na kongresu EWMA. 
 
Ključni znanstveni dosežek: 

¶ Objave v SCI in drugih strokovnih revijah. 

¶ Zaključen doktorat. 
 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 

¶ Zaposleni opravljajo dela tako v hospitalni kot v ambulantni dejavnosti, tako da delo poteka učinkovito, kakovostno in 
kontinuirano.  

¶ Kakovostno kodiranje in razvoj SPP-jev. 

¶ Dosledno prerazporejanje bolnikov v neakutno obravnavo. 

¶ Spremljanje in preprečevanje hospitalnih infektov. 

¶ 1-krat mesečno redni sestanki medicinskih sester, zdr. tehnikov in zdr. administratorjev, kjer se obravnavajo vsi tekoči 
problemi in navodila nadrejenih (KO za kirurške okužbe). 

¶ Izvajanje notranjih strokovnih nadzorov s strani predstojnika in glavne medicinske sestre. 

¶ Varne vizite, ki se izvajajo dnevno na vseh nivojih (zdravniki, medicinske sestre in zdravstveni tehniki). 

¶ Vodenje bolnikov po »Procesu zdravstvene nege« z uporabo negovalnih diagnoz z rednim mesečnim poročanjem o 
številu bolnikov vključenih v Proces zdravstvene nege. 

¶ Dosledno prijavljanje RZP (razjed zaradi pritiska) pri hospitaliziranih pacientih. 

¶ Spremljanje prehranjenosti hospitaliziranih pacientov in dosledno dodajanje dopolnilne prehrane. 

¶ Sodelovanje zaposlenih pri javnih razpisih in komisijah v okviru UKC. 

¶ Skrb za varnost pacientov. 

¶ Redno predavanje visokošolskih učiteljev študentom medicine. 

¶ Oblikovanje zloženk za paciente z zdravstveno vzgojno vsebino. 

¶ Redni dnevni raporti, kjer sodelujejo spec. kirurgi, kirurgi specializanti, sekundariji in medicinske sestre. 

¶ Učna enota za študente Zdravstvene fakutlete in Medicinske fakultete ter za pripravnike zdravstvene nege UKC 
Ljubljana. 

 
RAZISKAVE 

¶ Na področju tkivnega inženirstva za nove materiale in inovativne metode zdravljenja tkivnih defektov v okviru 
doktorskih nalog. 

 
 
 
 

3.2.2.12.  Urgentni kirurški blok 
 
doc. dr. Anže Kristan, dr. med., vodja  
Stanka Košir, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 

 
Opis dejavnosti strokovne enote: 
Urgentni kirurški blok je služba skupnega pomena Kirurške klinike, kjer 24 ur na dan oskrbujemo poškodovance, ostale 
urgentne kirurške paciente pa sprejemamo v času, ko posamezni klinični oddelki nadaljujejo z delom v obliki dežurstev. Za 
urgentne bolnike skrbi multidisciplinaren tim.  
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 0 0 0 1 1 

Zdravniki pripravniki 21 23 22 25 26 

Diplomirane medicinske sestre 35 38 40 42 39 
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Srednje medicinske sestre 25 25 32 29 27 

Ostali zaposleni (bolničarke + zdravstvena 
administracija) 

30 28 32 34 35 

Skupno število zaposlenih 111 114 126 131 128 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Mali operativni posegi 17906 17579 17176 15937 15688 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 74187 72235 74988 75200 76107 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Spremljanje kazalcev kakovosti  neželeni 
dogodki:13 
varnostni 
pogovor: 26 
spremljanje 
zadovoljstva 
pacientov 
(anketni 
vprašalniki): 
72 

neželeni 
dogodki:18 
varnostni 
pogovor: 24 
spremljanje 
zadovoljstva 
pacientov 
(anketni 
vprašalniki): 
56 

neželeni 
dogodki: 24 
varnostni 
pogovor: 24 
spremljanje 
zadovoljstva 
pacientov 
(anketni 
vprašalniki): 
777 

neželeni 
dogodki: 28 
varnostni 
pogovor: 20 
spremljanje 
zadovoljstva 
pacientov 
(anketni 
vprašalniki): 
557 

število 
kazalnikov 
kakovosti: 23 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 100 100 100 100 100 

Študenti Zdravstvene fakultete   78 44 30 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)  12 18 19 21 

Poletna praksa študentov Zdravstvene fakultete     2 

 
 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – pripravniki 99 102 100 102 103 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 3 1 3 2 4 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Ostali  7 1 4 4 7 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske 
sestre 

2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  7 9 12 11 9 

Organizacija učne delavnice  1 
(soorganizacija) 

    

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna    14 15 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 90 56 41 37 61 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 7 8 42 31 17 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 7 8 42 31 20 

 

Ključni strokovni dosežki 
- Uvedba triažiranja vseh urgentnih kirurških pacientov po Manchesterski triažni lestvici, ureditev nove triažne 

ambulante; 
- uvedba spremljanja specifičnih kazalnikov kakovosti za Urgentni kirurški blok: čakalni časi (celotni čas obravnave, čas 

od triaže do obravnave, čakalni časi in prekoračitve čakalnih časov za posamezne triažne kategorije, čas čakanja na 
reševalni prevoz, čas čakanja na posamezne preiskave – UZ, RTG, CT, laboratorij). 
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Organizacija dela in učinkovitosti 
- Sprememba organizacije dela zdravnikov specializantov in specialistov, enoten sistem prve obravnave vseh urgentnih 

kirurških pacientov (ne glede na patologijo); 
- kroženje vseh zdravnikov specializantov, ki krožijo na Kirurški kliniki v Urgentnem kirurškem bloku; 
- stalna prisotnost specialista abdominalnega kirurga in specializanta anesteziologije v Urgentnem kirurškem bloku med 

tednom; 
- zaposleni so usposobljeni za delo v vseh kirurških ambulantah, uveden je sistem kroženja; 
- učinkovita organizacija službe ZN in zdravstvenih sodelavcev, tudi v primeru masovne nesreče je zagotovljena z 

razporeditvijo nadzorne medicinske sestre v 12-urno izmensko delo. 
 
 
 

3.2.2.13. Operacijski blok 
 
Katarina Pirnat, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
Predstavitev strokovne enote 

 

Operacijski blok je služba skupnega pomena za Kirurško kliniko, ki izvaja temeljno dejavnost na področju kirurgije. 

V enotah Operacijskega bloka se izvaja tako manj zahtevne kot tudi najbolj zahtevne invazivne diagnostične in terapevtske 

postopke - operacije za kirurške paciente, ki potrebujejo nujne ali programirane kirurške intervencije zaradi preprečevanja, 

odkrivanja in zdravljenja ali lajšanja bolezni. Pacienti prihajajo iz devetih kliničnih oddelkov Kirurške klinike in po potrebi tudi 

iz drugih strokovno organizacijskih enot Univerzitetnega kliničnega centra Ljubljana. 

 V Operacijskem bloku zaposlene operacijske medicinske sestre in zdravstveni tehniki vzpostavljamo in vzdržujemo 

maksimalno varno in spodbudno okolje za bolnike in sodelavce multidisciplinarnih kirurških timov.  

Strokovno organiziramo, izvajamo in nadziramo: 

- sodelovanje pri operativnih posegih - naloge umite in neumite operacijske medicinske sestre; 
- kakovostno oskrbo in zaščito pacienta pred, med in po posegu; 
- strokovno dokumentiranje opravljenega operacijskega programa; 
- higiensko vzdrževanje in sterilizacijo pripomočkov in opreme; 
- varne postopke in čisto okolje s poudarkom na pravilni logistiki opreme, materiala in osebja; 
- naročanje, vzdrževanje in skladiščenje opreme, kirurških inštrumentov, pripomočkov, sterilnega materiala, zdravil; 
- higienske in mikrobiološke kontrole okolja, pripomočkov, materialov in postopkov. 
Skrbimo za lastno strokovno izpopolnjevanje in v skladu s strokovnimi priporočili in standardi uvajamo spremembe in 

izboljšave na svojem strokovnem področju dela. 

V sodelovanju z Zdravstveno fakulteto v Ljubljani izvajamo pedagoško delo v obliki vodenih vaj. Pripravljajo strokovna 

predavanja v okviru uvajalnih seminarjev. Uvajamo novo zaposlene medicinske sestre, zdravstvene tehnike in ostale 

sodelavce. 

Na nacionalnih in mednarodnih strokovnih izpopolnjevanjih s področja operacijske zdravstvene nege sodelujemo s 

strokovnimi prispevki in objavo strokovnih člankov v strokovnih revijah. 

 

Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

Sodelovanje v transplantacijski dejavnosti: multiorganski odvzemi, transplantacije ledvic, jeter, srca, trebušne slinavke. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti      

Zdravniki specializanti      

Diplomirane medicinske sestre 82 83 85 86 87 

Srednje medicinske sestre 28 27 25 24 23 

Ostali zaposleni 42 41 42 40 41 

Skupno število zaposlenih 152 151 152 150 151 
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Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Spremljanje kazalcev kakovosti    2 3 7   

- Kirurški varnostni kontrolni seznam; 
- število poškodb z ostrimi predmeti na zdravstvenega delavca na leto; 
- kirurški varnostni kontrolni seznam; 
- spremljanje deleža prijavljenih neželenih dogodkov v letu 2014; 
- spremljanje varnostnih pogovorov v letu 2014; 
- kirurški varnostni kontrolni seznam; 
- spremljanje deleža prijavljenih neželenih dogodkov v mali in veliki operativi v letu 2015;  
- spremljanje varnostnih pogovorov v letu 2015; 
- delež prisotnih izvajalcev zdravstvene nege in oskrbe na internih strokovnih izpopolnjevanjih – sredina strokovna 

izpopolnjevanja v letu 2015; 
- nadzori čiščenja v operacijski dvorani v letu 2015;     
- osebna urejenost na delovnem mestu; 
- higiena rok v mali in veliki operativi. 
 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana      

Študenti Zdravstvene fakultete     1 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)    2 / 

Poletna praksa študentov      

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      2 

Organizacija kongresa      / 

Organizacija simpozija      3 

Organizacija učne delavnice  3 3 4 11 45 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 28 21 23 17 25 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 82 51 43 74 125 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      / 

Organizacija kongresa      / 

Organizacija simpozija      / 

Organizacija učne delavnice      / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1 0 0 3 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 17 8 9 6 3 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      / 

Organizacija kongresa      / 

Organizacija simpozija      / 

Organizacija učne delavnice      / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 6 6 3 4 4 

 
 
Ključni strokovni dosežki 
 

¶ Prenovili smo operacijsko enoto na Zaloški 2 – stara Travmatološka klinika – 2 operacijski dvorani, operativnne posege smo pričeli 
izvajati 14. 12. 2015. 

¶ Nadaljujemo s projektom prenove Zaloška 2 pritličje. 

¶ Pričeli smo s projektom enodnevne bolnišnice v BPD. 

¶ Dokončno smo prenovili in opremili 3 dežurne sobe za operacijske medicinske sestre. 
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¶ Sodelovanje pri projektu Koordinacije operativne dejavnosti v vse operativne enote – spremljanje in izvajanje operativnih posegov, 
cilj povečati število operativnih posegov v rednem delu.  

¶ V letu 2015 smo pričeli z vsakodnevnimi rednimi strokovnimi sestanki vseh poklicnih skupin glede pregleda usklajevanja in 
potrditve operativnega programa. 

¶ Število operativnih posegov hospitaliziranih in ambulantnih pacientov v enotah Operacijskega bloka smo povečali s 30.596 v letu 
2014 na 31.388 v letu 2015 (razlika 729 op. posegov). 

¶ Sodelovanje pri optimizaciji procesa prihoda pacienta v Operacijski blok. 

¶ Pilotno smo pričeli z elektronskim vnosom operativnih posegov ob pacientu in oblikovali elektronski dokument operacijske 
zdravstvene nege, s projektom nadaljujemo tudi v letu 2016. 

¶ Pri presoji DNV smo bili posebej izpostavljeni in pohvaljeni kot primer dobre prakse in napredka. 

¶ V letu 2015 je na področju operacijske zdravstvene nege operacijska medicinska sestra Mateja Stare, dipl. m. s., spec. prejela 
nagrado na evropski ravni, in sicer Ansell Cares H.E.R.O. Nurse Award za prostovoljno delo v kirurških misijah in sodelovanju v 
mednarodni organizaciji Zdravniki brez meja.  

¶ Zahvalo Zbornice zdravstvene in babiške nege Slovenije – Zveze društev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov 
Slovenije je za prispevek k ugledu zdravstvene nege v svetovnem merilu s pridobitvijo posebnega priznanja prejela Mateja Stare, 
dipl. m. s., spec. 

¶ Zahvalo Zbornice zdravstvene in babiške nege Slovenije – Zveze društev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov 
Slovenije za slavnostno obeležitev 40. obletnice strokovne sekcije so prejele operacijske medicinske sestre Tatjana Požarnik, dipl. 
m. s., spec., Tatjana Trotovšek, dipl. m. s., spec. in Sanja Arnautović, dipl. bab., spec.. Dostopno na: http://www.zbornica-zveza.si 

¶ Visoka kultura varnosti zaposlenih v Operacijskem bloku, zaznava, prijava in obravnava neželenih dogodkov in varnostni pogovori. 

¶ Uvedli smo kontroliran dostop v Urgentnem operacijskem bloku za zaposlene in obiskovalce. 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
 

¶ Z uvedbo kazalnikov kakovosti, ki predstavljajo mero kakovosti, smo v Operacijskem bloku omogočili pregled in nadzor nad 
kakovostjo dela na različnih področjih. Ob tem pa kazalniki kakovosti nudijo informacije o varnosti in kakovosti po posameznih 
enotah, še bolj pomembna pa je njihova primerjava v času in med enotami ter predvideni korektivni ukrepi za izboljšave. 

¶ Hkrati smo uvedli oddelčno tablo kazalnikov, ki je referenčna oblika za ostale enote. 

¶ Dopolnjevanje projekta standardizacije setov inštrumentov za operativne posege za omogočanje centralnega reprocesiranja, vsi 
seti OSN NK. 

¶ Nabava in uporaba gel razbremenilnih blazin za preprečevanje posledic ekstremnih ali dolgotrajnih operativnih položajev. 

¶ Uporaba kirurškega varnostnega kontrolnega seznama za vse paciente operirane v enotah Operacijskega bloka (velika operativa). 

¶ Uporaba Poročila o odposlanih vzorcih iz operacijske dvorane (OB KRG 004) za vse paciente zaradi sledenja odvzetih vzorcev za 
preiskave. 

¶ Oblikovali smo Organizacijski predpis Zagotavljanje osebja materialov opreme in prostorov OP 0081 in prenovili organizacijski 
predpis Vodenje Operacijskega bloka OP 0082. 

¶ Prenovili smo naslednja obrazce in Navodila za delo: Evidenca temeljitega čiščenja OB 0592, Navodilo za izklop alarma v sistemu 
Evisense ND 0460, Evidenca shranjevanja kostnih režnjev glave OB 0336, Reverz za izposojeno opremo, kirurške inštrumente in 
materia OB 0335, Evidenca kontrole vstopa v Centralnem operacijskem bloku OB 0334, Usposobljenost izvajalcev zdravstvene 
nege za operativno dejavnost OB 0333, Op posegi z visokim tveganjem ob 0332, Kontrola rokov sterilnosti OB 0331, Evidenca 
temperature in čiščenja grelnih omar OB 0330, Evideca priprave razkužilne raztopine OB 0329, Shranjevanje hladilnih torb z 
organi v Centralnem operacijskem bloku OB 0328, Shranjevanje kostnih režnjev po kraniektomiji in priprava na kranioplastiko ND 
0393, Navodilo za evidentiranje kontrole rokov sterilnosti ND 0388, Posegi z visokim tveganjem v operacijski zdravstveni negi ND 
0387, Knjiga Inštrumentarski protokol OB 0285, Knjiga Odposlanih vzorcev OB 0284, Op. preglednica kirurške dejavnosti OB 
0288, Predaja službe OB 0287. 

¶ Prenovili smo obrazce Seti kirurških inštrumentov: Osnovna velika, OB 0327, Osnovna travma, OB 0326 Laparatomija OB 0325, 
Osnovna NK OB 0324. 

¶ Zaprli smo INDOKS in vse dokumente prenesli v EDS. 

¶ Pričeli smo s sodelovanjem v delovnih skupinah za uvajanje učinkovitih sprememb v operativni dejavnosti na Kirurški kliniki. 

¶ Izvedli smo 32 letnih razgovorov z zaposlenimi Operacijskega bloka. 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

http://www.zbornica-zveza.si/
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3.2.3 Nevrološka klinika 
 

prof. dr. David B. Vodušek, dr. med., višji svetnik, strokovni direktor 
Helena Tušar, viš. med. ses., univ. dipl. org., glavna medicinska sestra 
 
 
 

Predstavitev in opis dejavnosti klinike 
 

Nevrološka klinika UKC Ljubljana (NK) je osrednja slovenska nevrološka ustanova, ki nudi ambulantno in hospitalno 
diagnostiko, zdravljenje in zgodnjo nevrorehabilitacijo vsem nevrološkim bolnikom, še posebej pa tistim z redkimi 
nevrološkimi boleznimi in tistim s kompleksnimi in kompliciranimi oblikami nevroloških bolezni.  
 
Nevrološka klinika je vrhunska raziskovalna ustanova in je hkrati učna bolnišnica za Medicinsko fakulteto, Zdravstveno 
fakulteto ter več drugih fakultet Univerze v Ljubljani, pa tudi osrednja ustanova za izvajanje specializacije iz nevrologije in 
več drugih specializacij v Sloveniji. Kot učna ustanova je tudi mesto za izvajanje pripravništva za vse zdravstvene poklice.  
 
Vizija Nevrološke klinike je nadaljevati pot evropske vrhunske integralne nevrološke univerzitetne bolnišnice s stalnim 
večanjem prepoznavnosti na strokovnem, raziskovalnem in pedagoškem področju. NK želi uspešno obnavljati akreditacijski 
postopek vodenja kakovosti po zahtevah DNV in ISO standarda in se akreditirati tudi kot evropska učna ustanova. 
 
Nevrološko kliniko sestavljajo tri klinične enote (Klinični oddelek za bolezni živčevja - KOBŽ, Klinični oddelek za vaskularno 
nevrologijo in intenzivno nevrološko terapijo - KOVNINT in Klinični inštitut za klinično nevrofiziologijo - KIKN) ter dve skupni 
službi (za nevrorehabilitacijo - SNR in za urgentno nevrologijo - SUN).  
Vsi zdravstveni delavci na NK imajo ustrezne nacionalne licence za opravljanje poklica. 
 
Prioriteta NK v letu 2015 je bila še naprej izboljšanje delovanja urgentne nevrološke ambulante, obnovitev kadrov na 
področju epileptološke elektroencefalografije KOBŽ, adaptacija prostorov KOBŽ za ureditev manjkajočega oddelka za 
intenzivno nego nevaskularnih nevroloških bolnikov ter utrjevanje programa Telekapi v okviru KOVNINT.  
 
V letu 2015 je NK uspela obnoviti DNV akreditacijo, pridobila je tudi ISO akreditacijo. Klinične enote NK so dosegle lepe 
strokovne in raziskovalne dosežke in so uspešno izpeljale klinični pouk nevrologije Medicinske fakultete Univerze v 
Ljubljani pod vodstvom Katedre za nevrologijo.  
 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 45 47 47 44 48 

Zdravniki specializanti 11 14 16 12 16 

Diplomirane medicinske sestre 62 70 72 82 89 

Srednje medicinske sestre 122 112 107 111 108 

Ostali zaposleni 90 91 82 88 87 

Skupno število zaposlenih 330 334 324 337  348  

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 3730 3930 3888 3736 3643 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 20332 28163 29381 28866 29412 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  13 16 15 13 10 

Terciarni projekti  28 19 23 10 13 

Evropski projekti 1 2 3 3 2 

Ostalo 6 5 2 1 5 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 7 3 8 11 8 

Klinične poti – uvedene 4 16 3 2 4 

Strokovne smernice – razvite 8 1 0 0 0 

Strokovne smernice – uvedene 5 8 3 0 2 
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MM konference  20 63 27  21 30  

Spremljanje kazalcev kakovosti  12 35 9 9 14 

Subspecialni timi 10 13 14 13 23 

Interdisciplinarni konziliji 11 14 15 16 14 

 

Ključni strokovni dosežki 
 
 - Nadaljevali smo z uporabo naslednje klinične poti: 

- Sindrom zapestnega prehoda. 
- Nadaljevali smo z uvajanjem naslednjih diagnostičnih metod: 

- test srednje latence budnosti, 
- diagnostika nevropatije tankih vlaken z biopsijo kože, 
- merjenje CO2 transkutano in v izdihanem zraku,  
- EMG trebušne prepone s sondo v požiralniku,  
- merjenje aktivnosti dihalnim mišic pri hotenem in nehotenem dihanju,  
- pohodni EEG,  
- vpeljava rutinskih programov za potrebe različnih MRI-snemanj na 128-kanalnem EEG-aparatu. 

- Uvedba sodobne obravnave težkih nevaskularnih nevroloških bolnikov, ki potrebujejo intenzivni nadzor, 
- Razširitev uvedbe in rutinska uporaba globoke možganske stimulacije pri zdravljenju bolnikov z motnjo gibanja skupaj s 

Kliničnim oddelkom za nevrokirurgijo pri vseh klasičnih indikacijah (tremor, Parkinsonova bolezen, distonija), 
- Uvedba transkranialne magnetne stimulacije za zdravljenje depresij,  
- Rutinski potek nove dejavnosti – nevrourodinamika, 
- Standardizacija likvorskih biomarkerjev za demenco (evropski projekt BIOMARKAPD), 
- Zaključitev 2-letnega izobraževanja zdravnika za nevrofiziološki monitoring pri stereotaktičnih operacijah globoke 

možganske stimulacije v Londonu, 
- Uvedba kvantifikacije pozne faze Parkinsonove bolezni z metodo PKG (ParkinsonKinetiGraf), 
- KOBŽ je skupaj s Centrom za socialno delo Celje v okviru Norveškega sklada uspešno vzpostavil prvi model 

regionalnega centra za kognitivne motnje v Sloveniji (Center za krepitev spomina), 
- Prejem Mednarodne nagrade Medis za najboljše delo s področja nevrologije, 
- Uspešna pridobitev sredstev za vzpostavitev sodobne obravnave nevrodegenerativnih bolezni v okviru projekta 

ARTEMIDA (Obzorja 2020) – vstop v drugo fazo natečaja; 
- Soorganizacija mednarodnih (Alzheimer Europe, ICVD 2016) in nacionalnih strokovnih srečanj (Slovenski nevrološki 

kongres); 
- Prva uporaba intratekalne aplikacije paramagnetnega kontrastnega sredstva za prikaz iztoka likvorja z MR v državi 

Primer bolnice je bil predstavljen na 2. nacionalnem Nevrološkem kongresu novembra v Zrečah; 
- V letu 2015 smo nadaljevali s projektom TeleKap. V tem letu se je devetim partnerskim bolnišnicam, ki so bile v 

republiško mrežo TeleKap vključeni od samega začetka, pridružila še SB Ptuj in začela vključevati SB Trbovlje;  
- V letu 2015 smo pri bolnikih z akutno ishemično možgansko kapjo opravili 18 (8,4 %) intravenskih tromboliz več kot v 

letu 2014; 
- V letu 2015 smo pri bolnikih z akutno ishemično možgansko kapjo opravili 13 (20 %) mehanskih revaskularizacij več kot 

v letu 2014. 
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3.2.3.1. Klinični oddelek za bolezni živčevja 
 
prof. dr. Zvezdan Pirtošek, dr. med., predstojnik 
Lidija Ocepek, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
 

Predstavitev strokovne enote 
 
Na KO za bolezni živčevja se zdravijo bolniki z nevrodegenerativnimi (demence, parkinsonizmi), nevroimunskimi (MS), 
živčno-mišičnimi boleznimi (ALS) in epilepsijo ter drugimi nežilnimi obolenji živčevja s področja celotne Slovenije.  
Bolnišnični oddelki: na oddelku dr. Ivan Robida so hospitalizirani bolniki s splošno nevrološko simptomatiko, z multiplo 
sklerozo in drugimi nevroimunološkimi motnjami, z epilepsijo, z živčno-mišičnimi boleznimi (ALS). Oddelek ima 
specializirano enoto za EEG videotelemetrijo. Na oddelku je 27 postelj.  
Na oddelku dr. Alfred Šerko so hospitalizirani predvsem bolniki z nevrodegenerativnimi boleznimi (demenca, parkinsonizmi) 
ter bolniki s področja splošne nevrologije. V okviru tega oddelka je tudi Enota za intenzivni nadzor. Oddelek ima 27 postelj, 
od tega je 8 postelj za intenzivni nadzor.  
V enodnevnem hospitalu imamo 5 postelj.  
Diagnostične obravnave: Celostna diagnostika kognitivnih motenj z elektrofiziološko metodo (ERP-P300 in specifične 
paradigme, TMS, GMS) z analizo likvorja (amiloid, tau, fosfo-tau) in funkcijskim slikanjem (PET CT, fMRI, DaTSCAN); 

celostna diagnostika motenj gibanja (hoje-Moven, tremorjev, akcelerometrija, distonij - 3D meritve, nevrofarmakološka 
testiranja, priprava bolnikov za globoko možgansko stimulacijo); celostna diagnostika multiple skleroze (likvor, MR, 
merjenje zastojnega urina); celostna diagnostika epilepsij (EEG, funkcijsko slikanje, videotelemetrija, priprava bolnika z 
epilepsijo na operativni poseg); diagnostična obravnava avtonomnih motenj (TILT-TAŽ), neurourodinamika.  
Funkcijska diagnostika: Laboratorij za testiranje avtonomnega živčevja, Laboratorij za likvorsko diagnostiko, Laboratorij 
za EEG, Laboratorij za motnje gibanja in hoje, Laboratorij za nevrourodinamiko, Laboratorij za kognitivno nevroznanost 
(ERP, TMS). 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
- Podaljšano (do 14-dnevno) snemanje EEG (videotelemetrija); 
- predoperativna priprava odraslih bolnikov z epilepsijo; 
- predoperativna obravnava bolnikov s Tourettovim sindromom in distonijo; 
- postoperativno vodenje bolnikov s Tourettovim sindromom in distonijo; 
- spremljanje EEG funcij med testom z nagibno mizo; 
- terciarna diagnostika odraslih bolnikov z zapleteno epilepsijo; 
- terciarna diagnostična obravnava bolnika s kognitivnimi motnjami; 
- določanje biomarkerjev v likvorju pri bolnikih z demenco; 
- določanje alfa-sinukleina v likvorju pri bolnikih s parkinsonizmi; 
- uporaba toksina botulina pri zapletenih nevroloških motnjah; 
- uporaba toksina botulina pri kroničnih migrenah; 
- uporaba toksina botulina pri laringealnih motnjah (skupaj s Kliniko za ORL); 
- diferencialna diagnostika degenerativnih bolezni s pomočjo FDG-PET; 
- posvetovalnica specializirane medicinske sestre za parkinsonizem; 
- zdravljenje terapevtsko rezistentnih bolečinskih sindromov s toksinom botulinom; 
- kvantifikacija tremorja s spirografijo; 
- kvantifikacija diskinezij in motoričnih fluktuacij pri pozni obliki Parkinsonove bolezni s PKG (Parkinson KinetiGraf); 
- analiza gibanja in hoje (sistem Moven); 
- ultraobčutljiva metoda za določanje oligoklonalnih trakov v serumu in likvorju; 
- obravnava motenj mokrenja pri bolnikih z MS; 
- FDG PET slikanje pri bolnikih z motnjami gibanja; 
- TMS pri bolnikih z depresijo; 

- posvetovalnica za MS. 

 

 

 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=4&panogasubid=1&odd=0
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Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 13 15 13 13 13 

Zdravniki specializanti 4 4 5 8 3 

Diplomirane medicinske sestre 14 19 17 18 19 

Srednje medicinske sestre 36 45 40 38 40 

Ostali zaposleni 11 14 12 8 12 

Skupno število zaposlenih 78 97 87 85 87 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 2163 2449 2471 2276 2237 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 7198 8665 8621 8630 8929 

 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

Ambulanta za kognitivne motnje    245 196 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  5 5 6 6 5 

Terciarni projekti  10 5 12 2 2 

Evropski projekti 1 2 3 1 2 

Ostalo 4 1  1  

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 5 2 9 2 0 

IF 1  3 7 2 2 

IF 2 1 14 15 11 14 

IF  5 1 3 2 3 8 

Citiranost      

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 0 0 2 5 2 

Klinične poti – uvedene 3 4 2 1 2 

Strokovne smernice – razvite      

Strokovne smernice – uvedene      

MM konference  7 50 15 13 14 

Spremljanje kazalcev kakovosti  4 6 2 0 2 

Subspecialni timi 5 7 7 7 9 

Interdisciplinarni konziliji 6 8 8 8 8 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 231 210 221 252 200 

Študenti Zdravstvene fakultete     18 

Izobraževanje študentov drugih fakultet 12 28 19 27 28 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 15 21 14 18 20 

Poletna praksa študentov 6 6 6 6 6 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 7 10 14 16 24 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – 
specializacija 

  4   
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Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov 
RS 

164 46 128 100 181 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 29 51 33 43 182 

Ostali  90 90 17 25 26 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  66 34 45 48 15 

Organizacija kongresa  3 2 3 1 2 

Organizacija simpozija  6 3 7 6 3 

Organizacija učne delavnice  15 14 13 14 13 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 92 49 48 50 54 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 34 42 20 16 20 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske 
sestre 

2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  8 6 45 2 8 

Organizacija kongresa    3   

Organizacija simpozija    7   

Organizacija učne delavnice  2 1 13 1 3 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 30 26 48 24 19 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 47 34 20 45 139 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  8 6 45 2 2 

Organizacija kongresa    3   

Organizacija simpozija    7   

Organizacija učne delavnice  2 3 13   

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 30 26 26 4 3 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 68 34 78 70 90 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 3 4 2 3 2 

 
Ključni strokovni dosežki 
 
- Uvedba sodobne obravnave težkih nevaskularnih nevroloških bolnikov, ki potrebujejo intenzivni nadzor; 
- Razširitev uvedbe in rutinska uporaba globoke možganske stimulacije pri zdravljenju bolnikov z motnjo gibanja skupaj 

s Kliničnim oddelkom za nevrokirurgijo pri vseh klasičnih indikacijah (tremor, Parkinsonova bolezen, distonija); 
- Uvedba transkranialne magnetne stimulacije za zdravljenje depresij;  
- KOBŽ je skupaj s Centrom za socialno delo Celje v okviru Norveškega sklada uspešno vzpostavil prvi model 

regionalnega centra za kognitivne motnje v Sloveniji (Center za krepitev spomina); 
- Rutinski potek nove dejavnosti – nevrourodinamika; 
- Standardizacija likvorskih biomarkerjev za demenco (evropski projekt BIOMARKAPD); 
- Zaključitev 2-letnega izobraževanja zdravnika za nevrofiziološki monitoring pri stereotaktičnih operacijah globoke 

možganske stimulacije v Londonu; 
- Uvedba kvantifikacije pozne faze Parkinsonove bolezni z metodo PKG (ParkinsonKinetiGraf); 
- Prejem Mednarodne nagrade Medis za najboljše delo s področja nevrologije; 
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- Uspešno pridobivanje sredstev za vzpostavitev sodobne obravnave nevrodegenerativnih bolezni v okviru projekta 
ARTEMIDA (Obzorja 20290) – prehod v 2. fazo razpisa; 

- Soorganizacija mednarodnih (Alzheimer Europe, ICVD 2016) in nacionalnih strokovnih srečanj (Slovenski nevrološki 
kongres). 
 

Organizacija dela in učinkovitosti 
- Zaključitev izgradnje Enote za intenzivni nadzor; 
- Sodelovanje v Delovni skupini za demence v okviru Ministrstva za zdravje in v okviru Ministrstva za socialo (sodelavci 

KOBŽ sooblikovali Nacionalno strategio); 
- Rutinski zagon posvetovalnice za sestro specializirano za motnje gibanja; 
- Za zelo prizadete bolnike (težje pokretni, demence) in za tiste iz oddaljenih krajev nadaljujemo bolniku prijazno 

koordinacijo več preiskav in pregledov na isti dan; 
- V celoti v okviru KO-BŽ je večja usmeritev v ambulantno oskrbo, kar je tudi v skladu s splošno usmeritvijo zdravstvene 

dejavnosti; 
- Vzpostavili smo timske konzilije za obravnavo bolnikov kandidatov za globoko možgansko stimulacijo, terapijo z 

intrajejunalnimi infuzjami gela levodope in subkutanih infuzji apomorfina; 
- Tesno sodelujemo s Službo za nevrorehabilitacijo, ki je organizirana na nivoju Nevrološke klinike.  
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Rezultat poslovanja KOBŽ v letošnjem letu je negativen, kar je predvsem posledica preseganja hospitalnega programa. 
Od načrtovanih 2.428 uteži za SPP bolnike smo realizirali 2.713 uteži. To pomeni izpad prihodka v višini 300.000 EUR. KO 
je sicer zelo aktiven pri pridobivanju sredstev iz ARŽRS in evropskih projektov in pri pridobivanju donacij za izobraževanje 
in tekoče poslovanje (80.000 EUR). 
 
 
 

 

3.2.3.2. Klinični oddelek za vaskularno nevrologijo in intenzivno nevrološko terapijo 
 
doc.dr. Janja Pretnar Oblak, dr. med., predstojnica 
Dursuma Musić, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Pomembne dejavnosti vaskularne nevrologije so: 
- Kompleksna obravnava bolnikov z akutno možgansko kapjo v Enoti za možgansko kap s pomočjo večdisciplinarnega 

tima zdravnikov, medicinskih sester in rehabilitacijskega tima; 
- Zdravljenje najtežjih nevroloških bolnikov, ki so življenjsko ogroženi, poteka na oddelku za intenzivno nevrološko 

terapijo, ki je edina enota te vrste v Sloveniji; 
- V okviru urgentne obravnave bolnikom omogočamo znotrajžilno zdravljenje pri zožitvah arterij znotraj lobanje in v 

vratu, možganskih anevrizmah in arteriovenskih malformacijah 24-ur dnevno; 
- V preventivi možganske kapi nudimo bolnikom s prehodnim ishemičnim napadom (TIA) in manjšo kapjo takojšnjo 

diagnostiko in agresivne preventivne ukrepe v okviru dnevne TIA bolnišnice. Na ta način, glede na izsledke študije 
EXPRESS, preprečimo 80 % možganskih kapi;  

- Bolnikom v tesnem sodelovanju z nevroradiologi, ki so z aparaturami za slikovni prikaz možganov locirani v prostorih 
nove nevrološke klinike, nudimo celovito in hitro slikovno diagnostiko. V laboratorijih za funkcionalno nevrosonološko 
dejavnost pa bolnikom omogočamo kompleksno diagnostiko žilja v vratu in znotraj lobanje, vključno z zaznavanjem 
krvnih strdkov znotraj možganskih arterij;  

- V okviru ambulantne dejavnosti skrbimo za bolnike s splošno nevrološko in z vaskularno nevrološko simptomatiko in 
bolnike z migreno. Razvijamo kompleksno obravnavo bolnikov s kroničnim glavobolom in možgansko levkoaraiozo;  

- Zdravimo diagnostično zahtevnejše bolnike z redkimi vzroki možganske kapi in smo za to področje vodilna ustanova v 
državi. 
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Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji: 
- Neprekinjene 24-urne konzultacije vaskuarnih nevrologov in intenzivistov za bolnike z možganskožilnimi boleznimi ali 

tiste, ki imajo tveganje za te bolezni; 
- Neprekinjena 24-urna obravnava bolnikov z akutno možgansko kapjo ali krvavitvijo, ki potrebujejo urgentno 

endovaskularno zdravljenje:  
- premostitveno zdravljenje bolnikov z ishemično možgansko kapjo s sistemsko trombolizo in endovaskularnim 
zdravljenjem, 
- intrakranialno endovaskularno odpiranje arterij in odstranjevanje krvnih strdkov z različnimi metodami, 
- endovaskularno zdravljenje anevrizem in arteriovenskih malformacij, 
- endovaskularno zdravljenje karotidne bolezni. 

- Obravnava življenjsko ogroženih nevroloških bolnikov v nevrološki intenzivni terapiji; 
- TIA dnevna bolnišnica (ID201100505); 
- Transkranialna doplerska sonografija (TCD) z raznimi stimulacijskimi testi (L-arginin, CO2, test z nagibno mizo, test 

omočitve v hladno vodo, test stiskanja roke, detekcija embolov s poskusom po Valsalvovem manevru za diagnozo 
odprtega ovalnega okna …); 

- Kompleksna obravnava bolnikov s kronično migreno; 
- Uvajanje paliativne oskrbe pri vaskularnih nevroloških bolnikih; 
- Testiranje delovanja endotelija pri bolnikih z levkoaraiozo in migreno (ID20110027); 
- Merjenje klinične učinkovitosti novih antikoagulantnih zdravil pri bolnikih z ishemično možgansko kapjo in nevalvularno 

atrijsko fibrilacijo z uporabo transkranialne doplerske preiskave; 
- Vodenje registra bolnikov z možgansko kapjo ali TIA na novih antikoagulantnih zdravilih; 
- Transkranialna dopplerska ultrazvočna preiskava v enoti intenzivne nevrološke terapije; 
- Ugotavljanje možganske smrti s transkranialno doplersko sonografijo; 
- Uvedba monitoriranja spazma možganskih žil pri bolnikih s subarahnoidno krvavitvijo z metodo Near-infrared 

spektroskopija (NIRS); 
- Uvedba podatkovne baze za bolnike s Huntingtonovo boleznijo (HB); 
- Diagnostika nočnih apnej pri bolnikih z ishemično možgansko kapjo; 
- Dekompresivna kraniektomija pri ishemični možganski kapi v področju arterije cerebri medie (ACM) in v zadnji 

cirkulaciji; 
- Zdravimo diagnostično zahtevnejše bolnike z redkimi vzroki možganske kapi in smo za to področje vodilna ustanova v 

državi; 
- Vodenje sistema Telekapi. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 17 19 20 19 19 

Zdravniki specializanti 5 9 8 6 6 

Diplomirane medicinske sestre 32 40 42 49 53 

Srednje medicinske sestre 67 64 64 65 65 

Ostali zaposleni 7 9 8 11 10 

Skupno število zaposlenih 128 141 142 150 153 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 1819 1827 1729 1662 1714 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta BIS 4675 5486 5416 5290 

 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

Hospital COIL (hitro)     120 

NAN konzilij      113 

 
 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti ARRS  6 6 3 3 4 

Terciarni projekti  10 5 5 5 6 

Evropski projekti      

Ostalo 1 2 2  1 
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Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 3 2 2 2 1 

IF 1 2 / 2 1 2 

IF 2 10 13 6 8 7 

IF  5 / / 2 / 0 

Citiranost 212 227 210 191 200 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 7 2 5 5 5 

Klinične poti – uvedene / 11 / / 1 

Strokovne smernice – razvite 6 0 / / / 

Strokovne smernice – uvedene 4 5 / / / 

MM konference  6 11 23 5 16 

Spremljanje kazalcev kakovosti  6 24  2 2 

Subspecialni timi 5 6 7 6 6 

Interdisciplinarni konziliji 5 6 7 8 5 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 231 210 221 252 200 

Študenti Zdravstvene fakultete 30  28 32 39 

Izobraževanje študentov drugih fakultet 20 28 29 27 28 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 16 21 14 19 20 

Poletna praksa študentov 11 3 13 13 8 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci    9 9 

Ostali     2 1 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  75 40 36 23 18 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija  3 4 3   

Organizacija učne delavnice  1 1 3 2 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 110 40 11 24 62 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 38 56 28 15 36 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  5 3 2  7 

Organizacija učne delavnice     1  

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 6 3 5 8 25 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 90 58 33 62 231 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   13 34 151 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     3 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   2 1 7 

 
 

Ključni strokovni dosežki 
- Prva uporaba intratekalne aplikacije paramagnetnega kontrastnega sredstva za prikaz iztoka likvorja z MR v državi. 

Primer bolnice je bil predstavljen na 2. nacionalnem Nevrološkem kongresu novembra v Zrečah; 
- V letu 2015 smo nadaljevali s projektom TeleKap. V tem letu se je devetim partnerskim bolnišnicam, ki so bile v 

republiško mrežo TeleKap vključeni od samega začetka, pridružila še SB Ptuj in začela vključevati SB Trbovlje;  
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- V letu 2015 smo pri bolnikih z akutno ishemično možgansko kapjo opravili 18 (8,4 %) intravenskih tromboliz več kot v 
letu 2014; 

- V letu 2015 smo pri bolnikih z akutno ishemično možgansko kapjo opravili 13 (20 %) mehanskih revaskularizacij več 
kot v letu 2014. 

 
Klinične poti:  
- KP za i.v. trombolizo pri akutni ishemični možganski kapi; 
- KP za endovaskularno zdravljenje vratnih in znotrajmožganskih žil;  
- KP za endovaskularno zdravljenje možganskih anevrizem in arteriovenskih malformacij;  
- KP za obravnavo bolnikov z manjšo IMK ali TIA (TIA dnevna bolnišnica); 
- KP za DSA;  
- KP za paliativno obravnavo bolnikov. 
 
Članki SCI: 

1. Fabjan A, Bajrović FF, Musizza B, Vidmar J, Štrucl M, Zaletel M. Study of neurovascular coupling during cold pressor test in 
patients with migraine. Cephalalgia. 2015 Jul;35(8):692-701. 4.891 

2. Jug M, Kejžar N, Vesel M, Al Mawed S, Dobravec M, Herman S, Bajrović FF. Neurological Recovery after Traumatic Cervical 
Spinal Cord Injury Is Superior if Surgical Decompression and Instrumented Fusion Are Performed within 8 Hours versus 8 to 24 
Hours after Injury: A Single Center Experience. J Neurotrauma. 2015 Sep 15;32(18):1385-92. 3.714 

3. Blinc A, Maver A, Rudolf G, Tasič J, Pretnar Oblak J, Berden P, Peterlin B. Clinical Exome Sequencing as a Novel Tool for 
Diagnosing Loeys-Dietz Syndrome Type 3. Eur J Vasc Endovasc Surg. 2015 Dec;50(6):816-21. 2.490 

4. Jeromel M, Miloševicˇ Z, Zaletel M, Žvan B, Švigelj V, Oblak JP. Endovascular therapy for acute stroke is a safe and efficient 
evolving method: a single-center retrospective analysis. J Vasc Interv Radiol. 2015 Jul;26(7):1025-30. 2.409 

5. Turk M, Pretnar-Oblak J, Zupan M, Zvan B, Zaletel M. Ultrasound diagnosis of carotid artery stiffness in patients with ischemic 
leukoaraiosis. Ultrasound Med Biol. 2015 Jan;41(1):64-71. 2.214 

6. Stupica D, Strle F, Avšič-Županc T, Logar M, Pečavar B, Bajrović FF. Tick borne encephalitis without cerebrospinal fluid 
pleocytosis. BMC Infect Dis. 2014 Nov 18;14:614. 2.040 

7. Zupan M, Šabović M, Zaletel M, Popovič KŠ, Žvan B. The presence of cerebral and/or systemic endothelial dysfunction in patients 
with leukoaraiosis--a case control pilot study. BMC Neurol. 2015 Sep 2;15:158. 2.040 

8. Fabjan A, Zaletel M, Žvan B. Is there a persistent dysfunction of neurovascular coupling in migraine? Biomed Res Int. 
2015;2015:574186. 1.579 

9. Turk M, Zupan M, Zaletel M, Žvan B, Pretnar Oblak J. Carotid Arterial Hemodynamic in Ischemic Levkoaraiosis Suggests 
Hypoperfusion Mechanism. Eur Neurol. 2015;73(5-6):310-5. 1.356 

10. Noc M, Cernic Suligoj N, Zvan B, Zorc M, Kar S. In-tunnel closure of patent foramen ovale with a FlatStent EF™. Kardiol Pol. 
2015;73(7):549-56. 0.539 

 
Organizacija dela in učinkovitosti 

- Implementacija elektronskih registrov v sistemu (RED CAP) za bolnike z karitodno boleznijo, zdravljenjih s 
karotidno angioplatiko ter za bolnike z intrakranialnimi anevrizmami, zdravljenih endovaskularno; 

- oblikovanje in implementacija protokola za intubacijo v intenzivni terapiji; 
- implementacija pupilometra pri monitoringu kritično bolnih v ONIT;  
- implementacija klinične poti za paliativno obravnavo bolnikov;  
- implementacija novih protokolov za varno ravnanje z narkotiki in zdravili z visokim tveganjem, vključno z dvojno 

kontrolo pri pripravi parenteralnih zdravil v ONIT.;  
- vzpostavitev sistema in protokolov za varnejše shranjevanje in odstranjevanje nevarnih stvari v ONIT; 
- definicija vsebine reanimacijskih vozičkov in vzpostavitev protokolov za njihov nadzor na celotni Nevrološki kliniki;  
- izboljšanje protokolov zdravstvene nege in zgodnjega odkrivanja kožnih razjed zaradi pritiska;  
- standardizacija in oblikovanje protokola z predajo službe zdravstvene nege v OINT. 

 
 

 
 
 
 
 
 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25330769
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25330769
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25658291
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25658291
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25658291
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25921971
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25921971
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25438859
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25438859
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25403498
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25403498
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26329797
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26329797
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25705673
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25967585
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25967585
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25733171


 

110 

 

3.2.3.3. Klinični inštitut za klinično nevrofiziologijo 
 

prof. dr. Simon Podnar, dr. med., predstojnik 
Suzana Justin Srebernjak, viš. fiziot., vodja fizioterapevtov in medicinskih sester 
 
 
Predstavitev in opis dejavnosti strokovne enote 
Klinični inštitut za klinično nevrofiziologijo (KIKN) je osrednja ustanova na področju klinične nevrofiziologije (KN) v Sloveniji. 
Organizacijsko je KIKN samostojna enota v okviru Nevrološke klinike UKC v Ljubljani. Vloga KN je nadaljevanje in 
nadgradnja nevrološkega pregleda in je v pomoč pri diagnostiki bolezni živčevja. Smiselna dopolnitev KN je tudi delo na 
področjih nevrologije, ki jih metode KN proučujejo: živčnomišičnih bolezni (ŽMB) – elektromiografija (EMG), epilepsija in 
somnologija – elektroencefalografija (EEG). Poleg tega opravljamo na KIKN tudi preiskave vidnih (VEP), slušnih (APMD) in 
somatosenzoričnih (SEP) ter motoričnih evociarnih potencialov (MEP). Del klinične dejavnosti KIKN izhaja iz značilnih 
potreb bolnikov z ŽMB, npr. dihalna odpoved pri bolnikih z boleznijo motoričnega nevrona (ALS). Razvijamo tudi nekatere 
nove dejavnosti, ki dopolnjujejo našo osnovno dejavnost, npr. ultrasonografijo perifernih živcev in mišic. KIKN je tudi močna 
raziskovalna enota z lastno raziskovalno skupino in raziskovalnim programom. Na področjih KN ter ŽMB in somnologije 
skrbimo tudi za izobraževanje zdravnikov, fizioterapevtov in medicinskih sester. 
 
Dejavnosti, kjer smo edini izvajalec v Republiki Sloveniji  
- Mikroelektromiografija; 
- mežikalni refleks; 
- elektromiografija medeničnega dna; 
- respiratorna elektrodiagnostika; 
- ultrasonografija perifernih živcev in mišic; 
- uvajanje neinvazivnega predihavanja pri živčno-mišičnih bolnikih; 
- polisomnografija pri odraslih; 
- testi srednje latence uspavanja pri odraslih; 
- testi srednje latence budnosti pri odraslih; 
- aktimetrija pri odraslih; 
- polielektromiografija; 
- funkcijski MRT; 
- transkranialna magnetna stimulacija; 
- testi utrujanja pri miotoniji; 
- zdravljenje bolnikov s Pompejevo boleznijo; 
- zdravljenje bolnikov z motnjami budnosti in spanja; 
- center za živčno-mišične bolezni z registrom; 
- zdravljenje trdovratnih epilepsij s stimulacijo vagusnega živca. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 10 10 10 9 10 

Zdravniki specializanti 3 3 3 3 2 

Diplomirane medicinske sestre 1 1 2 2 3 

Višja medicinske sestre 1 1 0 0 0 

Fizioterapevti 10 10 10 10 10 

Ostali zaposleni 16 15 14 14 13 

Skupno število zaposlenih 40 40 39 38 38 

 
 

 Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 200 244 275 292 201 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 4779 4606 4428 4363 4263 

  

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

Motnje spanja 0   121 (hitro) 205 (redno) 

 
 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=4&panogasubid=1&odd=0


 

111 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS (št) 1 + 1 1 + 1 2 + 3 2 1 

Terciarni projekti (št) 5 6 5 1 3 

Evropski projekti 0 0 0 2 0 

Ostalo 1 1 0 0 0 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 3 0 3 1 0 

IF 1 2 1 4 2 1 

IF 2 4 3 5 4 8 

IF  5 0 0 1 0 1 

Citiranost 353 293 289 237 108 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 0 1 1 1 1 

Klinične poti – uvedene 1 1 1 1 1 

Strokovne smernice – razvite 0 0 0 0 0 

Strokovne smernice – uvedene 0 0 0 0 0 

MM konference  2 2 2 2 2 

Spremljanje kazalcev kakovosti  1 4 4 4 5 

Subspecialni timi      

Interdisciplinarni konziliji      

 

Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 0 0 0 0 0 

Študenti Zdravstvene fakultete 0 0 0 0 0 

Izobraževanje študentov drugih fakultet 0 0 0 0 0 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     0 

Poletna praksa študentov     0 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 3 0 0 1 3 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 0 0  1 0 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija 1 1 0 1 2 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 0 4 2 2 1 

Ostali       

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  18 20 13 32 42 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  1 1 1 1 1 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 3 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 27 30 29 12 31 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 9 8 9 16 24 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 0 4 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 0 0 0 2 
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Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1 1 1 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 0 0 0 0 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  2 1 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1 1 12 10 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 8 8 15 19 2 

 

Ključni strokovni dosežki  
Nadaljevali smo z uporabo naslednje klinične poti: sindrom zapestnega prehoda 
Nadaljevali smo z uvajanjem naslednjih diagnostičnih metod: 
- test srednje latence budnosti; 
- diagnostika nevropatije tankih vlaken z biopsijo kože; 
- merjenje CO2 transkutano in v izdihanem zraku;  
- EMG trebušne prepone s sondo v požiralniku;  
- merjenje aktivnosti dihalnim mišic pri hotenem in nehotenem dihanju; 
- pohodni EEG;  
- vpeljava rutinskih programov za potrebe različnih MRI-snemanj na 128-kanalnem EEG-aparatu. 
 

1. LEONARDIS, Lea, BLAGUS, Rok, DOLENC-GROĠELJ, Leja. Sleep and breathing disorders in myotonic 
dystrophy type 2. Acta Neurologica Scandinavica, ISSN 0001-6314, 2015, vol. 132, iss. 1, str. 42-48, doi: 
10.1111/ane.12355. IF = 2,3951 

2. OMEJEC, Gregor, ĢGUR, Tomaģ, PODNAR, Simon. Diagnostic accuracy of ultrasonographic and nerve 
conduction studies in ulnar neuropathy at the elbow. Clinical neurophysiology, ISSN 1388-2457. [Print ed.], 
Sept. 2015, vol. 126, iss. 9, str. 1797-1804. IF = 3,097 

3. OMEJEC, Gregor, PODNAR, Simon. Precise localization of ulnar neuropathy at the elbow. Clinical 
neurophysiology, ISSN 1388-2457. [Print ed.], Dec. 2015, vol. 126, iss. 12, str. 2390-2396. IF = 3,097 

4. LANIĠNIK, Boġtjan, ĢARGI, Miha, RODI, Zoran. Electrophysiological analysis of injury to cranial nerve XI 
during neck dissection. Head and neck, ISSN 1043-3074, 2015, vol. , no. , str. [1-17]. IF = 2,641 

5. PIRNAR, Jernej, DOLENC-GROĠELJ, Leja, FAJDIGA, Igor, ĢUN, Iztok. Computational fluid-structure 
interaction simulation of airflow in the human upper airway. Journal of biomechanics, ISSN 0021-9290. [Print 
ed.], Oct. 2015, vol. 48, iss. 13, str. 3685-3691, ilustr., doi: 10.1016/j.jbiomech.2015.08.017 IF = 2,751 

6. PODNAR, Simon. Nosology of idiopathic phrenic neuropathies. Journal of neurology, ISSN 0340-5354, 
2015, vol. 262, iss. 3, str. 558-562, doi: 10.1007/s00415-014-7596-0. IF = 3,377 

7. GON¢ALVES, Marta, AMICI, Roberto, LUCAS, Raquel, ¡KERSTEDT, Torbjºrn, CIRIGNOTTA, Fabio, 
HORNER, Jim, L£GER, Damien, MCNICHOLAS, Walter T., PARTINEN, Markku, T£RAN-SANTOS, Joaqu²n, 
et al., DOLENC-GROĠELJ, Leja (sodelavec pri raziskavi), et al. Sleepiness at the wheel across Europe : a 
survey of 19 countries. Journal of sleep research, ISSN 0962-1105, 2015, vol. 24, iss. 3, str. 242-253, doi: 
10.1111/jsr.12267 IF = 3,347 

8. KOLENC, Matej, KOBAL, Jan, PODNAR, Simon. Male sexual function in presymptomatic gene carriers and 
patients with Huntington's disease. Journal of the neurological sciences, ISSN 0022-510X. [Print ed.], 2015, vol. 359, 
iss. 1/2, str. 312-317. http://www.jns-journal.com/article/S0022-510X(15)30023-X/ppt, doi: 10.1016/j.jns.2015.11.015. 
IF = 2,474 

                                                 
1 IF so iz leta 2014. 
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1.02 Pregledni znanstveni ļlanek 
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1.03 Kratki znanstveni prispevek 

18. KENDA, Jana, ĠVIGELJ, Viktor, RODI, Zoran, KORITNIK, Blaģ, GRAUS, F., KOJOVIĹ, Maja. Glycine 
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[Print ed.], Jun. 2015, vol. 353, iss. 1/2, str. 177-178, doi: 10.1016/j.jns.2015.03.049 IF = 2,474 

 

1.17 Samostojni strokovni sestavek ali poglavje v monografski publikaciji 

56. PODNAR, Simon, VODUĠEK, David B. Lower urinary tract dysfunction in patients with peripheral nervous 
system lesions. V: VODUĠEK, David B. (ur.), BOLLER, Fran­ois (ur.). Neurology of sexual and bladder 
disorders, (Handbook of clinical neurology, 3rd series, vol. 130). Edinburgh [etc.]: Elsevier, 2015, str. 203-224.  

58. VODUĠEK, David B., PODNAR, Simon. Sexual dysfunction in patients with peripheral nervous system 
lesions. V: VODUĠEK, David B. (ur.), BOLLER, Fran­ois (ur.). Neurology of sexual and bladder disorders, 
(Handbook of clinical neurology, 3rd series, vol. 130). Edinburgh [etc.]: Elsevier, 2015, str. 179-202.  

59. WYNDAELE, Jean Jacques, VODUĠEK, David B. Approach to the male patient with lower urinary tract 
dysfunction. V: VODUĠEK, David B. (ur.), BOLLER, Fran­ois (ur.). Neurology of sexual and bladder disorders, 
(Handbook of clinical neurology, 3rd series, vol. 130). Edinburgh [etc.]: Elsevier, 2015, str. 143-164.  
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Doktorska disertacija 

73. OMEJEC, Gregor. Primerjava rezultatov elektrofizioloġkih in ultrasonografskih preiskav pri nevropatiji 
ulnarnega ģivca v komolcu = Comparison of electrophysiologic and ultrasonographic results in ulnar 
neuropathy at the elbow : doktorsko delo. Ljubljana: [G. Omejec], 2015. 113 str., ilustr.  
 

Organizacija dela in učinkovitosti 
 
V letu 2015 smo na KIKN izboljšali organizacijo dela in učinkovitosti z naslednjimi ukrepi:  

- za boljšo obveščenost napotnih zdravnikov smo nadaljevali z uporabo parametrov, »ustreznost napotitve« in 
»ustreznost stopnje nujnosti«, o čemer dnevno obveščamo napotne zdravnike; 

- nadaljevanje uporabe digitalnih diktafonov in črtne kode; 

- nadgradnje povezav med programom IP2 za obravnavo pacientov in programom za naročanje pacientov, uporabljata 
isto bazo podatkov o pacientih; 

- razširitev uporabe programa IP2-pregledovalnik, razvitega na KIKN, s katerim zdravniki ostalih dveh kliničnih oddelkov 
lahko pregledujejo končane izvide iz programa IP2. 

 
 
 

3.2.3.4. Služba za nevrorehabilitacijo 
 
asist. mag. Aleġ Praģnikar, dr. med., vodja 
 

 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Predstavitev strokovne enote. 

Služba za nevrorehabilitacijo (SNR) je samostojna organizacijska enota - služba skupnega pomena Nevrološke klinike 

UKC Ljubljana.  

SNR uvaja načela rehabilitacijske medicine v zdravstvene programe klinične nevrologije. Klinična nevrologija z uvajanjem 
nevrorehabilitacijskih metod tako naslavlja zdravljenje bolezenskih sprememb živčevja v celotnem kontekstu 
posameznikovega zdravja (ICF WHO). 
SNR združuje sodelavce različnih poklicnih skupin, ki sodelujejo v procesih nevrološke rehabilitacije. Te poklicne skupine 

so: klinični psihologi (6 sodelavk in sodelavcev), klinični logopedi (2 sodelavki), fizioterapevti (11 sodelavk in sodelavcev) s 

podskupino respiratornih fizioterapevtov (5 sodelavk in sodelavcev), delovni terapevti (6 sodelavk in sodelavcev) in 

zdravnik specialist fizikalne in rehabilitacijske medicine/specialist nevrolog.  

Sodelavci SNR sodelujejo v kliničnih timih, ki so organizirani v sklopu vsebinsko (po patologijah) zaokroženih zdravstvenih 

programov na vseh treh kliničnih oddelkih Nevrološke klinike. Ob tem SNR vodi delo v samostojnih ambulantnih programih 

s področja nevrološke rehabilitacije (nevrorehabilitacija, nevropatska bolečina, fizioterapija, delovne terapija, respiratorna 

fizioterapija in kliničnae psihologija).  

SNR nudi konziliarno in terapevtsko podporo kliničnim programom klinike in Kliničnega centra s področja klinične 

nevrorehabilitacije, logopedije in nevropsihologije.  

SNR deluje v lastnih raziskovalnih projektih in sodeluje v projektih, kjer so nosilci izven SNR (klinični oddelki, univerzitetni 

oddelki, raziskovalne ustanove). 

SNR sodeluje v številnih in razvejanih pedagoških dejavnostih klinike in »matičnih« fakultet (Medicinska fakulteta, Fakulteta 

za družbene vede, Zdravstvena fakulteta) v obliki predavanj, vaj, delavnic, mentorstva in supervizije. 

Služba za nevrorehabilitacijo Nevrološke klinike UKC Ljubljana je edina usmerjena samostojna organizacijska zdravstvena 
enota s področja nevrorehabilitacijske medicine v državi. 
 
Dejavnosti, kjer smo edini izvajalec v Republiki Sloveniji 

SNR je edina samostojna organizacijska enota za nevrorehabilitacijo v Sloveniji. 
V okviru dejavnosti, ki jih opravlja SNR, je za nekatere izmed njih edini izvajalec v državi:  
Ambulanta za zdravljenje nevropatske bolečine; 
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Ambulanta za nevrorehabilitacijo; 
Terciarni interdisciplinarni konzilij/tim za nevropatsko bolečino; 
Nevropsihologija: 

o Nevropsihološka priprava pred kirurškim zdravljenjem bolnikov z epilepsijo, postoperativno spremljanje in sledenje 
bolnikov;  

o Nevropsihološka priprava pred kirurškim zdravljenjem bolnikov s parkinsonovo boleznijo, postoperativno 
spremljanje in sledenje bolnikov po uvedbi zdravljenja z Duodopo in draženjem globokih možganskih jeder; 

o Izvajanje kognitivno vedenjske terapije v skupinah bolnikov z nespečnostjo, multiplo sklerozo, amiotrofično 
lateralno sklerozo;  

o Kognitivna nevrorehabilitacija; 
Ambulanta za respiratorno fizioterapijo vključno z ambulantnim programom neinvazivnega umetnega predihavanja; 
Ambulanta za delovno terapijo pri bolnikih z nevrološko disfunkcijo; 
Ambulanta za nevrofizioterapijo.  
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 1 1 1 1 1 

Zdravniki specializanti      

Diplomirane medicinske sestre      

Srednje medicinske sestre      

Ostali zaposleni 43 36 32 33 32 

Skupno število zaposlenih 44 37 33 34 33 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 2953 3118 3344 3111 3371 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 64 857 891 714 742 

 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

Psihologija     403 419 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS   3 1 2  

Terciarni projekti  3 2 0 1 2 

Evropski projekti      

Ostalo  1   4 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1  1  3 2 

IF 1   1   

IF 2   2  1 

IF  5      

Citiranost  5 13 30  

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite      

Klinične poti – uvedene      

Strokovne smernice – razvite 1 1    

Strokovne smernice – uvedene 1 2 2  2 

MM konference       

Spremljanje kazalcev kakovosti  1 1 1 1 2 

Subspecialni timi     8 

Interdisciplinarni konziliji     1 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     4 ure 
24 ur vaj 

Študenti Zdravstvene fakultete      

Izobraževanje študentov drugih fakultet     4 ure 
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Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     3 

Ostali      9 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja   6 9 9 14 

Organizacija kongresa     2 0 

Organizacija simpozija   1   0 

Organizacija učne delavnice   1 2 1 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  7 9 9 13 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  2 2 3 1 

 

Izobraževanje – dodiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana      

Študenti Zdravstvene fakultete     39     44      45     45     69 

Izobraževanje študentov drugih fakultet     2 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)          4      5  

Poletna praksa študentov          3          6      4      11  

 

Izobraževanje – ostali zaposleni - 
FIZIOTERAPIJA 

2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      3     7      2     3     8 

Organizacija kongresa      0     0      0     0     0 

Organizacija simpozija      1     2       0             1     0 

Organizacija učne delavnice      0     0      0     0     0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna    15     7      9      3     16 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna    45    65    21    14     26 

 
 
 
 

3.2.3.5. Služba za urgentno nevrologijo 
 
dr. Denis Perko, dr. med., vodja 
Radojka Milojka Bradarić, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
 
Predstavitev strokovne enote 
SUN je služba skupnega pomena za Nevrološko kliniko. Od začetka leta 2009 deluje kot samostojna strokovna enota v 
okviru Nevrološke klinike. Zdravstveno dejavnost opravlja kot specialistična ambulanta na sekundarni ravni, od leta 2012 pa 
tudi na terciarnim ravni. Intenzivno sodelujemo v pedagoškem procesu (dodiplomsko izobraževanje za študente MF, 
podiplomsko izobraževanje za specializante nevrologije, psihiatrije, urgentne in družinske medicine). 
Vodja Službe za urgentno nevrologijo (SUN) sta bila prvo polovico leta dr. Serđo Mofardin, dr. med. specialist nevrologije, 
drugo polovico dr. Gal Granda, dr. med. specialist nevrologije. Glavna medicinska sestra je Radojka Milojka Bradarić, dipl. 
m. s. 
 
Specialistična ambulantna dejavnost 
Z leti se število urgentnih obravnav povečuje. Iz tega naslova smo konec leta 2012 pridobili dodatno ambulanto. Ambulanta 
deluje 24 ur dnevno. Tehniki/ce zdravstvene nege in diplomirane medicinske sestre/zdravstveniki delajo v troizmenskem 
turnusu. Redno sta zaposlena zdravnik in zdravnica specialista nevrologije, vsak do ene polovice delovnega časa. V 
rednem delovnem času so prisotni še specializanti. Popoldanski in nočni čas pokriva zdravnik v Neprekinjenem 
zdravstvenem varstvu (NZV). V timu sodeluje diplomirana medicinska sestra/diplomirani zdravstvenik in tehnik/ca 
zdravstvene nege. Prvi kontakt ima bolnik z medicinsko sestro, ki je usposobljena za oceno stopnje ogroženosti in 
splošnega zdravstvenega stanja. K ambulantnem delu spadajo še opazovanje bolnikov, nadzor vitalnih funkcij in aplikacija 
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zdravil. Pri življenjsko ogroženih izvajamo tudi intubacijo in kratkotrajno invazivno mehanično predihavanje. Pri zgodaj 
odkritih in v terapevtskem časovnem oknu pripeljanih pacientih s sumom na možgansko ishemijo izvajamo zdravljenje s 

trombolitikom - Actylise.  

 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 1 2 2 2 3 

Zdravniki specializanti      

Diplomirane medicinske sestre 7 9 9 8 10 

Srednje medicinske sestre 8 7 8 5 4 

Ostali zaposleni 2 3 3 3 5 

Skupno število zaposlenih 18 21 22 18 22 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS       

Terciarni projekti   1 1 1  

Evropski projekti      

Ostalo      

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital      

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 8291 9360 9955 9743 10188 

      

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite      

Klinične poti – uvedene      

Strokovne smernice – razvite 1     

Strokovne smernice – uvedene  1 1   

MM konference       

Spremljanje kazalcev kakovosti  0 0 2 2 3 

Subspecialni timi      

Interdisciplinarni konziliji      

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      1 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 1 1 2 2 1 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1   1 3 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 2 4 2  13 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   1   

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 1  1 1 1 
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Organizacija dela in učinkovitosti 

- Dodatno smo izboljšali kvaliteto dela z POCT aparaturami z redno kontrolo kakovosti izdelave rezultatov; 

- V letu 2015 smo izvajali triažo po stopnji nujnosti pacientov takoj po prihodu v ambulanto; 

- V letu 2015 smo nadaljevali z izvajanjem trombolitičnega zdravljenja z r-tPA. Od vseh kandidatov za trombolitično zdravljenje je 
bilo narejenih 215 tromboliz s povprečnim časom od prihoda v SUN do aplikacije zdravila 41 minut; 

- V čakalnico pred ambulanto smo namestili LCD zaslona s prikazovanjem stopnje obravnave pacientom; 

- Aktivno smo se pripravljali na zunanje presojevalce, izvajali notranje nadzore; 

- Za izboljšanje nadzora nad pacienti, smo nadgradili izdelavo identifikacijskih zapestnic in jih začeli dosledno uporabljati v praksi. 
Identifikacijska zapestnica vsebuje številko, ki jo pacient dobi ob sprejemu. S pomočjo te številke spremlja dogajanje, ki je izpisano 
na zaslonu, pred obravnavo in med njo;  

- Udeleževali smo se strokovnih izobraževanj; 

- V decembru smo pokazali svojo dobrosrčnost in odprtost za pomoč pomoči potrebnim. Tako smo se v tem prazničnem času 
izkazali z obdaritvijo otrok iz socialno ogroženih družin. Ob tej priliki smo obdarili osem otrok z bogatimi darili.  

 
Obvladovanje stroškov in trženje 

- Ob prihodu bolnika smo preverjali, če s seboj prinaša sveže izvide laboratorijskih preiskav, da ne prihaja do podvajanja preiskav ali 
drugih storitev; 

- Sprotno naročanje zdravil in materiala, da se izognemo zastaranju le-tega; 

- Skrbeli smo za ločevanje odpadkov. 

 
 
 

3.2.4 Ginekološka klinika 
 

prof. dr. Adolf Lukanović, dr. med., strokovni direktor 
Milica Puklavec, dipl. m. s. 
 
 
Predstavitev in opis dejavnosti klinike 
Ginekološka klinika (GK) je največji terciarni center za področje ginekologije in porodništva v Republiki Sloveniji. Opravlja 
zdravstveno dejavnost na sekundarni in terciarni ravni, uvaja nove metode zdravljenja, spremlja in posodablja doktrinirana 
stališča v diagnostiki in zdravljenju na področju ginekologije in porodništva. Poleg tega izvaja pedagoško dejavnost na 
dodiplomskem in podiplomskem izobraževanju za študente Medicinske fakultete in Zdravstvene fakultete. Ena od 
prednostnih nalog Ginekološke klinike je raziskovalno delo, zato je bila ustanovljena Enota za raziskovanje, izobraževanje 
in informatiko s knjižnico. Za zagotavljanje navedenega obsežnega programa zdravstvene dejavnosti, je imela GK ob izteku 
leta 2015 658 zaposlenih delavcev, od tega 64 zdravnikov specialistov in 32 zdravnikov specializantov. 
 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 77 80 68 67 64 

Zdravniki specializanti 38 31 26 29 32 

Diplomirane medicinske sestre 167 200 187 205 202 

Srednje medicinske sestre 181 140 138 138 135 

Ostali zaposleni 232 220 226 225 225 

Skupno število zaposlenih 695 671 645 664 658 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 18.352 18.199 17.822 18.151 16.621 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 45.066 45.364 42.537 41.460 42.142 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  10 6 7 5 5 

Terciarni projekti  25 36 26 11 21 

Evropski projekti 6 4 7 5 4 

Ostalo 0 1 0 0 0 
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Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 3 3 6 8 8 

Klinične poti – uvedene 3 2 8 9 9 

Strokovne smernice – razvite 11 16 12 11 11 

Strokovne smernice – uvedene 10 15 12 7 7 

MM konference  57 13 12 36 36 

Spremljanje kazalcev kakovosti  7 14 7 5 5 

Subspecialni timi 3 3 6 8 8 

Interdisciplinarni konziliji 3 2 8 9 9 

 

Ključni strokovni dosežki 
bodo navedeni po posameznih kliničnih oddelkih.  
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Nadaljevali smo z izboljšavami organizacije dela in logistike, predvsem centralnega sprejema za programirane operativne 
posege, z aktivnostmi pri organizaciji in začetku delovanja anesteziološke priprave bolnic. Namen vseh teh postopkov je 
bolj fleksibilno prilagajanje operativnega programa. Elektronska čakalna knjiga deluje v polni meri. Pri bolnicah, kjer 
presegamo čakalno dobo, gre največkrat za izbiro posameznega operaterja, v kar bolnice privolijo. Pri njih tudi redno 
preverjamo, ali so operativni poseg že opravile v drugi ustanovi in s tem ažuriramo čakalne vrste. V prostorih centralnega 
sprejema se vodi in ažurira tudi vsa evidenca zasedenosti in odsotnosti zdravnikov specialistov, specializantov in gostov. 
Uvajali smo racionalizacijo organizacije na kirurških oddelkih z združevanjem oddelkov na kliničnem oddelku za 
reprodukcijo in kliničnem oddelku za ginekologijo.  
 
 
 
 

3.2.2.14. Klinični oddelek za ginekologijo 
 
doc. dr. Borut Kobal, dr. med., predstojnik 
Rozalija Jeglič, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
Klinični oddelek za Ginekologijo (KOG) je strokovno samostojna enota, obenem pa podrejen upravi Ginekološke klinike in v 
celoti sledi njenim zastavljenim ciljem, obenem pa kreativno in konstruktivno sodeluje pri doseganju ustreznih poslovnih 
rezultatov. Glavna dejavnost, ki se izvaja na KOG, je kirurško zdravljenje patologije rodil, motenj statike medeničnega dna 
in z njo povezane inkontinence. V sestavi KOG je tudi urgentna ginekološka ambulanta za obravnavo urgentnih stanj, ki 
deluje 24 ur skozi celo leto. 
KOG deluje znotraj Ginekološke klinike kot referenčni center za obravnavo bolnic, pri katerih je potrebna razširjena kirurška 
ali pooperativna oskrba pri zapletih na drugih dveh KO Ginekološke klinike. To velja predvsem za porodnice s težjimi 
sistemskimi boleznimi, tiste s hudimi obporodnimi krvavitvami in za bolnice z globoko endometriozo, ki so bile zdravljene 
interdisciplinarno s pridruženim posegom na črevesju. 
KOG ima v širšem slovenskem prostoru, poleg Onkološkega Inštituta in UKC Maribor, vlogo vodilnega kirurškega centra za 
področje onkološke ginekološke kirurgije. Po podatkih Registra raka za Slovenijo opravi KOG dve tretjini vseh operativnih 
posegov pri bolnicah z ginekološkim rakom brez dojke v državi. V vlogi terciarnega centra na KOG kirurško zdravimo 
bolnice iz vse države z visokim tveganjem za operativne posege, bodisi zaradi sistemskih bolezni ali spremenjenih 
anatomskih razmer po predhodnih posegih.  
Na KOG poteka tudi raziskovalna in pedagoška dejavnost. Raziskovalni projekti segajo predvsem na področje ginekološke 
onkologije in na področje zdravljenja urinske inkontinence.  
Specialisti ginekologi KOG tvorno sodelujejo pri z Medicinsko fakulteto v Ljubljani pri dodiplomskem in podiplomskem 
študiju. Štirje so redno zaposleni kot člani Katedre za ginekologijo in porodništvo, kjer vodijo predavanja in vaje za študente 
5. letnika medicine, v sklopu podiplomskega študija pa so mentorji štirim doktorandom.  
Na KOG se izvaja tudi specializacija Ginekologije in porodništva, v kateri zaposleni sodelujejo kot glavni ali neposredni 
mentorji specializantom ginekologije in porodništva, del kroženja pa opravijo tudi specializanti radioterapije 
 



 

120 

 

Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
Napredno endoskopsko (laparoskopsko) kirurško zdravljenje malignih bolezni rodil: 

¶ laparoskopska transperitonealna in ekstraperitonealna para-aortna limfadenektomija, 

¶ laparoskopski staging pri zgodnjem raku jajčnika, 

¶ laparoskopska ocena citoreduktivnosti pri napredovalem raku jajčnika. 
Ukrojevanje radikalnega kirurškega zdravljenja pri malignih boleznih rodil: 

¶ radikalna trahelektomija, 

¶ radikalna vaginalna histerektomija, 

¶ radikalna laparoskopska histerektomija. 
Različne korekcijske tehnike motenj statike medeničnega dna in zdravljenja urinske inkontinence: 

¶ endoskopske sakro-fiksacije, 

¶ instilacija poliamidnih snovi v podporo notranjemu sfinktru sečnice (Bulkamid, Opsys), 

¶ odvzem, zorenje in implantacija matičnih celic mišice v podporo notranjemu sfinktru sečnice. 
 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 21 21 15 14 17 

Zdravniki specializanti 6 6 10 5 7 

Diplomirane medicinske sestre 40 39 34 34 35 

Srednje medicinske sestre 33 29 28 26 28 

Ostali zaposleni 5 5 5 5 4 

Skupno število zaposlenih 105 100 92 84 88 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 4.709 4.487 4.494 4.300 4.196 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 9.815 9.587 8.964 8.850 8.491 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Rak materničnega vratu 88 76 89 59 80 

Rak materničnega telesa 135 166 129 136 166 

Rak jajčnika in jajcevoda  143 128 108 84 94 

Drugi ginekološki in metastatski raki 18 25 21 28 74 

Skupaj 384 395 347 307 414 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  1 1 0 0 0 

Terciarni projekti  4 10 9 7 2 

Evropski projekti 1 1 2 2 2 

Ostalo - - - - - 

Op.: Prosimo, vpišite skupno število posameznih projektov. 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 7 5 3 0 0 

IF 1 0 4 2 3 1 

IF 2 2 2 1 2 0 

IF  5 0 0 0 0 0 

Citiranost 40 53 85 75 1 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 1 1 3 5 5 

Klinične poti – uvedene 2 1 4 5 5 

Strokovne smernice – razvite 1 1 0 0 1 

Strokovne smernice – uvedene 0 1 0 0 1 

MM konference  5 2 2 4 6 
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Spremljanje kazalcev kakovosti  7 7 2 2 2 

Subspecialni timi 0 0 0 0 1 

Interdisciplinarni konziliji 2 2 2 2 2 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana   240 238 240 

Študenti Zdravstvene fakultete      

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)   19 30 25 

Poletna praksa študentov   5 5 5 

 
 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci   2 3 3 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

 
 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci   4 3 5 

Ostali       

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  16 41 48 40 61 

Organizacija kongresa  0 0 1 0 0 

Organizacija simpozija  1 1 1 1 1 

Organizacija učne delavnice  1 0 4 3 3 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 20 16 29 30 44 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 17 18 20 13 31 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 2 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  1 0 0 0 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 5 8 5 3 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 34 26 28 41 24 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      0 

Organizacija kongresa      0 

Organizacija simpozija      0 

Organizacija učne delavnice      0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna    1 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 48 32 21 35 10 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      0 

Organizacija kongresa      0 

Organizacija simpozija      0 

Organizacija učne delavnice      0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna     0 
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Kljuļni strokovni doseģki 
V letu 2015 je potekalo intenzivno izobraževanje kirurške tehnike v tujini, organizirani sta bili dve delavnici v UKC, kjer so 
se naši specialisti učili tehnike pod nadzorom prof. Duvala iz Francije. V letu 2015 smo opravili 51 sakrokolpopoeksij. 

Ob koncu leta 2015 je stekel projekt detekcije varovalne bezgavke pri raku - endometrija z metilenskim barvilom, ki ga 
bomo nadomestili s fluorescentno endoskopijo po zagotovitvi ustrezne nadgradnje endoskopske opreme. 
Specialistka KOG je v Pragi opravila izobraževanje iz uporabe UZ za oceno razširjenosti bolezni v ginekološki onkologiji. 
Njeno znanje implementiramo v vsakodnevno prakso ter ga obenem vrednotimo oz. primerjamo s standardnimi slikovnimi 
preiskavami. 
 
Organizacija dela in uļinkovitosti 
Za zagotavljanje izvajanja obsega programa je KOG v letu 2015 izvedel naslednje dejavnosti: 
Dokončanje funkcionalnih prostorov na bolniških oddelkih v drugem nadstropju, s katerim zagotavljamo 55 postelj za 
bolnišnično zdravljenje, od tega po preureditvi 12 postelj za urgentno in enodnevno bolnišnico. V letu 2015 je KOG prevzel 
del obravnav bolnic s predrakavimi spremembami na materničnem vratu. Poseg v lokalni anesteziji izvajamo v mali 
operacijski dvorani, ki je s tem dnevno 100 % izkoriščena. Tovrstno izboljšano organizacijo omogoča predvsem ambulantna 
obravnava bolnic s patologijo maternične votline v ambulanti za histeroskopijo, ki je postala v letu 2015 uspešen 
funkcionalen del KO. 
 
 
Obvladovanje stroġkov in trģenje 
Obvladovanje stroškov poteka z rednim tedenskim nadzorom nad materialom za enkratno uporabo in materialom, ki se 
vgrajuje v telo. Strošek transfuzij zmanjšujemo z uporabo Iroprema, kjer je to strokovno upravičeno. Podobno poskušamo 
zmanjšati število mikrobioloških pregledov, kjer ti niso strokovno nujno potrebni, vendar smo dolžni slediti zahtevam SPOB-
a in specialistov infektologov, tako da to področje stroškovno težje obvladujemo tudi pri porabi zdravi, saj smo pri 
antibiotikih dolžni slediti navodilom specialista infektologa. Ljubljanska Ginekološka klinika, še posebej KOG, še vedno 
uživa velik ugled v državah jugovzhodne Evrope, zato na KOG letno kirurško zdravimo okrog 50 bolnic iz te regije. V letu 
2015 smo z namenom trženja predstavili naše dejavnosti v KC Sarajevo.  
 

 

 

 

3.2.2.15. Klinični oddelek za perinatologijo 
 
doc. dr. Nataša Tul Mandič, dr. med., predstojnica 
Urša Vozelj, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 

Klinični oddelek za perinatologijo je največja porodnišnica v Sloveniji, kjer se vsako leto rodi tretjina slovenskih otrok in 
približno 85 % vseh nedonošenčkov z nizko in ekstremno nizko porodno težo. KOP deluje na sekundarnem in terciarnem 
nivoju. Delo poteka v obliki bolnišnične, dnevne in ambulantne obravnave v okviru Službe za porodništvo in fetomaternalno 
medicino ter Službe za neonatologijo. Na sekundarnem nivoju poteka oskrba zdravih in neogroženih nosečnic, porodnic in 
otročnic ter zdravih novorojenčkov. Na terciarnem nivoju poteka zdravljenje zelo bolnih nosečnic, nosečnic s kroničnimi 
boleznimi, ki zapletajo nosečnost, bolnih plodov, odkrivanje in obravnava nepravilnosti v razvoju ploda, zdravljenje in nega 
nedonošenčkov z zelo majhno in majhno porodno težo in ogroženih novorojenčkov, rojenih ob terminu. Del nosečnic, ki jih 
obravnavamo na terciarnem nivoju, je sprejetih na KOP po sistemu transporta in utero. V okviru ambulante za ultrazvočno 
diagnostiko opravljamo presejalne preiskave za kromosomopatije pri plodu in intrauterine diagnostične preiskave za 
kariotipizacijo pri plodu. Pri anemičnih plodovih opravljamo intrauterino transfuzijo. Opravljamo tudi punkcije cist in izlivov 
pri plodu. Na KOP deluje tudi dejavnost klinične psihologije, ki služi podpori nosečnicam, ki so rodile zelo prezgodaj in 
nosečnicam, ki so v obravnavi zaradi nepravilnosti pri plodu, ter odkrivanju in obravnavi nosečnic z depresivnimi motnjami. 
Na KOP razvijamo in vodimo razvoj kliničnih poti ter smernic s področja perinatologije. Skrbimo tudi za izobraževanje 
bodočih staršev v okviru Šole za starše. 
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V letu 2015 smo imeli 5.927 porodov (231 manj kot v preteklem letu), rodilo se nam je 6.117 otrok, od tega 6.041 
živorojenih in 76 mrtvorojenih. Med živorojenimi je bilo 181 parov dvojčkov in 4 trojice trojčkov. Opravili smo 1.169 carskih 
rezov, kar predstavlja 19,7 % vseh porodov.  
V Enoti intenzivne nege in terapije novorojenčkov smo zdravili 595 novorojenčkov. Od vseh sprejemov na EINT je bilo 159 
nedonošenčkov s telesno težo nižjo od 1.500 gramov, od tega 68 nedonošenčkov z ekstremno nizko porodno težo manjšo 
od 1.000 gramov. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
Intrauterina transfuzija za zdravljenje anemije pri plodu, kordocenteza, selektivni feticid, multidisciplinarna obravnava 
plodov s strukturnimi nepravilnostmi, ocena in spremljanje plodovega stanja s kompjuteriziranim kardiotokografom, 
multidisciplinarna obravnava in porod pri nosečnicah s srčnimi obolenji, zdravljenje in oskrba nedonošenčka s težo pod 
1000 g, spremljanje možganske aktivnosti pri nedonošenčkih (CFM, NIRS), zdravljenje z NO pri neinvazivni ventilaciji 
(CPAP). 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 27 27 25 27 23 

Zdravniki specializanti 9 6 4 8 9 

Diplomirane medicinske sestre 90 121 118 129 129 

Srednje medicinske sestre 113 79 80 82 79 

Ostali zaposleni 7 8 11 12 13 

Skupno število zaposlenih 246 241 238 258 252 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 8.935 9.137 8.863 9.472 8.357 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 8.582 8.652 7.067 8.118 10.386 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  2 1 1 1 0 

Terciarni projekti  11 11 8 1 6 

Evropski projekti 3 1 1 0 0 

Ostalo 0 0 0 0 1 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 0 3 2 2 1 

IF 1 7 3 3 3 9 

IF 2 0 2 1 3 6 

IF  5 0 1 1 0 0 

Citiranost 106 82 94 125 225 

 Op.: Prosimo, pripnite tudi ustrezno bibliografijo  
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 2 2 1 1 4 

Klinične poti – uvedene 1 1 2 2 4 

Strokovne smernice – razvite 10 8 8 6 7 

Strokovne smernice – uvedene 10 12 12 6 7 

MM konference  52 8 10 32 30 

Spremljanje kazalcev kakovosti  9 9 10 10 10 

Subspecialni timi 6 6 6 6 6 

Interdisciplinarni konziliji 4 4 4 4 4 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana - - - - 250 

Študenti Zdravstvene fakultete - - - - 226 

Izobraževanje študentov drugih fakultet - - - - 82 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) - - - - 20 

Poletna praksa študentov - 29 53 26 20 
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Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti - - - - - 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci - - - - - 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija - - - - - 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS - - - - 0 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci - - - - 5 

Ostali  - - - - 0 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  18 16 14 36 23 

Organizacija kongresa  0 1 2 3 0 

Organizacija simpozija  1 1 1 0 1 

Organizacija učne delavnice  7 8 5 4 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 14 36 19 49 32 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 15 13 10 25 14 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  1 1 1 1 4 

Organizacija kongresa  2 2 1 0 1 

Organizacija simpozija  3 1 1 3 2 

Organizacija učne delavnice  7 5 11 9 16 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 19 25 13 8 18 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 187 145 98 87 115 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  1 1 2 1 2 

Organizacija kongresa  0 0 1 0 0 

Organizacija simpozija  0 1 1 2 1 

Organizacija učne delavnice  4 2 2 5 5 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 2 3 1 1 4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 123 117 84 66 92 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 0 0 0 0 

 
 

Kljuļni strokovni doseģki 
- Na Enoti za intenzivno nego in terapijo novorojenčkov smo uvedli neinvazivno dajanje surfaktanta zelo prezgodaj 

rojenim otrokom. S tem postopkom olajšamo oz. preprečujemo dihalno stisko prezgodaj rojenih otrok in pomembno 
izboljšamo preživetje; 

- Na Enoti za intenzivno nego in terapijo novorojenčkov smo uvedli aplikacijo dvolumenskega popkovnega katetra, ki 
omogoča bolj varno dajanje tekočin in zdravil nedonošenčkom in kritično bolnim novorojenčkom; 

- Pripravili smo priporočila za uporabo antikoagulantne terapije pri nosečnicah in porodnicah; 
- Pripravili smo četrto verzijo klinične poti Porod, ki jo bomo začeli uporabljati januarja 2016; 
- V sprejemno-triažni ambulanti in ambulanti za ogrožene nosečnice smo uvedli testno verzijo Elektronskega 

ambulantnega kartona. 
 

Organizacija dela in uļinkovitosti 
- Nudena strokovna, varna in kakovostna zdravstvena in babiška nega; 
- uspešno prestana recertifikacija sistemov kakovosti (ISO, DNV, EFQM): 
- uspešno opravljena recertifikacija NPP (Unicef – Novorojencu prijazna porodnišnica); 
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- obvladovanje kliničnih poti, samostojna obravnava zdravih otročnic; 
- uspešno opravljena nadzorna kategorizacija na hospitalnih oddelkih; 
- redno prijavljanje neželenih dogodkov in njihova obravnava; 
- izvedba uvajanja v delo (kroženja) novozaposlenih ter kroženje SMS/ZT v EIN novorojenčkov; 
- spodbujana ustvarjalnost zaposlenih – aktivne udeležbe na IKS in zunanjih izobraževanjih ter visoka udeležba na 

izobraževanjih. 
  

Obvladovanje stroġkov in trģenje 
- Učinkovita koordinacija in obvladovanje stroškov dela in materiala; 
- spremljana administrativna obravnava pacientov ter obračunavanje storitev – uspešno »prestani« nadzori s strani 

ZZZS. 
 
 

    
 

3.2.2.16.  Klinični oddelek za reprodukcijo 
 

prof. dr. Elda Bokal Vrtačnik, predstojnica 
Andreja Peteriln, v. d. glavna medicinska sestra 

 
I. Na KO za reprodukcijo opravljamo kirurġko dejavnost s poudarkom na endoskopki kirurgiji, ki vključuje celostno 
obravnavanje neplodnosti. Prav tako opravljamo ginekološke endoskopske postopke pri benigni patologiji rodil, vključno z 
najzahtevnejšimi terciarnimi posegi, ki se izvajajo zaradi globoke infiltrativne endometrioze.  

 
II. Drugo področje dejavnosti na KO za reprodukcijo predstavljajo postopki OBMP. Na tem področju izvajamo vse 
uveljavljene postopke, ki jih trenutno izvajajo v svetu. Opravljamo tudi shranjevanje genetskega materiala pri ženskah pred 
kemo- ali radioterapijo zaradi onkološkega gonadotoksičnega zdravljenja. Prav tako shranjujemo genetski material pri 
bolnicah, kjer pričakujemo prezgodnjo odpoved jajčnikov.  
 
III. Tretje področje predstavljajo vsebine na Dnevni kliniki, kjer opravljamo kirurške in medikamentozne prekinitve 
nosečnosti, vazektomije, biopsije testisov, posege na materničnem vratu zaradi predrakavih sprememb in ambulantno 
histeroskopijo. 
 
IV. Imamo tudi samostojen androloġki laboratorij, ki opravlja različna testiranja pri neplodnih moških, hkrati pa tudi 
shranjujejo seme darovalcev in seme onkoloških pacientov pred uvajanjem gonadotoksičnega zdravljenja. 
 
Dejavnosti, kjer smo edini izvajalec v Republiki Sloveniji 
- Na KO za reprodukcijo interdisciplinarno obravnavamo in kirurško zdravimo globoko infiltrativno endometriozo. Za 

tovrstno kirurško zdravljenje je strokovno usposobljenih samo nekaj centrov v Evropi, v Sloveniji pa smo edini; 
- Med redkimi centri v Evropi izvajamo IMSI metodo, s katero izboljšujemo oceno morfologije semenčic pod 6.000-

kratno povečavo. V Sloveniji smo edini, ki izvajamo omenjeno metodo; 
- Edini v Sloveniji izvajamo postopke za ohranjanje plodnosti pri mladih ženskah z rakom po kemoterapiji in 

radioterapiji z interdisciplinarnim pristopom. Pred onkoterapijo pridobimo, zamrznemo in dolgoročno shranimo 
jajčne celice in/ali tkivo jajčnika. Po ozdravitvi jajčne celice odmrznemo in izvedemo postopek zunajtelesne oploditve;  

- Predimplantacijsko genetsko diagnostiko izvajamo pri parih z genetskimi nepravilnostmi, ki povzročajo spontani 
splav ali rojstvo mrtvega ali hudo prizadetega otroka;  

- Izvajamo Micro-TESE, diagnostično in terapevtsko kirurško metodo, s katero si tkivo moda prikažemo z mikroskopom 
in pridobimo spermije. Metodo uporabljamo edini v Sloveniji pri težkih primerih neobstruktivne azoospermije, to je pri 
Klinefelterjevemu sindromu, ob stanju po kemoterapiji in slabo spuščenih modih in pri bolnikih z mikrodelecijo AZFc 
kromosoma Y.  
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Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 13 15 10 10 11 

Zdravniki specializanti 7 7 2 5 4 

Diplomirane medicinske sestre 17 21 17 22 21 

Srednje medicinske sestre 16 15 13 13 12 

Ostali zaposleni 15 18 17 15 15 

Skupno število zaposlenih 68 76 59 65 62 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 4.850 4.711 4.569 4.517 4.133 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 1.106 342 570 262 353 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Shranjevanje genetskega materiala ženske - - - - 25 

Shranjevanje genetskega materiala moški - - - - 78 

 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

Hitro do 90 dni (obvladovano) - - - - 480 

Redno do 180 dni (obvladovano) - - - - 1132 

Urgentno (obvladovano) - - - - 25 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  4 3 3 3 1 

Terciarni projekti  7 10 6 3 8 

Evropski projekti 1 0 2 0 0 

Ostalo 0 0 0 0 0 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 3 3 4 1 0 

IF 1 5 2 1 3 4 

IF 2 5 7 9 7 7 

IF  5 0 0 0 0 0 

Citiranost 167 166 281 221 0 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 0 0 2 2 2 

Klinične poti – uvedene 0 0 2 2 1 

Strokovne smernice – razvite 0 0 4 5 4 

Strokovne smernice – uvedene 0 0 0 1 0 

MM konference  0 0 0 0 0 

Spremljanje kazalcev kakovosti  0 0 2 2 4 

Subspecialni timi 0 0 2 2 2 

Interdisciplinarni konziliji 0 0 2 2 2 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 0 0 0 0 0 

Študenti Zdravstvene fakultete 0 0 0 0 0 

Izobraževanje študentov drugih fakultet 0 0 0 0 0 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 0 0 0 0 0 

Poletna praksa študentov 0 0 0 0 0 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 0 0 0 0 0 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 0 0 0 0 0 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija 0 0 0 0 0 
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Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS 0 0 0 0 0 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 0 0 0 0 2 

Ostali  0 0 0 0 0 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  22 28 27 31 33 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 1 

Organizacija simpozija  2 1 1 1 1 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 1 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 23 19 16 8 11 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 10 12 16 18 8 

 
 
 
 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 10 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 0 3 
 

10 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 14 30 28 35 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 0 20 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 0 10 10 20 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 4 3 4 5 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 0 0 3 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 0 0 0 5 

 

Kljuļni strokovni doseģki 
 
1. Uporaba laserja za biopsijo manjceličnega zarodka  
Laser uporabljamo v kliničnem programu predimplantacijske genetske diagnostike (PGD). Do sedaj smo biopsijo zarodka 

izvajali s pomočjo kisle Tyrodove raztopine, s katero smo naredili luknjico v ovojnico zarodka - zono pelucido, sedaj pa to 
luknjico naredimo s pomočjo laserja in potem odvzamemo eno ali dve celici za genetski pregled. V maternico prenesemo 
oziroma zamrznemo samo zdrave zarodke za iskano genetsko nepravilnost. V prospektivni študiji, ki je zajela 47 zarodkov 
v programu PGD, smo na 18 zarodkih izvedli biopsijo zarodka s kislo Tyrodovo raztopino, pri 29 zarodkih pa z laserjem. 
Ugotovili smo, da je po biopsiji zarodkov z laserjem statistično značilno manj razvojno zaustavljenih zarodkov v primerjavi z 
biopsijo s kislo Tyrodovo raztopino (13,8 % vs. 44.4 %, P < 0.05), kar nakazuje možnost izboljšanja zbirne stopnje 
zanositve v programu PGD.  
Rezultati so bili povzeti v prispevku, poslanem na srečanje ESHRE 2016. 
 
2.DNK fragmentacija semena in mitohondrijski membranski potencial imata boljšo napovedno vrednost spontane zanositve 
kot standardni semenski parametri  
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V raziskavo je bilo vključenih 85 moških z zmanjšano plodnostjo. 36/85 (31 %) jih je zanosilo spontano. Srednja vrednost 
DNK fragmentacije in mitohondrijskega membranskega potenciala skupaj je bila pri zmanjšano plodnih moških, ki so 
zanosili, enaka kot v kontrolni skupini plodnih moških. Ugotovitev je klinično pomembna, ker uvaja nove uspešnejše 
napovedne diagnostične postopke v primerjavi s standardnimi parametri semena. 
Sprejeto za objavo v Sterility and Fertility. 
 
3. Vpeljava enostopenjskega gojišča za gojenje blastocist v postopku zunajtelesne oploditve 
Do sedaj smo zarodke do razvojne stopnje blastociste gojili v zaporednih, tako imenovanih sekvenčnih gojiščih 
(Origio/Danska in Cook/Avstralija), lansko leto pa smo v klinično prakso uvedli enostopenjsko gojišče (Sage/USA/Danska) 
za gojenje blastocist. To pomeni, da namesto dveh zaporednih gojišč uporabljamo eno samo gojišče, ki krije vse potrebe 
zarodka med razvojem do blastociste. Enostopenjsko gojišče smo uvajali v prospektivni študiji, v kateri smo pri 96 parih 
polovico zarodkov gojili v sekvenčnih gojiščih (285 zarodkov), polovico zarodkov pa v enostopenjskem gojišču (296 
zarodkov). Rezultati so pokazali, da so klinični rezultati (razvoj do blastociste in zanositev) po obeh načinih gojenja 
zarodkov zelo primerljivi in ni nobenih statističnih razlik, tudi glede na starost pacientke in način metode zunajtelesne 
oploditve (IVF ali ICSI).  
Rezultati so bili povzeti v prispevku, poslanem na srečanje ESHRE 2016. 
 
Organizacija dela in uļinkovitosti 
Z uvedbo Klinične poti za obravnavanje benigne patologije rodil smo lahko v letu 2015 prvič analitično pristopili do ocene 
vrednosti endoskopske kirurgije pri neplodnih bolnicah. Tudi najrazvitejše dežele z naprednimi informacijskimi sistemi imajo 
težave pri vrednotenju, v kakšni meri je operativno zdravljenje koristno pri odpravljanju vzrokov neplodnosti. V analizo je 
bilo vključenih 590 žensk, pri katerih so bili opravljeni endoskopski posegi zaradi neplodnosti brez prisotnega moškega 
vzroka neplodnosti. Po operaciji je prišlo do spontanih zanositev v skoraj 40 %, kar potrjuje upravičenost kirurškega 
zdravljenja pred neposrednim vključevanjem v postopke zunajtelesne oploditve. (Vabljeno predavanje ESGE Budimpešta 
2015). 
 
Obvladovanje stroġkov in trģenje 
V letu 2015 smo opravili laparoskopske posege pri 12 samoplačnicah. Opravili smo tudi 31 samoplačniških postopkov 
zunajtelesne oploditve. 
Stroške obvladujemo z mesečnimi analizami porabljenega in naročenega materiala. Na oddelkih imamo tedenske sezname 
minimalne in maksimalne porabe zdravil in materialov. 
 
 

 
3.2.2.17.  Službe za medicinske dejavnosti skupnega pomena 

dr. Leon Meglič, dr. med., predstojnik 

Bernarda Juvančič, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 

 

Opis dejavnosti strokovne enote 

 

Sestava SMDSP Ginekološke klinike je strokovno in kadrovsko zelo raznolika. Ker delo poteka v treh stavah Ginekološke 
klinike, je tudi za vodenje zahtevnejša. V našo službo spadajo specialistične Ginekološke ambulante, internistična 
ambulanta, fizioterapija, sterilizacija, psihološka ambulanta, histološki laboratorij in citološki laboratorij. Organizacijsko 
spadajo pod SMDSP GK tudi zaposleni v vseh treh operacijskih blokih s področja zdravstvene nege in oskrbe. Tu je v 
zdravstveni negi zaposlenih 16 diplomiranih medicinskih sester, dve srednji medicinski sestri in tri bolničarke ter trinajst 
operacijskih strežnic. 
V sklopu naše službe obravnavamo ženske v vseh starostnih obdobjih (imamo tudi otroško ambulanto za ginekološke 
težave najmlajše populacije) in moške v reproduktivnem obdobju. Poleg dela, navedenega v razpredelnicah, smo v SMDSP 
GK v letu 2015 opravili še naslednje storitve: 
V specialističnih ginekoloških ambulantah primarnega nivoja ZV smo opravili 19.599 pregledov, 900 prvih nosečnostnih 
pregledov, 5.997 ponovnih pregledov v nosečnost in 14.125 UZ preiskav. Trudimo se povečati število samoplačnikov, zato 
smo v letu 2015 imeli 399 samoplačniških ginekoloških pregledov, in 71 samoplačniških UZ pregledov. V specialističnih 
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ginekoloških ambulantah smo vstavili 388 IUD- jev in naredili 747 CTG preiskav in 500 biopsij. Urodinamski laboratorij je 
opravil 946 preiskav.  
V laboratoriju za citološko diagnostiko so pregledali 31.611 brisov , od tega 11.184 za potrebe Ginekološke klinike in 
20.460 za zunanje naročnike. Pregledali so tudi 214 punktatov. 
V Sterilizaciji Ginekološke klinike delo opravljajo v dveh izmenah, tudi ob nedeljah in praznikih. Sem spada tudi pralnica 
postelj za potrebe naše klinike. Tu so naredili 2.827 postopkov parne sterilizacije in 2.968 postopkov termodezinfekcije. 
Očistili so tudi 8.939 bolniških postelj in 6.279 otroških posteljic. 
Naših šest fizioterapevtk je naredilo 81 električnih stimulacij mehurja, 310 prvih in 192 ponovnih obravnav žensk z 
disfunkcijo mišic medeničnega dna, 258 fizioterapevtskih obravnav nosečnic in žensk po porodu z mišično-kostnimi 
težavami, 3.970 poporodnih vaj in nasvetov in 432 nevroloških obravnav novorojenčkov. 
  
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
Edini v Sloveniji izvajamo obdukcije plodov po težo 1.500 gramov. Ravno tako izvajamo kolposkopse preiskave pri 
nosečnicah. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 9 9 9 8 8 

Zdravniki specializanti 13 9 7 7 6 

Diplomirane medicinske sestre 15 14 12 14 15 

Srednje medicinske sestre 19 17 17 17 16 

Ostali zaposleni 40 38 39 34 32 

Skupno število zaposlenih 96 87 84 80 76 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital - - - - - 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 22.559 26.782 25.936 24.076 22.716 

 
 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Nadaljnje spremljanje po kirurškem posegu zaradi 
maligne neoplazme 

- - - - 430 

Nadaljnje spremljanje po kombiniranem zdravljenju 
zaradi maligne neoplazme 

- - - - 115 

- endometrij - - - - 19 

- ovarij - - - - 16 

 
 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  0 0 0 0 0 

Terciarni projekti  0 E- karton E- karton e- karton 0 

Evropski projekti 0 0 0 0 0 

Ostalo 0 0 0 0 0 

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 0 0 0 0 0 

IF 1 0 0 0 0 0 

IF 2 0 0 0 2 0 

IF  5 0 0 0 0 0 

Citiranost 0 0 198 139 0 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 0 0 0 0 0 

Klinične poti – uvedene 0 0 0 0 0 
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Strokovne smernice – razvite 0 0 0 0 0 

Strokovne smernice – uvedene 0 0 0 0 0 

MM konference  0 0 3 0 0 

Spremljanje kazalcev kakovosti  0 0 0 0 0 

Subspecialni timi 0 0 0 0 0 

Interdisciplinarni konziliji 0 0 0 0 0 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 0 0 0 0 0 

Študenti Zdravstvene fakultete 30 30 32 32 30 

Izobraževanje študentov drugih fakultet 0 0 0 0 0 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 0 0 0 0 2 

Poletna praksa študentov 0 0 0 0 0 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 0 0 0 0 9 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 0 0 0 0 0 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija 0 0 0 0 3 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS 0 0 0 0 2 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 0 0 0 0 0 

Ostali  0 0 0 0 0 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 9 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 6 8 1 1 6 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 16 13 2 10 10 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 7 1 0 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 25 30 28 24 22 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 0 0 15 14 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  5 2 2 4 4 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 1 1 1 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 2 2 2 2 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 7 3 2 2 4 

 

Organizacija dela in uļinkovitosti 
V naši službi konstantno skrbimo, da smo pri organizaciji dela čim bolj učinkoviti. Z razpoložljivimi kadrovskimi in 
materialnimi sredstvi se trudimo skrbeti za varno in kakovostno obravnavo naših pacientov.  
Trudimo se za racionalno razporejanje kadrov v zdravstveni in babiški negi in oskrbi. 
V lanskem letu smo reorganizirali delo v urodinamskem laboratoriju. Diplomirana fizioterapevtka izvaja zdravstvenovzgojno 
delo in določene preiskave pri obravnavi urinske inkontinence, ki so v njenem delokrogu. Na podlagi izpolnjenih anketnih 
vprašalnikov so naše pacientke z delom fizioterapevtke zelo zadovoljne. 
Naša fizioterapija je v letošnjem letu iz sredstev terciarja nabavila ultrazvočni aparat, s katerim spremljajo učinke 
fizioterapevtskih obravnav pri zdravljenju urinske inkontinence. 
Citološki in patološki laboratorij sta v letu 2015 dobila ponovno dovoljenje za delo s strani Ministrstva za zdravje Republike 
Slovenije. 
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Obvladovanje stroġkov in trģenje 
Mesečno spremljamo izpolnjevanje plana dela in gibanje vseh stroškov. Udeležujemo se tudi internih izobraževanj, ki jih 
organizira Ginekološka klinika ali UKC, za katere kotizacija ni potrebna. Predvsem na področju oskrbe in ZBN nimamo 
nadomeščenih vseh zaposlenih, ki so se upokojili ali zaposlili izven naše klinike, zato zelo težko izvedemo vse aktivnosti, ki 
so potrebne za varno in kakovostno delo. 
 
Sodelovanje z drugimi inġtitucijami v letu 2015 
Ginekološka klinika sodeluje s strokovnimi združenji na vseh strokovnih področjih, tako doma kot tudi v tujini. Naša 
diplomirana fizioterapevtka je podpredsednica svetovnega združenja fizioterapevtov za zdravje žensk. Svoje prispevke 
objavlja v domačih in tujih strokovnih revijah. Smo učna baza za študente medicine in za Fakultete za zdravstvo. 
Sodelujemo pri praktičnih vajah bodočih zdravnikov in študentov ZB nege. Ravno tako smo učna baza za specializante 
ginekologije in porodništva ter specializantov citologije in patologije. 
 
 
 

3.2.5 Pediatrična klinika 

 
prof. dr. Rajko Kenda, dr. med., strokovni direktor 
Marinka Purkart, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
 

Predstavitev in opis dejavnosti klinike 
Pediatrična klinika je sestavni del Univerzitetnega kliničnega centra Ljubljana in je tericarna bolnišnica za Republiko 
Slovenijo in hkrati regijska bolnišnica za ljubljansko območje. Že vsa leta svojega obstoja skrbi za razvoj treh med seboj 
prepletenih dejavnosti: zdravstvene, pedagoške in raziskovalne. Tako je bilo tudi v letu 2015 in tako bo tudi poslej.  
  

Del dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

- Uvajanje in vodenje zdravljenja juvenilnega idiopatskega artritisa z biološkimi zdravili; 

- uvajanje in vodenje zdravljenja sistemskih vezivno/tkivnih bolezni z imunomodulatornimi zdravili; 

- uvajanje in vodenje zdravljenja sistemskih vaskulitisov z imunomodulatornimi zdravili; 

- diagnostika in zdravljenje otrok s primarnimi imunskimi pomanjkljivosti;  

- presaditve kostnega mozga pri otrocih;  

- zdravljenje onkoloških pediatričnih bolnikov; 

- diagnostika in zdravljenje otrok in mladostnikov s cistično fibrozo, kronično dihalno odpovedjo in umetno ventilacijo 

na domu, z redkimi in kroničnimi gnojnimi pljučnimi boleznimi; 

- diagnostična upogljiva bronhoskopija pri otrocih in mladostnikih; 

- preiskave in intervencije pri otrocih z boleznimi srca, fetalna ehokardiografija;  

- poglobljena diagnostika in zdravljenje otrok z akutno ledvično odpovedjo, ki potrebujejo dializno zdravljenje. 

Vodenje otrok s kronično ledvično boleznijo III do V. stopnje. Vodenje otrok s končno ledvično boleznijo 

hemodializa, perintonealna dializa;  

- priprava otrok, vključitev na čakalno listo za transplantacijo ledvice, vodenje po transplantaciji ledvice; 

- poglobljena diagnostika in zdravljenje otrok z akutno in kronično jetrno odpovedjo; 

- vodenje otrok pred in po transplantaciji jeter; 

- zdravljenje vseh endokrinopatij, pridobljenih in prirojenih; 

- sladkorna bolezen tip 1 in ostale oblike sladkorne bolezni; 

- vrojene in pridobljene motnje presnove; 

- ppredeljevanje vseh genetskih bolezni v ožjem smislu; 

- vsi tumorji endokrinega sistema;  

- pervazivne razvojne motnje s potrebo po psihiatričnem vodenju; 
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- elektrivni mutizem; 

- obsesivno-kompulzivna motnja z disfunkcionalnostjo;  

- sum na ekspanzivni proces s citološkimi in histološkimi punkcijami; 

- UZ vodena biopsija jeter in ledvic; 

- napredujoča, nevrodegenerativna/nevrometabolna bolezen živčevja; 

- vrojene nevro-metabolne bolezni; 

- živčno-mišična bolezen; 

- hudi in ponavljajoči NŽOD, sum na NNSD, dolgotrajne, hude in ponavljajoče se apnoične atake; 

- trdovratne epilepsije, epileptični sindromi (prva hospitalizacija); 

- nejasni cerebralni paroksizmi, nočna epilepsija; 

- tumorji možganov in/ali hrbtenjače;  

- demielinizacijske motnje – multipla skleroza, Guillain-Barr itd. diagnostika zdravjenje in vodenje; 

- ishemični inzulti – diagnostika in vodenje; 

- hemoragični izulti in cerebrovaskularne bolezni osrednjega živčeja;  

- preiskave nevrometabolnih in nevrodegenerativnih bolezni, nevrogenetika in usmerjanje preiskave pri živčno-

mišičnih bolnikih; 

- nočna ali dolgotrajna poligrafija z ali brez videodokumentacije; 

- novorojenci z nenormalnimi nevrološkimi znaki; 

- neonatalne novotvorbe; 

- novorojenčki z displastičnimi znamenji in sumom na genetske nepravilnosti; 

- intrauterino ali po rojstvu ugotovljen sum na anomalije srca, ledvic, okostja ali drugih organov; 

- sum na prirojene presnovne motnje. 

  

Na Kliniki imamo tudi organizirano 24-urno konziliarno službo, kjer so dosegljivi konzultanti za vse specialnosti.  

 

Zaposleni na dan 31. 12.* 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki  115 109 111 75 

Zdravstvena nega  271 267 268 29 

Farmacevtski delavci 0 0 0 80 

Zdravstveni delavci in sodelavci 76 69 74 189 

Nezdravstveni delavci 75 78 77 159 

Skupno število zaposlenih 543 529 535 532 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital  11.184 11.648 12.617 12.289 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta  51.753 55.523 59.750 57.880 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  17 14 8 11 9 

Terciarni projekti  35 16 30 26 28 

Evropski projekti 6 7 3 4 4 

Ostalo  9    

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 11 16 13 15 8 

Klinične poti – uvedene 4 18 10 13 14 

Strokovne smernice – razvite 13 30 50 29 26 

Strokovne smernice – uvedene 12 9 23 30 41 

MM konference  6 6 11 7 5 

Spremljanje kazalcev kakovosti  12 13 15 16 14 

Subspecialni timi       47 

Interdisciplinarni konziliji         23 
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Ključni strokovni dosežki 
so razvidni iz posameznih poročil KO/Služb.  
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
V letu 2015 smo hkrati z ostalimi organizacijskimi enotami UKCL uspešno opravili 2. periodično presojo DNV in se 
pripravljali na presojo za pridobitev standarda EN 15 224, ki bo predvidoma spomladi 2016.  
Izpopolnjevali smo informacijski sistem ThinkMed (ISPEK) in pričakujemo, da bomo v letu 2016 prešli na terapijski list (kot 
del temperaturnega lista) izključno v elektronski obliki, hkrati vse odpustnice (hospitalne in ambulantne) pošiljamo v E-
hrbtenico.  
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Cilj Pediatrične klinike je, da kakovostno in varno obravnava vse napotene paciente. Glede na to, da je natančno planiranje 
v okviru posameznih subspecialnosti pediatrije (11 KO in služb) nemogoče, se znotraj PEK dogovarjamo o premeščanju 
pacientov glede na povečanje patologije pri posameznih specialnostih (vezano tudi na morebitne epidemije). To 
premeščanje zaradi preseganja pri skoraj vseh KO in službah pa v zadnjih letih ni bilo več mogoče, zato ob enakem stanju v 
regijah in obolevnosti pacientov pričakujemo, da nam ZZZS odobri večji program oziroma plača vse obravnavane paciente.  
Pediatrična klinika se že nekaj let trudi, da bi se bistveno spremenili prihodki z drugačnim – realnim financiranjem 
dejavnosti Pediatrične klinike. Glede na dokazano podcenjenost financiranja in drugačen način financiranja v nekaterih 
drugih primerljivih državah pričakujemo spremembe v financiranju hospitalne dejavnosti tako SPP-jev, kot tudi psihiatričnih 
bolnikov in spremembe v financiranju specialistično ambulantne dejavnosti. 

Doseganje uravnoteženega plana je zato za Pediatrično kliniko cilj, ki ga ta čas – brez korenite spremembe financiranja - 
ni mogoče uresničiti brez nesprejemljive škode za zdravje otrok in mladostnikov. 
Denar mora dejansko slediti bolnikom, ki v PEK prihajajo iz vse Slovenije, zanj smo res edini terciarni center v državi. 
Ugotavljamo, da vsi sanacijski ukrepi, ki jih izvajamo, ne omogočajo realizacije plana glede na stroške, ki so potrebni za 
obravnavo vseh pacientov, ki v Pediatrični kliniki iščejo pomoč.  
 
Naša izguba je rezultat preseganja delovnega programa, ki je ob podcenjenosti drugi največji problem Pediatrične klinike. 
 
Dejanski stroški dejavnosti so previsoki za prihodke PEK, kar kaže na veliko podcenjenost financiranja dejavnosti, ki jo 
izvaja Pediatrična klinika. 
 
Pediatrija se je v zadnjih dvajsetih letih skokovito razvijala na vseh subspecialnih področjih. Pediatrična klinika ima enake 
dejavnosti kot Interna klinika in dodatno pokriva področje celotne otroške onkologije za vso Slovenijo in otroške psihiatrije. 
 
Financiranje ni sledilo razvoju pediatrije. Pediatrična klinika pa je osrednja in edina terciarna ustanova v Sloveniji, v kateri se 
zdravi večina zelo dragih bolnikov. 
 
Zaradi recesije je bilo nemogoče izpeljati kakršno koli bistveno spremembo financiranja, ki bi prinesla dodatne, ustrezne 
prihodke, kar ostaja naloga za prihodnja leta. 
 
Preživetje zelo hudo bolnih bolnikov, ki zahteva izjemno veliko storitev (za pravočasno diagnostiko) in zdravstvenega 
materiala (za zdravljenje) ter zahtevno zdravstveno nego, pa glede na to, da takšnih bolnikov ne moremo planirati – k nam 
pa prihajajo iz vse Slovenije – tudi povzroči preseganje plana odhodkov. 
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3.2.5.1. Služba za otroško psihiatrijo 
 
prim. Mojca Kobe Brecelj, dr. med., predstojnica 
Sonja Kovač, viš. med. ses., univ. dipl. org., glavna medicinska sestra 
 
 
Služba za otroško psihiatrijo predstavlja vrh v stopenjski diagnostiki in terapiji duševnih motenj otrok na terciarnem 
nivoju. Organizirana je kot hospitalna enota z 18 posteljami, od teh je 12 postelj v enoti za splošno otroško psihiatrijo 
namenjenih osnovnošolskim otrokom in mladostnikom do 15. leta ter 6 postelj za subspecialistični program zdravljenja 
motenj hranjenja pri otrocih in mladostnikih do 18. leta. Hkrati izvajamo tudi ambulantno pedopsihiatrično dejavnost s 1.500 
pregledi letno. Od leta 2013 je v otroško psihiatrijo vključena tudi Ambulanta za avtizem s timom, ki realizira program 
diagnostike in terapevtske pomoči otrokom s spektroavtističnimi motnjami. Delo na vseh področjih izvaja multidisciplinarni 
strokovni tim. Od leta 2009 dalje teče specializiran program za zdravljenje motenj hranjenja z zgodnjim začetkom, ki 
omogoča pravočasnejše odkrivanje in učinkovitejšo terapevtsko pomoč posameznikom z motnjo hranjenja, ki imajo visoko 
smrtnost ter pogoste telesne zaplete. Program dograjujemo z izvajanjem referenčnih diagnostičnih metod, z novimi 
dodatnimi terapevtskimi pristopi in spremljanjem kazalnikov kakovosti. 
 
Aktivno smo vključeni v različnih strokovne dejavnosti v slovenskem prostoru, kot je priprava smernic za obravnavo nasilja 
v družini pri Ministrstvu za zdravje, sodelovanje s predstavnikom WHO pri pripravi priporočil WHO Ministrstvu za zdravje 
glede razvoja zdravstvenih služb, pri izobraževanju zdravstvenih delavcev o prepoznavi nasilja v družini, pri prenovi 
curriculuma specializacije iz otroške in mladostniške psihiatrije, štirje od devetih glavnih mentorjev za specializacijo iz 
otroške in mladostniške psihiatrije so člani našega tima, izvajamo izobraževanja za nezdravstvene strokovne delavce s 
področja duševnih motenj otrok (kot so šolski strokovni delavci, Socialna zbornica). Opravljamo pedagoško delo na 
dodiplomskem in podiplomskem nivoju, sodelujemo v slovenskih in mednarodnih strokovnih združenjih. V letu 2015 smo 
kot vodilni partner pridobili NFM projekt v višini 567.000 EUR, namenjen vnašanju novega terapevstkega pristopa v 
slovenski prostor, znanstveno dokazano učinkovit preventivni in kurativni program na področju vedenjskih motenj otrok, v 
katerem se strokovno povezujejo inštitucije s področja zdravstva, zaščite otrok in lokalne skupnosti, kar predstavlja v 
slovenskem prostoru inovativen in izredno pomemben strokovni pristop. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
 
Edini v Sloveniji izvajamo: 
- specializiran multidisciplinaren program za zdravljenje motenj hranjenja otrok in mladostnikov; 
- zgodnjo multidisciplinarno diagnostiko in obravnavo spektroavtističnih motenj; 
- vodenje pilotskega uvajanja treningov starševstva v devet partnerskih inštitucijah po Sloveniji; 
- koordinacijo in vodenje intervizijskih srečanj in drugih aktivnosti usmerjanih v ohranjanje najvišje ravni izvajanja 

treningov starševstva po programu Incredible Years; 
- diagnostiko in obravnavo najtežjih komorbidnih motenj otrok do 15. leta starosti. 

 
Zaposleni na dan 31. 12.2013 + (Amb. za 
Avtizem) 

2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 4,5 4,5 4,5 6 6 

Zdravniki specializanti     1 

Diplomirane medicinske sestre 2 2 2 2 3 

Srednje medicinske sestre 11 11 12 12 10 

Ostali zaposleni 4 4 10 9,5 9,5 

Skupno število zaposlenih     28,5 

 
 

     

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 114 109 128 121 133 

Število opravljenih posegov - hospital      

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 946 1429 1651 1427  1527 

Število obravnavanih bol.- ambulanta za 
Avtizem 

   3120 3205 
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Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS (št)      

Terciarni projekti (št.)   1 1 1 2 

Št. evropski projekti      

Ostalo- Norveški finančni mehanizem     1 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  7 3 4 8 10 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija    1   

Organizacija učne delavnice   1   2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 12 12 15 17 19 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 4 10 10 12 13 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske 
sestre 

2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna     6 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  2 2  2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  10   16 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  2   6 

Udeležba na strokovnih srečanjih pasivna  2 5  5 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 1 1 1 1 1 

IF 2     3 

IF  5     0 

Citiranost     69 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite      

Klinične poti – uvedene      

Strokovne smernice – razvite 2 2 2 2 1 

Strokovne smernice – uvedene 2 2 2 2  

MM konference    1   

Spremljanje kazalcev kakovosti     1 1 

 
Ključni strokovni dosežki 

 
Služba za otroško psihiatrijo je kot vodilni partner konzorcija desetih inštitucij pridobila sredstva Norveških finančnih 
mehanizmov za izvedbo projekta uvajanja znanstveno dokazano učinkovitega preventivnega in zgodnjega interventnega 
programa, ki predstavlja v slovenskem prostoru prvi tovrstni pristop za zgodnjo intervenco in preprečevanje na področju 

vedenjskih motenj otrok.  
Kot vodilni partner smo marca 2015 začeli z izvajanjem projekta in uvajanjem treningov starševstva na deset lokacij v petih 
različnih slovenskih regijah. Pripravljen je bil potreben material in izobraževanje za 20 voditeljev skupin treningov 
starševstva. Organizirali smo mesečna intervizijska srečanja za vse izvajalce in dve supervizijski srečanji v izvedbi tujih 
strokovnjakov z namenom zagotavljanja najvišje ravni kakovosti izvajanja programa. V letu 2015 se je treningov udeležilo 
že 200 staršev, izvedenih je bilo 18 ciklov skupin za starše. Organizirana je bila uvodna predstavitev za strokovno javnost, 
na kateri sta sodelovala prof. Willy Tore Morch z Norveške in prof. Judy Hutchings iz UK. Program je bil predstavljen v več 
kot desetih medijskih prispevkih in na številnih domačih in tujih strokovnih predstavitvah. Vključili smo se v evropsko mrežo 
IY programov. V okviru projekta je bil organiziran enotedenski strokovni obisk slovenskih strokovnjakov na Norveško, 
namenjen seznanitvi z organizacijo služb na področju otroške in mladostniške psihiatrije ter preventivnih in zgodnjih 
interventnih programov, na katerem so sodelovali predstavniki Ministrstva za delo, družino, socialo in enake možnosti, MOL 
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in ZZZS. V okviru NFM projekta je bilo specializantki otroške in mladostniške psihiatrije omogočeno pettedensko strokovno 
izobraževanje v Bergnu. V sodelovanju z mednarodnimi strokovnjaki pripravljamo smernice za implementacijo programa v 

slovenski prostor. 
 

Služba za otroško psihiatrijo ostaja največji strokovni tim za zdravljenje najtežljih duševnih motenj v otroškem obdobju v 

Sloveniji z dvema subspecializiranima programoma diagnostike in obravnave. Še naprej aktivno prevzema tudi svojo 
edukativno vlogo na področju duševnih motenj otrok in mladostnikov, posebej z organiziranjem in vodenjem delavnic za 
učitelje. V letošnjem letu sta bili tako organizirani dve delavnici na temo spektroavtisičnih motenj, ki se jih je udeležilo več 
kot 150 učiteljev in šolskih strokovnih delavcev, pri izvajanju katerih je sodeloval multidisciplinarni tim ambulante za 

avtizem.  
 
 
 
 
 

3.2.5.2. Služba za alergologijo, revmatologijo in klinično imunologijo 
 
prof. dr. Tadej Avčin, dr. med., vodja službe 
Matejka Hren, viš. med. ses., univ. dipl. org., glavna medicinska sestra 
 
 
Opis in predstavitev dejavnosti strokovne enote 

Služba za alergologijo, revmatologijo in klinično imunologijo je vodilna strokovna, pedagoška in znanstvena ustanova za 
obravnavo otrok in mladostnikov z alergijskimi in revmatskimi boleznimi ter primarnimi imunskimi pomanjkljivostmi v 
Sloveniji in zagotavlja najboljšo možno klinično oskrbo za te bolnike. Omogoča celostno, multidisciplinarno obravnavo teh 
bolnikov in koordinira sodelovanje ostalih subspecialistov in zdravstvenih delavcev, ki sodelujejo v timu za obravnavo otrok 
in mladostnikov s sistemskimi imunskimi boleznimi. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

¶ Uvajanje in vodenje zdravljenja juvenilnega idiopatskega artritisa z biološkimi zdravili; 

¶ uvajanje in vodenje zdravljenja sistemskih vezivno-tkivnih bolezni pri otrocih z imunomodulatornimi in biološkimi 
zdravili; 

¶ uvajanje in vodenje zdravljenja sistemskih vaskulitisov pri otrocih z imunomodulatornimi in biološkimi zdravili;  

¶ diagnostika in zdravljenje otrok s primarnimi imunskimi pomanjkljivostmi. 
 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti     6,1 

Zdravniki specializanti      

Diplomirane medicinske sestre     6 

Srednje medicinske sestre     14 

Ostali zaposleni     1 

Skupno število zaposlenih      

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 1.702 1.881 2.242 2.304 2.336 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 9.230 9.626 9.636 10.058 9.996 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  2 2 1 1 1 

Terciarni projekti  3 4 3 1 2 

Evropski projekti 2 2 2 2 2 

Ostalo      
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Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1    2 1 

IF 1 2 1 1 1 2 

IF 2 6 6 2 6 8 

IF  5 2 2 3 2 2 

Citiranost 174 177 146 172 182 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 1 1 1 1 1 

Klinične poti – uvedene  1 1 1 1 

Strokovne smernice – razvite 2 2 3 4 5 

Strokovne smernice – uvedene 2 2 3 4 5 

MM konference  3 3 3 3 3 

Spremljanje kazalcev kakovosti     1 1 

Subspecialni timi    7 7 

Interdisciplinarni konziliji    4 4 

 
 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     5, 6 letnik 

Študenti Zdravstvene fakultete     10 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     5 letnik 

Poletna praksa študentov     3 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     4-6 / mes. 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     1-2 / leto 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     1 / leto 

Ostali       

 
 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  13 14 16 18 12 

Organizacija kongresa  1  1 1  

Organizacija simpozija  1 1  2 1 

Organizacija učne delavnice  6 6 6 5  

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 15 16 17 16 18 

Udeležba na strokovnih srečanjih pasivna 4 4 9 7 6 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja   2 6 3  

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice    5 5 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  9 6 3 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih pasivna    24 16 
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Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih pasivna    31 20 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih pasivna    1  

 
 
Ključni strokovni dosežki 

Poglavja v učbenikih: 
1. Avčin T, O’Neil K. Antiphospholipid syndrome. In: Cassidy JT, Petty RE, Laxer RM, Lindsley CB, editors. Textbook of 

pediatric rheumatology, 7th edition. Amsterdam: Elsevier (v tisku). 
2. Markelj G, Avčin T. Systemic Corticosteroids in Childhood Vasculitides. In Cimaz R. Systemic Corticosteroids for 

Autoimmune/Inflammatory Disorders in Children, Adis-Springer, 2015: 77-94. 
3. Vesel T, Accetto M, Koren Jeverica A, Avčin T. Preventiva alergijskih bolezni. In: Astma pri otroku. Krivec U, Praprotnik 

M, eds. Ljubljana: Medicinska fakulteta, Katedra za pediatrijo, 2015: 175-181. ISBN 978-961-6454-29-2 
 

Članki v indeksiranih revijah: 

1. Ruperto N, Pistorio A, Oliveira S, Zulian F, Cuttica R, Ravelli A, Fischbach M, Magnusson B, Sterba G, Avčin T, et al., 

for the Paediatric Rheumatology International Trials Organisation (PRINTO). A randomized trial in new onset juvenile 

dermatomyositis: prednisone versus prednisone plus cyclosporine versus prednisone plus methotrexate. Lancet 2015 

(v tisku). 

2. Ravelli A, Minoia F, Davì S, Horne A, Bovis F, Pistorio A, Aricò M, Avcin T,et al. ; Pediatric Rheumatology International 

Trials Organization, the Childhood Arthritis & Rheumatology Research Alliance, the Pediatric Rheumatology 

Collaborative Study Group, and the Histiocyte Society. Development and initial validation of classification criteria for 

macrophage activation syndrome complicating systemic juvenile idiopathic arthritis. Arthritis Rheumatol. 2015 (v tisku). 

3. Perko D, Debeljak M, Toplak N, Avčin T. Clinical features and genetic background of the periodic Fever syndrome with 

aphthous stomatitis, pharyngitis, and adenitis: a single center longitudinal study of 81 patients. Mediators Inflamm 

2015; 2015: 293417. 

4. Holcar M, Goropevšek A, Ihan A, Avčin T. Age-Related Differences in Percentages of Regulatory and Effector T 

Lymphocytes and Their Subsets in Healthy Individuals and Characteristic STAT1/STAT5 Signalling Response in 

Helper T Lymphocytes. J Immunol Res. 2015: 352934. 

5. Debeljak M, Toplak N, Abazi N, Szabados B, Mulaosmanović V, Radović J, Perko D, Vojnović J, Constantin T, 

Kuzmanovska D, Avčin T. The carrier rate and spectrum of MEFV gene mutations in central and southeastern 

European populations. Clin Exp Rheumatol 2015; 33: S19-23. 

6. Toplak N, Avčin T. Longterm safety and efficacy of varicella vaccination in children with juvenile idiopathic arthritis 

treated with biologic therapy. Vaccine 2015; 33: 4056-9. 

7. Artenjak A, Locatelli I, Brelih H, Simonič DM, Ulcova-Gallova Z, Swadzba J, Musial J, Iwaniec T, Stojanovich L, Conti 

F, Valesini G, Avčin T, Cohen Tervaert JW, Shoenfeld Y, Blank M, Ambrožič A, Sodin-Semrl S, Božič B, Čučnik S. 

Immunoreactivity and avidity of IgG anti-β2-glycoprotein I antibodies from patients with autoimmune diseases to 

different peptide clusters of β2-glycoprotein I. Immunol Res 2015; 61: 35-44. 

8. Aguiar CL, Soybilgic A, Avčin T, Myones BL. Pediatric antiphospholipid syndrome. Curr Rheumatol Rep 2015; 17: 504. 

9. Homan M, Blagus R, Koren Jeverica A, Orel R. Pediatric Eosinophilic Esophagitis in Slovenia: Data From a 

Retrospective 2005-2012 Epidemiological Study. J Pediatr Gastroenterol Nutr. 2015; 61: 313-8. 

10. Praprotnik M, Stucin Gantar I, Lučovnik M, Avčin T, Krivec U. Respiratory morbidity, lung function and fitness 

assessment after bronchopulmonary dysplasia.J Perinatol. 2015; 35: 1037-42. 

11. Sedej K, Toplak N, Praprotnik M, Luzar B, Brecelj J, Avčin T. Autoimmune hepatitis as a presenting manifestation of 

mixed connective tissue disease in a child. Case report and review of the literature. Pediatr Rheumatol Online J 2015; 

13: 47. 
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12. Rus RR, Toplak N, Vizjak A, Mraz J, Ferluga D. IgA-dominant acute poststreptococcal glomerulonephritis with 

concomitatnt rheumatic fever successfully treated with steroids: a case report. Croat Med J 2015; 56:567-72. 

13. Blazina S, Markelj G, Debeljak M, Koren Jeverica A, Toplak N et al. Slovenski nacionalni register bolnikov s primarno 

imunsko pomanjkljivostjo. Zdrav Vestn 2015; 84: 797- 808. 
 
Doc. dr. N. Toplak: Pridobitev naziva docent za predmet pediatrija na MF. 
 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
- Celovita obravnava otrok s sumom na alergijo na cepivo (izdelava smernic, delitev dela na sekundarnem in terciarnem 

nivoju v Sloveniji): 

- zdravljenje bolnikov s subkutanimi imunoglobulini na domu. 

 
Obvladovanje stroškov in trženje 
 
Zdravljenje bolnikov s subkutanimi imunoglobulini na domu: zdravilo na recept, stroški zdravila ne bremenijo enote (konec 

leta 2015) 

 
     
 

3.2.5.3. Služba za pljučne bolezni 
 
Uroš Krivec, dr. med., vodja službe 
Majda Oštir, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 

Služba za pljučne bolezni Pediatrične klinike je osrednja enota v državi za zdravljenje otrok in mladostnikov z akutnimi in 
kroničnimi boleznimi dihal. Vodimo zdravljenje akutnih okužb in tuberkuloze pri otrocih, center za zdravljenje astme, center 
za zdravljenje cistične fibroze, zdravljenje kronične pljučne bolezni nedonošenosti in redkih bolezni dihal, obravnava motenj 
dihanja v spanju, zdravljenje kronične dihalne odpovedi z ventilacijo na domu, center za diagnostično in terapevtsko 
endoskopijo dihal pri otrocih in mladostnikih, specializiran laboratorij za meritev pljučne funkcije pri dojenčkih, malčkih in 
otrocih. Oblikujemo doktrine obravnave bolezni dihal pri otrocih in mladostnikih, podiplomsko izobraževanje zdravnikov 
specialistov in medicinskega osebja, izobraževanje specializantov in študentov medicine. Vodimo Skupino za pediatrično 
pulmologijo Slovenije in Sekcijo za pediatrično pulmologijo, alergologijo in klinično imunologijo, ZZP,SZD. Opravljamo 
raziskovalna dejavnost in objavljamo rezultate v mednarodnih strokovnih revijah ter na državnih in mednarodnih srečanjih. 

Uvajamo sodobne metode zdravljenja in diagnostike v državo. Aktivno sodelovanje v mednarodnih strokovnih združenjih - 
European respiratory society, European cystic fibrosis society, Pediatric tuberculosis network, Pediatric nursing 
Associations of Europe.  
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
Upogljiva diagnostična in terapevtska bronhoskopija pri otrocih in mladostnikih, celostna obravnava bolnikov s cistično 
fibrozno, meritev pljučne funkcije in dušikovega oksida v izdihanem zraku pri dojenčkih in nesodelujočih otrocih, 
ciklospiroergometrija s sočasno upogljivo endoskopijo zgornjih dihal. Izobraževanje študentov medicine in zdravstvene 
nega, specializantov in specialistov na področju bolezni dihal pri otrocih in mladostnikih, ki potrebujejo obravnavo na 
terciarnem nivoju. Celostna obravnava otrok in mladostnikov z redkimi boleznimi dihal. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti  4  5 6 

Zdravniki specializanti      

Diplomirane medicinske sestre 6 7 9 8 6 

Srednje medicinske sestre 23 21 14 14 15 

Ostali zaposleni  3 3 3 1 
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Skupno število zaposlenih      

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 1122 1241 1168 1524 1419 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 4690 4488 4693 4608 4752 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS       

Terciarni projekti  4 3 2 2 3 

Evropski projekti      

Ostalo  2  2 1 

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 5  1 1  

IF 1  1   1 

IF 2 2 2  1 4 

IF  5    1 1 

Citiranost    25 38 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 1 1 1 3 2 

Klinične poti – uvedene      

Strokovne smernice – razvite   2 1 6 

Strokovne smernice – uvedene   1  1 

MM konference    1 1  

Spremljanje kazalcev kakovosti    2 2 2 

Subspecialni timi     6 

Interdisciplinarni konziliji     6 

 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     40 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     3 

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     2 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     8 

Ostali       

 
 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  8 10 18 12 13 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija  3   1 2 

Organizacija učne delavnice    1  3 

Udeležba na strokovnih srečanjih  – aktivna 2 21 22 14 15 

Udeležba na strokovnih srečanjih pasivna   4 2 5 

 

Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 332 317 356 237 464 

Študenti Zdravstvene fakultete     7 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 14 19 27 29 26 

Poletna praksa študentov     2 
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Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  3 1 0   

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija  2 0 1  2 

Organizacija učne delavnice      6 

Udeležba na strokovnih srečanjih  – aktivna 8 4 8  8 

Udeležba na strokovnih srečanjih pasivna 5 5 3  8 

 
 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija      1 

Organizacija učne delavnice      2 

Udeležba na strokovnih srečanjih  – aktivna     2 

Udeležba na strokovnih srečanjih pasivna     10 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih pasivna  2   1 

 
Ključni strokovni dosežki 
V letu 2015 smo objavili analizo prizadetosti dihal otrok in mladostnikov v Sloveniji, rojenih ekstremno prezgodaj, in 
primerjalno študijo pristopa k celjenju otrok proti tuberkulozi v Evropi. Objavili smo slovenska učbenika obravnave astme pri 
otroku in mladostniku ločeno za zdravnike in medicinske sestre. Uvedli, analizirali in mednarodno smo predstavili rezultate 
spremljanja kazalca kakovosti (stopnja hospitalizacije otrok in mladostnikov z astmo). Uvedli smo zdravljenje z visokim 
pretokom kisika pri otrocih s težko obliko kronične pljučne bolezni nedonošenosti na domu. Prenovili smo program 
zdravstveno vzgojnega dela za zdravljenje astme v domačem okolju. 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Aktivno sodelovanje pri organizaciji dela na kliniki in v UKC Ljubljana v skladu z akreditacijskimi standardi. Implementacija 
protokolov v delovni proces. Aktivno izpopolnjevanje multidisciplinarnega tima za zdravljenje bolnikov s cistično fibrozo. 
Izboljšave organizacije dela s specializant in krožečimi zdravniki. Izboljšali smo organizacijo oz. načrtovanje dela za 
naročene paciente za hospital. Z uvedbo dodatnih ambulantnih ordinacijskih časov v pulmološki ambulanti smo vplivali na 
čakalno dobo. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Evaluacija in poenotenje stroškovne vzdržnosti metodologije virološke diagnostike z Infekcijsko kliniko UKCL ter IMI MF UL. 
Racionalizacija dela s potrošnim materialom. Opozorila na nekonsistentnost in neusklajenost na področju kodiranja 
pogostih in redkih ter zahtevnih bolezni znotraj Klinike in UKCL. 
 
Bibliografija 
 
1: Praprotnik M, Stucin Gantar I, Lučovnik M, Avčin T, Krivec U. Respiratory morbidity, lung function and fitness assessment after 
bronchopulmonary dysplasia. J Perinatol. 2015 Dec;35(12):1037-42. doi: 10.1038/jp.2015.124. Epub 2015 Oct 15. 
PubMed PMID: 26468933. 
 
 
2: Dierig A, Tebruegge M, Krivec U, Heininger U, Ritz N; Paediatric Tuberculosis Network European Trials group (ptbnet). Current 
status of Bacille Calmette Guérin (BCG) immunisation in Europe - A ptbnet survey and review of current guidelines. Vaccine. 2015 Sep 
11;33(38):4994-9. doi: 10.1016/j.vaccine.2015.06.097. Epub 2015 Jul 4. PubMed PMID: 26151543. 
 
 
3: Matos T, Cerar T, Praprotnik M, Krivec U, Pirš M. First recovery of Rasamsonia argillacea species complex isolated in adolescent 
patient with cystic fibrosis in Slovenia--case report and review of literature. Mycoses. 2015 Aug;58(8):506-10. doi: 10.1111/myc.12340. 
Epub 2015 Jun 9. PubMed PMID: 26058584. 
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4: Uršič T, Krivec U, Kalan G, Petrovec M. Fatal human bocavirus infection in an 18-month-old child with chronic lung disease of 
prematurity. Pediatr Infect Dis J. 2015 Jan;34(1):111-2. doi: 10.1097/INF.0000000000000509. PubMed PMID: 25126857. 
 
5: Sedej K, Toplak N, Praprotnik M, Luzar B, Brecelj J, Avčin T. Autoimmune hepatitis as a presenting manifestation of mixed 
connective tissue disease in a child. Case report and review of the literature. Pediatr Rheumatol Online J. 2015 Nov 10;13(1):47. doi: 
10.1186/s12969-015-0046-4. PubMed PMID: 26554821; PubMed Central PMCID: PMC4641331.IF 1.607 
 
 
6: Kogoj R, Mrvic T, Praprotnik M, Kese D. Prevalence, genotyping and macrolide resistance of Mycoplasma pneumoniae among 
isolates of patients with respiratory tract infections, Central Slovenia, 2006 to 2014. Euro Surveill. 2015 Sep 17;20(37). doi: 
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1.01 Izvirni znanstveni članek 
 
1. PRAPROTNIK, Marina, KALAN, Gorazd, BRATINA, Nataša, VIDMAR, Ivan, ALDECO, Malena, LEPEJ, Dušanka, KRIVEC, Uroš. 
Hiponatremična hipokloremična dehidracija pri otrocih s cistično fibrozo v Sloveniji : pogostost in priporočila za preprečevanje in 
zdravljenje = Hyponatremic hypochloremic dehydration in children with cystic fibrosis in Slovenia : the incidence and recommendations 
for prevention and treatment. Zdravniški vestnik, ISSN 1318-0347. [Tiskana izd.], apr. 2015, letn. 84, št. 4, str. 287-293, tabele. 
http://vestnik.szd.si/index.php/ZdravVest/article/view/1376. točke: 5.71, št. avtorjev: 7  
 
1.02 Pregledni znanstveni članek 
 
2. MATOS, Tadeja, CERAR KIŠEK, Tjaša, PRAPROTNIK, Marina, KRIVEC, Uroš, PIRŠ, Mateja. First recovery of Rasamsonia 
argillacea species complex isolated in adolescent patient with cystic fibrosis in Slovenia - case report and review of literature. Mycoses, 
ISSN 0933-7407, Aug. 2015, vol. 58, iss. 8, str. 506-510, ilustr., doi: 10.1111/myc.12340, točke: 19.94, št. avtorjev: 5  
3. PRAPROTNIK, Marina, BRATANIČ, Nevenka, BRECELJ, Jernej, FLEŽAR, Matjaž, SALOBIR, Barbara, KOBE, Helena, KRIVEC, 
Uroš. Novosti v obravnavi bolezni prebavil in zapletov pri cistični fibrozi ter organizacija prehoda iz pediatričnega centra v center za 
cistično fibrozo za odrasle = Up-to-date management of liver disease and complications in cystic fibrosis and transition of adolescents 
from pediatric to adult care. Zdravniški vestnik, ISSN 1318-0347. [Tiskana izd.], mar. 2015, letn. 84, št. 3, str. 222-231. 
http://vestnik.szd.si/index.php/ZdravVest/article/view/1236/1022., točke: 5.71, št. avtorjev: 7  
 
1.03 Kratki znanstveni prispevek 
 
4. URŠIČ, Tina, KRIVEC, Uroš, KALAN, Gorazd, PETROVEC, Miroslav. Fatal human bocavirus infection in an 18-month-old child with 
chronic lung disease of prematurity. The Pediatric infectious disease journal, ISSN 0891-3668, 2015, vol. 34, no. 1, str. 111-112, doi: 
10.1097/INF.0000000000000509, točke: 26.49, št. avtorjev: 4  
 
1.08 Objavljeni znanstveni prispevek na konferenci 
 
5. KRIVEC, Uroš, PRAPROTNIK, Marina. Astma-diferencialna diagnoza in zdravljenje akutnega poslabšanja = Asthma-differencial 
diagnosis and treatment of acure exacerbation. V: VAJD, Rajko (ur.), GRIČAR, Marko (ur.). Urgentna medicina : izbrana poglavja 2015 : 
zbornik = Emergency medicine : selected topics [2015] : proceedings. Ljubljana: Slovensko združenje za urgentno medicino: = 
Slovenian Society for Emergency Medicine, 2015, str. 101-106. točke: 2.5, št. avtorjev: 2  
6. LEPEJ, Dušanka, KRIVEC, Uroš. Testovi tjelesnog opterećenja u djece s vježbom induciranom dispnejom. V: PAVLOV, Neven (ur.), 
ČULIĆ, Srđana (ur.). Dijagnostičke metode u pulmologiji. Split: KBC, Jedinica za znanstveni rad, cop. 2015, str. 142-147. [točke: 2.5, št. 
avtorjev: 2  
7. KRIVEC, Uroš. Pediatric flexible bronchoscopy : interesting cases. V: Hematoonkologija, pulmologija, otorinolaringologija, (Ljetna 
pediatrijska škola, ISSN 2233-1476, god. 4, br. 4 (2015)). Sarajevo: PECS, 2015, str. 141-146 točke: 5, št. avtorjev: 1  
8. KRIVEC, Uroš. High flow oxygen therapy in children with acute bronchiolitis. V: BOGDANOVIĆ, Radovan (ur.). Zbornik predavanja. 
Beograd: Udruženje pedijatara Srbije, 2015, str. 139-142.  
10. KRIVEC, Uroš. Diferencianla diagnoza astme pri otroku. V: OŠTIR, Majda (ur.). Astma pri otroku za medicinske sestre. Ljubljana: 
Univerzitetni klinični center, Pediatrična klinika, Služba za pljučne bolezni, 2015, str. 23-26. točke: 5, št. avtorjev: 1  
11. KOTNIK PIRŠ, Ana, KRIVEC, Uroš. Epidemiologija astme v svetu. V: KRIVEC, Uroš (ur.), PRAPROTNIK, Marina (ur.). Astma pri 
otroku. Ljubljana: Medicinska fakulteta, Katedra za pediatrijo, 2015, str. 9-13. točke: 2.5, št. avtorjev: 2  
12. KRIVEC, Uroš. Piskanje v prsih v predšolskem obdobju-fenotipi astme. V: KRIVEC, Uroš (ur.), PRAPROTNIK, Marina (ur.). Astma 
pri otroku. Ljubljana: Medicinska fakulteta, Katedra za pediatrijo, 2015, str. 21-24. točke: 5, št. avtorjev: 1  
13. KRIVEC, Uroš. Diferencialna diagnoza astme pri otroku. V: KRIVEC, Uroš (ur.), PRAPROTNIK, Marina (ur.). Astma pri otroku. 
Ljubljana: Medicinska fakulteta, Katedra za pediatrijo, 2015, str. 30-33. točke: 5, št. avtorjev: 1  
14. KRIVEC, Uroš. Objektivne meritve poslabšanja astme. V: KRIVEC, Uroš (ur.), PRAPROTNIK, Marina (ur.). Astma pri otroku.  
 
3.15 Prispevek na konferenci brez natisa 
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16. KRIVEC, Uroš. Astma-diferencialna diagnoza in zdravljenje akutnega poslabšanja : predavanje na predstavitvi v UKC Ljubljana, 20. 
6. 2015. 2015. [COBISS.SI-ID 2399916] točke: 1, št. avtorjev: 1  
 
Urednik 
27. KRIVEC, Uroš (urednik), PRAPROTNIK, Marina (urednik). Astma pri otroku. Ljubljana: Medicinska fakulteta, Katedra za pediatrijo, 
2015. 208 str., ilustr. ISBN 978-961-6454-29-2. točke: 5, št. avtorjev: 2  
28. OŠTIR, Majda (urednik). Astma pri otroku za medicinske sestre. Ljubljana: Univerzitetni klinični center, Pediatrična klinika, Služba 
za pljučne bolezni, 2015. 185 str., ilustr. ISBN 978-961-6972-00-0. točke: 5, št. avtorjev: 2  
 
 
 
 

3.2.5.4. Klinični oddelek za pediatrično gastroenterologijo, hepatologijo in nutricionistiko 
 
prof. dr. Rok Orel, dr. med., predstojnik 
Erika Šmid, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
 
Opis dejavnosti strokovne enote. 
KO za gastroenterologijo, hepatologijo in nutricionistiko (v nadaljevanju KOGHN) izvaja zdravstveno dejavnost na 
terciarnem in sekundarnem nivoju s področja diagnostike in zdravljenja dojenčkov, otrok in mladostnikov z boleznimi 
prebavil, jeter in trebušne slinavke. Klinično delo je organizirano v hospitalnem oddelku z 11 bolniškimi posteljami, 
specialističnih ambulantah in v enoti za endoskopsko in funkcionalno diagnostiko. V sklopu medicinske dejavnosti deluje 
tudi dietna posvetovalnica in klinični psiholog. V letu 2015 smo hospitalno obravnavali 1.365 bolnikov, ambulantno pa 5.704 
bolnikov, kar kaže na 13 % več od plana hospitalnih in 29 % več od plana ambulantnih storitev. V sklopu endoskopske in 
funkcionalne diagnostike izvajamo ezofagogastroduodenoskopije, kolonoileoskopije, videokapsulno endoskopijo, sukcijsko 
biopsijo rektalne stene, požiralnično pH-metrijo, intraluminalno impedanco in bilimetrijo, rektoanalno manometrijo in dihalne 
teste za ugotavljanje laktozne in fruktozne intolerance. 
KOGHN je vključen v dodiplomsko in podiplomsko izobraževanje študentov Medicinske fakultete, Biotehniške fakultete in 
Visoke šole za zdravstvo Univerze v Ljubljani. Na oddelku imajo trije sodelavci naziv visokošolskih učitelja (dva izredna 
profesorja, en docent), še trije pa asistenta. Oba profesorja sta mentorja več magistrandom in doktorandom. V okviru 
KOGHN poteka veliko raziskav, tako samostojnih, kot interdesciplinarnih, multicentričnih in mednarodnih. 
Ena izmed ključnih nalog KOGHN je oblikovanje ali sooblikovanje strokovnih doktrin s področij pediatrične 
gastroenterologije, hepatologije in prehrane v Sloveniji in v Evropi in posredovanje tega strokovnega znanja na strokovnih 
srečanjih.  
Naši cilji so bili in bodo tudi v prihodnje zagotavljanje vrhunske zdravstvene oskrbe s področij pediatrične gastroenterologije 
in hepatologije in prehrane, stalen strokovni razvoj kadrov, razvijanje novih načinov diagnostike in zdravljenja preko 
raziskovalnega dela in v sodelovanju z domačimi in tujimi ustanovami in strokovnjaki, razvijanje strokovnih smernic in 
doktrin, večanje strokovnega ugleda UKC Ljubljana, Pediatrične klinike, našega KO in posameznikov, ki ga tvorijo v 
domačem in mednarodnem merilu ob obvladovanju stroškov v mejah mogočega in pozitivnem delovnem odnosu do 
bolnikov, njihovih svojcev, sodelavcev in drug do drugega. 
 
Dejavnosti, kjer smo edini izvajalec v Republiki Sloveniji 
 
- 24-urna pripravljenost za diagnostično in intervencijsko endoskopijo (zdravnik + DMS); 
- Center za vodenje pediatričnih bolnikov pred in po transplantaciji jeter; 
- endoskopsko vstavljanje gastrostome (perkutana endoskopska gastrostomija – PEG) pri otrocih; 
- celostna obravnava otrok z eozinofilnimi boleznimi prebavil (gastroenterolog, alergolog, dietetik); 
- Konzilij za biološko zdravljenje otrok s kroničnimi vnetnimi črevesnimi boleznimi. 
 

Raziskovalna dejavnost 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS (št) 1 1 1 1   

Terciarni projekti (št.)  2 2 3 2 1 2 

Št. evropski projekti       

Ostalo    1 1 1 
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Objave v revijah SCI (COBISS) 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1    11 2 2 

IF 1   1 2 2 1 

IF 2 1 1 8 3 12 11 

IF  5 2      

Citiranost    vseh c. 43 
čistih c. 36 
normiranih 
c. 26 

262 
237 

 

 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 7      

Klinične poti – uvedene 7      

Strokovne smernice – razvite       

Strokovne smernice – uvedene     3  

MM konference        

Spremljanje kazalcev kakovosti     1 1 1 

 

 

Izobraževanje – zdravniki 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  23 41 33 33 14 15 

Organizacija kongresa  1 1 2 2  1 

Organizacija simpozija  4 3 3 3 4  

Organizacija učne delavnice   1 1    

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 4 10 8 36 21 18 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  24 23 9 9 8 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske 
sestre 

2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja    7 9  2 

Organizacija kongresa     1   

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  9  9 5 7 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 35 30 30 16 6 9 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   4 2 1 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   2 29  17 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja     9 9 9 

Organizacija kongresa     2   

Udeležba na strokovnih srečanjih  – aktivna    14 23 20 

Udeležba na strokovnih srečanjih pasivna    13  5 

 

Ključni strokovni dosežki 
 
V letu 2015 smo sodelovali pri pripravi več mednarodnih smernic iz področja gastroenterologije in prehrane. Prof. Orel je 
sodeloval pri pripravi ESGE/ESPGHAN smernic za pediatrično gastrointestinalno endoskopijo, prof. Fidler Mis in prof. Orel 
sodelujeta pri pripravi ESPGHAN smernic za obravnavo gastointestinalne in prehranske problematike pri otrocih s 
cerebralno paralizo. Doc. Homan je sodeloval pri pripravi smernic ESPGHAN za zdravlejnje okužbe s Helicobacter pylori. 
Prof. Orel je sodeloval pri pripravi smernic za obravnavo otrok z gastrointestinalnimi simptomi v prvem letu starosti in pri 
pripravi ESPGHAN smernic za prprečevanje driske ob jemanju antibiotikov s probiotiki. 
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3.2.5.5. Klinični oddelek za endokrinologijo, diabetes in bolezni presnove 
 
prof. dr. Tadej Battelino, dr. med., predstojnik 
Barbara Murn Berkopec, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
 
Predstavitev in opis dejavnosti strokovne enote 
 
Klinični oddelek je edini terciarni center v Sloveniji, ki pokriva diagnostiko in terapevtske postopke za otroke in mladostnike 
na področju endokrinologije, diabetesa in presnovnih bolezni ter specifične genetske diagnostike in svetovanja.  
Delo poteka na kliničnem oddelku in v ambulantah, ki jih opravljamo vsakodnevno v dopoldanskem času in popoldanskem 
času (torek in sreda). V sklopu oddelčnega in ambulantnega dela potekajo tudi preiskave funkcionalne diagnostike (OGTT 
pri predebelih otrocih ali otrocih z visokim tveganjem za razvoj SBT2), ultrazvočne preiskave ščitnice, ob sredah in četrtkih 
pa tudi ambulanta za merjenje kostne gostote. V sklopu obravnave otrok in mladostnikov s sladkorno boleznijo se pregledi 
izvajajo vse dni v tednu, ob ponedeljkih, torkih in petkih dodatno referenčna ambulanta za »Razširjeno letno kontrolo«, v 
okviru katere potekajo odvzem krvi, pogovor z edukacijsko medicinsko sestro, dietetikom, psihologom, preventivni pregled 
stopal in odvzem krvi. V okviru tega pregleda je načrtovano tudi redno slikanje očesnega ozadja (ponedeljek in petek), ki pa 
ga nismo izvajali, ker je aparat žal še v okvari. Pri obravnavi otrok z vrojenimi motnjami presnove sodelujemo z genetskim 
laboratorijem naše klinike. V sklopu kliničnega dela poteka tudi molekularnogenetska diagnostika določenih endokrinoloških 
in presnovnih bolezni (npr. kongenitalno adrenalna hiperplazija, kongenitalna hipotiroza, nefrogeni diabetes insipidus). Pri 
delu sodelujemo s sorodnimi ustanovami v EU, ZDA in razvitem svetu. KO EDBP je tudi učna enota MFUL in opravlja 
bazično in klinično raziskovalno delo v okviru nacionalnih in mednarodnih raziskovalnih projektov. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

 
Diagnostika in zdravljenje otrok in mladostnikov: 
- diabetes mellitus, 
- endokrine motnje,  
- vrojene motnje presnove. 

 
Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 6 8 8 9 9 

Zdravniki specializanti 0 0 0 0 0 

Diplomirane medicinske sestre 6 6 7 8 7 

Srednje medicinske sestre 13 13 13 14 12 

Ostali zaposleni 5 5 4 5 4 

Skupno število zaposlenih 30 32 32 36 32 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 1109 1112 1244 1327 1266 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 7611 7767 10440 11554 10893 

Funkcijska diagnostika:  
- UZ ščitnice 
- Določitev kostne gostote 
- Slikanje očesnega ozadja 

 
630 
760 

0 

 
591 

1544 
80 

 
501 

1946 
143 

 
644 

1964 
0 

 
763 

1843 
0 

 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Feokromocitom 0 0 0 1 1 

Karcinom ščitnice 0 0 0 2 3 

Men II     1 
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Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  3 3 2 2 3 

Terciarni projekti  1 1 1 1 2 

Evropski projekti 2 1 1 0 0 

Ostalo 6 5 6 6 3 

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 1 1 3 2 11 

IF 1 0 3 2 0 7 

IF 2 7 10 14 12 13 

IF  5 3 8 2 1 2 

Citiranost: 
- čisti citati 
- normirani citati 

 
1008 
377 

 
969 
368 

 
804 
320 

 
1349 
547 

 
1331 
522 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 0 0 0 0 0 

Klinične poti – uvedene 4 4 4 4 4 

Strokovne smernice – razvite 3 0 0 3 0 

Strokovne smernice – uvedene 5 8 9 12 15 

MM konference  0 0 0 0 0 

Spremljanje kazalcev kakovosti  1 1 1 1 1 

Subspecialni timi     5 

Interdisciplinarni konziliji     1 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 317 356 237 464 527 

Študenti Zdravstvene fakultete     9 

Izobraževanje študentov drugih fakultet     114 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 19 27 29 26 30 

Poletna praksa študentov     11 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     60 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     1 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     0 

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS 0 1 0 0 2 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 0 1 0 2 2 

Ostali – diplomirane med. sestre 0 0 2 0 0 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  16 22 28 32 33 

Organizacija kongresa  1 2 1 1 1 

Organizacija simpozija  1 1 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  4 12 5 3 5 

Udeležba na strokovnih srečanjih  – aktivna 36 31 26 17 38 

Udeležba na strokovnih srečanjih pasivna 7 21 16 19 25 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 4 5 3 5 
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Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 12 41 30 25 26 

Udeležba na strokovnih srečanjih pasivna 4 12 16 16 21 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1 2 1 4 3 

Udeležba na strokovnih srečanjih pasivna 20 28 4 7 17 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

¶ Udeležba na strokovnih srečanjih – 
aktivna 

3 7 3 5 11 

Udeležba na strokovnih srečanjih pasivna 5 2 0 8 9 

 
 

Ključni strokovni dosežki 
 
V letu 2015 smo na KO za endokrinologijo, diabetes in bolezni presnove Pediatrične klinike dosegli naslednje dosežke na 
strokovnem in znanstvenem področju: 
- V okviru oz. v sodelovanju s KOEDBP je bilo v letu 2015 objavljeno 33 strokovnih in znanstvenih člankov v revijah SCI, 

med njimi 11 člankov v revijah s faktorjem vpliva nižjim od 1; 7 člankov v revijah s faktorjem vpliva višjim od 1; 13 
člankov v revijah s faktorjem vpliva višjim od 2; 2 članka v vplivnejših revijah: 1 članek z impact faktorjem nad 16 
(Journal of the American College of Cardiology) in 1 članek z impact faktorjem nad 29 (Nature Genetics);  

- Prof. dr. Tadej Battelino je bil eden od dveh glavnih organizatorjev mednarodnega kongresa Advanced Technologies & 
Treatments for diabetes 2015, ki je bil v Parizu od 18. 2. do 21. 2. 2015, na katerem je bilo preko 2.500 udeležencev s 
področja diabetologije z vsega sveta (87 držav); 

- Dr. Adrián Esteban Proietti – klinično izobraževanje iz diabetesa, Ljubljana, 31. 8.–11. 9. 2015; 
- Dr. Maddalena Macedoni – klinično izobraževanje iz diabetesa, Ljubljana, 05. 10.–31. 3. 2016; 
- Doktorat znanosti – dr. Mojca Žerjav Tanšek, dr. med. je v oktobru 2015 zagovarjata doktorsko temo »Opredelitev 

odzivnosti na zdravljenje s tetrahidrobiopterinom (BH4) in primerjava prehranskega statusa po uvedbi zdravljenja pri 
bolnikih s pomanjkanjem fenilalaninske hidroksilaze«; 

- Za laično izobraževanje smo organizirali šolo vodenja sladkorne bolezni za vzgojitelje v vrtcih in učitelje v šolah, na 
kateri je bilo 250 udeležencev iz vse Slovenije in je potekala v štirih terminih; 

- Uvedba multidisciplinarnega strokovnega programa Nacionalne kontaktne točke za redke bolezni za leto 2015 in 2016 
– sofinanciranje Ministrstvo za zdravje; 

- Uvrstitev med 10 najodmevnejših raziskovalnih dosežkov Univerze v Ljubljani v letu 2015: Učinkovit program 
populacijskega presejalnega testiranja otrok za povišan holesterol, Medicinska fakulteta Univerze v Ljubljani; 

- Avtorji: Gašper Klančar, Urh Grošelj, Jernej Kovač, Nevenka Bratanič, Nataša Bratina, Katarina Trebušak Podkrajšek, 
Tadej Battelino;  

- Vodenje CRP ARRS 2015-2017 "Analiza in razvoj redkih bolezni v Sloveniji", vodja: prof. Battelino; 
- Organizacija subspecialistične tranzicijske ambulante skupaj z KO EDBP Interne klinike za najzahtevnejše paciente s 

kroničnimi endokrinološkimi obolenji in diabetesom ob prehodu v odraslo dobo;  
- Nadgradnja elektronskega registra v openEHR sistemu za sprotno spremljanje otrok in mladostnikov s sladkorno 

boleznijo. 
 

Organizacija dela in učinkovitosti 
 
Za zdravljenje osteoporoze pri otrocih in mladostnikih smo pričeli uporabljati bisfosfonate, ki se aplicirajo v 1-urni infuziji 2-
krat letno in tako racionalizirali čas hospitalizacije in število hospitalizacij teh otrok.  
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3.2.5.6. Služba za kardiologijo 
 
prof. dr. Rajo Kenda, v. d. vodje 
Alenka Ostanek, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Služba za kardiologijo Pediatrične klinike v Ljubljani je edina terciarna ustanova na področju pediatrične kardiologije v 
Sloveniji. Za celostno obravnavo naših bolnikov sodelujemo oz. smo vezani na Kirurško kliniko (Klinični oddelek za kirurgijo 
srca in ožilja, KOOKIT, Klinični oddelek za anesteziologijo in intenzivno terapijo), Klinični oddelek za kardiologijo Interne 
klinike, Klinični inštitut za radiologijo, intenzivno neonatalno enoto Kliničnega oddelka za perinatologijo Ginekološke klinike 
ter seveda sodelujemo z vsemi kliničnimi oddelki in službami Pediatrične klinike. 
 
Služba za kardiologijo v sodelovanju z specialnostmi UKCL ponuja različne možnih zdravljenja otrok, od neinvazivnih, 
perkutanih do kirurških metod. Svojo dejavnost izvajamo v obliki hospitalne in ambulantne dejavnosti.  
 
V službi za kardiologijo izvajamo in sodelujemo v prenatalni diagnostiki in obravnavi prirojenih srčnih napak ter motenj 
srčnega ritma. Neposredno smo vključeni v izvajanje kardiokirurškega programa tako otrok in maldostnikov kakor tudi 
odraslih s prirojenimi srčnimi napakami. Samostojno izvajamo tako invazivne kot tudi neinvazivne diagnostične in 
terapevtske posege. Vodimo in spremljamo bolnike s prirojenimi in pridobljenimi srčnimi boleznimi, pokrivamo celoten 
spekter zdravljenja motenj srčnega ritma, izvajamo odkrivanje, vodenje in zdravljenje otrok s kardiomiopatijami in drugimi 
dednimi boleznimi, ki so povezane s povečanim tveganjem za nenadno srčno smrt, vključeni pa smo tudi v program srčnih 
transplantacij pri otrocih. Zagotavljamo 24-urno stalno konziljarno in konzultantsko dejavnost za področje pediatrične 
kardiologije. Redno pa izvajamo tudi raziskovalno ter pedagoško dejavnost. 
  
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

- Invazivna katetrska srčna diagnostika in terapija otrok;  
- obravnava in zdravljenje motenj ritma pri otrocih; 
- spremljanje in vodenje otrok s prirojenimi srčnimi napakami; 
- fetalna kardiološka ambulanta; 
- konziljarna pediatrična kardiološka dejavnost. 

 

 Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 4 4 4 4 5 

Zdravniki specializanti   2*   

Diplomirane medicinske sestre 2 2 2 3 3 

Srednje medicinske sestre 14 14 12 12 14 

Ostali zaposleni 0 0 0 0 0 

Skupno število zaposlenih     22 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 451 398 414 538 504 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 3258 3336 3161 3694 3848 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS       

Terciarni projekti  1 1 1   

Evropski projekti      

Ostalo      

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1  1 1 1 1 

IF 1  2 2   

IF 2 2  1 1  
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IF  5      

Citiranost      

 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite  1    

Klinične poti – uvedene  4   4 

Strokovne smernice – razvite  1 2   

Strokovne smernice – uvedene   2   

MM konference   2    

Spremljanje kazalcev kakovosti  1     

Subspecialni timi      

Interdisciplinarni konziliji      

 

 Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     1 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     1 

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     2 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Ostali       

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  4 6 5 6  

Organizacija kongresa   1 1   

Organizacija simpozija  1 1 1 1  

Organizacija učne delavnice      1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 3 7 4 1  

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 10 8 3 2 2 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja   6    

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 4 5    

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 9 10 1 9  

 
 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   5 23 9 
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3.2.5.7. Klinični oddelek za nefrologijo 
 
doc. dr. Tanja Kersnik Levart, dr. med., predstojnica 
Polona Travnikar Pouh, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 
 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 

Klinični oddelek za nefrologijo (KON) Pediatrične klinike je organiziran v štirih sklopih: 

¶ nefrološka ambulanta in ambulanta za arterijsko hipertenzijo, 

¶ funkcionalna diagnostika (urodinamika), 

¶ center za otroško dializo in transplantacijo. 
 
Ker Ljubljana nima sekundarne pediatrične bolnice, je KON zagotavljal osnovne bolnišnične in ambulantno diagnostične ter 
terapevtske storitve pri boleznih sečil na sekundarnem nivoju za širše ljubljansko okolje. Poleg sekundarnega je KON 
zagotavljal, razvijal in krepil tudi terciarni nivo ambulantnega in bolnišničnega obravnavanja dojenčkov, otrok in 
mladostnikov z boleznimi sečil za celotno državo. Ta dejavnost se je krepila zlasti na področju obravnave bolnikov s 
kronično ledvično boleznijo, pri vpeljevanju novih, modernejših in za bolnika prijaznejših preiskav na področju obravnave 
prirojenih nepravilnosti sečil ter pri vpeljevanju modernejše molekularno genetske diagnostike dednih bolezni sečil. Utrdili 
smo že dobro zastavljeni izobraževalni in raziskovalni proces uvajanja naše doktrine v slovenskem in mednarodnem 
prostoru in utrdili mesto referenčnega centra za bolezni sečil v državi.  
 

Dejavnosti, kjer smo edini izvajalev v Republiki Sloveniji 

¶ Multidisciplinarno vodenje otrok s kronično ledvično boleznijo (KLB) stopnje III in več; 

¶ izvajanje nadomestnega zdravljenja končne ledvične odpovedi pri otrocih (hemodializa, peritonealna dializa); 

¶ uvrstitev na transplantacijsko listo ter vodenje otrok po transplantaciji ledvice ter kombinirani jetrno-ledvični 
transplantaciji; 

¶ diagnosticiranje ter zdravljenje otrok z atipičnim hemolitično uremičnim sindromom (aHUS). 

Diagnosticiranje in zdravljenje kompleksnih glomerulopatij (npr. C3 glomerulopatija ter zdravljenje z biološkimi zdravili 

Raziskovalna dejavnost 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  1 0 0 0 0 0 

Terciarni projekti  1 3 4 3 2 3 

Evropski projekti  0 0 0 0 0 0 

Ostalo 0 0 0 0 0 0 

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 
 

2010 2011 2012 2013 2014 2015 

IF < 1 2 0 1 2 0 2 

IF 1 1 6 1 3 0 3 

IF 2 6 1 2 2 3 2 

IF  5 1 1 1 0 1 0 

Citiranost (h indeks v letih 2005 – 
2015) 

    Nov 7 
Lev 6 
Rus 4 
Meg 4 
Batt 3 
Kop 3 

 

 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – v uporabi 3 2 4 4 5 3 

Klinične poti – v pripravi 3 2 0 2 2 6 

Strokovne smernice – v uporabi 3 4 10 10 12 12 
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Strokovne smernice – v pripravi  3 0 2 11 13 

MM konference   1 0 1 0 1 

Varnostni pogovori   1 2 2 5 

Vzročno posledične analize   3 2 3 4 

Spremljanje kazalcev kakovosti    1 1 2 2 

Protokoli posegov – v uporabi   7 8 9 10 

Protokoli posegov – v pripravi   4 3 2 2 

 

Izobraževanje – dodiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti MF Ljubljana     200 

Študenti Zdravstvene fakultete      100 

Izobraževanja študentov drugih fakultet      50 

Izobraževanja tujih študentov (Erasmus)     20 

Poletna praksa študentov     2 

 
 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     40 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     0 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     5 

     40 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     1 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     1 

Ostali      1 

 
 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  2 3 6 4 24 

Organizacija kongresa   0 0 0 1 

Organizacija simpozija   1 1 0 3 

Organizacija učne delavnice  2 3 3 3 3 

Udeležba zaposlenih na strokovnih srečanjih 
– aktivna  

3 
 

12 15 20 30 

Udeležba zaposlenih na strokovnih srečanjih 
– pasivna  

20 14 11 10 6 

 

Izobraževanje – zdravstvena nega  2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja   2 0 0 2 

Organizacija kongresa   0 0 0 0 

Organizacija simpozija   0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  2 3 4 3 0 

Udeležba zaposlenih na strokovnih srečanjih 
– aktivna  

2 2 1 2 2 

Udeležba zaposlenih na strokovnih srečanjih 
– pasivna  

57 47 15 45 20 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba zaposlenih na strokovnih 
srečanjih – aktivna  

 1 0 2 0 

Udeležba zaposlenih na strokovnih 
srečanjih – pasivna  

 1 5 2 3 
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Organizacija dela in učinkovitosti 
 

Ker menimo, da je organizacija dela na KON Pediatrične klinike uvedena leta 2009 dobra, smo z njo nadaljevali – dela po 
različnih deloviščih (oddelčni zdravnik – 2, dializni zdravnik – 1, ambulantni zdravnik – 2 (včasih 3), konziliarni zdravnik – 1; 
skladno s številom zdravnikov na posameznih deloviščih je bilo tudi število drugega zdravstvenega osebja). Ob omenjeni 
organizaciji smo si prizadevali, da je delo potekalo nemoteno, obenem pa skrbeli za kontinuiteto diagnostičnih postopkov, 
zdravljenja in skrbi še zlasti za kronične bolnike. Tako smo zagotovili boljšo organizacijo dela, delovno disciplino in 
učinkovitost. 
 
 

 

3.2.5.8. Služba za specialno laboratorijsko diagnostiko 
 
Mirjana Zupančič, mag. med. biok. 
 
 
Predstavitev in opis dejavnosti strokovne enote 
 
Specialni laboratorij Pediatrične klinike opravlja preiskave, ki so ključne pri diagnostiki bolezni, ki se pojavljajo v populaciji otrok in 
mladostnikov. Prav tako pa te iste preiskave opravljamo za bolnike Univerzitetnega kliničnega centra Ljubljana in za zunanje naročnike. 
Nabor specialnih preiskav v glavnem zajema preiskave, pomembne pri prepoznavi in sledenju bolezni, ki se pojavijo v otroškem in 
mladostniškem obdobju. Nekatere so pomembne tudi za sledenje stanja bolezni pri različnih kroničnih in genetskih boleznih pri odraslih. 
Tesna povezava laboratorijske dejavnosti s kliniko bistveno doprinese h kvalitetni obravnave bolnika.  
Dejavnost službe za specialno laboratorijsko diagnostiko Pediatrične klinike lahko v grobem razdelimo na naslednja specifična 
področja: 
DIAGNOSTIKA PRIROJENIH PRESNOVNIH MOTENJ  
Presnovne motnje so genske bolezni, ki se kažejo z zelo različno klinično sliko. Bolezen se lahko pokaže takoj po rojstvu ali pa izbruhne 
v kasnejšem obdobju. Pri teh bolnikih je zelo pomembna zgodnja prepoznava bolezni in ustrezno zdravljenje, saj lahko v nekaterih 
primerih preprečimo nastanek trajnih poškodb. Potrjevanje prisotnosti motene presnove aminokislin, maščobnih kislin, 
nevrotransmiterjev, ogljikovih hidratov omogoča določanje aminokislin in organskih kislin v telesnih tekočinah ter acilkarnitinov iz 
krvnega madeža. Motnje glikozilacije ugotavljamo z izoelektričnim fokusiranjem transferina. Metabolite, ki potrjujejo bolezni 
lizosomskega kopičenja, določamo z merjenjem encimske aktivnosti alfa-galaktozidaze A (bolniki s Fabryjevo boleznijo), z merjenjem 
encimske aktivnosti beta-glukozidaze pa diagnosticiramo bolnike s Gaucherjevo boleznijo.  
IMUNOLOŠKA IN ALERGOLOŠKA DIAGNOSTIKA IN DIAGNOSTIKA STANJ PREOBČUTLJIVOSTI  
Izbruh alergije na posamezen alergen se ponavadi pokaže v zgodnjem otroštvu. Hitra opredelitev alergij omogoča izogibanju alergenu 
in tako izboljša kvaliteto življenja in preprečuje nadaljnje zaplete bolezni. Opravljamo presejalne teste preobčutljivosti na različne 
alergene, potrditvene teste za celokupni IgE, specifične IgE (300 različnih alergenov), določamo eozinofilni kationski protein (ECP), 
triptazo. 
DIAGNOSTIKA MALABSORBCIJ, GLUTENSKE ENTEROPATIJE IN IMUNSKIH POMANJKLJIVOSTI 
Opravljamo diagnostiko malabsorbcije pri otrocih in odraslih, diagnostiko preobčutljivosti na gluten pri otrocih in odraslih (celiakija), 
diagnostiko kroničnih črevesnih bolezni pri otrocih in odraslih, presejalni test za cistično fibrozo pri otrocih in odraslih, določamo 
encimsko aktivnost pri hemolitičnih anemijah (encimopatije) pri otrocih in odraslih, opredeljujemo podvrste limfocitov pri otrocih z 
imunskimi pomanjkljivostmi ter določamo prisotnost avtoprotiteles pri diabetesu tipa 1 kot napovedni dejavnik pred pojavom bolezni. 
 SPECIALNA HEMATOLOGIJA IN MOTNJE HEMOSTAZE  
Opravljamo citomorfološko diagnostiko levkemičnih stanj pri otrocih. Otroške levkemije se po opredelitvi zelo razlikujejo od levkemij pri 
odraslih. Otroci in mladostniki večinoma obolevajo za akutno obliko levkemije, kronične oblike bolezni so izjemno redke. Za sledenje 
bolezni in za bolnika je ključnega pomena takojšnja laboratorijska obravnava in tesno sodelovanje s pediatrom hematoonkologom. 
Diagnostika pomanjkanja koagulacijskih faktorjev pri hemofilijah in drugih motnjah strjevanja krvi se pri genetsko pogojenih boleznih 
začne v zgodnji neonatalni dobi in zahteva ustrezno spremljanje nadomestnega zdravljenja. Hemostaza novorojenčkov in otrok se 
razlikuje od hemostaze odraslih. Diagnostika motenj strjevanja krvi je neločljivo povezana z Centrom za hemofilijo Slovenije, katerega 
sedež je na Pediatrični kliniki. Smo edini center v Sloveniji, ki ima postavljene vse metode za dokončno opredelitev von Willebrandove 
bolezni.  
MOLEKULARNA GENETIKA  
V laboratoriju opravljamo molekularno diagnostiko pridobljenih in prirojenih genetskih bolezni, ki so pomembne za populacijo otrok in 
mladostnikov, določamo statusa prenašalk/prenašalcev dednih bolezni za nadaljnje genetsko svetovanje in opravljamo prenatalno 
diagnostiko ob ugotovljenem družinskem statusu. Analiziramo več kot 75 genov, povezanih z boleznimi, ki se pojavljajo že v otroški 
populaciji. To so geni za pogostejše prirojene bolezni, kot so cistična fibroza, hemofilija A, kongenitalna adrenalna hiperplazija, 
fenilketonurija, sindom podaljšane QT dobe, prirojena gluhost, familiarna mediteranska vročica, pa tudi redke bolezni kot so x vezana 
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adrenolevkodistrofija, večino primarnih imunskih pomanjkljivosti, redke hematološke in nevrološke bolezni. Večino teh preiskav 
izvajamo edini v Sloveniji. 
CITOGENETIKA 
V citogenetskem laboratoriju Pediatrične klnike opravljamo standardno citogentsko preiskavo, kariotipizacijo na postnatalnih vzorcih 
periferne krvi. Z metodo dokazujemo številčne (Down sy, Turner sy, Klinefelter sy) in strukturne kromosomske spremembe 
(translokacije). Ob sumu na mikrodelecijske sindrome opravljamo usmerjeno molekularno-citogenetsko analizo, fluorescenetno in situ 
hibridizacijo. Trentuno v laboratoriju izvajamo usmerjeno FISH analizo sledečih sindromov: DiGeroge, Williams, Sotos, Prader-Willi, 
Angelman, Kallman, Smith-Magenis. V primeru razvojnega zaostanka in/ali duševne manjrazvitosti opravljamo simultano FISH analizo 
subtelomernih regij vseh kromosomov. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

- Multimerne sestava VWF – elektroforeza; 
- inhibitorji FVIII – Nijmegen modifikacija; 
- lumiagregometrija trombocitov; 
- NBT test; 
- J3―4150, Sistemske imunske bolezni pri otrocih in mladostnikih II. 2011-2014. (PI: Tadej Avčin, Pediatrična klinika);  

- J3-4220, Vloga genetskih polimorfizmov na izid zdravljenja in zapletov pri otrocih z rakom. 2011-2014 (PI: Janez 
Jazbec, Pediatrična klinika) 

- P3-0343, Etiologija, zgodnje odkrivanje in zdravljenje bolezni pri otrocih in mladostnikih. 2009. (PI: Tadej Battelino, 
Pediatrična klinika); 

- J3-6798, Biološki, genetski in epigenetski označevalci debelosti in metabolnega sindroma pri otrocih in mladostnikih. 

2014-2017 (PI: Tadej Battelino, Pediatrična klinika); 
- J3-6800, Vpliv oksidativnega stresa na dolžino in strukturo telomerov pri otrocih in mladostnikih s sladkorno 

boleznijo tipa 1 ali hiperholesterolemijo, 2014-2017 (PI: Katarina Trebušak Podkrajšek, Pediatrična klinika); 
- analiza organskih kislin v urinu; 
- analiza aminokislin v fizioloških vzorcih; 
- analiza acilkarnitinov iz krvnega madeža; 
- merjenje encimske aktivnosti α-galaktozidaze A in β-glukozidaze; 
- izoelektrični fokusing transferina; 
- analiza orotske kisline v urinu; 
- FISH analiza Sotos sindoma; 
- FISH analiza Williams sindoma; 
- FISH analiza Kallman sindoma; 
- FISH analiza Rubinstein Taybi sindroma; 
- molekurano genetska diagnostika Silver Russell sindroma; 
- merjenje encimske aktivnosti hitotriozidaze; 
- določanje disaharidaz v bioptu; 
- določanje ADA; 
- kogenitalna adrenalna hiperplazija (CYP21A«); 
- fenilketonurija (PAH); 
- homocistinurija (CBS); 
- fabryjeva bolezen (GLA); 
- družinska hiperholesterolemija (LDLR, APOB, PCSK9); 
- neonatalni diabetes (KCNJ11, ABCC8, INS); 
- inzulinska rezistenca (INSR); 
- hipopituitarizem (PROP1, HESX1); 
- psevdohipoaldosteroizem tip 1 (NR3C2); 
- autoimunski poliglandularni sindrom tip 1 (AIRE); 
- x-vezana adrenolevkodistrofija (ABCD1); 
- x-vezana ektodermalna distrofija (EDA); 
- okularni albinizem tip1 (GPR143); 
- okulokutani albinizem tip 1, 2 ali 4 (OCA2, TYR, SLC45A2); 
- Leberjeva kogenitalna amavroza (GUCY2D, CRB1); 
- analiza gena LMNA. 
 
 
 



 

154 

 

 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Število univerzitetno izobr. + specialistov 4+3 4+3 4+3 4+3 4+4 

Število dipl. inž. In inž. 3+2 3+2 3+2 3+2 3+2 

Število lab. Teh. 13 13 13 13 13 

Ostali (število) 1 1 1 1 1 

Vsi zaposleni (število)      

Skupno število zaposlenih 26 26 26 26 27 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital      

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta      

Vrednost opravljenih preiskav ( EUR ) 2.122.640  2.063.161  2.230.261  2.152.000 1.757.365 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  7 9 6 8 6 

Terciarni projekti  6 8 5 4 1 

Evropski projekti 0 0 0 0 0 

Ostalo 2     

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 15 6 1 3 7 

IF 1 0 5 1 4 4 

IF 2 2 40 7 9 11 

IF  5 0 0 1 1 2 

Citiranost 1 134 160 164 192 

Čista citiranost     132 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite      

Klinične poti – uvedene      

Strokovne smernice – razvite      

Strokovne smernice – uvedene      

MM konference       

Spremljanje kazalcev kakovosti    da da da 

Subspecialni timi      

Interdisciplinarni konziliji      

 

 Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  4 16 11 5 11 

Organizacija kongresa  0 0 1 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 4 1 1 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 6 27 12 12 20 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 43 22 26 18 17 

 
 
Ključni strokovni dosežki 
- KLANČAR, Gašper, GROŠELJ, Urh, KOVAČ, Jernej, BRATANIČ, Nevenka, BRATINA, Nataša, TREBUŠAK PODKRAJŠEK, 

Katarina, BATTELINO, Tadej. Universal screening for familial hypercholesterolemia in children. Journal of the American College of 
Cardiology, ISSN 0735-1097. [Print ed.], Sep. 2015, vol. 66, iss. 11, str. 1250-1257, doi: 10.1016/j.jacc.2015.07.017. [COBISS.SI-
ID 32206809], kategorija: 1A1 (Z, A'', A', A1/2); uvrstitev: SCI, Scopus, MBP; IF=16.503  

- TAWANA, Kiran, DEBELJAK, Maruša, JAZBEC, Janez, et al. Disease evolution and outcomes in familial AML with germline 
CEBPA mutations. Blood, ISSN 0006-4971, 3 Sept. 2015, vol. 126, no. 10, str. 1214-1223. http://dx.doi.org/10.1182/blood-2015-
05-647172, doi: 10.1182/blood-2015-05-647172. [COBISS.SI-ID 2666412] 

http://dx.doi.org/10.1016/j.jacc.2015.07.017
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=32206809
http://dx.doi.org/10.1182/blood-2015-05-647172
http://dx.doi.org/10.1182/blood-2015-05-647172
http://dx.doi.org/10.1182/blood-2015-05-647172
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=2666412
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3.2.5.9. Služba za hematologijo in onkologijo 
 
doc. dr. Janez Jazbec, dr. med., predstojnik 
Marjanca Rožič, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 

 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Klinični oddelek za hematologijo in onkologijo je osrednji republiški center za zdravljenje otrok z rakom in krvnimi boleznimi. 
V diagnostično obravnavo sprejemamo ves otroke leta s sumom na onkološko obolenje do dopolnjenega 18. Poleg 
kompletne diagnostične obravnave izvajamo internistično onkološko zdravljenje otrok in koordiniramo eventualno kiruško in 
radioterapevtsko obravnavo teh bolnikov.  
 
V okviru oddelka deluje tudi enota za transplantacijo krvotvornih matičnih celic, kjer izvajamo avtologne in alogenične 
(sorodne in nesorodne) transplantacije KMC. 
 
KOHO izvaja diagnostiko in zdravljenje otrok s krvnimi boleznimi, katerih nivo obravnave presega obravnavo na primarnem 
nivoju. Prav tako v okviru oddelka deluje RC za hemofilijo, kjer je voden centralni republiški register bolnikov s prirojenimi 
motnjami hemostaze. 
 
. Dejavnosti, kjer smo edini izvajalec v Republiki Sloveniji 

¶ Edini izvajalec diagnostike in zdravljenja raka pri otrocih v RS,  

¶ edini izvajamo transplantacije krvotvornih matičnih celic pri otrocih.  
 
 

Raziskovalna dejavnost 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS (št) 4 2 2 2 2 1 

Terciarni projekti (št.)  2 7 5 3 2 4 

Št. evropski projekti 0 0 0 0  0 

Ostalo       

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 3 0 3 5 1  

IF 1 1 1 0 0 2 2 

IF 2 1 2 5 2 8 10 

IF  5 1 2 2 2 2 3 

Citiranost      142 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite      1 

Klinične poti – uvedene       

Strokovne smernice – razvite      1 

Strokovne smernice – uvedene       

MM konference        

Spremljanje kazalcev kakovosti       2 

 
 

Izobraževanje – zdravniki 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  7 6 4 20 6  

Organizacija kongresa       0 

Organizacija simpozija  2  1 1 2 0 
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Organizacija učne delavnice        

Udeležba na strokovnih srečanjih – 
aktivna 

  19 8 14  

Udeležba na strokovnih srečanjih – 
pasivna 

  21 12 11  

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske 
sestre 

2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja        

Organizacija kongresa        

Organizacija simpozija        

Organizacija učne delavnice        

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     10  

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna     50 1 

 

Izobraževanje – srednje 
medicinske sestre 

2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih 
srečanjih – aktivna 

      

Udeležba na strokovnih 
srečanjih – pasivna 

     29 

 
Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak 
Obravnavamo VSE vrste raka pri otrocih in mladostnikih v RS! 
 

 Število bolnikov  

Vrsta raka 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravimo vse rake pri otrocih!      83 

 
Ključni strokovni dosežki 
V letu 2015 je na KOHO uspešno opravili zagovor doktorata: dr. Vladan Rajič. 
 
 
 
 

3.2.5.10. Klinični oddelek za neonatologijo 
 
doc. dr. Darja Paro Panjan, dr. med., predstojnica 
Martina Lekan, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 

 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Klinični oddelek za neonatologijo (KONEO) Pediatrične klinike UKC v Ljubljani je republiški referenčni center za 
diagnostiko in zdravljenje bolnih novorojenčkov, kamor so napoteni otroci iz vseh slovenskih porodnišnic. Sklep o 
imenovanju Službe za neonatologijo za Klinični oddelek za neonatologijo na Pediatrični kliniki smo prejeli od Ministrstva za 
zdravje 25. februarja 2009. S sklepom RSK za intenzivno medicno je KONEO junija 2015 pridobil status Oddelka 
Intenzivne terapije B (stopnja I). 

Bolniki so obravnavani v skladu s sodobnimi priporočili za obravnavo nedonošenčkov in bolnih novorojenčkov. Na oddelku 
je bilo v letu 2015 zaposlenih 6 neonatologov, trije z doktoratom znanosti. Ob temeljni usmeritvi, neonatologiji, razvijajo 
subspecialna znanja znotraj stroke, kar z multidisciplinarnimi konziliji znotraj Pediatrične klinike omogoča zgodnjo 
diagnostiko in obravnavo bolezenskih stanj na terciarnem nivoju. Diplomirane in srednje medicinske sestre ter zdravstveni 
tehniki prav tako nenehno pridobivajo usmerjena znanja in razvijajo pristop celostne individualizirane razvojne obravnave 
novorojenčkov.  



 

157 

 

KONEO obsega Neonatalni oddelek za intenzivno terapijo, Neonatalno ambulanto in Funkcionalno dejavnost.  
Na oddelku za intenzivno terapijo je 14 ležišč (inkubatorji, ogrevana ležišča, postelje za novorojence). Oddelek ima 
organiziran transport k sebi z inkubatorjem in spremstvom posebej usposobljene diplomirane medicinske sestre.  
Ambulantna obravnava poteka vsak dan, večina opravljenih pregledov je prvih. V enoti za funkcionalno diagnostiko 
opravljamo UZ preglede osrednjega živčevja, UZ kolkov, presejalne teste sluha, UZ merjenje kostne gostote in merjenje 
sestave telesa.  
Na oddelku redno poteka pedagoško in raziskovalno delo. 
Sodelujemo z neonatalnimi oddelki vseh slovenskih porodnišnic ter intenzivnimi enotami doma in v svetu.  
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

¶ Kvantitativno merjenje kostne gostote z ultrazvočno metodo, 

¶ NBAS (Neonatal behavioural assessment scale), 

¶ NBO (Neonatal behavioural observation), 

¶ nomas (Neonatal oromotor assessment scale),  

¶ merjenje sestave telesa novorojenčka z metodo bioelektrične impedance. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti     5 

Zdravniki specializanti     2 

Diplomirane medicinske sestre     8 

Srednje medicinske sestre     19 

Ostali zaposleni     1 

Skupno število zaposlenih     35 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital     720 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta     944 

Število opravljenih storitev-funkcijska diagnostika:  1072 
 
 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  3 3 2 1 1 

Terciarni projekti  3 3 2 2 2 

Evropski projekti 0 1 1 1  

Ostalo 2 2 2 2 6 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 3 3 2 1 0 

IF 1 3 3 2 2 3 

IF 2 0 1 1 1 2 

IF  5 2 2 2 2  

Citiranost 3 3 2 1  

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 3 4 4 4  

Klinične poti – uvedene 2 3 3 3  

Strokovne smernice – razvite 4 4 4 4  

Strokovne smernice – uvedene 1 2 2 2 2 

MM konference  0 0 1 1 1 

Spremljanje kazalcev kakovosti  3 3 3 3 2 

Subspecialni timi     10 

Interdisciplinarni konziliji     5 
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 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana      

Študenti Zdravstvene fakultete      

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     1 

Poletna praksa študentov      

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     27 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     1 

Ostali       

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  4 6 7 2 3 

Organizacija kongresa  0 0 0   

Organizacija simpozija  1 2 2 1 1 

Organizacija učne delavnice  2 1 1 1 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 11 18 25  20 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 8 13 14  3 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      2 

Organizacija učne delavnice      1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     8 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna     24 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     8 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna     20 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna      

 
Ključni strokovni dosežki 

¶ Klinični oddelek za neonatologijo je s klepom RSK za intenzivno medicno junija 2015 pridobil status Oddelka 
Intenzivne terapije B (stopnja I). 

¶ Uvedli smo metodo merjenja sestave telesa novorojenčka, kar omogoča boljše prehransko vodenje otrok in boljši 
nadzor nad tekočinskim ravnovesjem v telesu.  

¶ Objava nacionalnega protokola oskrbe popka pri novorojenčku (dosegljivo na www/prvikoraki.si) 

¶ Uvedba lestvice tveganja za razvoj epilepsije po neonatalnih konvulzijah: Risk factors and scoring system as a 
prognostic tool for epilepsy after neonatal seizures. Pediatric neurology, ISSN 0887-8994. [Print ed.], Jan. 2014, vol. 
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50, iss. 1, str. 77-84, ilustr. http://www.pedneur.com/article/S0887-8994%2813%2900530-4/fulltext, 
doi:10.1016/j.pediatrneurol.2013.08.010. [COBISS.SI-ID 32428125]  

¶ Analiza zdravil v neonatalnem obdobju s povdarkom na analizi dodanih snovi v zdravilih. The prevalence and pattern 
of pharmaceutical and excipient exposure in a neonatal unit in Slovenia. Fister P, Urh S, Karner A, Krzan M, Paro-
Panjan D. 

¶ Analiza kognitivnega izida pri nedonošenčkih glede na mesto možganske krvavitve Neuroimaging and 
neurodevelopmental outcome of preterm infants with a periventricular haemorrhagic infarction located in the temporal 
or frontal lobe. Soltirovska Salamon A, Groenendaal F, van Haastert IC, Rademaker KJ, Benders MJ, Koopman C, de 
Vries LS. Dev Med Child Neurol. 2014 Jun;56(6):547-55. doi: 10.1111/dmcn.12393. Epub 2014 Feb 10. 

¶ Paro Panjan D. Matajčevo priznanje za znanstveno raziskovalno delo v pediatriji. 

 
 
 

3.2.5.11.  Klinični oddelek za otroško, mladostniško in razvojno nevrologijo 
 
doc. dr. Damjan Osredkar, dr. med., predstojnik 
Judita Kolenc, viš. med. ses., univ. dipl. org., glavna medicinska sestra 
 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Predstavitev strokovne enote 
Klinični oddelek je bil ustanovljen leta 1954 in namenjen oskrbi otrok z nevrološkimi boleznimi. Leta 1996 je postal klinični 
oddelek, leta 1999 je bil preimenovan v Klinični oddelek za otroško, mladostniško in razvojno nevrologijo, ker se mu je 
pridružil tudi Center za epilepsije otrok in mladostnikov in Center za razvojno nevrologijo (prošnja za podaljšanje naziva KO 
za obdobje 2015–2019 je oddana na Ministrstvo za zdravje). Predstavlja terciarni center v Sloveniji za zdravljenje otrok z 
nevrološkimi boleznimi, podrobnejša struktura oddelka in organigram sta dosegljiva na naši spletni strani: 
http://pednevro.pedkl.si/ 
Po preselitvi na novo lokacijo je na oddelku precej manj postelj kot prej (prej 33 postelj sedaj 21), kar pa ni zmanjšalo 
števila hospitalizaciji, ki jih je še vedno okoli 2.200 letno. Ves teden obratujejo po tri nevrološke ambulante (preko 7.000 
ambulantnih pregledov letno), posebej je še enota za nevrofunkcijsko diagnostiko (EEG, EMG, EP, LTM, CMCRF, PSG), 
enoti za razvojno psihologijo in nevropsihologijo in trije Centri: za epilepsije, za razvojno nevrologijo, za avtizem. 
Na KO je 56 članov osebja, 9 z doktoratom in 5 z magisterijem znanosti, eden je redni profesor, dva docenta, dva zdravnika 
sta delno zaposlena na Medicinski fakulteti, trije psihologi so delno zaposleni na Filozofski fakulteti.  
Štirje specialisti imajo dvojno specializacijo (pediatrije in otroške nevrologije). 
Oddelek je dobil akreditacijo za izvajanje programa specializacije iz otroške nevrologije po opravljeni vizitaciji EPNS leta 
2009. Sodeluje v doktorskem programu Biomedicina na Medicinski fakulteti v Ljubljani in je soorganizator doktorskega 
študija Nevroznanost na Univerzi v Zagrebu. Letos potekata 2 mednarodna projekta, en projekt ARRS v sodelovanju z IJS, 
program ARRS (sodelujoči). V soorganizaciji oddelka je tudi vsakoletna Mednarodna poletna šola epileptologije in drugi 
simpoziji/kongresi in delavnice s področja otroške in razvojne nevrologije. K oddelku sodi tudi nevladna organizacija 
Ustanova za otroško nevrologijo in v letu 2010 ustanovljeni Center za razvojno nevroznanost na Medicinski fakulteti, 
Univerze v Ljubljani. 
 
 

Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
Edini v RS zdravimo bolnike, ki imajo: 
- trdovratno epilepsijo, in so kandidati za kirurško zdravljenje (celotno predkirurško obravnava); 
- trdovratno epilepsijo in so kandidati za zdravljenje z vagusnim vzpodbujevalcem; 
- živčno-mišična obolenja; 
- redke nevrološke bolezni in sindromi; 
- kraniosinostoze; 
- nevrometabolne bolezni; 
- nevrodegenerativne bolezni; 
- nevrokutane sindrome; 

http://www.pedneur.com/article/S0887-8994%2813%2900530-4/fulltext
http://dx.doi.org/10.1016/j.pediatrneurol.2013.08.010
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=32428125
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25316561
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25316561
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/24506484
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/24506484
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/24506484
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- avtoimuna obolenja osrednjega in perifernega živčevja (MS, ADEM, OMA, avtoimuni encefalitisi). 
 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 12 10 9 8 10 

Zdravniki specializanti     2 

Diplomirane medicinske sestre 5 5 5 5 5 

Srednje medicinske sestre 24 20 20 20 20 

Ostali zaposleni 21 22 22 23 23 

Skupno število zaposlenih 62 57 56 56 60 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 2080 2132 2247 2386 2177 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta zdr. 6603 6543 5771 4896 5982 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta psih. 813 647 991 982 1307 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta RNO 1402 860 1961 2249 1313 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 
skupaj 

8818 8050 8723 8127 8602 

Konziliarni pregledi 320 344 320 410 300 

Epileptološki konziliji 58 65 61 24 12 

Funkcionalna diagnostika 3619 3747 3727 3481 3431 

Srčno dihalni vzorci CMCRF 710 588 540 620 450 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Rak OŽS     15 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  2 2 1 1 2 

Terciarni projekti  4 5 8 5 2 

Evropski projekti 5 3 1 5 5 

Ostalo 1 0 1 1 1 

 
EU projekti (tekoči) 
- SCPE 2015–2019 (JRC, Ispra); 

- Rare Diseases (JRC, Ispra); 

- TOSCA - mednarodni register za tuberozno sklerozo; 

- European Network for the Study of Gilles de la Tourette Syndrome – COST; 

- CROME – Transmediteranski projekt vpliva živega srebra in težkih kovin na razvoj otrok. 

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 2 2 1 6 0 

IF 1 0 3 4 4 4 

IF 2 3 3 1 4 8 

IF  5 0 0 0 0 0 

Citiranost 84 98 73 80 82 

 
Raziskovalno delo: objave v PubMed 
 
1. Management of epilepsy in patients with Rett syndrome: perspectives and considerations. Krajnc N. Ther Clin Risk Manag. 2015 

Jun 10;11:925-32. doi: 10.2147/TCRM.S55896. eCollection 2015. Review. PMID: 26089674 
2. Hypothermia Does Not Reverse Cellular Responses Caused by Lipopolysaccharide in Neonatal Hypoxic-Ischaemic Brain Injury. 

Osredkar D, Sabir H, Falck M, Wood T, Maes E, Flatebø T, Puchades M, Thoresen M. Dev Neurosci. 2015;37(4-5):390-7. doi: 
10.1159/000430860. Epub 2015 Jun 12. PMID: 26087775 
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3. Development of epilepsy after neonatal seizures. Soltirovska Salamon A, Neubauer D, Paro-Panjan D. Eur J Paediatr Neurol. 2015 
Sep;19(5):612-3. doi: 10.1016/j.ejpn.2015.05.005. Epub 2015 May 27. PMID: 26051920 

4. The effect of physician continuing medical education on patient-reported outcomes for identifying and optimally managing 
obstructive sleep apnea. Johnson SS, Castle PH, Van Marter D, Roc A, Neubauer D. J Clin Sleep Med. 2015 Mar 15;11(3):197-
204. doi: 10.5664/jcsm.4524. PMID: 25845903  

5. Benign paroxysmal torticollis of infancy: An underdiagnosed condition. Hadjipanayis A, Efstathiou E, Neubauer D. J Paediatr Child 
Health. 2015 Jul;51(7):674-8. doi: 10.1111/jpc.12841. Epub 2015 Feb 3. PMID: 25644090 

6. Early-onset epileptic encephalopathy with hearing loss in two siblings with TBC1D24 recessive mutations. Stražišar BG, Neubauer 
D, Paro Panjan D, Writzl K. Eur J Paediatr Neurol. 2015 Mar;19(2):251-6. doi: 10.1016/j.ejpn.2014.12.011. Epub 2014 Dec 20. 
PMID: 25557349 

7. Levels of metals in the blood and specific porphyrins in the urine in children with autism spectrum disorders. Macedoni-Lukšič M, 
Gosar D, Bjørklund G, Oražem J, Kodrič J, Lešnik-Musek P, Zupančič M, France-Štiglic A, Sešek-Briški A, Neubauer D, Osredkar 
J. Biol Trace Elem Res. 2015 Feb;163(1-2):2-10. doi: 10.1007/s12011-014-0121-6. Epub 2014 Sep 19. PMID: 25234471 

8. Relationship between neurological assessments of preterm infants in the first 2 years and cognitive outcome at school age. Kodric 
J, Sustersic B, Paro-Panjan D. Pediatr Neurol. 2014 Nov;51(5):681-7. doi: 10.1016/j.pediatrneurol.2014.07.024. Epub 2014 Jul 23. 
PMID: 25194723 

9. TOSCA - first international registry to address knowledge gaps in the natural history and management of tuberous sclerosis 
complex. Kingswood JC, Bruzzi P, Curatolo P, de Vries PJ, Fladrowski C, Hertzberg C, Jansen AC, Jozwiak S, Nabbout R, Sauter 
M, Touraine R, O'Callaghan F, Zonnenberg B, Crippa S, Comis S, d'Augères GB, Belousova E, Carter T, Cottin V, Dahlin M, 
Ferreira JC, Macaya A, Benedik MP, Sander V, Youroukos S, Castellana R, Ulker B, Feucht M. Orphanet J Rare Dis. 2014 Nov 
26;9:182. doi: 10.1186/s13023-014-0182-9. PMID: 25424195 

10. Optical coherence tomography in patients with a history of juvenile multiple sclerosis reveals early retinal damage. Huhn K, 
Lämmer R, Oberwahrenbrock T, Lämmer A, Waschbisch A, Gosar D, Brandt A, Paul F, Linker RA, Lee DH. Eur J Neurol. 2015 
Jan;22(1):86-92. doi: 10.1111/ene.12532. Epub 2014 Aug 7. PMID: 25104178 

11. Sauer PJ, Nicholson A, Neubauer D; Advocacy and Ethics Group of the European. Academy of Paediatrics. Age determination in 
asylum seekers: physicians shouldnot be implicated. Eur J Pediatr. 2015 Sep 18. [Epub ahead of print] PubMed PMID: 26385241. 

12. Shen XM, Brengman J, Neubauer D, Sine SM, Engel AG. Investigation of Congenital Myasthenia Reveals Functional Asymmetry 
of Invariant AChR Cys-Loop Aspartates. J Biol Chem. 2015 Dec 23. pii: jbc.M115.683995. [Epub ahead of print] PubMed PMID: 
26698174. 

 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite    1 1 

Klinične poti – uvedene     1 

Strokovne smernice – razvite 2   2 2 

Strokovne smernice – uvedene 2 2 1 2 2 

MM konference  2 1 1 2 0 

Spremljanje kazalcev kakovosti  9 6 2 1 1 

Subspecialni timi 11 11 11 12 13 

Interdisciplinarni konziliji 6 6 6 6 7 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 317 356 237 464 527 

Študenti Zdravstvene fakultete      

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 19 27 29 26 22 

Poletna praksa študentov     8 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 60 60 60 60 60 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  16 22 24 21 10 

Organizacija kongresa  0 0 1 1 0 

Organizacija simpozija  3 3 2 2 1 

Organizacija učne delavnice  4 2 1 1 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 25 42 34 28 15 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 12 24 15 17 20 
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Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 34 13 14 23 12 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 27 58 60 37 79 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja     4 4 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija     2 1 

Organizacija učne delavnice   1 1 2 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  23 22 12 10 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  30 28 11 12 

 
 

Ključni strokovni dosežki 
- Vodenje epileptoloških multidiscipliranih konzilijev; 

- sodelovanje na nevroradioloških-nevropediatričnih konizilijih; 

- sodelovanje na neonatalno-nevropediatričnih konzilijih; 

- sodelovanje na pediatričnih nevrorehabilitacijskih konzilijih (Univerzitetni rehabilitacijski inštitut, Ljubljana);  

- organizacija zdravstvene skrbi za odrasle s cerebralno paralizo – v sodelovanju z URI Soča; 

- kraniofacialni tim; 

- HO-nevropediatrični tim; 

- organizacija Mednarodne delavnice:Organizacija Mednarodne poletne šole J. Bancaud;  

- organizacija delavnice – epilepsije pri otrocih in mladostnikih; 

- organizacija pediatričnega dela simpozija Sinapsa - nevroznanstvena konferenca, avtoimune bolezni in encefalitisi; 

- podiplomski tečaj otroške nevrologije (MF). 

 
Organizacija dela in učinkovitosti 
- Uvedba novih/dopolnjenih zdravstvenih programov (MZ); 

- kompleksna multidisciplinarna obravnava otrok in mladostnikov z motnjami v razvoju na terciarni ravni (obnovljen 

program). 

 
Obvladovanje stroškov in trženje 
- Spremljanje kazalnikov zdravstvene nege; 

- spremljamo in analiziramo vprašalnike o zadovoljstvu pacientov z bolnišnično obravnavo; 

- spremljamo neželene dogodke (padci s postelje, padci, zdrsi drugje, drugi neželeni dogodki); 

- spremljamo izolacije; 

- prijavljamo nalezljive bolezni; 

- preprečevanje in obvladovanje bolnišničnih okužb; 

- spremljanje zadovoljstva pacientov; 

- redno spremljamo zadovoljstvo bolnikov z lastnimi vprašalniki zadovoljstva in po potrebi vključimo psihološko pomoč; 

- izobraževanje na področju kakovosti; 

- imamo določeno medicinsko sestro za kakovost, ki se udeležuje tudi izobraževanj iz področja kakovosti. 
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3.2.5.12.  Služba za radiologijo 
 
doc. dr. Damjana Ključevšek, dr. med., vodja 
Ljiljana Kurtin, dipl. inž.. radiol. 
 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Služba za radiologijo opravlja UZ, RTG in MR preiskave pri otrocih do vključno 19. leta starosti in pri vseh kroničnih 
bolnikih, ki jih obravnava Pediatrična klinika. Izvajamo vse UZ preglede, UZ vodene posege (biopsije, punkcije) in nekatere 
UZ preiskave s kontrastnim sredstvom (UMCG, CEUS). Diagnostično obravnavamo in spremljamo otroke z rakavimi 
obolenji. Izvajamo RTG slikanja in RTG preiskave, celostno obravnavamo otroke s skeletnimi displazijami. Samostojno 
izvajamo MR preiskave trebuha, prsnega koša in kostno-mišičnega sistema. Izvajamo tudi specialne MR preiskave (MR 
celotnega telesa, MR urografije). 
Sodelujemo na konzilijih v okviru Pediatrične klinike in UKCL, sodelujemo pri oblikovanju kliničnih smernic in kliničnih poti 
na različnih področjih pediatrije. Aktivni smo pri znanstveno-raziskovalnih projektih Pediatrične klinike. Izobražujemo se 
tako doma kot v tujini, uvajamo nove metode in izboljšujemo vsakodnevno delo. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
Kot edini v Sloveniji izvajamo specializirane MR preiskave pri otrocih (MR urografija), UZ vodene posege (biopsija, 
punkcija) pri otrocih in diagnostično obravnavamo otroke s skeletnimi displazijami. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti     6 

Zdravniki specializanti      

Diplomirane medicinske sestre     1 

Srednje medicinske sestre     2 

Ostali zaposleni     7 

Skupno število zaposlenih     16 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital     5964 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta     8276 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS       

Terciarni projekti   1  1 2 

Evropski projekti      

Ostalo      

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1  1   1 

IF 1  1 1  1 

IF 2  1    

IF  5      

Citiranost  3 14 3 11 

 

Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana      

Študenti Zdravstvene fakultete     37 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      
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Ostali      2 RDI iz 
Makedonije 

 
 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja   3 2 2 1 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija   1   1 

Organizacija učne delavnice   1 1   

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  7 4 2 13 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   8 15 8 

 
 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna    4 3 

 
 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  2    

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  1  3 3 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  7  1 3 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  25 6 19 29 

 

Ključni strokovni dosežki 
Objava novih metod (CEUS črevesne stene) v strokovni literaturi: 
- Ključevšek D, Vidmar D, Urlep D, Dežman R. Dynamic contrast-enchanced ultrasound of the bowel wall with 

quantitative assassment of Crohn's disease activity in childhood. Radiol Oncol 2015; doi:10.1515/raon-2015-0042 
- Ključevšek D, Vidmar D, Urlep D, Dežman R. Contrast-enhanced ultrasound (CEUS) of bowel wall with quantittive 

assessment of Crohn's disease activity in child: a case report. Pediatr Radiol 2015; 45 (Suppl2):S364. 
- Aktivno smo sodelovali pri izvedbi srečanja uporabe UZ pri bolnikih s hemofilijo (HEAD US - Haemophilia Early 

Arthropathy Detection with Ultrasound) – 18.2.2015 na Pediatrični kliniki v Ljubljani.  
- Organizirali smo srečanje ob mednarodnem dnevu radiologije, v letu 2015 je bil dan posvečen pediatrični radiologiji 

(5.11.2015 v UKC Ljubljana). 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Z nadgradnjo UZ aparature smo pričeli z izvajanjem UZ kontrastnih sredstev z i. v. aplikacijo kontrastnega sredstva (CEUS 
jetrnih lezij, črevesne stene). 
S strokovno pomočjo radioloških inženirjev DKVRT smo na dobri poti k optimizaciji RTG slike prsnega koša pri 
novorojenčkih in dojenčkih do 10 kg telesne teže. 
Ob pomoči radiologov KIR-a smo radiologi postali popolnoma samostojni pri izvajanju MR preiskav kostno-mišičnega 
sistema. S pomočjo RI KIR-a in številnimi notranjimi izobraževanji so radiološki inženirji postali samostojni pri izvajanju 
večine MR preiskav pri otrocih. 
 
 
 
 

3.2.5.13. Sprejemno triažni oddelek  
 
asist. dr. Veronika Velenšek, dr. med., vodja 
Nada Fujs, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 
 

 
Opis dejavnosti strokovne enote 
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Sprejemno triažni oddelek je razdeljen na ambulantni del (sprejemni center klinike) in na hospitalni del. Ambulantno delo 
poteka v petih specialističnih ambulantah. Naročeni sprejemi se v dopoldanskem času izvajajo v ambulanti za naročene 
sprejeme (ambulanta 5). Potekajo po kratkem triažnem vprašalniku, ki ga izvaja DMS ali zdravnik pripravnik/specializant. 
Triaža nujno napotenih bolnikov poteka v ambulanti 5, v primeru življensko ogroženega otroka v ambulanti 3 (urgentna 
ambulanta). Izvaja jo DMS ali izkušeni ZT, po potrebi je prisoten tudi zdravnik.  
 
Od decembra 2014 dalje smo pričeli z združevanjem z obema ambulantama KOOKIT in v letu 2015 združili delo 
administracije in zdravstvene nege, ki sedaj obravnava vse »nujno« napotene bolnike (pediatrija, KOOKIT) kot enotni 
sprejemni center Pediatrične klinike. V pripravi je tudi nov delovni čas za delo administracije (delovni teden, vikend). 
Delo v sprejemnih ambulantah poteka vsak dan v treh izmenah in v drsnem delovnem času. Dve ambulanti delata od 7.00 
do 15.00, dve ambulanti od 8.00 do 16.00, urgentna ambulanta od 8.00 do 23.00. Preko noči je v sprejemni ambulanti ves 
čas prisoten zdravstveni tehnik. Decembra 2014 smo uvedli mesto tretjega dežurnega (sprejemnega) zdravnika, ki je v 
času dežurstva ves čas prisoten na Sprejemno triažnem oddelku (ambulantni in hospitalni del) in opravlja sprejeme za 
celotno kliniko (pediatrija, KOOKIT).  
 
V letu 2015 je bilo na Pediatrično kliniko sprejetih 12.178 otrok (načrtovani in urgentni sprejemi) in 4.464 spremljevalcev. 
Opravljenih je bilo 6.645 »nujnih« prvih pregledov in 526 ponovnih »nujnih« pregledov. Hkrati je bilo opravljenih 365 
nenujnih ambulantnih pregledov (storno sprejemi). Skupno število otrok, ki je bilo sprejetih v letu 2014 na kliniko preko 
sprejemne ambulante, je približno 12.000 (načrtovano in urgentno napoteni).  
 
Sprejemno triažni oddelek (hospitalni del) je enota, namenjena otrokom z akutno simptomatiko, ki za krajši čas (do 24 ur) 
potrebujejo nadzor in zdravljenje. V primeru potrebe po daljši hospitalizaciji namestimo bolnega otroka na enega od 
oddelkov pediatrične klinike, v EIT KOOKIT, premestimo v drugo bolnišnico ali domov z ustreznimi navodili.  
Oddelek deluje peto leto. Na oddelku je pet sob s skupno sedmimi posteljami, v času respiratornih infektov jih namestimo 
do največ 12. Tri sobe imajo dvojno zapiranje vrat. Najpogostejše so hospitalizacije zaradi akutne okužbe dihal, dihalne 
stiske, okužb sečil, krčev, akutnih abdominalnih obolenj, zastrupitev, alergičnih reakcij, nepojasnjenih stanj iz 
pedopsihiatrije. Ena soba (tri postelje) je namenjena obravnavi otrok, ki so sprejeti na MR preiskavo v splošni anesteziji. 
V letu 2015 je oddelek deloval polni delovni čas do meseca maja, nato kot 8-urni dnevni hospital do konca meseca julija, od 
meseca avgusta do konca leta je bil oddelek zaradi kadrovske stiske s strani zdravstvene nege zaprt.  
 
Sprejemno triažni oddelek deluje kot učna enota za zdravnike specializante pediatrije, družinske medicine, urgentne 
medicine, za zdravnike pripravnike in za dijake ter študente zdravstvene nege. 
 

Zaposleni na dan 31. 12.* 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki    1 1 1 

Zdravstvena nega    3 DMS+ 10Z T  2 DMS+12ZT 

Farmacevtski delavci      

Zdravstveni delavci in sodelavci      

Nezdravstveni delavci   4 2+3 2+3 

Skupno število zaposlenih   18 24 24 

 
 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih pasivna  3 4 4 5 

 
 

Izobraževanje – zdravstvena nega 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja   3 3   

Udeležba na internih strokovnih srečanjih - 
aktivna 

 3 3 4 3 

Udeležba na internih strokovnih srečanjih - 
pasivna 

 7 25 8 32 

Udeležba na eksternih strokovnih srečanjih - 
aktivna 

  2   

Udeležba na eksternih strokovnih srečanjih - 
pasivna 

 11 3 12  
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Zagotavljanje sistema kakovosti 2010 2011 2012 2013 2015 

Klinične poti – v uporabi      

Klinične poti – v pripravi    2 2 

Strokovne smernice – v uporabi      

Strokovne smernice – v pripravi    3 2 

MM konference      

Varnostni pogovori    2 2 

Vzročno posledične analize    2 2 

Spremljanje kazalcev kakovosti    2 1 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti na ravni 
zdravstvene nege 

2010 2011 2012 2014 2015 

Protokoli - uvedeni    1 1 

Navodila za delo    19 19 

Obrazci    24 24 

 
Zagotavljanje sistema kakovosti 
Uporabljamo različne obrazce za zdravstveno vzgojno delo, diete, za merjenje vitalne fukcije, za laboratorijske preiskave, 
navodila za diagnostične postopke. Ob prihodu bolnika v čakalnico sprejemno urgentne enote je na novo uvedeno 
izpolnjevanje triažnega urgentnega zapisa (ocena po Manchesterski triažni lestvici). Povprečni čas triaže bolnikov, ki smo si 
ga zadali, je manj kot 2 minuti v 80 % pregledanih tražnih zapisov. Uvedli smo protokol in navodila za delo v sprejemni in 
urgentni ambulanti za zdravnike specializante pediatrije, družinske medicine, urgentne medicine ter navodila za delo 
zdravstvenih tehnikov. Uvedli smo protokol za ZT za vsakodnevno kontrolo sprejemnih in urgentnih ambulant pred 
pričetkom delovnika (pregled zdravil, kisikovih virov, vseh aparatur, dokumentacije). Uvedba mesta tretjega dežurnega 
zdravnika, ki opravlja sprejeme za celotno Pediatrično kliniko (tudi KOOKIT), kar omogoča in hitrejšo in učinkovitejšo 
obravnavo vseh »nujno« napotenih otrok.  
V pripravi je zaposlitev še enega zdravnika specialista pediatrije po opravljenem specialističnem izpitu (januar 2016). 
 
 
Obvladovanje stroškov trženja 
Racionalizacija mikrobioloških preiskav. Preiskave indicira le zdravnik specialist. Na Sprejemno triažnem oddelku se 
opravljajo le osnovne laboratorijske in slikovne preiskave (UZ,RTG,CT). Ambulantna obravnava večine napotenih otrok. V 
večini primerov 24-urna hospitalizacija bolnikov na Sprejemno triažnem oddelku. Racionalizacija pri izdajanju zdravil in 
vračanje neporabljenih zdravil. Drsni delovni čas za zdravstveno nego. 
 
 
 

3.2.6. Stomatološka klinika 

 
prof. dr. Martina Drevenšek, dr. stom, strokovna direktorica 
Majda Alnawas, prof. zdr. vzg. 

 

 

Stomatološka klinika je edina zobozdravstvena terciarna ustanova v Republiki Sloveniji. Poleg terciarne dejavnosti 
izvajamo tudi sekundarno specialistično dejavnost in primarno zobozdravstveno dejavnost, ki je del pedagoškega procesa 
dodiplomskega študija dentalne medicine. Stomatološko kliniko sestavlja pet centrov: Center za otroško in preventivno 
zobozdravstvo, Center za zobno in čeljustno ortopedijo,Center za ustne bolezni in parodontologijo, Center za zobne 
bolezni, Center za stomatološko protetiko. V okviru Centra za otroško in preventivno dejavnost in Centra za zobne bolezni 
izvajamo tudi ambulantne posege v splošni anesteziji za paciente z zmanjšanimi zmožnostmi. Smo glavna učna 
pooblaščena ustanova za izvajanje specializacij na področju zobozdravstva.  
 
Sodelavci Stomatološke klinike sodelujejo v različnih raziskovalnih projektih in programih in tudi terciarnih projektih UKCL. 
Svoje strokovne in znanstvene dosežke predstavljamo na domačih in tujih znanstvenih in strokovnih srečanjih ter jih 
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objavljamo v številnih mednarodnih in domačih strokovnih publikacijah. Tudi v letu 2014 smo sodelavci Stomatološke 
klinike z organizacijo tradicionalnega seminarja pod naslovom Strokovna doktrina Stomatološke klinike v Ljubljani prispevali 
k utrjevanju ugleda klinike in širjenja znanja v slovenskem zobozdravstvenem prostoru. Seminar je namenjen tako 
zobozdravnikom, specialistom zobozdravnikom in tudi drugim članom zobozdravstvenega tima (medicinske sestre, zobni 
tehniki, ustni higieniki). V letu 2015 smo tudi obeležili 70. obletnico Stomatološke klinike. 
 
Sodelavci Stomatološke klinike so člani razširjenega strokovnega kolegija za stomatologijo pri Ministrstvu za zdravje, člani 
Strokovnega sveta za stomatologijo pri Slovenskem zdravniškem društvu in sodelujejo v različnih projektnih in delovnih 
skupinah Ministrstva za zdravje in Nacionalnega inštituta za javno zdravje. Sodelujemo tudi s članicami Univerze v 
Ljubljani, Univerze na Primorskem in številnimi univerzami v tujini. Sodelavci so tudi člani uredniških odborov in recenzenti 
domačih in tujih strokovnih revij. 
 
Tudi v naslednjem obdobju si bomo prizadevali za pridobitev novih ustreznih prostorov, saj sedanje prostorske razmere na 
Stomatološki kliniki ne omogočajo več izvajanja strokovnega, pedagoškega in raziskovalnega dela glede na strokovne 
zahteve in prostorske zahteve. 
 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 27 27 28 29 28 
Zdravniki specializanti 7 8 7 6 2 
Diplomirane medicinske sestre 8 8 7 7 7 
Srednje medicinske sestre 14 15 12 11 14 
Ostali zaposleni 27 24 27 27 27 
Skupno število zaposlenih 83 82 81 80 78 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital - - - - - 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 15.506 17.197 24.172 17.831 17.937 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  8 7 12 8 5 

Terciarni projekti  5 4 5 2 1 

Evropski projekti 0 0 0 0 0 

Ostalo 0 1 1 1 1 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 1 1 2 0 2 

Klinične poti – uvedene 0 1 3 0 0 

Strokovne smernice – razvite 1 2 3 3 3 

Strokovne smernice – uvedene 0 1 2 3 3 

MM konference  0 0 0 0 0 

Spremljanje kazalcev kakovosti  1 3 8 8 8 

Subspecialni timi     8 

Interdisciplinarni konziliji     5 

 
Ključni strokovni dosežki 
 
Ključni strokovni dosežki so navedeni v poročilih posameznih centrov Stomatološke klinike. 
 

 
 

3.2.6.1. Center za ustne bolezni in parodontologijo 
 
prof. dr. Milan Petelin, dr. dent. med., vodja 
 
 
Predstavitev strokovne enote 
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Osnovna dejavnost centra je korektivna faza zdravljenja vnetja obzobnih tkiv. S kirurškimi tehnikami zmanjšamo globoke obzobne žepe, 
odpravimo mukogingivalne težave in omogočimo regeneracijo obzobnih tkiv. Pacientom, ki so izgubili zobe zaradi parodontalne bolezni, 
nudimo tudi implantološko zdravljenje. Pri zdravljenju vnetja obzobnih tkiv ali mukogingivalnih težav uporabljamo tudi mehke in trde 
laserje.  
Pri zdravljenju ustnih bolezni izvajamo dodatne diagnostične postopke in nekatere od njih zdravimo v sodelovanju z dermatologi, 
maksilofacialnimi kirurgi in internisti. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
- Zdravljenje agresivnega in kroničnega parodontitisa s fotodinamično dezinfekcijo obzobnih žepov, 
- parodontalno kirurški posegi z uporabo trdih laserjev, 
- zdravljenje parodontalne bolezni, ki je v povezavi s sistemskimi boleznimi. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 4 5 5 5 5 

Zdravniki specializanti 1 0 0 0 1 

Diplomirane medicinske sestre 2 2 1 1 1 

Srednje medicinske sestre 2 2 3 2 3 

Ostali zaposleni 0 1 1 2 1 

Skupno število zaposlenih 9 10 10 10 11 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital - - - - - 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 3.344 3.265 3.379 3.333 3.206 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Tumor ledvic 0 0 0 1 10 

 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

Prvi pregled redno    131 140 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  2 2 2 3 1 

Terciarni projekti  1 1 1 0 0 

Evropski projekti 0 0 0 0 0 

Ostalo 0 1 1 1 0 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 0 0 0 1 1 

IF 1 2 4 2 0 0 

IF 2 0 0 0 2 1 

IF  5 0 0 0 0 0 

Citiranost 80 115 110 5 119 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 0 0 0 0 0 

Klinične poti – uvedene 0 0 0 0 0 

Strokovne smernice – razvite 0 0 0 0 0 

Strokovne smernice – uvedene 0 0 0 0 0 

MM konference  0 0 0 0 0 

Spremljanje kazalcev kakovosti  0 2 2 1 1 

Subspecialni timi     1 

Interdisciplinarni konziliji     0 

 

Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 176 176 195 177 173 
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Študenti Zdravstvene fakultete 0 0 0 0 0 

Izobraževanje študentov drugih fakultet 0 0 0 0 0 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 1 1 3 2 1 

Poletna praksa študentov 0 0 0 0 0 

 
 
 

Izobraževanje – podiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     5 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     0 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     1 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     0 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     2 

Ostali      0 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  3 5 3 7 4 

Organizacija kongresa  0 0 0 1 0 

Organizacija simpozija  0 1 0 1 0 

Organizacija učne delavnice  7 4 2 0 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 6 10 8 15 14 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 8 11 4 10 5 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 2 2 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  6 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 2 2 1 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 1 0 2 5 5 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 4 0 0 5 2 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 2 3 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 0 0 3 2 

 
Ključni strokovni dosežki 
Osrednji etiološki dejavnik parodontalne bolezni je biofilm. Narejene so bile bazične raziskave z možnostjo lokalnega dovajanja naravne 
učinkovine, ki deluje protivnetno (Resveratrol), vključene v nonovlakna. Učinkovina ostaja v obzobnem žepu daljši čas, se sprošča 
počasi in s tem zagotavlja ustrezno koncentracijo v žepu (Zupančič in sod., Journal of Drug Delivery Science and Technology, 2016).  
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Bolniki, ki so pri nas na korektivni fazi zdravljenja vnetja obzobnih tkiv, običajno potrebujejo več kirurških posegov. Običajno pri 
parodontalno kirurškem posegu vključimo zobe enega kvadranta. Tistim bolnikom, ki se s tem strinjajo, združimo posega v dveh 
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kvadrantih v en kirurški poseg. S tem izboljšamo učinkovitost dela, hkrati pa zmanjšamo stroške zdravljenja za približno 40 %, ker 
porabimo manj materiala. 
Paciente skušamo dokončno pozdraviti v najkrajšem možnem času, zato tistim, ki potrebujejo več parodontalno kirurških posegov, 
rezerviramo potrebno število datumov v naprej. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
V letu 2015 smo povečali samoplačniško dejavnost na področju implantologije. 
 

3.2.6.2. Center za otroško in preventivno zobozdravstvo 
 
dr. Rok Kosem, dr. dent. med., vodja 
 
 
Center za otroško in preventivno zobozdravstvo je vodilna strokovna enota v Republiki Sloveniji na področju specialistične dejavnosti 
zobozdravstvenega varstva otrok in mladostnikov, ki obsega preventivo, diagnostiko, terapijo in rehabilitacijo bolezenskih stanj v ustni 
votlini otrok in mladostnikov. Temeljna usmeritev je uporaba sodobnih metod, podprtih z dokazi, kot je splošna zahteva v medicini, 
katere integralni del je otroško in preventivno zobozdravstvo, kot tudi spremljanje, razvoj in prenos novih metod v slovenski strokovni 
prostor, skladno z epidemiološkimi in etiopatogenetskimi značilnostmi populacije slovenskih otrok in mladostnikov. 
Na Centru se izvaja najzahtevnejša oskrba otrok in mladostnikov s kariesom, poškodbami mlečnega in stalnega zobovja, motnjami 
razvoja zobnih tkiv in drugimi motnjami razvoja ustno-obraznega predela ter zobozdravniška oskrba kronično bolnih oz. medicinsko 
ogroženih otrok in mladostnikov. Pri tem je pogosto potrebno tudi poglobljeno interdisciplinarno sodelovanje s specialisti z drugih 
centrov Stomatološke klinike in s Pediatrične klinike ter drugih klinik Univerzitetnega kliničnega centra Ljubljana, pomembna pa je tudi 
konziliarna obravnava otrok in mladostnikov, hospitaliziranih na teh klinikah, pogosto kot priprava na transplantacijske in druge 
operativne postopke. Najpogostejši vzrok za napotitev na specialistično obravnavo na Center je potreba po zobozdravniški oskrbi otrok 
in mladostnikov s težavnim vedenjem in strahom pred zobozdravnikom, katerih obravnava vključuje časovno obsežno uporabo 
strokovno zahtevnih tehnik obvladovanja vedenja. Zaradi posebnih strokovnih potreb je otrokom in mladostnikom s kroničnimi boleznimi 
in zmanjšanimi zmožnostmi omogočena tudi zobozdravniška oskrba v splošni anesteziji. 
Na Centru poteka kontinuirana pedagoška dejavnost, s poudarkom na podiplomskem izpopolnjevanju, in to predvsem v sklopu 
specializacije iz otroškega in preventivnega zobozdravstva. Sodelavci Centra so aktivni tudi pri dodiplomskem pouku na Medicinski 
fakulteti Univerze v Ljubljani. 
Raziskovalna dejavnost sodelavcev Centra in specializantov poteka predvsem v sodelovanju z drugimi centri Stomatološke klinike in 
klinikami Univerzitetnega kliničnega centra Ljubljana ter z Medicinsko fakulteto Univerze v Ljubljani, pa tudi z drugimi raziskovalnimi 
inštitucijami. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
Center za otroško in preventivno zobozdravstvo sodeluje pri interdisciplinarni obravnavi otrok in mladostnikov z bolezenskimi stanji, ki 
se zdravijo v Republiki Sloveniji samo v Univerzitetnem kliničnem centru Ljubljana, npr. pri obvladovanju vnetja ustne sluznice pri 
otrocih in mladostnikih, zdravljenjih zaradi raka. Omogoča tudi celovito zobozdravniško oskrbo v splošni anesteziji. Center je edini 
vseobsegajoči pooblaščeni izvajalec za specialistično usposabljanje na področju otroškega in preventivnega zobozdravstva v Republiki 
Sloveniji. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 4 4 4 5 4 

Zdravniki specializanti 1 1 1 0 0 

Diplomirane medicinske sestre 1 1 0 1 1 

Srednje medicinske sestre 2 4 2 1 2 

Ostali zaposleni 0 1 1 1 1 

Skupno število zaposlenih 8 11 8 8 8 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital - - - - - 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 1.576 2.045 1.804 1.833 2.021 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Levkemija 0 0 0 14 13 

Limfom 0 0 0 2 4 

Sarkom 0 0 0 1 8 

Maligna neoplazma ledvic 0 0 0 1  

Neuroblastom     2 
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Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  0 0 2 0 0 

Terciarni projekti  0 0 1 0 1 

Evropski projekti 0 0 0 0 0 

Ostalo 0 0 0 0 0 

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 0 0 0 1 0 

IF 1 0 0 1 0 1 

IF 2 0 1 1 0 0 

IF  5 0 0 0 0 0 

Citiranost 0 4 4 8 8 

 
FERNANDEZ ROJAS, Carla, WICHROWSKA-RYMAREK, Kaja, PAVLIČ, Alenka, VINEREANU, Arina, FABJANSKA, Katarzyna, 
KASCHKE, Imke, MARKS, Luc A. M. Oral health needs of athletes with intellectual disability in Eastern Europe : Poland, Romania and 
Slovenia. International dental journal, ISSN 0020-6539, 2015, vol. , iss. , str., doi: 10.1111/idj.12205. [COBISS.SI-ID 32339673] 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 0 0 0 0 1 

Klinične poti – uvedene 0 0 0 0 0 

Strokovne smernice – razvite 0 0 0 0 0 

Strokovne smernice – uvedene 0 0 0 0 0 

MM konference  0 0 0 0 0 

Spremljanje kazalcev kakovosti  0 0 1 3 3 

Subspecialni timi     2 

Interdisciplinarni konziliji     2 

 
 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 176 176 195 177 173 

Študenti Zdravstvene fakultete 0 0 0 0 0 

Izobraževanje študentov drugih fakultet 0 0 0 0 0 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 1 1 3 2 1 

Poletna praksa študentov 0 0 0 0 0 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     6 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     1 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     0 

      

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  7 3 6 8 4 

Organizacija kongresa  0 0 1 0 0 

Organizacija simpozija  2 1 0 3 1 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 7 7 13 7 12 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 4 4 8 15 6 

 
 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 1 0 0 2 2 

 
 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 
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Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 0 1 1 1 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 0 0 3 3 

 
 
Ključni strokovni dosežki 
V okviru javnozdravstveno pomembnih aktivnosti je sodelovanje zaposlenih na Centru za otroško in preventivno zobozdravstvo pri 
delovanju skupine za preventivo na področju ustnega zdravja v okviru Nacionalnega inštituta za javno zdravje v letu 2015 pripomoglo k 
objavi strokovnega gradiva Vzgoja za ustno zdravje: prehrana in higiena: strokovna izhodišča (Ljubljana: Nacionalni inštitut za javno 
zdravje, 2015). 
Sodelavci Centra so sodelovali tudi pri pripravi monografije Preprečevanje strahu in bolečine otrok in mladostnikov pri zobozdravniku: 

učbenik otroškega in preventivnega zobozdravstva - izbrana poglavja [urednici Alenka Pavlič, Maja Šoštarič] (Ljubljana: Medicinska 
fakulteta, Katedra za otroško in preventivno zobozdravstvo in Katedra za anesteziologijo in reanimatologijo, 2015). 
Center za otroško in preventivno zobozdravstvo je z zagotavljanjem kakovostnega specialističnega usposabljanja na področju 
otroškega in preventivnega zobozdravstva in s tem njegovega uspešnega zaključevanja, ki se je v letu 2015 ponovno potrdilo tudi s 
specialističnim izpitom pred mednarodno komisijo (član komisije: prof. Luc Marks, Ghent University Hospital), prispeval k obnavljanju 
mreže te specialistične dejavnosti v Republiki Sloveniji.  
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Trend povečevanja števila na novo napotenih pacientov na Center od leta 2010 dalje, ki je bil potrjen z analizo napotitev za obdobje od 
2004 do 2012 (Cilenšek M, Jožef J, Tomaževič T, Kosem R. A survey of referrals to the specialist Paediatric Dentistry Department at 
the University Medical Centre Ljubljana (Slovenia). Eur Arch Paediatr Dent 2015; 16: 106.)), se je nadaljeval tudi v letu 2015. Z 
nadaljnjimi izboljšavami organizacije dela je Center tudi v letu 2015 uspel zagotoviti kakovostno strokovno obravnavo ob še 
sprejemljivih čakalnih dobah za prvi pregled, in to kljub neustreznemu vrednotenju številnih storitev specialista otroškega in 
preventivnega zobozdravstva ter pomanjkljivi koordinaciji skrbi za ustno zdravje otrok in mladostnikov v sistemu zdravstvenega varstva 
v Republiki Sloveniji. Tako je bilo število čakajočih na prvi pregled pri specialistih na COPZ konec leta 2015 celo manjše kot konec leta 
2014. V obstoječih pogojih pa kljub izboljšanemu izkoristku razpoložljivih prostorskih in kadrovskih kapacitet Centra pri načrtovanju 
obravnav v splošni anesteziji otrokom in mladostnikom z zmanjšanimi zmožnostmi takšne celovite kakovostne specialistične oskrbe ni 
bilo mogoče zagotavljati v sprejemljivem roku. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Center si je tudi v letu 2015 uspešno prizadeval za izpolnitev načrtovanega programa dejavnosti, izhajajočega iz pogodbenih odnosov z 
Zavodom za zdravstveno zavarovanje Slovenije, ter skladno s tem obvladoval materialne stroške in stroške dela. Glede na strukturo 
pacientov, ki so napoteni na Center in predstavljajo eno najbolj ranljivih družbenih skupin, pa bi bilo treba pri uvajanju tržne dejavnosti, 
ki bi med otroci in mladostniki lahko povzročila tudi razlike v dostopnosti do specialistične oskrbe na Centru, zelo skrbno pretehtati 
občutljiva etična vprašanja. 
 
 

 

3.2.6.3. Center za stomatološko protetiko 
 

doc. dr. Milan Kuhar, dr. dent. med., vodja 
 
Center za stomatološko protetiko je edini in referenčni center iz področja stomatološke protetike v Sloveniji in narekuje razvoj stroke pri 

nas in strokovni nivo stomatološke protetike v R Sloveniji. Deluje v okviru treh ambulant (ambulante za fiksno protetiko, ambulante za 

snemno protetiko, ambulanta za ustnoobrazno bolečino) in dveh zobnih laboratorijev (za snemno in fiksno protetiko). Na Centru 

izvajamo specialistične protetične oskrbe vseh vej stomatološke protetike: fiksno-, snemno-, kombinirano-, maksilofacialno- in 

implantatnoprotetično oskrbo; izvajamo zdravljenja kraniomandibularnih motenj in bruksizma ter ustno-obrazne bolečine. 

Sodelavci Centra opravljamo bazične in klinične raziskave, uvajanje in preverjanje novih kliničnih in laboratorijskih postopkov, tehnik in 

materialov, dajanje mnenj, poročanje in publiciranje s področij protetike in dentalnih materalov. Na Centru vršimo teoretični, predklinični 

in klinični pouk in izpite študentov dentalne medicine in splošne medicine, delo z zobozdravniki pripravniki in izvajanje specializacije iz 

stomatološke protetike in kroženje drugih stomatoloških specializacij. V okviru enotne Katedre za stomatološko protetiko MF sodelavci 

Centra izvajamo dodiplomski klinični pouk in izpite več predmetov: Predklinični praktikum, Gnatologija, Fiksna protetika 1, 2, 3 in 

Snemna protetika 1, 2, 3, Gerontostomatologija, Implantologija. 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=7&panogasubid=2&odd=0
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Edini v Republiki Sloveniji izvajamo stomatoprotetično rehabilitacijo pacientov po maksilofacialnih operacijah zaradi raka glave in vratu, 

poškodb, nepravilnosti v razvoju čeljusti in zob; Izvajanje zdravljenja ustnoobrazne bolečine; Izvajanje specializacije iz stomatološke 

protetike.  

 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 7 6 7 7 7 

Zdravniki specializanti 0 0 0 0 0 

Diplomirane medicinske sestre 2 2 2 2 1 

Srednje medicinske sestre 2 2 1 2 3 

Ostali zaposleni 11 10 10 10 10 

Skupno število zaposlenih 22 19 20 21 21 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital - - - - - 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 2.556 3.124 1.716 1.785 1.820 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Rak glave in vratu 0 0 0 45 48 

 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

Ambulanta za fiksno protetiko – prvi pregled – hitro    67 111 

Ambulanta za fiksno protetiko – prvi pregled – 
redno 

   72 95 

Ambulanta za fiksno protetiko – zdravljenje – hitro    522 536 

Ambulanta za fiksno protetiko – zdravljenje – redno    1525 1886 

Ambulanta za snemno protetiko – zdravljenje – 
hitro 

   715 159 

Ambulanta za snemno protetiko – zdravljenje – 
redno 

   820 928 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  2 2 2 1 1 

Terciarni projekti  1 1 2 1 0 

Evropski projekti 0 0 0 0 0 

Ostalo 0 0 0 0 0 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 1 0 5 0 0 

IF 1 1 2 0 0 0 

IF 2 0 0 0 2 2 

IF  5 0 0 0 2 0 

Citiranost 0 0 0 42 47 

 
COTIČ, Jasna, JEVNIKAR, Peter, KOCJAN, Andraž, KOSMAČ, Tomaž. Complexity of the relationships between the sintering-
temperature-dependent grain size, airborne-particle abrasion, ageing and strength of 3Y-TZP ceramics. Dental materials, ISSN 0109-
5641. [Print ed.], [in press] 2015, 9 str., doi: 10.1016/j.dental.2015.12.004. [COBISS.SI-ID 29163303]  
KRIŽNAR, Igor, JEVNIKAR, Peter, FIDLER, Aleš. Effect of Er: YAG laser pretreatment on bond strength of a composite core build-up 
material to fiber posts. Lasers in medical science, ISSN 0268-8921, 2015, vol. 30, iss. 2, str. 733-
740. http://link.springer.com/article/10.1007%2Fs10103-013-1412-4, doi: 10.1007/s10103-013-1412-4. [COBISS.SI-ID 1092012]  

 
Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 1 1 1 0 0 

Klinične poti – uvedene 0 1 1 2 2 

Strokovne smernice – razvite 1 1 1 0 0 

http://dx.doi.org/10.1016/j.dental.2015.12.004
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=29163303
http://link.springer.com/article/10.1007%2Fs10103-013-1412-4
http://dx.doi.org/10.1007/s10103-013-1412-4
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=1092012
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Strokovne smernice – uvedene 0 1 1 0 0 

MM konference  - - - - - 

Spremljanje kazalcev kakovosti  0 0 1 1 1 

Subspecialni timi     2 

Interdisciplinarni konziliji     1 

 

Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 176 176 195 177 173 

Študenti Zdravstvene fakultete 0 0 0 0 0 

Izobraževanje študentov drugih fakultet 0 0 0 0 0 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 1 1 3 2 1 

Poletna praksa študentov 0 0 0 0 0 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     4 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     0 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     0 

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     0 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     0 

Ostali     0 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  5 2 2 4 4 

Organizacija kongresa  0 0 0 1 0 

Organizacija simpozija  1 1 1 0 1 

Organizacija učne delavnice  0 1 1 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 16 11 12 14 22 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 17 14 7 14 11 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 1 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  5 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 1 1 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 3 1 2 9 3 

 
 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 3 2 3 2 3 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  25 8 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 1 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 25 8 11 8 16 
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Ključni strokovni dosežki 

Ordinacijski in laboratorijski postopki stomatoprotetične rehabilitacije brezzobosti z estetskimi totalnimi protezami, 
razpoznava in reševanje različnih zapletov po implantatnoprotetični oskrbi, rekonstrukcije obraza s pomočjo epitez sidranih 
na implantatih. Ključni strokovni dosežki so objavljeni v naslednjih publikacijah:  
 
JAMŠEK, Jure, JOVANOVSKI, Sašo, KUHAR, Milan, JEVNIKAR, Peter. Cementna vez med protezo in zunanjo konusno prevleko. V: 
RENER-SITAR, Ksenija (ur.). Z dokazi podprta protetična oskrba - od znanosti do klinične realnosti : zbornik predavanj. Ljubljana: 
Slovensko zdravniško društvo, Sekcija za stomatološko protetiko, 2015, str. 49-54, ilustr. [COBISS.SI-ID 32323801]  
BERCE, Blaž, JAMŠEK, Jure, KUHAR, Milan. Estetska totalna proteza - klinični primer z vidika zobnega tehnika. V: RENER-SITAR, 
Ksenija (ur.). Z dokazi podprta protetična oskrba - od znanosti do klinične realnosti : zbornik predavanj. Ljubljana: Slovensko zdravniško 
društvo, Sekcija za stomatološko protetiko, 2015, str. 83. [COBISS.SI-ID 32327385]  
KOČAR, Miha, JAMŠEK, Jure, KUHAR, Milan, GROŠELJ, Aleš. Premestitev vezanega jezičnega režnja pred vstavitvijo implantatov v 
spodnjo čeljust po resekciji tumorja. V: RENER-SITAR, Ksenija (ur.). Z dokazi podprta protetična oskrba - od znanosti do klinične 
realnosti : zbornik predavanj. Ljubljana: Slovensko zdravniško društvo, Sekcija za stomatološko protetiko, 2015, str. 87. [COBISS.SI-
ID 32328665]  
SAPUNDZHIEV, Dime, COTIČ, Jasna, JEVNIKAR, Peter, KUHAR, Milan. Protetično-kirurško reševanje zapleta implantnoprotetične 
oskrbe brezzobe spodnje čeljustnice. V: RENER-SITAR, Ksenija (ur.). Z dokazi podprta protetična oskrba - od znanosti do klinične 
realnosti : zbornik predavanj. Ljubljana: Slovensko zdravniško društvo, Sekcija za stomatološko protetiko, 2015, str. 97. [COBISS.SI-
ID 32333785]  
PRODNIK, Luka, DIDANOVIČ, Vojislav, IHAN HREN, Nataša, EBERLINC, Andreja, MAVER, Tomaž, KUHAR, Milan, KANSKY, Andrej. 
Rekonstrukcija obraza z epitezo, sidrano na vsadkih = Facial reconstruction with an implant-supported epithesis. Zdravniški vestnik, 

ISSN 1318-0347. [Tiskana izd.], maj 2015, letn. 84, št. 5, str. 403-408, ilustr. [COBISS.SI-ID 2036585]  
KUHAR, Milan. Zapleti pri protetični oskrbi s pomočjo implantatov. V: RENER-SITAR, Ksenija (ur.). Z dokazi podprta protetična oskrba - 
od znanosti do klinične realnosti : zbornik predavanj. Ljubljana: Slovensko zdravniško društvo, Sekcija za stomatološko protetiko, 2015, 

str. 73-80. [COBISS.SI-ID 32326873]  
 

 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Učinkovitost dela je ogrožena zaradi kadrovskih težav, s katerimi se ukvarjamo zadnjih 6 let. V tem času so nas zapustili 3 
sodelavci zobozdravniki specialisti, 1 zobni tehnik in 2 medicinski sestri, nadomeščen je bil samo 1 zobozdravnik specialist. 

Ker je večina specialistov na Centru zaposlena omejen delovni čas (5 - 35 %; 1 – 50 %), se manjko kadra močno odraža 
pri učinkovitosti dela Centra kot celote. Pri tem imamo težave pri zaposlitvi novih specialistov, zobnih tehnikov in 
medicinskih sester. Trenutni prostori in zastarela oprema Centra ne omogočajo organizacije dela po sodobnih načelih boja 
proti bolnišničnim okužbam. Zaradi tega in zaradi specifičnosti protetičnih storitev, ki so sestavljene iz standardnega (zajete 
v programu) in nadstandardnega dela (259. člen pravil ZZZS, doplačila), smo bili primorani zmanjšati program dela. 
Zmanjšanje bo začasno, dokler se vsaj kadrovsko ne vzpostavi prvotno stanje.  
 
 
 

3.2.6.4. Center za zobne bolezni 
 
izr.prof. dr. Aleš Fidler, dr. dent. med., vodja 
 
 
Center za Zobne bolezni opravlja zobozdravstveno dejavnost na sekundarni in terciarni ravni ter izobraževalno in raziskovalno 
dejavnost na področju stomatologije. Klinično delo vključuje storitve s področja zobnih bolezni in endodontije: diagnostika, preventiva, 
zdravljenje obolenj trdih zobnih tkiv, obolenj zobne pulpe ter pulpogenih parodontopatij. 
 
Najpomembnejše obravnavane diagnoze so:  
- pulpitisi, nekroze oz. gangrene zobne pulpe in pulpogene parodontopatije pri zobeh, kjer je endodontsko zdravljenje zahtevno ali zalo 
zahtevno; 
- zobni karies pri pacientih z zelo visokim tveganjem za karies oz. pri pacientih s posebnimi potrebami. 
V naših specialističnih odinacijah izvajamo storizve predvsem na tercialnem nivoju, kjer obravnavamo primere, ki jih na primarnem in 
včasih tudi sekundarnem nivoju ali zaradi pomanjkanja znanja, izkušenj ali opreme drugje ne morejo narediti. To so: primarno ali 
ponovno endodontsko zdravljenje zahtevnih ali zalo zahtevnih primerov, odstranjevanje zalomljenih instrumentov v koreninskem 
kanalu, zdravljneje zob z zapleteno anatomijo, vzpostavitev prehodnosti obliteriranih koreninskih kanalov, odstranjevanje zatičkov, 
diagnostika zloma korenine, diagnostika in zdravljenje pacientov z visokim tveganjem za karies po obsevanju predela glave in vratu.  
 

http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=32323801
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=32327385
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=32328665
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=32333785
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=2036585
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=32326873
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Na Centru za zobne bolezni zdravimo paciente, ki so k nam napoteni zaradi okvar po radiološkem obsevanju glave in vratu, od leta 
2011 prihajajo tudi pacienti, ki so vodeni v ambulanti za opazovanje kasnih posledic obsevanja v otroštvu. Izpopolnili smo celostni 
pristop obravnave teh pacientov s tesnim sodelovanjem drugih centrov, inštitutov in klinik UKCL ter MF.  
Dejavnost centra se je razširila tudi na kirurško endodontijo, tudi s pomočjo na novo opremljene ordinacije. Kirurška endodontija na 
Centru je sedaj vključena tudi v podiplomsko specialistično izobraževanje. Kirurška endodontija se izvaja z uporabo operacijskega 
mikroskopa, kar predstavlja pomembno izboljšanje natačnosti posegov in s tem uspešnosti zdravljenja, Center je povečal svojo vlogo v 
našem prostoru.  
Obravnavamo tudi hospitalne paciente, napotene iz drugih klinik UKC Ljubljana. Center pokriva tudi dejavnost dodiplomskaga in 
podiplomskega pouka, ki se povezuje z aktivnim znanstveno-raziskovalnim delom članov Centra. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
- težke medicinske primere (pacienti s posebnimi potrebami) v operacijski sobi v splošni omami s prisotnostjo anesteziologa; 

- konziliarne paciente (diagnostika zobnih fokusov, diagnostika in zdravljenje pacientov ki potrebujejo zahtevnejšo timsko 

obravnavo, napotene prve pomoči). 

 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 7 8 8 9 8 

Zdravniki specializanti 2 1 1 0 0 

Diplomirane medicinske sestre 1 1 1 1 1 

Srednje medicinske sestre 3 4 4 4 4 

Ostali zaposleni 1 1 1 1 1 

Skupno število zaposlenih 14 15 15 15 14 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital - - - - - 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 3.787 3.686  3.684 3.791 3.536 

 
 

Čakalne dobe (v dneh) 2011 2012 2013 2014 2015 

endodontsko zdravljenje prvi pregled - redno    124 123 

endodontsko zdravljenje - redno    547 479 

endodontsko zdravljenje - hitro    520 547 

 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  1 1 3 2 0 

Terciarni projekti  1 1 0 1 1 

Evropski projekti 0 0 0 0 0 

Ostalo 0 0 0 0 0 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 2 1 3 1 0 

IF 1 0 0 0 0 0 

IF 2 1 2 2 4 1 

IF  5 0 0 0 0 0 

Citiranost 0 0 13 22 40 

KRIŽNAR, Igor, JEVNIKAR, Peter, FIDLER, Aleš. Effect of Er: YAG laser pretreatment on bond strength of a composite core buildup 

material to fiber posts. Lasers in medical science, ISSN 02688921, 2015, vol. 30, iss. 2, str. 733-740. 
 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 0 0 1 0 0 

Klinične poti – uvedene 0 0 2 0 1 

Strokovne smernice – razvite 0 0 1 2 0 

Strokovne smernice – uvedene 0 0 1 3 0 

MM konference  0 0 0 0 0 
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Spremljanje kazalcev kakovosti  0 0 3 3 2 

Subspecialni timi     1 

Interdisciplinarni konziliji     0 

 

Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 176 176 195 177 173 

Študenti Zdravstvene fakultete 0 0 0 0 0 

Izobraževanje študentov drugih fakultet 0 0 0 0 0 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 1 1 3 2 1 

Poletna praksa študentov 0 0 0 0 0 

 
 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     2 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     0 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     0 

      

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  2 1 2 4 1 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 15 6 17 4 18 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 5 2 4 5 5 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  1 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  3 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1 0 0 1 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 1 0 0 5 1 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 4 4 2 8 3 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 1 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 0 0 3 1 

 
 
Ključni strokovni dosežki 
Ključni strokovni dosežki v letu 2015 so objavljeni v naslednjih publikacijah:  
- JAN, Janja. Pogostost razvojnih okvar sklenine v Sloveniji. V: PAVLIČ, Alenka (ur.). Razvojne okvare zob : zbornik. Ljubljana: 
- Medicinska fakulteta, Katedra za otroško in preventivno zobozdravstvo, 2015, str. 1011. 
- KRAPEŽ, Jana, FIDLER, Aleš, JAN, Janja. Obravnava sistemsko ogroženega bolnika v zobozdravstveni ordinaciji z vidika zobnih 

bolezni in endodontije = Dental management of medically compromised patient from the view point of conservative dentistry and 
endodontics. V: JAN, Janja (ur.). Zbornik predavanj 16. simpozija zobnih bolezni in endodontije, Bled, 17. in 18. april 2015. 
Ljubljana: Slovensko zdravniško društvo, Sekcija za zobne bolezni in endodontijo, 2015, str. 2022. 
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- FIDLER, Aleš. Preparacija apikalnega dela kanala = Shaping the apical part of the root canal : apikalni konec preparacije in 
apikalna igla. V:JAN, Janja (ur.). Zbornik predavanj 16. simpozija zobnih bolezni in endodontije, Bled, 17. in 18. april 2015. 
Ljubljana: Slovensko zdravniško društvo, Sekcija za zobne bolezni in endodontijo, 2015, str. 2324. 

- SAMEC, Tomi. Sodobne smernice izpiranja koreninskih kanalov = Contemporary root canal irrigation. V: JAN, Janja (ur.). Zbornik 
predavanj 16. simpozija zobnih bolezni in endodontije, Bled, 17. in 18. april 2015. Ljubljana: Slovensko zdravniško društvo, Sekcija 
za zobne bolezni in endodontijo, 2015, str. 2526. 7. JAN, Janja. Notranja resorpcija zoba = Internal inflammatory root resorption. V: 
JAN, Janja (ur.). Zbornik predavanj 16. simpozija zobnih bolezni in endodontije, Bled, 17. in 18. april 2015. Ljubljana: Slovensko 
zdravniško društvo, Sekcija za zobne bolezni in endodontijo, 2015, str. 2728. 

- 8. GROŠELJ, Maja. Duševno in oralno zdravje = Mental and oral health. V: JAN, Janja (ur.). Zbornik predavanj 16. simpozija 
zobnih bolezni in endodontije, Bled, 17. in 18. april 2015. Ljubljana: Slovensko zdravniško društvo, Sekcija za zobne bolezni in 
endodontijo, 2015, str. 294. in endodontije, Bled, 17. in 18. april 2015. Ljubljana: Slovensko zdravniško društvo, Sekcija za zobne 
bolezni in endodontijo, 2015, str. 2930. 

- 9. ŠTAMFELJ, Iztok. Razpoznava zob z neobičajno velikim številom korenin = Identification of teeth with unusually large number of 
roots. V: JAN, Janja (ur.). Zbornik predavanj 16. simpozija zobnih bolezni in endodontije, Bled, 17. in 18. april 2015. Ljubljana: 
Slovensko zdravniško društvo, Sekcija za zobne bolezni in endodontijo, 2015, str. 3233. 

- 10. GLUVIČ, Maja, FIDLER, Aleš. Priprava pred endodontskim zdravljenjem = Pretreatment for endodontic therapy. V: JAN, Janja 
(ur.). 

- Zbornik predavanj 16. simpozija zobnih bolezni in endodontije, Bled, 17. in 18. april 2015. Ljubljana: Slovensko zdravniško društvo, 
Sekcija za zobne bolezni in endodontijo, 2015, str. 4041. 

 
 
Organizacija dela in učinkovitosti  
S 1. 1. 2015. je bil dosežen dogovor z ZZZS, dosegli smo ustrezno ovrednotenje 4 specialističnih endodontskih storitev s področja 
zobnih bolezni in endodontije. S tem je omogočeno doseganje normativov števila opravljenih storitev, prihodkov s strani ZZZS in 
normalno finančno poslovanje Centra. 
 
 

3.2.6.5. Center za zobno in čeljustno ortopedijo 
 
prof. dr. Martina Drevenšek, dr. dent. med., vodja 
 
 
 
Predstavitev strokovne enote 
 
Center za zobno in čeljustno ortopedijo je terciarni center na področju čeljustne in zobne ortopedije. Obravnavamo bolnike s prirojenimi 
in pridobljenimi razvojnimi nepravilnostmi kraniofacialnega kompleksa in odrasle bolnike, pri katerih zdravimo težje skeletne 
nepravilnosti, anomalije, ki so nastale zaradi bolezni obzobnih tkiv in malokluzije, ki so posledica izgube zob. 
Na Center so napoteni pacienti iz ljubljanske regije in drugih regij Slovenije – to so predvsem bolniki s težkimi prirojenimi nepravilnostmi 
– razcepi ustnice, alveolnega grebena in/ali neba, bolniki s sistemskimi boleznimi, zmanjšanimi zmožnostmi, sindromi ter bolniki, ki 
potrebujejo interdisciplinarno obravnavo.  
Pomemben del obravnavanih bolnikov se zdravi v sodelovanju z ostalimi specialisti stomatoloških strok – pacienti z aplazijami več kot 6 
zob, pacienti s shizami, sindromi, bolniki s težkimi skeletnimi nepravilnostmi, ki potrebujejo kombinirano ortodontsko kirurško zdravljenje 
ter pacienti z boleznimi obzobnih tkiv. 
Na Centru izvajamo tudi pedagoško in raziskovalno delo. Smo glavna učna ustanova za izvajanje specializacije iz čeljustne in zobne 
ortopedije. Zaposleni smo vključeni v dodiplomski pouk na Medicinski fakulteti. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
Interdisciplinarno zdravljenje pacientov z oligodontijo. 
Zdravljenje pacientov s sindromi, ki vključujejo anomalije kraniofacialnega kompleksa. 
Interdiscipliarno zdravljenje zahtevnejših pacientov z razcepi. 
 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 5 3 3 3 4 

Zdravniki specializanti 2 3 3 2 1 

Diplomirane medicinske sestre 1 1 2 1 2 

Srednje medicinske sestre 1 2 2 2 2 

Ostali zaposleni 2 2 4 3 3 

Skupno število zaposlenih 11 13 14 10 12 
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Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital - - - - - 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 2.134 2.197 2.314 2.503 2.619 

 
 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravljenje – redno    699 357 

Zdravljenje - hitro    358 696 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  2 1 2 2 2 

Terciarni projekti  1 1 1 0 0 

Evropski projekti 0 0 0 0 0 

Ostalo 0 0 0 0 0 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 8 8 0 0 0 

IF 1 0 0 10 7 5 

IF 2 0 0 0 0 0 

IF  5 0 0 0 0 0 

Citiranost 0 0 32 89 92 

KRNETA, Bojana, ZHUROV, Alexei, RICHMOND, Stephen, OVSENIK, Maja. Diagnosis of Class III malocclusion in 7- to 8-year-old 

children-a 3D evaluation. European journal of orthodontics, ISSN 0141-5387, Aug. 2015, vol. 37, iss. 4, str. 379-385. 

PERINETTI, Giuseppe, D'APUZZO, Fabrizia, CONTARDO, Luca, PRIMOŽIČ, Jasmina, RUPEL, Katia, PERILLO, Letizia. Gingival 
crevicular fluid alkaline phosphate activity during the retention phase of maxillary expansion in prepubertal subjects : asplit-mouth 

longitudinal study. American journal of orthodontics and dentofacial orthopedics, ISSN 0889-5406, Jul. 2015, vol. 148, iss. 1, str. 90-96. 

LIONE, Roberta, FRANCHI, Lorenzo, GHISLANZONI, Luis Tomas Huanca, PRIMOŽIČ, Jasmina, BUONGIORNO, Marco, COZZA, 
Paola. Palatal surface and volume in mouth-breathing subjects evaluated with three-dimensional analysis of digital dental casts-a 

controlled study. European journal of orthodontics, ISSN 0141-5387, 2015, vol. 37, iss. 1, str. 101-104. 

PERINETTI, Giuseppe, PRIMOŽIČ, Jasmina, FRANCHI, Lorenzo, CONTARDO, Luca. Treatment effects of removable functional 
appliances in pre-pubertal and pubertal class II patients : a systematic review and meta-analysis of controlled studies. PloS one, ISSN 

1932-6203, Oct. 2015, vol. 10, iss. 10, str. 1-35. 

MEH, Alja, SPROGAR, Špela, DREVENŠEK, Gorazd, HUDOKLIN, Samo, ZUPAN, Janja, MARC, Janja, DREVENŠEK, Martina. Bone 
remodeling during orthodontic tooth movement in rats with type 2 diabetes. American journal of orthodontics and dentofacial 

orthopedics, ISSN 0889-5406, Dec. 2015, vol. 148, iss. 6, str. 1017-1025.  

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 0 0 0 0 1 

Klinične poti – uvedene 0 0 0 0 0 

Strokovne smernice – razvite 0 1 1 1 1 

Strokovne smernice – uvedene 0 0 0 0 0 

MM konference  0 0 0 0 0 

Spremljanje kazalcev kakovosti  1 1 1 1 1 

Subspecialni timi     3 

Interdisciplinarni konziliji     4 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 176 176 195 177 173 

Študenti Zdravstvene fakultete 0 0 0 0 0 

Izobraževanje študentov drugih fakultet 0 0 0 0 0 
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Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 1 1 3 2 1 

Poletna praksa študentov 0 0 0 0 0 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     5 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     1 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     0 

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     0 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     0 

Ostali      1 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  7 5 9 7 6 

Organizacija kongresa  0 0 1 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 1 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 14 5 7 14 13 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 3 3 15 12 11 

 
 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  1 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  3 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 3 0 4 1 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 2 6 2 11 6 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  1 1 3 0 2 

Organizacija kongresa  1 1 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 1 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 1 1 4 7 

 
 
Ključni strokovni dosežki 
Sodelavci Centra za zobno in čeljustno ortopedijo so a domačih in tujih strokovnih seminarjih prenašali strokovna znanja. 
 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Učinkovitost dela centra tudi v 2015 merimo s številom začetih in zaključenih primerov. Specializantom na področju zobne in čeljustne 
ortopedije smo dodelili določen obseg dela glede kompetence in veščine, ki jih pridobijo po posameznih semestrih.  
Sodelavci centra so vključeni v razgovore s predstavniki ZZZS, MZ, NIJZ in tako poskušamo urediti primernejše financiranje in 
organizacijo delo. V letu 2015 smo se dogovorili o spremembi Pravil ZZZS, ki bodo v obvezno zdravstveno zavarovanje vključevala tudi 
celostno oskrbo pacientov z oligodontijo. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
V letu 2015 smo mesečno analizirali realizacijo in stroške. Vzpostavljamo samoplačniško dejavnost.  
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3.2.6.6. Klinični inštitut za medicinske genetiko 

prof. dr. Borut Peterlin, dr. med., predstojnik 

Bernarda Prosenc, dipl. org. menedž.. 

 

 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Klinični Inštitut za medicinsko genetiko je edini terciarni center na področju medicinske genetike v Sloveniji. Izvajamo 
genetsko svetovanje in genetsko diagnostiko na nacionalnem in regionalnem nivoju. V okviru kliničnega inštituta delujejo:  
Specialistična ambulanta, Laboratorij za medicinsko citogenetiko, FISH laboratorij, Laboratorij za molekularno genetiko, 
Laboratorij za PGD, Laboratorij za molekularno citogenetiko, Slovenski center za mendelsko genomiko in Slovenski center 
za nediagnosticirane redke bolezni. 
V ambulanti obravnavamo okrog 2.000 pacientov letno, v laboratorijih pa opravimo okrog 4.000 laboratorijskih preiskav. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

- PGD, 

- teratologija, 

- genomsko sekvenciranje. 

 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 3 1 3 2 4 

Zdravniki specializanti 3 5 3 0 5 

Diplomirane medicinske sestre 1 2 2 3 2 

Srednje medicinske sestre 0 1 0 0 0 

Ostali zaposleni 3 1 3 2 25 

Skupno število zaposlenih 3 5 3 0 36 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital      

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 1.908 1.719 1.382 1.967 2.026 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  3 1 3 2 2 

Terciarni projekti  3 5 3  3 

Evropski projekti 1 2 2 3  

Ostalo  1    

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 6 10 4 2 2 

IF 1 8 10 2 5 1 

IF 2 5 14 8 6 10 

IF  5 1 12 2 2 1 

Citiranost 1635 1554 
WOS 543 

2267 
WOS 341 

 
WOS 214 

 
WOS446 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 
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Klinične poti – razvite      

Klinične poti – uvedene      

Strokovne smernice – razvite  7    

Strokovne smernice – uvedene  2    

MM konference       

Spremljanje kazalcev kakovosti   7 3 1 2 

Subspecialni timi      

Interdisciplinarni konziliji      

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana   10 27 28 

Študenti Zdravstvene fakultete      

Izobraževanje študentov drugih fakultet 60 60 60 60 62 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)    5  

Poletna praksa študentov    1  

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 2 4 5 10 17 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     1 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Ostali       

 
 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  6 5 6 7  

Organizacija kongresa  1  3   

Organizacija simpozija  3 1   1 

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 12 16 7 10 14 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 12 2 3 5 5 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  1 1  3 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 1 8 1 18 12 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja    5   

Organizacija kongresa    1   

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice    1   

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  4 10   

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 6 2 15 9 50 

 
 
Ključni strokovni dosežki 
KIMG se je uveljavil kot regionalni center na področju genomske diagnostike. 
Predlog klinične obravnave pri predrojstnem genetskem testiranju. 
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Organizacija dela in učinkovitosti 
Uspešno zaključena akreditacija 
Znižanje cen s primerjanjem več ponudnikov 
 

3.2.7. Klinika za infekcijske bolezni in vroļinska stanja 

 
akademik prof. dr. Franc Strle, dr. med., višji svetnik, predstojnik 
Jolanda Munih, prof. zdr. vzg., glavna medicinska sestra 

 
 
Opis dejavnosti strokovne enote 
 
Klinika za infekcijske bolezni in vročinska stanja je vrhunska zdravstvena ustanova, ki celostno pokriva področje 
infektologije za odrasle, intenzivne infektologije in infektologije za otroke. Je tipična akutna bolnišnica, saj več kot 95 % 
bolnikov sprejmemo na Kliniko preko urgentne ambulante. Služi kot pedagoška baza Medicinski fakulteti Univerze v 
Ljubljani in ima razvejano raziskovalno dejavnost. Kliniko za infekcijske bolezni in vročinska stanja sestavljajo dejavnost za 
infektologijo za odrasle (3 oddelki, dnevna in enodnevna bolnišnica, specialistične ambulante, urgentna ambulanta), 
dejavnost za pediatrično infektologijo (3 oddelki, dnevna in enodnevna bolnišnica, specialistične ambulante, urgentna 
ambulanta) in dejavnost za intenzivno infektologijo (Respiracijski center). 
Dejavnost za odrasle obsega ambulantno in hospitalno obravnavo odraslih bolnikov z boleznimi, ki jih povzročajo 
mikroorganizmi. Klinika je še posebej poznana na področju HIV-a/aidsa, okužb pri bolnikih s hudo okvarjeno imunostjo, 
virusnih hepatitisov, bolezni, ki jih prenašajo klopi, okužb osrednjega živčevja, dihal, prebavil in sečil, nekaterih spolno 
prenosljivih bolezni, potovalne in tropske medicine, kakor tudi po svetovanju glede protimikrobnega zdravljenja ter 
preprečevanja in obvladovanja bolnišničnih okužb. 
Respiracijski center je najstarejša enota za intenzivno terapijo v Sloveniji in edina intenzivna enota za infekcijske bolezni pri 
nas, v kateri se zdravijo bolniki z najtežjimi okužbami. Enota je še posebej znana po obravnavi bolnikov, ki potrebujejo 
umetno predihavanje, in po obravnavi okužb pri bolnikih s hudo okvarjeno imunostjo. 
Dejavnost za otroke predstavlja edino dejavnost za otroško infektologijo v Sloveniji, ki se poglobljeno ukvarja z diagnostiko 
in zdravljenjem bolezni, ki jih v otroškem obdobju povzročajo mikroorganizmi. Ambulantno in hospitalno obravnavamo 
predvsem otroke z okužbami dihal, prebavil, sečil in osrednjega živčevja. Svetujemo glede diagnostike in zdravljenja 
infekcijskih bolezni, glede cepljenja, glede protimikrobnega zdravljenja ter preprečevanja in obvladovanja bolnišničnih 
okužb pri otrocih in mladostnikih.  
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
 

Spremljanje in zdravljenje otrok in odraslih s HIV/aidsom; 
zdravljenje bolnikov s primarno imunsko pomanjkljivostjo v odraslem obdobju (splošna variabilna hipo/agamaglobulinemija, 
kronična granulomatozna bolezen); 
obravnava bolnikov s tropskimi boleznimi; 
obravnava (ambulantna in hospitalna) bolnikov z boleznimi, povezanimi s potovanjem; 
zdravljenje bolnikov s tetanusom; 
obravnava bolnikov z zelo kužnimi boleznimi (bolezni, ki se prenašajo aerogeno); 
edini v Sloveniji, ki smo organizacijsko in strokovno (ne pa prostorsko) usposobljeni za delovanje v primeru bioterorizma; 
uvedba in vodenje kemoprofilakse proti hepatitisu B pri bolnikih, ki prejemajo imunosupresivno zdravljenje; 
hude okužbe osrednjega živčevja po presaditvi solidnega organa ali kostnega mozga; 
obravnava bolnikov s hudo okvarjeno imunostjo, ki potrebujejo umetno predihavanje; 
v sodelovanju z RTG inštitutom (interventni radiologi) izvajamo perkutano aspiracijo in sklerozacijo (PAIR) ehinokoknih cist; 
akcija anonimnega brezplačnega testiranja na HBV, HCV;  
obravnava diagnostično zapletenih otrok in odraslih z vročino nejasnega izvora; 
ambulanta za anonimno in brezplačno testiranje na okužbo z virusoma hepatitisa B in C;  
uporaba fibroscana pri bolnikih s kroničnimi virusnimi hepatitisi. 
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Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 33 32 33 36 40 

Zdravniki specializanti  19 18  20 19 

Diplomirane medicinske sestre  60 64 66 80 

Srednje medicinske sestre  112 120 124 110 

Ostali zaposleni  88 87 81 83 

Skupno število zaposlenih 282 311 322 327 332 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 10189 11513 11690 11628 11067 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 27677 32815 36111 37117 35145 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Kaposijev sarkom      

Hematološki malignomi z dihialno odpovedjo (EIT) 
 

     

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  7 5 6 3 1 

Terciarni projekti  3 10 9 6 10 

Evropski projekti 6 1 4 3 5 

Ostalo 2 4 3 3 3 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1  5 2 4 2 3 

IF 1 3 2 2 5 0 

IF 2 17 7 19 12 11 

IF  5 1 3 6 7 9 

Citiranost 968 798 956 1015 1146 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite   1 1 1 

Klinične poti – uvedene   1 1  

Strokovne smernice – razvite   4  2 

Strokovne smernice – uvedene   4 2  

MM konference     3 3 

Spremljanje kazalcev kakovosti  7 3 5 5 3 

Subspecialni timi     14 

Interdisciplinarni konziliji     1 

Uvedba nove diagnostične metode na nacionalni ravni     1 

 
 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 2029 1996 1962 1906 1767 

Študenti Zdravstvene fakultete    74 76 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 7 11 11 10 12 

Poletna praksa študentov    6 7 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 
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Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     9  

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

 
 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci    5 11 

Ostali      3 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  17 18 17 12 20 

Organizacija kongresa  1   3 1 

Organizacija simpozija  6 3 2 1 1 

Organizacija učne delavnice  3 2 2   

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 78 72 83 72 62 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 60 55 64 47 73 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija     2 2 

Organizacija učne delavnice      1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  13 5 6 14 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  36 8 27 43 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Organizacija učne delavnice      1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  2  2 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  19 4 9 6 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna   2   

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  22 8 8 3 

 

 
Ključni strokovni dosežki 
V letu 2015 so zaposleni na kliniki sodelovali pri objavah člankov v revijah, ki jih indeksira SCI. Članki so bili aplikativni in so vplivali na 
klinično prakso. Navajamo le ključne strokovne dosežke, ki so bili objavljeni v obliki poročil v pomembnih revijah. 
- Mahne J, Stirn-Kranjc B, Strle F, Ružić-Sabljić E, Arnež M. Panuveitis caused by Borrelia burgdorferi sensu lato infection. The 

Pediatric Infectious Disease Journal, ISSN 0891-3668, 2015, vol. 34, iss. 1, str. 102-104. IF= 2.723 
- Müller-Premru M, Beović B, Pokorn M, Špik V. Serotypes and genotypes of invasive pneumococci in the central part of Slovenia. 

Wiener Klinische Wochenschrift, ISSN 0043-5325, Sep. 2015, vol. 127, iss. 17/18, str. 691-695. IF= 0.836 
- Dautzenberg M J. D., et al., Drinovec I (sodelavec pri raziskavi), Jaklič A (sodelavec pri raziskavi), Jereb M (sodelavec pri 

raziskavi), Muzlovič I (sodelavec pri raziskavi), Seme K (sodelavec pri raziskavi), Novak M (sodelavec pri raziskavi), Tomić V 
(sodelavec pri raziskavi), Vrankar K (sodelavec pri raziskavi), et al. The association between colonization with carbapenemase-
producing Enterobacteriaceae and overall ICU mortality : an observational cohort study. Critical care medicine, ISSN 0090-3493, 

Jun. 2015, vol. 43, iss. 6, str. 1170-1177. IF= 6.312 
- Hetem D. J., et al., Tomič V (sodelavec pri raziskavi), Drinovec I (sodelavec pri raziskavi), Jaklič A (sodelavec pri raziskavi), Novak 

M (sodelavec pri raziskavi), Jereb M (sodelavec pri raziskavi), Seme K (sodelavec pri raziskavi), Vrankar K (sodelavec pri 
raziskavi), et al. Molecular epidemiology of MRSA in 13 ICUs from eight European countries. Journal of antimicrobial 
chemotherapy, ISSN 0305-7453, 2015.IF= 5.313 

- Erdem H, Cag Y, Ozturk-Engin D, Defres S, Kaya S, Larsen L, Poljak M, Baršić B, Argemi X, Sørensen S M, Jereb M, et al. 
Results of a multinational study suggest the need for rapid diagnosis and early antiviral treatment at the onset of herpetic 

meningoencephalitis. Antimicrobial agents and chemotherapy, ISSN 0066-4804, Jun. 2015, vol. 59, no. 6, str. 3084-3089. IF= 
4.476 

 

Organizacija dela in učinkovitosti -  
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V letu 2015 smo z ustrezno organizacijo dela v času epidemije gripe zagotovili, da se je večina obravnav bolnikov s sumom na gripo 
in z dokazano gripo v UKC Ljubljana vršila na Kliniki za infekcijske bolezni in vročinska stanja in tako omogočili nemoteno delo drugim 
dejavnostim v UKC Ljubljana. Sodelovali smo pri organizaciji in izvedbi oddelka za okužbe dihal v BPD, ki je deloval od januarja do   
aprila 2015. Povečali in izboljšali smo konziliarne in konzultantske dejavnosti infektologov za druge enote UKCL. Povečali smo število 
obravnav v enodnevni bolnišnici. Omejili smo stroške dela.  

 
 

3.2.8. Oļesna klinika 

 
prof. dr. Branka Stirn Kranjc, dr. med., predstojnica 
Tatjana Nendl, d. m. s., spec. oft. zdr. nege, glavna medicinska sestra 
 

Opis dejavnosti strokovne enote 

 
Očesna klinika je samostojna enota UKCL. Skrbi za oftalmološko področje od 0 do 99 let širše ljubljanske regije (700.000 
prebivalcev) in za del sekundarne in terciarne dejavnosti na ravni države. Od leta 2005 je akreditirana pri EBO (European 
Board of Ophthalmology) in ima 120-letno tradicijo. Je učna bolnišnica za dodiplomski, specialistični, subspecialistični, 
podiplomski študij za naše in tuje štipendiste SOE (Evropskega oftalmološkega združenja) in fundacije ICO (International 
Council of Ophthalmology). Poleg strokovne je razvita tudi pedagoška in raziskovalna dejavnost. Ima 3 hospitalne oddelke 
(za očesne bolezni, za očesno kirurgijo, otroški oddelek) s skupaj 68 posteljami. Strokovno delo pokriva vsa področja 
oftalmologije: poleg splošne, konziliarne in urgentno triažne ambulante so še subspecialistični oddelki in ambulante. Letno 
je preko 2.700 oddelčnih sprejemov, kjer je povprečna ležalna povprečna doba krajša od 4 dni. V ambulantah je letno 
preko 53.000 pregledov. Letno je opravljenih več kot 10.000 operacij. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 26 25 25 27 26 

Zdravniki specializanti 20 18 15 14 17 

Diplomirane medicinske sestre 46 47 52 50 50 

Srednje medicinske sestre 56 56 54 56 51 

Ostali zaposleni 40 37 36 37 35 

Skupno število zaposlenih 188 183 182 184 179 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 3563 2600 2576 2715 2769 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 51.785* 58.041* 53.345* 55.747* 58.661* 

*upoštevani ambulantni pregledi in ambulantni program po standardni ceni ter št. UZ. V število ni vključena funcionalna diag.in 
ambulantne operacije, pri katerih ni bil obračunan amb.pregled. 
 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

C 69.3 žilnica   32 145 255 

C 69.2 mrežnica  18 8 16 21 

C 69.0 veznica    34 33 

C 44.1 koža vek in kantus   18 33 36 

 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

Okuloplastični večji posegi-lokalna anestezija 160 127 550 800 920 

Očesna protetika 365 365 365 365 365 

Keratokonus, kontaktne leče 180 260 275 455 317 

Amb. za vitreoretinalnokirurgijo 295 89 90 194 243 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  1 1 1 1 1 

Terciarni projekti  13 14 10 4 6 
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Evropski projekti 1 1 1 1 1 

Ostalo 1 1 1 1 1 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1  23    

IF 1 1 3 4 8 7 

IF 2 1 13 7 6 9 

IF  5    2 1 

Citiranost 210 242 258 203 307 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 1 2 3 5 5 

Klinične poti – uvedene 2 2 2 5 6 

Strokovne smernice – razvite     10 

Strokovne smernice – uvedene 12 12 12 12 12 

MM konference  32 18 31 18 16 

Spremljanje kazalcev kakovosti  8 9 11 29 29 

Subspecialni timi 13 13 16 17 17 

Interdisciplinarni konziliji 1 1 3 3 4 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 267 289 257 277 311 

Študenti Zdravstvene fakultete 85 138 15 21 13 

Izobraževanje študentov drugih fakultet 11 12 18 18 19 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)   14 18 26 

Poletna praksa študentov 5 1 3 4 3 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 16 22 19 20 29 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 7 9 8 8 5 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS 9 4 4 2 2 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 6 8 9 13 8 

Ostali  3   1 2 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  18 26 26 28 29 

Organizacija kongresa  1 2  1 2 

Organizacija simpozija  1 8 1 4 3 

Organizacija učne delavnice  9 10 5 3 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 47 78 66 87 72 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 48 43 30 14 28 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      1 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija  9 9 9 9 1 

Organizacija učne delavnice    1 1  

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 12 18 5 14 11 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 47 36 24 180 316 

 
 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       
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Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1   2  

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 25 26 16 66 123 

 
 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  1  4  

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna   3  8 

 
 

Ključni strokovni dosežki 

- Doc. dr. Polona Jaki Mekjavić – habilitacija v izr. prof. oftalmologije; 
- dr. Mojca Urbaničič – zaključena doktorska disertacija; 
- mentorstvo prof. dr. Polone Jaki Mekjavić pri zaključeni dokotorski disertaciji dr. Ivane Gardaševič; 
- mentorstvo prof. dr .Branke Stirn Kranjc in doc. dr. Jelke Brecelj pri zaključeni doktorski disertaciji dr. Alme Kurent; 
- pridobitev reakreditacije za učno kliniko pri EBO (Euopean Board of Ophthalmology); 
- soorganizacija nacionalnega programa za presejanje diabetične retinopatije z diabetologi; 
- organizacija Ješetovega dne z izdajo monografije – učbenika: Odstop mrežnice, ISBN 978-961-6442-65-7; 
- poučevanje tujih zdravnikov o zdravljenju starostne degeneracije makule in diabetičnega 
- makularnega edema z biološkimi zdravili kot priznani učni center; 
- poučevanje operativnih in diagnostičnih tehnik na tujih kongresih, “wet lab” Pfeifer V., Schollmayer P., Vidovič  
- Valentinčič, N., Stirn Kranjc B., Tekavčič Pompe M. 

o Organizacija kongresa ISCEV (International Society for Clinical Electrophysiology of Vision) in EUNOS 
(European Neuroophthalmology Society) v Ljubljani; 

o  Uvedba intravitrealne aplikacije bioloških zdravil in citostatikov pri bolnikih z uveitisom, intraoularnim 
limfomom, doc. dr. N. Vidovič Valentinčič; 

- Mrzelj Bernarda – predsednica Strokovne sekcije medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov v oftalmologiji Slovenije; 
- Jesenšek M. Osnove delovanja bioloških anti VEGF zdravil; 
- Lindič H. Posebnosti določanja vidne ostrine po optotipih ETDRS; 
- Klemenc B. Oftalmološka slikovna diagnostika pri pacientih, ki se zdravijo z zdravili anti- Vegf: protokol Očesne klinike  
Ljubljana; 
- Udovč A. Analiza organizacije obravnave pacientov, ki se zdravijo z anti –VEGF na Očesni kliniki – prikaz rezultatov; 
- Burja A,Pintarič A. Timska obravnava pacientov pri zdravljenju z anti VEGF zdravili na Očesni kliniki Ljubljana; 
- Đurđa Sima – dobitnica srebrnega znaka Saveza udruženja zdravstvenih radnika Beograd za uspešno sodelovanje in  

doprinos k sodelovanju med DMSBZT Ljubljana in SUZR Beograd.(v prilogi); 
- organizacija izobraževanja s podorčja pridobivanja specialnih znanj na področju oftalmološke zdravstvene nege – 

izvedba praktičnega dela izobraževanja;  
- Klemenc Barbara nagrade za fotografske oftalmološke dosežke – podeljene na AA0 (American Academy of  
- Ophthalmology), podeljeno okt. 2015 Las Vegas; (1. nagrada za biomikroskopsko sliko, 1.nagrada za sliko očesnega 

ozadja, 2. Nagrada za sliko fluoresceinske angiografije, 3. Nagrada za OCT sliko). 
   

Organizacija dela in učinkovitosti 

- Reorganizacija administracije – manj stroškov dela, večji obseg e-dokumentacije;  
- revizija SOP-jev za transplantacijsko dejavnost, s pregledi donorskega materiala, serologije, rizičnosti donorja, uvedba  
 dodatnih tehnik transplantacij – zmanjšanje števila neuporabnega donorskega materiala za > 20%; 
 dodatna optimizacija dela na odd.za bolezni mrežnice z dodatno dokumentiranjo, registracijo bolezni – za večji pretok  
 bolnikov; 
- s pilotnim projektom pridobljena oprema amb. za slepe in slabovidne nadaljevan oftalmološki del rehabiltacije slepih in   
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 slabovidnih v sklopu predvidene celostne rehabiltacije slepih in slabovidnih. 
 

 

3.2.9. Dermatoveneroloġka klinika 

 
asist. Tanja Planinšek Ručigaj, dr. med., svetnica, predstojnica 
Mojca Vreček, dipl. m. s., glavna medicinska sestra 

 
Dermatovenerološka klinika Univerzitetnega kliničnega centra v Ljubljani je klinična, pedagoška in raziskovalna terciarna 
ustanova, kjer se zdravijo bolniki z najtežjimi kožnimi obolenji iz vseh slovenskih regij. Klinična dejavnost obsega 
hospitalno, ambulantno, laboratorijsko dejavnost, diagnostiko in fizioterapijo. Na oddelkih je 40 postelj (od tega 10 otroških, 
ter 6 za dnevni hospital). Ambulantna dejavnost obsega poleg splošnih dermatoloških ambulant še različne 
subspecialistične ambulante: flebologija z ambulantami za golenjo razjedo, za bolnike z varicami, Duplex UZ, klasično 
sklerozantno in skleroterapijo s peno ter lasersko terapijo varic, operativno endovensko terapijo na venskem sistemu z 
laserjem in radiofrekvenco ter paro in z mehanokemično ablacijo; limfologija, spolno-prenosljive okužbe, dermatoonkologija 
s subspecialistično melanomsko ambulanto, dermatokirurgija, subspecialistične otroške ambulante, mikološka ambulanta, 
ambulanta za bolnike na bioloških in drugih sistemskih zdravilih, alergološke ambulante, z ambulantami za bolnike z 
atopijskim dermatitisom, kronično urtikarijo in laserska ambulanta. Laboratoriji Dermatovenerološke klinike izvajajo 
diagnostične postopke in analize za ambulantne in hospitalizirane bolnike ter za bolnike, ki so na določeno preiskavo oz. 
diagnostični postopek napoteni iz dermatoloških ambulant po Sloveniji in ambulant splošnih zdravnikov. Na kliniki delujeta 2 
laboratorija: mikološki in alergološki. V okviru fizioterapije se izvajajo različne vrste fototerapije, fizioterapije in transkutane 
nevralne blokade pri bolnikih s herpetičnimi okužbami kože ter fotodinamična terapija pri bolnikih s prekarncerozami in 
rakavimi obolenji kože. Dermatovenerološka klinika je učna baza za dodiplomski in podiplomski študij na Medicinski 
fakulteti, za Fakulteto za farmacijo in Zdravstveno fakulteto v Ljubljani in Jesenicah ter Srednjo zdravstveno šolo, kjer si 
izkušnje nabirajo študenti medicine, farmacije in zdravstvene nege ter zdravniki sekundariji in specializanti 
dermatovenerologije in drugih specialnosti. Na kliniki poteka tudi raziskovalna dejavnost na področju različnih 
subspecialnosti dermatovenerologije, v katero so vključeni tako hospitalizirani kot tudi ambulantni bolniki.  
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
 
Edini v Sloveniji imamo organizirano limfološko dejavnost v okviru dnevnega hospitala, fizioterapije ter ambulant. Za 
potrebe teh bolnikov izvajamo kombinirane terapije. 
Edini v Sloveniji zdravimo bolnike s kroničnim ekcemom rok s sistemskimi retinoidi (alitretinoini). 
Edini v Sloveniji izvajamo vzporedno diagnostiko nativnih mikoloških preparatov in mikoloških kultur, vse skupaj v povezavi 
s klinično sliko bolnika. 
Edini v Sloveniji trenutno zdravimo patologijo venskega sistema z mehanokemično ablacijo in paro.  
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 15 16 12 17 19 

Zdravniki specializanti 5 5 8 6 4 

Diplomirane medicinske sestre 15 16 14 17 16 

Srednje medicinske sestre 26 23 22 21 21 

Ostali zaposleni 20 23 18 15 16 

Skupno število zaposlenih 81 83 74 76 76 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 1990 1899 1919 1927 1887 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 47308 52471 46275 45653 42725 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število pregledanih bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Karcinomi kože, melanom, parapsoriaza, kožni 
limfomi 

2363 2092 1973 5190 5750 
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Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

Splošna dermatološka ambulanta ni podatka / / 220 260 

Flebološka ambulanta ni podatka 330 287 300 363 

Mikološka ambulanta ni podatka / / 208 232 

 
 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  1 1 1 1 1 

Terciarni projekti  11 18 11 1 2 

Evropski projekti / / / / / 

Ostalo 2 komp. centra 2 komp. centra 2 komp. centra 1 študentska 
razisk. nal. 

1 študentska 
razisk. nal. 
(Prešernovo 
priznanje); 
2x mentorstvo 
pri doktoratu 

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 
(Sicris) 

IF 1 13 13 9 7 15 

IF 1 / / 1 / / 

IF 2 4 2 / 2 3 

IF  5 / / / / / 

Citiranost / / 5 39 10,6 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 10 16 10 / 20 

Klinične poti – uvedene 9 15 8 / 10 

Strokovne smernice – razvite 1 1 / 2 3 

Strokovne smernice – uvedene 1 1 / / 2 

MM konference  6 0 1 / 1 

Spremljanje kazalcev kakovosti  7 33 34 32 28 

Subspecialni timi 9 9 9 10 10 

Interdisciplinarni konziliji 7 8 8 10 11 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 253 279 262 286 282 

Študenti Zdravstvene fakultete 134 153 7 11 7 

Izobraževanje študentov drugih fakultet (Fakulteta 
za farmacijo) 

32 32 32 32 38 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 11 5 10 19 11 

Poletna praksa študentov ni podatka ni podatka ni podatka ni podatka 2 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 56 44 64 53 63 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 7 7 7 7 7 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija 7 7 7 7 7 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS 6 5 2 7 2 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 1 12 1 3 6 

Ostali  7 1 / 7 2 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  37 11 20 36 41 

Organizacija kongresa  1 1 0 / 4 

Organizacija simpozija  1 2 6 2 4 
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Organizacija učne delavnice  17 4 15 15 16 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 76 87 119 77 120 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 44 51 25 39 78 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  ni podatka ni podatka 10 6 7 

Organizacija kongresa  ni podatka ni podatka / / / 

Organizacija simpozija  ni podatka ni podatka 3 / 3 

Organizacija učne delavnice  ni podatka ni podatka 2 / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna ni podatka ni podatka 5 6 7 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna ni podatka ni podatka 16 19 34 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  ni podatka ni podatka / / / 

Organizacija kongresa  ni podatka ni podatka / / / 

Organizacija simpozija  ni podatka ni podatka / / / 

Organizacija učne delavnice  ni podatka ni podatka / / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna ni podatka ni podatka 1 / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna ni podatka ni podatka 3 18 10 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  / / / / / 

Organizacija kongresa  / / / / / 

Organizacija simpozija  / / / / / 

Organizacija učne delavnice  / / / / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna / / / / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 3 2 5 1 5 

 
 

Ključni strokovni dosežki 
V letu 2015 smo na Dermatovenerološki kliniki v okviru terciarnih projektov v sodelovanju s KOŽB prvi v Sloveniji pričeli z 
endovenskimi posegi na venskem sistemu z dvema novima metodama (predstavljeno na 6th Balcan venous forum 2015): 
mehanokemična ablacija velikih ven (Ručigaj, Kecelj, Bergant, Vrtovec); ablacija s paro (Ručigaj, Kecelj, Bergant, Vrtovec) 
(priloga 2). 
 
Ker je na Dermatovenerološki kliniki edini center za bolnike z limfedemi, smo v okviru terciarnega projekta pričeli tudi z 
genetsko diagnostiko bolnikov s primarnimi limfedemi v sodelovanju z bolnišnico Golnik (Ručigaj, v sodelovanju z 
bolnišnico Golnik). Članek za objavo je v pripravi (priloga 3). 
Pričeli smo z diagnostiko z bioimpedanco pri bolnikih z limfedemi (odobren terciarni projekt, ki se trenutno izvaja). 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Racionalizacija in optimizacija delovnega časa administracije. 
Organiziranje učnih delavnic o kompresijski terapiji za zaposlene in s tem optimizacija in racionalizacija dela in materiala. 
Uvedba ambulante za odvzem krvi, s čimer se je skrajšal čas čakanja bolnikov na obravnavo v ambulantah. 
Reorganizacija dnevnega hospitala in ambulante za limfedeme, s čimer se je skrajšala čakalna doba v ambulanti (priloga 
4). 
Stalna prisotnost fizioterapevta in kliničnega farmacevta na glavnih vizitah. 
Montaža avtomatskih merilnih naprav za merjenje elektrike in vode in s tem posledično zmanjšanje stroškov. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Tedensko spremljanje zalog in naročanje materiala v skladu s finančnim načrtom. Nadzor nad preseganjem minimalnih 
zalog. S tem so se materialni stroški zmanjšali.  
Nadzor in vodenje evidenc tekočega vzdrževanja, splošno potrošnega materiala, pisarniškega materiala, bolniško perilnega 
in tekstilnega materiala in drugega nezdravstvenega materiala, gotovih zdravil, izdelkov, ki se vgrajujejo v telo, 
diagnostičnih sredstev, ki se ne vnašajo v telo, komunalnih storitev in posledično znižanje vseh teh stroškov. 
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Pri obvladovanju prihodkov glede na delovni plan pa ni prišlo do realizacije na segmentu hospitalne obravnave zaradi 
namestitve Oddelka za novo gripo na naši kliniki, s čimer je bilo vodstvo UKCL pisno seznanjeno. 
S pogajanji smo dosegli ureditev plačila za ekstrakorporalno fotoferezo. 
 

 

 

3.2.10. Klinika za otorinolaringologijo in cervikalno kirurgijo 

 
prof. dr. Irena Hočevar Boltežar, dr. med., predstojnica 
Tanja Miklavčič, viš. med. ses., dipl. ekon. 
 
 

Predstavitev strokovne enot. 

 
Na Kliniki za otorinolaringologijo in cervikofacialno kirurgijo (Klinika za ORL in CFK) opravljamo vse diagnostične postopke, 
terapijo in rehabilitacijo bolezni ušes, nosu in obnosnih votlin, žrela in grla s širšim področjem glave in vratu. Delo v 
hospitalnem delu klinike je organizirano na štirih oddelkih (trije za odrasle bolnike, eden za otroke) ter v enoti intenzivne 
nege. Na kliniki je 5 operacijskih dvoran, od tega 4 v operacijskem bloku, ena pa v sklopu urgentne ambulante. Ambulantno 
delo je organizirano posebej za splošne otorinolaringološke bolnike, glede na terciarno vlogo klinike pa tudi v usmerjenih 
ambulantah (kancerološka, rinološka, otološka) in dveh centrih (Center za avdiovestibulološko dejavnost, Center za motnje 
glasu, govora in požiranja). 
Po gravitacijskem načelu je klinika sekundarna bolnišnica za več kot polovico prebivalstva Slovenije in za to področje tudi 
edini urgentni center. Klinika obravnava vse najtežje primere iz celotne države, vključno z bolniki z rakom glave in vratu, 
razen tistih, ki pripadajo ožjemu območju UKC Maribor.  
Na Kliniki za ORL in CFK poteka pedagoški proces za študente Medicinske fakultete, Zdravstvene fakultete in Pedagoške 
fakultete Univerze v Ljubljani in Višje šole za zdravstveno nego Jesenice. 
Na kliniki se poleg 10 registriranih raziskovalcev vključujejo v raziskovalno delo tudi nekateri zdravstveni sodelavci, 
specializanti ter medicinske sestre. 
 

Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

 

Klinika za ORL in CFK je edini izvajalec v R Sloveniji za naslednje dejavnosti: laserska kirurgija zgodnjega raka grla in 
spodnjega žrela, elektrokemoterapija izbranih karcinomov glave in vratu, kirurško zdravljenje laringomalacije pri otrocih, 
NBI diagnostika raka glave in vratu, kombinirano zdravljenje laringealne papilomatoze, infratemporalni kirurški pristop za 
operacije tumorjev temporalne kosti, srednjekotanjski pristop do patoloških sprememb v pontocerebelarnem kotu in 
piramidi, senzibilno testiranje grla, diagnostika in zdravljenje nevrološko pogojenih motenj glasu, govora in požiranja, 
fokalnih distonij v tem področju, diagnostika in načrtovanje rehabilitacije motenj požiranja, objektivna inštrumentalna ocena 
fonacije in nazalnosti v govoru, meritve izzvanih akustičnih potencialov z moduliranimi toni, multidisciplinarna obravnava 
bolnikov s tinitusom, beleženje cervikalnih vestibularno izzvanih miogeni potencialov, delavnice za laringektomirane in 
njihove svojce. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti     18 

Zdravniki specializanti     10 

Diplomirane medicinske sestre     37 

Srednje medicinske sestre     60 

Ostali zaposleni     34 

Skupno število zaposlenih     159 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital   4207 4024 4065 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta   45517 45411 41019 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 
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Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Rak glave in vratu  460 439 486 533 

 

Čakalne dobe hitro/redno 2011 2012 2013 2014 2015 

op. mandljev in žrelnice pri otrocih     154/365 

ušesne op. – splošna anestezija     /400 

ušesne op. – lokalna anestezija     /210 

tonzilektomije – odrasli     120/4630 

op. v področju nosu – splošna anestezija     180/365 

Otorinolaringološka ambulanta     150/395 

Avdiovestibulološka ambulanta     /240 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  1 1 1 1 1 

Terciarni projekti  9 12 12 7 3 

Evropski projekti    1 1 

Ostalo      

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 1 2  1  

IF 1 3 1 5 6 5 

IF 2 2 2 2 3 5 

IF  5      

Citiranost 48 68 82 86 99 

 **Priloga spodaj (članki z IF). 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 1 1 2 2 2 

Klinične poti – uvedene  1 2 2 2 

Strokovne smernice – razvite  1 1 2 2 

Strokovne smernice – uvedene  1 1 2 2 

MM konference  13 11 12 4 4 

Spremljanje kazalcev kakovosti   7 7 7 7 

Subspecialni timi 5 5 5 5 5 

Interdisciplinarni konziliji 5 5 5 6 6 

 
Prosimo, da v naslednje tabele vpišite skupno število za posamezno leto: 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     262 

Študenti Zdravstvene fakultete     44 

Izobraževanje študentov drugih fakultet     26 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     20 

Poletna praksa študentov     5 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     97 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     8 

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci  1 1 1 5 

Ostali      1 

 
 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  18 24 11 17 8 
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Organizacija kongresa   1    

Organizacija simpozija  1 1 1 1 3 

Organizacija učne delavnice   2  3 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 56 68 16 28 70 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 12   39 12 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja   2  2 9 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija     1  

Organizacija učne delavnice      6 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1 4  19 21 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 43 95  32 52 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna     29 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja   1  3 9 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice   3  3 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna  2  12 4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna  4  8  

 
Ključni strokovni dosežki 
 
Ključni strokovni dosežki:  
- uvedba novih diagnostičnih metod (meritev cervikalnih vestibularnih evociranih miogenih potencialov, analiza požiranja 

pri malih otrocih); 
- kirurških načinov zdravljenja (subtotalna petrozektomija s kohlearno implantacijo, odstranitev transkranialnega 

holesteatoma, elektrokemoterapija globoko ležečih malignih tumorjev glave in vratu). 
Center za motnje glasu, govora in požiranja ostaja referenčna učna baza za področje JV Evrope, kar dokazujejo 
večmesečni študijski obiski tujih otorinolaringologov na naši kliniki.  
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
 
Sprotno dogovarjanje za dodatne anestezijske ekipe ob povečanem številu bolnikov z rakom glave in vratu. Reorganizirali 
in optimizirali smo delo v dežurni službi zaradi močno povečanega števila urgentnih pregledov v popoldanskem in nočnem 
času ter preko vikenda. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Kljub občutno povečanem številu bolnikov z rakom glave in vratu, ki zahtevajo drago in dolgotrajno diagnostiko in 
zdravljenje, smo uspeli povečati prihodke za 16,4 % glede na plan, odhodki so se povečali samo za 7,1 % glede na 
načrtovano. 
 
Sodelovanje z drugimi inštitucijami v letu 2015 
Nevrološka klinika, Pediatrična klinika, KO za maksilofacialno kirurgijo, KO za pljučne bolezni, KO za gastroenterologijo, 
Onkološki inštitut, Medicinska fakulteta, Zdravstvena fakulteta in Pedagoška fakulteta Univerze v Ljubljani; Klinika za bolesti 
uha, nosa i grla, Novi Sad, Srbija. Posebej ponosni smo na zelo aktivno strokovno sodelovanje z bolnišnico Burlo Garofolo 
v Trstu.  
 
Priloga: 
Članki z IF faktorjem: 
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 BATTELINO, Saba, KLANČAR, Gašper, KOVAČ, Jernej, BATTELINO, Tadej, TREBUŠAK PODKRAJŠEK, Katarina. TMPRSS3 
mutations in autosomal recessive nonsyndromic hearing loss. European archives of oto-rhino-laryngology, ISSN 0937-4477, 2015, vol. 

23, no. , str. 1-4, doi: 10.1007/s00405-015-3671-0. [COBISS.SI-ID 2417580], [JCR, SNIP, Scopus do 10. 7. 2015: št. citatov (TC): 0, 
čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 0]  
 
EUSGREEN study group, SLOOT, Frea, HOEVE, Hans LJ, KROON, Marlou LA, GOEDEGEBURE, André, CARLTON, Jill, GRIFFITHS, 
Helen J, SIMONSZ, Huibert J, STIRN-KRANJC, Branka (sodelavec pri raziskavi), BATTELINO, Saba (sodelavec pri raziskavi), 
HOČEVAR-BOLTEŽAR, Irena (sodelavec pri raziskavi), JURIČIČ, Mojca (sodelavec pri raziskavi), et al. Inventory of current EU 
paediatric vision and hearing screening programmes. Journal of medical screening, ISSN 0969-1413, Jun. 2015, vol. 22, iss. 2, str. 55-
64, doi: 10.1177/0969141315572403. [COBISS.SI-ID 31951577], [JCR, SNIP, WoS do 1. 6. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 
0, normirano št. čistih citatov (NC): 0, Scopus do 18. 1. 2016: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 0]  
 
TREBUŠAK PODKRAJŠEK, Katarina, KLANČAR, Gašper, KOVAČ, Jernej, BATTELINO, Tadej, BATTELINO, Saba. Autosomal 

recessive nonsyndromic hearing loss due to TMPRSS3 mutations in Slovenia. EJHG. European journal of human 

genetics, ISSN 1018-4813, 2015, vol. 23, suppl. 1, str. 73. [COBISS.SI-ID 2417836], [JCR, SNIP]  

 
KNEZ AMBROŽIČ, Mojca, HOČEVAR-BOLTEŽAR, Irena, IHAN HREN, Nataša. Changes of some functional speech disorders after 
surgical correction of skeletal anterior open bite. International journal of rehabilitation research, ISSN 0342-5282. [Print ed.], Sep. 2015, 

vol. 38, no. 3, str. 246-252, ilustr., tabele, doi: 10.1097/MRR.0000000000000123. [COBISS.SI-ID 32152537], [JCR, SNIP, WoS do 28. 
9. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 0,Scopus do 29. 8. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih 
citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 0]  
 
 
ŠEREG BAHAR, Maja, JERIN, Aleš, HOČEVAR-BOLTEŽAR, Irena. Higher levels of total pepsin and bile acids in the saliva as a 

possible risk factor for early laryngeal cancer. Radiology and oncology, ISSN 1318-2099. [Print ed.], 2015, vol. 49, no. 1, str. 59-64, IV, 
tabele, doi: 10.2478/raon-2014-0020. [COBISS.SI-ID 1838508], [JCR, SNIP, WoS do 2. 2. 2016: št. citatov (TC): 1, čistih citatov (CI): 1, 
normirano št. čistih citatov (NC): 0, Scopus do 25. 5. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 0]  
 
GROŠELJ, Aleš, KOS, Bor, ČEMAŽAR, Maja, URBANČIČ, Jure, KRAGELJ, Grega, BOŠNJAK, Maša, VEBERIČ, Biserka, STROJAN, 
Primož, MIKLAVČIČ, Damijan, SERŠA, Gregor. Coupling treatment planning with navigation system : a new technological approach in 
treatment of head and neck tumors by electrochemotherapy. V: DAVALOS, Rafael V. (ur.), MIKLAVČIČ, Damijan (ur.). Advanced 
techniques for treating deep seated tumor using electrochemotherapy (ECT) and irreversible electroporation (IRE), (BioMedical 

engineering online, ISSN 1475-925X, vol. 14, suppl. 3, 2015). London: BioMed Central, 2015, str. [1-14]. http://www.biomedical-
engineering-online.com/content/14/S3/S2, doi: 10.1186/1475-925X-14-S3-S2. [COBISS.SI-ID 2071931], [JCR, SNIP, WoS do 25. 1. 
2016: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 0, Scopus do 2. 2. 2016: št. citatov (TC): 2, čistih citatov 
(CI): 2, normirano št. čistih citatov (NC): 1]  
tipologija 1.08 -> 1.01  
 
PIRNAR, Jernej, DOLENC-GROŠELJ, Leja, FAJDIGA, Igor, ŽUN, Iztok. Computational fluid-structure interaction simulation of airflow in 

the human upper airway. Journal of biomechanics, ISSN 0021-9290. [Print ed.], Oct. 2015, vol. 48, iss. 13, str. 3685-3691, ilustr., 
doi: 10.1016/j.jbiomech.2015.08.017. [COBISS.SI-ID 14295579], [JCR, SNIP, WoS do 7. 1. 2016: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 
0, normirano št. čistih citatov (NC): 0, Scopus do 6. 11. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 0]  
 
KAVČIČ, Pavel, KOREN, Aleš, KORITNIK, Blaž, FAJDIGA, Igor, DOLENC-GROŠELJ, Leja. Sleep magnetic resonance imaging with 

electroencephalogram in obstructive sleep apnea syndrome. Laryngoscope, ISSN 0023-852X, 2015, vol. 125, iss. 6, str. 1485-1490, 
doi: 10.1002/lary.25085. [COBISS.SI-ID 2048172], [JCR, SNIP, WoS do 2. 2. 2016: št. citatov (TC): 1, čistih citatov (CI): 1, normirano 
št. čistih citatov (NC): 1, Scopus do 2. 2. 2016: št. citatov (TC): 1, čistih citatov (CI): 1, normirano št. čistih citatov (NC): 1]  
 
 
STROJAN, Primož, ZADNIK, Vesna, ŠIFRER, Robert, LANIŠNIK, Boštjan, DIDANOVIČ, Vojislav, JEREB, Sara, POLJAK, Mario, 
KOCJAN, Boštjan, GALE, Nina. Incidence trends in head and neck squamous cell carcinoma in Slovenia, 1983-2009 : role of human 

papillomavirus infection. European archives of oto-rhino-laryngology, ISSN 0937-4477, Dec. 2015, vol. 272, iss. 12, str. 3805-3814, 
doi: 10.1007/s00405-014-3459-7. [COBISS.SI-ID 1946235], [JCR, SNIP, WoS do 7. 12. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, 
normirano št. čistih citatov (NC): 0, Scopus do 16. 11. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 0]  
 
ANIČIN, Aleksandar, ŠIFRER, Robert, STROJAN, Primož. Pectoralis major myocutaneous flap in primary and salvage head and neck 

cancer surgery. Journal of oral and maxillofacial surgery, ISSN 0278-2391, 2015, vol. 73, iss. 10, str. 2057-2064, 
doi: 10.1016/j.joms.2015.05.016. [COBISS.SI-ID 2034811], [JCR, SNIP, WoS do 13. 10. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, 
normirano št. čistih citatov (NC): 0, Scopus do 19. 10. 2015: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 0]  
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3.2.11. Ortopedska klinika 

 
prof. dr. Vane Antolič, dr. med., svetnik 
Majda Kosin, dipl .m. s., univ. dipl. soc., glavna medicinska sestra 

 

 
Predstavitev in opis dejavnosti strokovne enote 

 

Ortopedska klinika, UKC Ljubljana je referenčni terciarni center na področju ortopedske kirurgije v Sloveniji, zlasti 
na področju zahtevnih primerov endoprotetike, kostnih tumorjev, poškodb pri športu, kirurgije hrbtenice in otroške 
ortopedije. Dejavnost Ortopedske klinike obsega celovito obravnavo ortopedskega pacienta na sekundarnem in 
terciarnem nivoju: izvaja se diagnostična obdelava in operativno zdravljenje degenerativnih, vnetnih, 
popoškodbenih, živčno-mišičnih, vrojenih in razvojnih deformacij ter tumorjev gibal in hrbtenice pri odraslih in 
otrocih; endoprotetika, endoskopije, korektivni, rekonstruktivni posegi, stabilizacija in zatrditev sklepov in 
hrbtenice, transplantacija hrustančnih celic, radioizotopska sinoviektomija. Zagotovljena je tudi zgodnja 
postoperativna in ambulantna rehabilitacija, razvojna in raziskovalna dejavnost, razvijanje in uvajanje novih 
metod zdravljenja ortopedskih pacientov. Bolnišnične kapacitete obsegajo 128 postelj, 4 operacijske dvorane in 
enoto intenzivne terapije. V primeru nujnih ortopedskih posegov je zagotovljena 24-urna pripravljenost kirurške 
ekipe (ortoped kirurg specialist, dve inštrumentarki, mavčar, anesteziolog in anestezijski tehnik).  

 
Dejavnosti, kjer smo edini izvajalec v Republiki Sloveniji 

- Kirurško zdravljenje bolezni sklepov pri pacientih s hemofilijo; 
- kirurško zdravljenje bolezni sklepov pri pacientih s cerebralno paralizo; 
- kirurško zdravljenje bolezni hrbtenice pri pacientih z revmatoidnim artritisom; 
- kirurško zdravljenje živčno-mišičnih skolioz; 
- kirurško zdravljenje primarnih kostnih in obsklepnih tumorjev; 
- presaditev avtolognih hondrocitov; 
- vodenje zdravljenja diabetičnega stopala. 

 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 22 22 21 22 23 

Zdravniki specializanti 5 3 3 3 4 

Diplomirane medicinske sestre 37 41 39 37 41 

Srednje medicinske sestre 69 71 68 70 68 

Ostali zaposleni 53 55 54 60 58 

Skupno število zaposlenih 182 189 185 192 194 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 3750 3801 3572 3661 3680 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 24800 24014 25245 26877 25149 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Sarkom  8 8 12 11 

Plazmocitom    4 4 

Ostale metastaze 5 7  25 23 

      

 

Čakalne dobe v dnevih 2011 2012 2013 2014 2015 
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Artroskopija gležnja     395 

Operacija halux valgus, večji posegi na stopalu     910 

Operacija hrbtenice - fiksacija     670 

Operacija hrbtenice - dekompresija     450 

Artroskopija kolka     650 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  3 3 3 3 1 

Terciarni projekti  10 13 0 4 8 

Evropski projekti 0 0 0 0 0 

Ostalo 0 0 0 1 2 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 0 0 1 3 1 

IF 1 1 2 5 1 3 

IF 2 3 5 4 5 4 

IF  5 0 0 0 0 0 

Citiranost 127 (35,88) 147 (44,66) 144 (38,56) 127 
čistih citatov 

178 (52,41) 

 
Bibliografija :  
 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 2 2 0 1 0 

Klinične poti – uvedene 2 3 1 0 0 

Strokovne smernice – razvite 1 1 4 3 0 

Strokovne smernice – uvedene 1 1 8 0 0 

MM konference  2  11 7 6 

Spremljanje kazalcev kakovosti  12 20 28 22 35 

Subspecialni timi  21 21 21 21 

Interdisciplinarni konziliji  11 11 11 13 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     240 

Študenti Zdravstvene fakultete     23 

Izobraževanje študentov drugih fakultet     35 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     22 

Poletna praksa študentov     7 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Ostali       

 
 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  10 9 18  20 10 

Organizacija kongresa  1 2 2 0 2 

Organizacija simpozija  2 1 5 6 5 

Organizacija učne delavnice  2 2 2 5 1 
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Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 11 11 24 28 19 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 0 4 12 16 

 
 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice  10 7 11 7 12 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 17 2 19 12 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 86 43 177 100 125 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice      3 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 6 5 0 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 94 63 187 51 97 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija  1 1 2    

Organizacija učne delavnice           

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 1 1 2 3 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 8 9 32 14 13 

 
Ključni strokovni dosežki (uvedene nove metode): 

1. Taylor spatial frame (podaljšava goleni z TSF zunanjim fiksaterjem) - dr. Lovro Suhodolčan; 

2. periacetabularna osteotomija (PAO) - dr. Klemen Stražar; 

3. sagitalna korekcija hrbtenice - prof. dr. Rok Vengust. 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 

Kontrolna presoja ISO9001:2008, certifikacijska presoja in pridobitev certifikata kakovosti EN 15224. 
Redna vsakoletna notranja presoja po metodologiji ISO9001:2008 inEN15224 na Ortopedski kliniki je v letu 2015 potekala 
od 19. 10. do 22. 10. 2015. Na celotni kliniki je uvedeno procesno vodenje, kjer vsak zaposleni prevzame osebno 

odgovornost za opravljeno delo. Nenehno izboljševanje poteka vseskozi po načelu kroga izboljšav - PDCA. 
V sistem vodenja kakovosti so vključeni vsi profili zaposlenih na vseh nivojih delovanja. Javljanje neskladnosti, izvajanje 
preventivnih in korektivnih ukrepov se rešuje sprotno in proaktivno. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Na področju tržne dejavnosti je bilo obravnavanih 36 pacientov. Prihodek iz tržne dejavnosti je bil v vrednosti 156.922 €. 
Stroški materiala, storitev ter stroški dela so bili spremljani mesečno in so se gibali v mejah planiranega. 
 

 

3.2.12. Kliniļni inġtitut za radiologijo 

 
mag. Dimitrij Kuhelj, dr. med., predstojnik 

 

 
Predstavitev in opis dejavnosti strokovne enote 
 
KIR UKCL zagotavlja zdravstveno varstvo (ambulantno in bolnišnično) s področja radiologije, ki zajema diagnostiko in 
terapijo z uporabo rentgenskih žarkov in drugih slikovnih metod (UZ, MR ipd) v skladu s trendi v svetovni radiologiji. Na KIR 
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266 zaposlenih opravlja delo na 55 aparatih na 11 lokacijah (v centralnem delu UKCL, na Nevrološki kliniki, na Pediatrični 

kliniki, na KOGE, stari Travmatološki kliniki, oddelku na BPD ter glede na potrebe ostalih enot - CUB, mobilna RTG služba, 
KO za Kardiologijo, Operacijski blok, Ginekološka klinika) in zagotavlja neprekinjeno zdravstveno varstvo 24 ur dnevno vse 
dni v letu. Radiologi izvajajo radiološko dejavnost strokovno usmerjeno po organskih sistemih: Kardiotorakalna, 
Intervencijska radiologija, Abdominalna radiologija, Nevroradiologija, Skeletna radiologija, Pediatrična radiologija in so 
nosilci dejavnosti na Radiološkem oddelku na polikliniki, na CUB, na Radiološkem oddelku v BPD in na KOGE. Ostale 
dejavnosti so Pedagoško raziskovalna dejavnost, Radiološka tehnologija in varstvo pred ionizirajočim sevanjem, 
Dozimetrija, Kakovost v radiologiji – Dejavnost za kakovost in varnost radiološke tehnologije (DKVRT), ki nadzoruje 
tehnološke izvedbe radioloških posegov na nivoju UCKL, skrbi za varstvo pred sevanji in za PACS/RIS podporo. Skrbimo 
za brezhibno delovanje RTG aparatur in v sodelovanju z ZVD izvajamo fizikalne meritve. Sodelujemo z MZ, URS za 
varstvo pred sevanji; za spremljanje prejete doze zaposlenih, zdravniške preglede in skrbimo za usposabljanje s področja 
varstva pred sevanji. Sledimo razvoju in s poglobljenim znanjem na področju radiološke tehnologije in dozimetrije 
povečujemo kakovost dela RI v skladu z dobro radiološko prakso in kakovost radiološke obravnave bolnika ter 
zagotavljamo večjo varnost za zdravstveni tim, ki sodelujejo pri preiskavi. KIR opravlja tudi znanstveno raziskovalno 
dejavnost glede na dogovorjene raziskovalne programe. Izobražujemo kader v okviru visokošolskega do- in podiplomskega 
izobraževanja po programu MF in Fakultete za zdravstvo. KIR je največja enota v Sloveniji za strokovno usposabljanje 
delavcev v radiološki stroki (radiologov, diplomiranih radioloških inženirjev, medicinskih sester ter ostalega kadra). Smo 
mentorji specializantom radiologije in ostalih specialnosti, mentorji radioloških inženirjev in vključeni preko ZZS v komisije 
za specialistične izpite ter doktorate. KIR izvaja tudi implementacijo novih medicinskih dosežkov na področju radiologije in 
je temeljni nosilec razvoja radiološke stroke v Sloveniji.  
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

- Znotrajžilno zdravljenje akutne možganske kapi; 
- znotrajžilno izključevanje anevrizem s stenti, ki usmerjajo pretok (flow-diverter) intracerebralno, 

periferne arterije; 
- kombinirano zdravljenje HCC (TACE, Nexavar); 
- znotrajžilno zdravljenje zasevkov kolorektalnega karcinoma; 
- TIPS; 
- notranja drenaža psevdociste pankreasa; 
- embolizacija varikokel; 
- CT perfuzija jeter, vratu; 
- znotrajžilno zdravljenje pelvičnega kongestivnega sindroma; 
- znotražilno zdravljenje angiomiolipomov ledvic; 
- znotrajžilno zdravljenje zasevkov v skeletnem sistemu; 
- perkutano zdravljenje tumorskih sprememb s krioablacijo; 
- znotrajžilno zdravljenje tumorjev jeter z radioaktivnimi delci; 
- znotrajžilno zdravljenje akutnih sprememb na aorti in drugih arterijah; 
- perkutana vertebroplastika s slikovnim nadzorom (C-lok z dvema rtg. cevema);  
- ultrazvočne preiskave s KS ter kvantifikacijo; 
- UZ elastografija s kvantifikacijo; 

- perkutano zašitje vbodnega mesta (do 26 Fr - nekirurško);  
- endovaskularno in perkutano zdravljenje žilnih malformacij; 
- 24-urno izvajanje UZ muskuloskeletnega sistema za urgentno službo; 
- pediatrični stomogram za oceno distalnega kolona in fistul s KS in aplikacijo z visokim tlakom; 
- redukcija invaginacij pri otrocih pod UZ kontrolo; 
- MR otrok v anesteziji; 
- defekografije; 
- conebeam CT med intervencijskimi posegi (angiografski aparat); 
- CT perfuzija možganov. 

 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 44 49 47 47 49 

Zdravniki specializanti 16 15 22 16 16 

DMS in SMS 26 25 25 25 26 

Radiološki inženirji 116 135 136 137 137 

Ostali zaposleni 37 37 37 36 38 

Skupno število zaposlenih 239 261 267 261 266 
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Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 86.207 80.423 75.544 52.776 56.063 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 152.164 174.699 161.524 148.862 170.269 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Kemoembolizacija HCC 31 89 124 118 167 

PTBD Malignomi v poteku biliarnega trakta 194 137 191 150 152 

PNS Malignomi v mali medenici 377 445 503 450 500 

RFA HCC RCC 7 10 6 3 2 

 
 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

MR abdomen / / 104h, 109r / / 

MR nevro / / 150h, 177r 192h, 237r 195h, 256r 

MR skelet / / 135h,166r 198h, 254r 256h, 284r 

MR artrografija / / 118h, 175r / / 

MR otrok (anestezija) / / 115h, 178r / / 

MR srca / / / / 113h, 135r 

CT artrografija / / / 126h, 140r 133h, 140r 

CT abdomna / / / / 114h, 152r 

CT srca / / / / 110h, 128r 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS    1 2 1 

Terciarni projekti  11 16 12 2 5 

Evropski projekti 6 2 2 1  

Ostalo 3     

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 3 15 2 1 2 

IF 1 3 6 12 8 4 

IF 2 2 1 3 1 3 

IF  5  5    

Citiranost 13 29 28 148 289 

 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite  1 1 1 1 

Klinične poti – uvedene 1 1 1 1 1 

Strokovne smernice – razvite      

Strokovne smernice – uvedene    2 2 

MM konference  2     

Spremljanje kazalcev kakovosti   CT čakalne 
dobe 

hosp.bolnikov 

CT čakalne 
dobe 

hosp.bolnikov 

4 4 

Subspecialni timi 4 4 4 4 8 

Interdisciplinarni konziliji 12 11 13 13 16 

 
 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana   17 3 38 

Študenti Zdravstvene fakultete   6 2 8 

Izobraževanje študentov drugih fakultet   2 2 2 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     7 
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Poletna praksa študentov      

 
 
 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti   25 21 71 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

      

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Ostali       

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  48 35 42 25 23 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija    3 1  

Organizacija učne delavnice  3  1 1  

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 38 51 66 38 49 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 59 67 60 68 116 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  1 2 1  1 

Organizacija kongresa      0 

Organizacija simpozija   2 2  0 

Organizacija učne delavnice      0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 5 4 3  4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 54 33 61 19 23 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  0 0 0 0 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 0 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 0 0 0 0 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 0 0 0 0 0 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni (radiološki 
inženirji) 

2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  7 8 1   

Organizacija kongresa  1 1  1  

Organizacija simpozija      6 

Organizacija učne delavnice  4 4 12 3 4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 16 20 7 29 7 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 117 47 7 38 40 

 
 
Ključni strokovni dosežki 
 
Šurlan Popovič K., Salapura V., Koren A., Popovič P., M. Mušič: Organizacijski odbor 1. poletne šola nevroradiologije, Maj 2015, 
Ljubljana, Slovenija, 
Kuhelj D., Salapura V.: MR School 2015. Book of abstracts, Združenje radiologov Slovenije, Ljubljana, december 2015. 
Salapura V., Ključevšek D.: Klinična in diagnostična obravnava osteomielitisa pri otrocih. Sekcija za mišičnoskeletno radiologijo pri 
ZRS, Ljubljana, 19. 5. 2015. 

Vipotnik Vesnaver T.: Organizacijski odbor: Poletna šola nevroradiologije, Ljubljana, 15.-16. 5. 2015.  
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Kuhelj D.: 14-15th July 2015 Vodja tečaja ter učitelj Treatment of critical ILIO-Fermoral stenosis with round table discussion and live 
cases. University hospital St. Ana, Sofia, Bolgarija. 
Kuhelj D.: 14. 9. 2015 poučevanje zapiralnih sistemov Proglide/Prostar CC Iliescu institute, Bucharest, Romania. 

Kuhelj D.: Od 28. 9. 2015 - vabljeni predavatelj MF Rijeka, Hrvaška 
Limpel Novak A. K.: Recenzija Radiologija v revmatologiji. Izbrana poglavja za specializante radiologije. Ljubljana 2015. 
Limpel Novak A. K.: Recenzija Knjiga izvlečkov. MR school 2015. Ljubljana 2015. 
 

Organizacija dela in učinkovitosti 
 
Nakup nove OVO in uvedba novega načina evidence uporabnikov – KODIRANJE OVO 
 Namen: Izboljšati preglednost nad celotno opremo OVO pri zaposlenih. Kodiranje omogoči popolno preglednost o opremi, ki jo 
zaposleni prejme. 
Merljivost: Stanje kvalitete OVO in sledljiva dokumentacija v okviru službe za dozimetrijo. Evidenca iztrošenosti opreme OVO na KIR. 
 
Izobraževanje 
Namen: Razširitev projekta internih predavanj in preverjanj znanja zaposlenih RI na vse enote RI, vzpostavitev dodatnih normativov za 
doseganje najvišjih standardov znanja. Kontinuiran proces. 
Merljivost: Dokumentacija preverjanj znanja, protokoli za doseganje standardov. Projekt je bil zastavljen testno v letih 2014/2015 in je 
nakazal novo smer na področju izobraževanja na KIR. Projekt se razširi na celoten KIR. 
 
Drsni delovni čas 
Namen: Uvedba drsnega delovnega časa za vse primere, kjer je potrebno prilagajanje ostalih službam in dejavnostim. 
(Kirurgija,Travma, Kardio, BPD, GEIK) Doseganje optimalnega izkoriščanja delovnega procesa in delovnega časa. 
Merljivost : Razporedi KIR za oblike dela. 
 
UZ 4 
Namen : V letu 2014 smo pričeli s predpripravo del za uvedbo UZ4 za potrebe abdominalne UZ dejavnosti. V letu 2015 smo omenjeno 
UZ 4 dokončali in organizacijsko uredili. Delovni program je bil izveden v celoti in pomeni pomemben strokovni dodatek na KIR. 
Merljivost: Konkretni rezultati so vidni iz analiz doseganja delovnega plana in iz končnega poročila o izvedbi delovnega programa. 
 
 
Menjava stare notranje opreme. (stalen proces) 
Namen: Izboljšanje celostne podobe KIR in izboljšanje delovnih pogojev za kvalitetno delo. 
Merljivost: Stanje na KIR 
 
Vodenje materiala po črtnih kodah  
Namen: Z uvedbo programa BAR CODE SISTEM, evidentiranja porabe materiala na KIR, smo dosegli, da lahko mesečno preverjamo 
porabo materiala, preverjamo zaloge in planiramo porabo materiala glede na rok uporabe. Vidijo se že prvi finančni rezultati. 
Merljivost: Računalniška analiza in končno finančno poročilo. 
 
Uvedba WHO kirurške  
Namen: Zaščita bolnika in pregled nad celotnim postopkom med interventnimi in preiskavami v HOP. 
Merljivost: Mesečna analiza izpolnjenih WHO list. 
 
Nov koncept delovanja »SVETOVALCEV na KIR« 
Namen: Izboljšati delovanje RI na področju dela, ki ga pokrivajo RI Svetovalci na KIR. Z novo ureditvijo želimo doseči boljše 
sodelovanje med svetovalci, organizirano vodenje skupine in razvijanje posameznih strokovnih področij, za katere so zadolženi. 
Merljivost: Pravi rezultati se bodo pokazali v letu 2016, ko bo program stekel v polni obliki. Merljivost bo dosežena z mesečnimi in pol- 
ter celoletnimi poročili . 
 

Nova organizacija in ureditev dela na UZ 1-4 na KIR 
Namen : Z končanjem del na projektu UZ4 in zagonu celotnega projekta UZ na KIR želimo doseči boljšo izkoriščenost na področju 
organizacije dela, želimo racionalizirati celotno organizacijsko področje in tudi z kadrovskimi menjavami doseči finančni prihranek pri 
masi plač. Tendenca je, da se izboljša strokovnost SMS na najvišjo možno raven. 
Merljivost: Razporedi in evidenca dela, finančno poročilo in izvedba delovnega programa 
 
Razširitev delovišč na OP TRAVMA 1 in 2 – Stara travma 
Namen:Izboljšanje dostopnosti RTG aparatur pri izvedbi OP na Travmatološki kliniki UKC. 
Merljivost: Število opravljenih preiskav. 
 
Nakup novih RTG aparatur: 
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Namen: Na KIR smo pridobili več novih RTG aparatur za boljše izvajanje delavnosti v OP in za slikovno diagnostiko pri izvajanju 
dejavnosti v intenzivnih sobah. Nabava obsega tri mobilne aparate in tri RTG C lok aparate. 
Merljivost: Število opravljenih posegov in slikanj. 
 
Razširitev delovanja strokovne skupine »Dozimetrist« (v skladu z zahtevami vseh IOS procesov) in optimizacija nadzora nad 
vsemi dejavniki IOS, ki vplivajo na bolnika in na zaposlene, ki sodelujejo pri procesih dela.  
Namen: Doseči najvišje standarde varstva pred IOS. 
Merljivost: Dokumentacija in uvedene spremembe na osnovi nižanja doz (vsi oddelki – stalen proces) 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Uvedba črtnih kod pri vodenju porabe rentgenološkega materiala na KIR oddelku na Nevrološki kliniki. 
Ponovitev javnega razpisa za dva stacionarna RTG aparata ter posledični prihranek cca. 90.000 EUR.  
 

 

 

3.2.13. Klinika za nuklearno medicino 

 
doc. dr. Katja Zaletel, dr. med., predstojnica 
Jerica Zrimšek, dipl. m. s. 

 
Predstavitev strokovne enote 
Klinika za nuklearno medicino (KNM) je največji slovenski terciarni nuklearno-medicinski center, ki opravlja strokovno delo v 
skladu s evropskimi standardi in ga nadgrajuje z raziskovalno in pedagoško dejavnostjo na področju nuklearne medicine. 
Klinika ima 80 zaposlenih različnih profilov. Dejavnost KNM, ki vključuje med seboj povezana področja, izvajajo Oddelek za 
nuklearno-medicinsko diagnostiko, Oddelek za bolezni ščitnice ter Oddelek za radiofarmacijo in klinično radiokemijo. V letu 
2015 smo opravili 12.064 nuklearno-medicinskih diagnostičnih preiskav, ki temeljijo na uporabi odprtih virov ionizirajočega 
sevanja in vključujejo 9274 scintigrafskih preiskav na gama kamerah (kardiološke, tirološke in ostale konvencionalne 
nuklearno-medicinske preiskave), ter 2790 preiskav s pozitronsko emisijsko tomografijo (PET) z računalniško tomografijo 
(CT). Opravili smo 15.622 ambulantnih tiroloških obravnav, od tega 7385 prvih pregledov in 8237 kontrolnih pregledov. 
Opravili smo 9.859 ultrazvokov ščitnice, 1.362 ultrazvočno vodenih punkcij ter 148 ambulantnih zdravljenj z radioaktivnim 
jodom. Hospitalno smo obravnavali 426 bolnikov, najpogosteje zaradi zdravljenja z višjimi odmerki radioaktivnega joda ali z 
drugimi radiofarmaki. Dejavnost Oddelka za radiofarmacijo in klinično radiokemijo vključuje preskrbo z radiofarmacevtskimi 
izdelki in pripravo radiofarmakov za potrebe vseh nuklearno-medicinskih preiskav in za zdravljenje. Pod aseptičnimi pogoji 
pripravljamo registrirane radiofarmake in individualne odmerke, izvajamo kontrolo kvalitete, z radioaktivnimi izotopi 
označujemo avtologne krvne celice in pripravljamo neregistrirane “lastne” radiofarmake. V letu 2015 smo opravili 279.305 
laboratorijskih analiz, ki so vključevale predvsem določitve ščitničnih hormonov in protiteles ter drugih hormonov za potrebe 
klinike in zunanje naročnike. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
PET/CT z 18F-fluoroholinom za lokalizacijo adenomov obščitničnih žlez, zamejitev karcinoma prostate in diagnostiko 
medularnega karcinoma ščitnice; PET/CT z 18F-FDG za ugotavljanje viabilnosti miokarda, diagnostiko vnetnih procesov v 
miokardu ter diagnostiko demenc in parkinsonizmov; MIBG srca za oceno inervacije srčne mišice pri nekaterih boleznih 
(Takotsubo kardiomiopatija, Parkinsonova bolezen); ugotavljanje praznjenja želodca (radiooznačen obrok); označevanje 
krvotvornih matičnih celic, opredelitev volumna krvi, življenjske dobe eritrocitov, sferocitov, GFR; zdravljenje benignih 
ščitničnih bolezni z odmerki radioaktivnega joda nad 800 MBq; radiooznačevanje in zdravljenje z 177Lu- DOTATATE, 90Y-
DOTATOC; radioizotopska sinoviorteza z 90Y-koloidom ali 186-Re koloidom; zdravljenje hude aktivne ščitnične orbitopatije 
z rituksimabom; sklerozacija cist v ščitnici; izvajanje telefonskih posvetov z izbranimi zdravniki in specialisti kot izvirna 
oblika vodenja kroničnih tiroloških bolnikov; laboratorijska analiza neonatalnega TSH; določitev referenčnih laboratorijskih 
vrednosti slovenske populacije, ki so osnova za kakovostno terciarno laboratorijsko diagnostiko.  
  
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti     16 

Zdravniki specializanti     1 

Diplomirane medicinske sestre     10 
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Srednje medicinske sestre     6 

Ostali zaposleni     47 

Skupno število zaposlenih     80 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital     426 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta     15622 

Število obravnavanih bolnikov – diagnostika     9296 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka 2011 2012 2013 2014 2015 

Nevroendokrini tumorji     5 x LuDTA 

 

Čakalne dobe  2011 2012 2013 2014 2015 

prvi tirološki pregled – redno     240 dni 

perfuzijska scintigrafija miokarda – redno     240 dni 

perfuzijska scintigrafija miokarda – hitro     190 dni 

PETCT možganov – redno     420 dni 

PETCT možganov – hitro     150 dni 

DATSCAN     720 dni 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS      2 

Terciarni projekti      3 

Evropski projekti     2 

Ostalo     1 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1     1 

IF 1     5 

IF 2     4 

IF  5     1 

Citiranost (normirano število čistih citatov)     121 

 
1. KOVATCHEVA, Roussanka, VLAHOV, Jordan, STOINOV, Julian, ZALETEL, Katja. Benign solid thyroid nodules : US-guided High-

Intensity Focused-initial clinical outcomes. Radiology, 2015, letn. 276, št. 3, str. 597-605. IF 6,867 

2. KOLENC PEITL, Petra, TAMMA, Maria Luisa, KROŠELJ, Marko, BRAUN, Friederike, WASER, Beatrice, REUBI, Jean Claude, 

SOLLNER DOLENC, Marija, MAECKE, Helmut R., MANSI, Rosalba. Stereochemistry of amino acid spacers determines the 

pharmacokinetics of 111In-DOTA-minigastrin analogues for targeting of the CCK2/gastrin receptor. Bioconjugate chemistry, ISSN 

1043-1802, 2015, vol. 26, no. 6, str. 1113-1119. IF 4,513 

3. GABERŠČEK, Simona, ZALETEL, Katja, SCHWETZ, Verena, PIEBER, Thomas R, OBERMAYER-PIETSCH, B., LERCHBAUM, 

Elisabeth. Mechanisms in endocrinology : thyroid and polycystic ovary syndrome. European journal of endocrinology, 2015; 172(1): 

R9-R21. IF 4,069 

4. Haddad F, Sever M, Poglajen G, Lezaic L, Yang P, Maecker H, Davis M, Kuznetsova T, Wu JC, Vrtovec B. Immunologic Network 

and Response to Intramyocardial CD34+ Stem Cell Therapy in Patients With Dilated Cardiomyopathy. J Card Fail. 2015;21(7):572-

82. IF 3,051 

5. Lezaic L, Socan A, Poglajen G, Peitl PK, Sever M, Cukjati M, Cernelc P, Wu JC, Haddad F, Vrtovec B. Intracoronary 

transplantation of CD34(+) cells is associated with improved myocardial perfusion in patients with nonischemic dilated 

cardiomyopathy. J Card Fail. 2015;21(2):145-52. IF 3,051 

6. JAMŠEK, Jan, ŽAGAR, Ivana, GABERŠČEK, Simona, GRMEK, Marko. Thyroid lesions incidentally detected by 18F-FDG PET-

CT: a two centre retrospective study. Radiology and oncology, 2015; 49(2): 121-127. IF 1,912 

7. REP, Sebastijan, LEŽAIČ, Luka, KOCJAN, Tomaž, PFEIFER, Marija, JENSTERLE SEVER, Mojca, SIMONČIČ, Urban, TOMŠE, 

Petra, HOČEVAR, Marko. Optimal scan time for evaluation of parathyroid adenoma with [18F]-fluorocholine PET/CT. Radiology 

and oncology, ISSN 1318-2099, 2015, vol. 49, no. , str. 1-7. IF 1,912 
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8. SULJIČ, Alen, TOMŠE, Petra, JENSTERLE, Luka, ŠKRK, Damijan. The impact of reconstruction algorithms and time of flight 

information on PET/CT image quality. Radiology and oncology, ISSN 1318-2099, Sep. 2015, vol. 49, no. 3, str. 227-233. IF 1,912 

9. ŠFILIGOJ, Daša, GABERŠČEK, Simona, JAKI, Polona, PIRNAT, Edvard, ZALETEL, Katja. Factors influencing the success of 

radioiodine therapy in patients with Graves' disease. Nuclear medicine communications, 2015, 36(1): 560-565. IF 1,669 

10. KROŠELJ, Marko, SOČAN, Aljaž, ZALETEL, Katja, DREGER, Thorsten, KNOPP, R., GMEINER, Tanja, KOLENC-PEITL, Petra. A 

novel, self-shielded modular radiosynthesis system for fully automated preparation of PET and therapeutic radiopharmaceuticals. 

Nuclear medicine communications, ISSN 0143-3636, 2015. IF 1,669 

11. GLOGOVŠEK, Martin, GABERŠČEK, Simona, ZORMAN, Milan. A simple graphical quantitative analysis of ultrasonography 

images to decide when to perform fine needle aspiration biopsy in diagnosing malignancy in solid thyroid nodules? : a two centres 

prospective study. Hellenic Journal of Nuclear Medicine, 2015, 18(1): 25-30. IF 0,986 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite     3 

Klinične poti – uvedene     3 

Strokovne smernice – razvite     7 

Strokovne smernice – uvedene     7 

MM konference       

Spremljanje kazalcev kakovosti      43 

Subspecialni timi     10 

Interdisciplinarni konziliji     7 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana     324 ur 

Študenti Zdravstvene fakultete     923 ur 

Izobraževanje študentov drugih fakultet     30 ur 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)     160 ur 

Poletna praksa študentov      

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti     27 oseb 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija     20 oseb 

Radiološki in kemijski inženirji pripravniki     22 oseb 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS     2 osebi 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci     4 osebe 

Ostali      1 oseba 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      32 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija      1 

Organizacija učne delavnice      1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     42 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna     32 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice      1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna     42 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       
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Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna     17 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      11 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija      1 

Organizacija učne delavnice      1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     22 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna     61 

 
 

Ključni strokovni dosežki 

¶ Razvoj analoga minigastrina za diagnostiko in zdravljenje medularnega karcinoma ščitnice, primernega za klinično 
raziskavo. Klinična raziskava bo potekala v 6 evropskih državah v sklopu mednarodnega evropskega projekta v okviru 
FP7, ERA-NET s področja Translational Cancer Research (TRANSCAN). Univerzitetni klinični center Ljubljana je 
partner v tem projektu; 

¶ Umestitev preiskave PET z 18F-fluoroholinom v diagnostično opredelitev medularnega karcinoma ščitnice in oceno 
njegove razširjenosti; 

¶ Pridobitev sodobne kardiološke kamere, ki pomeni velik strokovni napredek pri obravnavi kardioloških bolnikov. Kamera 
uporablja novo napredno tehnologijo, ki zagotavlja večjo kvaliteto scintigrafskih posnetkov, večjo resolucijo, krajši čas 
preiskave in/ali manjšo aktivnost uporabljenih odmerkov radioaktivnih snovi. Z njo zagotavljamo boljšo kvaliteto dela in 
večjo varnost pri obravnavi bolnikov s koronarno boleznijo. Krajši čas slikanja pomeni za bolnika večje udobje, manjšo 
verjetnost napake zaradi premikov med preiskavo, predstavlja pa tudi možnost povečanja števila opravljenih preiskav in 
skrajšanja čakalne dobe;  

¶ Pričetek projekta EUthyroid – Towards the elimination of iodine deficiency and preventable thyroid-related diseases in 
Europe v sklopu Horizon 2020, pri katerem sodelujejo skoraj vse evropske države. Univerzitetni klinični center Ljubljana 
je partner v tem konzorciju. 

 
Organizacija dela in učinkovitosti 

¶ Triažna tirološka ambulanta: tirolog po pregledu napotnice in kratkem usmerjenem pregledu bolnika oceni ustreznost 
napotitve in stopnje nujnosti napotitve. Takšen način dela omogoča predvsem večjo varnost bolnikov in boljšo 
dostopnost tirološke ambulante za tiste bolnike, ki potrebujejo pravočasno obravnavo. V letu 2015 smo opravili 2.028 
triažnih tiroloških pregledov; 

¶ Terciarna dejavnost svetovanja izbranim zdravnikom ali specialistom s pomočjo telefonskih konzultacij: svetovanje je 
namenjeno vodenju kroničnih tiroloških bolnikov, predstavlja pa tudi pomoč pri odločitvi o napotitvi bolnika v tirološko 
ambulanto ter stopnji nujnosti napotitve. V letu 2015 smo opravili 7.782 telefonskih konzultacij, kar je pomembno 
prispevalo k vzdrževanju čakalne dobe, ki za redne preglede presega dopustno;  

¶ Kombiniranje fiksnega delovnega časa s fleksibilnim: omogoča optimalno izkoriščenost naprav za nuklearno-medicinsko 
diagnostiko in optimalno izkoriščenost radioaktivnih virov sevanja, ki imajo razpolovno dobo od nekaj ur do nekaj dni. 
Na tak način zagotavljamo učinkovito obravnavo največjega možnega števila bolnikov glede na prostorske in materialne 
vire, kar pomembno prispeva k obvladovanju čakalnih dob;  

¶ Uspešna recertifikacijska presoja ISO 9001:2008. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 

¶ Dosledna izraba radioaktivnih virov z zapolnjevanjem vseh prostih terminov za bolnike; 

¶ fleksibilni delovni čas; 

¶ zagotavljanje kakovosti rezultatov diagnostičnih metod. 
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3.2.14. Inġtitut za kliniļno kemijo in biokemijo 

 
prof. dr. Milan Skitek, mag. farm., spec. med. biok., svetnik, predstojnik 
 
 
Predstavitev in opis dejavnosti  
 
KIKKB v UKCL izvaja laboratorijsko dejavnost za potrebe temeljne, sekundarne in terciarne zdravstvene dejavnosti UKCL 
in drugih naročnikov. Izvaja osnovne in specialne biokemijske, hematološke in imunokemijske laboratorijske preiskave. 
Rezultati analiz bioloških vzorcev se uporabljajo v diagnostične in prognostične namene in za spremljanje terapije. Sledimo 
razvoju novih laboratorijskih preiskav in analiznih postopkov, ki jih testiramo in uvajamo v redno rutinsko delo. 
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

Nekaj ključnih preiskav: 
- Presejalni test za Downov sindrom v drugem tromesečju nosečnosti (četrverni test); 
- analiza v serumu: 1,25-dihidroksi vitamin D, Pt proti ACH receptorjem, prosto frakcijo testosterona, androstendion in 

kromogranin;  
- analiza kadmija, kobalta, kroma, mangana, živega srebra v bioloških vzorcih z ICP-MS tehnologijo; 
- analiza antimikotikov v serumu z HPLC-MS tehnologijo.  
 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS (št) 4 2 2 2 5 

Terciarni projekti (št.)  4 4 8 7 7 

Št. evropski projekti 3 1 1  1 

Ostalo 1 1 1 1  

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 1 4 7 3 1 

IF 1 1 1 6 6 5 

IF 2 8 19 1 8 6 

IF 5  1    

Citiranost      

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite      

Klinične poti – uvedene      

Strokovne smernice – razvite    1 2 

Strokovne smernice – uvedene    1  

MM konference       

Spremljanje kazalcev kakovosti     4 9 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  21 30 22 22 24 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija  1 1 1 1 1 

Organizacija učne delavnice  4 2 2 4 3 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 11 27 45 24 21 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 83 55 87 88 81 

 
Ključni strokovni dosežki 
 

¶ ŠEREG BAHAR, Maja, JERIN, Aleš, HOČEVAR-BOLTEŽAR, Irena. Higher levels of total pepsin and bile acids in 
the saliva as a possible risk factor for early laryngeal cancer. Radiology and oncology, ISSN 1318-2099. [Print 

ed.], 2015, vol. 49, no. 1, str. 59-64 
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¶ ŠTUBLJAR, David, KOPITAR, Andreja Nataša, GROŠELJ-GRENC, Mojca, KUMER, Kristina, FABJAN, Teja, 
SKVARČ, Miha. Diagnostic accuracy of presepsin (sCD14-ST) to predict bacterial infection measured in 
cerebrospinal fluid in children with suspected bacterial meningitis/ventriculitis. Journal of clinical microbiology, 

ISSN 0095-1137, 2015, vol. 53, no. 4, str. 1239-1244 

¶ ŠPANIĆ, Tanja, FABJAN, Teja, MAJDIČ, Gregor. Expression levels of mRNA for neurosteroidogenic enzymes 
17beta-HSD, 5alfa-reductase, 3alfa-HSD and cytochrome P450 aromatase in the fetal wild type and SF-1 

knockout mouse brain. Endocrine research, ISSN 0743-5800, 2015, vol. 40, issue 1, str. 44-48 

¶ OSREDKAR, Joško, KUMER, Kristina, Smrkolj Tomi. klinična uporabnost izračuna phi (prostate health index) pri 
raku prostate  

¶ OSREDKAR, Joško, KUMER, Kristina, MEGLIČ, Leon. Klinična uporabnost algoritma ROMA (Risk of ovarian 
malignancy index) pri raku ovarija 

 

¶ Strokovna in organizacijska izvedba simpozija: SKITEK, Milan (urednik), ČERNE, Darko (urednik). Raziskovalni 
dnevi laboratorijske biomedicine : zbornik predavanj. Ljubljana: Klinični inštitut za klinično kemijo in biokemijo, 
Univerzitetni klinični center, 2015. 147 str., ilustr. ISBN 978-961-6442-67-1.  

 
Organizacija dela in učinkovitost 
 

¶ Nadaljevanje konsolidacije dela in kadra KIKKB, priprava vseh podlag za razpis KIKKB za DTS; 

¶ zvišanje učinkovitosti (z manj kadra opravljenega več rutinskega in terciarnega dela); 

¶ nadaljevanje in razširitev uvedbe kazalnikov kakovosti, vključeni v pilotni projekt akreditacije ISO 15189; 

¶ priprava vseh podlag za razpis in konsolidacijo testiranja pri bolniku (POCT) v UKCL. 
 
 

3.2.15. Inġtitut za medicinsko rehabilitacijo 

 
asist. dr. Nataša Kos, dr. med., vodja 
 
 

Predstavitev in opis dejavnosti  
 

Od leta 1996 deluje Inštitut za medicinsko rehabilitacijo (IMR) kot samostojna nepovezana organizacijska enota UKC 
Ljubljana. IMR opravlja temeljno zdravstveno dejavnost in pedagoško dejavnost. Razvojna raziskovalna dejavnost se 
trenutno ne izvaja. V letu 2014 se je dejavnost spremenila, in sicer v 204 205 (medicinska rehabilitacija), kar pomeni, da 
naša dejavnost poteka na sekundarnem nivoju. 
Zaposleni v IMR-ju izvajamo postopke zgodnje medicinske rehabilitacije na KO Kirurške klinike, kjer delujemo timsko. V 
okviru medicinske rehabilitacije deluje ena specialistična fiziatrična ambulanta. Sprejemamo paciente z napotnico za 
pregled pri zdravniku specialistu FRM (fiziatru), ki po pregledu predpiše program rehabilitacije. V prostorih ambulantne 
rehabilitacije se izvajajo različni fizioterapevtski in delovno terapevtski postopki (kinezioterapija, hidroterapija, 
elektroterapija, mehanoterapija, laser, delovna terapija, izdelava kompresijskih oblačil, izdelava opornic). Posebno področje 
ambulantne rehabilitacije je rehabilitacija roke. Po podatkih iz BIRPISA smo v letu 2015 opravili 6.948 pregledov v fiziatrični 
ambulanti in s svojim delom dosegli 297.000 točk. V letu 2015 se je povečal obseg dela na hospitalnih oddelkih, kjer 
zagotavljamo rehabilitacijske storitve predvsem Kirurški kliniki. Tako smo v letu 2015 opravili 70.634 RP (en RP pomeni 
enkratno obravnavo enega bolnika), na oddelkih smo naredili 302 kompresijskih oblačil in 348 opornic. 
Opravljamo konzilijarno delo po celotnem UKCL, redno v Negovalni bolnišnici. Poleg kliničnega dela smo aktivni tudi na 
področju pedagoškega dela in smo pomembna učna baza za specializante različnih specialnosti in za študente ter 
pripravnike fizioterapije in delovne terapije. V letu 2015 smo imeli na pripravniškem kroženju skupno 32 pripravnikov FT in 
DT. Na specializantskem kroženju je bilo 14 specializantov. Tekom leta 2015 so se izvajale tudi redne vaje v okviru študija 
Zdravstvene fakultete smer fizioterapija in delovna terapija. V okviru Erazmus smo imeli 7 študentov iz različnih držav. Po 
dogovoru med UKCL in Ministrstvom za zdravje Republike Makedonije je potekalo dodatno izobraževanje makedonskih 
zdravstvenih delavcev. Imeli smo 8 zdravstvenih delavcev iz Makedonije.  
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Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

¶ V uporabi imamo aktivacijsko mizo »Mo-Vi«. Miza je edinstvena v Slovenskem prostoru. Izdelala jo je delovna 
terapevtka, ki je za izdelavo in uvedbo v klinično prakso dobila tudi ustrezno priznanje;  

¶ Redno izvajamo postopke senzorne stimulacije v fazah minimalnega zavedanja;  

¶ Uvedeno imamo električno stimulacijo pri kritično bolnih;  

¶ Izdelujemo kompresijska oblačila za otroke iz celotne Slovenije;  

¶ Izdelali in uvedli smo v uporabo posebej izdelano opornico, ki se uporablja po poškodbi TFCC. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 6 6 6 5 5 

Zdravniki specializanti 2 3 3 2 1 

Diplomirane medicinske sestre 1 1 1 1 1 

Srednje medicinske sestre 0 0 0 0 0 

Ostali zaposleni 74 70 69 70 69 

Skupno število zaposlenih 81 79 80 78 77 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital Ni podatka Ni podatka 12.048 
(Birpis) 

11.959 
(Birpis) 

11.986 
(Birpis) 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 5933 5684 6155 
delovni 

program  

6206 delovni 
program 

6928 delovni 
program 

 
Zdravljenje bolnikov z diagnozo raka 
 

Bolnike z rakom srečujemo zaposleni IMR-ja na KO Kirurške klinike, kjer izvajamo postopke medicinske rehabilitacije. V 
okviru ambulantne rehabilitacije pa poleg ostalih bolnikov z rakom obravnavamo največ bolnic z rakom dojke, pretežno po 
odstranitvi dojke ter rekonstrukciji le-te ter bolnike z razvitim limfedemom. Bolnice in ozdravljenke od raka dojk, ki želijo po 
rekonstrukciji dojke izvedeti kaj več o rehabilitaciji, se lahko obrnejo na IMR in se dogovorijo za pogovor z fiziatrom. 
Sodelujemo tudi z Europa Donna. Povečuje se število bolnikov z ostalimi malignimi obolenji, ki potrebujejo rehabilitacijo in 
jo lahko izvajajo ambulantno (sarkomi, maligni melanomi, malignomi rodil …). 
 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS  0 0 0 0 0 

Terciarni projekti  3 6 6 1 2 

Evropski projekti 0 0 0 0 0 

Ostalo 0 0 0 0 0 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1  1 1   

IF 1 1 1   1 

IF 2      

IF  5      

Citiranost 7 16  15  14 39 

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 0 6 5 4 4 

Klinične poti – uvedene 4 2 0 0 0 

Strokovne smernice – razvite 1 0 0 0 0 

Strokovne smernice – uvedene  2 0 0 0 

MM konference  Sodelovanje 
na KO 

Sodelovanje 
na KO 

Sodelovanje 
na KO 

Sodelovanje 
na KO 

Sodelovanje 
na KO 

Spremljanje kazalcev kakovosti  0 1 3 3 3 

Subspecialni timi 0 0 0 0 0 

Interdisciplinarni konziliji Ni podatka Ni podatka Ni podatka 3 4 
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 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 0 0 0 0 0 

Študenti Zdravstvene fakultete 65 56 46 55 54 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 0 0 2 4 6 

Poletna praksa študentov 38 34 35 31 34 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 15 17 16 23 14 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 0 0 0 0 4 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija 0 0 0 0 4 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki iz drugih ustanov RS 0 0 0 0 0 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 0 0 0 0 0 

Ostali  0 0 0 0 0 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  9 12 12 13 15 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 1 1 0 2 

Organizacija učne delavnice  1 0 0 3 1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 9 10 10 31 15 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 27 26 26 10 25 

 

Izobraževanje – FT, DT 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  17 5 4 5 9 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 1 1 0 2 

Organizacija učne delavnice  1 1 0 3 0 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 9 9 21 34 9 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 47 78 80 30 56 

 
 

Ključni strokovni dosežki 
Dne 03. 6. 2015 je potekala presoja za pridobitev ISO standarda 9001:2008. Uspešno smo pridobili ISO standard 
9001:2008 za temeljno in pedagoško dejavnost. V sistem vodenja kakovosti so vključeni vsi profili zaposlenih.  
V letu 2015 je bila naša predstojnica izvoljena v naziv docentke za področje fizikalne in rehabilitacijske medicine.  
Nadaljevali smo z aktivnostmi na področju pedagoškega dela z aktivnim sodelovanjem pri uvajalnih seminarjih za novo 
zaposlene, izvajanjem seminarjev na področju higiene, sodelovali smo pri izobraževanju študentov Medicinske fakultete.  
Udeležili smo se številnih strokovnih srečanj, kot vabljeni predavatelji in aktivno sodelujoči. Zdravniki so imeli (izven UKCL) 
15 aktivnih udeležb in 25 pasivnih udeležb, FT in DT so imeli (izven UKCL) 9 aktivnih udeležb in 56 pasivnih udeležb.  
Aktivno smo sodelovali na:  

- Srečanju SDRR (aktivno sodelovanje pri izvedbi srečanja), 
- Evropski konferenci rehabilitacije kritično bolnih (Danska), 
- Kongresu EFSHT (Italija),  
- Kongresu fizioterapevtov,  
- Kongresu FRM (Nemčija),  
- 26. dnevih rehabilitacijske medicine. 

 
V IMR smo organizirali dve strokovni srečanji, in sicer:  

- 07. 5.20 15: Možnosti zdravljenja in rehabilitacije pri težavah s hrbtenico;  

- 16. 10.-17. 10. 2015: Tečaj MTC – Koncept medicinskega tapinga; 

- Soorganizator enega srečanja: 03. 10. 2015 - 2. Simpozij o fotomedicini. Soorganizator skupaj z Združenjem za 
fotomedicino in fotobiologijo; 

¶ Evropski projekt za promocijo zdravja na delovnem mestu: prijava skupaj z KIMDPŠ in Interno kliniko; 
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¶ Delovna skupina za krepitev zdravja za zaposlene v ZN. Pripravili smo 3 učne delavnice; 

¶ Dne 20. 5. 2015 je potekal 1. Dan za zdravje - Pokončni pri delu. Posneli smo kratek film na temo aktivnosti; 

¶ Organizirali smo 11 internih strokovnih predavanj;  

¶ Udeležbe na interkliničnih seminarjih, na tečajih oživljanja; 

¶ V letu 2015 sta bila sprejeta v objavo tudi dva članka, eden je objavljen v Zdravniškem vestniku (revija z zunanjo 
recenzijo) in eden v Radiology and Oncology (IF 1,66) ; 

¶ V letu 2015 sta potekali dve seji Komisije za koordinacijo na področju rehabilitacije; 

¶ Objavili smo prispevek v reviji Ona, sodelovali na TV, radiu. 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
 
V letu 2015 smo pripravili dva nova rehabilitacijska lista za bolnišnično dejavnost: rehabilitacijski list – bolnišnična dejavnost 
(osnovni) in rehabilitacijski list – bolnišnična dejavnost (univerzalni). Poleg tega smo se v IMR odločili za uporabo novih 
ocenjevalnih lestvic. V uporabi je 5 lestvic, in sicer: Vas lestvica, Razširjeni Barthel indeks – RBI, DEMMI, Bergova lestvica, 
Barthel indeks – BI. Na podlagi analize bomo lahko postavljali cilje kazalnika kakovosti. Pričeli smo z aktivnostmi za uvedbo 
računalniškega naročanja v ambulantni medicinski rehabilitaciji, ki bo dokončno stopilo v uporabo v letu 2016. 
V ambulantni medicinski rehabilitacijo redno ažuriramo seznam pacientov, vpisanih na urnikih. Uporabljamo EDS 
(elektronski sistem za obvladovanje dokumentov sistema vodenja). Vsi dokumenti so objavljeni v EDS in so na voljo vsem 
zaposlenim. 
Zdravniki in zdravstvene administratorke so se udeležile izobraževanja za uvedbo E- zdravja (E-recept, E-naročanje). E- 
zdravje bomo uvedli leta 2016.  
 
Novost je tudi evidentiranje delovnega časa – z identifikacijsko kartico vsak zaposleni vsako dnevno opravi registracijo 
prihoda in odhoda.  
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
 

V letu 2015 smo dosegli plan 100 %. Redno smo spremljali porabo sredstev in prilagajali naročanje razpoložljivim - 
omejenim virom. Trženje smo povečali z organizacijo dveh seminarjev in z opravljeno triažo za Društvo paralitikov 
Slovenije.  
 
 
 

3.2.16. Kliniļni inġtitut za medicino dela, prometa in ġporta 

 
doc. dr. Metoda Dodič Fikfak, dr. med., predstojnica 
 
 
Predstavitev in opis dejavnosti strokovne enote 
KIMDPŠ se ukvarja s preventivno dejavnostjo na sekundarni in terciarni ravni na področju zdravja delavcev in prebivalcev v 
tistem življenjskem okolju, kjer je prisoten sovpliv delovnega okolja. Glavna področja dela inštituta predstavljajo z delom 
povezane bolezni in ocenjevanje delazmožnosti, ergonomija in fiziologija dela, zdravje v prometu, industrijska toksikologija 
in industrijska higiena, epidemiologija delovnega okolja, psihologija in humanizacija dela, promocija zdravja v delovnem 
okolju ter medicina športa. KIMDPŠ je vključen v evropsko in slovensko mrežo promocije zdravja, kjer deluje kot 
koordinacijsko in svetovalno središče, je član evropskih šol medicine dela, naši delavci so člani FOHNEU, ICOH in UEMS. 
Na inštitutu imajo sedež: Posebna zdravstvena komisija, Posebna zdravniška komisija in Interdisciplinarna skupina 
strokovnjakov za verifikacijo poklicnih bolezni zaradi izpostavljenosti azbestu. Inštitut izdaja strokovno znanstveno revijo 
Sanitas et labor o svojih dejavnostih poroča v Glasniku KIMDPŠ. Vzpostavil je specializirano knjižnico.  
 
Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 

Posebna zdravstvena komisija – pritožbena stopnja 

Posebna zdravniška komisija – pritožbena stopnja 

Interdisciplinarna skupina strokovnjakov za verifikacijo poklicnih bolezni zaradi izpostavljenosti azbestu  

Interdisciplinarni strokovni kolegij za poklicne bolezni dihal 
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Zaposleni na dan 31. 12. (vključeni tudi pripravniki, 
kjer je zunanji plačnik)  

2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 6 7 6 6 7 

Zdravniki specializanti 1 1 1 1 1 

Diplomirane medicinske sestre 5 5 7 6 6 

Srednje medicinske sestre 1 0 0 0 0 

Ostali zaposleni 16 13 14 14 12 

Skupno število zaposlenih 29 26 28 27 26 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 0 0 0 0 0 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 8628 8726 8487 8547 8581 

 
Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak 
 
Skupaj z Medicinsko fakulteto in Onkološkim inštitutom nadaljujemo z raziskovanjem vloge tumorskih markerjev in genskih 
polimorfizmov pri zgodnjem odkrivanju mezotelioma.  
 
Na KIMDPŠ niso ČAKALNE DOBE nikoli daljše od dopustnih.  
 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS (št) 1 1 1 0 0 

Terciarni projekti (št.)  1 2 1 1 1 

Št. evropski projekti 3 3 4 2 1 

Ostalo 0 0 0 3 1 
 
 
 

Objave v revijah SCI (Cobiss) 2011 2012 2013 2014 2015 Skupaj 

IF ≤ 1 0 0 0 0 3 3 

IF > 1 0 0 0 0 2 3 

IF > 2 1 3 1 3 0 8 

IF > 5 0 0 0 0 0 0 

Citiranost 49 62 42 51 72 276 
 
RODRIGUEZ-JAREÑO, Maria Cruz, DEMOU, Evangelia, VARGAS-PRADA, Sergio, SANATI, Kaveh A, ŠKERJANC, Alenka, REIS, Pedro G, 
HELIMÄKI-ARO, Ritva, MACDONALD, Ewan B, SERRA, Consol. European Working Time Directive and doctorᾷs health: a systematic review of the 
available epidemiological evidence. BMJ open 2014; vol. 4 (7) doi: 10.1136/bmjopen-2014-004916. [COBISS.SI-ID 1596076] IF = 2,271     
KOVAČ, Viljem, DODIČ-FIKFAK, Metoda, ARNERIĆ, Niko, DOLŽAN, Vita, FRANKO, Alenka. Fibulin-3 as a biomarker of response to treatment in 
malignant mesothelioma. Radiology and oncology, ISSN 1318-2099. [Print ed.], Sep. 2015, vol. 49, no. 3, str. 279-285, doi: 10.1515/raon-2015-0019. 
[COBISS.SI-ID 2427564], IF 2014 = 1.912 
ŠKERJANC, Alenka, DODIČ-FIKFAK, Metoda. Sickness presence and life events of health care workers. Central european journal of public health, 
ISSN 1210-7778, 2015, vol. 23, iss. 3, str. 240-243. http://apps.szu.cz/svi/cejph/index_en.php. [COBISS.SI-ID 2468012], [JCR, SNIP, WoS do 8. 12. 
2015: št. citatov (TC): 0, čistih citatov (CI): 0, normirano št. čistih citatov (NC): 0]   IF 2014 = 0.533 
ŠKERJANC, Alenka, DODIČ-FIKFAK, Metoda. Sickness presence and stressful life events of health care orkers. Central european journal of public 
health, ISSN 1210-7778, 2015, vol. 23, no. 3, str. 240-243. [COBISS.SI-ID 2550444], [JCR, SNIP]   IF 2014 = 0.533 
MARGAN ČAČIĆ, Andrea, DODIČ-FIKFAK, Metoda. The influence of workers' health status on employers' decision-making during personnel 
restructuring in a typical public limited enterprise in Slovenia = Vpliv zdravstvenega stanja delavcev na odločanje delodajalca med procesom 
kadrovskega prestrukturiranja značilne delniške družbe v Sloveniji. Zdravstveno varstvo, ISSN 0351-0026. [Tiskana izd.], 2015, letn. 54, št. 3, str. 175-
183 [COBISS.SI-ID 3334117]   IF 2014 = 0.417 
GORIČAR, Katja, KOVAČ, Viljem, FRANKO, Alenka, DODIČ-FIKFAK, Metoda, DOLŽAN, Vita. Serum survivin levels and outcome of chemotherapy 
in patients with malignant mesothelioma. Disease markers, ISSN 1875-8630, 2015, vol. 2015, str. 1-8. [COBISS.SI-ID 32176857]                                     
IF 2014 = 1.562 
 

KIMDPŠ CITIRANOST 2011-2015 

Avtor Šifra 
raziskovalca 

2011 2012 2013 2014 2015 Skupno 

Dodič Fikfak Metoda 12218 11 18 16 20 29 94 

Franko Alenka 23759 4 5 6 6 15 36 

Arnerič Niko 05299 3 4 3 6 8 24 

Molan Marija 08789 0 1 0 1 2 4 

Zupet Petra 24790 3 1 0 0 0 4 

Miklič Milek Damjana 22452 7 16 8 6 7 44 

http://dx.doi.org/10.1136/bmjopen-2014-004916
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=1596076
http://dx.doi.org/10.1515/raon-2015-0019
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=2427564
http://apps.szu.cz/svi/cejph/index_en.php
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=2468012
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=jcr&select=(sc=1210-7778+and+PY=2014)
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=snip&select=(sc=1210-7778+and+PY=2014)
http://gateway.isiknowledge.com/gateway/Gateway.cgi?GWVersion=2&SrcAuth=Alerting&SrcApp=Alerting&DestApp=WOS&DestLinkType=FullRecord&UT=000363071900012
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=2550444
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=jcr&select=(sc=1210-7778+and+PY=2014)
http://www.cobiss.si/scripts/cobiss?command=SEARCH&base=snip&select=(sc=1210-7778+and+PY=2014)
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=3334117
http://cobiss.izum.si/scripts/cobiss?command=DISPLAY&base=COBIB&RID=32176857
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Stergar Eva 
(upokojena) 

07534 21 17 9 12 11 70 

Skupaj  49 62 42 51 72 276 

 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 0 2 8 8 10 

Klinične poti – uvedene 0 7 10 10 10 

Strokovne smernice – razvite 0 12 12 12 12 

Strokovne smernice – uvedene 0 5 5 5 5 

MM konference (Varnostni pogovori) 0 3 4 3 2 

Spremljanje kazalcev kakovosti  4 4 3 3 4 

Subspecialni timi 3 3 3 3 3 

Interdisciplinarni konziliji 2 2 2 2 2 

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana 374 372 372 0 360 

Študenti Zdravstvene fakultete 29 217 148 65 69 

Izobraževanje študentov drugih fakultet 135 122 123 129 121 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) 0 0 1 0 0 

Poletna praksa študentov 0 1 0 0 0 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti 7 7 5 11 11 

Zdravniki in zobozdravniki – tujci 3 0 0 0 0 

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija 0 13  12 13 

Ostali profili  0 1 2 1 0 

 

Izobraževanje – subspecialna znanja 2011 2012 2013 2014 2015 

Ostali  2 1 2 3 2 

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015(uvedli smo 

strožje kriterije za 
priznavanje vabljenih 

predavanj)  
Vabljena predavanja  18 66 55 59 21 

Organizacija kongresa  1 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 15 13 2 4 

Organizacija učne delavnice  7 0 17 15 11 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 33 66 55 61 88 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 22 42 72 42 73 

 

Izobraževanje –medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  5 10 11 9 3 

Organizacija kongresa  0 0 1 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 1 1 

Organizacija učne delavnice  0 0 2 2 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 5 10 11 10 8 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 29 27 52 28 33 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 uvedli smo strožje kriterije za 

priznavanje vabljenih predavanj) 
Vabljena predavanja  19 45 25 42 0 

Organizacija kongresa  0 0 0 0 0 

Organizacija simpozija  0 0 0 1 0 

Organizacija učne delavnice  0 0 0 18 13 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 37 45 25 42 55 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 18 48 75 20 42 
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Ključni strokovni dosežki 
Na KIMDPš je bilo v letu 2015 oddanih pet doktoratov, trije so bili že uspešno zagovarjeni (dva psihologa in zdravnik). 
Zaključena je bila raziskava o vplivu prestrukturiranja gospodarstva na zdravje delavcev v Muri, izvedena je bila 
mednarodna raziskava ESPAD za SI. Nadaljevali smo raziskovanje v sodelovanju z OI in MF na področju zgodnjega 
odkrivanja in zdravljenja mezotelioma (mezotelin, fibulin, survivin in interakcije ter inflamason). Napisali in izdali smo 
recenziran učbenik Čili za delo, učbenik za promocijo zdravja pri delu, ki je študijski pripomoček za načrtovanje, izvajanje in 
vrednotenje programov promocije zdravja pri delu. Organizirali smo mednarodno poletno šolo MDPŠ (EASOM). Pridobili 
smo certifikat ISO 9001:2008. 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
KIMDPŠ še vedno deluje na dveh lokacijah, gradbena dela se kljub pridobljenemu gradbenemu dovoljenju, izdelanemu 
DIIP in IP še niso začela. Naknadno je bila narejena korekcija prvotnega načrta novogradnje s ciljem zmanjševanja 
investicije, ki bi se dejansko pocenila za vsaj 20 %. Izdelane so bile dopolnitve, tako da bomo v letu 2016 ponovno zaprosili 
za pridobitev novega gradbenega dovoljenja.  
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Na KIMDPŠ nismo izplačevali nadur, niti povečanega obsega dela, kljub vsaj 20 % povišanemu obsegu dela. Intenzivno 
smo delali na pridobivanju novih projektov (razpis ZZZS: Azbest in krovci; MZ, MOP: Nacionalne smernice za azbest II; 
ZSSS: Poklicne bolezni), ki jih bomo izvajali v letu 2016.  
 
 

3.2.17. Negovalni oddelek 
 

Vida Oraģem, dipl. m. s.,vodja 

 
Negovalni oddelek deluje znotraj strokovne organiziranosti Univerzitetnega kliničnega centra. Namenjen je neakutni 
obravnavi pacientov. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 1 1 1 1 1 

Zdravniki specializanti / / / / / 

Diplomirane medicinske sestre 7 7 8 7 6 

Srednje medicinske sestre 13 14 13 16 14 

Ostali zaposleni 12 11 11 11 10 

Skupno število zaposlenih 33 33 33 35 31 

 
 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital 292 369 413 447 445 

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta / / / / / 

 

Zdravljenje bolnikov z diagnozo rak Število bolnikov 

Vrste raka (bolniki sprejeti s I. diagnozo, okvirni 
podatki) 

2011 2012 2013 2014 2015 

 / / 38 38 38 

 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1   3 1 1 

 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

MM konference    2   

Spremljanje kazalcev kakovosti  5 6 7 7 7 

Subspecialni timi      

Interdisciplinarni konziliji 27 30 34 35 36 
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 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana      

Študenti Zdravstvene fakultete 10  49  23 

Izobraževanje študentov drugih fakultet      

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)  1  1  

Poletna praksa študentov      

 

Izobraževanje – zdravniki 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa  1  1 1 1 

Organizacija simpozija    1   

Organizacija učne delavnice      1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 1   1  

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa    3  1 

Organizacija simpozija   1    

Organizacija učne delavnice  4 14 19 22 17 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 3 3 3 1 2 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 15 8 6 5 3 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice  7 16 19 20 26 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 1 4 3  2 

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice  3 5 6 7 13 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 9 7 4 6 5 

 

Organizacija dela in učinkovitosti 
1. Redno spremljanje vlog za sprejem (predklinična pot) ter medklinično sodelovanje; 
2. tedenska obravnava vseh sprejetih pacientov (celostna obravnava pacientov), multidisciplinarni tim; 
3. povečanje učinkovitosti na področju rehabilitacije (kadrovska zasedba, spremljanje kazalnika kakovosti), uvedba in 

izpeljava postopkov za nabavo nujno potrebne rehabilitacijske opreme; 
4. izvajanje vseh potrebnih aktivnosti v okviru Demingovega kroga (kakovost); 
5. redno sodelovanje s primarnim zdravstvenim in institucionalnim varstvom; 
6. redno izobraževanje in usposabljanje zaposlenih; 
7. izvedba obdobnih in usmerjevalnih zdravstvenih pregledov vseh zaposlenih. 

 
Obvladovanje stroškov in trženje 

Glede na zahtevnost pacientov v povprečju II.-III. kategorije ZN, pomanjkanja kadrovske zasedbe ter obsega pacientov, ki 
potrebujejo podporno zdravljenje, paliativno obravnavo, vsa leta do sedaj obvladujemo stroške porabe materialov kot tudi 
stroške dela. 
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3.2.18. Reġevalna postaja 

 
as. Andrej Fink, MSHS (ZDA), vodja 

 
Reševalna postaja Univerzitetnega kliničnega centra Ljubljana (v nadaljevanju Reševalna postaja UKCL) je ena izmed 
služb skupnega pomena, ki ima naslednje interne službe/enote: reševalna služba, dispečerska služba, služba za 
vzdrževanje vozil in opreme ter izobraževalni center. Reševalna služba je odgovorna za izvajanje nujne medicinske 
pomoči, nujnih reševalnih prevozov, nenujnih reševalnih prevozov in medkliničnih prevozov, medtem ko je dispečerska 
služba odgovorna za sprejemanje klicev v sili, sprejemanje naročil za nenujne in medklinične prevoze ter oddajanje 
intervencij in prevozov reševalnim ekipam. Služba za vzdrževanje vozil in opreme je odgovorna za celovito vzdrževanje in 
upravljanje z voznim parkom in z reševalno opremo, s katero razpolaga reševalna postaja UKCL. Najmlajša enota 
Reševalne postaje UKCL je izobraževalni center, ki izvaja interna in zunanja izobraževanja in usposabljanja. Izobraževalni 
center trži različne izobraževalne programe in tečaje za zdravstvene delavce, pripadnike drugih intervencijskih služb ter 
laike. Na dan 6. 2. 2013 je Reševalna postaja UKC Ljubljana v upravljanje prevzela heliport UKCL–LJHL, kjer je bilo v letu 
2015 izvedenih 490 letalskih operacij. Področje pristojnosti Reševalne postaje UKCL je precej manjše od gravitacijskega 
področja Univerzitetnega kliničnega centra Ljubljana. Področje pristojnosti se sestoji iz 15 občin, ki obsegajo 1.724 km2 s 
približno 400.000 stalnimi in začasnimi prebivalci. Reševalna postaja UKCL je v letu 2015 opravila več kot 38.703 
intervencij različnih stopenj nujnosti. Pri tem je dosegla povprečni dostopni čas za nujne intervencije 16 minut in 23 sekund 
v urbanem okolju ter 17 minut in 22 sekund v primestnem in ruralnem okolju. Reševalna postaja UKCL izvaja svojo 
dejavnost z 10 nujnimi reševalnimi vozili, 10 reševalnimi vozili, 2 voziloma za medklinične prevoze in 3 motorji za izvajanje 
nujne medicinske pomoči. V letu 2015 je bilo izvedenih 175 kardiopulmonalnih oživljanj pri pacientih z izvenbolnišničnim 
srčnim zastojem, kjer je bil v 66 primerih (38 %) vzpostavljen spontani krvni obtok (ROSC). Vsa reševalna vozila so 
opremljena v skladu s standardom SIST EN 1789 (verzije standarda so skladne z letom dobave). Reševalna postaja UKCL 
je imela na dan 31. 12. 2015 skupno 108 zaposlenih različnih profilov in izobrazbe. Po dogovoru z Zdravstvenim domom 
Ljubljana se najzahtevnejše intervencije izvajajo ob prisotnosti njihovega urgentnega zdravnika. 

 
Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti / / / / / 

Zdravniki specializanti / / / / / 

Diplomirane medicinske sestre  29 30 33 36 

Srednje medicinske sestre  56 56 55 56 

Ostali zaposleni  18 17 16 16 

Skupno število zaposlenih  103 103 104 108 

 
Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – nujni 11.154 10.643 9.876 9.726 9.653 

Število obravnavanih bolnikov – nenujni 31.023 32.934 31.312 31.082 29.050 

 

Čakalne dobe - povprečje 2011 2012 2013 2014 2015 

Odzivni čas 00:00:05 00:00:05 00:00:05 00:00:04 00:00:04 

Dostopni čas 00:28:05 00:23:20 00:46:16 00:33:48 00:28:34 

Predaja pacienta 00:13:40 00:14:09 00:33:09 00:11:55 00:12:14 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS (št) / / / / / 

Terciarni projekti (št.)  / / / / / 

Št. evropski projekti / / / / / 

Ostalo / / / / / 

 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1 4 6 5 4 5 

IF 1 1 1 1 2 1 

IF 2 2 1 1 1 1 

IF  5 / 1 / 1 / 

Citiranost / / / / / 
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Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite / / / / / 

Klinične poti – uvedene / / / / / 

Strokovne smernice – razvite / / / 1 / 

Strokovne smernice – uvedene 1 / / 1 1 

MM konference  / / / / / 

Spremljanje kazalcev kakovosti  4 4 6 32 35 

 

Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana / / / / / 

Študenti Zdravstvene fakultete / / 116 58 36 

Izobraževanje študentov drugih fakultet / / / / / 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus) / / / / / 

Poletna praksa študentov / / 4 4 4 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  12 12 12 19 18 

Organizacija kongresa  / 1 1 1 1 

Organizacija simpozija  1 1 1 1 / 

Organizacija učne delavnice  9 7 6 10 4 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 72 53 48 71 18 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 69 71 83 31 233 

 

Izobraževanje – srednje medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna / / / / / 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 83 72 110 21 386 

 
 

Ključni strokovni dosežki 
Izvedba preizkusa usposobljenosti za ukrepanje ob množični nesreči kot posledici eksplozije plina v osnovni šoli z več kot 
150 udeleženimi osebami ter 50 poškodovanimi osebami (MN Dobrova 2015) je pokazala, da je predvideni organizacijski 
model ukrepanja ob tovrstnih nesrečah učinkovit in da je usposobljenost zaposlenih na ustreznem nivoju. Z uvedenimi 
posodobitvami sistema za obveščanje zaposlenih (Intervencije.net) v primeru izrednih dogodkov smo čas obveščanja z 2 ur 
skrajšali na 6 minut. 

 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Reševalna postaja UKC Ljubljana je z uporabo metodologije nadzora stanja sistema (System Status Management) uspela 
zagotavljati želeni nivo kakovosti izvajanja nujne medicinske pomoči in reševalnih prevozov pacientov, kljub kroničnemu 
pomanjkanju zdravstvenih delavcev (36 %deficit). V letu 2015 smo v dispečerski službi Reševalne postaje UKCL pri 
obravnavi nujnih klicev dosegli 92,6 % prepoznavo izven bolnišničnih srčnih zastojev (v letu 2014 92 %). 
 
 

3.2.19. Lekarna 

 
mag. Liljana Zwitting Čop, mag. farm., spec., vodja 

 

Opis dejavnosti strokovne enote 
Strokovna enota Lekarna zagotavlja preskrbo z zdravili za hospitalizirane bolnike. Izvaja postopke v zvezi z naročanjem, 
prevzemom, shranjevanjem, izdelovanjem in izdajanjem zdravil ter zagotavljanjem informacij in izvajanjem aktivnosti za 
njihovo varno in pravilno uporabo. Lekarniška enota v Bolnišnici dr. Petra Držaja izvaja tudi dejavnost javne lekarniške 
službe, v okviru katere izvaja preskrbo ambulantno zdravljenih bolnikov z zdravili na recept in brez recepta ter preskrbo 
prebivalcev in organizacij z drugimi sredstvi za nego in varovanje zdravja. Lekarna UKCL poleg hospitaliziranih bolnikov 
zagotavlja preskrbo bolnikov na domu z zdravili, ki jih ni mogoče dobiti v javnih lekarnah. Mednje sodijo t. i. neregistrirana 
zdravila, ki so v prometu na podlagi zahteve zdravnika klinike ali inštituta in katerih stroške tudi za ambulantno zdravljene 
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bolnike krije UKCL, in galenska ter magistralna zdravila, izdelana v lekarni UKCL. Posebno mesto med temi zdravili imajo 
pripravki popolne parenteralne prehrane, ki jih v okviru programa »Home Care« zagotavlja lekarna UKCL bolnikom, ki so v 
domači oskrbi, vendar za življenje nujno potrebujejo prilagojeno prehrano za dajanje neposredno v krvni obtok. Lekarna na 
17 oddelkih UKCL izvaja tudi dejavnost klinične farmacije. 
Lekarna v glavni avli UKCL oskrbuje paciente z neregistriranimi zdravili in specialnimi galenskimi izdelki, ki jih izdelujemo 
za potrebe celotne Slovenije le v naši lekarni. To so predvsem magistralna zdravila za paciente Pediatrične klinike in KO za 
otroško kirurgijo.  
 
Dejavnost/i, ki jo/jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji: 
Priprava in izdaja pripravkov za popolno parenteralno prehrano za otroke in mladostnike v oskrbi na domu; 
priprava in izdaja parenteralnih raztopin, ki jih ni na tržišču za potrebe UKC in cele Slovenije;  
izdaja neregistriranih zdravil neposredno bolnikom in tudi drugim zdravstvenim ustanovam; 
priprava injekcij za očesno aplikacijo;  
priprava specifičnih pripravkov za terapije otrok ( peroralne suspenzije) 
 

Zaposleni na dan 31. 12.2015 2011 2012 2013 2014 2015 

Število magistrov farmacije – specialistov 9 11 13 13 12 

Število magistrov farmacije  31 33 33 30 34 

Število farmacevtskih tehnikov 55 54 55 58 55 

Ostali (število) 26 27 26 27 26 

Vsi zaposleni (število) 121 125 127 128 127 

 
Lekarna UKC Ljubljana – raziskovalno delo 
V letu 2015 smo v Lekarni UKCL sodelovali v 1 terciarnem projektu. 

 

Izobraževanje - farmacevti 

Število dogodkov) 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  1 4 14 9 17 

Organizacija simpozija  4  1   

Organizacija učne delavnice  5     

Udeležba zaposlenih na strokovnih srečanjih – 
aktivna  

27 72/62* 78/42* 21* 33 

Udeležba zaposlenih na strokovnih srečanjih – 
pasivna  

367 115 199 113 120 

Interna izobraževanja   311 556 417 276 

 
Izobraževanje – ostali 

(Navedite število dogodkov) 2011 2012 2013 2014 2015 

Udeležba zaposlenih na strokovnih 
srečanjih – aktivna  

5 -    

Udeležba zaposlenih na strokovnih 
srečanjih – pasivna  

305 13 24 43 107 

Interna izobraževanja  316 650 630 400 

 
Zagotavljanje sistema kakovosti 

Število dogodkov) 2011 2012 2013 2014 2015 

Interni strokovni nadzori na KO 11 21 29 8 30 

Nadzori trošarinskega alkohola 13 12 11 10 12 

Nadzori prepovedanih drog 80 30 20 40 44 

Nadzori hladne verige 100 21 26 30 30 

Spremljanje kazalcev kakovosti :      

Število odklonov v proizvodnji 4 11 14 21 19 

Dnevna realizacija galenske priprave v % 98,22 98,00 98,00 97,5 98,00 

Zapadla zdravila v kg 270 330 429 8398* 10.314 

Odpadna zdravila v kg - 1750 6792   

Št. mikrobioloških analiz izdelkov 2543 2651 5099 4078 4519 

*od leta 2014 se evidenca zapadlih in odpadnih zdravil vodi skupaj  
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Ključni strokovni dosežki 

 
V letu 2015 so zaposleni aktivno sodelovali na strokovnih srečanjih, specializacijo je zaključila 1 magistra farmacije, dva 
magistra farmacije pa sta se na novo vključila v program specializacije. Z mesecem majem se je odprla lekarna v glavni avli 
UKCL za izdajo neregistriranih zdravil in magistralnih pripravkov za bolnike, ki se zdravijo v UKC Ljubljana. V letu 2015 smo 
v lekarni BPD nadaljevali delo kliničnih farmacevtov na KO za revmatologijo, KO za hipertenzijo in Centru za geriatrično 
medicino, aktivno smo sodelovali na strokovnih srečanjih. V okviru javne lekarniške službe smo povečali število izdanih 
receptov. V galenskem laboratoriju smo izvedli projekt za zamenjavo ultrazvočnega stroja za pranje infuzijskih steklenic. 
Pripravili smo tudi projektno nalogo za zamenjavo avtoklavov na oddelku za pripravo parenteralnih raztopin. 
V proizvodnji smo nadomestili dva registrirana izdelka, katerima je proizvajalec prekinil proizvodnjo: 3 % Aciklovir mazilo za 
oko in Primotren suspenzija za otroke. Na novo smo uvedli proizvodnjo infuzijskih raztopin: Fentanil 50 mcg/ml 100 ml in 
Midazolam 5 mg/ml 100 ml. V lanskem letu smo tudi pričeli z izdelavo izdelkov, ki vsebujejo kanabidiol in/ali dronabinol. Za 
potrebe dialize smo uvedli proizvodnjo antibiotičnega mazila Polisporin. V sodelovanju s Fakulteto za farmacijo smo 
sodelovali pri izvedbi diplomske naloge: Določanje stabilnosti magistralno izdelanih sirupov s kloksacilinom in 
klindamicinom za otroke. Na podlagi rezultatov naloge smo pričeli s pripravo antibiotičnih suspenzij za otroke. Za potrebe 
kliničnega oddelka za pulmologijo smo pričeli z izvedbo klinične študije, v kateri sodelujemo pri pripravi in izdaji praškov za 
izbrane bolnike. 
Začeli smo z uvajanjem nove metode nadzora kakovosti čiščenja in čistosti proizvodnih prostorov. Na oddelku za kakovost 
smo izvedli obsežnejša testiranja izdelkov in analizo stabilnostnih podatkov, s čimer smo pri mnogih izdelkih lahko 
podaljšali rok uporabnosti. 
Na oddelku za pripravo citostatične terapije smo sodelovali v študiji GREEN (KOH) in pripravljali študijsko zdravilo 
blinatumomab in APN 311 za dva klinična oddelka. Povečali smo število naročenih terapij za 10,1 % in število izdelanih 
pripravkov za 6,9 %. Podaljšali smo zagotavljanje priprave citostatične terapije ob vikendih in praznikih do 20. ure. Uvedli 
smo natančno preverjanje naročenih citostatičnih terapij glede skladnosti z izbranimi protokoli zdravljenja (pravilnost 
odmerkov in dni aplikacije) in uvedli obrazce za naročanje citostatične terapije za KOGE s predefiniranimi protokoli 
zdravljenja.  
V mesecu aprilu 2015 smo v glavni avli UKCL odprli lekarno z namenom oskrbe pacientov z neregistriranimi zdravili in 
specialnimi galenskimi izdelki, ki jih izdelujemo za potrebe celotne Slovenije le v naši lekarni. To so predvsem magistralna 
zdravila za paciente Pediatrične klinike in KO za otroško kirurgijo. Trenutno lekarna v glavni avli posluje od 9. do 17. ure, 
enkrat tedensko pa do 19. ure. 
Na oddelku za pripravo popolne parenteralne prehrane smo pričeli s sodelovanjem farmacevta pri pripravi zdravil z visokim 
tveganjem in protimikrobnih zdravil za intravensko aplikacijo na Kliničnem oddelku za otroško kirurgijo in intenzivno terapijo. 
S prisotnostjo farmacevta prispevamo k večji varnosti pri pripravi in uporabi zdravil z visokim tveganjem. Revidirali smo 
navodila za aplikacijo peroralnih raztopin in suspenzij pri dojenčkih, otrocih in mladostnikih. Pripravili smo navodila za 
pripravo in aplikacijo protimikrobnih učinkovin za parenteralno aplikacijo v obliki, ki se bo lahko implementirala v 
informacijski sistem Pediatrične klinike (Think Med). Navodila poleg napotkov za raztapljanje, redčenje in shranjevanje 
zdravil vsebujejo tudi opozorila za varno aplikacijo in spremljanje bolnika, kontraindikacije in glavne neželene učinke.  
Magistra farmacije je prejela Dekanovo nagrado za leto 2015 na podlagi znanstvene odličnosti raziskovalnega dela: 
»Analysis of factors influencing gastric emptying of pellets in a fed state«.  
 
Organizacija dela in izboljšanje učinkovitosti  

 
V letu 2015 smo v oficini lekarne vpeljali urnik za izdajo zdravil na klinike in klinične oddelke ter inštitute UKCL. Sodelovali 
smo v petih kliničnih raziskavah.  
V skladišču parenteralnih raztopin, kjer poteka shranjevanje, nabava in izdaja parenteralnih raztopin (oddelek Oficina III), 
smo v letu 2015 izboljšali sistem rokovanja z zdravili z visokim tveganjem. Za bolj varno rokovanje s temi zdravili smo 
uvedli poseben način naročanja iz oddelkov z dvojnim podpisom. Pri pripravi na vozičke vpišemo serijsko številko, 
označimo z nalepko (Zdravila z visokim tveganjem) in opravimo dvojno kontrolo pred izdajo. Fizično smo ločili koncetrate 
kalija od razredčenih oblik kalija. 
Zaradi lažjega iskanja (mesto, kjer se nahaja raztopina) je bil opravljen kontrolni pregled in popravek v knjigi vseh 
pripravkov v skladišču. Zaradi pomanjkanja denarja v letu 2015 niso bila izvedena predvidena in nujna dela v skladišču v II. 
kleti (menjava vhodnih vrat, čiščenje in beljenje skladišča, menjava poškodovanih regalov in menjava stropa). 
V letu 2015 smo sodelovali pri izobraževanju medicinskih sester z naslovom: Priprava zdravil za parenteralno uporabo« ter 
pripravili izobraževanje na temo: » Upravljanje z zdravili« za zdravnike in medicinske sestre.  
Pristopili smo k menjavi stropa na vseh oddelkih lekarne v 1. kleti. Reorganizirali smo delo tako, da zaposleni krožijo na 
različnih delovnih mestih, s čimer lažje nadomeščamo izpad zaradi številnih odsotnosti. 
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Z mesecem marcem 2015 smo prešli na računalniški program HAKL za vodenje proizvodnje in obračunavanje lekarniških 
storitev. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 

 
1. Spremljanje in posodobitev podatkov o stabilnosti zdravil z namenom zmanjšanja stroškov zdravljenja in 

zmanjšanega števila prihodov v stalni pripravljenosti na Oddelku za pripravo citostatične terapije; 
2. Uvedli smo pripravo oziroma polnjenje razredčene raztopine tetrakozaktida za izvedbo ACTH testa v brizge za 

enkratno uporabo. S tem omogočamo lažjo pripravo zdravila za aplikacijo in manjšo porabo zdravila na oddelku za 
pripravo popolne parenteralne prehrane; 

3. Na oddelku za pripravo popolne parenteralne prehrane smo uvedli pripravo razredčene raztopine filgrastima v 
injekcijskih brizgah za uporabo pri pediatričnih hemato-onkoloških bolnikih. Uporaba razredčene raztopine 
filgrastima omogoča lažje odmerjanje zdravila in manjšo porabo zdravila; 

4. Z uvedbo lastnega testiranja bakterijskih endotoksinov prihranimo na letnem nivoju cca 70.000 EUR. 
 
 

3.2.20. Sluģba bolniġke prehrane in dietoterapije 

 
Mojca Blatnik, univ. dipl. inž., vodja 
 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti     1 

Zdravniki specializanti      

Diplomirane medicinske sestre     2 

Srednje medicinske sestre      

Ostali zaposleni     162 

Skupno število zaposlenih     165 

 

Obravnave in posegi 2011 2012 2013 2014 2015 

Število obravnavanih bolnikov – hospital      

Število obravnavanih bolnikov – ambulanta 
dietetska obravnava bolnikov 

    351 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS       

Terciarni projekti       

Evropski projekti      

Ostalo      

 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Klinične poti – razvite 1     

Klinične poti – uvedene  1 1 1 1 

Strokovne smernice – razvite      

Strokovne smernice – uvedene      

MM konference       

Spremljanje kazalcev kakovosti      V 

Subspecialni timi      

Interdisciplinarni konziliji      

 

Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana      

Študenti Zdravstvene fakultete      

Izobraževanje študentov drugih fakultet     4 

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)      

Poletna praksa študentov      
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Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice       

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 2 2 5  6 

 
 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja     2  

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice – interno   1 2 2 8 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 50 60 65 36 38 

 
Obvladovanje stroškov in trženje 
V letu 2015 smo pripravili 83.408 celodnevnih obrokov za bolnike OI, 562.030 obrokov za bolnike UKC, kar pomeni, da smo za OI 
pripravili 8,2 % več obrokov kot v letu 2014 in za UKCL 5,6 % obrokov več kot leta 2014. V letu 2015 smo imeli tudi 41.630,04 EUR 
prihodkov s strežbami za zunanje odjemalce in 10,457 EUR prihodkov od individualne obravnave nehospitaliziranih bolnikov. 
 
Imeli 6.737.501€ prihodkov, kar je 1,2 % nad planom in ustvarili za 6.635.265 EUR odhodkov, kar pomeni, da smo bili 0,2 % pod 
planom. Poslovno leto 2015 smo zaključili s pozitivnim finančnim rezultatom v višini 102.236 EUR. 
 
V letu 2015 smo opravili vse zastavljene projekte, opredeljene v evidenci nalog, z izjemo tistih, na katere nimamo neposrednega vpliva. 
Te naloge so bodisi vezane na plan nabave, na število zaposlenih oz. na zunanje dobavitelje in serviserje. Uspešno smo obvladovali 
stroške rednega in nadurnega dela ter vse ostale stroške ter kljub pomanjkanju zaposlenih povečali prihodke za 1,2 %.  

 
 

 

 

 

 

 

 

 

3.3. SIMULACIJSKI CENTER UNIVERZITETNEGA KLINIČNEGA CENTRA 
 

prof. dr. Vesna Paver Eržen, dr. med. 
 

 

Predstavitev strokovne enote 
V UKC Ljubljana je bil 29. 7. 2011 uradno odprt Medicinski simulacijski center (MSC). Center je namenjen za usposabljanje 
zaposlenih v UKCL pa tudi medicinskega osebja drugih ustanov iz Slovenije in tujine. Po dogovoru lahko zmožnosti centra 
za izobraževalne namene (npr. predstavitev zdravil in medicinske opreme) najamejo tudi druge ustanove in podjetja. Na 
željo naročnika lahko vsebinsko pripravimo učne scenarije in jih tudi izvajamo. 
 
V Medicinskem simulacijskem centru sta redno zaposleni dve osebi: zdravnik vodja in projektni sodelavec. Eno delovno 
mesto medicinske sestre si delita dve pogodbeno zaposleni sodelavki. V izobraževalnih procesih MSC sodelujejo zdravniki 
inštruktorji in inštruktorji zdravstvene nege iz različnih specialističnih področij. 
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Dejavnosti, ki jih izvajamo edini v Republiki Sloveniji 
V Medicinskem simulacijskem centru kot edini redno organiziramo in izvajamo naslednje izobraževalne aktivnosti: 
- kolokviji s področja anesteziologije v obliki simuliranega kliničnega dogodka; 
- anesteziolog novinec, sklop delavnic za novo zaposlene specializante anesteziologije, reanimatologije in 

perioperativne intenzivne terapije; 
- izpiti s področja supraspecializacije intenzivne medicine, v obliki simuliranega kliničnega dogodka; 
- predavanja in laparoskopske vaje za specializante ginekologije in porodništva ter drugih kirurških strok. Predvanja 

potekajo vsak mesec, vaje na pelvitrainerju pa vsak dan; 
- delavnica Akutna pooperativna bolečina za zdravstveno nego UKCL; 
- delavnica Neinvazivna ventilacija in delavnica Terapija s kisikom; 
- delavnica Aspiracija skozi umetno dihalno pot pri pacientu na mehanskem predihavanju; 
- delavnica oskrbe AV fistule. 
 

Zaposleni na dan 31. 12. 2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki specialisti 1 1 1 1 1 

Zdravniki specializanti      

Diplomirane medicinske sestre      

Srednje medicinske sestre      

Ostali zaposleni 1 1 1 1 1 

Skupno število zaposlenih 2 2 2 2 2 

 

Raziskovalna dejavnost 2011 2012 2013 2014 2015 

Projekti AARS       

Terciarni projekti  1 1 1 1  

Evropski projekti      

Ostalo    1 1 

Op.: Prosimo, vpišite skupno število posameznih projektov. 
 

Objave v revijah SCI (COBISS) 2011 2012 2013 2014 2015 

IF 1  1   1 

IF 1      

IF 2      

IF  5      

Citiranost 8 7 6 5 2 

 
Slovenian Journal of Public Health. Volume 51, Issue 4, Pages 300–302, ISSN (Online) 1854-2476, ISSN (Print) 0351-0026, 
DOI: 10.2478/v10152-012-0034-8, October 2012 
 

Zagotavljanje sistema kakovosti 2011 2012 2013 2014 2015 

Spremljanje kazalcev kakovosti    1  2 

Subspecialni timi      

Interdisciplinarni konziliji      

 

 Izobraževanje – dodiplomski pouk 2011 2012 2013 2014 2015 

Študenti Medicinske fakultete Ljubljana   12 24 3 

Študenti Zdravstvene fakultete   20 25 2 

Izobraževanje študentov drugih fakultet   13 4  

Izobraževanje tujih študentov (Erasmus)   8  3 

 

Izobraževanje – podiplomski pouk  2011 2012 2013 2014 2015 

Zdravniki in zobozdravniki – specializanti      

Zdravniki in zobozdravniki – tujci      

Zdravstveni delavci in sodelavci – specializacija      

      

 
 
 

http://dx.doi.org/10.2478/v10152-012-0034-8
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Izobraževanje – zdravniki 2011 
od 09.09.2011 

dalje 

2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja  1 2 4 2 4 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice  22 109 530 729 699 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna 7 1 5 3  

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna 1    2 

 

Izobraževanje – diplomirane medicinske sestre 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja      1 

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice  22 109 530 729 699 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna     1 

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna      

 

Izobraževanje – ostali zaposleni 2011 2012 2013 2014 2015 

Vabljena predavanja       

Organizacija kongresa       

Organizacija simpozija       

Organizacija učne delavnice  22 109 530 729 699 

Udeležba na strokovnih srečanjih – aktivna      

Udeležba na strokovnih srečanjih – pasivna      

 

V letu 2015 je v Medicinskem simulacijskem centru potekalo 699 posameznih izobraževalnih dogodkov. 
Na teh dogodkih se je usposabljalo 3148 udeležencev. Od tega 1.411 zdravnikov specialistov in specializantov, 1.667 
drugih zdravstvenih delavcev, 13 študentov MF in/ali FZ ter 57 udeležencev drugih profilov. 
 
Ključni strokovni dosežki 
- Sodelovanje s simulacijsko učno delavnico na 34th Annual ESRA Congress 2015. Ljubljana, Slovenia 2 – 5 September, 

2015; 
- vabljena predavanja: 

o Vesna Paver - Eržen: Simulation training of anesthesiologists in Medical Simulation Unit Ljubljana. St. Anne’s 
University Hospital Brno, International Clinical Research Center. 1st Czech Multidisciplinary Simulation 
Conference, Brno, Cech Republic 23rd – 24th April 2015. 

o Vesna Paver - Eržen: What is new in education and teaching in regional anaesthesia? 6th Croatian congress 
of regional anaesthesia and analgesia with international participation, Zagreb, Croatia June 12 – 13, 2015. 

o Vesna Paver - Eržen: Predstavitev Medicinskega simulacijskega centra (MSC) v Univerzitetnem kliničnem 
centru Ljubljana. Strokovno srečanje 14. Sodobna interna medicina, Ljubljana, Domus Medica, 10. – 11. 
september 2015 

o Vesna Paver - Eržen: Simulation Center in The University Medical Centre Ljubljana, Slovenia. First 

international congress of serbian society of emergency physicians, Niš, november 5-7. 2015. 

o Zorica Kardoš: Simulacijsko učenje. VII. Kongres UINARS, Sremski Karlovci, 17.-20. 9. 2015. 
 
Novosti v letu 2015: 
- tečaj dodatnih postopkov oživljanja za medicinske sestre pri anesteziji; 
- delavnica oskrbe arteriovenske fistule; 
- učna delavnica s kliničnimi scenariji s področja intezivnega zdravljenja na KIBVS; 
- vzpostavitev periferne intravenske poti za zdravstveno nego KO za kirurgijo srca in ožilja; 
- delavnica pravilne uporabe aparata Lucas (pripomočka za zunanjo masažo srca) za medicinske sestre pri anesteziji. 
 
 
Organizacija dela in učinkovitosti 
Aktivnosti v okviru projekta kakovosti za pridobitev mednarodnega certifikata kakovosti po standardu 9001: 2008. 
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Pripravili smo nov poslovnik simulacijskega centra (izdaja 2) in odgovarjajoče dokumente za izboljšavo in nadzor kakovosti 
dela. 
 
Kazalnik stopnje zadovoljstva izvajalcev usposabljanj – izobraževanj v MSC: 

- Kako ocenjujete pripravo prostorov in opreme za izobraževalni dogodek (1 slabo, 5 odlično)? Povprečna ocena 
4,782. 

- Kako ocenjujete prispevek MSC pri organizaciji in izvedbi dogodka (1 slabo, 5 odlično)? Povprečna ocena: 4,915. 
 
Kazalnik realizacije načrtovanih usposabljanj – izobraževanj: v letu 2015 je povprečno mesečno odpadlo 13 % načrtovanih 
izobraževalnih dogodkov. Vsi odpadli izobraževalni dogodki so bili odpovedani s strani naročnika, nobeden zaradi razlogov 
na strani MSC. 
 
Obvladovanje stroškov in trženje 
Z organizacijo učnih delavnic in drugih oblik izobraževanj, smo v MSC v okviru interne realizacije ustvarili prihodek v višini 
133.564,02 EUR. 
 
Služba za poslovni razvoj in trženje UKCL nam je posredovala nov cenik najema naših prostorov in cene izvedb 
izobraževalnih dogodkov za zunanje naročnike. Zanimanje zunanjih naročnikov za najem prostorov v MSC je bilo veliko, 
vendar v primerjavi z najemom ostalih prostorov v UKCL in prostorov izven UKCL smo bili za številne predragi. 
S storitvami za zunanje naročnike smo ustvarili prihodek v višini 14.447,30 EUR. 
 
Potrošni material, ki ga uporabljamo v MSC je izključno s pretečenim rokom uporabe, dobivamo ga iz različnih oddelkov, 
zato imamo s tega področja minimalne stroške. 
 
 
 

3.4. PODATKI O ŠTEVILU DOSEŽENIH TOČK ZA KLINIČNOST 
 
 

V letu 2010 je Ministrstvo za zdravje RS podelilo odločbe o pridobitvi naziva klinika, klinični inštitut ali klinični oddelek več 
kliničnim oddelkom. Naziv kliničnosti se podeli za dobo 5 let. 

Podatki o doseženem številu točk kliničnosti za posamezne klinične oddelke so razvidni v tabeli 38. 

 

Ime Število točk 
Interna klinika, KO za žilne bolezni 15.580 

Interna klinika, KO za nefrologijo 14.065 

Interna klinika, KO za endokrinologijo, diabetes in presnovne bolezni 13.257 

Interna klinika, KO za kardiologijo 11.627 

Interna klinika, KO za gastroenterologijo 9.735 

Interna klinika, KO za hematologijo 5.326,8 

Interna klinika, KO za pljučne bolezni in alergijo 3.736 

Interna klinika, KO za intenzivno interno medicino  3.896,2 

Interna klinika 
Skupaj 

77.223 

Kirurška klinika, KO za travmatologijo 9.064 

Kirurška klinika, KO za anesteziologijo in intenzivno terapijo operativnih strok 20.183 

Kirurška klinika, KO za abdominalno kirurgijo 7.049 

Kirurška klinika, KO za otroško kirurgijo in intenzivno terapijo 8.579 

Kirurška klinika, KO za urologijo 4.308 

Kirurška klinika, KO za maksilofacialno in oralno kirurgijo 9.883 

Kirurška klinika, KO za nevrokirurgijo 5.675 

Kirurška klinika 
Skupaj 

64.735 

Pediatrična klinika, KO za endokrinologijo 10.920,3 



 

225 

 

Pediatrična klinika, KO za nevrologijo 16.032 

Pediatrična klinika, Služba za gastroenterologijo 4.548,8 

Pediatrična klinika, Služba za neonatologijo 4.264,2 

Pediatrična klinika, Služba za onkologijo in hematologijo 5.280 

Pediatrična klinika, KO za nefrologijo 3.875,6 

Pediatrična klinika 
Skupaj 

44.921 

Nevrološka klinika, KO za vaskularno nevrologijo in intenzivno nevrološko terapijo 7.454 

Nevrološka klinika, KO za bolezni živčevja 5.173,8 

Nevrološka klinika, Inštitut za klinično nevrofiziologijo 12.707,5 

Nevrološka klinika 
Skupaj 

25.336 

Ginekološka klinika, KO za ginekologijo 3.953 

Ginekološka klinika, KO za perinatologijo 5.551 

Ginekološka klinika, KO za reprodukcijo 7.531 

Ginekološka klinika, Služba za medicinsko genetiko 6.283,8 

Ginekološka klinika 
Skupaj 

28.719 

Stomatološka klinika 15.507 

Klinika za nuklearno medicino 9.137 

Klinika za otorinolaringologijo in cervikofacialno kirurgijo 6.212 

Klinika za infekcijske bolezni in vročinska stanja 20.283,7 

Očesna klinika 6.338 

Dermatovenerološka klinika 5.435 

Ortopedska klinika 6.297 

KIMDPŠ 4.902 

KIKKB 6.338 

 

 

3.5. KOORDINACIJA OPERATIVNE DEJAVNOSTI V CENTRALNEM OPERACIJSKEM 
BLOKU 

 

Dominika Oroszy, dr. med., vodja koordinacije operativne dejavnosti na Kirurški kiniki 
 
Predstavitev in opis dejavnosti strokovne enote 
 
V letu 2015 smo razširili dejavnost koordinacijo operativne dejavnosti in zajem podatkov na vse operacijske dvorane 
Kirurške klinike. Koordinacija operativne dejavnosti v centralnem operacijskem bloku in na dislociranih operacijskih 
dvoranah poteka usklajeno, kar zagotavlja celovit pregled in optmizacijo izvajanja operativne dejavnosti. V decembru smo 
zaključili z obnovo operacijskih dvoran Travmatološke klinike in tako pridobili prepotrebno operativno kapaciteto. Pripravili 
smo nov razpored obratovnaja operacijskih dvoran, ki se na četrtletje analizira in po potrebi optimizira. Uvedli smo redne 
interdisciplinarne dnevne sestanke za pregled in potrditev operativnih programov, izmenjavo ključnih informacij in 
načrtovanje dela posameznih poklicnih skupin. Ti sestanki so se izkazali za zelo učinkovito orodje obvladovanja 
kompleksne organizacije izvajanja operativnih dejavnosti. Delovna skupina za optimizacijo operativne dejavnosti je na 
svojih rednih sestankih analizirala kazalnike učinkovitosti operativne dejavnosti in izvedla ukrepe za izboljšave, ki se 
odražajo v trendih kazalnikov. V okviru komisije za koordinacijo operativne dejavnosti si Kirurška klinika prizadeva razširiti 
dobre prakse tudi na druge klinike, ki izvajajo operativno dejavnost. V letu 2015 smo tako poenotili sistem kazalnikov 
učinkovitosti operativne dejavnosti, sezname operacijskih dvoran (kontrola dostopa, merjenje temperature in vlažnosti, 
dostopnost do reanimacijskih vozičkov ...). 
 
Aktivnosti na področju uveljavljanja sistema kakovosti 

V letu 2015 smo uvedli tri ključne pristope, ki zagotavljajo optimalno načrtovanje operatinega programa, transparentost 
kakovosti in varnosti in uvedbo učinkovitih izboljšav: 

- dnevne interdisciplinarnih sestankov za pregled in potrditev operativnih programov, 

- oddelčno tablo kazalnikov kakovosti in varnosti v operativni dejavnosti, 
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- delovno skupino za uvajanje učinkovitih izboljšav. 

 
 

Priporočila in sklepi sej in delovnih teles 

Delovna skupina za optimizacijo operativne dejavnosti je izvedla sledeče ukrepe: 
ukrepi za zmanjšanje odpovedi načrtovanih operativnih posegov, 
ukrepi za zmanjšanje podaljševanja operativnega programa, 
ukrepi za pravočasen začetek prvega operativneg posega. 
 
Učinkovitost ukrepov spremljamo z rednimi mesečnimi analizami kazalnikov učinkovitosti operativne dejavnosti: 

Kazalnik 2012 2013 2014 2015 
standard         
cilj 2015 

Letni operativn ičas/OP dvorano 79.434 min 
78.132 

min 
82.386 min 85.791 min 75.000 min 

Število OP posegov/OP dvorano 678 852 820 825 600 - 800 

Delež odpadlih operacij 13.0 % 11.9 % 9.5 % 9,3 % < 5 % 

Povprečni čas menjave 43 min 48 min 48 min 50 < 45 min 

Delež podaljševanja OP programa 
preko obratovalnega časa OP dvorane 

12 % 14 % 11 % 10 % < 8 % 

Pravočasen začetek prve operacije 55 % 40 % 50 % 45 % > 60 % 

 
 
 
Strokovni dosežki in novosti v letu 2015 

 
- informatizacija načrtovanja operativnega programa in vnosa administrativnih podatkov izvajanja operativne 

dejavnosti; 

- nabor najpogostejših operacij in standardizacija opreme, medicinkega materiala, stroškov, kadrov; 

- skupna tabela kazalnikov kakovosti in varnosti operativnih strok;  

- varnostni kontrolni seznam za invazivne diagnostične in terapevtske postopke (v sodelovanju s KIR ). 

 
Število uvedenih novih metod dela v letu 2015 

 
- Dnevni interdisciplinarni sestanki za pregled in potrditev operativnega programa; 

- tabla kazalnikov kakovosti in varnosti operativne dejavnosti; 

- metodologija uvajanja učinkovitih izboljšav; 

- zbiranje idej in predlogov zaposlenih. 

 
 

3.6. STROKOVNI KOLEGIJ INTENZIVNIH TERAPIJ (SKIT) 
 

prim. Asist.dr. Igor Muzlovič, dr. med., predsednik 
 
Obravnavane teme: 

-  novi identi; 

-  priprava na adaptacijo EIT na KIBVS, načrt premestitve bolnikov; 

-  kazalec kakovosti - sepsa, septični šok, katetrska sepsa, VAP; 



 

227 

 

-  poenotenje spremljanja oskrbe bolnikov (APACHE, SAPS) in uvedba enotnega računalniškega programa PROSAFE; 

-  obravnava nadzornih kužnin in mikrobioloških izvidov v MBX-u; 

-  problem razpoložljivih postelj za intenzivno terapijo in nego;  

-  nabava opreme (respiratorji, UZ, monitorji); 

-  kadrovska problematika na področju zdravstvene nege; 
o redna trimesečna poročila o kadrovski popolnjenosti s področja ZN; 

-  izvedba ankete o organizaciji intenzivnih terapij stopnje A v UKC; 
o število (% ) postelj glede na stopnjo intenzivnosti II In III;  
o kadrovska popolnjenost in pomanjkanje kadra preračunano na evropske normative; 
o opremljenost EIT; 

-  ustanovitev komisije za oceno stanja respiratorne opreme v EIT, potrebo po nabavi novih respiratorjev in uvrstitev 
razpoložljivih respiratorjev v skupine glede zmogljivosti; 

-  priprava EIT KIBVS na sprejem bolnika z EBOLO in ob tem sodelovanje z ostalimi EIT; 

-  določitev koordinatorja za EIT in posebej za področje ZN. 

 
 

3.7. SKUPINA ZA PALIATIVNO OSKRBO 
 
Branka Červ, prof. zdr. vzg., koordinatorica zdravstvene nege za paliativno oskrbo na Kirurški kliniki UKC Ljubljana 
 
 

V letu 2015 so na področju paliativne oskrbe na nivoju UKC Ljubljana potekale naslednje dejavnosti: 
 
1. V času med septembrom in decembrom 2015 je skupina, ki je bila imenovana za pripravo načrta vzpostavitve 

specialistične paliativne oskrbe v UKC Ljubljana, pripravila predlog tega načrta (v priponki). Predlog načrta je usklajen 
z Državnim programom paliativne oskrbe, ki ga je leta 2010 izdalo Ministrstvo za zdravje in priporočili Evropskega 
združenja za paliativno oskrbo glede standardov in norm za hospic in paliativno oskrbo v Evropi (Radbruch, L. in 
Payne, S. (2010) White paper on standards and norms for hospice and palliative care in Europe: part 2. European 
Journal of Palliative Care, 17(1), 22-33.). Izvajanje načrta je podlaga za uvajanje novih metod dela (na pacienta in 
družino osredotočena oskrba, mehanizmi za identifikacijo pacientov, ki potrebujejo paliativno oskrbo, mehanizmi za 
vključevanje v zgodnjo paliativno oskrbo, sistem rednega ocenjevanja in učinkovitega lajšanja bolečin in drugih 
simptomov, sistem koordiniranega odpusta, sistem vnaprejšnjega načrtovanja oskrbe, sistem stalnega ocenjevanja in 
izboljševanja kakovosti paliativne oskrbe …), ki omogočajo kakovostnejšo oskrbo za paciente z napredovalo kronično 
boleznijo, umirajoče in njihove bližnje, kar je v skladu z 39. členom Zakona o pacientovih pravicah. 

2. V skladu z zgoraj omenjenim načrtom je v novembru in decembru 2015 potekalo 50-urno izobraževanje iz osnovne 
paliativne oskrbe za zaposlene v UKC Ljubljana v prostorih UKC Ljubljana. Po podatkih, ki jih je posredovala Služba za 
izobraževanje, je to izobraževanje opravilo 27 zaposlenih v UKC Ljubljana. 
 
 

50-urno dodatno izobraževanje iz osnovne paliativne oskrbe je v nov. in dec. 2015 opravilo: 

POKLIC ŠTEVILO 

zdravniki 11 

medicinske sestre 14 

psihologi 1 

socialni delavci 1 

SKUPAJ 27 

 
3. Ob koncu leta 2015 je bila v okviru zdravstvene nege dana pobuda za vzpostavitev mreže medicinskih sester za 

področje paliativne oskrbe v UKC Ljubljana, na katere organizaciji trenutno delamo. V mrežo bodo vključene 
medicinske sestre iz različnih kliničnih oddelkov (skoraj vseh), ki jih paliativna oskrba zanima in ki se bodo na področju 
paliativne zdravstvene nege še nadalje izobraževale ter usposabljale. S svojim znanjem bodo v pomoč kolegicam na 
svojih kliničnih oddelkih. Poleg tega bodo takrat, ko bo oblikovana služba specialistične paliativne oskrbe na nivoju 
UKC Ljubljana, predstavljale povezavo med to službo in kliničnim oddelkom, tako v smislu prenosa znanja kot v smislu 
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pomoči pri uvajanju novosti ob vpeljevanju paliativne oskrbe v vsakodnevno delovno prakso kliničnega oddelka. 
Dosedanje študije kažejo, da je na tak način mogoče prispevati k izboljšanju paliativne oskrbe, za kar pa sta potrebna 
znanje in čas (reference na voljo pri B. Č.). 

 
 

4 RAZISKOVALNA DEJAVNOST 
 
Ksenija Meršol, univ. dipl. ekon., vodja 
Miha Žemlja, univ. dipl. org. dela 

 
 
 
V letu 2015 so se v okviru raziskovalne dejavnosti UKC Ljubljana odvijale aktivnosti na področju raziskovalnih projektov in 
programov, na področju mednarodnega znanstvenega sodelovanja, evropskih programov, usposabljanja mladih 
raziskovalcev in izvajanja projektov financiranih iz terciarnih sredstev. 
 
 

Raziskovalni projekti ARRS 
 

Raziskovalne projekte (so)financira predvsem ARRS (Javna agencija za raziskovalno dejavnost RS). Projekti so temeljni, 
aplikativni, podoktorski in ciljni. 
Temeljni projekt je izvirno eksperimentalno oziroma teoretično delo, s katerim želimo pridobiti predvsem novo znanje o 
osnovah pojavov in zaznavnih dejstvih. 
Aplikativni projekt je izvirno raziskovanje, ki ga izvajamo zato, da bi pridobili novo znanje, usmerja pa se predvsem k 
praktičnemu cilju ali namenu. 
Podoktorski projekt je temeljni ali aplikativni projekt, ki ga izvaja 1. raziskovalec, za katerega velja, da je od zagovora 
njegovega doktorata poteklo manj kot 3 leta. 
Ciljni raziskovalni projekt (CRP) se izvaja v javnem interesu za doseganje ciljev nacionalnega razvoja in so tematsko 
usmerjeni na podlagi ministrstev in drugih predlagateljev, ki so pristojni za posamezna področja javnega interesa. 
 
Projekti so glede na vsebino raziskav tematsko usmerjeni ali splošni; tematsko usmerjeni temeljni so usmerjeni na točno 
določene teme. 
 

Raziskovalni projekt izvaja projektna skupina, ki jo sestavlja vodja projekta, raziskovalci in tehnični sodelavci. 
 

Pridobitev in sofinanciranje raziskovalnega projekta je vezano na javni razpis ARRS-ja. Uspešni predlogi projektov, ki 
izpolnjujejo vse predpisane pogoje in ki so v dvofaznem postopku izbrani na podlagi pridobljenih recenzij tujih recenzentov 
in predloga strokovnih teles agencije, so sofinancirani za obdobje, določeno v razpisu. Agencija sofinancira projekte za 
obdobje do 3 let, podoktorske projekte pa do 2 let. 
 
V letu 2015 je bilo v UKC Ljubljana aktivnih 24 raziskovalnih projektov, (za 8 projektov je bila UKCL nosilna RO) od tega 21 
temeljnih, 2 aplikativna in 1 ciljni raziskovalni projekt (CRP). Za raziskovalne projekte, financirane s strani ARRS-ja, smo 
prejeli 405.087 EUR, v letu 2014 je ta znesek znašal 631.010 EUR. Za projekt financerja IAEA (International Atomic Energy 
Agency) smo prejeli 8.000 EUR. 
 

Tabela: Raziskovalni projekti 

Nosilec  Koordinator v UKCL Šifra NASLOV Trajanje 

UL, Biotehnična fakulteta, 
dr. Damjana Drobne 

prof. dr. Ksenija 
Geršak, dr. med.  J1-6728 Vpliv anorganskih nanodelcev v biološke membrane 

1. 7. 2014–30. 

6. 2017 

UL, Fakulteta za farmacijo, 
dr. Julijana Kristl 

prof. dr. Milan Petelin, 
dr. dent med. J1-6746 

Nanozdravila za zdravljenje parodontalne bolezni s ciljanim 
vnosom v obzobne žepe 

1. 7. 2014–30. 

6. 2017 

UL, Fak.za elektrotehniko, 
dr. Franjo Pernuš 

doc. dr. Igor Kocijančič, 
dr. med.  J2-5473 Slikovno vodeni endovaskularni posegi 

1. 8. 2013–31. 

7. 2016 

UL, Fak.za računalništvo in 
informatiko, dr. Janez 
Demšar 

dr. Minca Mramor, dr. 
med.  J2-5480 

Premagovanje prekletstva dimenzionalnosti z uporabo 
predznanja 

1. 8. 2013–31. 

7. 2016 
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 BRIS, dr. Boris Roglej 
asist. dr. Blaž Koritnik, 
dr. med.  J3-5502 

Napake v regulaciji izražanja TDP-43 pri amiotrofični lateralni 
sklerozi in frontotemporalni lobarni degeneraciji 

1. 8. 2013–31. 

7. 2016 

Kemijski inštitut, dr. 
Radovan Komel 

prof. dr. Mirko Omejc, 
dr. med.  J3-5504 Vloga polimorfizmov v segregacijskih genih pri raku 

1. 8. 2013–31. 

7. 2016 

prof. dr. Borut Peterlin, dr. med.  J3-5506 
Identifikacija novih mehanizmov bolezni s pristopom 
sekveniranja nove generacije 

1. 8. 2013–31. 

7. 2016 

prof. dr. Ksenija Geršak, dr. med.  J3-5507 
Analiza bioloških označevalcev presnove folatov pri ugotavljanju 
tveganja za nastanek napak nevralne cevi 

1. 8. 2013–31. 

7. 2016 

ZTM, dr. Primož Rožman 
prof. dr. Bojan Vrtovec, 
dr. med.  J3-5508 

Identifikacija subpopulacij krvotvornih matičnih celic in njihov 
vpliv na zdravljenje dilatativne kardiomoopatije 

1. 8. 2013–31. 

7. 2016 

UL, MF, dr. Tea Lanišnik 
Rižner 

prof. dr. Joško 
Osredkar, univ. dipl. 
inž. farm. J3-5510 

Vloga metabiolitov progesterona pri hormonsko odvisnih 
boleznih 

1. 8. 2013–31. 

7. 2016 

prof. dr. Janez Preželj, dr. med.  J3-5511 Mikro RNA - nove diagnostične tarče pri osteoporozi 

1. 8. 2013–31. 

7. 2016 

dr. Daša Stupuca, dr. med.  J3-6788 
Etiologija, vnetne beljakovine in genski polimorfizem pri bolnikih 
s solitarnim in multiplim erythema migrans 

1. 7. 2014–30. 

6. 2017 

UL, Fakulteta za farmacijo, 
dr. Irena Mlinarič Raščan 

prof. dr. Janez Jazbec, 
dr. med.  J3-6792 

TRANS TIO Translakcije farmakogenomske raziskave 
tiopurinske terapije 

1. 7. 2014–30. 

6. 2017 

prof. dr. Tadej Battelino, dr. med.  J3-6798 
Biološki, genetski in epigenetski označevalci debelosti in 
metabolnega sindroma pri otrocih in mladostnikih 

1. 7. 2014–30. 

6. 2017 

UL, MF, dr. Tea Lanišnik 
Rižner 

doc. dr. Andrej Vogler, 
dr. med.  J3-6799 

Biokemijski označevalci endometrioze: študije proteoma in 
metaboloma 

1. 7. 201–30. 

6. 2017 

doc. dr. Katarina Trebušak Podkrajšek, dr. med.  J3-6800 

Vpliv oksidativnega stresa na dolžino in strukturo telomerov pri 
otrocih in mladostnikih s sladkorno boleznijo tipa 1 ali 
hiperholesterolemijo 

1. 7. 2014–30. 

6. 2017 

prof. dr. Branko Zorn, dr. med.  J3-6801 
Psihološke in reproduktivne motnje pri moških, izpostavljenih 
prenatalnemu stresu 

1. 7. 2014–30. 

6. 2017 

UL, Biotehnična fakuteta, 
dr. Simon Horvat 

prof. dr. Tadej 
Battelino, dr. med.  J3-6804 

Identifikacija novih genov, mikro RNA ter biomarkerjev naravne 
imunosti za hiperholesterolemijo 

1. 7. 2014–30. 

6. 2017 

UL ,Filozofska fakulteta, dr. 
Grega Repovš 

prof. dr. Zvezdan 
Pirtošek, dr. med.  J7-5553 Multimodalno preučevanje delovega spomina 

1. 8. 2013–31. 

7. 2016 

UL, Fakulteta za 
elektrotehniko, dr.Franjo 
Pernuš 

doc. dr.Janja Pretnar 
Oblak.dr. med.  J7-6781 Kvantitativna analiza poškodb bele možganovine 

1. 8. 2013–31. 

7. 2016 

UL, Filozofska fakulteta, dr. 
Grega Repovš 

prof. dr. Zvezdan 
Pirtošek, dr. med.  J7-6829 

Mehanizmi integracije možganske aktivnosti za učinkovit nadzor 
kognicije 

1. 7. 2014–30. 

6. 2017 

UMB, Fakulteta za 
strojništvo, dr. Karin Stana 
Kleinschek 

prof. dr. Dragica Maja 
Smrke, dr. med.  L2-5492 

Razvoj funkcionalnih tekstilij za nego diabetičbe+nega stopala 
(malum perforans) 

1. 8. 2013–31. 

7. 2016 

UL, Zdravstvena fakulteta, 
dr. Alan Kacin 

doc.dr.Mateja Drobnič, 
dr. med.  L3-5509 

Nova tehnologija preprečevanja in zdavljenja atrofij skeletnih 
mišic 

1. 8. 2013–31. 

7. 2016 

 
 
 
 
 
 
 

Raziskovalni programi ARRS 
 

Raziskovalni programi, ki jih financira ARRS, predstavljajo zaokroženo področje raziskovalnega dela, za katerega se 
pričakuje, da bo aktualno in uporabno v daljšem časovnem obdobju, za katere mora obstajati državni interes, opredeljen v 
nacionalnemu raziskovalnemu in razvojnemu programu. 
 

Raziskovalni program izvaja programska skupina, ki jo sestavlja vodja programske skupine, najmanj 3 raziskovalci z 
doktoratom znanosti ter strokovni in tehnični sodelavci iz ene ali več raziskovalnih organizacij (RO). Člani programske 
skupine so lahko vključeni le v . raziskovalni program. Raziskovalci morajo imeti doktorat znanosti, izkazane raziskovalne 
ali razvojne rezultate v zadnjih 5 letih in nazive v skladu z obstoječimi predpisi. V programski skupini lahko sodelujejo tudi 
mladi raziskovalci. 
 

V letu 2015 smo z novim razpisom ARRS prejeli sredstva za izvajanj za 3 dodatne raziskovalne programe, tako je bilo v 
UKC Ljubljana aktivnih 22 programov (za 12 programov je bila UKCL nosilna RO). 
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Za izvajanje programov smo v letu 2015 prejeli 1.520.486 ali 0,9 % več kot v letu 2014. 
 
Tabela: Raziskovalni programi 

 
Klinika KO Nosilec  Koordinator v UKCL Šifra Naslov trajanje 

1 Klinika za nuklearno medicino IJS, dr. Robert Jeraj 
dr. Petra Peitl Kolenc, mag. 
farm. P1-0389 Medicinska fizika 

1. 1. 

2015–31. 

12. 2020 

2 Ortopedska klinika 
UL, MF, dr. Matej 
Podbregar asist.dr.Janez Brecelj, dr. med.  P3-0043 

Molekularni 
mehanizmi razvoja in 
delovanja skeletne 
mišice 

1. 1. 

2015–31. 

12. 2019 

3 Ginekološka klinika prof. dr. Ksenija Geršak, dr. med.  P3-0124 

Metabolni in prirojeni 
dejavniki 
reproduktivnega 
zdravja, porod 

1. 1. 

2014–31. 

12. 2019 

4 
Nevrološka 
klinika 

KO za bolezni 
živčevja UL, MF, dr.S amo Ribarič 

prof. dr. Zvezdan Pirtošek, dr. 
med.  P3-0171 

Plastičnost živčevja v 
fizioloških in 
patofizioloških 
razmerah 

1. 1. 

2015–31. 

12. 2018 

5 Interna klinika 
KO za 
hematologijo OI, dr. Nikola Bešić 

doc. dr. Helena Podgornik, 
spec. med. biokem. P3-0289 

Značilnosti malignih 
neoplazem, 
pomembne za 
diagnoszo, napoved 
poteka bolezni in 
izida zdravljenja 

1. 1. 

2014–31. 

12. 2018 

6 Stomatološka klinika prof. dr. UroŠ Skalerič, dr. dent. med. P3-0293 
Parodontalna 
medicina 

1. 1. 

2015–31. 

12. 2019 

7 
Klinika za infekcjske bolezni in 
vročinska stanja prof. dr. Franc Strle, dr. med.  P3-0296 

Bolzni in povzročitelji 
, ki jih v Sloveniji 
prenašajo členonožci 

1. 1. 

2015–31. 

12. 2020 

8 Interna klinika 
KO za 
endokrinologijo prof. dr. Janez Preželj, dr. med.  P3-0298 

Geni, hormonske in 
osebnostne 
spremembe pri 
metabolnih motnjah 

1. 1. 

2015–31. 

12 2018 

9 ORL 
 

OI, dr. Primož Strojan 
prof. dr. Irena Hočevar 
Boltežar, dr. med.  P3-0307 

Rak glave in vratu-
analiza bioloških 
značilnosti in poskus 
izboljšanja 
zdravljenja 

1. 1. 

2014–31. 

12. 2018 

10 Interna klinika 
KO za žilne 
bolezni prof. dr. Pavel Poredoš, dr. med.  P3-0308 

Ateroskleroza in 
tromboza 

1. 1. 

2015–31. 

12. 2018 

11 Interna klinika 
KO za 
revmatologijo doc. dr. Snežna Sodin Šemrl, univ. dipl. biol. P3-0314 

Sistemske 
avtoimunske bolezni 

1. 1. 

2015–31. 

12. 2020 

12 Interna klinika 
KO za 
nefrologijo prof. dr. Jadranka Buturovič Ponikvar, dr. med.  P3-0323 

Ledvične bolezni in 
nadometila 
zdravljenja 

1. 1. 

2013–31. 

12. 2016 

13 
Ginekološka 
klinika 

Inštitut za 
medicinsko 
genetiko prof. dr. Borut Peterlin,dr. med.  P3-0326 

Ginekologija in 
reprodukcija 

1. 1. 

2015–31. 

12. 2019 

14 Interna klinika 

KO za 
intenzivno 
interno 
medicino prof. dr. Marko Noč, dr. med.  P3-0331 

Nujna stanja v interni 
medicini 

1. 1. 

2015–31. 

12. 2018 

15 Očesna klinika prof. dr. Marko Hawlina, dr. med.  P3-0333 
Očesne bolezni 
odraslih in otrok 

1. 1. 

2014–31. 

12. 2018 

16 
Nevrološka 
klinika 

KO za 
nevrofiziologijo prof. dr. Simon Podnar, dr. med.  P3-0338 

Fiziološki mehanizmi 
nevroloških motenj in 
bolezni 

1. 1. 

2014–31. 

12. 2019 

17 
Pediatrična 
klinika 

KO za 
endokrinologijo, 
presnovne prof. dr. Tadej Battelino, dr.med. P3-0343 

Etiologija, zgodnje 
odkrivanje in 
zdravljene bolezni pri 

1. 1. 

2013–31. 

12. 2016 
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bolezni in 
diabetes 

otrocih in 
mladostnikih 

18 
Pediatrična 
klinika 

Sprejemno 
urgentni 
oddelek OI, dr. Janez Žgajnar 

dr. Veronika Velenšek, dr. 
med.  P3-0352 

Družine s povišano 
visoko ogorženostjo 
za raka: svetovanje, 
odkrivanje mutacij in 
preprečevanje raka 

1. 1. 

2013–31. 

12. 2017 

19 Kirurška klinika 
KO za krg 
infekcije ZTM, dr. Primož Rožman 

prof. dr. Dragica Smrke, dr. 
med.  P3-0371 

Človeške matične 
celice-napredno 
zdravljenje s celicami 

1. 1. 

2013–31. 

12. 2016 

20 
Pediatrična 
klinika 

Ko ga gatro. 
Hepatologijo in 
nutricionistiko 

Inštitut za nutricionistiko, 
dr. Igor Pravst 

prof. dr. Nataša Fidler Mis, 
univ. dipl. inž. P3-0395 

Prehrana in javno 
zdravje 

1. 1. 

2015–31. 

12. 2018 

21 
Nevrološka 
klinika 

KO za bolezni 
živčevja UL,FF, dr. Anja Podlesek 

asist. dr. Milica Gregorič 
Kramberger, dr. med.  P5-0110 

Psihološki in 
nevroznanstveni 
vidiki kognitivnega 
nadzora, osebnosti in 
psihičnega 
blagostanja 

1. 1. 

2015–31. 

12. 2018 

22 
Nevrološka 
klinika 

KO za 
vaskularno in 
int.nevro 
terapijo 

UL,Fak.za šport, dr. Milan 
Čoh prof. dr. Bojana Žvan, dr. med.  P5-0147 

Kineziologija 
mnostrukturnih 
polistrukturnih in 
konvencionalnih 
športov 

1. 1. 

2014–31. 

12. 2016 

 
 
 

Evropski raziskovalni projekti  
 

Evropski raziskovalni projekti potekajo v UKC Ljubljana v okviru Okvirnega programa Evropske unije (EU-FP7), novega 
okvirnega programa EU za raziskave in inovacije (Horizon 2020), v okviru Evropskega sklada za regionalni razvoj (ESRR), 
Norveškega finančnega mehanizma (NOR/EGP FM), mednarodnega znanstvenega sodelovanja (ERA-NET Trancan) ter v 
okviru različnih panožnih medicinskih združenj.  
 
UKC Ljubljana sodeluje v evropskih raziskovalnih projektih kot konzorcijski partner, pri raziskovalnih projektih Incredible 
Years For Every Child in SIGN pa ima vlogo nosilca oziroma koordinatorja projekta.  
 
V letu 2015 se je nadaljeval okvirni program Horizon 2020, ki predstavlja največji raziskovalni in inovacijski program 
Evropske Unije v obdobju 2014–2020 s proračunom blizu 80 milijard EUR.  
V prvem polletju 2015 je bilo na osnovi 100 povabil k oddaji projektnih predlogov (Call for Proposals), ki so se zaključili 1. 
12. 2014, evalviranih 31.115 ustreznih in zadovoljivih projektnih predlogov.  
Na osnovi opredeljenih kriterijev je bilo 4.513 projektnim predlogom dodeljeno (so)financiranje, pri čemer je bilo v 
predpisanem roku podpisanih 3.236 krovnih pogodb o (so)financiranju raziskovalnega projekta (Grant Agreement) med 
nosilcem raziskovalnega projekta (Grant Holder) in Evropsko komisijo.   
 
UKC Ljubljana je v letu 2015 koordiniral prijavo dveh Horizon 2020 projektnih predlogov  
 

-  RECOVERY, nosilec prof. dr. Bojan Vrtovec, dr. med., Interna klinika 

-  SpaceHab, nosilka doc. dr. Polona Jaki - Mekjavić, dr. med., Očesna klinika 
  
kot konzorcijski partner pa je sodeloval pri prijavi naslednjih Horizon 2020 projektnih predlogov 
 
Interna klinika 

-  SMHOS, nosilka prof. dr. Jadranka Buturović Ponikvar, dr. med., višja svetnica 

-  ANDRO-DIAB, nosilka prof. dr. Marija Pfeifer, dr. med., strokovna direktorica UKC Ljubljana 
 
Kirurška klinika 

-  InPertex, nosilec prof. dr. Matej Cimerman, dr. med. 

-  I-FAST, nosilec asist. dr. Anže Kristan, dr. med. 

-  BIG SIS, nosilec prof. dr. Matej Cimerman, dr. med. 
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Klinika za infekcijske bolezni in vročinska stanja 

-  HEP-ACCEL, nosilka prof. dr. Mojca Matičič, dr. med. 
  
Nevrološka klinika  

-  ADEPT, nosilec prof. dr. Zvezdan Pirtošek, dr. med., KOBŽ 
 
Pediatrična klinika 

-  CYFICARE, nosilec Uroš Krivec, dr. med. 
 
Lekarna  

-  EC4CE, nosilka asist. mag. Andreja Čufar, mag. farm., spec. 
 
UKC Ljubljana je v letu 2015 koordiniral prijavo Interrreg Europe projektnega predloga 
 
-  CEGA4RD, nosilec prof. dr. Borut Peterlin, dr. med., svetnik, Ginekološka klinika 
 
kot konzorcijski partner pa je sodeloval pri prijavi na naslednje mednarodne raziskovalne projekte: 
 
 
Ginekološka klinika 

-  ADVAGEN, nosilka doc. dr. Luca Lovrečič, dr. med. 

-  New approach to teaching interdisciplinary management of obstetric emergencies, nosilka mag. Lili Steblovnik, dr. 
med. 

-  PROMETOV, nosilec, doc. dr. Borut Kobal, dr. med. 
 
Interna klinika  

-  ASAMET, nosilec prof. dr. Borut Štabuc, dr. med., višji svetnik 

-  VAS-VTE-Cancer, nosilec prof. dr. Matija Kozak, dr. med. 
 
V letu 2015 je pričelo z aktivnostmi pet novih evropskih raziskovalnih projektov, šest projektov pa je z aktivnostmi zaključilo.  
Seznam evropskih raziskovalnih projektov v letu 2015 z navedenimi nosilci projekta ter vodji projekta v UKC Ljubljana je v 
prilogi. 
 
Izvajanje evropskih raziskovalnih projektov poteka v skladu z »Navodili za spremljanje EU in drugih mednarodnih 
raziskovalnih projektov« ter drugimi tozadevnimi predpisi. 
 
Na osnovi predloženih vmesnih in zaključnih finančnih poročil ter izvedenih auditov in revizij je UKC Ljubljana prejel v letu 
2015 iz naslova (so)financiranja evropskih raziskovalnih projektov sredstva v višini  475.932,46 EUR od tega 10.000,00 
EUR s strani Javne agencije RS za raziskovalno dejavnost kot nadomestilo za stroške priprave in prijave zavrnjenih 
projektnih predlogov. 
 
Prejeta sredstva iz naslova evropskih raziskovalnih projektov se v okviru letnega poročila o vpetosti članov programskih 
skupin v projekte izven okvira financiranja ARRS poročajo Javni agenciji RS za raziskovalno dejavnost. 
 
 
 
Tabela: Evropski raziskovalni projekti 

Zap
. št. 

Akronim (**) 
Nosilec (koordinator) 

projekta 
Vodja projekta v UKC Ljubljana 

Organizacijska 
enota (*) 

1 EuroCAT University of Ulster, Ulster prof. dr. Borut Peterlin, dr. med., svetnik 

Ginekološka 
klinika 

2 OrphaNet Europe 
INSERM Transfert, 
Montpellier, Cedex  prof. dr. Borut Peterlin, dr. med., svetnik 

3 RD-ACTION INSERM, Paris doc. dr. Luca Lovrečić, univ. dipl. biol., dr. med. 

4 SIGN UKC Ljubljana, Ljubljana prof. dr. Borut Peterlin, dr. med., svetnik 
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5 ASAMET 
E.O. Ospedali Galliera, 
Genova prof. dr. Borut Štabuc, dr. med., višji svetnik 

Interna klinika 
6 CULPRIT-SHOCK 

University of Leipzig – Heart 
Center, Leipzig prof. dr. Marko Noč, dr. med. 

7 e-CardioNet 
Azienda ULSS 14 di 
Chioggia, Chioggia prof. dr. Igor Zupan, dr. med. 

8 SCIENCE 
Region Hovedstaden, 
Hillerod prof. dr. Bojan Vrtovec, dr. med. 

9 CREACTIVE Istituto Mario Negri, Bergamo as. dr. Primož Gradišek, dr. med. 

Kirurška klinika 

10 e-Health EGIZ Net Europe, Trieste prof. dr. Dragica Maja Smrke, dr. med. 

11 

Evaluation of 1.3% Liposomal 
Bupivacaine Neurotoxicity, Myotoxicity 
and Inflammatory Response in Type 1 
and 2 Diabetic Mice Models 

North-American Institute of 
Continuous Education, New 
York doc. dr. Tatjana Stopar-Pintarič, dr. med. 

12 

Evaluation of Liposomal Bupivacaine 
Induced Sciatic Nerve Injury in the 
Porcine Model ESRA, Geneva doc. dr. Tatjana Stopar-Pintarič, dr. med. 

13 IntegrAid SB Izola, Izola  prof. dr. Matej Cimerman, dr. med. 

14 A.S.T.R.E.E.S. VIRES  
Association Travail Emploi 
Europe Société, Paris prof. dr. Metoda Dodič Fikfak, dr. med. 

Klinični inštitut za 
medicino dela, 

prometa in športa 
15 Mental Health and Well-being 

BKK Dachverband e.V., 
Berlin prof. dr. Metoda Dodič Fikfak, dr. med. 

16 Moliere 
Goteborgs universitet, 
Goteborg prof. dr. Metoda Dodič Fikfak, dr. med. 

17 Correlation - Hepatitis C Initiative 
De Regenboog Groep, 
Amsterdam prof. dr. Mojca Matičič, dr. med. 

Klinika za 
infekcijske 
bolezni in 

vročinska stanja 

18 HCV Prevention in Europe University of Bristol, Bristol  prof. dr. Mojca Matičič, dr. med. 

19 HEP-ACCEL 
Foundation The Rainbow 
Grour FRG, Amsterdam prof. dr. Mojca Matičič, dr. med. 

20 HIV Response DIC Legebitra, Ljubljana prof. dr. Janez Tomažič, dr. med.  

21 PERFORM 
Imperial College London, 
London  akad. prof. dr. Franc Strle, dr. med., višji svetnik 

22 EUthyroid 
Universitatsmedizin 
Greifswald, Greifswald doc. dr. Simona Gaberšček, dr. med. Klinika za 

nuklearno 
medicino 

23 GRAN-T-MTC 
Jagiellonian University 
Medical College, Kraków doc. dr. Katja Zaletel, dr. med. 

24 Artemida 
Karolinska Institutet, 
Stockholm prof. dr. Zvezdan Pirtošek, dr. med. Nevrološka 

klinika 
25 Living With Dementia Zavod ZRI Celje, Celje prof. dr. Zvezdan Pirtošek, dr. med. 

26 EU MENU NIJZ, Ljubljana prof. dr. Nataša Fidler Mis, univ. dipl. inž. 

Pediatrična 
klinika 

27 Incredible Years For Every Child UKC Ljubljana, Ljubljana Marija Anderluh, dr. med. 

28 SCPE 
Universite Joseph Fourier, 
Grenoble prof. dr. David Neubauer, dr. med.  

29 SHARE 
Universitair Medisch Centrum 
Utrecht, Utrecht  prof. dr. Tadej Avčin, dr. med. 

 

(*) organizacijske enote so navedene po abecednem redu     

(**) akronimi projektov so znotraj organizacijskih enot navedeni po abecednem redu       

 

Olimpijski referenčni športno-medicinski centri 2016-2020 
 
UKC Ljubljana se je v novembru 2015 prijavil na javni razpis Olimpijskega komiteja Slovenije za pridobitev naziva 

»Olimpijskega referenčnega športno-medicinskega centra za obdobje 2016-2020«.  
 
Cilj Olimpijskega komiteja Slovenije je oblikovanje mreže »Olimpijskih referenčnih športno-medicinskih centrov«, v katero 
bodo vključeni centri, ki bodo zagotavljali celostno obravnavo vrhunskih športnikov, in sicer od začetnega diagnostičnega 
postopka do zaključka zdravljenja. 
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V mreži »Olimpijskih referenčnih športno-medicinskih centrov« bodo zdravstvene storitve lahko opravljali le zdravniki 
specialisti in diplomirani fizioterapevti, ki bodo na podlagi ustreznih referenc prejeli naziv »referenčni specialist Olimpijskega 
komiteja Slovenije« oziroma »referenčni fizioterapevt Olimpijskega komiteja Slovenije«. 
 
UKC Ljubljana v okviru predmetnega javnega razpisa kandidira za opravljanje celostne obravnave vrhunskih športnikov na 
vseh razpisanih medicinskih področjih.  
 
Odločitev o izboru mreže »Olimpijskih referenčnih športno-medicinskih centrov« bo sprejeta predvidoma v prvem kvartalu 
2016. 
 

 
Usposabljanje mladih raziskovalcev v letu 2015 
 

ARRS (agencija) (so)financira podiplomski študij mladim raziskovalcem z namenom, da se v raziskovalni organizaciji 
obnovita raziskovalni in pedagoški kader, da se poveča raziskovalna zmogljivost skupin za izvajanje raziskovalnih 
programov in projektov in da se poveča kadrovski potencial za potrebe drugih uporabnikov iz javnega in zasebnega 
sektorja. 
 
Z vključitvijo mladih raziskovalcev v raziskovalne programe in projekte se pod mentorskim vodstvom naučijo samostojnega 
raziskovalnega dela ter pridobijo znanstveni naziv.  
 
Novost v letu 2015 je bila dodelitev mentorskega mesta za mladega raziskovalca, in sicer na programsko skupino. Kriteriji 
in merila so definirani v Pravilniku o postopkih (so)financiranja, ocenjevanja in spremljanju izvajanja raziskovalne 
dejavnosti in konkretizirani v Metodologiji za ocenjevanje prijav za razpise, št. 6319-2/2013-17 z dne 2. 2. 2015. 

Število mentorskih mest na programsko skupino med trajanjem raziskovalnega programa se določi glede na oceno 
kakovosti programa, velikost programa in tip raziskovalne organizacije, v kateri se izvaja program, ter glede na število 
razpisanih mest na vedo, izbor mladih raziskovalcev pa poteka preko javnega razpisa, ki ga realizira UKC Ljubljana. 

V letu 2015 je agencija programom, kjer je UKC Ljubljana nosilna raziskovalna organizacija, odobrila 6 mest za 

usposabljanje mladih raziskovalcev, od tega bo za 1 mladega raziskovalca financiranje potekalo na soizvajalki programa - 
UL, Fakulteti za farmacijo. V letu 2014 smo imeli odobreno le 1, mesto vendar s prej veljavnimi kriteriji. Začetek 
financiranja za 4 novo odobrene mlade raziskovalce je bil mesec oktober oziroma november 2015, 1 mladi raziskovalec pa 
se prične financirati v letu 2016. 
 
ARRS financira usposabljanje mladih raziskovalcev do doktorata znanosti, in sicer: 

¶ največ 4. leta in 6. mesecev, če so vpisani v 4. letni doktorski študijski program (stari program); 

¶ največ 4. leta, če so vpisani v podiplomski študij 3. stopnje (novi program); 

¶ največ 3. leta, če so vpisani podiplomski študij 3. stopnje (novi program) na medicini. Če mladi raziskovalec po 
tem roku ni pridobil statusa specializanta, mu agencija financira usposabljanje na podiplomskem študiju 3. stopnje 
še za 1 leto. 

 
V obravnavanem letu se je v UKC Ljubljana na študijskem programu 3. bolonjske stopnje in na enovitem doktorskem 
študiju pod mentorskim vodstvom 21 mentorjev  v letu 2014 je bilo 25 mentorjev) usposabljalo skupno 29 mladih 
raziskovalcev (v letu 2014 jih je bilo 35).  
Struktura glede na izobrazbo je bila naslednja: 9 doktorjev medicine (v letu 2014 jih je bilo 13), 2 doktorja dentalne 
medicine, 5 biotehnologov, 3 biokemiki, 2 magistra farmacije, 2 psihologa, 2 magistra laboratorijske medicine, 1 biolog, 1 
mikrobiolog, 1 profesor športne vzgoje in 1 inženir živilske tehnologije.  
 
V letu 2015 je bilo s strani agencije financiranih 18 mladih raziskovalcev (v letu 2014 je bilo financiranih 24 mladih 
raziskovalcev), doktorsko disertacijo je uspešno zagovarjalo 7 mladih raziskovalcev, od tega so bili 3 doktorji medicine. 
 
Za (so)financiranje mladih raziskovalcev smo od agencije v letu 2015 prejeli 224.723,68 EUR, v letu 2014 pa 461.480,80 
EUR (v letu 2013 646.622,07 EUR). 
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Bibliografske enote, ki so jih leta 2015 prispevali avtorji UKC Ljubljana 
 
Konec leta 2015 je bilo v UKCL registriranih 792 raziskovalcev, 267 raziskovalnih tehnikov (izpis iz SICRIS-a dne 2. februar 
2016). Raziskovalci so delovali v 36 raziskovalnih skupinah, kar je 1 več kot v letu 2014.  
 
 

V obravnavanem obdobju je doktorsko disertacijo uspešno zagovarjalo 23 kandidatov, magistrsko delo pa 2 kandidata. 
 

Objave v strokovnem tujem in domačem tisku 
 
Tabela: Število bibliografskih enot (tipologija COBISS), ki so jih v letih 2009, 2010, 2011, 2012, 2013, 2014 in 2015 
prispevali avtorji UKC Ljubljana. 

 
Tip dokumenta (po COBISS-u) 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 

1.01 Izvirni znanstveni članek 119 277 180 94 164 193 204 

1.02 Pregledni znanstveni članek 17 58 61 32 60 35 94 

1.03 Kratki znanstveni prispevek 16 31 26 6 16 11 27 

1.04 Strokovni članek 42 57 71 69 38 29 94 

1.05 Poljudni članek 3 10 9 66 21 18 43 

1.06 Objavljeni znanstveni prispevek na konferenci 
(vabljeno predavanje) 

15 14 9 6 8 3 6 

1.07 Objavljeni strokovni prispevek na konferenci 
(vabljeno predavanje) 

12 40 97 8 77 53 76 

1.08 Objavljeni znanstveni prispevek na konferenci 69 152 107 49 89 43 57 

1.09 Objavljeni strokovni prispevek na konferenci 410 296 505 206 282 325 337 

1.12 Objavljeni povzetek znanstvenega prispevka na 
konferenci 

276 453 469 401 320 372 481 

1.13 Objavljeni povzetek strokovnega prispevka na 
konferenci 

47 183 146 28 5 14 48 

1.16 Samostojni znanstveni sestavek ali poglavje v 
monografski publikaciji 

3 35 14 8 15 5 4 

1.17 Samostojni strokovni sestavek ali poglavje v 
monografski publikaciji 

125 100 147 87 172 473 391 

1.20 Predgovor, spremna beseda 12 23 28 15 26 16 13 

1.21 Polemika, diskusijski prispevek 1 2 8 0 0 4 0 

1.22 Intervju 10 52 40 164 56 58 61 

1.25 Drugi članki ali sestavki 29 16 40 50 7 2 0 

2.02 Strokovna monografija 1 1 1 10 3 3 14 

2.03 Univerzitetni ali visokošolski učbenik z recenzijo 3 10 5 10 7 5 11 

2.05 Drugo učno gradivo 2 14 15 13 2 4 41 

2.06 Priročnik, slovar, leksikon, atlas, zemljevid 3 13 9 4 3 3 3 

2.08 Doktorska disertacija 36 35 10 54 19 14 23 

2.09 Magistrsko delo 11 12 3 54 2 2 2 

2.11 Diplomsko delo 2 6 19 14 7 8 2 

2.12 Končno poročilo o rezultatih raziskav 4 7 7 35 16 3 20 

2.25 Druge monografije in druga zaključena dela 14 4 7 159 9 5 196 

2.30 Zbornik nerecenziranih prispevkov na konferenci  14 22 8 77 10 9 66 

2.31 Zbornik recenziranih znanstvenih prispevkov na 
mednarodni ali tujikonferenci 

0 2 0 10 0 0 3 

2.32 Zbornik recenziranih znanstvenih prispevkov na 
domači konferenci 

15 2 5 13 2 0 13 

Skupaj 1.262 1.927 2.046 1.552 1.436 1.710 2.330 

 

Vir bibliografskih zapisov: Vzajemna baza podatkov COBISS.SI/COBIB.SI, 27. 1. 2016 
Datum ažuriranja baze JCR (letno): 28. 11. 2015 
Datum ažuriranja baze SNIP (polletno): 28. 11. 2015 
Datum ažuriranja povezav med zapisi v COBIB.SI in WoS ter števila citatov (dnevno): 27. 1. 2016 
Datum ažuriranja povezav med zapisi v COBIB.SI in Scopus ter števila citatov (dnevno): 27. 1. 2016 
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Tabela: Število mentorstev in patentov v letu 2015 
 

Mentor pri doktorskih disertacijah 36 

Mentor pri doktorskih disertacijah (bolonjski študij) 2 

Mentor pri magistrski delih 3 

Mentor pri magistrski delih (bolonjski študij) 16 

Mentor pri specialističnih delih 2 

Mentor pri diplomskih delih  8 

Mentor pri diplomskih delih ( bolonjski študij 1. stopnje) 7 

Somentor pri doktorskih disertacijah 7 

Somentor pri doktorskih disertacijah (bolonjski študij) 3 

Somentor pri magistrskih delih 2 

Somentor pri magistrskih delih (bolonjski študij) 20 

Somentor pri specialnih delih 1 

Somentor pri diplomskih nalogah 6 

Somentor pri diplomskih nalogah (bolonjski študij 1. stopnje) 6 

Patent 6 

Patentna prijava 1 

Vir: SICRIS 2. 2. 2016 
 
 

5 RAZVOJNO-RAZISKOVALNO DELO – TERCIAR 

5.1. KOMISIJA ZA KLINIČNE RAZISKAVE UKCL 
 
prof. dr. Jadranka Buturović Ponikvar, dr. med., pomočnica strokovnega direktorja za raziskovalno dejavnost 

 

V letu 2015 je bil na predlog Raziskovalnega sveta sprejet nov Pravilnik Komisije za klinične raziskave. Po novem 
pravilniku je od 15. julija do 18. avgusta 2015 potekal razpis za razvojno-raziskovalne terciarne projekte UKCL.  
 

Oddanih je bilo 267 prijav (187 prijaviteljev) v višini 24.256.426 EUR, izbranih pa 111 razvojno-raziskovalnih projektov v 
višini 4.360.327 EUR, ki se bodo izvajali v letih 2014, 2015 in 2016. 
 
Poleg izbranih razvojno-raziskovalnih projektov na razpisu 2014 je se je v letu 2014 izvajalo še 83 projektov iz leta 2012, 
kar je vrednostno pomenilo 675.755 EUR. 
 
Finančni razrez sredstev razvojno raziskovalnih projektov Terciar I je objavljen na intranetni strani UKC Ljubljana v mapi 
Terciarna dejavnost. 

 

5.2. PROJEKTI TERCIARNE DEJAVNOSTI UKCL 
 
Razvojno raziskovalni projekti terciarne dejavnosti 

 
Komisija za Klinične raziskave, katere člani operativno-tehnično usklajujejo vse notranje razpise za razvojno raziskovalno 
dejavnost v UKC Ljubljana, se je zaradi razpisa za razvojno raziskovalne projekte Terciar I sestala 5-krat in realizirala svoje 
delo kot navedeno v Pravilniku o delu Komisije za klinične raziskave. 
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V letu 2015 je bilo na razpis za razvojno raziskovalne projekte Terciar I oddanih 188 prijav v višini 17.730.733,80 EUR, a je 
bilo zaradi določenega zneska v višini 3.842.708 EUR po kriterijih Pravilnika o delu Komisije za klinične raziskave izbranih 
105 razvojno raziskovalnih projektov, ki se bodo izvajali v letih 2015, 2016 in 2017. 
 
Iz razpisa raziskovalnih projektov Terciar I iz leta 2014 in 2015 se je letu 2015 izvajalo 216 terciarnih projektov. kar je 
vrednostno pomenilo 3.173.270 EUR, od tega je bilo v letu 2015 aktivnih 111 terciarnih projektov, financiranih v višini 
1.154.909 EUR, iz razpisa 2015 je bilo aktivnih 105 projektov v višini 2.018.361 EUR. 
 
Finančni razrez sredstev razvojno raziskovalnih projektov Terciar I je objavljen na intranetni strani UKC Ljubljana v mapi 
Terciarna dejavnost. 
 
V mesecu septembru 2015 je bil sprejet nov Pravilnik o kliničnem preskušanju zdravil in kliničnih raziskavah medicinskih 
pripomočkov, ki v UKC Ljubljana na novo ureja organiziranost dejavnosti kliničnega preskušanja zdravil ter kliničnih 
raziskav medicinskih pripomočkov, financiranje te dejavnosti ter razporejanje pridobljenih sredstev. 
 
 

6. IZOBRAŽEVALNA DEJAVNOST 
 
UKCL opravlja obsežno in pomembno izobraževalno dejavnost na področju univerzitetnih dodiplomskih in podiplomskih 
študijev (doktorski študij) ter profesionalnega podiplomskega izobraževanja zdravnikov (sekundariat, specializacije) in 
drugih zdravstvenih strokovnjakov. Na področju dodiplomskega pouka izobražujemo študente Univerze v Ljubljani – 
Medicinske fakultete v Ljubljani – smer medicina in dentalna medicina in Zdravstvene fakultete v Ljubljani, Mariboru, Izoli, 
Jesenice – smeri zdravstvene nege, babištva, delovne terapije, fizioterapije, radiološke inženirje. Poleg tega s 
Farmacevtsko fakulteto sodelujemo pri izobraževanju kliničnih farmacevtov. Izobražujemo tudi učence Srednje 
zdravstvene šole v Ljubljani. V okviru podiplomskega izobraževanja zdravnikov izvajamo celoten program izobraževanja 
zdravnikov sekundarijev in specializantov vseh specialnosti. V UKCL poteka večina strokovnih in specialističnih izpitov v 
Sloveniji. Prav tako sodelujemo v okviru programa mladih raziskovalcev in vodimo številne smeri na doktorskem študiju v 
programu Biomedicine in opravljamo mentorstvo pri magisterijih in doktoratih. 
 
Zdravniki UKCL organizirajo in sodelujejo v številnih programih stalnega podiplomskega izobraževanja zdravnikov, ki so 
potrebna za obnavljanje zdravniške licence. V okviru MF so zdravniki učitelji člani Senata in Akademskega zbora ter vodijo 
ali sodelujejo v številnih komisijah MF v Ljubljani. Za izvajanje pouka na vseh ravneh so učitelji UKCL tudi avtorji in 
uredniki številnih učbenikov s področja medicine. Medicinske sestre UKCL sodelujejo pri izdelavi učnih programov za 
nacionalne poklicne kvalifikacije, klinične specializacije, programe usposabljanja diplomiranih medicinskih sester in drugih 
usmerjenih izobraževanj. Poleg tega se posvečamo tudi lastnemu usposabljanju za pridobivanje pedagoško-andragoških 
veščin. 
 
Na področju dodiplomskega izobraževanja smo izobraževali 1.624 študentov medicine in dentalne medicine Medicinske 
fakultete UL in 1.886 dijakov in študentov Visokih in srednjih šol za zdravstvo. 
 

Število dodiplomskih in podiplomskih študentov v UKCL 

IZOBRAŽEVALNA 
USTANOVA 

STATUS 
UČENCEV 

Leto 
2008 

Leto 
2009 

Leto 
2010 

Leto 
2011 

Leto 
2012 

Leto 
2013 

Leto 
2014 

Leto 
2015 

Medicinska fakulteta v 
Ljubljani 

Študenti 
medicine 

1.408 1.965 1.985 2.095 2.058 1912 1.966 1.971 

Podiplomski pouk zdravniki Specializanti 774 457 368 344 318 306 337 318 

Zdravstvena fakulteta in 
visoke šole za zdravstvo – 
dodiplomski pouk Visoke 
šole za zdravstvo – 
dodiplomski pouk 

Študenti  889 873 589 893 1.121 1661 1216 1119 

Druge zdravstvene šole – 
dodiplomski pouk druge 
zdravstvene šole – 

Študenti/dijaki 498 567 490 599 756 615 762 785 
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dodiplomski pouk 

Študenti – dodiplomski 
in podiplomski 

SKUPAJ 3.736 3.919 3.434 3.911 4.253 4.494 4.281 4.193 

* Za leto 2009 so med študente MF šteti tudi absolventi. 

 

Za področje Zdravstvene fakultete Ljubljana in drugih visokih strokovnih šol za zdravstvo imamo skupno 195 habilitiranih 
kliničnih mentorjev s področja zdravstvene nege, babištva, fizioterapije in radiološke tehnologije ter 456 mentorjev 
zdravstvene nege. UKC pripravlja potrebe po novih pedagoških delavcih skupaj s klinično koordinacijo kateder MF. Poleg 
tega učitelji UKCL pišejo ali posodabljajo učbenike za študente medicine in pišejo edukativne novosti v Medicinske 
razglede, ki jih izdajajo študenti medicine. 

 
V letu 2015 je bilo v UKCL zaposlenih 105 profesorjev in izrednih profesorjev, 108 docentov in 129 asistentov, 23 
svetnikov in svetnic, 20 višjih svetnikov in višjih svetnic ter 59 primarijev. Med zaposlenimi je tudi 399 doktorjev znanosti in 
167 magistrov znanosti. 
 
Med zdravniki UKCL sta 2 člana SAZU (Slovenske akademije znanosti in umetnosti). 
 
Struktura zdravnikov UKC je primerljiva učnim bolnišnicam v Evropi (stanje na dan 31. 12. 2015): 791 specialistov, 300 
specializantov, 76 zdravnikov brez specializacije in 1.971 študentov medicine, ki imajo kakršno koli obliko kliničnega 
pouka. 
Naši klinični učitelji izpolnjujejo povsem enake pogoje kot ostali visokošolski učitelji UL, kar pomeni, da morajo poleg 
kliničnega dela oziroma učenja izvajati še raziskovalno delo in imeti poleg doktorata znanosti še ustrezno število publikacij. 
 
Učitelji UKCL so v letu 2015 opravili 213.665 ur predavanj in vaj ter izvršili 4.415 izpitov za študente medicine in 
dentalne medicine. 
 
Učitelji MF so vsako leto tudi mentorji študentom pri opravljanju raziskovalnih nalog za Prešernove nagrade. 
 
Izvajanje podiplomskega pouka zdravnikov 
 
Specializanti – Učenje specializantov poteka v obliki seminarjev in ob kliničnem delu. Pri učenju specializantov so možni 
trije scenariji: učitelj izvaja poseg – specializant gleda, učitelj in specializant izvedeta skupen poseg, specializant dela – 
učitelj opazuje in nadzira. V vseh treh primerih porabita čas oba in zato poteka delo počasneje. Zato je upoštevano 
povprečje, in sicer tako, kot da učitelj pri učenju specializanta opravi polovico dela, ki bi ga opravil, če pri delu ne bi učil, 
zato je upoštevano neto število ur za polovico manjše. 
 
Specialistični izpit – Specialistični izpit traja ves delovni dan (7 ur). Pri tem sodelujejo trije člani komisije – zdravniki-
učitelji, specializant pa v teh sedmih urah napravi okoli 10 % učinka zdravnika specialista. 

 

6.1. SLUŽBA ZA IZOBRAŽEVANJE 

 
Bojan Veberič, univ. dipl. nem, Služba za izobraževanje 
 
 
Služba za izobraževanje z organizacijskimi enotami znotraj UKCL in drugimi zavodi sodeluje pri koordinaciji in organizaciji 
na področju izobraževanja, specializacij, pripravništev, uvajanja v delo, strokovnih izpitov, volonterskega dela, obvezne 
delovne prakse dijakov in študentov, usposabljanj in izpopolnjevanj. 
 
Poleg organizacije in izvajanja izobraževanj nudimo administrativno podporo pri procesu sklepanja pogodb o 
izobraževanju, izpopolnjevanju, specializacij in ostalih pogodb, ki so vezane na izobraževalne procese. 
 
V letu 2015 je Služba za izobraževanje pripravila in organizirala izobraževanja s predavatelji, zaposlenimi v UKC Ljubljana, 
in zunanjimi predavatelji. V skupno 140 terminih se je usposabljanj udeležilo 4.294 udeležencev. V primerjavi z letom 2014 
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beležimo 160 % povečanje. Izobraževanja so obsegala zelo raznolik nabor vsebin: administrativna obravnava bolnikov v 
izvenbolnišnični dejavnosti, uporaba klasifikacije SPP, priprava na presojo DNV in ISO standarda; v sodelovanju z 
Nevrološko kliniko, KO za bolezni živčevja in Slovenskim združenjem za pomoč pri demenci – Spominčiča je bilo za 
zaposlene izvedeno predavanje o prepoznavanju znakov demence. 
 
V letu 2015 smo začeli bolj ciljno organizirati usposabljanja na področju komunikacije. Vsebine so bile prilagojene 
poklicnemu profilu udeležencev – komunikacija za zaposlene v timih v intenzivnih terapij, usposabljanje mentorjev, 
komunikacija po telefonu. 
 
Večji sklop izobraževanj predstavljajo ciklična predavanja s področja kakovosti, ki smo jih v sodelovanju s Službo za 
kakovost in predavatelji iz drugih organizacijskih enot – Lekarna, Tehnično vzdrževalne službe, Pravna služba, Služba za 
upravljanje z dokumentarnim gradivom in Službo za planiranje, kontroling in poslovno informiranje začeli izvajati v mesecu 
oktobru 2015. Z uvajanjem spletne aplikacije za elektronski dokumentarni sistem (EDS) skupaj s Službo za upravljanje 
dokumentarnega gradiva izvajamo izobraževanja glede na pristojnosti, ki jih imajo različne skupine uporabnikov EDS. 
Predavanja so namenjena koordinatorjem sistema vodenja (KSV), odobriteljem dokumentov in splošnim uporabnikom. 
V sodelovanju s Slovenskim združenjem paliativne medicine SZD smo organizirali podiplomsko šolanje za večpoklicni tim 
paliativne oskrbe, ki se ga je udeležilo 26 zdravnikov in medicinskih sester. 
 
Z Ministrstvom za zdravje Republike Slovenije in informacijskimi hišami smo izvedli izobraževanje za uporabo rešitev v 
okviru projekta eZdravje, ki se ga je v 20 terminih udeležilo 1.518 zaposlenih v UKC Ljubljana. 
 
V sodelovanju s pristojnimi institucijami za spremljanje in usklajevanje izvedbe specialističnih programov glede na 
določila Zakona o zdravniški službi in Pravilnika o vrstah, vsebini in poteku specializacij zdravnikov so se izvajali programi 
specializacij. Na dan 31. 12. 2015 je bilo v UKCL na kroženju skupaj 683 specializantov, od tega 377 specializantov iz 
drugih zavodov, s katerimi so bile sklenjene tripartitne pogodbe. Za opravljanje dela kroženja v okviru specializacije je bilo 
sklenjenih 254 pogodb za specializante iz drugih zavodov, k tem pogodbam je bilo pripravljenih 149 aneksov. Pripravljenih 
je bilo 53 pogodb in aneksov za specializante, za katere je plačnik specializacije matični zavod specializanta.  
 
Tabela: Specializanti. 

SPECIALIZANTI

na dan 

31.12.2014

na dan 

31.12.2015

specializanti – plačnik ZZZS 291 298

specializanti – plačnik UKCL 8 8

specializanti iz drugih zavodov, 

krožeči v UKCL
324 377

skupaj 623 683  
 
 Tabela: Izpopolnjevanje – Makedonija. 

UDELEŽENCI IZPOPOLNJEVANJA

 IZ MAKEDONIJE 

v letu

2014

v letu

2015

zdravniki 35 130

nega 3 30

ostali poklici 3 15

vsi udeleženci 41 175  
 
 
V letu 2015 je UKCL nadaljeval z izpopolnjevanjem različnih profilov zdravstvenih delavcev iz Makedonije. Prva 
skupina je prišla v UKCL oktobra 2014. V letu 2015 smo izvedli 9 terminov enomesečnega izpopolnjevanja, ki se jih je 
skupaj udeležilo 175 oseb. 
 
V UKC Ljubljana kot učna baza se je v letu 2015 izvedlo 248 programov pripravništev različnih poklicev za zaposlene v 
UKCL (154 se jih je pričelo v letu 2015, od tega je bilo 99 zdravnikov). V okviru pripravništva je opravilo kroženja 280 
zdravstvenih delavcev in zdravstvenih sodelavcev iz drugih zavodov, od tega je bilo 90 zdravstvenih tehnikov. Opravljenih 
je bilo 145 strokovnih izpitov za profile do V. izobrazbene stopnje.  
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V letu 2015 je bilo izvedenih 64 tečajev oživljanja, ki se jih je udeležilo 1.086 udeležencev. Za kandidate, ki so se zaposlili 
v UKC Ljubljana, smo izvedli 12 Uvodnih seminarjev za novozaposlene v UKCL in volonterje, v okviru katerih se je 
predstavitve UKCL, predavanja s področja preprečevanja in obvladovanja bolnišničnih okužb in predavanja iz varstva pri 
delu s testom udeležilo 575 oseb. Skupaj se je število slušateljev tečajev z vsebinami s področja preprečevanja 
bolnišničnih okužb (novozaposleni in specializanti iz drugih zavodov) v letu 2015 povečalo za 16,22 %. 
 
Tabela: Tečaji obveznih znanj 
TEČAJI

OŽIVLJANJE TPO DPO TPO DPO

Število tečajev 95 13 54 10

Število udeležencev 1.632 250 886 200

VARSTVO PRI DELU

Število tečajev

Število udeležencev

OSNOVE PREPREČEVANJA 

BOLNIŠNIČNIH OKUŽB novozaposleni

zunanji 

specializanti novozaposleni

zunanji 

specializanti

Število tečajev 12 11 12 11

Število udeležencev 404 231 575 163

v letu 2014

12

406

v letu 2015

12

575

 
 
Služba za izobraževanje je sodelovala pri izvedbi strokovnega izpopolnjevanja za enterostomalne terapevte »Šola 
enterostomalne terapije«. Program je trajal 320 ur in je potekal od februarja 2015 do januarja 2016. Programa se je 
udeležilo skupaj 21 udeleženk (18 iz Slovenije in 3 udeleženke iz Republike Hrvaške). 
 
 

6.2. SVET ZA IZOBRAŽEVANJE 
prof. dr. Zlatko Fras. dr. med, predsednik 

Poročilo Sveta za izobraževanje UKCL 

Svet za izobraževanje je posvetovalni organ strokovnega direktorja UKC Ljubljana, ki obravnava in usklajuje izobraževalno 
dejavnost, namenjeno izvajanju terciarne dejavnosti zavoda v skladu s poslanstvom zavoda. Svet posebej obravnava in 
določa aktivnosti ter spremlja izvajanje dejavnosti na področju: 
- izvajanja izobraževalne dejavnosti za potrebe zdravstvenih šol (fakultet, visokih, višjih in srednjih šol za zdravstvo ter 

drugih šol na dodiplomski in podiplomski ravni); 
- sodelovanja UKC pri oblikovanju vsebine izobraževalnih programov, v katerih sodeluje; 
- izvajanja podiplomskega izobraževanja zdravstvenih delavcev in zdravstvenih sodelavcev; 
- usposabljanje strokovnjakov za komisije za ocenjevanje in izpite na dodiplomski in podiplomski ravni; 
- izpopolnjevanja strokovne, pedagoške in raziskovalne usposobljenosti zdravstvenih delavcev in zdravstvenih 

sodelavcev zaposlenih v UKCL. 
 
Svet obravnava poročila o izvajanju naštetih dejavnosti v UKC Ljubljana, ki jih pripravijo predstojniki, strokovni direktorji in 
vodje služb. 
 
Svet za izobraževanje je v preteklem obdobju pripravil podrobna in konkretna priporočila za urejanje procesov in odnosov z 
zaposlenimi glede izvajanja izobraževanja in usposabljanja zdravnikov na več ravneh in različnih specialnostih ter 
mentorskega dela, za katere ugotavljamo, da se zaradi različnih, pretežno sistemskih ovir, ne udejanjajo. 
 

 

6.2. IZOBRAŽEVALNA DEJAVNOST V ZDRAVSTVENI NEGI 
 

Nataša Čermelj, pomočnica glavne medicinske sestre UKCL za področje izobraževanja 
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Področje izobraževanja v zdravstveni, babiški negi in oskrbi (v nadaljevanju ZBNO) v UKC Ljubljana vodi pomočnica glavne 

medicinske sestre UKC Ljubljana za izobraževanje, ki vodi Kolegij pedagoških medicinskih sester klinik (v nadaljevanju 

Kolegij), ki ima 17 članov iz naslednjih klinik: Kirurška klinika, Interna klinika, Ginekološka klinika, Nevrološka klinika, 

Pediatrična klinika, Klinika za ORL in CFK, Očesna klinika, Ortopedska klinika, Klinika za infekcijske bolezni in vročinska 

stanja, Negovalna bolnišnica, Dermatovenerološka klinika, Reševalna postaja, Oskrbovalne službe, Stomatološka klinika, 

Klinika za nuklearno medicino ter Klinični inštitut za medicino dela, prometa in športa. Redno so na Kolegij vabljeni  tudi 

vodja Službe za izobraževanje ter predstavnik fizioterapevtov in delovnih terapevtov, predstavnik radioloških inženirjev ter 

predstavnica Svetovalne službe zdravstvene nege. Kolegij se je v letu 2015 sestal 10-krat na rednih mesečnih sestankih. 

Prisotnost članov na mesečni sestankih je bila povprečno 86,1 %. Na sestankih smo redno obravnavali strokovne teme s 

področja ZBNO, to so bile: Opazovanje pacienta po lažji poškodbi glave, Krvavitev iz nosu, Transplantacijska dejavnost na 

Očesni kliniki, Preprečevanje napak v sterilizaciji, Pogostost razjede zaradi pritiska v UKC Ljubljana, RTG nadzor ali 

zmešnjava. Vzpostavljeno imamo evidenco nalog Kolegija in redno se vodijo zapisniki sestankov Kolegija, ki so objavljeni 

tudi na intranetu. 

Člani Kolegija smo se spomladi 2015 udeležili strokovne ekskurzije z namenom obiska Fakultete za zdravstvo Jesenice, s 

katero zgledno sodelujemo pri izvajanju kliničnega usposabljanja študentov študijskega programa Zdravstvena nega. 

 

Glavne aktivnosti v letu 2015:  

Koordinacija in izvajanje različnih oblik učenja dijakov in študentov različnih šolskih zavodov sta predstavljala glavnino 

obveznosti, saj smo učna baza za naslednje šole oz. fakultete s področja zdravstva 

 

Tabela 1: podatki o dijakih, ki so opravljali prakso v UKC Ljubljana. 

Srednja zdravstvena šola Ljubljana 

 

   Število mentorjev    

vrsta prakse število dijakov  šolskih mentorjev kliničnih mentorjev 

Praktični pouk (skupina dijakov) 458 12 0 

Praktični izobraževanje 74 10 0 

Praktično usposabljanje z delom (PUD) 202 0 404 

Srednja ekonomska šola Ljubljana 

 

Število mentorjev 

 vrsta prakse število dijakov  šolskih mentorjev kliničnih mentorjev 

Praktično usposabljanje z delom (PUD) 13 0 13 

 

Fakulteta za zdravstvo Jesenice (FZJ): smo učna baza za naslednja klinična usposabljanja (v nadaljevanju KU) 

študentov študijskega programa Zdravstvena nega: Zdravstvena nega 1, Zdravstvena nega (ZN) internističnega bolnika, 

ZN kirurškega bolnika, ZN žensk, Zdravstvena nega otroka, Nujna medicinska pomoč. 

 

Zdravstvena fakulteta Ljubljana (ZFL): 

- študijski program Zdravstvena nega: smo učna baza za naslednja KU-ja: Preprečevanje bolnišničnih okužb, ZN 

internističnega bolnika, ZN kirurškega bolnika, ZN žensk, ZN otroka in mladostnika, Nujna medicinska pomoč, ZN v 

anesteziologiji, ZN pacienta v intenzivni terapiji, Izbirno klinično usposabljanje (I, II, III) ter za Izbirne predmete: 

Dojenje, Žilni pristopi in aplikacija zdravil ter Osnove operacijske ZN;  

- študijski program Babištvo: smo učna baza za Klinično prakso študentov pri predmetih: Reprodukcija, Ginekologija 1, 

Ambulanta za fiziološko nosečnost, Porodni bolk 1, Porodni blok 2, Pacient po kirurškem posegu, Porodni blok 3, 

Oddelek za patološko nosečnost, Ambulanta za patološko nosečnost; Otročnice in novorojenčki; Skrb za otroka, mater 

in družino ter Izbirno klinično usposabljanje in Strokovni praktikum; 

- Poleg tega smo v letu 2015 izvajali Klinične vaje in Klinično prakso za študente ostalih študijskih programov 

Zdravstvene fakultete Ljubljana: Fizioterapija, Delovna terapija, Sanitarno inženirstvo in Radiološka tehnologija. 
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Za študijsko leto 2015/16 smo pripravili natančen terminski plan poteka KU študentov glede na razpoložljiva prosta mesta 

na posameznih učnih bazah, glede na posamezno KU ter na podlagi števila vpisanih študentov v študijskem letu 2015/ 6. 

Vsi plani so objavljeni tudi na Intranetu. 

 

Tabela 2: podatki o študentih, ki so opravljali prakso v UKC Ljubljana. 

    

 

koledarsko 

leto 2015 

koledarsko 

leto 2015 

koledarsko 

leto 2015 

ŠTUDENTJE PO FAKULTETAH IN  

GLEDE NA ŠTUDIJSKI PROGRAM 

število 

študentov 

število kliničnih 

mentorjev 

število habilitiranih 

kliničnih mentorjev 

Fakulteta za zdravstvo Jesenice,  

študijski program Zdravstvena nega 112 

 

95   

Zdravstvena fakulteta Ljubljana,  

študijski program Zdravstvena nega 

 

405 637 115  

Zdravstvena fakulteta Ljubljana,  

študijski program Babištvo 108 122 13 

Zdravstvena fakulteta Ljubljana,  

študijski program Sanitarno inženirstvo 4 4 0 

Zdravstvena fakulteta Ljubljana,  

študijski program Radiološka tehnologija 130 78 25 

Zdravstvena fakulteta Ljubljana,  

študijski program Delovna terapija 86 11 9 

Zdravstvena fakulteta Ljubljana,  

študijski program Fizioterapija 510 55 33 

 

skupaj 1355 1002 195 

 

- Nadaljevali smo z uporabo računalniškega programa za E-evidentiranje kliničnega usposabljanja v UKC Ljubljana. 

Program je namenjen evidentiranju prisotnosti študentov študijskih programov: Zdravstvena nega, Babištvo, 

Radiološka tehnologija. Poleg tega računalniški program omogoča evidentiranje kliničnih mentorjev, ki neposredno 

sodelujejo pri KU posameznih študentov na posamezni učni bazi v UKC Ljubljana;  

- V koledarskem letu 2015 smo na KU sprejeli tudi tuje študente v okviru izmenjave študentov Erasmus preko 

Zdravstvene fakultete Ljubljana: 

- študijski program Zdravstvena nega: 12 tujih študentov, 

- študijski program Babištvo: 4 tujih študentov, 

- študijski program Radiološka tehnologija: 10 tujih študentov, 

- študijski program Delovna terapija: 2 študenta iz tujine, 

- študijski program Fizioterapija: 6 študentov iz tujine. 

- Vzpodbujali smo študente tako ZFL (vseh študijskih programov) in študente FZJ, da izpolnijo anketni vprašalnik o 

zadovoljstvu študentov z vajami v UKC Ljubljana, ki je objavljen na intranetu in ga študent lahko izpolnili ob 

zaključku posameznega KU-ja v UKC Ljubljana. V študijskem letu 2014/15 je anketni vprašalnik izpolnilo 1.252 

študentov različnih študijskih programov, ki opravljajo različne oblike prakse v UKC Ljubljana, od tega je vprašalnik 

izpolnilo .1121 študentov ZFL in 124 študentov iz FZJ, kar predstavlja 99,44 % od vseh študentov, ki so izpolnili 

anketni vprašalnik v študijskem letu 2014/15. Glede na študijske programe je anketni vprašalnik izpolnilo 761 

študentov študijskega programa Zdravstvena nega (ZFL in FZJ), kar predstavlja 60,78 % delež od vseh izpolnjenih 

anket. Za študijsko leto 2014/15 je bilo pripravljeno poročilo, ki je objavljeno tudi na intranetu poleg anketnega 

vprašalnika; 
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- Na Ministrstvo za zdravje smo redno sporočali mesečne podatke o številu dijakov in študentov, ki opravljajo različne 

oblike KU ter število kliničnih mentorjev, ki sodelujejo pri izvajanju KU za študente študijskih programov: Zdravstvena 

nega, Babištvo, Delovna terapija, Fizioterapija, Sanitarno inženirstvo in Radiološka tehnologija 

- Nadaljevali smo z izvajanjem pripravništva za poklic Srednja medicinska sestra (SMS) v skladu z Odredbo o programu 

pripravništva in strokovnega izpita za poklic tehnik zdravstvene nege (UL RS 10 / 12) in knjižico Program pripravništva 

za SMS. V letu 2015 je v UKC Ljubljana pričelo z opravljanjem pripravništva za poklice na področju zdravstvene 

nege in oskrbe naslednje število oseb: bolničar – negovalec pripravnik: 1 oseba in za poklic SMS pripravnik: 20 oseb. 

- Teoretični del strokovnega izpita je v UKC Ljubljana opravilo: 80 SMS pripravnikov, od tega 48 oseb zaposlenih v UKC 

Ljubljana ter 40 bolničarjev – negovalcev, od tega 2 zaposleni osebi v UKC Ljubljana. V letu 2015 smo organizirali 1 

Uvajalni seminar za pripravnike SMS, ki se ga je udeležilo 20 pripravnikov iz UKC Ljubljana;  

- Iz drugih zdravstvenih in socialno varstvenih zavodov smo omočili kroženje 90 pripravnikom SMS na posameznih 

področjih v UKC Ljubljana, predvsem na področju internistike in kirurgije. Pri izvedbi njihovega kroženja je sodelovalo 

159 kliničnih mentorjev, ki so opravili 2.393 mentorski ur. Še naprej imamo na internetni spletni strani UKC Ljubljana 

objavljamo število prostih mest s terminskim planom za kroženje pripravnikov SMS iz drugih zavodov na posameznih 

dejavnostih v UKC Ljubljana v skladu z Odredbo;  

- Za diplomirane medicinske sestre (dipl. m. s./dipl. zn.) in diplomirane babice (dipl. bab./dipl. babičarje) pripravništva v 

skladu z EU direktivo ni več, zato smo že v letu 2010 uvedli tako imenovano »Uvajanje v delo« za dipl. m. s./dip. zn. 

in dipl. bab. po EU direktivi., ki poteka po programu, ki ga pripravijo pedagoške medicinske sestre skupaj z 

zaposlenimi v Službi za izobraževanje. Program uvajanja je individualiziran za vsakega posameznika in vključuje tudi 

kroženje v enotah intenzivne terapije. Nadaljevali smo z izvajanjem Uvajalnih seminarjev za dipl. m. s./dipl. zn in dipl. 

bab./dipl. babičarje in v letu 2015 je bilo organiziranih 5 seminarjev za 152 udeležencev. V letu 2015 smo vsebine 

Uvajalnega seminarja nekoliko spremenili, tudi na podlagi povratne informacije udeležencev seminarja, ki smo jo 

pridobili pri razdelitvi anketnih vprašalnikov med udeležence. V letu 2015 smo ob zaključku uvajanja opravili tudi 50 

preverjanj znanja in veščin za dipl. m. s./dipl. zn in dipl. babice po EU direktivi;  

- Izvajali smo mentorstvo za pripravnike SMS in za novo zaposlene, bodisi SMS in dipl. m. s./dipl. zn in dipl. bab. V 

letu 2015 smo opravili 31.318 mentorskih ur, pri tem je sodelovalo 818 kliničnih mentorjev;  

- Izvajali smo tudi mentorstvo izvajalcem zdravstvene nege iz Makedonije, ki so opravljali izpopolnjevanje na OE v 

UKC Ljubljana, pri tem je v letu 2015 sodelovalo 52 kliničnih mentorjev in smo opravili 463 mentorskih ur; 

- Dne 26.11.2015 smo sodelovali pri izvedbi Presečne študije, s katero smo ugotavljali pojavnost razjede zaradi 

pritiska pri hospitaliziranih pacientih v UKC Ljubljana; 

- Organizirali in izvajali smo strokovne ekskurzije za dijake iz različnih Srednjih zdravstvenih šol in študente fakultet iz 

Slovenije: 

¶ dne 21. 4. 2015 Srednja zdravstvena šola Slovenj Gradec: 50 dijakov; 

¶ dne 22. 4. 2015 Fakulteta za zdravstvene vede Maribor: 45 študentov; 

¶ dne 7. 5. 2015 Srednja zdravstvena in kemijska šola Novo mesto: 80 dijakov; 

¶ dne 21. 10. 2015 Srednja zdravstvena in kemijska šola Novo mesto: 90 dijakov. 

- Vsem dijakom in študentom, ki so obiskali našo bolnišnico, smo predstavili delovanje UKC Ljubljana, organizirali 

predavanje s področja zdravstvene nege pacienta z določenim bolezenskim stanjem ter jim omogočili oglede 

nekatereih OE v UKC Ljubljana;  

- Nadaljevali smo s sodelovanjem pri projektni nalogi Prenova sistema upravljanja s človeškimi viri v UKC 

Ljubljana v 3 podprojektnih nalogah: Kadrovski procesi, Kompetence in osebnostna rast zaposlenih ter Organizacijska 

kultura in medsebojni odnosi; 

- Sodelovali smo pri izvedbi nadzora nad kategorizacijo zahtevnosti bolnišnične zdravstvene nege v UKC 

Ljubljana. Posamezne pedagoške medicinske sestre smo bile imenovane v skupino nadzornikov za nadzor nad 

kategorizacijo po uspešno opravljenem preverjanju znanja;  

- Nadaljevali smo s sodelovanjem v Skupini za raziskovanje v ZBN UKC Ljubljana, ki je bila ustanovljena leta 2013 

predvsem z namenom vodenja registra raziskovalnih projektov v ZBN, za vzpostavitev usmerjenega znanstveno-

raziskovalnega dela ter z namenom združevanja izvajalcev ZBN, ki delujejo na področju raziskovanja v UKC Ljubljana; 
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- Nadaljevali smo z delom v 17 delovnih skupinah za posodobitev obsoječih in za oblikovanje novih strokovnih 

standardov postopkov in posegov v ZBN. V letu 2015 so bili potrjeni na Strokovnem svetu ZN UKC Ljubljana naslednji 

strokovni standardi za področje zdravstvene nege: Odvzem krvi, Priprava operativnega polja, Periferna intravenska 

kanila (PIK); 

- Organizirali smo vrsto internih izobraževanj za zaposlene na področju ZBNO v UKCL: 

- standardni postopki oskrbe akutne in kronične rane: 4 termini dvodnevnih izobraževanj – 88 udeležencev,  

- posvetovalni forum o procesni metodi dela in določanju negovalnih diagnoz: 1 termin – 16 udeležencev, 

- fizično oviranje pacientov: 3 termini – 85 udeležencev, 

- hitri laboratorijski testi ob pacientu: 4 termini – 68 udeležencev, 

- varnostna kultura: 6 terminov – 104 udeleženci, 

- negativni povrišinski pritisk: 4 termini – 62 udeležencev, 

- obvladovanje bolečine, z namenom predstavitve vsebin novega strokovnega standarda: 5 terminov – 75 udeležencev, 

- zdravila: 4 termini – 170 udeležencev, 

- ergonomija – pravilno dvigovanje pacientov: 3 – je termini – 110 udeležencev, 

- katalogi diet - 3 termini – 28 udeležencev, 

- interklinični seminar Ginekološke klinike: 10 terminov – 488 udeležencev, 

- interklinični seminar Interne klinike: 7 terminov – 423 udeležencev, 

- interklinični seminar Pediatrične klinike: 2 termina – 148 udeležencev, 

- interklinični seminar Oskrbovalnih služb: 2 termina – 256 udeležencev, 

- interklinični seminar Kirurške klinike: 10 terminov – 1194 udeležencev, 

- interklinični seminar Nevrološke klinike: 1 termin – 47 udeležencev, 

- Izobraževanja so potekala v skladu s terminskim planom internih izobraževanj za leto 2015, ki je objavljen tudi na 

intranetu UKC Ljubljana v rubriki Zdravstvena nega, poleg tega je na intranetu objavljen tudi Zbirnik vsebin internih 

izobraževanj tudi za izobraževanja, ki potekajo na posameznih OE, ki so namenjena neposredno zaposlenim 

izvajalcem ZBNO. V letu 2015 smo kot novost uvedli enoten anketni vprašalnik za spremljanje zadovoljstva 

udeležencev internih izobraževanj, ki so namenjena zaposlenim izvajalcem ZBNO v UKC Ljubljana; 

- Aktivno smo sodelovali pri poteku Šole enterostomalne terapije, ki je potekala od februarja 2015 do januarja 2016. 

Šole se je udeležilo 21 medicinskih sester iz zdravstvenih zavodov, od tega so bile 3 udeleženke iz Hrvaške. Teoretični 

del v obsegu 160 ur je potekal od februarja do maja 2015, pri tem je sodelovalo 75 predavateljev. Nato je sledil 

praktični del v obsegu 160 ur, pri tem je sodelovalo 24 kliničnih mentorjev. Šolo je zaključilo 20 udeleženk, ki so 

uspešno opravile tudi preverjanje znanja, tako praktično kot tudi zaključno teoretično preverjanje znanja; 

- Sodelovali smo v Komisiji za kakovost UKC Ljubljana, v Usmerjevalni skupini za pridobitev standarda ISO 9001 in EN 

15224 ter pri vzpostavljanju sistema kakovosti v UKC Ljubljana tudi z sodelovanjem pri presoji za Poslovno odličnost 

ter pri presoji za NIAHO (DNV standard) ; 

- Tradicionalno smo sodelovali na uvodnem izobraževanju za prostovoljce UKC Ljubljana ter na Seminarju kandidatov 

pred zaposlitvijo v UKC Ljubljana; 

- V UKC Ljubljana smo izvajalci postopkov preverjanja in potrjevanja na 3 Nacionalne poklicne kvalifikacije (NPK) za 

naslednje poklice: Ortopedski tehnolog / tehnologinja, Zobozdravstveni asistent / asistentka ter Zdravstveni reševalec / 

reševalka.  

 

Tabela 3: Število izdanih certifikatov za Nacionalne poklicne kvalifikacije v UKC Ljubljana. 

NPK leto 2010 

leto 

2011 

leto 

2012 

leto 

2013 

leto 

2014 

leto 

2015 

ortopedski tehnolog/tehnologinja 17 0 0 5 1 3 

zobozdravstveni asistent/asistentka / 89 63 0 0 0 

zdravstveni reševalec/reševalka / 143 85 33 39 69 

 

Cilji v letu 2016: 
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- Spremljanje usposabljanja izvajalcev ZBNO v času pripravništva in uvajanja v delo ter sistematično preverjanje 

usposobljenosti zaposlenih izvajalcev ZBNO; 

- Spremljanje zadovoljstva dijakov in študentov z vajami v UKC Ljubljana; 

- Spremljanje zadovoljstva udeležencev internih izobraževanj, ki so namenjena izvajalcem ZBNO. 

 

"Spodbude prihajajo od zunaj, spoznanja od znotraj,  

a le, ko oboje sovpade, dobimo razvoj." Seneka 

7. KAKOVOST ZDRAVSTVENE OSKRBE IN VARNOST BOLNIKOV 

 

7.1. SLUŽBA ZA KAKOVOST 

 
Nina Pirc, dr. med.  
 
 
Aktivnosti v letu 2015 
 

Projekt Odgovoren Sodeluje Opis realizacije Opombe 

Strateški cilji razvoja 
kakovosti:            
obvladovanje sepse in 
katetrske sepse              

Komisija za 
kakovost  
SZK 

SPOBO                                    
Komisija za varno 
ravnanje z zdravili 
Služba za 
dokumentarno 
gradivo 

Imenovanje delovne skupine in 
vzpostavitev kazalnika sepsa 

Nadaljevanje aktivnosti 
v letu 2016 

obvladovanje higiene 
rok                 

Nadzori nad higieno rok 

obvladovanje zdravil  
 

Nadzori obvladovanjem zdravil 
(predvsem zdravil z visokim 
tveganjem) 
izobraževanje od 10.2015 – 50 
udeležencev  

obvladovanje 
dokumentacije                               

Imenovanje komisije za 
zdravstveno dokumentacijo 

Obvladovanje 
dokumentacije            
 

Služba za 
dokumentarno 
gradivo  
SZK  
 

Predstojniki,  
Koordinatorji SVK,  
Zdravniki in MS za 
kakovost na KO 

OP "obvladovanje dokumentacije" 
v.2015    

Nadaljevanje aktivnosti 
v letu 2016 

Ureditev zdravstvene 
dokumentacije  

Redni nadzori ( Red cap) 10 
popisov /mesec 

Izobraževanje od 10.2015 – 76 
udeležencev 

Obvladovanje 
odklonov 
(daljše poročilo v 
nadaljevanju) 
 

SZK 
Pooblaščenki 
za varnost 
IC 

Koordinatorji za 
kakovost  
Zdravniki in MS za 
kakovost na KO 

E-sistem obvladovanja odklonov v 
izdelavi 

Realizacija v 3.2016 

Izobraževanje iz varnostne kulture 
od 10.2015 – 17 udeležencev 

Nadaljevanje aktivnosti 
v letu 2016 

Obvladovanje sistema 
kazalnikov kakovosti                                   

SZK 
SPKPI 
IC 

Delovna skupina za 
kazalnike                 
Skrbniki kazalnikov 
kakovosti na KO 

Izdelan katalog KK, Nadaljevanje aktivnosti 
v letu 2016 Izdelan OP obvladovanja 

kazalnikov kakovosti z               
metodologijo zbiranja  

V pripravi e-podatkovna baza KK  

Objava in poročanje kazalnikov za 
MZ                    

Izobraževanje od 10.2015 - 51 
udeležencev 
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Obvladovanje tveganj                             Odbor za 
varnost                  
Odbor za izrabo 
virov  
 

SZK 
Koordinatorji za 
kakovost  

Izdelan OP obvladovanja tveganj 
z metodologijo ocene tveganj za 
zdravstveno dejavnost  

Nadaljevanje aktivnosti 
v letu 2016 

Centralni register tveganj za 
zdravstveno dejavnost in načrt 
izvedbe analize tveganj na KO  

Vzpostavljanje sistema poročanja 
(vezan na e-sistem obvladovanja 
odklonov)   

Izobraževanje od 10.2015 - 50 
udeležencev                               

Mednarodni program 
izmenjave HOPE    

SZK 
 

Služba za 
izobraževanje 
Posamezne OE, 
Službe UKCL 
 

Priprava strokovnega in 
socialnega programa za 
udeležence iz tujine,  
Organizacija predstavitev 
sodelujočih o izkušnjah iz 
domačih in tujih sistemov, objava 
poročil na intranetni strani SZK 

Zaključeno 6.2105 

nadaljevanje aktivnosti 
v 2017 – v letu 2016 
Republika Slovenija ne 
bo sodelovala v 
projektu 

Akreditacija DNV 
(DIAS in ISO 9001)                          

Usmerjevalna 
skupina  
SZK 
Vodstvo UKCL 

Odgovorne skupine 
za poglavja DIAS, 
Vodje OE 

Organizacija 1. represoje 1-
5.6.2015, priprava načrta 
korektivnih ukrepov na 
ugotovljene neskladnosti v presoji, 
spremljanje realizacije korektivnih 
ukrepov in poročanje DNV 
priprave na 2. represojo v maju 
2016 

Zaključeno 11.2015 

Nadaljevanje aktivnosti 
v letu 2016 

Nagrada za kakovost 
2015 

SZK Komisija za kakovost Priprava kriterijev in metodologije 
za podelitev v letu 2016 

Nadaljevanje aktivnosti 
v letu 2016 

Notranji in zunanji 
nadzori v UKCL: 
notranje presoje, 
vodstveni pregledi, 
drugi strokovni nadzori 
itd. 

SZK Vodje koordinacij, 
skupin 
Koordinatorji za 
kakovost  

Matrika nadzorov v UKCL 
poročanje o izvedenih nadzorih in 
ukrepih 

Nadaljevanje aktivnosti 
v letu 2016 

upravni nadzor MZ Pravna služba  SZK 
Pooblaščenki za 
varnost 

Sodelovanje pri: pripravi vmesnih 
poročil, pripravi načrta KU, uvedbi 
KU 

Nadaljevanje aktivnosti 
v letu 2016 

Administrativna 
podpora Centru za 
transplantacijsko 
dejavnost  

Vodja centra  
SZK (Jožica 
Kalčič) 
 

Predstavniki 
dejavnosti po OE 

vzpostavitev e-baze, priprava 
dokumentacije, sodelovanje pri        
organizaciji nadzorov s strani 
JAZMP, vodenje evidence 
notranjih presoj in KU 

Nadaljevanje aktivnosti 
v letu 2016 

Izobraževanja iz 
področij kakovosti 

SZK 
 

Služba za 
izobraževanje, 
Vodje koordinacij, 
skupin, OE 

Izdelava matrike in vsebine 
izobraževanj za obdobje 10.2015 - 
7.2016 

Nadaljevanje aktivnosti 
v letu 2016 

Urad za pritožbe in 
pohvale 
(daljše poročilo v 
nadaljevanju) 
 

Odgovorna za 
sprejem pritožb 
(Renata Jurša, 
Jože Filej) 
Pooblaščenki 
za varnost 

Pravna služba Reorganizacija postopka 
sprejema pritožb in prve 
obravnave, priprava  

12.2105 

Mediacijski center SZK (Eva 
Verstovšek) 

Pooblaščenki za 
varnost 
Mediatorji UKCL 

Sprejemanje prijav in organizacija 
postopkov mediacije med sprtimi 
strankami 

Nadaljevanje aktivnosti 
v letu 2016 

Informiranje 
zaposlenih o novostih 
s področja kakovosti 
in varnosti 

IC SZK 
 

Prenova intranetne strani SZK, 
objava novih vsebin 

Nadaljevanje aktivnosti 
v letu 2016 

Odbor za varnost  SZK Druge Službe in OE dopolnjen Načrt integritete UKCL 
Etični kodeks za zaposlene v 

Nadaljevanje aktivnosti 
v letu 2016 
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UKCL 

 
Zaposleni v SZK so v 2015 sodelovali kot člani pri projektih skupin v UKCL: 

¶ Usmerjevalne skupine, ki je vodila pripravo na 1. represojo po DIAS in predpresojo ISO 9001; 

¶ Delovne skupine PPSP, ki je v 2015 posodobila dokumentacijo v zvezi s postopki v primeru smrti pacienta (nov OP, 
navodila, Obrazec odstop od obdukcije); 

¶ Delovne skupine za pripravo projekta vzpostavitve specialistične paliativne oskrbe v UKC Ljubljana: 

¶ Skupine za varno ravnaje z zdravili – projekt zdravil z visokim tveganjem (prenova dokumentacije v zvezi z 
obvladovanjem in predpisovanjem zdravil itd);  

¶ Odbora UKC Ljubljana za varno in racionalno rabo krvi, sestavin krvi in zdravil iz krvi – priprava modula 
ravnanja in odklonov v zvezi s krvjo in krvnimi pripravki (v sklopu e-sistema obvladovanja odklonov in skupnega 
projekta z Zavodom za transfuzijsko medicino);  

¶ Komisije za zdravila - priprava skupnega modula prijave nezaželenih učinkov in zapletov z zdravili (v sklopu e-
sistema obvladovanja odklonov) in poenotenja s sistemom JAZMP; 

¶ Odbora za varnost je odgovoren za izdelavo centralnega registra tveganj, oceno tveganj in izdelavo predlogov ter 
nadzorom izvedbe preventivnih in korektivnih ukrepov ter varnostnih politik v UKC Ljubljana. Cilji odbora so: 

- Zagotoviti sistem upravljanja s tveganji, ki lahko vplivajo na paciente, osebje ali ostale obiskovalce bolnišnice; 
- Izvajanje sistema upravljanja s tveganji – poročila o učinkovitosti omenjenega sistema, ki služi kot osnova za 

izboljšave; 
- Ocena tveganja je definirana ob upoštevanju obsega, narave in časovnih dejavnikov tveganja in je proaktivna; 
- Poznati zahteve glede sredstev in zagotoviti ustrezna sredstva za upravljanje tveganj, vključno z dodeljevanjem 

usposobljenega osebja za vodenje, izvedbo del ter preverjanje, vključno z notranjo presojo;  
- Izdelali smo strategijo obvladovanja tveganj v UKCL, OP Obvladovanje tveganj, Poslovnik Odbora za varnost, 

vzpostavljamo centralni register tveganj.Tveganja na posameznih področjih so v skladu z metodologijo že ocenjena. 
Cilj odbora je, da izdelamo oceno tveganj na ravni UKCL in na nivoju posameznih OE; 

- V okviru sistema je bil v letu 2015 dopolnjen Načrt integritete in novo vzpostavljen Centralni register korupcijskih 
tveganj ter Etični kodeks za zaposlene. Dokumenti so zaposlenim dostopni na intranetni strani UKCL;  

- Vzpostavili smo tudi delovanje Mediacijskega centra; v okviru službe sta se izobrazili dve zaposleni za Mediatorja v 
zdravstvu; 

- V istem obdobju smo izvajali kontinuirano izobraževanje zaposlenih o izboljševanju varnostne kulture. Za zdravnike 
in medicinske sestre, ki so se udeležili predavanj, smo pri pristojnih zbornicah pridobili licenčne točke. 

In izven UKCL:  

¶ Delovna skupina Zdravniške zbornice Slovenije in Zbornice zdravstvene in babiške nege Slovenije »medpoklicno 
sodelovanje« 

 
Izobraževalna dejavnost:  
V letu 2015 smo skupaj s Službo za izobraževanje pričeli z organizacijo in izvedbo izobraževanj s področja kakovosti in 
varnosti:  

¶ Etični kodeks in integriteta (število udeležencev za obdobje okt-jan je 46),  

¶ Obvladovanje kazalnikov kakovosti (51),  

¶ Obvladovanje tveganja (50),  

¶ Pacientove pravice in varovanje poklicne skrivnosti (55),  

¶ Reševanje sporov in mediacija (76) ter  

¶ Varnostna kultura (37).  

Z navedenimi izobraževanji nadaljujemo tudi v letu 2016 (termini že razpisani do konca leta).  
S temami s področja kakovosti sodelujemo tudi v izobraževanjih za novozaposlene (Uvajalni seminarji) in prostovoljce.  
Poleg zgoraj navedenih izobraževanjih smo sodelovali s Službo za upravljanje z dokumentarnim gradivom pri pripravi in 
izvedbi izobraževanj z naslovom Uporaba spletne aplikacije EDS (323), ki so bila pripravljena za različne ciljne skupine: 
odobritelji, KSV in splošni uporabniki ter Priprava, oblikovanje in zaščite e-obrazca v Wordu (54). 
Zaposlenih v SZK so se udeležili naslednjih izobraževanj: 10. Kongres zdravstvene in babiške nege, HOPE, Načrt 

integritete, Europedop, Socialni dialog, Kakovost in varnost v zdravstvu, Obvladovanje z zdravstvom povezanih okužb - 

DMSBZT, Mediacija v zdravstvu, SZKO - Odgovor so ljudje, Obisk bolnišnice Katinara, Seminar za sindikalne zaupnike. 
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Objave v domači in tuji literaturi 

¶ N. Čermelj, B. Selan, Z. Garaševič: Mnenje študentov vpliva na kakovost izvajanja kliničnega usposabljanja. SZKO-
Odgovor so ljudje – Zbornik predavanj. 

¶ N. Čermelj, B. Selan, Z. Garaševič: Zadovoljstvo študentov z vajami – prikaz uvajanja spremljanja kakovosti v 
Univerzitetnem kliničnem centru Ljubljana. 10. Kongres zdravstvene in babiške nege Slovenije – Zbornik predavanj. 

¶ J. Mlakar: Predstavitev sistema za obvladovanja tveganj v zdravstveni organizaciji: Kakovost in varnost v zdravstvu-

Obvladovanje z zdravstvom povezanih okužb - DMSBZT. 

 
Poročilo o sistemu upravljanja z odkloni v letu 2015 
 
Sistem za obvladovanje varnostnih zapletov in odklonov je namenjen prepoznavanju, ugotavljanju in analiziranju teh 
dogodkov ter poučevanju zdravstvenih delavcev in predlaganju izboljšav na osnovi tako pridobljenih spoznanj, da se 
podobni zapleti ne bi ponavljali. Večina varnostnih zapletov je posledica okoliščin, ki jih omogoča sistem dela. Poudariti je 
treba, da obravnava varnostnih zapletov ni naravnana na vpletene osebe, pač pa na dogodke. Po vsem svetu je v sistemih 
zdravstvenega varstva vprašanje varnosti pacientov primarno in skrb za varno zdravstveno oskrbo vse pomembnejša. 
V okviru sistema zagotavljamo: 

¶ poročanje o varnostnih zapletih, spremljanje obravnav varnostnih zapletov, ugotavljanje vzrokov in posledic;  

¶ spremljanje odpravljanja vzrokov in okoliščin, ki dopuščajo varnostni zaplet in odpravljanje osnovnih vzrokov in 
spremljajočih dejavnikov; 

¶ Cilj sistema je vzpostavitev večje varnosti pacientov in zaposlenih. V ta namen na podlagi Strategije kakovosti in 
varnosti uvajamo:  
V bazo podatkov o vseh oblikah in številu varnostnih zapletov na enem mestu, 
V uvedbo metodologij in ukrepov za izboljševanje varnostne kulture,  
V izobraževanje zaposlenih in seznanjanje pacientov in njihovih bližnjih o pomenu varnostne kulture, 
V vključevanje vseh zaposlenih in uporabnikov v izboljševanje varne zdravstvene obravnave, 
V izboljševanje organizacijske in medosebne kulture v bolnišnici,  
V pomembno znižanje stroškov.  

V obdobju januar–december 2015 smo prejeli skupno 3.888 obvestil o varnostnih zapletih. Od teh smo 67 varnostnih 
zapletov opredelili kot opozorilni nevarni dogodek (OND) ali skorajšnji opozorilni dogodek. V 511 primerih je bil opravljen 
varnostni pogovor, v 17 primerih smo sprožili postopek vzročno posledične analize (VPA) oz. analize osnovnih vzrokov, od 
tega jih je nekaj v teku. Navedeni podatki se nanašajo na postopke, ki so evidentirani v Sistemu upravljanja z odkloni. 
Podatki o prepoznanih tveganjih, številu in obliki varnostnih zapletov ter ugotovitve analiz varnostnih zapletov so 
pomembna informacija, na podlagi katere bodo zbrani primeri najboljših kliničnih praks in smernic za odstranjevanje 
vzrokov, ki privedejo do varnostnega zapleta ali omilitev posledic varnostnega zapleta, če se je ta že zgodil. Število sporočil 
o varnostnih zapletih se povečuje, kar je odraz rastočega zavedanja o pomenu varnostne kulture in zavedanja o koristi 
obravnav varnostnih zapletov za paciente in za zaposlene. Iz preteklega obdobja se nadaljuje kontinuirano izobraževanje 
zaposlenih o izboljševanju varnostne kulture. Aktivno so nadaljevale z delom naslednje skupine za izboljševanje delovnih 
procesov: Projektna skupina za varno ravnanje z zdravili, Delovna skupina za padce, Delovna skupina za preprečevanje 
razjed zaradi pritiska, Delovna skupina za pogrešane paciente, Projektna skupina za pripravo protokolov o oviranju 
pacientov v njihovo korist in druge. 
Pri vseh analizah OND so opredeljeni preventivni in korektivni ukrepi za preprečevanje ponavljanja zapletov z natančno 
opredeljenimi roki izvedbe in odgovornimi nosilci. V skladu z organizacijskimi predpisi v danih rokih pričakujemo odzivno 
poročilo o izvedenih ukrepih in obdobna poročila o učinkovitosti izvedenih ukrepov. 
Izdelali smo 4 organizacijske predpise, in sicer: Sistem upravljanja z odkloni, Obravnava varnostnih zapletov pri zdravstveni 
obravnavi pacienta, Poročanje o opozorilnih nevarnih dogodkih in Komuniciranje v primeru izrednega dogodka. 
V teku je priprava in izdelava programa za implementacijo posodobljenega informacijskega sistema za upravljanje z 
odkloni, izveden je bil javni razpis. V skladu s projektom pričakujemo vzpostavitev testnega okolja v prvi polovici leta 2016. 
Podatki o številu in obliki varnostnih zapletov so pomembna informacija, na podlagi katere bodo preko vzročno-posledičnih 
analiz zbrani primeri najboljših kliničnih praks in smernic za odstranjevanje vzrokov, ki privedejo do varnostnega zapleta ali 
omilitev posledic varnostnega zapleta, če se je ta že zgodil. Število sporočil o varnostnih zapletih se povečuje, kar je odraz 
rastočega zavedanja o pomenu varnostne kulture in zavedanja o koristi obravnav varnostnih zapletov za paciente in za 
zaposlene.  
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Posamezni varnostni zapleti se praviloma obravnavajo v okolju, kjer se zgodijo. Tam se izvedejo tudi ukrepi, da se podobni 
dogodek ne bi ponovil. Niso bili obravnavani tudi v širšem okolju zavoda. Želeti je, da bi služili kot učni primer, na podlagi 
katerega bi preprečevali varnostne zaplete tudi v drugih organizacijskih enotah, čemur je prvenstveno namenjena uvedba 
sistemskega obvladovanja varnostnih zapletov. Zato je pomembno, da sta pooblaščenki sprotno obveščeni o predlaganih 
ukrepih in jih glede na njihovo vsebino uvajata v prakso celotne ustanove. 
Pridobivanje dodatnih znanj o varnostni kulturi zagotavlja kakovostnejšo in varnejšo obravnavo pacientov, boljše 
medsebojne odnose med zaposlenimi, manj varnostnih zapletov pa pomeni tudi bistveno cenejšo zdravstveno obravnavo 
pacientov. 
Paciente, obiskovalce in druge obveščamo o vzpostavljanju varnostne kulture v UKCLJ in možnostih sodelovanja z 
obdobnimi poročanji na sejah Sveta pacientov. 
 
Delo Urada za pritožbe in pohvale v 2015 
 
V UKC Ljubljana si prizadevamo, da bi bili pacienti, ki pridejo v ustanovo, deležni primerne, kakovostne in varne 
zdravstvene oskrbe ter bili zadovoljni z zdravstveno obravnavo oz. z bivanjem v njej. V nasprotnem primeru, če pacient, 
njihov svojec oz. njihov zakoniti zastopnik meni nasprotno, si UKC Ljubljana prizadeva, da bi se vsi nesporazumi, ki 
nastanejo med zdravstveno obravnavo oz. bivanjem v njej, rešili takoj na kliniki, kliničnem oddelku ali v ambulanti. Če 
sporazuma ni mogoče rešiti na ravni klinike, kliničnega oddelka ali ambulante, lahko pacient oz. njihov zakoniti zastopnik 
vloži zahtevo za prvo obravnavo kršitve pacientovih pravic (v nadaljevanju: prva zahteva) po določilih Zakona o pacientovih 
pravicah (v nadaljevanju: ZPacP, Uradni list RS 15/2008). 
V letu 2015 je v Urad za pritožbe in pohvale v UKC Ljubljana (v nadaljevanju: Urad) prispelo 628 zadev. Od prispelih zadev 
je bilo 267 pritožb oz. prvih zahtev (v prvi polovici leta 2015 so se pritožbe reševale po »Pravilniku o postopku za reševanje 
pritožb in zahtev za prvo obravnavo kršitve pacientovih pravic« oz. po ZPacP, v drugi polovici leta, po izrednem upravnem 
nadzoru v UKC Ljubljana s strani Ministrstva za zdravje, pa se vse »pritožbe« rešujejo po določilih ZPacP in ne več kot 

pritožbe), 222 pohval in 139 zadev pod razno - zahteva za specifikacijo obravnave; pridobivanje informacij po telefonu; 
odstop računa od predračuna; ukinjanje ambulante zaradi odsotnosti zdravnice; razgovora za službo; nedosegljivost 
naročanja po telefonu v času uradnih ur; odziv na obvestilo glede operativnega posega; odstop od objave za naročanje; 
neustreznost ambulant; prenočevanje v prepolnih prostorih; bolniku aplicirano zdravilo z zapadlim rokom; izguba 
zdravstvene izkaznice; zavajanje glede zdravstvene obravnave; naročanje na pregled; plačilo zdravstvenih storitev v UKC 
Ljubljana; slovo od pokojnika; obiski – število; glede zamenjave zdravnika; zavrnitev za drugo mnenje; napačno pošiljanje 
izvidov; slaba hrana; zahteva za novo napotnico, čeprav je napotnica veljavna; nepopolne objave na spletu glede informacij 
za posamezno kliniko; nečitljiv izvid; napačni podatki za izstavitev zdravstvenih pripomočkov; izbris iz čakalne knjige; hrup; 

čistoča prostorov; klicanje v ambulanto - kršenje pravice do anonimnosti; delovni čas v ambulanti; klima, tuši ;prevoz z 
reševalnim vozilom; izguba epruvete s krvjo, posodice za urin; pošiljanje termina pregleda na napačen naslov; kraja 
zlatnine. V to število niso upoštevane prošnje za posredovanje, ki so bile rešene po telefonu, različne informacije po 
telefonu in anketni vprašalniki o zadovoljstvu pacientov z zdravstveno obravnavo z bolnišnično oz. z obravnavo v 
specialističnih ambulantah.  
Pacienti oz. njihovi zakoniti zastopniki lahko zahtevo vložijo v Urad pisno, po e-pošti ali ustno. V primeru, da se je vlagatelj 
obrnil neposredno na Urad, se je sestavi zapisnik, ki sta ga podpisala vlagatelj in zapisnikar (oseba v Uradu). Zahteva je 
morala vsebovati elemente 60. člena ZPacP (to je popolna prva zahteva). Če je zahtevo vlagal zakoniti zastopnik, je za 
zastopanje moral imeti »pisno pooblastilo pacienta« (3. odstavek 48. člena ZPacP). Če zahteva ni vsebovala elementov 60. 
člena ZpacP, se je vlagatelja pozove k dopolnitvi s pravnim poukom »če zahteve ne dopolni v roku, se šteje, da je zahtevo 
umaknil« )4. odstavek 60. člena ZpacP).  
Postopek vložitve prve zahteve je vodila oseba v Uradu po »Pravilniku o postopku za reševanje pritožb in zahtev za prvo 
obravnavo kršite pacientovih pravic«, obravnavala pa jih je Komisija za prvo obravnavo kršitve pacientovih (v nadaljevanju: 
Komisija), ki je po določilih ZPacP zahtevi v celoti ugodila oz. sklicala ustno obravnavo v petnajstih dneh po prejemu 
popolne prve zahteve. Oseba v Uradu je sklicala »posvetovalni sestanek«, na katerem je poskušala Komisija z vpletenimi 
najti ustrezno rešitev za vlagatelja oz. sklicala »ustno obravnavo«, na katero je povabila vlagatelja prve zahteve in vpletene 
v sporu, vodstvo klinike, kliničnega oddelka oz. službe in Pravno službo UKC Ljubljana, če je bilo to potrebno; posredovala 
je zapisnik sodelujočim na ustni obravnavi in anonimizirala zapisnik ter ga poslala najbližji zastopnici pacientovih pravic, ki 
jo je imenovala Vlada RS, če ni bila vključena v postopek reševanja prve zahteve in po zaključku zadevo arhivirala ter 
vodila natančno evidenco o vseh zahtevah v delovodniku. 
Število prispelih pritožb, pohval in drugih zadev kaže na to, kako našo ustanovo UKC Ljubljana doživlja pacient, zaradi 
katerega ta ustanova obstaja. Tako pritožbe kot take niso le nekaj slabega, temveč tudi izziv za izboljšavo našega dela, ki 
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je namenjeno pacientom. Boljše izpolnjevanje pojasnilne dolžnosti iz 20. člena ZPacP, ki se prepleta skozi večino 
zakonskih določil v omenjenem zakonu, pa bi lahko občutno znižalo število prispelih pritožb. 
 

 
 
 

7.2. STROKOVNI NADZORI 
 
 
REDNI STROKOVNI NADZORI 
 
V letu 2015 smo redne strokovne nadzore nadomestili z notranjimi presojami in vodstvenimi pregledi posameznih klinik, 
kliničnih odelkov, inštitutov in služb. Opravljenih je bilo 127 notranjih presoj in 14 vodstvenih pregledov na vseh klinikah. Na 
osnovi teh pregledov so klinike pripravile načrt korektivnih ukrepov. 
 
IZREDNI STROKOVNI NADZORI 
 
V skladu s Pravilnikom o internih strokovnih nadzorih sta bila v letu 2015 odrejena 2 izredna strokovna nadzora, in sicer na 
Kirurški kliniki in Nevrološki kliniki.  
 
 

7.3. KAZALNIKI, KLINIČNE POTI IN SMERNICE 
 
 
KAZALNIKI KAKOVOSTI 
 
Spremljanje kazalnikov v UKC Ljubljana poteka na več ravneh: 
 
 
Po Področnem dogovoru za leto 2015:  

 

Št. kazalnika 
 
Ime kazalnika 

21 Razjede zaradi pritiska 

23 Učinkovitost dela v operacijskem bloku 

65 Poškodbe z ostrimi predmeti (osebje) 

67 Padci pacientov 

71 Kolonizacija z MRSA 

 
 
KLINIĻNE POTI 
 
V UKCL uporabljamo naslednje klinične poti: 

KLINIKA KLINIČNI ODDELEK NASLOV KLINIČNE POTI 

Interna klinika KO za kardiologijo Invazivni diagnostični in terapevtski srčni posegi 

Interna klinika KO za kardiologijo Akutni koronarni sindrom brez elevacije spojnice ST 

Interna klinika KO za kardiologijo Perkutana implantacija aortnih zaklopk 

Interna klinika KO za kardiologijo 
Zdravljenje degenerativne aortne stenoze s perkutanimi 
posegi: balonska dilatacija (BAV) 
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Interna klinika KO za kardiologijo Klinična pot za biventrikularno stimulacijo srca 

Interna klinika KO za kardiologijo Klinična pot bolnika za presaditev matičnih celic 

Interna klinika KO za kardiologijo Klinična pot za bolnike pred, med in po transplantaciji srca 

Interna klinika KO za kardiologijo Perkutano zapiranje ASD 

Interna klinika KO za kardiologijo Perkutano zapiranje PFO 

Interna klinika KO za kardiologijo 
Zdravljenje napredovalega srčnega popuščanja z vstavitvijo 
mehanskega podpornega sistema (VAD) 

Interna klinika KO za žilne bolezni Pljučna embolija 

Interna klinika KO za žilne bolezni 
Periferna arterijska bolezen – trombolitično zdravljenje 
arterijske zapore 

Interna klinika KO za žilne bolezni 
Periferna arterijska bolezen – invazivni rekanalizacijski 
poseg 

Interna klinika KO za žilne bolezni Zdravljenje tromboflebitisa 

Interna klinika KO za žilne bolezni 
Skozikožni znotrajžilni diagnostični in revaskularizacijski 
posegi na perifernih arterijah 

Interna klinika KO za žilne bolezni Venska tromboza 

Interna klinika KO za nefrologijo Priprava bolnika na presaditev ledvice umrlega darovalca  

Interna klinika KO za nefrologijo 
Vstavitev peritonealnega dializnega katetra v področni 
anesteziji 

Interna klinika KO za nefrologijo Sum na trombozo AV fistule 

Interna klinika KO za nefrologijo 
Klinična pot bolnika za ledvično biopsijo lastne ali 
presajene ledvice 

Interna klinika KO za nefrologijo 
Klinična pot bolnika na peritonealni dializi pri sumu na 
peritonitis 

Interna klinika KO za nefrologijo 
Klinična pot bolnika pri zvišanju koncentracije kreatinina za 
več kot 25 % od stabilne prejšnje vrednosti pri bolniku s 
presajeno ledvico 

Kirurška klinika KO za kirurgijo srca in ožilja Srčna operacija 

Kirurška klinika KO za abdominalno kirurgijo Kolorektalni karcinom 

Kirurška klinika KO za travmatologijo 
Oskrba zlomov proksimalne stegnenice pri poškodovancih, 
starejših od 65 let 

Kirurška klinika KO za travmatologijo Opazovanje poškodovancev s poškodbo glave 

Nevrološka klinika 
KO za vaskularno nevrologijo 
in intenzivno nevrološko 
terapijo 

Endovaskularno zdravljenje anevrizme/arteriovenske 
malformacije (AVM) 

Nevrološka klinika 
KO za vaskularno nevrologijo 
in intenzivno nevrološko 
terapijo 

Endovaskularni poseg vratnih in možganskih žil 

Nevrološka klinika 
KO za vaskularno nevrologijo 
in intenzivno nevrološko 
terapijo 

Akutna ishemična možganska kap (tromboliza) 

Nevrološka klinika 
Klinični inštitut za klinično 
nevrofiziologijo 

Sindrom zapestnega prehoda 
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Nevrološka klinika KO za bolezni živčevja Demenca 

Ginekološka klinika KO za ginekologijo Nenormalni krvavitvi iz maternice 

Ginekološka klinika KO za ginekologijo Lažji uroginekološki posegi 

Ginekološka klinika KO za ginekologijo Lažji posegi ženskega reproduktivnega trakta 

Ginekološka klinika KO za perinatologijo Amniocenteza in biopsija hormonskih resic 

Ginekološka klinika KO za reprodukcijo Operativno zdravljenje benigne patologije rodil  

Ginekološka klinika KO za reprodukcijo Prekinitev nosečnosti z Mifepristonom in Misoprostolom  

Ginekološka klinika KO za perinatologijo Porod 

Pediatrična klinika 
KO za endokrinologijo, 
diabetes in presnove bolezni 

Bolnik z nizko rastjo 

Pediatrična klinika 
KO za endokrinologijo, 
diabetes in presnove bolezni 

Otrok, mladostnica, mladostnik s prekomerno 
prehranjenostjo 

Pediatrična klinika 
KO za endokrinologijo, 
diabetes in presnove bolezni 

Zdravljenje kronične vnetne črevesne bolezni z 
infliksimabom 

Pediatrična klinika 
KO za endokrinologijo, 
diabetes in presnove bolezni 

Bolnik za uvajanje črpalke 

Klinika za ORL in 
cervikofacialno kirurgijo 

 Nosna polipoza 

Klinika za ORL in 
cervikofacialno kirurgijo 

 Akutna izguba sluha 

Očesna klinika  Katarakta 

Očesna klinika  Anti VEGF rh. SDM 

Očesna klinika  Ablacija retine 

Očesna klinika  Keratoplastika 

Očesna klinika  Pterigij 

Ortopedska klinika  Hernia disci 

Ortopedska klinika  Valgusna deformacija nožnega palca 

Ortopedska klinika  Endoproteza kolena 

Dermatovenerološka klinika  Tromboflebitis 

Dermatovenerološka klinika  Hipostazični dermatitis 

Dermatovenerološka klinika  Bolniki z varicami 

Dermatovenerološka klinika  Golenja razjeda 
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7.4. SISTEM ZAGOTAVLJANJA KAKOVOSTI NA PODROČJU ZDRAVSTVENE 
 NEGE IN OSKRBE 
 

       mag. Maja Klančnik Gruden, pomočnica glavne medicinske sestre UKCL za kakovost in razvoj, Vanja Vilar, vodja 
Svetovalne službe zdravstvene nege, Mojca Fink, koordinatorica za prostovoljsko delo 

 
 
Področje kakovosti v zdravstveni in babiški negi vodi pomočnica glavne medicinske sestre za kakovost in razvoj. Deluje 
preko Kolegija za izboljšanje kakovosti v zdravstveni in babiški negi ter oskrbi. V letu 2015 je bilo realiziranih 10 sestankov 
kolegija. Od 39 sprejetih sklepo, je bilo realiziranih 30 nalog, štiri so delno realizirane, ostale so v teku. 
 
Ključne aktivnosti v letu 2015 so bile: 

- Na sestankih smo tematsko obravnavali: poslovnik o delu kolegija, kazalnike kakovosti - padce pacientov, razjede 
zaradi pritiska (RZP), oviranje in omejevanje pacientov, rezultate presečne študije o RZP, plan internih strokovnih 
nadzorov na področju zdravstvene nege, zdravstveno dokumentacijo, ugotovitve presoje DNV, ugotovitve Upravnega 
nadzora in Strokovnega nadzora na področju zdravstvene nege na Nevrološki kliniki, protokol izvedbe presečne študije 
o ogroženosti pacientov za padce ter rezultate nadzorne kategorizacije zahtevnosti zdravstvene nege;  

- V celem letu smo sistematično obravnavali izbrana poglavja iz knjige Patient Safety and Quality: an evidenced based 
handbook for nurses; 

- Seznanili smo se z izkušnjami izmenjave HOPE, prebrizgavanje i. v. katetrov;  
- Izvedli smo nadzor nad izvajanjem kategorizacije zahtevnosti zdravstvene nege; 
- Obravnavali smo izsledke petih vzročno-posledičnih analiz; 
- Oblikovali smo Protokol preprečevanja padcev otrok, Protokol preprečevanja razjed zaradi pritiska pri otrocih, 

usklajevali smo Protokol Predaje službe, Protokol uporabe identifikacijske zapestnice ter Protokol Oviranja oz. 
omejevanja pacientov. 

 
Sodelujemo v nacionalni skupini Razširjenega strokovnega kolegija za slovenske negovalne diagnoze (SLONDA), kjer smo 
v letu 2015 nadaljevali z usklajevanjem prevoda negovalnih diagnoz z novejšo različico NANDA-I 2015-2017, ter v 
nacionalni skupini Razširjenega strokovnega kolegija za slovensko kategorizacijo zahtevnosti zdravstvene nege, preko 
katere sodelujemo tudi pri zunanjih nadzorih nad izvajanjem kategorizacije zahtevnosti zdravstvene nege v slovenskih 
bolnišnicah. 
 
 
Varnostni zapleti pri pacientih v zdravstveni in babiġki negi ter oskrbi (ZBNO) 
 

Tabela: Kazalniki kakovosti v zdravstveni negi v letih 2013-2015 

Vrsta varnostnega zapleta 2013 2014 2015 Index 15/14 

Padci hospital. pacientov 1,38 1,80 2,02 1,12 

Padci s postelj hospital. pacientov 0,72 0,90 1,01 1,12 

Vse razjede zaradi pritiska (RZP)  1,6 1,9 2,28 1,2 

RZP nastale v UKC 1,2 1,2 1,47 1,23 

Ovirani pacienti 10 12,4 24,26  

 
Podrobno spremljamo kazalnika: padci hospitaliziranih pacientov ter razjede zaradi pritiska nastale v UKC Ljubljana. Oba 
kazalnika sta se v letu 2015 dvignila, kar je rezultat osveščanja o pomenu prijavljanja varnostnih zapletov v sistem. 
Primerjave s tujo literaturo namreč kažejo, da še nismo dosegli povprečnih vrednosti glede na število obravnavanih 
pacientov. Skladno z navodili za izvajanje varnostnih pogovorov je bilo v letu 2015 na področju zdravstvene nege izvedenih 
in posredovanih 467 varnostnih pogovorov, kar je za 24 % več kot v letu 2014. Največ varnostnih pogovorov je bilo 
izvedenih na področju preprečevanja padcev pacientov (188), sledijo še področja: preprečevanje zapletov pri zdravilih (85), 
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preprečevanje razjed zaradi pritiska (29), preprečevanja incidentov – vbodov in urezov z ostrimi predmeti (7) ter drugo 
(158). 
 
 
 
Padci pacientov 
 
Padci pacientov so najbolj pogosto prijavljeni neželeni dogodki oziroma varnostni zapleti. V letu 2015 so prijave padcev 

porasle - pojavnost padcev hospitaliziranih pacientov na 1.000 bolniško oskrbnih dni je bila 2,02. Pojavnost padcev s 
postelje hospitaliziranih pacientov na 1.000 bolniško oskrbnih dni je bila 1,01. Delež pacientov, ki so utrpeli posledice, je 
bila 35,9 %. Povprečna starost padlih pacientov je bila 74 let, povprečna ogroženost po Morse pa 58 točk, kar je visoka 
ogroženost. Konec leta 2015 smo izvedli presečno študijo o ogroženosti vseh hospitaliziranih pacientov za padce, ki nam 
bo pokazala stopnjo ogroženosti vseh hospitaliziranih pacientov za padce. Podatki so sicer še v obdelavi, vendar nam bodo 
služili kot osnova za primerjavo v naslednjem letu. Izdelanih je bilo 188 varnostnih pogovorov, kar je 17,6 % glede na vse 
padce.  
 
 
Graf: Pojavnost (incidenca) padcev pacientov v promilih glede na bolniško oskrbne dni (BOD) po letih 

 
 
 
Tabela: Pojavnost (incidenca) padcev hospitaliziranih pacientov po klinikah glede na BOD po letih 

rganizacijska enota Leto 2013 Leto 2014 Leto 2015 cilj 

UKC Ljubljana 1,38 1,80 2,02 < 2,2 

Interna klinika 2,21 2,92 3,19 < 3,0 

Kirurška klinika 0,80 1,18 1,18 < 2,0 

Nevrološka klinika 2,79 4,20 4,34 < 3,0 

Ginekološka klinika 0,29 0,19 0,21 < 0,8 

Pediatrična klinika 0,46 0,54 0,39 < 0,8 

Negovalni oddelek 6,10 5,37 7,54 < 13 

Dermatovenerološka klinika 0,78 0,46 1,52 < 3,0 

Kl. za infekcijske bol. In vročinska stanja 1,30 1,94 2,49 < 3,0 

Očesna klinika 0,84 0,74 0,83 < 2,0 

Ortopedska klinika 0,16 0,22 0,97 < 2,0 

Kl. za otorinolaringologijo in … 1,00 0,89 1,09 < 2,0 

Klinika za nuklearno medicino 2,21 0,54 3,27 < 2,0 
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Graf: Pojavnost (incidenca) padcev s postelje hospitaliziranih pacientov glede na BOD po letih 

 
 
Med vzroki za večjo pojavnost padcev smo prepoznali naslednje vzroke: veliko število visoko ogroženih za padec (dvig III. 
kategorije zahtevnosti zdravstvene nege), zmanjševanje ekip zaradi omejevanja zaposlovanja in izplačila nadurnega dela, 
krajša ležalna doba v enotah za intenzivno nego, uporaba zasilnih postelj, kjer pacienti nimajo klicnih naprav, visok delež 
starih postelj brez možnosti nastavitve višine.  
 
Korektivni ukrepi 
 
V letu 2016 je načrtovano boljše prilagajanje zaposlovanja v zdravstveni negi potrebam, sprejetje in začetek izvajanja 
protokola za otroke, dokončanje analize presečne študije o ogroženosti hospitaliziranih pacientov za padce, nadaljevanje s 
sprotnim spremljanjem kazalnika (4-letno), saj se je le-to pokazalo kot učinkovito pri vplivu na gibanje podatkov na ravni 
klinik. 
 
 
Razjede zaradi pritiska 
 
Razjeda zaradi pritiska v UKCL: Razjeda zaradi pritiska (v nadaljnjem besedilu RZP) je kompleksen klinični problem s 
številnimi dejavniki tveganja. Je nacionalno in mednarodno priznana kot neugoden izid zdravljenja pacienta in sodi med pet 
najbolj pogostih vzrokov, ki povzročajo dodatno škodo pacientu.  
 
V UKC Ljubljana spremljamo razširjenost in pojavnost RZP že od leta 1997. V letu 2015 je bila pojavnost 1,47 %. Podatki 
po klinikah so razvidni iz spodnje tabele.  
 
Tabela: Pojavnost (incidenca) RZP 

ORGANIZACIJSKA ENOTA LETO 2013 LETO 2014 LETO 2015 

UKC LJUBLJANA 1,2 % 1,2 % 1,47 % 

INTERNA KLINIKA 1,2 % 1,1 % 1,19 % 

KIRURŠKA KLINIKA 1,5 % 1,7 % 2,06 % 

NEVROLOŠKA KLINIKA 1,3 % 1,5 % 2,62 

GINEKOLOŠKA KLINIKA 0 0 0 

DERMATOVENEROLOŠKA KLINIKA 0 0 0, 44 % 

KL. ZA INFEKCIJSKE BOLEZNI IN VROČINSKA 
STANJA 

2,8 % 3,1 % 2,69 % 

ORTOPEDSKA KLINIKA 0,03 % 0,1 % 0,09 % 

KL. ZA ORL IN CERVIKALNO KIRURGIJO 0 % 0,1 % 0,07 % 

KLINIKA ZA NUKLEARNO MEDICINO 0 % 0  0 

 



 

256 

 

Pojavnost se je v letu 2015 zvišala za 0,27 %, kar predstavlja index 2014/15 1,23. V UKC Ljubljana redno izvajamo tudi 
notranjo presojo nad izvajanjem Protokola preventiva razjede zaradi pritiska. S presojo na posameznih klinikah in kliničnih 
oddelkih smo ugotovili skupne sistemske dejavnike, ki vplivajo tudi na povečanje pojavnosti RZP. Omenjeni dejavniki so: 
neustrezna dostopnost do bolniških postelj; neustrezno pripravljena bolniška postelja glede na oceno ogroženosti pacienta 
po Waterlow lestvici, pomanjkanje razbremenilnih terapevtskih blazin. Pri pacientih z RZP III. ali IV. stopnje smo izvedli 29 
varnostnih pogovorov. Z dobrim sodelovanjem interdisciplinarnega tima na razgovorih smo uspešno rešili probleme, 
povezane z uporabo trdih vratnih opornic. V letu 2015 smo prejeli 29 novih dinamičnih blazin brez kompresorja za 
preventivo RZP. 
 
Tabela: Pojavnost RZP v UKCL v primerjavi z drugimi slovenskimi bolnicami 

Pojavnost RZP 2013 (%) 2014 % 2015 (%) 

UKC LJUBLJANA 1,2 1,2 1,47 

UKC MARIBOR 0,38 0,596 0,775 

SB CELJE 0,24 0,393 0,66 

SB NOVO MESTO 0,31 0,266 0,2 

SB JESENICE 0,78 0,691 0,702 

 
Podatki o pojavnosti RZP v drugih slovenskih bolnišnicah se gibljejo od 1,47 % do 0,2 %, kar bomo z večjo gotovostjo lahko 
komentirali po nekaj letih spremljanja kazalnika po novi metodologiji. 
 
Tabela: Razġirjenost (prevalenca) RZP 

ORGANIZACIJSKA ENOTA LETO 2013 LETO 2014 LETO 2015 

UKC LJUBLJANA 1,6 % 1,9 % 2,28 % 

INTERNA KLINIKA 1,8 % 1,9 % 2,12% 

KIRURŠKA KLINIKA 1,9 % 2,2 % 2,64 % 

NEVROLOŠKA KLINIKA 1,7 % 1,9 % 3,42 % 

GINEKOLOŠKA KLINIKA 0,03 % 0 0 

DERMATOVENEROLOŠKA KLINIKA 0,2 % 0,2 % 0,44 % 

KL. ZA INFEKCIJSKE BOLEZNI IN VROČINSKA 
STANJA 

5,7 % 6,8 % 7,29 % 

ORTOPEDSKA KLINIKA 0,03 % 0,2 % 0,15 % 

KL. ZA ORL IN CERVIKALNO KIRURGIJO 0,07 % 0,2 % 0,14 % 

KLINIKA ZA NUKLEARNO MEDICINO 0,2 % 0 0 

 
Tudi razširjenost RZP se nam je v letu 2015 povečala z 1,9 % na 2,28 %, kar predstavlja index 2014/25 1,2. Najpogosteje 
sprejeti pacienti z RZP v bolnišnico so prihajali iz domače oskrbe. Pri strukturni razširjenosti RZP po spolu smo ponovno 
zabeležili večje število moških; le-teh je 52,6 %, žensk pa 50,16 %. 
 
 
Tabela 5: Razširjenost RZP v UKCL v primerjavi z drugimi slovenskimi bolnicami  

Število vseh RZP v bolnišnicah /1000 
hospitaliziranih pacientov 

2013 2014 2015 

UKC LJUBLJANA 1,6 1,9 2,28 

UKC MARIBOR 0,668 1,256 1,81 

SB CELJE 0,615 1,185 1,99 

SB NOVO MESTO 1,158 1,180 0,75 

SB JESENICE 9,159 7,539 6,149 

 
Kam se umeščamo? V letu 2013 so Moore Z., Johanssen E. in van Etten M. izvedli sistematični pregled literature o pojavnosti in 

pogostosti RZP v skandinavskih državah, Islandiji in Irski. V pregled je bilo vključenih 55 raziskav .Povprečna razširjenost na 

Norveškem je bila 17 % (4,8-29 %), na Irskem 16 % (4-37 %), na Danskem je 15 % (2,2-35,5 %) in na Švedskem 25 % 

(0,04-42,7 %). Razširjenost na Islandiji je bila 8,9 %. V akutni oskrbi je bila pogostnost 21 % (0-42,7 %) in pri pacientih z 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Moore%20Z%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24159658
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Johanssen%20E%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24159658
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=van%20Etten%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24159658
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daljšo ležalno dobo 12 % (2,4-23,7 %). Razširjenost med pacienti negovalnih oddelkov je bila 35,7 %. Pojavnost RZP na 

Norveški znaša 16,4 %, Irski 11 % (8-14,4 %), Švedski 20 % (3,1-49%) in Danski 1,8 % (1,4-2,7 %).  
 
 
 
 
 
 
Korektivni ukrepi 
Nadaljevali bomo z izobraževanjem Standardni postopki oskrbe akutne in kronične rane in varnostnimi pogovori pri 
pacientih, ki so pridobil RZP višje stopnje. V letu 2016 imamo predvideno uporabo novega računalniškega programa za 
vodenje RZP, kar bo omogočalo spremljanje kazalnika na najnižji ravni odločanja – na kliničnem oddelku. S tem želimo 
spodbuditi izdelavo lastnih korektivnih ukrepov ter prevzem večje odgovornosti za končni rezultat na nivoju kliničnega 
oddelka.  
 
 
Oviranje oz. omejevanje gibanja pacientov 
 
V UKC Ljubljana dajemo prednost neagresivnim metodam umiritve pacienta in zagotavljanja njegove varnosti. Kadar so 
izčrpane vse druge možnosti za zagotavljanje varnosti pacienta ali kadar so spremembe stanja tako nenadne, da jih ni 
mogoče obvladati drugače, je potrebno uporabiti oviranje oz. omejevanje gibanja pacientov. Le-to se uporablja samo kot 
zadnji izbor, za najkrajši možni čas in vedno v skladu s protokolom, ki smo ga izdelali v letu 2012. Tega smo v letu 2015 
revidirali skladno s standardom DNV. V letu 2014 smo zabeležili 948 oviranih pacientov, v 2015 pa 1.385, kar znaša 2,4 % 
glede na število sprejetih pacientov. Številka je v letu 2015 višja predvsem zato, ker smo poleg fizično oviranih začeli zbirati 
tudi podatke o medikamentozno oviranih pacientih. Podatki za druge države (ZDA, Nemčija) kažejo, da se delež oviranih 
pacientov v akutnih bolnišnicah giblje med 7 in 17 % glede na število sprejetih pacientov. 
 
Spremljamo tudi delež zapletov pri oviranih pacientih; v letu 2014 smo zabeležili en padec s postelje z zlomom kolka, v letu 
2015 prijavljenih zapletov ni bilo. V letu 2014 smo imenovali skrbnika za področje oviranja pacientov in novo delovno 
skupino, ki je pripravila prenovo protokola, ki se je začel izvajati v letu 2015. Že v letu 2013 smo začeli z internim 
izobraževanjem zaposlenih v zdravstveni negi, ki pa ga bomo v letu 2016 razširili še na poklicno skupino zdravnikov.  
 
Tabela: Razširjenost (prevalenca) oviranih oz. omejevanih pacientov v UKC Ljubljana  

OE 2013 2014 2015 

UKC LJUBLJANA 873 948 1386 

INTERNA KLINIKA  314 232 339 

KIRURŠKA KLINIKA  410 444 697 

NEVROLOŠKA KLINIKA  65 155 129 

GINEKOLOŠKA KLINIKA  / / 1 

PEDIATRIČNA KLINIKA  / / 2 

NEGOVALNI ODDELEK  7 7 42 

DERMATOVENEROLOŠKA KLINIKA / / / 

KLINIKA ZA INFEKCIJSKE BOLEZNI IN VROČINSKA STANJA  61 108 174 

OČESNA KLINIKA / 1 / 

ORTOPEDSKA KLINIKA  / 1 / 

KLINIKA ZA ORL IN CERVIKOFACIALNO KIRURGIJO  3 / 2 

KLINIKA ZA NUKLEARNO MEDICINO  / / / 

 
 

Prostovoljsko delo v UKC Ljubljana  
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Prostovoljsko delo se v UKC Ljubljana uveljavlja od začetkov v letu 2003. Pravilnik o prostovoljskem delu je bil 
sprejet 6. novembra in dopolnjen 23. decembra 2008. V letu 2015 smo organizirali tri Uvodna izobraževanja za 
prostovoljke in prostovoljce v UKC Ljubljana, ki se jih je udeležilo 79 bodočih prostovoljk in prostovoljcev. Pri 
pridobivanju prostovoljcev in izobraževanju le-teh se povezujemo z različnimi organizacijami. Zelo dobro 
sodelujemo s Srednjo zdravstveno šolo Ljubljana, Škofijsko klasično gimnazijo, Gimnazijo Poljane, Društvom 
Človek za druge in Slovensko filantropijo. V letu 2015 je v UKC Ljubljana sodelovalo 111 prostovoljcev (17 
moških in 94 žensk). Skupaj so opravili 1893,7 ur prostovoljskega dela.  
 
Graf: Starostna struktura prostovoljcev v UKC Ljubljana, 2015 
 

 
 
V UKC Ljubljana imamo več različnih oblik prostovoljskega dela, ki izboljšujejo kakovost bivanja pacientov v naši 
bolnišnici. Prva oblika je prostovoljsko delo, ki nudi pomoč pacientom ob prvem stiku z bolnišnico. Prostovoljci 
nudijo pomoč bolnikom, ki pridejo na specialistični pregled na Polikliniko ali na Urgentni kirurški blok oz. IPP. 
Dijaki Srednje zdravstvene šole sodelujejo v Oskrbovalnih službah, Službi za spremstvo bolnikov, kjer nudijo 
pomoč pri prevozu bolnikov na različne diagnostične preglede in se z njimi družijo in čakajo na pregled. 
Družabništvo je najštevilčnejša oblika prostovoljskega dela. Počasi se z vsakim letom prostovoljstvo širi na 
različne klinične oddelke znotraj bolnišnice. Prostovoljci so se v letu 2015 družili s 3.523 pacienti. 
 
Graf : Struktura pacientov, ki so jih obiskali prostovoljci, po spolu v UKC Ljubljana, 2015 
 

17991724
Ženske

Moški

 
  
V letu 2015 je bilo prostovoljsko delo predstavljeno tudi na SSZN UKC Ljubljana z namenom razširiti 
prostovoljsko delo tudi na oddelke, kjer prostovoljci še niso prisotni.  

 
 
 

7.5. TRANSPLANTACIJSKA DEJAVNOSTI V UKCL 
 
mag. Ivan Kneževič, dr. med., FECTS; vodja Centra za transplantacijsko dejavnost v UKC Ljubljana 
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Aktivnosti v letu 2015 
Center za transplantacijsko dejavnost (CTD) koordinira tri ključne dejavnosti: 
• transplantacija organov, 
• transplantacija tkiv in celic, 
• tercijarna in razvojno raziskovalna dejavnost.  

 
V letu 2015 je CTD aktivno sodeloval pri reorganizaciji letalskega transporta organov (src) zaradi znižanja stroškov, kar je 
bilo tudi realizirano.  
 
V letu 2015 je CTD opravil notranje presoje na vseh Klinikah in Kliničnih oddelkih, na katerih se izvaja dejavnost 
transplantacije tkiv in celic. 
CTD je s stalno prisotnostjo aktivno sodeloval pri rednih in izrednih nadzorih, ki jih je izvajala Javna agencija za zdravila in 
medicinske pripomočke (JAZMP). Pri nadzorih ni bilo ugotovljenih kritičnih pomankljivostih. 
 

 
 
Priporočila in sklepi: 
• usklajevanje stališč s JAZMP v povezavi z novim Zakonom o zdravilih (ZZdr-2), 
• sodelovanje in usklajevanje programa z Zavodom Republike Slovenije za transfuzijsko medicino, 
• sodelovanje in usklajevanje programa s Slovenija – transplantom. 

 
 
Strokovni dosežki in novosti v letu 2015 
Glede na to, da ima Center za transplantacijsko dejavnost logistično, organizacijsko funkcijo, so strokovni dosežki in 
metode s področja transplantacije organov in transplantacije tkiv in celic objavljene po posameznih klinikah/kliničnih 
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oddelkih. Na področju presaditve src ima Slovenija (UKCL) že štiri leta zapored največje število transplantacij glede na 
število prebivalcev na svetu. 
 
 
 
 
 

 

leto 
skupaj število 

transplantacij v 
UKCL 

ledvica srce jetra 
trebušna 
slinavka 

2010 104 61 19 23 1 
2011 81 46 14 20 1 
2012 117 62 28 27 0 
2013 115 60 30 21 4 
2014 119 55 33 31 0 
2015 117 64 24 24 5 

 
 
Na nivoju transplantacij tkiv in celic sodi Republika Slovenija med vodilnih 5 držav v Evropi (The Survey on Cellular and 
Engineered Tissue Therapies in Europe); največje število presaditev matičnih celic v državi se opravi v UKC Ljubljana. 
V letu 2015 je CTD pričel izdajati znanstveno-strokovno revijo v angleškem jeziku Transplantation and regenerative 
medicine. Revija izhaja štirikrat letno.  
Dejavnosti na področju uveljavljana sistema kakovosti 
Aktivnosti za olajšanje klinične izvedbe postopkov presaditev in odpravo obstoječih pomanjkljivosti, ugotovljenih s strani 
JAZMP: 
• poenotenje administrativnega dela postopkov presaditve tkiv in celic,  
• vzpostavitev centralnega arhiva na lokaciji Na peči,  
• poenotenje poročanja JAZMP in Slovenija-transplantu, 
• sklenitev zavarovanja odgovornosti zdravnika, ki za zdravljenje uporablja nerutinsko 
pripravljena zdravila za napredno zdravljenje (krvotvorne matične celice) 77. in 78. čl. Zakona o zdravilih. 

 
Novosti 
• priprave na ustanovitev programa transplantacije pljuč oz. prehod na drugo stopnjo (B)»twinning agreement«-a z AKH 

Dunaj; 
• priprava na pričetek programa presaditve ledvic živih darovalcev; 
• priprava na uporabo Organ Care System-OCS, ki omogoča daljše transporte organov in odvzem organov iz DCD 

dajalcev, kar bo še povečalo število kvalitetnih organov; 

• pridobitev EU sredstev za zdravljenje z matičnimi celicami pri boleznih srca - projekt Science; 
• priprava na sklepanje pogodbe o sodelovanju programa presaditve srca za prejemnike iz BIH (twinning agreement). 
 

 

8. PREPREČEVANJE IN OBVLADOVANJE BOLNIŠNIČNIH OKUŽB 
 
 

8.1. KOMISIJA ZA PREPREČEVANJE IN OBVLADOVANJE BOLNIŠNIČNIH OKUŽB 
(KOBO) 

 
doc. dr. Tatjana Lejko Zupanc, dr. med., vodja SPOBO in predsednica KOBO 
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Priporočila in sklepi s sej Komisije za obvladovanje bolnišničnih okužb KOBO: 
 
Komisija za obvladovanje bolnišničnih okužb (KOBO) je imela v letu 2015 5 sej in dve korespondenčni seji (potrditev 
navodil).  
Sestanki komisije so bili: 28. 1.,12. 3., 6. 5., 2. 9. in 10. 12.2015  
 
 

SKLEP/PROBLEMATIKA UKREP REALIZACIJA  

Obravana so poročila SPOBO: 
Na splošno ugotavljamo, da obstaja kar nekaj 
tveganj glede bolnišničnih okužb v UKC Ljubljana, 
tako glede prenosa večkratno odpornih 
mikroorganizmov, kot tudi slabe precepljenosti 
zaposlenih proti gripi, kar lahko dodatno povzroči 
težave v času izbruha sezonske gripe.  
Izbruh karbapenemaz je bil zamejen. 
Poročilo o doslednosti izvajanja higiene rok.  
Poročilo o nadzoru nad čiščenjem površin. 

 

Poročila oddajamo 4x letno 
 
 
 
 
 
 
 
Na oddelkih, kjer je slaba doslednost, 
uvesti dodatno izobraževanje  

Poročila so bila 
oddana 
 
 
 
 
Ukrep realiziran 

Pripravijo se nova navodila za delo: priprava kože na 
OP poseg. V zvezi s tem se pridobi strokovno mnenje 
kirurških klinik glede joda.  

Dokument pripravi delovna skupina  Ukrep še ni 
realiziran 

Obravnava navodil: algoritem izolacij, higienska priprava 
zdravil, obrazci za točenje vode, ukrepi ob pojavu 
karbapenemaz na oddelku,uporaba bolnišničnega 
perila, opozorilni sistem za VOB. 

Navodila so pripravljena in bodo objavljena 
na intranetu 

Ukrep realiziran 

Problematika vpogleda v izvide IMI. Omogočiti vpogled v mikrobiološke izvide. Ukrep realiziran  

Informacije o prisotnosti epidemiologa na sejah KOBO. Pošlje se dopis na NIJZ in MZ S strani NIJZ 
opravljena anketa  

Slaba precepljenost proti gripi predstavlja tveganje za 

zaposlene in bolnike 

SPOBO izvede anketo o zaposlenih, ki so 

zboleli za gripo . 

Obrazci so na 
spletu. Analiza 
konec sezone. 

Problematika precepljenosti dijakov in študentov proti 
ošpicam 

Obvesti se gospo Čermelj in dekana MF 
prof. dr. Šuputa, da morajo imeti dijaki in 
študentje, ki opravljajo vaje v UKC 
Ljubljana potrdilo o cepljenju proti ošpicam 
ali pa potrdilo o revakcinaciji. Pri novo 
zaposlenih se preveri cepilni status ošpic 
(pisno potrdilo). 
Študentje na izmenjavi morajo imeti 
potrdila o cepljenju.  
Titriranja do nadaljnjega ne izvajamo. 

Ukrep realiziran 

Problematika posteljne postaje in kontaminacije sistema 
z legionelo. 

Problematiko predstaviti na strokovnem 
svetu.  

Ukrep realiziran 

Vsi KO morajo spremljati pojavnost katetrskih seps, ki je 
bazičen kazalnik bolnišnice. 

Potrebno je pozvati predstojnike in 
zdravnike za obvladovanje okužb, da se 
pristopi k rednemu javljanju CVK. 

Delno realizirano 

Opravijo se strokovni nadzori na problematičnih točkah. Nadzore opravi SPOBO po predhodni 
najavi. 

Realizacija še 
teče 

Na nekaterih sterilizacijah zaradi hitrega obrata 
instrumentov problem kontrole. 

Za oddelke (sterilizacije), kjer so težave, 
se omogoči nabava 1 urnih bioloških 
kontrol in pripadajoče čitalce. 

Realizacija teče 
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8.2. SLUŽBA ZA PREPREČEVANJE IN OBVLADOVANJE BOLNIŠNIČNIH OKUŽB 
(SPOBO) 

 
 
I. Konkretne aktivnosti v letu 2015 
Delovanje Službe za preprečevanje in obvladovanje bolnišničnih okužb (SPOBO) leta 2015 je potekalo na naslednjih 
področjih: 
1) epidemiološko spremljanje bolnišničnih okužb; 
2) spremljanje doslednosti izvajanja higiene rok; 
3) spremljanje doslednosti čiščenja bolnišničnega okolja; 
4) izobraževanje, svetovanje in zdravstveno-vzgojno delovanje;  
5) priprava in posodabljanje strokovnih navodil;  
6) vodenje in pomoč pri obravnavi epidemij; 
7) organizacija dela na oddelku za epidemije: 
8) sodelovanje pri skrbi za zdravje zaposlenih; 
9) sodelovanje pri strokovnih nadzorih; 
10) sodelovanje v projektnih skupinah in komisijah; 
11) svetovanje pri projektih in načrtovanju gradbenih del v bolnišnici; 
12) sodelovanje pri pripravah na akreditacijo; 
13) sodelovanje pri pripravi in izvedbi republiške vaje »Ebola«. 
 
K 1) Epidemioloġko spremljanje bolniġniļnih okuģb  
 
V letu 2015 smo nadaljevali s spremljanjem pojavljanja MRSA (proti meticilinu odporen S. aureus), ESBL (bakterije, ki 
izločajo bekta laktamaze razširjenega spektra) in VRE (na vankomicin odporen enterokok) po klinikah in kliničnih oddelkih. 
Zajemamo nove primere kolonizacij in okužb skupaj in izračunavamo mesečne incidence na 1.000 bolnišnično oskrbnih dni 
(BOD). Število novo odkritih primerov okužbe/kolonizacije z MRSA se je v letu 2015 povečalo, predvsem na račun večjega 
števila večjega števila testiranih bolnikov. Ker izvajamo združevanje vzorcev, testiramo več bolnikov. Delež prenos pa se je 
zmanjšal in se bliža želenemu (glej grafikon 1). Incidenca bakterij, ki izločajo betalaktamaze širokega spektra (ESBL), je 
bila tudi v letu 2015 v porastu, predvsem na račun vnosa teh mikroorganizmov. Podoben trend opažajo v vseh evropskih 
državah zaradi povečanega števila ESBL pozitivnih enterobakterij v domačem okolju. V drugi polovici leta smo spremenili 
režim obravnave bolnikov, koloniziranih z bakterijo E. coli, ki izloča ESBL. Ukinili smo izolacijo v enoposteljni sobi, obdržali 
pa smo ukrepe kontatne izolacije. Delež bolnišničnih prenosov ESBL E. coli se je v letu 2015 dodatno znižal, tako da ta 
ukrep ni prispeval k širjenju E. coli ESBL v bolnišnici. Konec leta 2014 se je v UKC pojavil sev enterobakterij, ki je izločal 
encim karbapenemazo (OXA 48), ki je povzročil manjši izbruh na dveh oddelkih. Pridruženi so bili tudi sevi s 
karbapenemazo NDM1. Izbruh smo v letu 2015 omejili, pojavljajo se sporadični primeri karbapenemaz, medtem ko narašča 
trend odpornosti na karbapeneme, ki ni pogojena s prisotnostjo karbapenemaze. Število bolnikov, koloniziranih z 
enterokoki, odpornimi na vankomicin, ne narašča več, ampak je ostalo na enakem nivoju kot leta 2014. Spremljamo 
pojavnost okužb z bakterijo C. difficile. V Letu 2015 smo to bakterijo dokazali pri 105 bolnikih. Ni bilo bolnišničnega izbruha 
okužbe s C. difficile.  
Skrbeli smo za opozorilni sistem za MRSA, VRE, ESBL in bakterije, ki so večkratno odporne, predvsem tiste, ki izločajo 
karbapenemaze, v BIS-u.  
 
Tabela 1. Kazalnik kakovosti MRSA 

Kazalnik  2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015  

Število vseh sprejetih 
bolnikov 

102.035 103.668 104.754 102.634 103.564 101.631 106.636 106.996 104673 

Število vseh odvzetih 
nadzornih kužnin 

36.069 34.309 35.163 36.892 39.681 39.131 33.762 26.058 29451 
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Število kontroliranih 
bolnikov 

8000 7458 7698 7787 8906 9373 9158 10454 11246 

Delež kontroliranih 
bolnikov (v%) 

7,8 % 7,2 % 7,3 % 7,7 % 8,5 % 9,2 % 8,3 % 9,8 % 10,7 % 

Število bolnikov z 
novo odkritimi MRSA 

342 339 378 393 345 329 290 364 359 

Število vseh bolnikov 
z odkritim MRSA 

446 474 521 539 520 465 393 527 529 

Delež novoodkritih 
bolnikov z MRSA (%) 

0,33 0,32 0,36 0,38 0,33 0,32 0,27 0.34 0,34 

Delež vseh 
hospitaliziranih 
bolnikov z MRSA (%) 

0,43 0,45 0,49 0,53 0,50 0,45 0,36 0.49 0,50 

Delež bolnikov, ki so 
MRSA pridobili v 
UKCL  

0,48 0,45 0,40 0,36 0,29 0,29 0,27 0,29 0,25 

Delež MRSA med 
vsemi izolati bakterije 
S. aureus (brez 
nadzornih kužnin) 

  9,1 % 9,48 % 9,20 % 8,20 % 7,3 % 9.1 % 9,6 % 

 
 
Graf: Ġtevilo hospitalno pridobljenih MRSA okuģb/kolonizacij 
 

 
 
Spremljamo podatke o katetrskih sepsah v enotah EIT (5 enot). Prevalenca katetrskih seps je 0,8 (od 0,35 do 1,5) na 1.000 
katetrskih dni, kar je primerljivo s tujimi intenzivnimi enotami (tabela 2). 
 
Tabela 2. Pojavnost katetrskih seps v EIT UKCL 
 

Enota  LETO Št. katetrskih dni Bakteriemija ob 
vstavitvi/1000 KD* 

Kat. okužba na 
1000 KD 

Kat. sepsa na 1000 
KD 

EIT1 2013 7.253 0,96 1,1 0,55 

2014 7.458 0,5 0,8 0,6 

2015 7.420 0,81 0,68 0,55 

EIT2 2013 5.515 3,08 0,9 0,2 

2014 7.458 1,9 1,9 1,2 

2015 5.849 2,4 1,2 0,85 

EIT3 2013 3.031 8,9 0,3 0 

 2014 3.386 4,7 0,8 0,6 
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 2015 3.754 15,18 0,8 0,8 

EIT4 2013 2.247 2,6 2,2 0,9 

 2014 2.797 0 0,71 0,35 

 2015 2.942 0,68 0 0 

EIT5 2013 2.812 26,3 2,1 0,35 

 2014 2.694 16,2 1,1 0,75 

 2015 3.126 26,55 0,64 0,32 

Oddelki* 2015 13.806 3,7 0,94 0,8 

UKC-EIT 2015 22.991 7,05 0,74 0,56 

UKC 2013 20.858 6,28 1,2 0,38 

2014 21.446 3,4 1,1 0,6 

2015 37.034 5,78 0,78 0,65 

 
K2) Kazalnik kakovosti èHigiena rokç 
 
V letu 2015 je republiški kazalnik »Higiena rok« postal obvezen za bolnišnice v Sloveniji. V UKC smo v letu 2015 opravili 
opazovanja v dveh časovnih obdobjih. Rezultati doslednosti so prikazani v tabeli 3 in 4. 
 
Tabela: Doslednost izvajanja higiene rok. 
  

UKCL skupaj Število priložnosti Izvedena dejanja Doslednost (%) 

Enota za INTENZIVNO TERAPIJO 6167 4677 75,84 

Ostale ENOTE 8426 6593 78,25 

Vse organizacijske enote SKUPAJ 14593 11374 77,94 

 
Tabela 4. Doslednost izvajanja higiene rok glede na indikacije WHO.  
 

5 trenutkov Število indikacij Izvedena dejanja Doslednost (%) 

Pred stikom z bolnikom 5645 4287 75,94 

Pred čistim/aseptičnim postopkom 2191 1732 79,05 

Po možnem stiku s telesnimi tekočinami 2100 1819 86,62 

Po stiku z bolnikom 5817 5012 86,16 

Po stiku z bolnikovo okolico 3732 2814 75,40 

SKUPAJ 19485 15664 80,39 

 
K 3) Spremljanje ustreznosti ļiġļenja bolniġniļnega okolja 
 
V letu 2015 smo na SPOBO ob pomoči higienikov vpeljali redne nadzore nad izvajanjem čiščenja bolnišničnega okolja. 
Spremljamo čistost površin, ki so v delokrogu zdravstvene nege in čistilk. Podatki so vnešeni in statistično obdelani v 
sistemu RedCap, kar omogoča primerjavo, spremljanje in ukrepanje v primeru slabših rezultatov. Za ciljno vrednost 
ustreznega čiščenja smo si v letu 2015 zadali vsaj 70 % ustrezno očiščenih površin, kar smo na nekaterih oddelkih že 
dosegli, na drugih pa smo že pričeli z dodatnim izobraževanjem kadra. Skupna ustreznost čisosti površin v letu 2015 je 
podana v tabeli 5. 
 
Tabela. Skupna ustreznost ļiġļenja povrġin v delokrogu streģnic in zdravstvene nege v UKC v letu 2015 
 

Profil Število indikacij Povprečna ustreznost čiščenja (%) 

Strežnice 2260 63,6 

Zdravstvena nega 1387 61,5 
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K 4) Izobraževanje, svetovanje in zdravstveno vzgojno delovanje  
 
V letu 2015 smo nadaljevali predavanja iz osnov preprečevanje bolnišničnih okužb delavcem, ki se na novo zaposlijo v 
UKC Ljubljana, v okviru uvajalnih seminarjev in redno izobraževanje novozaposlenih zdravnikov specializantov, ki pridejo 
na kroženje v UKCL. Imeli smo delavnice iz higiene rok za zaposlene in delavnice iz izolacijskih postopkov, kakor tudi 
delovanice za uporabo zaščitne varovalne opreme.  
Izobraževalno in svetovalno dejavnost zaposlenim izvajamo dnevno in ob razreševanju problemskih situacij, ki jih zaznamo 
sami ali so nam sporočene s strani zaposlenih. Aktivno smo sodelovali na Infektološkem simpoziju 2015 in na 7. Baničevih 
dnevih. Sodelovali smo pri izvajanju in organizaciji Podiplomskega tečaja iz hospitalne higiene za zdravnike, ki je pod 
okriljem Katedre za mikrobiologijo in Inštituta za mikrobiologijo MF v Ljubljani. Udeleževali smo se tudi drugih strokovnih 
srečanjih, kjer smo sodelovali aktivno ali pasivno kot udeleženci. 
 
Sodelavci SPOBO so v letu 2015 imeli: 

¶ 6 postrov na mednarodnih kongresih; 

¶ 3-krat vabljena predavanja v tujini, 2-krat predavanje na simpoziju z mednarodno udeležbo; 

¶ več kot 30 predavanj na različnih strokovnih srečanjih izven UKC; 

¶ številna predavanja na posameznih oddelkih UKC Ljubljana. 
 
K 5) Priprava in posodabljanje strokovnih navodil 
 
Uvedene smernice: Posodobili smo posamezne smernice (ukrepe pri karbapenemaza pozitivnih bakterijah – nova 
navodila in zloženka, posodobljena navodila za cepljenje proti gripi, posodobljena navodila za higieno rok, posodobljen 
opozorilni informacijski sistem, posodobljena tabela potrebnih odvzemov nadzornih kužnin, nov algoritem obravnave 
pacienta, ki potrebuje izolacijo, posodobljeni vsi obrazci, razen za incident in gradnje, posodobljen katalog razkužil, 
posodobljeni trije dokumenti v poglavju čiščenje) s področja preprečevanja bolnišničnih okužb, ki smo jih tudi dopolnili.  
 
K 6) Vodenje in pomoč pri obravnavi epidemij 
 
V letu 2015 smo obravnavali nekaj manjših izbruhov na posameznih oddelkih. Največkrat je šlo za izbruhe gripe in za 
črevesne virusne okužbe. Večjih izbruhov ni bilo. Sicer je bila večina izbruhov v kratkem času omejena.  
 
K 7) Organizacija oddelka za epidemije 
 
SPOBO je v letu 2015 skupaj z KIBVS in Interno kliniko že peto leto zapored izpeljal aktivnosti in organiziral delo na 
oddelku za epidemije v času zimske sezone gripe.  
 
K 8) Sodelovanje pri skrbi za zdravje zaposlenih 
V letu 2015 je bil SPOBO nosilec projekta »Cepljenje zaposlenih v UKC Ljubljana proti gripi«. Cepilo se je 10,4 % 
zaposlenih. Nadaljevali smo z zbiranjem podatkov o precepljenosti zaposlenih proti ošpicam. 
 
K 9) Sodelovanje pri strokovnih nadzorih 
SPOBO je opravil strokovne nadzore na nekaterih kliničnih oddelkih ter izredne nadzore v primeru epidemioloških indikacij. 
Sistematično smo izvajali nadzor nad čistostjo površin in higieno rok. Večji nadzor je bil opravljen v operacijskem bloku. 
Skupaj s sodelavci iz tehničnih služb in higieniki smo opravili natančen pregled vodovodnega omrežja v glavni stavbi in 
odredili korektivne ukrepe.  
 
K 10) Sodelovanje v različnih komisijah 
Sodelujemo v: 

¶ Delovni skupini EU komisije za preprečevanje prenosa ebole v zdravstvenih ustanovah;  

¶ Nacionalni koordinacijski skupini za obvladovanje nalezljivih bolezni v RS Sloveniji; 
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¶ Nacionalni komisiji za obvladovanje bolnišničnih okužb;  

¶ Razširjenem strokovnem kolegiju za infektologijo; 

¶ Republiški strokovni komisiji za CJD; 

¶ Strokovnem odobru Sekcije MS in ZT v operativni dejavnosti;  

¶ Sekciji MS in ZT na internistično infektološkem področju; 

¶ Komisiji za obvladovanje bolnišničnih okužb ZD Ljubljana; 

¶ Komisiji za obvladovanje bolnišničnih okužb SB Jesenice in SB Brežice; 

¶ Komisiji za obvladovanje bolnišničnih okužb UKC; 

¶ Komisiji za kakovost UKC; 

¶ Delovni skupini za pripravo načrta v primeru visoko nalezljive bolezni v UKC Ljubljana; 

¶ Komisiji za antibiotike UKC; 

¶ Delovnih skupinah za pripravo standardov UKCL. 
 
K11) Svetovanje pri projektih in načrtovanju gradbenih del v bolnišnici; 
Sodelavci SPOBO so bili tudi zelo aktivni pri podajanju strokovnih mnenj na projektne dokumentacije, ki so bile narejene z 
namenom gradenj/adaptacij v UKCL. Kontinuirano so vršili strokovni nadzor nad pravilno in dosledno izvršeno protiprašno 
zaščito ob gradnjah/adaptacijah. 

Konec leta 2015 je imel UKC Ljubljana strokovni nadzor področja za preprečevanje BO s strani MZ. Mnenje komisije je bilo 
pozitivno.  
 
III. Strokovni dosežki in novosti v letu 2015 
V letu 2015 se je vzpostavil sistem spremljanja higiene rok za skoraj vse oddelke, rezultati tega kazalnika so že bili javljeni 
MZ. Celokupna doslednost razkuževanja rok v UKC Ljubljana je 68 %. 
V letu 2015 smo kot nov interni kazalnik vpeljali spremljanje čistosti površin v bolnišničnem okolju s sistemom 
fluorescentnih označevalcev. Skupna dolsednost je 63,5 % za delokrog strežnic in 61,5 % za delokrog zdravstvene nege. 
Vzpostavljen je sistem spremljanja okužb osrednjih žilnih katetrov za vse intenzivne enote razen za Klinični oddelek za 
ottoško kirurgijo in intenzivno terapijo. 

 
 
III. Objave v domaļi in tuji literaturi 
 
Tuja literatura:  
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diagnostic accuracy of CD64 index to predict sepsis in critically ill patients. Clin Chem Lab Med. 2015 Mar 1;53(4):e89-91.  
2. Podgoršek D, Cerar T, Logar M, Lešničar G, Remec T, Baklan Z, Pal E, Ružić-Sabljić E. 
3. Evaluation of the immunochromatographic (Leptocheck) test for detection of specific antibodies against 
leptospires. Wien Klin Wochenschr. 2015 Dec;127(23-24):948-53. doi: 10.1007/s00508-015-0853-0. Epub 2015 Sep 17.  
4. Chirouze C, Alla F, Fowler VG Jr, Sexton DJ, Corey GR, Chu VH, Wang A, Erpelding ML, Durante-Mangoni E, 
Fernández-Hidalgo N, Giannitsioti E, Hannan MM, Lejko-Zupanc T, Miró JM, Muñoz P, Murdoch DR, Tattevin P, Tribouilloy 
C, Hoen B; ICE Prospective Investigators. Impact of early valve surgery on outcome of Staphylococcus aureus prosthetic 
valve infective endocarditis: analysis in the International Collaboration of Endocarditis-Prospective Cohort Study. ors. Clin 
Infect Dis. 2015 Mar 1;60(5):741-9.  
5. Delahaye F, Chu VH, Altclas J, Barsic B, Delahaye A, Freiberger T, Gordon DL, Hannan MM, Hoen B, Kanj SS, 
Lejko-Zupanc T, Mestres CA, Pachirat O, Pappas P, Lamas C, Selton-Suty C, Tan R, Tattevin P, Wang A; International 
Collaboration on Endocarditis Prospective Cohort Study (ICE-PCS) Investigators. One-year outcome following biological or 
mechanical valve replacement for infective endocarditis. Int J Cardiol. 2015 Jan 15;178:117-23.  
6. Kogoj R, Mrvic T, Praprotnik M, Kese D. Prevalence, genotyping and macrolide resistance of Mycoplasma 
pneumoniae among isolates of patients with respiratory tract infections, Central Slovenia, 2006 to 2014. Euro Surveill. 
2015;20(37).  
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Petrovec M. 7. Baničevi dnevi: Okužbe prebavil. zbornik predavanj Medicinski razgledi 2015; 54: S2:187-94. 
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2. Pirš M, Cerar išek T, Guzej J, Stalowsky Poglajen, Plankar Srovin T, Lejko Zupanc T. Napredki pri diagnostiki 
klasičnih bakterijskih patogenov. V: Petrovec M. 7. Baničevi dnevi: Okužbe prebavil. zbornik predavanj Medicinski razgledi 
2015; 54: S2:83-92. 
3. Lejko Zupanc T, Logar M. Črevesnoe bolnišnične okužbe. V: Petrovec M. 7. Baničevi dnevi: Okužbe prebavil. 
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4. Mrvič T, Lejko Zupanc T. Obvladovanje črevesnih virusnih okužb v bolnišnicah in ustanovah za kronično nego. V: 
Petrovec M. 7. Baničevi dnevi: Okužbe prebavil. zbornik predavanj Medicinski razgledi 2015; 54: S2:173-8. 
5. Logar M. Po Gramu negativne večkratno odporne bakterije oziroma kaj nam je še ostalo za zdravljenje. V: Jereb 
M, Muzlovič I. Okužbe pri kritično bolnih. 2. Mednarodno izobraževanje s področja okužb pri življenjsko ogroženih bolnikih 
2015. Zbornik predavanj: 77-85. 
6. Lejko Zupanc T. Zdravljenje MRSA sepse leta 2015. V: Jereb M, Muzlovič I. Okužbe pri kritično bolnih. 2. 
Mednarodno izobraževanje s področja okužb pri življenjsko ogroženih bolnikih 2015. Zbornik predavanj: 69-76. 
7. Logar M. Bolnišnične okužbe: kaj res deluje. V: Beović B, Strle F, Tomažič J, Logar M. Infektološki simpozij 2015. 
Zbornik predavanj. 2015:147-55. 
8. Rožič M, Plankar Srovin T, Lejko Zupanc T, Beović B. Rezultati Globalne točkovne prevalencčne raziskave 
predpisovanja protimikrobnega zdravljenja za UKC Ljubljana v leto 2015. V: Beović B, Strle F, Tomažič J, Logar M. 
Infektološki simpozij 2015. Zbornik predavanj. 2015:82-90. 
9. Kotnik Kevorkijan B, Kolman J, Klavs I, Lejko Zupanc T. Bolnišnične okužbe v Sloveniji. V: Beović B, Strle F, 
Tomažič J, Logar M. Infektološki simpozij 2015. Zbornik predavanj. 2015:123-30.. 
10. Lejko Zupanc T. Pomen osamitvenih ukrepov: preveč ali premalo? V: Beović B, Strle F, Tomažič J, Logar M. 
Infektološki simpozij 2015. Zbornik predavanj. 2015:131-7. 
11. Lejko Zupanc T, Beović B. Kazalniki kakovosti na področju zdravljenja z antibiotiki in bolnišničnih okužb. V: Beović 
B, Strle F, Tomažič J, Logar M. Infektološki simpozij 2015. Zbornik predavanj. 2015:138-47. 
12. Logar M. Vloga linezolida in tigeciklina pri okužbah kože in mehkih tkiv. V: Smrke DM. 10. Simpozij o ranah: 

Zdravljenje ran – dobra praksa in nova znanja. Zbornik predavanj 2015: 72-78. 
13. Mrvič T. Problematika cepljenja zdravstvenih delavcev v Sloveniji. V: Kadivec, Saša (ur.). Zagotavljanje varnosti 
pri bolniku z obolenji pljuč : zbornik predavanj : program za medicinske sestre in tehnike zdravstvene nege. Golnik: 

Univerzitetna klinika za pljučne bolezni in alergijo, [2015], str. 76-93.  
 
VI. Dejavnosti na podroļju kakovosti 

Spremljanje pojavnosti MRSA je eden od kazalnikov kakovosti, ki jih UKC Ljubljana redno javlja na MZ, za ta kazalnik 
SPOBO skrbi že vrsto let.  
SPOBO skrbi še za dva kazalnika in sicer kazalnik Katetrske sepse v EIT za odrasle in Kazalnik higiene rok.  
Pomembna aktivnost na področju kakovosti je tudi posodabljanje strokovnih smernic in navodil.  
 
 
 

8.3. POROČILO ZA PODROČJE BOLNIŠNIČNE HIGIENE IN PREPREČEVANJA OKUŽB 
V ZDRAVSTVENI NEGI IN OSKRBI V UKCLJ ZA LETO 2014 

 
Mojca Tomažič, dipl. m. s., spec. manag., Pomočnica glavne medicinske sestre za higiensko epidemiološko 
 področje zdravstvene nege 
 
 
Dejavnost področja bolnišnične higiene in preprečevanja okužb v UKC Ljubljana opredeljujejo Pravilnik o organizaciji in 
delovanju službe zdravstvene nege, Pravilnik o pogojih za pripravo in izvajanje programa bolnišničnih okužb, Poslovnik 
sistema vodenja zdravstvene nege in Poslovnik sistema vodenja področja za obvladovanje in preprečevanje bolnišničnih 
okužb. 
Dejavnost POBO sestavljajo: Komisija za obvladovanje bolnišničnih okužb (KOBO), Služba za preprečevanje in 

obvladovanje bolnišničnih okužb (SPOBO), Sestra za obvladovanje bolnišničnih okužb (SOBO) - Pomočnica glavne 
medicinske sestre za hig. epid. področje, Kolegij higienikov UKCL (KOH) in zdravniki – kontaktne osebe za področje POBO 
na organizacijskih enotah. 
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Kolegij higienikov UKC Ljubljana se je v letu 2015 sestajal mesečno, na devetih sestankih. Spremenjen je bil Poslovnik 
KOH, tako da so se sestankov udeleževali le koordinatorji higiensko epidemiološkega področja in higieniki klinik/enot. 
Informacije so posredovali preko sestankov higienikov na klinikah in enotah. Na sestankih so bile obravnavane aktualne 
teme s področja bolnišnične higiene in obvladovanja bolnišničnih okužb. Sprejeti sklepi na Kolegiju so zabeleženi v 
evidenci nalog KOH. 
 V decembru 2014 je minilo 20 let od ustanovitev KOH, kar smo obeležili s prireditvijo v mesecu juniju 2015. 
V letu 2015 so bile na kolegijih obravnavane naslednje teme; 
 

¶ Sodelovanje pri presoji za akreditacijo in realizaciji izvedbe korektivnih ukrepov za ugotovljena neskladja v presoji; 

¶ Opazovanja higiene rok po WHO metodologiji skozi celo leto. Na večini enot so opazovalci uspeli zbrati potrebno 
število priložnosti. Skupna skladnost higiene rok je bila nad 70 %;  

¶ Ob 5. maju, mednarodnem dnevu higiene rok, so pri promocijskih aktivnostih z nami sodelovali dijaki Srednje 
zdravstvene šole v Ljubljani, študenti Zdravstvene fakultete Ljubljana in Fakultete za zdravstvo Jesenice; 

¶ Spremljanje Osebne urejenosti zaposlenih z opazovanji, evidentiranje s pomočjo programa Red cap;  

¶ Sistematično spremljanje čistosti in čiščenja površin v neposredni pacientovi okolici in na ostalih površinah;  

¶ Urejanje funkcionalnih prostorov z namenom preprečevanja navzkrižnih kontaminacij; 

¶ Zbiranje podatkov o precepljenosti zaposlenih proti ošpicam; 

¶ Varnostni pogovori na enoti po vsakem incidentu (vbodu z ostrim predmetom); 

¶ Presoje s higiensko epidemiološkega področja zdravstvene nege; pregled funkcionalnih prostorov, mesta in 
načina priprave parenteralnih pripravkov na oddelku ter izvajanje izolacijskih ukrepo;. 

¶ Označitev postelj, posteljnih omaric in delovnih vozičkov in vzpostavitev sledenja čiščenja;  

¶ Uvedba enotnih obrazcev za evidentiranje čiščenja bolniških postelj in delovnih vozičkov ter pregradnih zaves; 

¶ Nadzor nad zbiranjem odpadnih zdravil; 

¶ Omejevanje čiščenja postelj v Posteljni postaji v glavni stavbi zaradi tehničnih težav; 

¶ Seznanitev z novimi razkužilnimi sredstvi izbranimi na javnem razpisu, posodobitev navodil; 

¶ Posodobitev normativa za uporabo bolniškega perila;  

¶ Aktivnosti v zvezi s promocijo in cepljenjem proti gripi za zaposlene; 

¶ Izobraževanje; učne delavnice (higiena rok, osebna varovalna oprema, ločevanje odpadkov), podiplomski tečaj 
bolnišnične higiene za zdravnike, študenti MF, uvajalni seminarji, interklinični seminarji …; 

¶ Aktivnosti ob epidemijah in izbruhih na enotah – črevesne virusne okužbe, CRE, ošpice, gripa …; 

¶ Zagotavljanje pitne vode - vzorčenje, dopolnitev programa za preprečevanje legioneloz, pregled nad senzorskimi 
pipami in pregled nad vsemi izlivkami; 

¶ Spremembe pri zbiranju patoloških odpadkov in odpadnih zdravil. 
 

Higiena rok  
 

Opazovalci higiene rok po metodologiji WHO so v letu 2015 preko celega leta izvajali opazovanja. Zbrali so potrebno število 
priložnosti. Skupna skladnost higiene rok je bila v prvi polovici leta 76,5 %, v drugi polovici pa 79 %. Ciljna skladnost je nad 
70 %, kar zagotavlja varno obravnavo pacientov ob izvajanju standardnih higienskih ukrepov. Higiena rok je v Sloveniji 
kazalnik kakovosti, o katerem je potrebno dvakrat letno poročati Ministrstvu za zdravje.  

 
Izolacije pacientov 

 
V letu 2015 je bilo dnevno v izolaciji povprečno 158,9 pacientov (138,1 v letu 2013; 151,9 v letu 2014 ). Število potreb po 
izolacijah iz leta v leto narašča, prostorski pogoji pa večinoma ostajajo enaki. Večina izolacij se zato izvaja kohortno, kar pa 
ni optimalno. Dosledno izvajanje izolacijskih ukrepov je pogosto oteženo zaradi preobremenjenosti kadra, ki običajno skrbi 
tako za paciente v izolaciji kot ostale. 
Podatki o izolaciji se beležijo ob kategoriziranju pacientov. Poročila dobivajo higieniki klinik dnevno po elektronski pošti. 
 
Povprečno dnevno število pacientov v posamezni izolaciji od leta 2013–2015 
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2013 2,19 75,98 13,59 40,21 2,29 0,35 2,66 0,18 0,37 138,13 

2014 1,35 81,92 21,95 37,4 3,01 0,38 4,97 0,37 0,58 151,92 

2015 1,47 83,17 22,96 39,75 2,67 0,27 7,78 0,29 0,59 158,94 

 
Nadzori nad izvajanjem standardov s higiensko epidemiološkega področja  

 
Nadzori so bili v letu 2015 opravljeni na 18 enotah na ORL, Dermatovenerološki, Ortopedski, Pediatrični, Kirurški in Interni 
kliniki ter na Negovalnem oddelku. Presoja je zajemala pregled funkcionalnih prostorov, izvajanja izolacijskih ukrepov ter 
mesto in način priprave parenteralnih pripravkov na oddelku. Enote so bile ob pregledu uspešne v 79 %. 

¶ Urejenost funkcionalnih prostorov (preprečevanje navzkrižnih kontaminacij) je bilo ustrezno v 83 %, 

¶ izvajanje izolacijskih ukrepov v 83 %, 

¶ mesto ter način priprave parenteralnih pripravkov (uporaba OVO) v 71 %. 
 
 
Ugotovljena skladnost na nadzorih s higiensko epidemiološkega področja za leto 2014, 2015 
 

  2014 2015 

Urejenost funkcionalnih prostorov 53 % 83 % 

Izvajanje izolacijskih ukrepov 93 % 83 % 

Mesto priprave parenteralnih pripravkov 55,5 % 71 % 

Skupna skladnost 67 % 79 % 

 
 

Osebna urejenost zaposlenih 
 

Osebna urejenost je eden izmed kazalnikov kakovosti v UKC Ljubljana. Presoje nad osebno urejenostjo potekajo na osnovi 
navodil Osebna urejenost in zaščita zaposlenih na delovnem mestu. Nadzor je potrebno opraviti enkrat v letu na vsaki 
enoti. Opažanja se zabeležijo v aplikacijo Red cap. Uspešnost je izračunana v % glede na ustrezno urejenost po 
posameznih postavkah (urejenost rok in las, urejenost delovne obleke in obutve, identifikacijska priponka). Ciljna vrednost 
je splošna urejenost nad 85 %, urejenost rok nad 95 %. Poročila pripravijo v Službi za kakovost. Skupna skladnost osebne 
urejenosti zaposlenih je bila v letu 2015 94 %, skladnost urejenosti rok 93,2 %. 

 
Ugotovljena skladnost osebne urejenosti od septembra 2014 do novembra 2015  
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Nadzor čistosti in čiščenja površin 

 
V letu 2015 smo 2-krat mesečno in ob epidemioloških indikacijah opravljali nadzore čistosti površin z metodo ATP brisov v 
prostorih z visokim tveganjem (sobe za intenzivno nego in terapijo, operacijske dvorane) v glavni stavbi UKC Ljubljana in v 
Porodnišnici. Nadzore čiščenja z metodo fluorescentnega označevanja pa na ostalih površinah enkrat v letu na vseh 
bolniških oddelkih.  
 
Ugotovljena skladnost čistosti površin v pacientovi neposredni okolici v prostorih z visokim tveganjem za obdobje 
januar do december 2015 

 
2014 2015 

Klinika/enota Ustrezno v % Ustrezno v % 

Kirurška klinika 79,1 80,33 

Centralni OP blok 69,4 71,13 

Interna klinika 83,03 79,2 

Ginekološka klinika 86,43 83,1 

SKUPAJ 81,8 75,94 

 
 

Poraba razkužil za higieno rok 
 

Poraba alkoholnih razkužil za roke je v letu 2015 nekoliko narasla, kar je spodbuden podatek, saj se je izboljšala tudi 
skladnost higiene rok.  

 

 

Poraba razkužil za roke v UKC Ljubljana 

Leto 
število  

oskrbnih  
 dni v letu 

porabljenih  
 razkužil 
za roke 

v letu v ml 

število vseh  
razkuževanj rok na dan  

na OE 

število razkuževanj  
rok na 

 oskrbni dan 

2011 539.602 30.494.700 27.849 19 

2013 536.009 29.795.000 27.210 19 

2014 524.094 31.919.000 29.150 20 

2015 556.847 35.500.000 32.420 21,3 

 
 
Ostale aktivnosti: 

 
- priprava strokovnih kriterijev za javne razpise (toaletna konfekcija, razkužilna sredstva, termodezinfektorji, marazlični 

materiali za nego bolnika, prednapolnjene brizgalke, krpe za umivanje pacientov …); 
- izobraževanje; sodelovanje pri izvedbi podiplomskega izobraževanja Bolnišnična higiena za zdravnike, učne delavnice 

za študenti MF, sodelovanje pri izvedbi uvajalnih in interkliničnih seminarjev …; 
- sodelovanje pri izvedbi vaje »Obravnava pacienta s sumom na Ebolo«; 
- ukrepanje ob odstopanjih kvalitete materialov in pripomočkov, urejanje reklamacij; 
- imenovanje članov Koordinacije za področje sterilizacije; 
- imenovanje članov Koordinacije za področje čiščenja; 
- sodelovanje v KOBO, Komisiji za nove materiale in medicinsko potrošni material, Odboru za varnost, Skrbniki 

standardov, Kolegij sterilizacij, Komisija za zagotavljanje kakovosti in interni nadzor ter Skupini za raziskave v 
zdravstveni negi.  
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8.4. ODDELEK ZA EPIDEMIJE 

 
Mateja Klep, viš. strok. sod., koordinatorica oddelka za epidemije 
 
Oddelek za epidemije je projekt, ki je v praksi prvič zaživel leta 2011. Oddelek se sedaj že peto leto zapored vzpostavi 
zaradi povečanega priliva akutno in kronično bolnih pacientov, ki poleg svoje osnovne bolezni zbolijo še za enim od 
respiratornih infektov.  
 
V letošnjem letu smo sprejeli 228 bolnikov, od tega jih je 34 umrlo. Povprečna ležalna doba je bila 6,4 dni.  
 
Na oddelku je iz vseh enot UKC Ljubljana sodelovalo: 20 zdravstvenih tehnikov, 7 diplomiranih medicinskih sester, 1 
lokomotorni fizioterapevt, 1 respiratorna fizioterapevtka, 2 gospodinji in administratorka.  
 
Oddelek za epidemije je dokaz, da lahko brez nepotrebnega rivalstva naredimo nekaj dobrega za bolnika in nenazadnje 
tudi za dobre odnose med zaposlenimi v UKC Ljubljana.  
 
Plani za prihodnje:  
- v mesecu septembru 2016 pripraviti kadrovski, logistični in organizacijski proces za leto 2017; 
- v mesecu septembru 2016 določiti vodenje in lokacijo oddelka za epidemije;  
- določiti pripravljalno logistično ekipo za pripravo oddelka;  
- določiti sisteme poročanja in odgovornosti.  
 

 

 

9. OBVLADOVANJE UPORABE ZDRAVIL IN POTROŠNO 
MEDICINSKEGA MATERIALA 

 
 

9.1. KOMISIJA ZA ZDRAVILA UKCL 
 

prim. Martin Možina, dr. med., predsednik Komisije za zdravila UKC Ljubljana 
 

 
Aktivnosti v 2014 
 
Komisija za zdravila je delovala v sestavi: prim. Martin Možina (predsednik), člani: prof. dr. Bojana Beović, mag. Miha 
Benedik, dr. Andreja Čufar, dr. Primož Gradišek, prof. dr. Janez Jazbec, Silva Jenko, mag.farm., Irena Korošec, mag. farm, 
doc. dr. Uroš Rot, mag. Petra Samsa, prof. Branka Stirn-Kranjc, mag. Bojan Uran, Gregor Veninšek, prof. Eda Vrtačnik 
Bokal.  
V drugi polovici 2015 je bila namesto dr. Čufarjeve, ki je odšla na novo delovno mesto izven UKCL, imenovana Liljana 
Zwittnig Čop (Lekarna), namesto I. Korošec pa je postala nova članica Komisije Martina Ravnikar, mag. farm., spec. 
klinične farmacije. 
 
Komisija je imela v letu 2015 skupno 12 rednih in 3 izredne seje. Povprečna udeležba je bila 78-odstotna. Člani Komisije so 
redno sodelovali tudi na številnih strokovnih (klinični oddelki, lekarna) in poslovnih (javni razpisi, uvoz nujnih zdravil iz 
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tujine) sestankih znotraj UKCL. Nekateri člani so sodelovali tudi v okviru komisij in delovnih skupin, ki jih je imenovalo 
Ministrstvo za zdravje oz. ZZZS (Komisija za razvrščanje zdravil), ter v okviru Evropske agencije za zdravila.  
 
Komisija za zdravila je v skladu z usmeritvami, podobno kot predhodna leta, sodelovala pri:    
- zagotavljanju dostopnosti do sodobnega nabora zdravil na osnovi njihove terapevtske učinkovitosti, varnosti, kvalitete, 

dodane terapevtske vrednosti in farmakoekonomskih dejavnikov – za potrebe 30 različnih specialnosti; 
- spremljanju in predlaganju ukrepov za uvajanje sodobnih načel optimalne in racionalne farmakoterapije, 

farmakovigilance, spremljanje napak pri ravnanju z zdravili – v sodelovanju s Skupino za varno ravnanje z zdravili; 
- detekciji kritičnih mest v oskrbi in ravnanju z zdravili ter pri preprečevanju napak pri uporabi zdravil;  
- sodelovanju z medicinsko stroko pri oblikovanju sodobnih internih in nacionalnih terapevtskih smernic;  
- spremljanju porabe zdravil na nivoju oddelkov in celotnega UKCL;  
- oblikovanje strokovnih kriterijev za javne razpise zdravil;  
- pri sprejemanju novih predpisov na področju zdravil na nivoju R Slovenije. 
 
Na listi bolnišničnih zdravil je bilo ob koncu leta 2015 skupno 2.698 zdravil v različnih jakostih, oblikah in pakiranjih, v 
skupni vrednosti 55.514,322 EUR, kar je 7,99 % več kot leta 2014 (51.4 mio EUR). Povečanje stroškov je manjše kot v 
obdobju 2014/2013 (indeks 109,5). Razlika gre le deloma na račun novih učinkovin, večinoma pa na račun večjega 
količinskega predpisovanja na oddelkih. Pri 267 zdravilih je prišlo do sprememb v šifrantu, vključno z 21 novimi zdravili, ki 
so bila na novo uvrščena na listo. Zgoraj navedena vrednost zdravil vsebuje tudi stroške za zdravila z Liste B, ki jih v celoti 
reimbursira ZZZS v skupni vrednosti 21 mio EUR. 
Največji porast stroškov smo zabeležili v ATC skupini L (zdravila z delovanjem na novotvorbe) – 2,028 mio EUR (indeks 
113), kar predstavlja polovico povečanih stroškov. Opažen je nepričakovan porast stroškov za protimikrobna zdravila – 1,6 
mio EUR (indeks 119). Natančnejšo analizo porabe, vzrokov in predlogov za ukrepanje je pripravila Komisija za antibiotike 
v ločenem poročilu.  

Povečala se je tudi poraba zdravil iz skupine B (za zdravljenje bolezni krvi) -m0,85 mio EUR (indeks 110) in skupine S 
(zdravila za bolezni čutil) – 0,74 mio EUR (indeks 121). Pričakovan porast je posledica novih indikacij za biološka zdravila 
in sprememb zakonodaje, ki ne dopušča več uporabe bistveno cenejših bioloških zdravil, ki pa nimajo odobrenih 
zahtevanih indikacij. Stroške za ta zdravila v celoti povrne ZZZS. 
 
Nove metode dela  
 
KZKC je v skladu z novimi spoznanji in dobrimi praksami primerljivih bolnišnic poostrila kriterije za uvrstitev novih zdravil na 
listo, hkrati pa je Komisija spodbujala izboljšanje racionalnega predpisovanja zdravil v okviru smernic. Predložitev smernic 
za uporabo novih zdravil oz. določitev mesta novega zdravila v terapevtskih shemah je bila pomemben pogoj pri uvrščanju 
novih zdravil na listo. 
Posebno pozornost je Komisija posvečala tudi varnosti uporabe zdravil. Na sejah smo redno spremljali poročila o neželenih 
učinkih, o napakah pri uporabi zdravil. Uveden je bil nov sistem on-line poročanja o neželenih učinkih zdravil. Komisija je 
redno spremljala tudi varnostna opozorila in pomembne spremembe temeljnih značilnosti zdravil v SLO oz. EU. Komisija je 
redno spremljala tudi količinsko in stroškovno porabo zdravil. Z učinkovitejšo koordinacijo smo pomembno skrajšali 
postopke nabave nujnih zdravil za posamezne bolnike, bodisi v obliki intervencijskega uvoza ali sočutne uporabe. 
 
Predlogi za izboljġanje 
 
Komisija ima osrednjo koordinacijsko vlogo v sistemu upravljanja z zdravili. Komisija usklajuje strokovne zahteve več kot 30 
medicinskih strok z materialnimi možnostmi UKCL in razmerami na tržišču. Nemotena oskrba in pravilna uporaba sodobnih, 
učinkovitih in varnih zdravil je zelo pomembna za uspešno zdravljenje hospitalnih in ambulantnih bolnikov v UKCL. S 
strokovnim izborom in upoštevanjem pravil farmakoekonomik je možno doseči primerljive rezultate ob manjših stroških, kar 
pa zahteva stalno in intenzivno sodelovanje z medicinsko, farmacevtsko in ekonomsko stroko. Komisija podpira uvajanje 
centraliziranih javnih razpisov za zdravila, hkrati pa opozarja na nekatere pasti, ki jih tak način prinaša s seboj. Potrebno je 
nadaljevati s projekti za varno uporabo zdravil, izboljšati poročanje o neželenih učinkih in zmanjšati tveganje napak pri 
uporabi zdravil.  
Komisija bo poleg že do sedaj uveljavljenih kriterijev uvrstitev novih zdravil na listo UKCL obravnavala le ob zagotovitvi 
natančnejših podatkov o okvirnem številu bolnikov oz. porabi v tekočem letu in v naslednjih letih. Komisija bo primerjala 
odstopanja od predvidene porabe v primerjavi z dejansko porabo. 
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Komisija ugotavlja, da nekateri klinični oddelki redno ne spremljajo porabe zdravil na svojih oddelkih. Komisija predlaga, da 
predstojniki zagotovijo redno obravnavo o dinamiki porabe zdravil in stroškov zanje v skladu s podatki, ki jih redno 
prejemajo iz lekarne UKC. 
Predstojniki so odgovorni za reden nadzor predpisovanja zdravil, tako glede upoštevanja v UKC veljavnih smernic kakor 
tudi glede izpolnjevanja akreditacijskih zahtev. KZKC pričakuje, da bodo predstojniki enot, ki so v letu 2015 prekoračile 
planirana sredstva za zdravila, pripravili ustrezno obrazložitev.  
KZKC bo predlagala seznam prioritetnih področij zdravil, za katera moramo imeti izdelane strokovne smernice za 
predpisovanje najpomembnejših zdravil, odgovornih oddelkov oz. oseb in roke za izdelavo. 
KZKC je pripravila seznam dodatnih podatkov o zdravilih, ki naj bi jih redno zagotavljal informacijski sistem – za uporabo 
znotraj UKC kakor tudi zaradi primerljivosti z drugimi bolnišnicami v Sloveniji in EU. 
KZKC v celoti podpira predlagane ukrepe Komisije za antibiotike glede predpisovanja protimikrobnih zdravil.  
KZKC bo pripravila seznam delovnih skupin, ki bodo v sodelovanju s predstavniki kliničnih oddelkov revidirale posamezne 
skupine zdravil na hospitalni listi zdravil. 
Vključitev generičnih in biosimilarnih zdravil v terapevtske sheme. 
Komisija bo posodobila postopke na nabavo nujnih zdravil na ime posameznih bolnikov. Postopek je možno skrajšati za 
vsaj 30 %. 
Priprava »plana B« za področje zdravil za delovanje v posebnih razmerah. 

Zakljuļek 

KZKC je v letu 2015 opravila načrtovani obseg dela in v sodelovanju z drugimi enotami UKCL posredno pripomogla k večji 
učinkovitosti zdravljenja, racionalizaciji porabe ter k večji varnosti pacientov. Kljub stalnim prizadevanjem za racionalizacijo 

porabe se v UKCL kot terciarni univerzitetni bolnišnici verjetno ne bo možno izogniti povečevanju stroškov za cca 8-10 % 
letno, če želimo ostati primerljivi s drugimi večjimi bolnišnicami v EU.  

 
 

9.2. KOMISIJA ZA ANTIBIOTIKE UKCL 

 
prof. dr. Bojana Beovič, dr. med., predsednica Komisije 

 
 

Aktivnosti na podroļju uveljavljanja sistema kakovosti 

 

Komisija je tako kot doslej spremljala in na sestankih obravnavala porabo protimikrobnih zdravil in občutljivost bakterij za 
antibiotike v UKC Ljubljana. Na podlagi pregleda podatkov smo se odločili za oba obsežna ukrepa: izvedbo 
točkovnoprevalenčne raziskave in kampanje z letakom in plakatom. 

 

V letu 2015 smo sprejeli naslednje pomembne sklepe: 

 

1. UKC Ljubljana bo sodeloval v globalni točkovnoprevalenčni raziskavi predpisovanja antibiotikov; 

2. V UKC Ljubljana bomo organizirali kampanjo, ki bo spodbujala k ustreznemu predpisovanju antibiotikov; 

3. Komisija se je seznanila s kazalniki kakovosti nadzorovane rabe antibiotikov, ki sta jih pripravila Evropski center za 
nadzor in preprečevanje bolezni (ECDC) in Ameriški center za preprečevanje in nadzor bolezni (CDC); 

4. V začetku leta smo obravnavali porabo v letu 2014. Ugotovili smo, da je prišlo po nekaj letih postopnega upadanja 
porabe do povečanja porabe, izražene v definiranih dnevnih odmerkih (DDD) na 100 bolniškooskrbnih dni (BOD). 
Njabolj zaskrbljujoče je povečanje porabe karbapenemov. Povečanje je bilo opaziti na vseh klinikah. Komisija je 
spremljala porabo protimikrobnih zdravil v letu 2015 do marca 2015, kasneje smo porabo spremljali le vrednostno, saj 
ni bilo ažurnih podatkov o bolniškooskrbnih dnevih. V prvih treh mesecih smo ugotavljali povečanje porabe, merjene v 
DDD na 100 BOD v primerjavi z letom 2014;  

5. Komisija kljub sklepu konec 2014 ni pripravila priporočil za odvzem mikrobioloških materialov, ki bi izboljšala 
mikrobiološko diagnostiko. 
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Toļkovno prevalenļna raziskava predpisovanja protimikrobnih zdravil 
 
V UKC je bila v marcu in aprilu izvedena točkovnoprevalenčna raziskava predpisovanja protmikrobnih zdravil. Raziskavo je 
predlagala Komisija za antibiotike, ki je zanjo pridobila soglasje Komisije za medicinsko etiko, Strokovniega sveta UKC 
Ljubljana in Strokovnega sveta zdravstvene nege UKC Ljubljana. Raziskava je bila del globalne raziskave, ki jo je 
raziskovalna skupina s sedežem na Univerzi v Antverpnu izvedla v istem času po vsem svetu po enaki metodologiji, ki 
omogoča dobro primerjavo med bolnišnicami, različnimi tipi bolnišnic, državami in kontinenti. Raziskavo je izvedla ekipa 
zdravnikov Klinike za infekcijske bolezni in vročinska stanja UKC Ljubljana, Enota za konzilirano in kunzultantsko službo v 
okviru terciarnega projekta “Razvoj sistema nadzorovane rabe protimikrobnih zdravil”.  
 
Povzetek rezultatov raziskave: 
Sodelovalo je 44 držav s skupno 263 bolnišnicami. Raziskava je bila izvedena na vseh oddelkih UKC Ljubljana v marcu in 
aprilu 2015, sodelovalo je 14 raziskovalcev. Vključenih je bilo 1.469 bolnikov, protimikrobna zdravila jih je prejemalo 29,5 
%. Rezultati so pokazali, da je delež bolnikov v UKC Ljubljana, ki prejemajo antibiotike, nekoliko manjši od deleža v vseh 
vključenih bolnišnicah v raziskavi, evropskih bolnišnicah in terciarnih bolnišnicah. Manjši je bil delež na kirurških in 
predvsem na pediatričnih oddelkih, na internističnih oddelkih in oddelkih za intenzivno zdravljenje je v UKC Ljubljana 
prejemalo protimikrobna zdravila nekoliko več bolnikov kot v drugih sodelujočih državah oziroma primerljivih tipih bolnišnic. 
V UKC Ljubljana prejme antibiotik več bolnikov zaradi bolnišnične kot zaradi zunajbolnišnične okužbe, podatki iz drugih 
bolnišnic so ravno nasprotni, kar zelo verjetno kaže na veliko pogostnost bolnišničnih okužb v UKC Ljubljana. Samo en 
odmerek antibiotične kirurške profilakse je v UKC Ljubljana dobilo 31 % bolnikov do enega dne, kar je po smernicah še 
ustrezno pa 18 %. V drugih evropskih bolnišnicah je bil ta delež 23 oziroma 19 %, v primerljivih terciarnih bolnišnicah pa 
slabši, 15 oziroma 14 %. Primerjava s podobnimi točkovnoprevalenčnimi raziskavami, ki so bile v UKC Ljubljana izvedene v 
zadnjih letih, pokaže, da se stanje na tem področju izboljšuje. 
Rezulate raziskave na Kirurški kliniki, Interni kliniki in Kliniki za infekcijske bolezni in vročinska stanja smo primerjali z 
rezultati točkovnoprevalenčnih raziskav, ki so bile na teh oddelkih izvedene 2006, 2009, 2010, 2011 in 2012, in ugotovili, da 
se je stanje izboljšalo glede deleža antibiotične kirurške profilakse, ki je trajala manj kot 24 ur, sicer pa ostaja stanje v 
glavnem nespremenjeno.  
 
Rezultate točkovnoprevalenčne raziskave smo objavili v dveh abstraktih, ki sta bila sprejeta na Evropskem kongresu za 
klinično mikrobiologijo in infekcijske bolezni (ECCMID), ki bo potekal od 10. do 12. 4. 2016 v Amsterdamu. 
 
Mojca Rožič, Nejc Šoštarič, Tatjana Lejko Zupanc, Milan Čižman, Ann Versporten, Herman Goossens, Bojana Beović and 
the PPS Ljubljana Study Group. Point Prevalence Surveys (PPS) of antimicrobial consumption over a ten year period at 
University Medical Centre Ljubljana, Slovenia. 
 
Mojca Rožič, Ann Versporten, G-PPS Ljubljana Study Group, Herman Goossens, Bojana Beovic. 

The Global Point Prevalence Survey of Antimicrobial Consumption and Resistance (Global-PPS): First Results of 
Antimicrobial prescribing in University Medical Centre Ljubljana, Slovenia  
 
Glede na sklep Komisije smo jeseni 2015 pripravili v sodelovanju s Službo za stike z javnostmi UKC Ljubljana letak in 
plakat z navodili, kako predpisati protimikrobno zdravilo. Letak in poster smo predstavili ob Evropskem dnevu antibiotikov in 
Svetovnem tednu antibiotikov, takrat smo organizirali tudi odmevno tiskovno konferenco. 
 
Sklep 
Komisija opozarja, da gre pri nadzoru nad porabo in predpisovanjem protimikrobnih zdravil za zelo pomembno področje, ki 
ga prepoznavajo mednarodne institucije, kot sta Svetovna zdravstvena organizacija, ECDC in akreditacijske hiše.  
Zato priporočamo vodstvu UKC Ljubljana: 
- da omogoča delo, povezano z dejavnostjo komisije, predvsem spremljanje porabe antibiotikov; 
- podpira izvajanje sklepov Komisije.  
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10. KOMISIJA ZA MEDICINSKO ETIKO 
 
izr. prof. dr Štefan Grosek, dr. med., Predsednik KME UKC Ljubljana 

 

 
Aktivnosti v letu 2015  
Komisija za medicinsko etiko UKCL (KME) v sestavi: Štefan Grosek (predsednik), Robert Petkovšek (podpredsednik), 
Bojana Pinter, Blaž Ivanc, Matjaž Veselko, Simona Kržišnik Zorman, Zdenka Mrak, Vislava Globevnik Velikonja, Urh 
Grošelj, Bojan Vrtovec, Miha Oražem (tajnik) se je v letu 2015 sestala na osmih rednih in dveh izrednih sejah.  
Poleg obravnave vlog je KME nadaljevala s pripravo izobraževalnih predavanj iz cikla Klinična etika. Organizirani sta bili 
dve srečanji:  
- Etične dolžnosti in odgovornosti zdravstvenih delavcev (18. maj 2015). Moderatorja: Tone Žakelj in Zdenka Mrak. 

Predavatelji: Dušica Pleterski-Rigler, Darja Ovijač, Peter Pregelj;  

- Biti umrljiv – da bi živeli in umirali s človeškim dostojanstvom (19. oktober 2015). Moderatorja: Mateja Lopuh in Štefan 
Grosek. Predavatelji: Branko Klun, Metka Klevišar, Vida Oražem, Peter Pregelj.  

 
KME je nadaljevala tudi z internimi seminarji za člane komisije. V letu 2015 so bile obravnavane naslednje teme:  
- Etične dileme pri presaditvi ledvic. Vabljena gostja: prof. dr. Jadranka Buturović Ponikvar;  

- Etične dileme pri presaditvi jeter z živimi darovalci. Vabljena gosta: doc. dr. Blaž Trotovšek, prim. Rade Stanič;  

- Pedagogika etike in integracija vrednot v vzgojo in izobraževanje. Vabljen gost: prof. dr. Janek Musek, direktor Inštituta 
za etiko in vrednote Jože Trontelj pri SAZU.  

 
V okviru projekta razvoja KME in klinične etike je KME sodelovala pri zasnovi in izvedbi raziskave o delovanju področnih 
komisij za medicinsko etiko in soočanju zdravstvenih delavcev UKCL z etičnimi dilemami, ki sta jo v okviru študentske 
Prešernove naloge pod mentorstvom izr. prof. dr. Štefana Groska in doc. dr. Blaža Ivanca izdelala Rok Kučan in Jon 
Grošelj. Raziskava se je v drugi fazi razširila na vse slovenske bolnišnice in je še v teku. V sodelovanju z doc. dr. Ano 
Borovečki iz Škole narodnog zdravlja Andrija Štampar v Zagrebu pa je zastavljena razširitev študije tudi na nekatere 
hrvaške bolnišnice. 
 
Priporočila in sklepi s sej  
- V spletni in tiskani obliki so izšla Etična priporočila za odločanje o zdravljenju in paliativni oskrbi bolnika ob koncu 

življenja v intenzivni medicini.; 

- Izšel je angleški prevod Etičnih priporočil za odločanje o zdravljenju in paliativni oskrbi bolnika ob koncu življenja v 
intenzivni medicini;  

- V Stališču Komisije za medicinsko etike UKCL v zvezi z dogodki suma kaznivega dejanja evtanazije na Nevrološki 
kliniki UKCL je KME pripravila terminološka pojasnila, zavzela odklonilen odnos do evtanazije, izpostavila pomen 
ustrezne komunikacije med zdravstvenimi delavci, sodelavci in mediji ter poudarila pomen paliativne oskrbe;  

- KME nadaljevala s spodbujanjem razvoja paliativne oskrbe v UKCL;  

- KME je sodelovala pri pripravi obrazca Strokovna odločitev o zdravljenju in paliativni oskrbi ob koncu življenja;  

- Pripravljena je bila Poslanica Komisije za medicinsko etiko UKC Ljubljana ob begunski krizi v Evropi s pozivom za 
pravočasno izobraževanje in osveščanje zaposlenih v UKCL o verskih in kulturnih posebnostih oz. potrebah pri oskrbi 
bodočih imigrantov ter povabilom k humanitarni pomoči;  

- V skladu z odločbo Ministrstva za zdravje po opravljenem izrednem strokovnem nadzoru v UKCL je KME vodstvu 
UKCL predlagala uskladitev Poslovnika KME s Pravilnikom o organizaciji, pristojnostih, pooblastilih in odgovornostih v 
Univerzitetnem kliničnem centru Ljubljana (OPPO), povečanje števila članov v komisiji in ureditev razmerij med 
bolnišnično KME in etičnimi komisijami posameznih kliničnih oddelkov.  
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Decembra 2015 je bila zaradi uskladitve Poslovnika KME s Pravilnikom OPPO razpuščena. Namesto nje je bila imenovana 
nova, razširjena Komisija za strokovno etična vprašanja (KSEV) z novimi člani.  
 
 
 
 
Objave  
1. GROSEK, Štefan (avtor, urednik), GROŠELJ, Urh (avtor, urednik), ORAŽEM, Miha (avtor, urednik), BOROVŠAK, 
Zvonko, EBERT MOLTARA, Maja, GRADIŠEK, Primož, IVANC, Blaž, KAPŠ, Rafael, KOSEC, Lučka, KRIŽNAR, Tomaž, 
KRŽIŠNIK-ZORMAN, Simona, LOPUH, Mateja, JEREB, Matjaž, PETKOVŠEK, Robert, PLETERSKI-RIGLER, Dušica, 
RADŠEL, Peter, SINKOVIČ, Andreja, SOK, Mihael, STRAHOVNIK, Vojko, ŠVIGELJ, Viktor, VLAHOVIĆ, Dušan, VOGA, 
Gorazd, ŽAKELJ, Tone (avtor, lektor). Etična priporočila za odločanje o zdravljenju in paliativni oskrbi bolnika ob koncu 
življenja v intenzivni medicini : skupna izjava Slovenskega združenja za intenzivno medicino in Komisije RS za medicinsko 
etiko. 1. izd. Ljubljana: Univerzitetni klinični center, 2015. 55 str. ISBN 978-961-6442-63-3. [COBISS.SI-ID 278476800]  

2. GROSEK, Štefan (avtor, urednik), ORAŽEM, Miha (avtor, urednik). BOROVŠAK, Zvonko, EBERT MOLTARA, Maja, 
GRADIŠEK, Primož, IVANC, Blaž, KAPŠ, Rafael, KOSEC, Lučka, KRIŽNAR, Tomaž, KRŽIŠNIK-ZORMAN, Simona, 
LOPUH, Mateja, JEREB, Matjaž, PETKOVŠEK, Robert, PLETERSKI-RIGLER, Dušica, RADŠEL, Peter, SINKOVIČ, 
Andreja, SOK, Mihael, STRAHOVNIK, Vojko, ŠVIGELJ, Viktor, VLAHOVIĆ, Dušan, VOGA, Gorazd, ŽAKELJ, Tone (avtor, 
lektor). Ethical recommendations for decision-making on treatment and palliative care of patients at the end of life in 
intensive care medicine: a joint statement of the Slovenian Society of Intensive Medicine and the Slovenian National 
Medical Ethics Committee. 1st ed. Ljubljana: University Medical Centre, 2016. ISBN 978-961-6442-68-8. [COBISS.SI-ID 
282205184]  

3. KUČAN, Rok, GROŠELJ, Jon. Delovanje področnih komisij za medicinsko etiko v zdravstvenih zavodih v Sloveniji: 
Soočanje zdravstvenih delavcev z etičnimi dilemami in z delovanjem komisije za medicinsko etiko Univerzitetnega 
kliničnega centra Ljubljana [študentska raziskovalna naloga]. Ljubljana: Univerza v Ljubljani, Medicinska fakultera; 2015  
 

 

11. SODELOVANJE Z DRUGIMI INŠTITUCIJAMI 
 

Sodelovanje z zunanjimi inġtitucijami v letu 2015 (drģave Evrope) 

  
- Eurotransplant; 
- EBMT – European Bone Marrow Transplantation; 
- ELTR – European liver transplant registry;  

- European Renal Association - European Dialysis and Transplant Association (ERA-EDTA); 
- EARSS – European Antimicrobial Resistance Surveillance System; 
- EUCAST – European Committee on Antimicrobial Susceptibility Testing; 
- IFIC – International Federation of Infection Control; 
- Department of Immunology and Rheumatology, Medical School, University of Pécs, Hungary; 
- Department of Rheumatology, University Hospital Zürich, Switzerland; 
- Rheumatism Research Centre Berlin, Epidemiology, Berlin, Germany; 
- Department of Rheumatology, Internal Medicine III, Medical University of Vienna, Vienna, Austria;  
- Department of Medicine & Surgery, Division of Medicine I & Rheumatology, University of Florence, Italy; 
- Študijski center Nemškega kirurškega združenja za kirurgijo v Heidelbergu, Univerzitetna kirurška klinika Heidelberg; 
- Univerza v Pavii, Oddelek za hepatopankreatično kirurgijo;  
- Bolnišnica Cattinara,Trst, Oddelek za splošno kirurgijo;  
- Bolnišnica Burlo Garofolo, Trst, Oddelek za kirurško oskrbo otrok;  
- Klinični oddelek za kirurgijo srca in ožilja, UMC Brescia Italija; 
- Klinični oddelek za kirurgijo srca in ožilja, UMC Krakow, Poljska; 
- Klinični oddelek za kirurgijo srca in ožilja, UMC Varšava, Poljska; 
- Univerza v Bratislavi;  

- University of Bristol - Pediatrična klinika, Bristol, Velika Britanija; 
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- International School for Instructors in Anesthesiologiy – ISIA; 
- Groupe Hospitalier Pitie-Salpetrier, Pariz, Francija; 
- King's College Hospital, London, Združeno kraljestvo; 
- Department of Physics, Lancaster University, Združeno kraljestvo; 
- Center za epilepsije, Univerzitetna bolnišnica Motul, Praga; 
- Epilepsie Zentrum, Erlangen;  
- Univerzitetna nevrološka klinika v Münchnu, Ludwig Maximillian Universitat;  
- North Shore LIJ Health System, The Susan & Leonard Feinstein Center for Neurosciences Functional Brain Imaging 

Laboratory;  
- Univerzitetni klinični center v Innsbrucku, Laboratorij za imunologijo;  
- Univerzitetna klinika za stomatološko protetiko Freiburg; 
- British Academy of Cosmetic Dentistry, London UK; 
- Nevrološka klinika v Gradcu; 
- Evropska zveza bolnikov s parkinsonizmom (EPDA);  
- Evropska Akademija za epilepsijo (EUREPA);  
- Bolnišnica v Uppsali, Švedska; 
- Univ. nevrološka klinika Graz, Avstrija; 
- Univ. nevrološka klinika Varšava, Poljska; 
- University Medical School, Department of Neurology, Debrecen, Hungary; 
- Hôpital ARMAND-TROUSSEAU, Pariz, Francija; 
- Royal Free hospital, London; 
- University Children's Hospital Zürich, Švica; 
- Istituto G. Gaslini, Genova, Italija; 
- Center za Brazeltonovo metodo ocenjevanja vedenja novorojenčkov, London, Velika Britanija; 
- University of Pécs, Pécs, Hungary;  
- Div. Metabolic Diseases and Nutritional Medicine, Children’s Hospital, Ludwig-Maximilians-University of Munich, 

München, Germany; 
- Institut fur Hygiene und Medizinische Mikrobiologie, Wien, Avstrija; 
- Klinikum der Johann Wolfgang Goethe-Universitat Frankfurt/Main; 
- Salgrenska Universitetssjukhuset/Ostra, Göteborg; 
- Departimento di Scienze Biomediche, universita di Trieste, Italija; 
- Max von Pettenhofer-Institut fur Medizinische Mikrobiologie München; 
- Hopitaux Universitaires, Strasbourg; 
- Faculty of Agriculture, Belfield Dublin; 

- AKH, University Hospital Vienna, Dunaj, Avstrija; 
- Universita Campo Biomedico, Rim, Italija; 
- Steno Diabetes Center, Gentofte, Danska; 
- Karolinska Institutet, Stockholm, Švedska; 
- Orthopaedic Department, Ghent University Hospital, Belgija; 
- Instituto Orthopedico Rizzoli Bologna, Italija; 
- Kungsbacka Hospital, Švedska; 
- Klinik fur Orthopadie und Unfallchirurgie, klinikum am Brudenwald, Bamberg, Nemčija; 
- Klinik fur Orthopadie und Traumatologie, Kantonsspital Liestal, Švica; 
- Univer. Klinik fur Orthopadie, Graz, Avstrija; 
- Univer. Klinik fur Orthopadie, AKH Wien, Avstrija; 
- Evropska komisija; Relative effectiveness WG;  
- Evropska agencija za zdravila/COMP; 
- EU komisija za redke bolezni; 
- Regional Molecular Genetics Laboratory, London, Velika Britanija; 
- Clinical Genetics Center Nijmegen Radboud, University Nijmegen Medical center, Nizozemska; 
- Radboud University Nijmegen Medical center, Nijmegen, Nizozemska; 
- Medizinisches Versorgungszentrum, München, Nemčija; 
- Academic Medical Centre, Amsterdam, Nizozemska; 
- University Hospital Hamburg – Eppendorf, Hambur, Nemčija; 
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- Biochemical Laboratories, Mainz, Nemčija; 
- Clinical Molecular Genetics Laboratory, London, Velika Britanija; 
- Genetic Metabolic Diseases Section, ERASMUS MC Rotterdam, Nizozemska; 
- Oxfor Molecular Genetics Laboratory, Churchill Hospital, Oxford, Velika Britanija; 
- Centogene GmbH, Rostock, Nemčija; 
- University Children's Hospital Basel, Basel, Švica;  
- LDGA – Molecular Genetics, Leiden, Nizozemska; 
- UZ Lueven, Lueven, Belgija; 
- University Children's Hospital Graz, Avstrija; 
- Guy's and St. Thomas' Hospital, London, Velika Britanija; 
- Sheffield Children's NHS Trust, Sheffield, Velika Britanija; 
- Universitätsklinikum, Giessen und Marburg GmbH, Gießen, Nemčija; 
- Diagenom GmbH, Rostock, Nemčija; 
- Amplexa Genetics A/S, Odense C, Danska; 
- Konrad Adenauer Str. 17, 55218 Ingelheim, Nemčija; 
- GENDIA, Institut de Pathologie et de Genetique ASBL, avenue G. Lemaitre, 25, 6041 Gosselies, 

Belgija; 
- Mother and Child Health Care Institute “Alfred Rusescu”, Bucharest, Romania; 
- KAROLINSKA INSTITUTE, Solnavägen 1, 17177 Solna, Švedska; 
- IPG, Avenue Georges Lemaitre, 25, Charleroi (Gosselies), Belgija; 
- Medical Genetics, Institute for Maternal and Child Health, IRCCS “Burlo Garofolo", Trieste, 

Italija; 
- Klinički zavod za laboratorijsku dijagnostiku, Klinički bolnički centar Zagreb, Hrvaška; 
- University Pediatric Hospital Sofia, Sofia, Bulgaria, 

 

Sodelovanje z zunanjimi inġtitucijami v letu 2015 (izven EU) 

 
- Department of Medicine II, Hokkaido University Graduate School of Medicine, Sapporo, Japan; 
- Univerzitetna klinika v Jeruzalemu, Hebrew University, Izrael; 
- International School for Instructors in Anesthesiologiy – ISIA; 
- Ben Gurion University of the Negev Faculty of Health Sciences, Beer Sheba, Izrael; 
- Klinični oddelek za kirurgijo srca in ožilja, UMC Belo Horizonte, Brazilija; 
- Klinični oddelek za kirurgijo srca in ožilja, UMC Recife, Brazilija; 
- Texas Heart Institute, Houston, ZDA; 
- Advanced Cardiac Arrhythmia Institute, Pinehurst, NC, ZDA; 
- Texas Children's Hospital v Houstonu, ZDA; 
- Baylor College, Houston, ZDA; 
- Univ. nevrološka klinika (Stroke unit – Tel Aviv Medical Center) Tel Aviv, Izrael; 
- Univ. nevrološka klinika (University – Tx Houston Medical School) Houston, ZDA; 
- Univ. kardiokirurška klinika (St. Luke´s University hospital) Houston, ZDA; 
- Childrens hospital of Philadelphia, ZDA; 
- Schneider Children's Medical Center of Israel, Petah Tikva, Israel; 
- Univ. stomatološka klinika Chicago, ZDA; 
- Mayo Clinic, Arizona, ZDA; 
- New York Medical College, Division of Infectious Diseases, ZDA; 
- Harvard Medical School, Boston, ZDA; 
- Yale University School of Medicine, New Haven, ZDA; 
- podjetje Bioprotect Ltd., Lod, Izrael; 
- Baker IDI Heart and Diabetes Institute, Melbourne, Victoria, Australia. 
 

Sodelovanje z zunanjimi inġtitucijami v letu 2015 (Jugovzhodna Evropa) 
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- Univerza v Sarajevu; 
- Univerza v Tuzli; 
- Srbska akademijo znanosti in umetnosti; 
- Univerza na Reki; 
- Klinični center Podgorica, Črna gora; 
- Department of Rheumatology, Institute for Prevention and Treatment of Rheumatic and Cardiovascular Disease Niška 

Banja, Medical Faculty, University of Niš, Niš, Serbia; 
- KBC Split, Jedinica intenzivnog liječenja djece, Split, Hrvatska;  
- KBC Zagreb, Klinika za pedijatriju, Jedinica za intenzivno liječenje djece, Zagreb, Hrvatska; 
- Bolnica Kantrida, Pediatrična klinika, Rijeka, Hrvatska;  
- Bolnišnica Sarajevo, BiH; 
- UKC Tuzla, BiH;  
- Klinični oddelek za kirurgijo srca in ožilja, KBC Zagreb Rebro; 
- Klinični oddelek za kirurgijo srca in ožilja, KBC Dubrava; 
- Nevrološka klinika v Zagrebu, Hrvaška; 
- Univ. nevrološka klinika Zagreb, Hrvaška; 
- Univ. nevrološka klinika Beograd, Srbija; 
- Univ. nevrološka klinika Banja Luka, Srbija; 
- HIIM, Medicinska fakulteta, Univerza v Zagrebu, Hrvaška. 
 

Sodelovanje z zunanjimi inġtitucijami v letu 2015 (Slovenija) 

 
- Inštitut za mikrobiologijo in imunologijo, Medicinska Univerza Ljubljana; 

- Inštitut za celično biologijo, Medicinska Fakulteta Univerza Ljubljana; 
- Inštitut za patologijo, Medicinske fakultete, Univerze v Ljubljani; 
- Inštitutom za biokemijo, Medicinske fakultete, Univerze v Ljubljani;  
- Inštitutom za biofiziko, Medicinske fakultete, Univerze v Ljubljani; 
- Inštitut za patološko fiziologijo, Medicinska fakulteta, Univerza v Ljubljani;  
- Inštitut za histologijo in embriologijo, Medicinska fakulteta, Univerza v Ljubljana; 

- Biotehnična fakulteta, Univerza v Ljubljani; 
- Fakulteto za farmacijo, Univerze v Ljubljani; 
- Fakulteto za elektrotehniko, Univerze v Ljubljani; 
- Fakulteto za fiziko, Univerze v Ljubljana; 
- Strojna fakulteta Univerze v Ljubljani;  
- Fakulteta za elektrotehniko, Univerza v Ljubljani;  
- Oddelek za psihologijo na Filozofski fakulteti, Univerza v Ljubljani; 
- Filozofska fakulteta, Univerza v Ljubljani; 
- Fakulteta za šport, Univerza v Ljubljani;  
- Veterinarska fakulteta, Univerza v Ljubljani; 
- Visoka šola za zdravstvo; 
- UKC Maribor;  
- Slovenija transplant;  
- Onkološki inštitut; 
- Republiški zavod za transfuzijo krvi; 
- Inštitut Jožef Stefan;  
- Ministrstvo za zdravje RS; 
- Ministrstva za obrambo RS;  
- Fotona, d. d., Ljubljana;  
- EDUCELL; 
- Medresorska delovna skupina za kemijsko varnost otrok; 
- Medresorska delovna skupina Sistema za zgodnje opozarjanje na pojav novih psihoaktivnih snovi, Ministrstvo za 

zdravje RS; 
- Nacionalna delovna skupina za umrljivost zaradi drog; 
- Komisija za zdravila, Javna agencija za zdravila in medicinske pripomočke; 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/info_org.php?m=&s=&odd=&l=&org_teme=4&id=481&o=2
http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/info_org.php?m=&s=&odd=&l=&org_teme=4&id=208&o=2
http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/info_org.php?m=&s=&odd=&l=&org_teme=4&id=211&o=2
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- Medresorska komisija za oblikovanje stališč do problematike plinskih terminalov v Tržaškem zalivu in njegovem 
obalnem območju; 

- Stalni odbor RS za področje kemijskih nesreč. 
 
 
 

12. DEJAVNOSTI, KI JIH IZVAJAMO EDINI V REPUBLIKI SLOVENIJI 
 
INTERNA KLINIKA 
 

Klinični oddelek za žilne bolezni: 

¶ KOŽB je v Sloveniji edini izvajalec za zapleteno trombolitično zdravljenje perifernih arterijskih zapor, ki ga 
dopolnjujemo z mehaničnimi perkutanimi revaskularizacijskimi posegi, zlasti angioplastiko in stentiranjem, v posebnih 
primerih tudi s tromboaspiracijo s sistemom Angiojet. Prav tako je KOŽB edini izvajalec v Sloveniji za lokalno 
trombolitično zdravljenje zapor globokih ven, ki prihaja v poštev zlasti pri obsežnih iliofemoralnih venskih trombozah za 
zmanjševanje postrtrombotičnega sindroma. 

¶ V sodelovanju s Kliničnim inštitutom za radiologijo UKCL je KOŽB edini izvajalec v Sloveniji za zdravljenje zapletenih 
anevrizem trebušne aorte z vstavljanjem pokritih žilnih opornic (stentgraftov). 

¶ KOŽB s svojim kliničnim delom strokovnjakov Antikoagulacijske ambulante in s storitvami specializiranega Laboratorija 
za hemostazo in aterotrombozo v Sloveniji nudi najbolj celovito obravnavo bolnikov z zapletenimi trombotičnimi 
boleznimi. 

Klinični oddelek za kardiologijo: 

¶ perkutana implantacija aortnih zaklopk s tremi možnimi pristopi; 

¶ priprava bolnikov na presaditev srca; 

¶ vodenje bolnikov po transplantaciji srca; 

¶ priprava bolnikov na vstavitev mehanskega podpornega sistema; 

¶ zdravljenje bolnikov po vstavitvi mehanskih podpornih sistemov; 

¶ priprava bolnika na vstavitev popolnega umetnega srca; 

¶ zdravljenje bolnikov po vstavitvi popolnega umetnega srca; 

¶ zdravljenje srčnega popuščanja s presaditvijo matičnih celic; 

¶ zdravljenje in spremljanje odraslih bolnikov s prirojenimi srčnimi napakami; 

¶ zdravljenje in spremljanje bolnic z boleznimi srca med nosečnostjo; 

¶ krioablacija aritmij; 

¶ urgentna ablacija električnega viharja; 

¶ modulacija srčne krčljivosti (Cardiac Contractility Modulation – CCM) pri zdravljenju bolnikov z napredovalim srčnim 
popuščanjem. 

Klinični oddelek za intenzivno interno medicino: 

- izventelesni krvni obtok pri odraslih intenzivnih bolnikih (VA in VV ECMO); 
- zunajtelesno odstranjevanje CO2; 
- endovaskularno hlajenje ob PCI za STEMI; 
- umetna ventilacija na trebuhu; 
- hlapna sedacija s sefloranom v intenzivni enoti (ANACONDA); 
- bronhoskipija med neinvazivno ventilacijo (NIV). 

Klinični oddelek za pljučne bolezni in alergije: 

¶ zdravljenje pljučne hipertenzije in kroničnih pljučnih embolizmov; 

¶ priprava na transplantacijo in vodenje po transplantaciji pljuč; 

¶ celovita invazivna diagnostična in interventna bronhologija. 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=10&odd=0
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Klinični oddelek za gastroenterologijo: 

¶ sistemsko zdravljenje raka trebušne slinavke, žolčnika in žolčnih izvodil, jeter in nevroendokrinih tumorjev; 

¶ BIB balon; 

¶ enteroskopija;  

¶ anorektalna manometrija;  

¶ pH-metrija; 

¶ kapsulana endoskopija;  

¶ urgentna ligatura varic;  

¶ terapija najzahtevnejših bolnikov v sklopu terciarja z drugih centrov (ERCP posegi, zahtevne kolonoskopije, 
gastroskopije, EUZ vodene punkcije);  

¶ endoskopske preiskave v anesteziji (gastroskopija, kolonoskopija, enteroskopija). 

Klinični oddelek za nefrologijo: 

¶ zdravljenje primarnih glomerulonefritisov z imunosupresijo; 

¶ zdravljenje ANCA glomerulonefritisov z imunosupresijo in aferezo/dializo; 

¶ terciarni urinski laboratorij; 

¶ 24-urno sodelovanje z Eurotransplantom in Slovenijatransplantom;  

¶ priprava bolnikov za presaditev ledvic in vodenje po presaditvi ledvic, vodenje čakalnega seznama za presaditev 
ledvic, zdravljenje zavrnitvenih reakcij po presaditvi ledvic, biopsija presajene ledvice s pato-histološko analizo; 

¶ 24-urni dostop do intermitentnih in kontinurnih dializnih metod za kritično bolne odrasle in otroke, vključno z majhnimi 
otroci in novorojenčki; 

¶ 24-urni dostop do plazmafereznega zdravljenja pri odraslih in otrocih, vključno z majhnimi otroci in novorojenčki; 

¶ 24-urni dostop do 8-urnih Theralite (visokoprepustnih) hemodiafiltracij pri bolnikih z akutno mielomsko ledvico ali 
rabdomiolizo; 

¶ LDL afereza in imunska adsorbcija s proteinom A; 

¶ tandem (sočasne) aferezne in dialize procedure; 

¶ sočasna hemodializa ali CVVH pri kritično bolnih odraslih in otrocih zdravljenih z ECMO – ekstrakorporealno 
membransko oksigenacijo; 

¶ celonočna hemodializa; 

¶ multidisciplinarno zdravljenje kalcifilaksije. 

¶  
 
Klinični oddelek za endokrinologijo, diabetes in bolezni presnove 
Kot edini v Sloveniji obravnavamo bolnike z endokrinološkimi boleznimi, ki potrebujejo dokončno opredeljevanje in 
terapevtske postopke pri boleznih hipofize, nadledvičnih žlez in hormonskih tumorjih pankreasa. 
 

Klinični oddelek za hematologijo: 

¶ intenzivno zdravljenje s citostatiki akutnih levkemij; 

¶ presaditve KMC (alogenične in avtologne); 

¶ zdravljenje hudih motenj hemostaze; 

¶ celotna specialistična hematološka diagnostika. 
 
Center za vojne veterane: 

¶ celovita geriatrična ocena in oskrba. 
 
Center za zastrupitve: 

¶ 24-urna toksikološka konzultativno informacijska služba; 

¶ register zastrupitev; 

¶ register neželenih učinkov zdravil; 

¶ vodenje registra antidotov in vzdrževanje depoja antidotov. 
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KIRURŠKA KLINIKA 
 

 
Klinični oddelek za kirurgijo srca in ožilja: 

¶ kirurško hibridno zdravljenje atrijske fibrilacije; 

¶ transplantacija srca s podpornimi sistemi; 

¶ otroška srčna kirurgija; 

¶ vstavljanje brezšivnih zaklopk pri operaciji na srcu; 

¶ plastika aortne zaklopke (rekonstrukcija po Tirone –Davidu); 

¶ kirurška rekonstrukcija torako-abdominalne aorte; 

¶ mini invazivni posegi za zamenjavo aortne zaklopke – mini torakotomija. 
 
Klinični oddelek za abdominalno kirurgijo: 

¶ transplantacije jeter in transplantacija trebušne slinavke s sinhrono presaditvijo ledvice; 

¶ odprte in laparoskopske koloprotektomije pri familiarni polipozi in ulceroznem kolitisu; 

¶ laparoskopska namestitev peritonealnega katetra za dolgotrajno peritonealno dializo; 

¶ laparoskopska vstavitev ventrikuloperitonealne drenaže zaradi hidrocefalusa; 

¶ operacije prirojenih nepravilnosti pri prebavilih pri otrocih. 
 
Klinični oddelek za nevrokirurgijo 
- nevroendoskopske operacije v parenhimu možganov (endoport) in v ventriklih; 
- razširjeni endonazalni pristopi do adenomov hipofize v kavernoznem sinusu; 
- razširjeni endonazalni pristopi do sprememb na lobanjskem dnu; 
- endoskopsko asistirana MVD pri nevralgiji trigeminusa; 

- zdravljenje epilepsije z vgradnjo vagusnega stimulatorja; 
- nevronavigacijsko vodene operacije v budnem stanju (awake neurosurgery); 
- nevronavigacijsko vodene operacije na lobanjskem dnu;  
- nevromonitoring pri nevrokirurških operacijah; 
- mikrokirurško zdravljenje tumorjev hrbtenjače z medoperacijskim nevromonitoringom;  
- DREZL (dorsal root entry zone lesioning); 
- kraniosinostoze in druge prirojene anomalije lobanjskih kosti; 
- mikrokirurgija tumorjev pri otrocih (pediatrična nevrokirurgija); 

- nevromodulacijski posegi (baklofenske črpalke, SCS, DBS) - multimodalna obravnava; 
- nevrokirurška terapija bolečine; 
- multimodalni invazivni neuromonitoring pri hudih poškodbah glave in možganov.   
 

 
 

Klinični oddelek za plastično, rekonstrukcijsko, estetsko kirurgijo in opekline: 
Edini v Sloveniji izvajamo 24-urno zdravstveno varstvo za najkompleksnejše poškodbe, edini mikrokirurški center, ki je na 
voljo 24 ur na dan za replantacije, edini center, ki se celostno ukvarja z rekonstrukcijo dojke in z vsemi možnimi kirurškimi 
tehnikami, ki v svetu obstajajo. Smo edini center v Sloveniji, ki se ukvarja z najtežjimi rekonstrukcijami po zdravljenju 
malignih tumorjev, ne glede na telesno regijo. 
Smo glavni opeklinski center v Sloveniji za zdravljenje kritičnih opeklin, glavni in edini center za zdravljenje poškodb 
brahialnega pleteža, parezo obraznega živca in kompleksno bariatrično zdravljenje ter obravnavo bolnikov s spremembo 
spola. 
 
Klinični oddelek za travmatologijo: 
- stabilizacija patoloških zlomov celotne hrbtenice; 
- rekonstrukcijski posegi na udih z uporabo obročastega zunanjega fiksaterja (Taylor Fraine); 
- rekonstrukcije obsežnih kostnih defektov po poškodbah in vnetjih z uporabo obročastih zunanjih fiksaterjev po 

Ilizarovu; 
- artroskopska stabilizacija akromioklavikularnega sklepa; 
- kirurška oskrba spregledanih in zastaranih sprednjih izpahov ramenskega sklepa;  
- uporaba tečajnega zunanjega fiskaterja pri rekonstruktivnih posegih na komolčnih sklepu; 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=0&odd=0
http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=1&odd=0
http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=1&odd=0
http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=4&odd=0
http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=4&odd=0
http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=3&panogasubid=4&odd=0
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- osteotomije po zlomih otroškega komolca; 
- uporaba intrapelvičnih pristopov pri kompleksnih poškodbah acetabuluma. 
 
Klinični oddelek za torakalno kirurgijo: 

¶ stentiranje požiralnika, 

¶ stentiranje traheje, 

¶ resekcije traheje, 

¶ otroška torakalna kirurgija, 

¶ VATS lobektomije, 

¶ cervikalne mediastinoskopije, 

¶ hiperhidroze. 
 
Klinični oddelek za urologijo: 

¶ transplantacija ledvic, 

¶ zahtevnejši posegi v pediatrični urologiji, 

¶ laparoskopske operacije nadledvičnice, 

¶ Implantcija Scott in penis proteze 
 
 
Klinični oddelek za maksilofacialno in oralno kirurgijo: 

¶ Dejavnost maksilofacialne in oralne kirurgije vključuje oskrbo poškodb glave obraza, ustne votline (skeleta, zob, 

mehkih tkiv - svežih poškodb in posledic), zdravljenje tumorskih sprememb glave in vratu vključno z malignimi in 
benignimi spremembami salivarnih žlez, rekonstruktivno kirurgijo glave in vratu, prirojene nepravilnosti obraza in 
ustne votline vključno z razcepi ustnic in neba in kraniofacialno kirurgijo, ortognatsko kirurgijo, predprotetično 
kirurgijo z implantologijo, zdravljenje bolezni in nepravilnosti temporomandibularnega sklepa, patologijo ustne 
votline, obrazne bolečine, zdravljenje vnetnih stanj mehkih tkiv in skeleta glave in vratu in dentoalveolarno 
kirurgijo; 

¶ Smo edina ustanova, ki izvaja podiplomsko usposabljanje za specializante maksilofacialne kirurgije;  

¶ Smo edina ustanova, ki izvaja podiplomsko usposabljanje za specializante oralne kirurgije;  

¶ Izvajamo dodiplomski pouk za študente medicine; 

¶ Izvajamo dodiplomski pouk za študente dentalne medicine; 

¶ Usposabljanje za študente zdravstvene nege; 

¶ Sodelujemo pri pouku drugih zdravstvenih programov. 
 
Klinični oddelek za anesteziologijo in intenzivno terapijo operativnih strok: 
- anesteziološka obravnava in oskrba vseh nedonošenčkov in novorojenčkov; 
- anesteziološka obravnava otrok s prirojenimi srčnimi napakami; 
- anesteziološka obravnava in oskrba otrok s prirojenimi napakami (vsi organski sistemi); 
- anesteziološka obravnava in oskrba otrok za večje torakalne, abdominalne, urološke in nevrokirurške posege; 
- anesteziološka obravnava in oskrba bolnikov za transplantacije srca, jeter in ledvic in obravnava bolnikov po 

transplantacijah srca, jeter in ledvic v intenzivni terapiji; 
- sekundarni helikopterski transporti življenjsko ogroženih bolnikov med bolnišnicami; 
- anesteziološka obravnava bolnikov za perkutano vstavitev aortne zaklopke; 
- anesteziološka obravnava bolnikov z AV malformacijami. 
 
Klinični oddelek za otroško kirurgijo in intenzivno terapijo: 

- transport kritično bolnih novorojenčkov in otrok z usposobljeno transportno ekipo (zdravnik-intenzivist, 

diplomirana medicinska sestra) z reševalnim avtomobilom ali helikopterjem iz vse Slovenije; 

- zunajtelesno podporno zdravljenje pri respiratorni ali cirkulatorni odpovedi (ECMO, VAD); 

- popolna parenteralna prehrana otrok (PPP), vključno s hospitalnim in ambulantnim vodenjem otrok; 

- nadomestno zdravljenje akutne ledvične odpovedi (ALO) s kontinuiranimi dializnimi metodami (dializa, 

hemofiltracija); 

- plazmafereza pri kritično bolnih novorojenčkih in dojenčkih;  

- intenzivno zdravljenje novorojenčkov in otrok po operaciji na odprtem srcu, vključno s transplantacijo srca;  

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=4&odd=0
http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=3&panogasubid=6&odd=0
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- vodenje otrok s kronično pljučno odpovedjo, ki potrebujejo umetno ventilacijo na domu;  

- vsi kirurški posegi pri novorojenčkih;  

- hemodinamski monitoring pri dojenčku in otroku – LIDCO, ScvO2. 

 
Klinični oddelek za kirurške okužbe: 

¶ kirurško zdravljenje nekrozantnega fasciitisa, 

¶ zdravljenje kroničnih ran z metodami tkivnega inženirstva. 
 

NEVROLOŠKA KLINIKA 

 
Klinični oddelek za bolezni živčevja: 

¶ podaljšano (do 14-dnevno) snemanje EEG (videotelemetrija); 

¶ predoperativna priprava odraslih bolnikov z epilepsijo; 

¶ predoperativna obravnava bolnikov s Tourettovim sindromom in distonijo; 

¶ postoperativno vodenje bolnikov s Tourettovim sindromom in distonijo; 

¶ spremljanje EEG funkcij med testom z nagibno mizo; 

¶ terciarna diagnostika odraslih bolnikov z zapleteno epilepsijo; 

¶ terciarna diagnostična obravnava bolnika s kognitivnimi motnjami; 

¶ določanje biomarkerjev v likvorju pri bolnikih z demenco; 

¶ uporaba toksina botulina pri zapletenih nevroloških motnjah; 

¶ diferencialna diagnostika degenerativnih bolezni s pomočjo FDG-PET; 

¶ posvetovalnica specializirane medicinske sestre za parkinsonizem; 

¶ zdravljenje terapevtsko rezistentnih bolečinskih sindromov s toksinom botulinom; 

¶ kvantifikacija tremorja s spirografijo; 

¶ analiza gibanja in hoje (sistem Moven); 

¶ ultraobčutljiva metoda za določanje oligoklonalnih trakov v serumu in likvorju; 

¶ obravnava motenj mokrenja pri bolnikih z MS; 

¶ FDG PET slikanje pri bolnikih z motnjami gibanja; 

¶ Transkranialna magnetna stimulacija pri bolnikih z depresijo; 

¶ Posvetovalnica za MS. 
 
Klinični oddelek za vaskularno nevrologijo in intenzivno nevrološko terapijo: 
- neprekinjene 24-urne konzultacije vaskuarnih nevrologov in intenzivistov za bolnike z možganskožilnimi boleznimi, ali 

tiste, ki imajo tveganje za te bolezni; 
- neprekinjena 24-urna obravnava bolnikov z akutno možgansko kapjo ali krvavitvijo, ki potrebujejo urgentno 

endovaskularno zdravljenje:  
- premostitveno zdravljenje bolnikov z ishemično možgansko kapjo s sistemsko trombolizo in endovaskularnim 
zdravljenjem, 
- intrakranialno endovaskularno odpiranje arterij in odstranjevanje krvnih strdkov z različnimi metodami, 
- endovaskularno zdravljenje anevrizem in arteriovenskih malformacij, 
- endovaskularno zdravljenje karotidne bolezn,i 

- obravnava življenjsko ogroženih nevroloških bolnikov v nevrološki intenzivni terapiji; 
- TIA dnevna bolnišnica (ID201100505); 
- transkranialna doplerska sonografija (TCD) z raznimi stimulacijskimi testi (L-arginin, CO2, test z nagibno mizo, test 

omočitve v hladno vodo, test stiskanja roke, detekcija embolov s poskusom po Valsalvovem manevru za diagnozo 
odprtega ovalnega okna …); 

- kompleksna obravnava bolnikov s kronično migreno; 
- uvajanje paliativne oskrbe pri vaskularnih nevroloških bolnikih; 
- testiranje delovanja endotelija pri bolnikih z levkoaraiozo in migreno (ID20110027); 
- usmerjena obravnava bolnikov z disekcijo vratnih in možganskih arterij; 
- Merjenje klinične učinkovitosti novih antikoagulantnih zdravil pri bolnikih z ishemično možgansko kapjo in nevalvularno 

atrijsko fibrilacijo z uporabo transkranialne doplerske preiskave; 
- vodenje registra bolnikov z možgansko kapjo ali TIA na novih antikoagulantnih zdravilih; 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=0&odd=0
http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=4&panogasubid=1&odd=0
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- transkranialna dopplerska ultrazvočna preiskava v enoti intenzivne nevrološke terapije; 
- ugotavljanje možganske smrti s transkranialno doplersko sonografijo; 
- uvedba monitoriranja spazma možganskih žil pri bolnikih s subarahnoidno krvavitvijo z metodo Near-infrared 

spektroskopija (NIRS); 
- uvedba podatkovne baze za bolnike s Huntingtonovo boleznijo (HB); 
- diagnostika nočnih apnej pri bolnikih z ishemično možgansko kapjo; 
- uvedba dekompresive kraniektomije pri ishemični možganski kapi v področju arterije cerebri medie (ACM) in v zadnji 

cirkulaciji; 
- smernice za dekompresivno kraniektomijo pri ishemični možganski kapi; 
- zdravimo diagnostično zahtevnejše bolnike z redkimi vzroki možganske kapi in smo za to področje vodilna ustanova v 

državi; 
- vodenje sistema TeleKapi. 
 
Klinični inštitut za klinično nevrofiziologijo: 

¶ mikroelektromiografija, 

¶ mežikalni refleks, 

¶ elektromiografija medeničnega dna, 

¶ respiratorna elektrodiagnostika, 

¶ ultrasonografija perifernih živcev in mišic, 

¶ uvajanje neinvazivnega predihavanja pri živčno-mišičnih bolnikih, 

¶ polisomnografija pri odraslih, 

¶ testi srednje latence uspavanja pri odraslih, 

¶ testi srednje latence budnosti pri odraslih, 

¶ aktimetrija pri odraslih, 

¶ polielektromiografija, 

¶ funkcijski MRT, 

¶ transkranialna magnetna stimulacija, 

¶ testi utrujanja pri miotoniji, 

¶ zdravljenje bolnikov s Pompejevo boleznijo, 

¶ zdravljenje bolnikov z motnjami budnosti in spanja, 

¶ center za živčno-mišične bolezni z registrom, 

¶ zdravljenje trdovratnih epilepsij s stimulacijo vagusnega živca. 
 
Služba za nevrorehabilitacijo: 

- SNR je edina samostojna organizacijska enota za nevrorehabilitacijo v Sloveniji; 
- V okviru dejavnosti, ki jih opravlja SNR, je za nekatere izmed njih edini izvajalec v državi;  
- Ambulanta za zdravljenje nevropatske bolečine; 
- Ambulanta za nevrorehabilitacijo; 
- Nevropsihologija: 
- Nevropsihološka priprava pred kirurškim zdravljenjem bolnikov z epilepsijo, postoperativno spremljanje in 

sledenje bolnikov;  
- Nevropsihološka priprava pred kirurškim zdravljenjem bolnikov s parkinsonovo boleznijo, postoperativno 

spremljanje in sledenje bolnikov po uvedbi zdravljenja z Duodopo in draženjem globokih možganskih jeder. 
- Izvajanje kognitivno vedenjske terapije v skupinah bolnikov z nespečnostjo, multiplo sklerozo, amiotrofično 

lateralno sklerozo;  
- Kognitivna nevrorehabilitacija; 
- Ambulanta za respiratorno fizioterapijo vključno z ambulantnim programom neinvazivnega umetnega 

predihavanja. 
- Ambulanta za delovno terapijo pri bolnikih z nevrološko disfunkcijo. 
- Ambulanta za nevrofizioterapijo. 
 
 
 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=4&panogasubid=1&odd=0
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GINEKOLOŠKA KLINIKA 
 
Klinični oddelek za ginekologijo: 
- napredno endoskopsko (laparoskopsko) kirurško zdravljenje malignih bolezni rodil;  

o laparoskopska transperitonealna in ekstraperitonealna para-aortna limfadenektomija, 
o laparoskopski staging pri zgodnjem raku jajčnika, 
o laparoskopska ocena citoreduktivnosti pri napredovalem raku jajčnika, 

- ukrojevanje radikalnega kirurškega zdravljenja pri malignih boleznih rodil; 
o radikalna trahelektomija, 
o radikalna vaginalna histerektomija, 
o radikalna laparoskopska histerektomija, 

- različne korekcijske tehnike motenj statike medeničnega dna in zdravljenja urinske inkontinence; 
o endoskopske sakro-fiksacije, 
o instilacija poliamidnih snovi v podporo notranjemu sfinktru sečnice (Bulkamid, Opsys), 
o odvzem, zorenje in implantacija matičnih celic mišice v podporo notranjemu sfinktru sečnice. 

 
Klinični oddelek za perinatologijo: 

¶ intrauterina transfuzija za zdravljenje anemije pri plodu, 

¶ kordocenteza, 

¶ selektivni feticid, 

¶ multidisciplinarna obravnava plodov s strukturnimi nepravilnostmi, 

¶ ocena in spremljanje plodovega stanja s kompjuteriziranim kardiotokografom, 

¶ ocena in spremljanje plodovega stanja s STAN metodo, 

¶ multidisciplinarna obravnava in porod pri nosečnicah s srčnimi obolenji, 

¶ zdravljenje in oskrba nedonošenčka s težo pod 1.000 g, 

¶ spremljanje možganske aktivnosti pri nedonošenčkih (CFM, NIRS), 

¶ zdravljenje z NO pri neinvazivni ventilaciji (CPAP). 
 
Klinični oddelek za reprodukcijo: 

¶ Na KO za reprodukcijo interdisciplinarno obravnavamo in kirurško zdravimo globoko infiltrativno endometriozo. Za 
tovrstno kirurško zdravljenje je strokovno usposobljenih samo nekaj centrov v Evropi, v Sloveniji pa smo edini; 

¶ Med redkimi centri v Evropi izvajamo IMSI metodo, s katero izboljšujemo oceno morfologije semenčic pod 6000-kratno 
povečavo. V Sloveniji smo edini, ki izvajamo omenjeno metodo; 

¶ Edini v Sloveniji izvajamo postopke za ohranjanje plodnosti pri mladih ženskah z rakom po kemoterapiji in 
radioterapiji z interdisciplinarnim pristopom. Pred onkoterapijo pridobimo, zamrznemo in dolgoročno shranimo 
jajčne celice in/ali tkivo jajčnika. Po ozdravitvi jajčne celice odmrznemo in izvedemo postopek zunajtelesne oploditve;  

¶ Predimplantacijsko genetsko diagnostiko izvajamo pri parih z genetskimi nepravilnostmi, ki povzročajo spontani 
splav ali rojstvo mrtvega ali hudo prizadetega otroka.  

PEDIATRIČNA KLINIKA 

 
Služba za otroško psihiatrijo 
Specializiran program za odkrivanje in zdravljenje motenj hranjenja z zgodnjim začetkom. 
 
Služba za alergologijo, revmatologijo in klinično imunologijo: 

¶ uvajanje in vodenje zdravljenja juvenilnega idiopatskega artritisa z biološkimi zdravili, 

¶ uvajanje in vodenje zdravljenja sistemskih vezivno-tkivnih bolezni pri otrocih z imunomodulatornimi zdravili, 

¶ uvajanje in vodenje zdravljenja sistemskih vaskulitisov pri otrocih z imunomodulatornimi zdravili, 

¶ diagnostika in zdravljenje otrok s primarnimi imunskimi pomanjkljivostmi. 
 
Služba za pljučne bolezni: 

¶ upogljiva diagnostična in terapevtska bronhoskopija pri otrocih in mladostnikih, celostna obravnava bolnikov s cistično 
fibrozno,  

¶ meritev pljučne funkcije in dušikovega oksida v izdihanem zraku pri dojenčkih in nesodelujočih otrocih, 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=2&panogasubid=0&odd=0
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¶ ciklospiroergometrija s sočasno upogljivo endoskopijo zgornjih dihal;  

¶ izobraževanje študentov medicine in zdravstvene nege, specializantov in specialistov na področju bolezni dihal pri 
otrocih in mladostnikih, ki potrebujejo obravnavo na terciarnem nivoju; 

¶ celostna obravnava otrok in mladostnikov z redkimi boleznimi dihal. 

 
Klinični oddelek za pediatrično gastroenterologijo, hepatologijo in nutricionistiko 

¶ 24-urna pripravljenost za diagnostično in intervencijsko endoskopijo (zdravnik + DMS); 

¶ Center za vodenje pediatričnih bolnikov pred in po transplantaciji jeter; 

¶ endoskopsko vstavljanje gastrostome (perkutana endoskopska gastrostomija – PEG) pri otrocih; 

¶ celostna obravnava otrok z eozinofilnimi boleznimi prebavil (gastroenterolog, alergolog, dietetik); 

¶ Konzilij za biološko zdravljenje otrok s kroničnimi vnetnimi črevesnimi boleznimi. 

 
Klinični oddelek za endokrinologijo, diabetes in bolezni presnove 
Diagnostika in zdravljenje otrok in mladostnikov: 

¶ diabetes mellitus, 

¶ endokrine motnje, 

¶ vrojene motnje presnove. 
 

 
Klinični oddelek za otroško, mladostniško in razvojno nevrologijo 
Diagnostika in zdravljenje bolezni, ki jih obravnavamo izključno na Pediatrični kliniki: 

¶ trdovratne epilepsije in epileptični sindromi ter nejasni paroksizmalni sindromi (omeniti: VTM, Vagus, KD, Sodelovanje 
z Institue Rothschild, Pariz; Center za kirugijo epilepsije Vogtareuth, Nemčija in bolnišnica Motul v Pragi -krg. epi + 
izobraževanje + EPJB); 

¶ motnje spanja in motnje dihanja v spanju (Center za motnje s spanja z akreditacijo); 

¶ živčno-mišične bolezni (+ EMG enota, genetska diagnostika – v tujini in pi nas); 

¶ cerebrovaskularne bolezni; 

¶ demielinizacijske bolezni (avtoimunske bolezni osrednjega in perifernega živčevja in zdravljenje); 

¶ nevrodegenerativne/nevrometabolne bolezni (sodelovanje z laboratoriji v tujini – predvsem London, Zurich, Hamburg, 
Salzburg, Graz) Pošiljanje pacientov v tujino – predvsem GOSH. 

Posebnosti zdravstvene nege, ki jo izvajamo izključno na Pediatrični kliniki: 

¶ zdravstvena vzgoja otrok in mladostnikov na imuno modulatorni terapiji; 

¶ sedacija otrok in mladostnikov ob nevrofizioloških preiskavah (Melatonin, Chloralhidart, Largactil): 

¶ aplikacija zdravil intravensko (Avastin, Tysabry, Depakine Chrono, Vimpat, Mabthera), bukalno, intranazalno (+ 
edukacija staršev); 

¶ zdravstvena nega bolnika s trdovratno epilepsijo; 

¶ zdravstvena nega bolnika ob uvajanju ketogene diete; 

¶ zdravstvena nega bolnika na videotelemetriji; 

¶ odvzem ter priprava biološkega materiala za odpremo v tujino (nevrotransmiterji, encimi …). 
 
Služba za kardiologijo: 

¶ invazivna katetrska srčna diagnostika in terapija otrok, 

¶ obravnava in zdravljenje motenj ritma pri otrocih, 

¶ spremljanje in vodenje otrok s prirojenimi srčnimi napakami, 

¶ fetalna kardiološka ambulanta, 

¶ konziliarna pediatrična kardiološka dejavnost. 

 
Klinični oddelek za nefrologijo: 

¶ multidisciplinarno vodenje otrok s kronično ledvično boleznijo (KLB) stopnje III in več; 

¶ izvajanje nadomestnega zdravljenja končne ledvične odpovedi pri otrocih (hemodializa, peritonealna dializa); 

¶ uvrstitev na transplantacijsko listo ter vodenje otrok po transplantaciji ledvice ter kombinirani jetrno-ledvični 
transplantaciji; 

¶ diagnosticiranje ter zdravljenje otrok z atipičnim hemolitično uremičnim sindromom (aHUS); 

¶ diagnosticiranje in zdravljenje kompleksnih glomerulopatij (npr. C3 glomerulopatija ter zdravljenje z biološkimi zdravili). 
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Služba za specialno laboratorijsko diagnostiko: 

¶ multimerne sestava VWF – elektroforeza; 

¶ inhibitorji FVIII – Nijmegen modifikacija; 

¶ lumiagregometrija trombocitov; 

¶ NBT test; 

¶ J3―4150, Sistemske imunske bolezni pri otrocih in mladostnikih II. 2011-2014. (PI: Tadej Avčin, Pediatrična klinika);  

¶ J3-4220, Vloga genetskih polimorfizmov na izid zdravljenja in zapletov pri otrocih z rakom. 2011-2014 (PI: Janez 
Jazbec, Pediatrična klinika); 

¶ P3-0343, Etiologija, zgodnje odkrivanje in zdravljenje bolezni pri otrocih in mladostnikih. 2009-. (PI: Tadej Battelino, 
Pediatrična klinika); 

¶ J3-6798, Biološki, genetski in epigenetski označevalci debelosti in metabolnega sindroma pri otrocih in mladostnikih. 
2014-2017 (PI: Tadej Battelino, Pediatrična klinika); 

¶ J3-6800, Vpliv oksidativnega stresa na dolžino in strukturo telomerov pri otrocih in mladostnikih s sladkorno boleznijo 
tipa 1 ali hiperholesterolemijo, 2014-2017 (PI: Katarina Trebušak Podkrajšek, Pediatrična klinika); 

¶ analiza organskih kislin v urinu; 

¶ analiza aminokislin v fizioloških vzorcih; 

¶ analiza acilkarnitinov iz krvnega madeža; 

¶ merjenje encimske aktivnosti α-galaktozidaze A in β-glukozidaze; 

¶ izoelektrični fokusing transferina; 

¶ analiza orotske kisline v urinu; 

¶ FISH analiza Sotos sindoma; 

¶ FISH analiza Williams sindoma; 

¶ FISH analiza Kallman sindoma; 

¶ FISH analiza Rubinstein Taybi sindroma; 

¶ molekurano genetska diagnostika Silver Russell sindroma; 

¶ merjenje encimske aktivnosti hitotriozidaze; 

¶ določanje disaharidaz v bioptu; 

¶ določanje ADA; 

¶ kogenitalna adrenalna hiperplazija (CYP21A); 

¶ fenilketonurija (PAH); 

¶ homocistinurija (CBS); 

¶ Fabryjeva bolezen (GLA); 

¶ družinska hiperholesterolemija (LDLR, APOB, PCSK9); 

¶ neonatalni diabetes (KCNJ11, ABCC8, INS); 

¶ inzulinska rezistenca (INSR); 

¶ hipopituitarizem (PROP1, HESX1); 

¶ psevdohipoaldosteroizem tip 1 (NR3C2); 

¶ autoimunski poliglandularni sindrom tip 1 (AIRE); 

¶ x-vezana adrenolevkodistrofija (ABCD1); 

¶ x-vezana ektodermalna distrofija (EDA); 

¶ okularni albinizem tip1 (GPR143); 

¶ okulokutani albinizem tip 1, 2 ali 4 (OCA2, TYR, SLC45A2); 

¶ Leberjeva kogenitalna amavroza (GUCY2D, CRB1); 

¶ analiza gena LMNA. 
 
Služba za hematologijo in onkologijo: 

¶ zdravljenje raka pri otrocih, 

¶ transplantacija krvotvornih matičnih celic pri otrocih, 
 
Služba za neonatologijo: 

¶ kvantitativno merjenje kostne gostote novorojenčkov z ultrazvočno metodo, 

¶ NBAS (Neonatal behavioural assessment scale), 
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¶ NBO (Neonatal behavioural observation), 

¶ Nomas (Neonatal oromotor assessment scale). 

¶ merjenje sestave telesa novorojenčka z metodo impedance. 
 
Služba za radiologijo: 
Kot edini v Sloveniji izvajamo specializirane MR preiskave pri otrocih (MR urografija), UZ vodene posege (biopsija, 
punkcija) pri otrocih in diagnostično obravnavamo otroke s skeletnimi displazijami. 

STOMATOLOŠKA KLINIKA 

 
Center za ustne bolezni in parodontologijo: 

¶ zdravljenje agresivnega in kroničnega parodontitisa s fotodinamično dezinfekcijo obzobnih žepov; 

¶ parodontalno kirurški posegi z uporabo trdih laserjev; 

¶ zdravljenje parodontalne bolezni, ki je v povezavi s sistemskimi boleznimi. 
 
Center za otroško in preventivno zobozdravstvo: 

¶ Center za otroško in preventivno zobozdravstvo sodeluje pri interdisciplinarni obravnavi otrok in mladostnikov z 
bolezenskimi stanji, ki se zdravijo v Republiki Sloveniji samo v Univerzitetnem kliničnem centru Ljubljana, npr. pri 
obvladovanju vnetja ustne sluznice pri otrocih in mladostnikih, zdravljenjih zaradi raka. Omogoča tudi celovito 
zobozdravniško oskrbo v splošni anesteziji. Center je edini vseobsegajoči pooblaščeni izvajalec za specialistično 
usposabljanje na področju otroškega in preventivnega zobozdravstva. 

 
Center za stomatološko protetiko: 

¶ stomatoprotetična oskrba pacientov po maksilofacialnih operacijah; 

¶ izvajanje specializacije iz stomatološke protetike; 

¶ klinični pouk dentalne medicine v okviru Medicinske fakultete. 
 
Center za zobne bolezni: 

¶ težke medicinske primere (pacienti s posebnimipotrebami) v operacijskisobi v splošni omami s prisotnostjo 
anesteziologa; 

¶ konziliarne paciente (diagnostika zobnih fokusov, diagnostika in zdravljenje pacientov, ki potrebujejo zahtevnejšo 
timsko obravnavo, napotene prve pomoči). 

 
Center za zobno in čeljustno ortopedijo: 

¶ interdisciplinarno zdravljenje pacientov z oligodontijo; 

¶ zdravljenje pacientov s sindromi, ki vključujejo anomalije kraniofacialnega kompleksa; 

¶ interdiscipliarno zdravljenje zahtevnejših pacientov z razcepi. 
 

KLINIKA ZA INFEKCIJSKE BOLEZNI IN VROČINSKA STANJA: 

¶ spremljanje in zdravljenje otrok in odraslih s HIV/aidsom; 

¶ zdravljenje bolnikov s primarno imunsko pomanjkljivostjo v odraslem obdobju (splošna 
variabilna;  

¶ hipo/agamaglobulinemija, kronična granulomatozna bolezen); 

¶ obravnava bolnikov s tropskimi boleznimi; 

¶ obravnava (ambulantna in hospitalna) bolnikov z boleznimi, povezanimi s potovanjem; 

¶ obravnava bolnikov s tetanusom; 

¶ obravnava bolnikov z zelo kužnimi boleznimi (bolezni, ki se prenašajo aerogeno); 

¶ edini v Sloveniji, ki smo organizacijsko in strokovno (ne pa prostorsko) usposobljeni za 
delovanje v primeru bioterorizma; 

¶ uvedba in vodenje kemoprofilakse proti hepatitisu B pri bolnikih, ki prejemajo 
imunosupresivno zdravljenje; 

¶ hude okužbe osrednjega živčevja po presaditvi solidnega organa ali kostnega mozga; 

¶ obravnava bolnikov s hudo okvarjeno imunostjo, ki potrebujejo umetno predihavanje; 

http://10.1.4.9/~tranet/kc/admin/organigram.php?vnos=0&panogaid=7&panogasubid=2&odd=0
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¶ v sodelovanju z RTG inštitutom (interventni radiologi) izvajamo perkutano aspiracijo in 
sklerozacijo (PAIR) ehinokoknih cist; 

¶ akcija anonimnega brezplačnega testiranja na HBV, HCV;  

¶ obravnava diagnostično zapletenih otrok in odraslih z vročino nejasnega izvora; 

¶ Ambulanta za anonimno in brezplačno testiranje na okužbo z virusoma hepatitisa B in C; 

¶ uporaba fibroscana pri bolnikih s kroničnimi virusnimi hepatitisi. 
 

DERMATOVENEROLOŠKA KLINIKA 

¶ Edini v Sloveniji imamo organizirano limfološko dejavnost v okviru dnevnega hospitala, fizioterapije ter ambulant. Za 
potrebe teh bolnikov izvajamo kombinirane terapije. 

¶ Edini v Sloveniji zdravimo bolnike s kroničnim ekcemom rok s sistemskimi retinoidi (alitretinoini). 

¶ Edini v Sloveniji izvajamo vzporedno diagnostiko nativnih mikoloških preparatov in mikoloških kultur, vse skupaj v 
povezavi s klinično sliko bolnika.  

¶ Edini v Sloveniji zdravimo patologijo enskega sistema z mehanokemično ablacijo in paro.  
 

KLINIKA ZA OTORINOLARINGOLOGIJO: 
Klinika za ORL in CFK je edini izvajalec v R Sloveniji za naslednje dejavnosti: laserska kirurgija zgodnjega raka grla in 
spodnjega žrela, elektrokemoterapija izbranih karcinomov glave in vratu, kirurško zdravljenje laringomalacije pri otrocih, 
NBI diagnostika raka glave in vratu, kombinirano zdravljenje laringealne papilomatoze, infratemporalni kirurški pristop za 
operacije tumorjev temporalne kosti, srednjekotanjski pristop do patoloških sprememb v pontocerebelarnem kotu in 
piramidi, senzibilno testiranje grla, diagnostika in zdravljenje nevrološko pogojenih motenj glasu, govora in požiranja, 
diagnostika in načrtovanje rehabilitacije motenj požiranja, objektivna inštrumentalna ocena fonacije in nazalnosti v govoru, 
meritve izzvanih akustičnih potencialov z moduliranimi toni, multidisciplinarna obravnava bolnikov s tinitusom. 
 
ORTOPEDSKA KLINIKA: 

¶ kirurško zdravljenje bolezni sklepov pri pacientih s hemofilijo, 

¶ kirurško zdravljenje bolezni sklepov pri pacientih s cerebralno paralizo, 

¶ kirurško zdravljenje bolezni hrbtenice pri pacientih z revmatoidnim artritisom, 

¶ kirurško zdravljenje živčno-mišičnih skolioz, 

¶ kirurško zdravljenje primarnih kostnih in obsklepnih tumorjev, 

¶ presaditev avtolognih hondrocitov, 

¶ vodenje zdravljenja diabetičnega stopala. 
 
KLINIČNI INŠTITUT ZA RADIOLOGIJO: 

¶ znotrajžilno zdravljenje akutne možganske kapi; 

¶ znotrajžilno izključevanje anevrizem s stenti, ki usmerjajo pretok (flow-diverter) intracerebralno, 
periferne arterije; 

¶ znotražilno zdravljenje tumorjev jeter z RFA in kemoterapevtiki; 

¶ kombinirano zdravljenje HCC (TACE, Nexavar); 

¶ znotrajžilno zdravljenje zasevkov kolorektalnega karcinoma; 

¶ TIPS; 

¶ notranja drenaža psevdociste pankreasa; 

¶ embolizacija varikokel; 

¶ CT perfuzija jeter, vratu; 

¶ znotrajžilno zdravljenje pelvičnega kongestivnega sindroma; 

¶ znotražilno zdravljenje angiomiolipomov ledvic; 

¶ znotrajžilno zdravljenje zasevkov v skeletnem sistemu; 

¶ znotrajžilno zdravljenje tumorjev jeter z radioaktivnimi delci; 

¶ znotrajžilno zdravljenje akutnih sprememb na aorti in drugih arterijah; 

¶ perkutana vertebroplastika s slikovnim nadzorom (C-lok z dvema rtg. cevema);  

¶ širitev indikacij za ultrazvočne preiskave s KS (pankreas); 

¶ perkutano zašitje vbodnega mesta (do 26 Fr - nekirurško);  

¶ endovaskularno zdravljenje žilnih malformacij; 
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¶ MR artrografija zapestja; 

¶ 24-urno izvajanje UZ muskuloskeletnega sistema za urgentno službo; 

¶ pediatrični stomogram za oceno distalnega kolona in fistul s KS in aplikacijo z visokim tlakom; 

¶ redukcija invaginacij pri otrocih; 

¶ MR otrok v anesteziji; 

¶ defekografije; 

¶ Conebeam CT med intervencijskimi posegi (angiografski aparat); 

¶ CT perfuzija možganov; 

¶ MR enterografija. 
 
KLINIKA ZA NUKLEARNO MEDICINO: 
¶ PET/CT z 18F-fluoroholinom za lokalizacijo adenomov obščitničnih žlez, zamejitev karcinoma prostate in diagnostiko 

medularnega karcinoma ščitnice;  
¶ PET/CT z 18F-FET za diagnostiko možganskih tumorjev; PET/CT z 18F-FDG za ugotavljanje viabilnosti miokarda, 

diagnostiko vnetnih procesov v miokardu ter diagnostiko demenc in parkinsonizmov;  
¶ MIBG srca za oceno inervacije srčne mišice pri nekaterih boleznih (Takotsubo kardiomiopatija, Parkinsonova bolezen);  
¶ ugotavljanje praznjenja želodca (radiooznačen obrok);  
¶ označevanje krvotvornih matičnih celic,opredelitev volumna krvi, življenjske dobe eritrocitov, sferocitov, GFR;  
¶ zdravljenje benignih ščitničnih bolezni z odmerki radioaktivnega joda nad 800 MBq; 
¶ radiooznačevanje in zdravljenje z 177Lu- DOTATATE, 90Y-DOTATOC;  
¶ zdravljenje hude aktivne ščitnične orbitopatije z rituksimabom; sklerozacija cist v ščitnici; 
¶ izvajanje telefonskih posvetov z izbranimi zdravniki in specialisti kot izvirna oblika vodenja kroničnih tiroloških bolnikov; 
¶ laboratorijska analiza neonatalnega TSH. 
 
KLINIČNI INŠTITUT ZA MEDICINSKO GENETIKO: 

¶ predimplantacijska genetska diagnostika, 

¶ teratologija – genetsko svetovanje, 

¶ genomsko sekvenciranje 
 
KLINIČNI INŠTITUT ZA KLINIČNO KEMIJO IN BIOKEMIJO: 

¶ presejalni test za Downov sindrom v drugem tromesečju nosečnosti (četrverni test); 

¶ analiza v serumu: 1,25-dihidroksi vitamin D, Pt proti ACH receptorjem, prosto frakcijo testosterona, androstendion in 
kromogranin;  

¶ analiza kadmija, kobalta, kroma, mangana, živega srebra v bioloških vzorcih z ICP-MS tehnologijo; 

¶ analiza antimikotikov v serumu z HPLC-MS tehnologijo.  
 

 
INŠTITUT ZA MEDICINSKO REHABILITACIJO: 

¶ V uporabi imamo aktivacijsko mizo »Mo-Vi«. Miza je edinstvena v Slovenskem prostoru. Izdelala jo je delovna 
terapevtka, ki je za izdelavo in uvedbo v klinično prakso dobila tudi ustrezno priznanje;  

¶ Redno izvajamo postopke senzorne stimulacije v fazah minimalnega zavedanja – program smo že predstavili na 
Evropskem boardu za FRM s ciljem pridobiti akreditacijo za program; 

¶ Uvedeno imamo električno stimulacijo pri kritično bolnih; 

¶ Izdelujemo kompresijska oblačila za otroke iz celotne Slovenije;  

¶ Izdelali in uvedli smo v uporabo posebej izdelano opornico, ki se uporablja po poškodbi TFCC. 
 
 
KLINIČNI INŠTITUT ZA MEDICINO DELA, PROMETA IN ŠPORTA: 

¶ komisija za promet – pritožbena stopnja, 

¶ komisija za ocenjevanje delazmožnosti – pritožbena stopnja, 

¶ interdisciplinarna skupina strokovnjakov za verifikacijo poklicnih bolezni zaradi izpostavljenosti azbestu, 

¶ interdisciplinarni strokovni kolegij za poklicne bolezni dihal. 
 
LEKARNA: 
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¶ Priprava in izdaja parenteralnih raztopin, ki jih ni na tržišču za potrebe UKC in cele Slovenije;  

¶ izdaja neregistriranih zdravil neposredno bolnikom in tudi drugim zdravstvenim ustanovam; 

¶ Priprava injekcij za očesno aplikacijo; 

¶ priprava injekcij za očesno aplikacijo in priprava specifičnih pripravkov za terapije otrok (peroralne suspenzije). 
 
 
 


