VZNIK A ROZVOJ ZDRAVOTNICKEHO ZARIADENIA POCAS
SEDEMDESIATICH ROKOV JEHO CINNOSTI

Prvé zaciatky v Hornych Lefantovciach iniciované v povojnovom obdobi
Masarykovou ligou proti tuberkuloze 1947 — 1948

V obdobi po skonCeni druhej svetovej vojny vzhladom na tazku socialnu
situaciu, ako i problémy so zabezpe€ovanim potravin pre obyvatelstvo, sa eSte viac
vyhrotila nepriazniva situacia s tuberkul6ozou. Tuberkul6za bola vtomto obdobi
vaznym socialnym ochorenim a na Slovensku bola druhou naj€astejSou priinou
umrtnosti. DIhoroCny zapas s tymto ochorenim zastreSovala najma Masarykova liga
proti tuberkuléze, ktorej zaloZzenie na Slovensku v obdobi prvej Cesko-slovenskej
republiky v roku 1925 inicioval na ustanovujicom zjazde v Srobarovom sanatériu
v Dolnom Smokovci za ucasti 62 lekarov - nadSencov z celého Slovenska lekar
MUDr. Ivan Stodola. Prvoradou ulohou, ktoru vytyCil tento zjazd, bolo zakladanie
svojich odbociek a vytvaranie dispenzarov - poradni pre obyvatelstvo. Uréené boli
najma pre chudobnych obyvatelov, ktori sa pri podozreni na tuberkul6zu mohli dat
bezplatne vysSetrit, pripadne lieCit.

Povodny sekretariat Ligy sa vroku 1934 prestahoval z Liptovského sv.
MikulaSa do Bratislavy. Liga ziskavala prostriedky na svoju Cinnost 2z dotacii
z Ministerstva zdravotnictva, neskér aj Krajinského uradu, réznych donatorov
a formou rdéznych charitativnych zbierok. Z penazi sa financovalo rozSirovanie
dispenzarov a osvetova cinnost (vydavanie réznych ¢lankov, brozur pre pacientov,
ai.) na zlepSovanie povedomia obyvatelstva o tejto chorobe. V roku 1937 sa v boji
proti tuberkul6ze dosiahol taky stav, Ze v kazdom okrese Slovenska bola vybudovana
protituberkul6zna poradna. Tychto 78 vSetkych poradni evidovalo takmer 40-tisic
0s6b a pobocky Ligy sprostredkovali v tomto roku umiestnenie v lieCebnych ustavoch
a ozdravovniach 2652 pacientom. V roku 1937 zomrelo na tuberkulézu na Slovensku
4604 osbb, ¢o v prepocte na 100 000 obyvatelov predstavovalo umrtnost 128,2
0s6b.

V dbsledku povojnovych utrap opatovne stupol vyskyt tuberkuldézy a jej
mortalita bola vtom Case 4 az 5-nasobne vySSia ako v Skandinavskych krajinach
(v roku 1945 — umrtnost na tuberkulézu bola 127,7 na 100 000 obyvatelov.)

V povojnovom obdobi boli protituberkulézne 16zka podla SvajCiarskeho vzoru
koncentrované prevazne v oblasti Vysokych Tatier, kym ostatné uzemie Slovenska
bolo viac-menej bez 16zok. Chybali 16zka na izolaciu zdrojov nakazy a na lieCbu
najma infekénych pripadov tuberkulozy. L6zka sa tak hladali i v nizSie polozenych
lokalitach po uzemi celého Slovenska.

Po Il. svetovej vojne sa cinnost Masarykovej ligy proti tuberkuléze
nasmerovala na obnovu chodu preventorii, lieCebnych ustavov a ozdravovni, ktoré
zriadila aboli jej vlastnictvom. Takto uz vroku 1946 bolo zrekonStruované
preventérium v Zeleznom, lieSebny Ustav v kupeloch Ciz. Zariadenia boli vybavené
novym inventarom za pomoci finanénych prostriedkov z UNRRY (United Nations Relief
and Rehabilitation Administration).

Poverenictvo zdravotnictva pridelilo Masarykovej lige na lieCebné ucely pre
postihnutych tuberkul6zou do spravy dalSie budovy — kastiele v Povazskom Podhradi
a v Hornych Lefantovciach. Ustav Masarykovej ligy proti tuberkuléze v Hornych
Lefantovciach pri Nitre mal po celkovej adaptacii kastiefa a napojeni na inzinierske



siete, prebiehajucej od roku 1947, sluzit ako dolieCovaci ustav pre dospelych chorych
na tuberkulozu.
ESte vtomto istom roku boli vlethom obdobi do zriadeného preventéria
v budove byvalej gréfskej koniarne prijaté na ozdravny pobyt deti z Oravy v ramci
- akcie ,Pomoc Orave®. Boli
to deti z chudobnych
pomerov, vyhladovane,
zavsivené, trpiace
chorobami. Od juna 1947
poskytovala tymto detom
komplexnu  oSetrovatelsku
starostlivost’ prva
diplomovana sestra Melania
Spacirova-Kovacova).
Lekarsky dohlad raz
tyzdenne — vySetrenie alebo
predpis receptu - vykonaval
prakticky lekar z VycCap-
Opatoviec - MUDr. J.

Budova byvalej grofskej koniarne, v ktorej bolo zriadené preventérium pre deti z Va rsényi
Oravy, neskér rehabilitacny pavilon

Prvé roky éinnosti v novozriadenom Lieéebnom ustave pre chorych na
tuberkulézu v Hornych Lefantovciach 1948 — 1953

26.juna 1948 slavnostne otvoril podpredseda Masarykovej ligy proti
tuberkul6ze univ. doc. MUDr. Ivan Stodola, lekar, spisovatel a politik, ministersky
radca Lie€ebny ustav pre chorych na tuberkulézu v Hornych Lefantovciach.
Ustav tvorilo v adaptovanych priestoroch kastiela 120-l6zkové Zenské oddelenie
a svoju oficialnu ¢innost” zaCal od 1.jula 1948. Prvé tri mesiace ho viedol MUDr.
Laurenc Sustek, avdak uz od 1.oktébra nastupuje novy riaditer MUDr. Rudolf Kruty.
Skusenosti s diagnostikou, lieCbou a organizaciou boja proti tuberkuléze ziskal pod
vedenim MUDr. Korca v Novom Smokovci, zau€al sa aj u Dr. Raclavského v Jevitku
na Morave. DIhé roky (aZ do roku 1985) potom ustav viedol a rozvijal .

V zaciatkoch bolo vybavenie velmi skromné, pochadzalo vacsinou z pofnych
vojenskych nemocnic a dodavok UNNRY. K dispozicii bol zastarany a poruchovy
rontgenovy pristroj, pneumotoraxovy pristroj av ,laboratériuv® mikroskop na
diagnostiku tuberkuléznych mykobaktérii. Zdravotnicky personal spociatku tvorili iba
dvaja vySSie spomenuti lekari, funkciu hlavnej oSetrovatelky vykonavala jedina
kvalifikovana diplomovana oS3etrovatelka — Melania Spacirova-Kovacova, ktora
posobila v Hornych Lefantovciach od juna 1947 a dalSie tri zdravotné pomocnice. Aj
iného personalu a administrativnych pracovnikov bolo vefmi malo. Prvou spravkyrou
sa stala Maria StriSkova, od roku 1950 Pavol Pavle.



PRE

Kastiel'v Hornych Lefantovciach, kde sa ako v prvej budove novozriadeného zariadenia

zacala v roku 1948 liecit tuberkuloza

"qt STATNY UsTaY |

Po prebrati
zariadenia statnou
zdravotnou spravou
vroku 1950, uz pod
novym néazvom Statny

ustav pre liecenie
tuberkulézy Horné
Lefantovce, sa v

medziCasom
adaptovanej budove
byvalej grofskej koniarne
otvara 60-16zkové
rehabilitatné oddelenie.
Spolu s l6zkami

v budove kastiela tvorilo
jeden primariat — na Cele
s MUDr. Laurencom
Sustekom, neskor na
primariat nastupil MUDr.
Peter Javorek. Pre
pacientky sa zriaduje
zubna ambulancia

(konziliar MUDr. Igor PolCik), dalSie sluzby poskytovali dochadzajuci konziliarni lekari
— MUDr. Stefan Griesbach - urolég, MUDr. Eugen Gressner — internista a MUDr.

Viktor Adda - oftalmoldg.

? M

V laboratdriu pre kultivdciu mykobaktérii v zaciatkoch existencie ustavu

Vybudovali sa
miestnosti pre rontgen,
neskér sa vylepSilo aj
vybavenie  laboratdria.
Prvou laborantkou bola
od roku 1949 Janka
NemciCova. V tom
obdobi sa  zaklada
kultivacné stredisko,
ktoré  pracovalo pre
viacero okresov
Nitrianskeho kraja. Tiez
sa vybudoval zverinec
pre chov mordiat.
Biologické pokusy na
morcatach prispeli
vyznamnou mierou
k zlepSeniu diagnostiky
tuberkulozy.



V roku 1953 sa vybudovalo v areali parku sedem leharni vo forme drevenych
- .+, besiedok, z ktorych kazda
) sluzila pre 12 pacientov
na lieCbu tuberkulozy
pokojom na Cerstvom
vzduchu a sinku. Pre
zamestnancov ustavu sa
postavili drevené
,Svedske® dvojdomky,
v ktorych sa zriadili
slobodarne. Ich otvorenim
sa zlepSilo ubytovanie
zamestnancov.

Jedna z lehdrni pre tuberkuloznych
pacientov pri jazierku v Hornych
Lefantovciach

RozsSirenie ustavu o budovu byvalého klastora na Zobore 1953 — 1960

Vyznamnym medznikom v existencii ustavu bol rok 1953, kedy ziskava na
zaklade poziadavky MUDr. Krutého z januara toho roku od Krajského narodného
vyboru v Nitre budovu byvalého klastora na Zobore. Rozsiahlymi rekonstrukCnymi
a adaptaCnymi pracami bola upravena vo velmi kratkom cCase pre potreby
tuberkulozne;j lieCebne

a oficialne otvorena 1.jula
1953.

Otvorenie budovy zoborského kldstora
pre potreby tuberkuldznej liecebne v roku
1953

Bolo tu umiestnené
120-16Zkové  tuberkulézne
oddelenie pre MuZov.
Prvym primarom sa stal
MUDr. Juraj Komar, ktory uz
mal viacroCné skusenosti
s lieCbou tuberkuldézy z TBC
dispenzaru. Spociatku bolo
rontgenové pracovisko len
provizorne vybavené, ale
v roku 1955 ziskava moderny rontgen a tomograf. V priruénom laboratériu, skromne
vybavenom, bolo mozZné vySetrovat len mo€, sedimentaciu, krvné obrazy
a mikroskopicky tuberkulézne bacily. Pracovali tu traja lekari a kvalifikované
zdravotné sestry, ktoré boli zaskolené v oSetrovatelskych kurzoch v Hornych
Lefantovciach (prebiehali v rokoch 1951-1953). Cast 1620k, vzhfadom na velky vyskyt
mimoplucnej tuberkulézy, bola vyClenena pre chorych s urologickou tuberkul6zou.
LieCbu riadil a pacientov aj operoval, neskdr uz na novozriadenej operacnej sale,




v rokoch 1955-1957 skuseny
uroldg — MUDr. Stefan
Griesbach. Zaroven posobil aj
ako konziliarny a ambulantny
lekar pre urologicku
tuberkulézu. V Case jeho
nepritomnosti ho zastupoval
MUDr. Aladar Kratochvil.

Na operacnej sale sa
pocCas niekolkych rokov (od
roku 1961) v spolupraci s Il.
chirurgickou klinikou Fakultnej
nemocnice v Bratislave
vykonavali na Zobore pfucne
resekcie. Neskor, po zacleneni
zariadenia do Podunajskych
Biskupic, opera¢nu lieCbu

Operacnd sdla v budove byvalého kldstora na Zobore bola zriadend v roku prevzalo a Zabezpeéovalo

1357 chirurgické oddelenie
v UTaRCH v Podunajskych Biskupiciach, pod vedenim tamojsieho primara MUDr.
Stefana Dobrotu.

Vroku 1956 nesie zariadenie podla VyroCnej spravy prechodne nazov
Tuberkulézna liecebna Horné Lefantovce-Zobor. Medzi konziliarnych lekarov
v tom Case okrem uz vysSSie spomenutych patrili pre zoborsku ¢ast — MUDr. Anna
Greguskova-stomatologicka, oftalmolég MUDr. Jozef Fodor a pre obe Casti ustavu —
otorinolaryngolég MUDr. Stefan Janec, gynekolég MUDr. Alojz Lébb, neuroldg
MUDr. Dezider Zachar a dietolég MUDr. Stefan Pecho.

V roku 1957 sa lieCebna rozsSiruje o 50-16zkové oddelenie detskej tuberkuldzy,
lokalizované v kastieli v Travnici, nedaleko Surian. Tymto dalSim rozSirenim sa
lieCebna zapojila aj do terapie vtedy velmi Castej detskej tuberkulozy. Pre rychly
pokles poctu detskej tuberkuldzy lieCebria fungovala iba Styri roky.

V tom istom roku
zariadenie ziskava aj
pojazdnu rtg. Stitkovaciu
stanicu, ktora

zabezpecovala
radiofotograficki  depistaz
(abreografiu)  tuberkulozy
v celom Nitrianskom kraji,
ktora postupne ustupovala
do uzadia. Tymto sp6ésobom
sa vyhladavali dalsi
tuberkulézne chori pacienti,
ktori podstupovali nasledne
ustavnu lieCbu, atak sa
zaroven znizovalo riziko
nakazy u dalSich zdravych
os6b. V poslednych rokoch
vykonavania abreografie
poveril doc. Kruty vykonom odgitavania rtg Stitkov MUDr. Stefana Petritka (druhé
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Prvd pojazdnd rtg Stitkovacia stanica na zdchyt tuberkuldzy v terénnych
podmienkach zakupend v roku 1957



odCitavanie rtg Stitkov sa vykonavalo na spadovych poliklinickych oddeleniach
tuberkulézy a respiracnych chordb) a veduceho rtg laboranta Dezidera Sobotu, ktory
zabezpedoval aj administrativu spojend s tymito ginnostami. Dal$im lekarom, ktory
vykonaval odcCitavanie Stitkov bol MUDr. Juraj Detvay.

Subezne slieCbou tuberkulézy sa do
popredia zaCala viac dostavat potreba blizSej
diagnostiky  u pacientov, ktori mali  popri
tuberkul6ze aj iné pfucne tazkosti, resp. boli do
vtedajSieho ustavu odosielani pre nejasné pfucne
nalezy. Od roku 1957 sa pre potreby diferencialnej
diagnostiky vyclenilo na Zobore niekolko 16zZok,
ktorych pocet s pribudanim pacientov
s netuberkuléznymi plucnymi ochoreniami
postupne narastal. U tychto pacientov sa okrem
rtg. vySetreni zacali vykonavat i bronchoskopické
a bronchografické vySetrenia, ako aj dalSie
jednoduché laboratorne vySetrenia, spirometrické
vySetrenia a extirpacie skalenovych uzlin. Prvé
bronchoskopické vySetrenia vykonaval konziliar-

otorinolaryngolog MUDr. Stefan Janec,
bronchografie robili ustavni lekari.
Lokdlna anestézia pred bronchografickym Ustav ziskava pOStU pne vyznamné

vysetrenim pacienta = MUDr. F. Dvordk postavenie a stava sa poprednym ftizeologickym

pracoviskom v Nitrianskom kraji. Tomuto postaveniu zodpoveda jeho dalSi nazov. Od
roku 1958 je Krajskou tuberkuléznou lie¢ebriou Nitra - Zobor, vedenou
riaditelom, ktory bol uz od zaciatku 50-tych rokov aj krajskym ftizeoldgom.
Zariadenie od samého zaciatku sledovalo
pod vedenim riaditefa MUDr. Rudolfa Krutého
moderné trendy v diagnostike a lieCbe. Ako
v prvom zariadeni v byvalom Ceskoslovensku
sa do lieCby tuberkulézy (popri dovtedy
vyuzivanej lieCby pokojom — tzv. ,bedrest’) pod
dohladom zdravotno-socialnych a
rehabilitanych pracovnikov zaviedla podla
presne vypracovanych planov rehabilitacia. Na
zaklade tychto skusenosti, zhrnutych
Vv najvyznamnejSej vyskumnej rezortnej ulohe
tohto obdobia , LieCebna telesna vychova
a tuberkuléza pluc®, vydalo z iniciativy riaditela
Krutého Poverenictvo zdravotnictva v roku 1959
»~omernice pre lieCebnu rehabilitaciu
tuberkuloznych o0séb“. Podla nich sa tato
terapeutickd modalita zacCala v Sirokej miere
vyuzivat vramci lieCby tuberkulézy v celom
Ceskoslovensku. V zadiatkoch sa rehabilitacia
zameriavala na lieCebnu pracu. Pod vedenim
odbornych inStruktorov mali pacienti kruzky Riaditelliecebne MUDr. Rudolf Kruty
varenia, Sitia, zahradkarstva, vinohradnictva ai.
Vyznamnu ulohu v procese dlhodobej hospitalizacie na tuberkulézu zohravala
i psychologicka podpora tuberkuléznych pacientov. Uz od pociatkov existencie sa




tejto nefahkej ulohy dobre =zhostila prva adlhé roky v ustave posobiaca
psychologicka — PhDr. Marta Vrabcova-Zuarkova, ktora popri Standardnej
psychologickej lieCbe zaviedla ilieCbu muzikoterapiou. Osobitnou sucastou
rehabilitacie bolo preSkofovanie chorych s tuberkul6zou. V prvej faze sa od roku
1951 v Hornych Lefantovciach preSkolovali pacientky na zdravotné sestry, neskér uz
v zriadenej vysunutej triede Strednej zdravotnickej Skoly v Nitre. Kvalifikaciu
zdravotnej sestry takto ziskalo 102 absolventiek. Tie, ktoré v ustave zostali, vytvorili
zaklad neskorsSich kvalifikovanych sestier. Obdobne sa po zriadeni muzského
oddelenia na Zobore hladali po roku 1954 vhodné formy preSkolovania pre muzov
formou 4 az 11 mesacnych kurzov v elektrotechnickych odboroch. Osobitnou
kapitolou v tychto aktivitach bolo vybudovanie novych priestorov Rehabilitaéného
vycvikového strediska v roku 1965 so Specialnymi u€ebriami a ucelovo vybavenymi
dielnami. Za 18 rokov Cinnosti (1954-1973) ziskalo kvalifikaciu elektrotechnika 405
pacientov-frekventantov (vid osobitna kapitola).

Zaclenenie zariadenia do Krajskej nemocnice tuberkulézy
v Podunajskych Biskupiciach 1960 — 1968

Po zmene organizacie Statnej spravy a vytvoreni novych krajov v roku 1960
sa meni aj postavenie Ustavu. Stava sa sucCastou Krajskej nemocnice tuberkulézy
v Podunajskych Biskupiciach. Doc. MUDr. Rudolf Kruty, CSc., povereny vedenim
ustavu, nadalej zastava funkciu krajského odbornika - teraz uz pre cely vtedajsi
Zapadoslovensky kraj. KedZe pocet tuberkuléznych pacientov bol stale pomerne
vysoky, pri permanentne nedostacujucom |6zkovom fonde boli dihé aj ¢akacie lehoty
na prijatie do ustavnej lieCby (okolo 90-100 dni). Uz v novych podmienkach
zaCleneného zariadenia sa preto pokraCovalo v intenzivnej vystavbe novych
lie€ebnych pavilbnov a prislusnych prevadzkovych budov. Ajpreto mozno
Sestdesiate roky z hlfadiska vybudovania novej infrastruktury ustavu povazovat za
jedno z najvyznamnejSich
obdobi v historii zariadenia
a s tym spojeny vyznamny
a extenzivny rozvoj
zdravotnej starostlivosti.

Vroku 1963 bol
v Hornych  Lefantovciach
vybudovany novy 185-
I6Zkovy lieCebny pavilon
a zaroven zriadeny i druhy
primariat (MUDr. Sona
Szalmova). V paviléne

bola umiestnena aj
moderna kuchyna, jedalne
pre pacientov

a zamestnancov, ako aj Z otvorenia nového pavildnu pre liecbu tuberkuldzy v Hornych Lefantovciach v roku
praCoviia. Tym sa pocCet 1963
|6zok v Hornych Lefantovciach zvySil na 367.

V roku 1965 sa zmenil aj areal Zobora. Dnia 6. aprila tohto roku sa dali do
prevadzky nové, moderné pavilony. NajvyznamnejSi z nich bol 116-16zkovy lieCebno-
rehabilitatny pavilon (slavnostné otvorenie sa uskutoCnilo 29.maja 1965 za ucasti
poverenika zdravotnictva prof. Zvaru), ktory poskytol priestory pre potreby



Rehabilitacno-vycvikového strediska
pre muzov, dovtedy umiestneného
v budove klastora (v dnesnych

priestoroch radiologického
oddelenia a CT pracoviska), ale
najma pre lieCbu pacientov

s tuberkulézou.

V dalSsom  novopostavenom
pavilone D pribudla velka telocvi¢na
s prifahlymi velkorysymi priestormi
pre lieCebnu rehabilitaciu, v pavilone
C stravovacia prevadzka s velkymi
jedalfiami pre pacientov
i zamestnancov  a priestory  pre
pratoviu. Postavili sa garaze,
Otvorenie novej budovy Rehabilitacéného vycvikového strediska na dielne atiez aj dalSia bytovka.
Zobore v roku 1965 za ucasti predstavitelov Poverenictva Vybudovala sa kanalizacha siet
zdravotnictva S’SR prof. Zvaru (vpredu), vpravo v strede riaditel s Qistickou odpadovych Véd,
MUDr. R. Kruty . . .

elektrické rozvody a trafostanica,
nové cesty a parCiky so zahradnymi

Upravami v areali celého ustavu.

Tymito rozsiahlymi pristavbami sa rozsiril su€asne i 16zkovy fond zoborskej
Casti ustavu z povodnych 80 16zok na vtedajSich 196 16zok.

Z doévodov zachovania
hygienickych noriem a poziadaviek
zachovania plochy pre jednu postel,
sa konec¢ny stav 16Zkového fondu
celého ustavu musel upravit na 520
I6Zok. Touto vystavbou bola na dlhé
roky ukonfena hlavna etapa
rozSirovania zariadenia.

V oboch Castiach tak do
B organizacnej Struktury ustavu okrem

S
| B (1och I6Zzkovych oddeleni pre lieCbu
" S tuberkulézy patrili: Krajské tbc
stredisko (s ambulanciami pre:

konziliarnu sluzbu plucnej
Celkovy pohlad na novopostaveny pavilén Rehabilitacného tube rku|ézy a pre diferencialnu
vycvikového strediska v roku 1965 diagnézu pI’lJcnych ochoreni pre

mimoplucnu tbc, tbc kosti akibov a urogenitalneho traktu, s pojazdnou rtg.
Stitkovacou stanicou, usekom pre starostlivost o chrup chorych na tbc a terénne
Skolské stredisko), Centralne laboratérium Krajskej tuberkuléznej lieCebne,
Rehabilitatné vycvikové stredisko Nitra-Zobor a Krajské kultivacné stredisko Horné
Lefantovce.

Rozsiahla vystavba a preskupenie priestorov umoznili vy€lenit priestory pre
rozvoj a zriadenie dalSich lieCebnych a diagnostickych oddeleni.

Rozhodnutim Poverenictva SNR pre zdravotnictvo v zmysle odst. 2, § 29
vyhlasky MZd €. 43/1966 Zb a pism. a/odst. 1, § 6, zakona SNR €. 74/66 Zb., pod ¢.|.
Z-4318/1987-B/1 boli zriadené oddelenia vySetrovacich zloziek pre Kklinicku
biochémiu a hematoldgiu, rontgenologické oddelenie a oddelenie pre funkénu



diagnostiku s primariatmi. V roku
1967 sa v ucCelovo adaptovanych
priestoroch v Hornych
Lefantovciach zriadilo oddelenie
funkCnej diagnostiky (primar MUDr.
Jozef Biza), na Zobore sa
adaptovali  priestory  byvalého
refektara, sluziaceho donedavna
ako jedalen pre zamestnancov, pre
potreby oddelenia klinickej
biochémie a hematologie (prim.
MUDr. FrantiSek Dvorak). Na oboch
prevadzkach zariadenia, v Hornych
Lefantovciach ina Zobore, sa
zriadili pracoviska
RTG pracovisko v novom paviléne v Hornych Lefantovciach rbntgenobgického oddelenia.

Z povodného  kultivacného
strediska v Hornych Lefantovciach vzniklo oddelenie diagnostiky a kultivacie
mykobaktérii (prim. MUDr. FrantiSek Matula), ktoré vtom case, ale aj pocas
nasledujucich desatroci, vykonavalo najvacsi pocet vysetreni na Slovensku. Velmi
vysoku uroven malo nadalej poskytovanie rehabilitanej starostlivosti
hospitalizovanym pacientom, ktora sa poskytovala od roku 1965 v ucelovo
vybudovanom paviléne D s telocvi¢hou.

K poliklinickym oddeleniam
pribudlo vtomto roku oddelenie
pre gynekologicku tuberkulozu.

Prvé vyznamnejSie
uspechy v boji proti tuberkuloze
boli badatelné uz koncom
Sestdesiatych rokov (k C¢omu
vyznamne prispelo aj 15612
lieCenych pacientov
s tuberkulézou za prvych dvadsat
rokov existencie ustavu), €o sa
prejavilo vo vyznamnom poklese
incidencie tuberkulozy na
Slovensku na 103 pripadov/100
tisic obyvatelov v roku 1965, ako i v znizeni potreby I6Zkovych kapacit pre lieCbu
tuberkulézy. Vytvoril sa tak priestor na diagnostiku a liec¢bu inych plucnych ochoreni
netuberkulézneho charakteru, ktoré sa zacdali v tomto obdobi stavat ¢oraz vadésim
problémom (vyznamny vzostup alergickych ochoreni dychacich ciest, hlavne
bronchialnej astmy, ale i nadorovych ochoreni dychacich ciest). V ramci byvalého
Ceskoslovenska sa formalne uz v roku 1965 kreoval odbor Tuberkuldza a respiraéné
choroby a 21. aprila 1966 bola kolégiom ministra zdravotnictva schvalena
,Koncepcia odboru tuberkulézy a respiracnych choréb“. Tento dokument nastartoval
impulzy pre rozvoj zdravotnej starostlivosti v odbore respiraénych choréb aj pre
vtedajSi ustav, ¢im sa tento zaradil medzi popredné pracoviska v ramci byvalého
Ceskoslovenska.

V nadvaznosti na priaznivy vyvoj chorobnosti na tuberkulézu v 70-tych rokoch
20. storoc€ia a nizSiu potrebu I6Zkového fondu sa v SirSom okoli ustavu odohrali prvé

Pévodny rehabilitacny pavilon D s telocvicriou



vyznamné pohyby v pocCte 16zok v okolitych vSeobecnych nemocniciach, v ktorych
prebiehali pre vznik novych medicinskych odborov reprofilizacie 16zkovych fondov
plucnych oddeleni na iné, nové potreby (v obdobi 1970 — 1980 takto boli
reprofilizované plucne oddelenia v nemocnici v Nitre vr.1973, v Topol€anoch
a v Zlatych Moravciach v r.1980), ¢im sa poskytovanie zdravotnickych sluzieb za¢alo
Coraz viac centralizovat' do nasho vtedajSieho zariadenia.

Tieto zmeny, ktoré prebiehali v dlhSom Casovom obdobi, sa premietali i do
zmeny nazvov zariadenia nielen v nadvaznosti na Statopravne administrativne
zmeny, ale ivnadvaznosti na zmeny Kkoncepcie — spojenie tuberkul6zy
a respiracnych chordb pod jeden medicinsky odbor.

Zariadenie v rokoch 1969 — 1976 a zmeny vyplyvajuce z nového
Statopravneho usporiadania a zavedenia koncepcie nového odboru
tuberkuléza a respiracné choroby

Krajska tuberkul6zna lieCebria Nitra-Zobor (od roku 1960 zaclenena po novej
uzemnej organizacii Statu do Krajskej nemocnice tuberkulézy a chordéb plucnych
v Podunajskych Biskupiciach), tak v rokoch 1969-1971 prechodne po federativnom
usporiadani CSSR azruSeni krajov nesie nazov Lieéebhna tuberkulézy
a respiracnych choréb Nitra-Zobor, abola priamo spravovana vtom Case
kreovanym Ministerstvom zdravotnictva SSR. Vroku 1971 je vSak opatovne
zacClenena do Podunajskych Biskupic a pévodny nazov ,krajska“ sa opat, az do roku
1973 objavuje v jej oficialnom nazve.

Novou organizaénou $truktirou Ustavu tuberkulézy a respiraénych chordb
v Bratislave-Podunajskych Biskupiciach zariadenie od roku 1973 znova nesie nazov
LieCebna tuberkulézy a respiracnych choréb Nitra-Zobor, o bolo uz
opat formalne v sulade s koncepciou jednotného medicinskeho odboru tuberkul6za
a respiracné choroby. Zaroven odrazalo i meniacu sa situaciu, kedze zlepSovanie
epidemiologickej situacie na tuberkulozu pokraCovalo i zaCiatkom sedemdesiatych
rokov 20.storoCia a su€asne vyznamne narastal pocCet zavaznych netuberkul6znych
ochoreni dychacich ciest v populacii (hlavhe nadorové ochorenia dychacich ciest,
respirané alergdzy a chronické obstrukéné choroby pluc).

Kym vroku 1972 bolo prepustenych 1352 pacientov s pfucnou a mimo
pfucnou tuberkuldézou a 471 pacientov s netuberkuléznymi ochoreniami pfuc, v roku
1974 sa tento pomer takmer vyrovnal — bolo prepustenych 1246 pacientov
s tuberkulézou vSetkych foriem a 1235 pacientov s netuberkuléznymi ochoreniami
plac.

Vyznamne ktomu prispeli inové postupy v lieCbe tuberkulézy, najma
zavedenie ucinnych liekov (rifampicin, ethambutol). V spolupraci s WHO bol ustav
zaCiatkom 70-tych rokov zapojeny do medzinarodnej Il.chemoterapeutickej
kooperativnej Studie intermitentnej lieCby tuberkulézy, ktora moznostami podavania
antituberkulotik dvakrat do tyzdna — intermitentny rezim lie€by (namiesto dennej
lie€by) mala popri ucinnosti i svoj vyznamny ekonomicky aspekt. Boli sme prvym
ustavom na Slovensku, v ktorom sa vo velkom rozsahu zacal aplikovat prave takyto,
intermitentny lieCebny rezim tuberkul6zy.

Pri znizovani poctu tuberkuléznych chorych sa tak uvolfiuju kapacity
zariadenia, vtomto obdobi sa zaclinaju postupne rozvijat nové diagnostické
a lieCebné metody pri starostlivosti o netuberkulézne chorych pacientov. Zaroven sa
zvySoval podiel leZiacich pacientov, ¢o kladlo vy$Sie naroky najma na oddelenia
spolo¢nych vySetrovacich a lieCebnych zloziek, ako aj vtedajSej stravovacej



prevadzky. Vroku 1975 sa otvorilo detasované pracovisko oddelenie funkcénej
diagnostiky ajna Zobore, ¢im sa znizil poCet prevozov narastajuceho poctu
pacientov s neSpecifickymi ochoreniami pfuc do Hornych Lefantoviec

V zariadeni vtomto Case prebiehala rozsiahla vyskumna uloha -
dispenzarizacia chronickych bronchitid v Zapadoslovenskom kraji - ako v jedinom
kraji v ramci CSSR (blizsie vid' v kapitole vyskumné ulohy).

Tento vyskum tiez ovplyvnil novelizaciu smernic Ministerstva zdravotnictva
Ceskej a Slovenskej socialistickej republiky o dispenzarnej starostlivosti a jednotnej
klasifikacii tuberkulézy v medicinskom odbore tuberkuléza a respiracné choroby
a zohladnioval uz i dispenzarnu starostlivost o neSpecifické plucne choroby.

Obdobie Odborného liecebného ustavu tuberkulozy a respiracnych
choréb 1976 — 1993 ako sucasti Ustavu TaRCH v Podunajskych Biskupiciach

Vroku 1976 bolo zariadenie novym organizaénym poriadkom Ustavu
tuberkulézy a respiraCnych choréb (dovtedy Krajskej nemocnice tuberkuldzy
s poliklinikou) v Podunajskych Biskupiciach preklasifikované podfa novej Koncepcie
odboru tuberkul6za a respiracné choroby na Odborny lie€ebny ustav tuberkulézy
a respiracnych choréb Nitra-Zobor, ktory mal vymedzenu spadovu oblast pre
poskytovanie lieCebno-preventivnej starostlivosti chorym na tuberkulézu a respiracné
choroby v znacnej Casti byvalého zapadoslovenského kraja pre vtedajSie okresy
Galanta, Levice, Nitra, Nové Zamky, Topol€any (cca 700 tisic obyvatelov) na urovni
nemocnic s poliklinikou I. a Il. typu a vysSich sluzieb na urovni NsP Ill. (najvysSieho )
typu.

] Clenenie OLU TaRCH bolo nasledovné:
Cast’ ambulantna:

1- ambulancia s konziliarnou sluzbou pre pfucnu tbc,

2- ambulancia s konziliarnou sluzbou pre nespecifické respiracné choroby,

3- ambulancia pre tbc kosti a kibov s konziliarnou sluzbou,

4- ambulancia pre tbc urologicku s konziliarnou sluzbou,

5- ambulancia pre tbc gynekologicku s konziliarnou sluzbou,

6- ambulancia pre tbc koze s konziliarnou sluzbou,

7- ambulancia kréna s konziliarnou sluzbou,

8- ambulancia alergologicka,

3 9- ambulancie stomatologické s pracoviskom na Zobore a v Lefantovciach.
Cast liecebna:
1. — Oddelenie tuberkuldzy a respiraénych chordb Nitra-Zobor |.,
a) sjednotkou intenzivnej starostlivosti a pre vazne pridruzené choroby k tuberkuléze
(diabetes, vredova choroba),
b) s l6zkovou jednotkou pre mimoplucnu tuberkul6zu.
2. — Oddelenie tuberkuldzy a respiracnych chordb Lefantovce |l.
3. - Oddelenie tuberkulézy a respiracnych choréb Lefantovce lll.

Cast spolocnych diagnostickych a lie¢ebnych zariadent:
1. Odd. funkénej diagnostiky kardiorespiratného Ustrojenstva v Lefantovciach
s vysunutym pracoviskom v Nitre na Zobore,
2. Oddelenie radiodiagnostiky:
a) centralny rontgen v Nitre na Zobore,
b) vysunuté pracovisko v Lefantovciach,
c) usek pre radiofotograficku radiodiagnostiku.



3. Oddelenie klinickej biochémie v Nitre na Zobore, s vysunutym pracoviskom
v Lefantovciach:

a) usek rutinnej prevadzky a kontroly,

b) usek Specialnych metdd,

C) usek technicky,

d) usek vyvojovo-vyskumny,

e) Specialny usek pre hematolégiu a transfuznu sluzbu.
4. Oddelenie pre diagnostiku mykobaktérii tuberkuldzy a pre nespecificku
bakteriologiu, serologiu a mykologiu:

a) usek nemocnicnej diagnostiky,

b) usek terénnej diagnostiky,

C) usek patologicko-anatomicky,

d) laboratérium pokusnych zvierat.
5. Oddelenie fyziatricko-rehabilitacné:

a) usek lie¢ebného telocviku,

b) usek fyzikalnej terapie,

C) usek inhalaénej terapie,

d) usek lieCby pracou,

e) usek klinickej psycholdgie.

Toto obdobie mozno charakterizovat ako obdobie postupného rozvoja
zdravotnej starostlivosti o neSpecifické (netuberkulé6zne) choroby pfuc (vratane
pneumoonkoldgie a rozvijajucej sa intenzivnej starostlivosti o pacientov s plucnymi
chorobami), €o prinieslo i nové impulzy tak v diferencialnej diagnostike, ako i v lieCbe
inych pridruzenych, najma internych ochoreni (kardiovaskularnych ochoreni, diabetu
mellitu, ochoreni traviaceho traktu, a i.).

V lieCbe aj diagnostike sa v ustave nadalej vyuzivali a rozvijali moderné
postupy. Niekedy k tomu bola nutna spolupraca s réznymi inymi pracoviskami.

Niekolko rokov (od r.1975) sme uzko spolupracovali pri indikacii cytostatickej
liegby s Ustavom klinickej onkolégie v Bratislave na vyskumnej Glohe v ramci krajin
RVHP ,Klinické skusanie novych cytostatik“. Postupne sa spolupracovalo aj s dalSimi
pracoviskami a oddeleniami, napriklad Oddelenim nuklearnej mediciny, viacerymi CT
pracoviskami a inymi.

Ustav v tomto obdobi nadalej poskytoval aj ambulantnt &innost. Na pracu
v teréne, ktoru vykonavalo oddelenie diagnostiky a kultivacie mykobaktérii, Cinnosti
pojazdného StitkovaCa (pocas niekolkych rokov dvoch StitkovaCov) pésobiacich pre
cely zapadoslovensky kraj, vykonavali ¢innost' konziliarne ambulancie pre urologicku
tuberkulozu, pre kostno-zhybovu tuberkul6zu a neskér aj ambulancia pre
gynekologicku tuberkulézu (zriadené eSte v koncom patdesiatych, resp. zaciatkom
Sestdesiatych rokov). Pri vyraznom poklese vyskytu tychto foriem tuberkulozy bola
postupne ich €innost utimovana a od roku 1986 boli postupne zrusené. Pre ich
¢innost' postacovalo pokracovanie len v Podunajskych Biskupiciach.

K alergologickej ambulancii, zriadenej v roku 1975, (pracoval v nej MUDr.
Juraj Detvay ako prvy kvalifikovany imunoalergoldg v ustave) pribudli
v osemdesiatych rokoch dalSie dve. V roku 1986 bola zriadena aj ambulancia
v odbore tuberkuléza a respiratné choroby (s uvazkom lekdra na Zobore
a s uvazkami lekarov iv Lefantovciach). Vyznamné rozSirenie ambulantnej zlozky
nastalo po roku 1993. Akceptaciou navrhu vtedajSieho namestnika lieCebno-
preventivnej starostlivosti MUDr. Stefana Petricka, MPH., sa zNemocnice
s poliklinikou v Nitre (po nutenom odovzdani budovy tzv. Cerveného kriza) do
zariadenia realizoval delimitany presun dalSich troch ambulancii v odbore
tuberkuléza a respiraéné choroby, o dalo vznik Poliklinickému oddeleniu tuberkulozy



a respiraénych choréb. Dal$imi dvoma ambulanciami boli ku koncu roku 1993 aj dve
zavodné ambulancie — po jednej v kazdej Casti ustavu.

Oddelenie funkénej diagnostiky na Zobore sa vybavilo novym pristrojom
Bodytest fy Jager aumoznilo to zaviest vySetrovanie ventilacie s otvorenym
systémom, vySetrovanie pomocou pletyzmografickej kabiny a meranie viskdznej
prace dychania.

V 80. rokoch sa novymi pristrojmi vybavili aj dalSie vySetrovacie zlozky — prvy
fibrobronchoskop (po dlhej ére rigidnej bronchoskopie realizovanej predovSetkym
otorinolaryngologickymi konziliarmi, z nich mozno spomenut najma prim. MUDr.
Jana Droppu) sa zakupil vroku 1982. Vroku 1986 bolo vytvorené samostatné
endoskopické oddelenie (primar MUDr. Nikola lliev). V roku 1988 sa zakupili dva
nové sonografické diagnostické pristroje pre zoborsku i lefantovsku prevadzku od
roku 1986 zriadeného primariatu radiologického oddelenia (primar MUDr. Alexander
Szalma).

So zmenou skladby pacientov sa postupne skracuje oSetrovacia doba, ktora
v pripade lieCby tuberkul6zy trvala i niekolko mesiacov (ojedinele i niekolko rokov) a
stupa pocet hospitalizovanych s €oraz komplikovanejSimi poruchami zdravotného
stavu. Riadenie velkych, az 180- |6zkovych oddeleni sa stava naro¢né.

Od roku 1988 sa zpdvodnych troch 16Zkovych oddeleni tuberkulozy
a respiracnych choréb pre lepSie a operativnejSie riadenie vytvorilo pat 16zkovych
oddeleni tuberkulézy a respiraCnych chordb (dve na Zobore atri v Hornych
Lefantovciach), ktoré sa uz zacali vnutorne profilovat — niektoré viac na neSpecifické
plucne ochorenia a pneumoalergdzy, iné na pfucne nadorové ochorenia.

Primarmi 16Zkovych oddeleni boli vtomto obdobi na Zobore - MUDr. Sona
Szalmova, MUDr. Maria Letkova a v Hornych Lefantovciach — MUDr. Jozef Biza,
MUDr. Helena Kuzmova a MUDr. Magdaléna Arpasova.

Na Zobore sa v maji 1992 (po odchode kozného oddelenia po dvoch rokoch
spat do nitrianskej nemocnice) zriaduje dalSie oddelenie zamerané
pneumogeriatricky, vedené primarom s atestaciou z geriatrie (primar MUDr. Stefan
Petricek, MPH.). Takto sa medzi medicinske odbory v |6Zkovej starostlivosti ustavu
po prvykrat zaraduje i geriatria, obdobne ako vo vtedajSom materskom zariadeni
v Podunajskych Biskupiciach. Svoju ulohu zohralavtom <&ase prebiehajuca
dekompozicia Okresného ustavu narodného zdravia v Nitre, v ktorom bolo geriatrické
oddelenie dislokované v budove byvalej zoborskej vinarne ,Trojka“. Tuto budovu
dostala do uZivania novovznikajuca Narodna zdravotna poistoviia a starostlivost
o gerontov prevzal ustav na Zobore i v Lefantovciach (tak je to i dodnes), podobne
ako sa to udialo iv materskom Ustave TaRCH v Podunajskych Biskupiciach uz
koncom 80. rokov).

Od jula 1992, v zmysle Zasad na zriadovanie a prevadzkovanie nemocni¢nych
lekarni €. 2254/1991 — A zo dna 25.6. 1991 sa delimitaciou z Lekarenskej sluzby
OUNZ Nitra pdvodna vydajiia liekov, jestvujuca od roku 1971 (a od roku 1979
v novopostavenom pavilébne E), stava sucCastou uUstavu ako samostatna lekaren,
sluziaca vyluCne pre potreby zabezpecCovania liekov a zdravotnickych pomécok pre
I6Zkové oddelenia a spoloéné vySetrovacie a lieCebné zlozky. Prvou veducou
lekarniCkou v novozriadenej lekarni bola v tomto obdobi PhMr. RuZena Olasova,
ktora bola idovtedy zodpovednym lekarnikom Lekarenskej sluzby OUNZ na
vysunutej vydajni liekov na Zobore.

V rokoch 1985 — 1993 bol vedenim ustavu ako zacCleneného zariadenia
povereny prim. MUDr. FrantiSek Dvorak, ktory nasledne — po od¢leneni — vykonaval



funkciu riaditefa Odborného lieCebného ustavu tuberkuldzy a respiraCnych choréb
Nitra-Zobor od 1. 1. 1994 do 30.6.1994.

,Materské“ zariadenie sice o niekolko rokov opravnene ziskalo S$tatut
Narodného ustavu TaRCH, neskér vSak boli jeho zdravotnicke organizacné jednotky
v znacne redukovanej podobe delimitované do vtedajSej FN Bratislava-RuZinov
a Statut Narodného ustavu prevzalo zariadenie odboru TaRCH vo VySnych Hagoch.

V Lefantovciach sa po zruSeni geriatrického oddelenia NsP v Nitre v roku 1992
reprofilizovalo 20 posteli na geriatrické 16zZka. V tomto obdobi, vychadzajuc z novej
situacie v zdravotnictve, bol zniZzeny stav posteli na 444. Touto redukciou sa zvysil
komfort na izbach pacientov .

Osobitne treba pripomenut rast a rozvoj lekarskej aj pacientskej kniznice,
existujucej od zacCiatku vtedajSieho ustavu. Prvou pracovniCkou kniznice bola p.
Rozalia Kruta, v suCasnosti je knihovniCkou p. Dana Zurkova. V ramci vytvarania
a postupného rozsSirovania vhodnych priestorov bolo mozné umiestnit’ tisicky knih,
Casopisov a neskoér aj elektronickych nosi€ov informacii.

V roku 1990 sa priestory, kde kedysi mali misionari kaplnku a kde bola neskér
kinosala pre pacientov, vratili pévodnému ucelu. Biskupsky urad v Nitre ich
v nasledujucich rokoch postupne déstojne zariadil a zabezpecCuje v nej bohosluzby
pre pacientov. Kaplnka bola zriadena aj v Lefantovciach.

Ustav mal tesny kontakt s Instititom pre vzdelavanie lekarov a farmaceutov v
Bratislave, ale najma s Ustavom pre doskofovanie SZP. Viaceri lekari isestry z
ustavu tu prednasali av Sestdesiatych a sedemdesiatych rokoch sa na Zobore
uskutoCnilo viacero celostatnych sustredeni pre riadiacich pracovnikov SZP
v pneumoldgii a ftizeoldgii.

Obdobie samostatného pravneho subjektu od 1. 1. 1994

V devatdesiatych rokoch sa po otvoreni Slovenska svetu otvorili nové
moznosti rozvoja mediciny a zdravotnictva, z vyspelejSieho zapadného sveta sa
zacali Coraz viac presadzovat noveé diagnosticke a lieCebné postupy, otvoril sa trh pre
dovtedy nedostupné lieky, zlepSila sa dostupnost k novym zdravotnickym
technolégiam. Vyznamnou zmenou roku 1993 bolo zavedenie systému zdravotného
poistovnictva, pbévodne pod hlavickou Narodnej zdravotnej poistovne, neskor
VSeobecnej zdravotnej poistovne. Tato zmena bola jednym z podnetov pre opatovné
ziskanie pravnej subjektivity ustavu, ¢o sa stalo od 1.1.1994 bez zmeny nazvu
zariadenia. O mysSlienku osamostatnenia zariadenia z dovtedajSej pozicie
zacCleneného zariadenia sa vyznamnou mierou zasluzil vtedajSi namestnik pre
preventivno-lie¢ebnu starostlivosti MUDr. Stefan Petri¢ek, MPH. Po prislusnych
naro¢nych administrativnych ukonoch ustav znova ziskava pravnu subjektivitu a na
jeho Cele opat stoji riaditel.

Do 30.6.1994 bol funkciou riaditela povereny primar MUDr. FrantiSek Dvorak.

Po zmene celkovej klimy v zdravotnictve sa po menovani nového riaditela
MUDr. Stefana Petricka, MPH. Ministerstvom zdravotnictva SR od 1.jula 1994, zagal
eSte intenzivnejSi rozvoj zariadenia, uz ako samostatného pravneho subjektu.

Podla novej zriadovacej listiny jeho de novo koncipovaného a MZ SR
schvaleného Predmetu Cinnosti bolo:

,Poskytovanie ambulantnej a ustavnej lieCebno-preventivnej starostlivosti
pacientom s tuberkulézou a respiraénymi ochoreniami dychacieho ustrojenstva, ako
aj podielanie sa na lieCebno-preventivnej starostlivosti v odbore klinickej onkoldgie,



geriatrie a gerontologie, vnutorného lekarstva a dalSich medicinskych odborov
suvisiacich s problematikou pfucnych chordb a tuberkulézy®.
Takto koncipovany Predmet Cinnosti poskytoval podstatne SirSie moznosti
rozvoja zdravotnickej starostlivosti ustavu o jeho pacientov, nez to bolo predtym.
Novy pravny subjekt dostal do vienka aj novu viziu, uverejnenu -
predpokladajuc skoré osamostatnenie sa — v materiali vydanom vr. 1993 pri
prilezitosti 45. vyrocCia existencie.

V buducnosti chee ustav slazit' zdravotnym potrebam
obyvatel'ov predovsetkym, ale nie vyluéne, nitrianskeho
regiénu. Chee poskytovat komplexnii a $pecializovant
zdravotnicku starostlivost’ o chorych s ne$pecifickymi
ochorenami dychacieho systému (ale i TBC), s dorazom na
imunopatologické stavy a nadorové ochorenia. Chce
poskytovat’ vysoki uroven osetrovatel'skej starostlivosti,
vysokoeticky pristup k pacientom. Chce zvy3it kvalitu
a rozsah poskytovania zdravotnickej starostlivosti chorym
gerontom. Chce vo vicsej miere uplatiiovat’ preventivne

1l programy, zintenzivnit ambulantni ¢innost, intra- a
.?, ‘ _\-:- extramuralnu nasledna starostlivost a prehibit’ vedecko -
L= vyskumni &innost. Zel4 si, aby sa mu podarilo vysledkami
4 5. V}” roéie svojho snaZenia dosiahnut’ spokojnost’ chorych i vlastnych
zamestnancov. A konec¢ne, aj v konkuren¢nom zézemi,
(Mb«)rného llelebného Gstavy ponuika ostatnym zdravotnickym zariadeniam kolegialnu
B 5 RSN R spolupracu v duchu zéasady:
uberkuldzy a respiraénych chordb
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Detail z trojskladacky vydanej pri prileZitosti 45. vyrocCia Ustavu uverejriujuci text vizie ustavu

Ihned po odc¢leneni bolo potrebné udrzat’ a rozvijat’ vSetky existujuce funkcie
a zdroje ustavu, ale najma budovat’ a rozvijat tie, ktoré dovtedy neboli nevyhnutne
potrebné, alebo neboli dostatoCne vyuzivané. Dialo sa tak v nestabilnom vonkajSom
systéme reformy a tfansformécie zdravotnictva a budovania novovzniknutého,
samostatného Statu. Ustav sa pritom snazZil svojimi funkciami, svojou Strukturou
a vyuzivanim vsSetkych vnutornych aj vonkajSich zdrojov maximalne prispbsobit
meniacim sa zdravotnym potrebam obyvatelstva.
Po juli 1994 sa vyznamne zmenila organizacna Struktura vtedajSieho ustavu
najma v I16zkovej zlozke a tvorili ju:
L6zkové oddelenia:
= tuberkulézy a respiraénych choroéb
= |.odd. Zobor — prim. MUDr. Maria Letkova,
»= |l.odd. Zobor — prim. MUDr. Sora Szalmova,
= [ll.odd. H.Lefantovce — prim. MUDr. Jozef Biza,
»= [V.odd. H.Lefantovce — prim. MUDr. Magdaléna Palicova,
= klinickej onkolégie
= |.odd.Zobor — prim. MUDr. Peter Berzinec,
= ll.odd. H.Lefantovce — prim. MUDr. Magdaléna Arpasova,
= geriatrie
= |.odd. Zobor — prim. MUDr. Jozef Weber,
* |l.odd. H. Lefantovce — prim. MUDr. Marian Stefecek.
Oddelenia spolo¢nych vySetrovacich a lieCebnych zloZiek:
= odd. klinickej biochémie — prim. MUDr. FrantiSek Dvorak,
= odd. radiodiagnostické — prim. MUDr. Alexander Szalma,
= odd. funkénej diagnostiky — prim. MUDr. Bohumil Matula,
= odd. fyziatricko-rehabilitaéné — prim. MUDr. Anna Bajcarova,



= odd. endoskopické — prim. MUDr. Nikola lliev,
odd. pre diagnostiku a typizaciu mykobaktérii — prim. MUDr. FrantiS8ek Matula.

Ambulantna zlozka:
Styri ambulancie v odbore TaRCH,
dve ambulancie lekarskej imunoldgie,
amb. klinickej onkoldgie,
amb.funkCnej diagnostiky,
amb. fyziatricko-rehabilitacna,
amb. klinickej biochémie pre poruchy metabolizmu,
amb. Policajného zboru MV SR,
dve ambulancie zavodné.

Ustavna lekare.

Rozsiahle organizacné zmeny si narokmi na nové priestory vyziadali i pokles
I6Zkového fondu na 444 posteli.

Na zaklade potrieb pacientov sa v druhej polovici devatdesiatych rokov
vytvorili useky komplikacii diabetu pri geriatrickom oddeleni Zobor a IV. oddeleni
TaRCH v Hornych Lefantovciach (ordinar MUDr. Pavol DemeS), pri oboch
oddeleniach sa od roku 1997 vyclenili 16Zka pre usek intenzivnej starostlivosti.
Ordinarom sa stal MUDr. Ludovit Bajcar. Z hladiska lepSej organizacie prace sa
potom tento usek intenzivnej starostlivosti rozvijal vyraznejSie v €asti Zobor. Naopak,
usek komplikacii diabetu sa vyznamnejSie rozvinul v lefantovskej Casti ustavu, kde
zacCala p6sobit’ v prenajatych priestoroch aj nestatna neuroangiopaticka ambulancia
pod vedenim cievneho chirurga MUDr. Lubomira Jarabka.

V ustave sa vtomto obdobi dokonCovali vramci celoStatneho vyskumu
viaceré vyskumné ulohy, ktoré boli zacaté eSte pred rokom 1990, pricom sa Coraz
viac do nich zapajali i mladSi lekari zariadenia vramci ich vedeckej pripravy.
ZacCiatkom devatdesiatych rokov vedecku hodnost’ kandidata lekarskych vied obhajil
MUDr. Jan Plutinsky a po roku 1995 ju uspesSne obhdjili aj MUDr. Peter BerzZinec
a MUDr. Daniel Magula. Ich vedecko-odborny potencial pritahoval do zariadenia
Coraz viac sponzorov klinickych skusani liekov, s rastucim poctom ponuk na tieto
klinické skusania. V tejto dobe legislativa uz obligatérne poZadovala schvalovanie
klinickych skuSani lokalnymi etickymi komisiami. Vo vtedajSom ustave bola Eticka
komisia menovana riaditelom zariadenia 1. novembra 1994, ¢o umoznilo zariadeniu
hned od zaciatku zachytit nové trendy v medzinarodnych vyskumnych projektoch. To
prinasalo velké benefity nielen pre pacientov, ktori velakrat mohli byt lieCeni dovtedy
eSte nedostupnymi inovativnymi liekmi, ale i pre zariadenie, ktoré takymto spésobom
rychlo zachytilo medicinsky pokrok vo svetovom meradle. Jednym z désledkov bol
vtomto Case aj enormny narast pocCtu prednasok a publikovanych prac nielen na
domacich, ale izahrani¢nych vedeckych férach (blizSie v kapitole vzdelavanie,
vyskumna cinnost a publikované prace). Prvym predsedom Etickej komisie bol
menovany MUDr. Daniel Magula.

V ambulantnej zlozke boli po roku 1994 pri spolo¢nych vySetrovacich
a lieCebnych zlozkach vytvorené nové ambulancie: funkénej diagnostiky-interna,
fyziatricko-rehabilitana, ambulancia klinickej biochémie pre poruchy metabolizmu.

V ambulantnej zlozke pribudla ambulancia klinickej onkoldgie (s miestnostou
dennej aplikacie chemoterapie), Specializovana ambulancia pre intersticialne plucne
ochorenia, ako v poradi Stvrtda ambulancia v odbore tuberkuléza a respiracné
choroby. Naopak, procesom privatizacie ambulancii prebiehajucim v devatdesiatych
rokoch sa do nestatnej sféry presunulo 1,88 lekarskeho uvazku lekarskej imunologie
a alergoldgie, sprevadzané i odchodom dvoch lekarov-imunoalergologov.

Pre vyznamné rozSirenie ambulantnej zloZzky a narast poctu ambulantnych
pacientov (v roku 1996 uz viac ako 42 tisic) bola v prenajatych priestoroch



nemocnice pavilonu E (v tom Case legislativa umoznovala zriadit' verejnu lekarer iba
lekarnikom ako fyzickym osobam, nie pravnickym osobam) od roku 1996 zriadena
lekaren pre verejnost (Lekarenn pod Svoradovou jaskyrfiou) s moznostou vyberu
predpisanych liekov a zdravotnickych pomécok na recept, lebo nemocni¢na lekaren
uz vydaje liekov na recept nemohla realizovat.

Po odchode primara MUDr. Alexandra Szalmu do déchodku v roku 1996 a po
nastupe nového primara Radiologického oddelenia MUDr. Karola Bittera, CSc. bolo
pri tomto oddeleni od roku 1997 vytvorené nové pracovisko osteodenzitometrickej
diagnostiky poruch kostného metabolizmu.

K vylepSeniu moznosti diagnostiky a terapie pleuralneho syndromu bolo po
opatovnhom ziskani MUDr. Jana Plutinského, CSc. =z Kvetnice vytvorené
torakoskopické pracovisko. Po odchode primarky MUDr. Sone Szalmovej do
starobného déchodku bol MUDr. Jan Plutinsky, CSc. menovany za primara Il
oddelenia TaRCH na Zobore.

Pravidelne sa vyhodnocovali vlastné Statistické udaje, tykajuce sa réznych
parametrov zdravotnickej a ekonomickej uc€innosti poskytovanej zdravotnej
starostlivosti a porovnavali sa s dostupnymi Gdajmi z UZIS-u, Narodného registra
tuberkulozy, Narodného registra chronickych plucnych ochoreni, Narodného registra
onkologickych ochoreni a z dalSich databaz.

Okrem vnutroustavnych vazieb a vazieb na odborné spolo¢nosti a okolité
zdravotnicke zariadenia, bolo po ziskani pravnej subjektivity potrebné vytvorit
a rozvinut vazby na prislusné institucie mestskej samospravy, verejnej a Statnej
spravy, prislusné zdravotné poistovne a dalSie institucie a organy. Kvalitativne
vySSiu uroven partnerskych vztahov - po stranke vecnej i formalnej - sa podarilo
dosiahnut’ aj s Biskupskym uradom v Nitre.

Zariadenie sa aktivne zapajalo aj do komunitnych aktivit, akymi boli napr.
opakované edukacéné aktivity v onkoldgii (ciefovou skupinou boli Ziaci zakladnych
8kol), vo vyzive a v stravovani, ale napr. aj participacia nasich dobrovolnikov na
zdravotnickom zabezpeCeni navstevy Svatého otca Jana Pavla Il. v Nitre v juni
1995. Tieto komunitné aktivity ocenil aj primator mesta Nitry svojou ,Cenou
primatora“ a to najprv zariadeniu ako takému (1994) a neskér aj MUDr. Stefanovi
Petrickovi, MPH (1998), vtedajSiemu riaditelovi. Svoj dakovny list poslal aj predseda
Nitrianskeho samospravneho kraja.

Ustav ako celok bol v roku 1995 medzi prvymi 21 zdravotnickymi zariadeniami
certifikovanymi SUKL-om na sku$anie a posudzovanie zdravotnickych pomécok a
potrieb medzi prvymi zdravotnickymi zariadeniami zaradenymi v roku 1995 do
Myjavského modelu ekonomizacie zdravotnickych zariadeni, do Projektu
3 PHARE/EU abol jednym z piatich pilotnych zdravotnickych zariadeni v SR
zapojenych od roku 1996 do projektu "Akreditacia nemocnic". Vo velkej miere tieto
aktivity inicioval a realizoval riaditel zariadenia MUDr. Stefan Petricek, MPH., ktory
bol niekolko rokov aj koordinatorom Projektu Phare 3/EU na celoslovenskej Grovni.
Ustav nadalej uzko spolupracoval s nitrianskou nemocnicou. Primari a ini $pickovi
odbornici nemocnice poskytovali odborné konziliarne sluzby aj mimo nasho Ustavu
avice versa. Vtom Case 17-20 % vSetkych hospitalizovanych pacientov tvorili
kazdorone obyvatelia mesta Nitry a priblizne 50% obyvatelia Nitrianskeho kraja.
Ustav tak pisal aj osobitni kapitolu dejin nitrianskeho zdravotnictva. Zmenenym
funkciam a novej $truktare Ustavu bolo potrebné prispdsobit aj priestorové riedenia.
Vo vyuziti existujucich priestorov sa su€asne hladal zdroj doplnkovych prijmov.

Na Geriatrickom oddeleni Zobor sa v byvalej miestnosti prestahovanej
pacientskej kniznice vytvorila priestorna rehabilitacna miestnost s najmodernejSim



vybavenim pristrojmi i pomdckami pre vertikalizaciu, nacvik chdédze, nacvik aktivit
denného Zivota, elektrolieCbu a podobne, sluziaca pacientom tohto oddelenia.

V roku 1997 prebrala funkciu veduceho nemocnicného lekarnika RNDr.
Helena Garlikova.

V nadvaznosti na Zavazné opatrenie Ministerstva zdravotnictva SR
o zabezpeceni lieCebnej vyzZivy chorych & A-1685/1998 zo dna 22.7.1998 sa
zpbvodnej stravovacej prevadzky vzmysle usmernenia od  1.9.1998
novokonstituovalo  Oddelenie lieCebnej vyZivy a stravovania, s presunom
podriadenosti namestnikovi pre preventivno-lieCebnu starostlivost a rozSirilo tak
pocCet oddeleni spolocnych vySetrovacich a lieCebnych zloziek. Veducou diétnou
sestrou sa stala Daniela Vojtekova, odborny lekarsky dohfad vykonaval lekar so
Specializaciou v odbore diabetoldgia

V druhej polovici devatdesiatych rokov ziskava kvalitativne novu dimenziu
oSetrovatel'stvo, ktoré sa mohlo pri uvadzani oSetrovatelského procesu dennej praxe
opierat’ o novovytvorenu Koncepciu oSetrovatelstva, ako i personalne miesto funkcie
namestnicky pre oSetrovatelstvo. Prvou namestnickou pre oSetrovatelstvo sa v roku
1995 stala PhDr. Melanie Betkova-Pasekova, od roku 1997 tuto funkciu prevzala
Mgr. Margita Simorova.

VSetky tieto zmeny v zdravotnej Casti dali mohutné impulzy dalSiemu
prudkému rozvoju zdravotnickeho zariadenia, poskytovaniu nielen zakladnych, ale
najma vysokoSpecializovanych sluzieb vo vSetkych zlozkach — |6Zkovej, diagnostickej
i ambulantnej, iducich ruka v ruke so vzostupom kvalifikacnej urovne zdravotnickych
pracovnikov, kolektivneho know-how organizacie, ktoré sa Coraz viac zacalo
prejavovat v naraste pocCtu aktivhych prezentacii na domacich i zahrani¢nych
odbornych podujatiach, v organizovani odbornych podujati celoslovenského (a do
roku 1993 ojedinele aj Cesko-slovenského) vyznamu, ktoré v znacnej miere
pritahovali odbornu verejnost. Zdravotnicke zariadenie tak koncom devatdesiatych
rokov dosiahlo taky stuperi organizovanosti, Specializacie a funkénosti, ze de facto uz
napifalo kritériA nemocnice porovnatelnej v Specializovanych g&innostiach
s fakultnymi nemocnicami.

Tieto zmeny sa prejavili i formalnym zaradenim zariadenia v zmysle vtedaj3ej
legislativy medzi vysokoSpecializované odborné Justavy, kedZe kategdriu
Specializovanych nemocnic vtedajSia legislativa eSte nerozpoznavala. V decembri
1998 sa zmenilo postavenie i nazov zariadenia na ,Vysokospecializovany odborny
ustav tuberkulézy a respiracénych chorob Nitra-Zobor“ a poskytovanie
vysokoSpecializovanej ustavnej zdravotnej starostlivosti bolo zakotvené v zmene
zriadovacej listiny a vykonane;j hned zaCiatkom roka 1999.

VysokoSpecializovany odborny ustav TaRCH Nitra — Zobor 1998 - 2004

Rozhodnutim MZ SR sa s Gé&innostou od 1.12. 1998 zmenilo postavenie OLU
TaRCH v sustave zdravotnickych zariadeni podfa § 24, ods. 1, pism |, zakona
€. 227/1994 Z.z. v uplnom zneni 303/1998 Z.z. na ,vysokoSpecializovany odborny
ustav®. Za celu existenciu zariadenia sa tato zmena postavenia stala najdéleZitejSou
kvalitativnou zmenou, uznajuc tak zmeny v intenzite vykonavanych c¢innosti na
uroven fakultnych nemocnic a vysoky stuperi Specializacie v nosnom medicinskom
odbore tuberkuléza a respiratné choroby. V odbore TaRCH sa zariadenie stalo
v Slovenskej republike prvym takto aj ,de iure“ konstituovanym zariadenim,
nasledovanym neskor dalSimi ( Kvetnica, Vysné Hagy). V tomto obdobi sa po
zmenach organizacnej Struktury 16zkova starostlivost poskytovala na 444 posteliach



6smich I6zkovych oddeleni: Styroch oddeleni TaRCH, dvoch oddeleni geriatrickych,
pri jednom z nich uz s novokonstituovanym usekom intenzivnej a intermediarnej
mediciny, dvoch oddeleniach klinickej onkologie, diagnosticko-lieCebna Cinnost’ sa
vykonavala na Siestich oddeleniach spolo¢nych vySetrovacich a lieCebnych zloziek
a ambulantna zdravotna starostlivost v 9 Specializovanych ambulanciach Siestich
medicinskych odborov a v 2 ambulanciach vSeobecného lekarstva. PoCas roka 1998
sa rozSirilo spadové uzemie zariadenia pre lieCbu tuberkulézy po zruSeni
tuberkuléznej lieCebne v Suchej pri Trnave v roku 1997 a rozhodnutim hlavného
odbornika MZ SR pre odbor TaRCH aj o pacientov z regiénov Sala a Dunajska
Streda. Vyznamne sa rozvijali nové medicinske postupy najma na useku intenzivnej
mediciny v oblasti neinvazivnej ventilacie aumelej pfucnej ventilacie,
v mykobakteriologickej diagnostike zavedenim zrychlenej metddy kultivacie metdédou
MB-Redox.

Z najvyznamnejsich investi¢nych akcii mozno spomenut totalnu rekonstrukciu
tepelného hospodarstva a rozvodov vody v Casti Zobor z kapitalovej dotacie MZ SR.
V pristrojovej technike bolo najvacsim kvalitativnym prinosom s rozSirenim spektra
Cinnosti zakupenie patového ultrazvukového kostného denzitometra ako prvy krok
v realizacii preventivnych programov v ramci projektu ,Health Promoting Hospitals*
a sudasne aj prvy krok k vybudovaniu neskorsieho Osteocentra. Ustav koncom roka
ziskal prostrednictvom MZ SR nové moderné radiodiagnostické pracovisko z daru
SvajCiarskej vlady.

Poskytovanie vysokoSpecializovanej zdravotnej starostlivosti bolo MZ SR od
1.3.1999 potvrdené aj zmenou zriadovacej listiny na ,VysokoSpecializovany odborny
ustav TaRCH Nitra-Zobor*.

Od 1.7.1999 MZ SR zriadilo z pévodného useku intenzivnej a intermediarnej
starostlivosti samostatné oddelenie intenzivnej a intermediarnej starostlivosti (neskér
v zmysle platnej Koncepcie odboru premenované na oddelenie anesteziologie
a intenzivnej mediciny), ¢im sa poskytovanou zdravotnou starostlivostou u pacientov
s respiracnou insuficienciou od neinvazivnej ventilacie po umelu ventilaciu pfuc stalo
v celoslovenskom meradle ojedinelym pracoviskom v odbore TaRCH. Prvym
primarom oddelenia bol menovany skuseny anesteziol6g-intenzivista MUDr. Ludovit
Bajcar. Zaroven sa podarilo vylepsit' pristrojovy park modernymi servoventilatormi a
vysokofrekvencnym ventilatorom.

DorieSilo sa priestorové usporiadanie endoskopického oddelenia aj pre
gastroskopické a kolonoskopické pracovisko (po odchode primara Nikolu llieva bol
novym primarom menovany MUDr. Zigmund HenzZel, pneumoftizeoldg a zaroveri aj
gastroenteroldg).

V roku 1999 sa napriek zavedeniu krizového rezimu financovania rezortu
zdravotnictva nielenze podarilo udrzat poskytovanie zavedenych metodik a €innosti,
ale rozsirit aj onové metodiky a programy: endobronchialnu brachyterapiu
(v spolupraci s radioterapeutickym oddelenim NsP v Nitre), postupné zavadzanie tzv.
zeleného programu ako sucasti projektu znizenia radiaCnej zataze na
radiodiagnostickom oddeleni za vyraznej podpory mesta Nitra.

Z kapitalovych investicii Ministerstva zdravotnictva SR sa ukoncila generalna
rekonstrukcia vykurovania, tepelného hospodarstva arozvodov vody (stavba sa
realizovala v rokoch 1996-1999).

Na medzinarodnom poli sa nase zariadenie zapojilo do medzinarodného
hnutia ,Nemocnic podporujucich zdravie® (Health Promoting Hospitals), pricom
organizatori hnutia, ktoré ma svoju institucionalnu bazu vo Viedni, vybrali kazdy rok



nami zaslany poster na medzinarodnu prezentaciu. V roku 2000 bolo zariadenie aj
oficialne prijaté do tejto celosvetovej siete Nemocnic podporujucich zdravie.
Membership Certificate - Napriek pretrvévajucemu
‘ 2000 - 2003 \3’ stazenému  financovaniu rezortu
" zdravotnictva sa zaviedli nové
metodiky v onkologickej starostlivosti
Siovai Nations] Network ( simultanna véasna chemo-
Institute of TB and Respiratory Diseases radioterapia pri inoperabilnom
nemetastdzovanom nemalobunkovom
karcinobme pluc), rozvijali sa €innosti
vramci oddelenia anestezioldgie
‘ - — a intenzivnej mediciny po zakupeni
e e najmodernejéieho servoventilatora. Po
zakupeni nového  multifunkéného
ultrasonografického  pristroja  typu
Certifikdt potvrdzujiici clenstvo v medzindrodnej sieti Nemocnic - Aloka s viacerymi sondami sa od roku
podporujdcich zdravie 2001 zagalo s realizaciou
echokardiografickych vySetreni, ktoré sa dovtedy pre ustav vykonavali v inych
zdravotnickych zariadeniach. Tieto vySetrenia spocCiatku vykonaval MUDr. Jozef
BeriaCka ako konziliarny lekar a postupne ich v plnej miere po ziskani certifikatu
v echokardiografii vykonaval uz primar oddelenia funkCnej diagnostiky — MUDr.
Bohumil Matula.

Rok 2001 sa v celom systéme zdravotnictva niesol v znameni postupujucej
transformacie zdravotnictva v zmysle zaverov celoslovenskej porady riaditelov
nemocnic a ustavov z aprila 2001 vo VySnych Hagoch. V podmienkach zariadenia
praktické opatrenia pre zabezpeCenie komplexnej zdravotnej starostlivosti
o obyvatelov spadového uzemia vyustili do tzv. ,Zdravotnickeho komplexu Nitra-NR*
na zaklade obojstrannej dohody riaditefov NsP 1l Nitra a VOU TaRCH Nitra-Zobor,
ktora  konStatovala v principe  komplementarity  zdravotnickych  €innosti
zabezpeCovanych kazdym zo zariadeni a vylucCili sa rovnaké cinnosti v oboch
zariadeniach.

Pokynom ministra zdravotnictva SR v juni 2001 boli urené kroky
transforméacie vo VOU TaRCH, na zaklade ktorych do$lo k zniZeniu 16zkového fondu
od 1.7.2001 na 367 posteli.

V zmysle Odborného usmernenia na prevenciu a lieCbu osteopordzy
uverejneného vo Vestniku MZ SR 24. septembra 2001 bolo listom MZ SR z oktébra
2001 zriadené Specializované pracovisko pre diagnostiku a lie€bu osteoporézy
a metabolickych kostnych chordb — Osteocentrum, ako 6sme oddelenie spolocnych
vySetrovacich a lieCebnych zloZiek a osteologickd ambulancia ako samostatna
organiza¢na jednotka funk&ne napojena na novozriadené Osteocentrum pre celu
oblast’ Nitrianskeho kraja. Veducou lekarkou sa stala MUDr. Eva Ruttkayova.

V suvislosti s pokracujucimi transformaénymi krokmi sa znizil od 1.2.2002
poCet posteli o dalSich 52, reprofilizovalo sa pdvodné Il. geriatrické oddelenie na
oddelenie dlhodobo chorych v &asti Horné Lefantovce (primar MUDr. Marian
Stefedek). Popri redukcii 16Zkovej zdravotnej starostlivosti véak MZ SR zaradilo do
siete zdravotnickych zariadeni Styri nové ambulancie: v odboroch gastroenteroldgia,
klinicka onkoldgia (rozSirenie uvazku), geriatria a interné lekarstvo (rozSirenie
a reprofilizacia pévodnej ambulancie funkénej diagnostiky). Pre posledné dve
menované ambulancie sa upravili priestory byvalej vodolie€by na prizemi su¢asného

Health Promoting Hospitals Network

Nitra



pavilonu B v €asti Zobor, ktora bola pre zmenu profilu hospitalizovanych pacientov uz
fakticky nevyuzivana.

Takato radikalna reStrukturalizacia zariadenia a aplikacie nového predmetu
cinnosti bola z hfadiska dalSej perspektivy ustavu velmi vyznamna, porovnatelna
azda len s od¢lenenim sa od Podunajskych Biskupic a zmenou kategérie ,odborného
lieCebného ustavu“ na ,vysokoSpecializovany odborny ustav.

Z kapitalovej dotacie MZ SR sa ukoncila auviedla do Ccinnosti stanica
kvapalného medicinalneho kyslika sjeho centralnym rozvodom pre |6zkové
oddelenia v zoborskej Casti ustavu.

Z medicinskych pristrojov sa pre endoskopické oddelenie zakupilo tzv. rtg. C-
rameno pre zlepSenie priestorovej lokalizacie plucnych lézii pri bronchoskopii, spolu
so zakupenim nového videobronchoskopického systému. Osteocentrum bolo
vybavené najmodernejSim celotelovym osteodenzitometrom, oddelenie funkcne;j
diagnostiky ziskalo novy ergometer. Oddelenie diagnostiky a kultivacie mykobaktérii
bolo vybavené novym PCR analyzatorom pre geneticki metodiku ddbkazu
amplifikovanej DNA Mycobacterium tuberculosis complex, ¢o bol pre odbor TaRCH
v tom Case pioniersky pocin. Na oddelenie anestezioldgie a intenzivnej mediciny sa
zakupilo pristrojové vybavenie na kompletny monitoring hemodynamiky plucnym
balonkovym katétrom. Oddelenie klinickej biochémie bolo vybavené laboratornym
informacnym systémom.

V roku 2003 sa realizovali ucelové stavebné upravy a vybavenie priestorov
v paviléne A pre potreby oddelenia anestezioldgie a intenzivnej mediciny, ktoré sa
sem prestahovalo z 3. poschodia pavilébnu B. Oddelenie takto ziskalo primerané
priestory aj pre svoj dalSi rozvoj.

PokraCujuc v ekonomizacii Cinnosti sa
podla prijatych zamerov zvySenia ekonomickej
a zdravotnickej uc€innosti ustavu zIuc€il usek
komplikacii diabetu s oddelenim dlhodobo
chorych v €asti Horné Lefantovce, prestahovalo
sa |. odd. TaRCH z pavilénu A na |. poschodie
noveho pavilbnu B, kde pbvodne sidlilo
riaditelstvo. Pre vedenie ustavu sa uspésobili
nové priestory prestavbou tzv. pacientskej
jedalne a spoloCenskej miestnosti.
Centralizovala sa priprava stravy na prevadzku
Zobor sjej rozvozom do d&asti Lefantovce.
Strava pre pacientov v zoborskej €asti sa po

Vkladanie vzoriek bioogického materidlu do PCR analyzdtora na zruseni jeda’|ne pacientov zacala pripravovat’ a
génovu diagnostiku tuberkuloznych mykobaktérii rozvazat PO jednotlivych |6ikOV}'/Ch
oddeleniach, ¢o malo vplyv na zmeny procesnych a logistickych postupov i v dalSich

rokoch.

V druhom polroku prebiehali dalSie kroky spojené s uvolnenim celého nového
pavilonu v Hornych Lefantovciach a dalSim sustredovanim 16zok do casti Zobor.
Presunulo sa cytologické laboratorium z tzv. mor€iarne do budovy starého pavilonu
Lefantovce a dosSlo k presunu fyziatricko-rehabilitatného oddelenia z nového
pavilénu do starého pavilénu v Hornych Lefantovciach.

Celoslovensky vyznamnou udalostou bolo od 1.aprila 2003 zriadenie
Skoliaceho pracoviska Slovenskej zdravotnickej univerzity vo VOU TaRCH Nitra-
Zobor pre postgradualnu vyucbu lekarov v odbore pneumoldgia a ftizeoldgia a sestier
v komplexnej oSetrovatelskej starostlivosti v odbore pneumoldgia a ftizeoldgia.



Na zaklade predlozeného "Vyhladového planu pokraCujucej V. etapy
transformacie VOU TaRCH Nitra — Zobor na obdobie |. polroka 2003 - |. polroka
2004" prostrednictvom optimalizacie vyuzitia 16zkovych a nelézkovych priestorov,
sucasneého rozSirenia ambulantnej a jednodnovej €innosti, zmeny pravneho subjektu
z prispevkovej na neobchodnu neprispevkovu organizaciu s ciefom zvySenia
ekonomickej a zdravotnickej ucinnosti Ustavu, skvalitnenia regionalnej (komunitnej)
starostlivosti, zniZzenia celospoloCenskych nakladov, odsuhlasilo Ministerstvo
zdravotnictva SR redukciu 16Zok v odboroch pneumoldgia a ftizeolégia a klinicka
onkoldgia. Zarovern v ambulantnej starostlivosti suhlasilo so zriadenim a zaradenim
do siete Specializovaného zariadenia ambulantnej starostlivosti v odbore chirurgia so
zameranim na vykon jednodnovej starostlivosti, Specializovanych ambulancii v
odboroch klinicka onkologia, reumatoldgia, chirurgia a diabetologia, poruchy latkovej
premeny a vyzivy k terminu 1. december 2003. Tieto zmeny boli v konkrétnych
podmienkach zariadenia zakomponované do organizacnej Struktury od 1.1.2004.

Zariadenie v ramci prebiehajucej transformacie v rezorte zdravotnictva
poziadalo Ministerstvo zdravotnictva SR v zmysle zakona ¢&. 13/2002 Z. z. o
podmienkach premeny niektorych rozpoctovych a prispevkovych organizacii na
neziskové organizacie poskytujuce vseobecne prospesné sluzby o transformaciu na
neziskovu organizaciu. Uznesenim viady SR ¢. 1137 z 2.12.2003 bol
VysokoSpecializovany odborny ustav tuberkulézy a respiracnych choréb Nitra —
Zobor zaradeny medzi dalSich pat organizacii vybratych do procesu transformacie
na neziskovu organizaciu.

V roku 2003 sa z dotacie MZ SR zakupil novy imunochemicky analyzator pre
OKB, fibrobronchoskop pre endoskopické oddelenie.

Po vypracovani Transformaéného projektu a nasledne Transformacného
navrhu, vzmysle ktorého sa na zaklade vtedy platnej legislativy o vytvorenie
neziskovej organizacie uchadzali vSetci zdravotnicki zamestnanci
VysokoSpecializovaného odborného ustavu tuberkuldzy a respiracnych chordb Nitra-
Zobor, vydala Vlada SR dna 26. maja 2004 pod €. 501 rozhodnutie o transformacii
Statnej prispevkovej organizacie VysokoSpecializovany odborny ustav tuberkulozy
a respiraénych chordéb na neziskovu organizaciu, poskytujucu vSeobecne prospesné
sluzby. Styroch &lenov Spravnej a dvoch &lenov Dozornej rady navrhol nas dstav, po
jednom ¢lenovi do Spravnej a Dozornej rady tak ucinilo MZ SR, ktoré takto
konstituované rady aj schvalilo.

Ministerstvo zdravotnictva SR Rozhodnutim ¢. 15595/2004-O0OP zo dna
31.5.2004 zruSilo driom 31.maja 2004 VysokoSpecializovany odborny ustav
tuberkulézy a respiraénych choréb Nitra-Zobor bez likvidacie. Majetok zruseného
VysokoSpecializovaného odborného ustavu tuberkulozy a respiracnych choréb Nitra-
Zobor so vSetkymi pravami a zavazkami podla §6 Transformacného zakona preSiel
diiom 1.jna 2004 na ,Specializovany odborny uGstav sv. Svorada, n.o.“.
Zakladatefmi novej organizacie su Ministerstvo zdravotnictva SR a zdravotnicki
zamestnanci VOU TaRCH Nitra-Zobor, ktori poverili MUDr. Stefana Petricka, M.P.H.,
aby v ich mene vykonal vSetky pravne ukony potrebné k zaloZeniu a k registracii
neziskovej organizacie. Takyto vznik neziskovej organizacie za suhlasu vSetkych
zdravotnickych zamestnancov bol v podmienkach Slovenskej republiky ojedinely.

Po registracii neziskovej organizacie na Krajskom urade v Nitre vznikol od
1.septembra 2004 novy pravny subjekt: ,, Specializovany odborny Ustav sv.
Svorada, n.o. Nitra“. Prvymi ¢lenmi Spravnej rady sa stali: Ing. Marta Jan€oviCova,
prof. PhDr. Dana Farkasova, CSc., JUDr. Ludmila Lofajova, MUDr. Peter Olajo$, Ing.



Juraj Podr, CSc., ¢lenmi Dozornej rady: MUDr. Zora Bruchacova, M.B.A., PhD., Ing.
Beata Rusova, MUDr. Eva Sladka.

OrganizaCna Struktura a vykonavané zdravotnicke cinnosti novovzniknutej
neziskovej organizacie boli identické sjej pravnou predchodkynou — Statnou
prispevkovou organizaciou.

Rozvoj zdravotnickeho zariadenia v podmienkach neziskovej organizacie
poskytujucej vSeobecne-prospesné sluzby

Po organizaCnych zmenach vramci transformacie zdravotnictva malo
zariadenie celkom 239 posteli na siedmich 16zkovych oddeleniach, Co pri poklese
priemernej oSetrovacej doby plne postacovalo na lieCbu vSetkych hospitalizovanych
pacientov. V prvej polovici roka 2004 bola ukoncena ustavna zdravotna starostlivost
u pacientov s komplikaciami diabetu, ktora sa vSak dalej vykonavala v ambulantnej
starostlivosti. Naopak, po zruSeni pneumoftizeologického oddelenia ku koncu roka
2004 v NsP Sala, sa tato ustavna starostlivost presunula do Specializovaného
odborného ustavu sv. Svorada, n.o., désledkom ¢oho priama nemocni¢na spadova
oblast zariadenia dosiahla cca 550 tisic obyvatelfov a pre vysoko$pecializované
cinnosti cca 1,5 milibna obyvatelov, nielen Nitrianskeho kraja, ale aj prilahlych
okresov susediacich krajov (Trencin, Trnava, Banska Bystrica) a CiastoCne aj
Bratislavského kraja.

Vjanuari 2004 bola rozhodnutim hlavného hygienika SR v suvislosti
s celoploSnym zruSenim klasickych S&titkovacich rtg. pristrojov (abreografov)
ukonéena Cinnost' pojazdnej Stitkovacej ambulancie, ktora po celé desiatky rokov
¢innosti vyznamne pomahala v znizovani incidencie tuberkulézy ako iv€asnom
zachyte zhubnych nadorov pfuc v populacii Slovenskej republiky.

| ked v prvych mesiacoch jestvovania musela novovzniknuta neziskova
organizacia pokraCovat vo vyraznych ekonomizacnych procesoch za ucelom
udrzania chodu a prevadzkyschopnosti zariadenia, pokracovalo sa v dalsom rozvoji
zameranom na hlavny predmet cinnosti. Medzi najvyznamnejSie kroky patri
zakupenie pristroja na skrining spankovych poruch dychania, pristroja BiPaP pre
oddelenie anesteziolégie a intenzivnej mediciny, bo¢nej optiky a svetelného zdroja
pre torakoskopie, ktoré sa vykonavali v ustave uz dlhSie ako na jedinom
nechirurgickom pracovisku v Slovenskej republike.

Osteocentrum ziskalo najnovsi upgrade softvéru osteodenzitometrického
pristroja. S rozvojom c¢innosti chirurgickej ambulancie sa stala pre pacientov
nemocnice dostupnejSia velmi potrebna chirurgicka starostlivost, dovtedy
zabezpeCovana podla potreby len externymi konzilidrnymi lekarmi-chirurgmi. Plné
spustenie cCinnosti novozriadenych ambulancii otvorilo mozZnosti pre manazment
a lieCbu reumatologicky chorych, diabetikov a poskytovanie paliativnej starostlivosti
chorym s plucnymi nadormi v terminalnom stadiu.

Z vacsich investicnych zamerov bola koncom roku 2004 na Zobore ukoncena
rekonstrukcia pracovne, dotovana kapitalovo z Ministerstva zdravotnictva SR, ktora
svojou kapacitou postaCovala pokryt potreby oboch prevadzok - na Zobore
i v Hornych Lefantovciach.

Ustav sa vramci ¢&innosti Nemocnice podporujiucej zdravie zapaja do
mnohych projektov orientovanych do komunity, mozno spomenut napriklad projekty
~otop plucnej rakovine®, ,Prevencia osteopordzy vo vysSom veku“ a i. KazdoroCne sa
aktivne zapaja do projektu ,Zdravé mesto Nitra“ organizovaného mestom Nitra.



Za rozvoj nitrianskeho regionu v oblasti starostlivosti o zdravie a za dlhorocné
kvalitné poskytovanie zdravotnickych sluzieb udelil primator mesta Nitry zariadeniu

Primator mesta Nitry
udeluje

Ocenenie mesta Nitrv 2004

za rozvoj nitrianskeho regionu v oblasti starostlivosti o zdravie

obyvatelstva a za dlhoroéné kvalitmé poskytovanie
zdravotnickych sluzicb

Ferdinand Vigk
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Prof. MUD. Jan Stendl, CSc.

Rektor Slovenskej zdravotnicke; univerzity v Bratislave

Zriadovaci dekrét Vyucbovej zdkladne Slovenskej zdravotnickej

univerzity v Nitre na Zobore

reinvestovana do oprav a obnovy budovy klastora.

,Ocenenie mesta Nitry 2004
pre VysokoSpecializovany
odborny ustav TaRCH Nitra-
Zobor*.

14. juna 2004 bolo na
zaklade dobrych skusenosti
a dosiahnutych vysledkov
v postgradualnej vyucbe
Skoliace pracovisko zmenené

na Vyucbovu zakladnu
Slovenskej  zdravotnickej
univerzity.

V juni 2005 v zmysle novej
zdravotnickej  legislativy  bola
odsuhlasena a zaregistrovana
Zzmena nazvu organizacie na ,
Specializovana nemocnica sv.
Svorada Zobor, n.o.“.

V ramci organizacnych
zmien ukonCila Ccinnost vlastna
dopravna zdravotna sluzba. Jej
cinnosti prebrala dopravna
zdravotna spolo¢nost, vybrana
najvacsou zdravotnou poistovriou.
V ramci obchodnych vztahov sa
nanovo po uplynuti doby platnosti

dovtedajSej zmluvy usporiadal
zmluvny  vztah s Biskupskym
uradom v Nitre na  budovu
byvalého zoborského klastora,
v ktorej organizacia trvale
vykonava takmer polovicu
poskytovanych zdravotnickych
vykonov. Znaénym  pozitivom
dohody bolo, Ze velkd Ccast

uhradeného najmu bude

Biskupskym uradom

Specializovana nemocnica je na zaklade Zivnostenského listu &. ZO-
2005/09661/2/C05 vydaného dna 19.8.2005 Obvodnym uradom v Nitre, Odborom
zivnostenského podnikania, opravnena vykonavat nasledovnu podnikatelsku €innost
: 1) prevadzkovanie zariadeni slUziacich na regeneraciu a rekondiciu, 2) ubytovacie
sluzby bez prevadzkovania pohostinskych €innosti, 3) pohostinsku €innost, 4) pranie,
Cistiace a upratovacie prace, 5) zabezpecCovanie sluzieb potrebnych na prevadzku



objektov, zariadeni a budov, 6) prenajom nehnutelnosti spojeny s poskytovanim
inych nez zakladnych sluzieb spojenych s prenajmom.

Novym kvalitativnym rozvojovym krokom bol uspeSny vyber manazéra kvality
a suCasne namestnika prevadzkovo-technickych &innosti Ing. Otta Mauscha. Pod
jeho odbornym vedenim zacCala nemocnica budovat systém manazérstva kvality
podla normy ISO 9001:2000 v spolupraci s poradenskou spolocnostou.

Nadalej sa modernizoval pristrojovy fond - hematologicky analyzator,
komplexny systém na vySetrenie difuznej kapacity pfuc, novy fibrobronchoskop,
zacal sa zvySovat, zatial len vyberovo, hotelovy Standard ubytovacich sluzieb pre
pacientov postupnym budovanim tzv. nadstandardnych izieb, prvé dve z nich boli
otvorené na Il. oddeleni pneumoldgie a ftizeologie.

Vroku 2005 nemocnica pristupila k strategickému zameru rozvoja
informacnych a komunikacnych zariadeni - budovaniu komplexného nemocni¢ného
informacného systému zo Strukturalnych fondov Eurdpskej unie, vypracovanim
a podanim uvodného projektu.

Na riadnom zasadnuti Spravnej rady drna 10.5.2006 Spravna rada schvalila
upravu a doplnenie predmetu &innosti SN sv. Svorada Zobor, n.o. takto:

Predmetom Cinnosti Nemocnice je poskytovanie ambulantnej a ustavnej
lieCebno-preventivnej starostlivosti:

= chorym s neSpecifickymi respiraCnymi ochoreniami,
= s plucnou a mimoplucnou tuberkulézou,
= v odbore klinickej onkolégie, geriatrie a gerontologie, vo vnutornom lekarstve
a v dalSich medicinskych odboroch, suvisiacich s problematikou respiraénych
choréb a tuberkulozy,
a vyucba frekventantov Slovenskej zdravotnickej univerzity.
Rozsah poskytovanej zdravotnej starostlivosti v ramci predmetu €innosti je:

1) Ambulantna zdravotna starostlivost’ - vSeobecna v odbore:
a) VSeobecna ambulantna starostlivost pre dospelych.

2) Ambulantna zdravotna starostlivost - Specializovana v odbore a Cinnostiach:
a) Diabetoldgia, poruchy latkovej premeny a vyzivy,
b) Fyziatria, balneoldgia a lieCebna rehabilitacia,
c) Gastroenterologia,
d) Geriatria,
e) Chirurgia,
f) Klinicka biochémia - metabolické poruchy vyzivy,
g) Klinicka imunoldgia a alergologia,
h) Klinicka onkolégia,
i) Klinicka psycholégia,
j) Osteologia,
k) Paliativna medicina,
l) Pneumoldgia a ftizeolégia,
m) Reumatoldgia,
n) Sonografické vySetrenia v jednotlivych certifikovanych odboroch,
0) Vnutorné lekarstvo.

3) Ustavna zdravotna starostlivost’ v odbore a ¢innostiach:
a) Anestéziologia a intenzivna medicina,
b) Geriatria,
¢) Klinicka onkologia,
d) Pneumoldgia a ftizeolégia,
e) Starostlivost o dlhodobo chorych,
f) Vnutorné lekéarstvo



4) Konziliarna lekarska sluzba v odbore a v €innostiach:
a) Cytologickéa diagnostika

b) Dermatoldgia,

c) Gynekolbégia a pérodnictvo

d) Kardiologia,

e) Neurologia,

f) Oftalmolégia,

g) Ortopédia,

h) Otorinolaryngolégia,

i) Patologicka anatdémia,

j) Psychiatria,

k) Urologia

5) Spolo¢né vySetrovacie a lieCebné zloZzky v odbore a €innostiach:
a) Endoskopia,
b) Funkéna diagnostika,
c) Fyziatria, balneoldgia a lieCebna rehabilitacia,
d) Klinicka biochémia,
e) Klinicka mikrobiolégia,
f) Radiologia.
6) Narodné referencné centrum pre mykobaktérie
7) Osteocentrum

8) Jednodnova starostlivost v Specializovanom ambulantnom zariadeni v odbore:
a) Chirurgia.

9) LieCebna vyziva a stravovanie
10) OSetrovatelska starostlivost
11) Lekarenska starostlivost

12) Aplikacia vedy a vyskumu

Okrem cCinnosti uvedenych v odsekoch (1) az (12) pIni Nemocnica dalSie
ulohy, najma v odbore pneumoldgie a ftizeoldgie, ktorymi ju poveri Ministerstvo
zdravotnictva a iné prislusné institucie.

Rok 2006 bol plne vznameni budovania systému manazérstva kvality
v spolupraci s poradenskou spolo¢nostou, koordinovaného manazérom kvality.
Vroku 2006 sa realizoval v etape vytvorenia procesného modelu, vytvorenia
zakladnej riadiacej dokumentacie, spracovania dokumentacie podfa normy ISO
9001:2000 SMK, pripravy na certifikaciu. Zaverecny certifikacny audit sa uskutocCnil
v novembri 2006 so zaverom, e SN sv. Svorada Zobor, n.o. ma zavedeny
a pouzivany systém manazérstva kvality v sulade s normou ISO 9001:2000.
Slavnostné odovzdanie certifikatu sa uskutoCnilo
vjanuari 2007 v priestoroch kastiefa v Hornych
Lefantovciach.

Od aprila 2006 bolo v ustave rozhodnutim MZ
SR zriadené Narodné referentné centrum pre
mykobaktérie pre celi Slovensku republiku ako
SpiCkové diagnostické a referenéné laboratérne
pracovisko. V ramci nakupu noveého pristrojového
vybavenia sa zakupili servoventilatory pre oddelenie
anesteziologie a intenzivnej mediciny, pre
endoskopické oddelenie fibrobronchoskop, celotelovy

Akreditovana certifikaéna spoloénost

CERTIFIKAT

Specializovana nemocnica
sv. Svorada Zobor, n. o.
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pletyzmograf pre oddelenie funkénej diagnostiky a mnoho dalSich pristrojov.

Strategickym zamerom bolo po odpredaji nadbytocného a neprioritného
majetku sustredit investicie do dobudovania zoborskej Casti nemocnice -—
rekonstrukcie telocviéne na novy pneumologicky pavilon.

Po ziskani prostriedkov zo S$trukturalnych fondov Eurdpskej unie formou
nenavratného finanéného prispevku prostrednictvom zmluvy s Ministerstvom
vystavby a regionalneho rozvoja sa zacali prace na realizacii komplexného
nemochi¢ného informacného systému.

Z investicnych akcii mozno spomenut vymenu okien na starom pavilone,
realizované na majetku Biskupského uradu v Nitre, ¢o vyrazne skvalitnilo budovu
nielen esteticky, ale pomohlo hlavne Setrit financné prostriedky na vykurovanie
budovy. Pre zvySenie bezpecCnosti pacientov sa vybudoval bezbariérovy vstup do
budovy starého pavilbnu akoncom roka spojovacia chodba medzi novym
a hospodarskym pavildbnom, ktora nadviazala na chodbové spojenie iso starym
pavilbnom. Tymto sa pre pacientov a personal vytvorilo prepojenie vSetkych
pavilénov len po vnutornych priestoroch nemocnice. Z infrastrukturalnych projektov
bola najvyznamnejSia investicia alokovana do vybudovania dieselagregatu na
zabezpeCenie dodavky elektrickej energie pre celu zoborsku Cast nemocnice
v obdobiach kritickych vypadkov verejnej elektrickej siete a upravovna pitnej vody
v Casti Zobor.

V druhej polovici roka 2006 prebiehali potrebné administrativne ukony
v zmysle novych ,reformnych” zakonov ministra zdravotnictva MUDr. Rudolfa Zajaca
tak, aby od 1. januara 2007 malo zariadenie vydané povolenie na prevadzkovanie
ustavného zdravotnickeho zariadenia. V zmysle § 11 ods.1 pism b) zakona 578/2004
Zz. toto prvé povolenie pre kategériu ,Specializovana nemocnica“ vydalo
Ministerstvo zdravotnictva SR ako prislusné pod ¢&. 16349-3/2006-SP dna
21.septembra 2006. Prvym odbornym garantom pre prevazujucu Cinnost zariadenia,
t.j. pneumologiu a ftizeoldgiu, sa stal doc. MUDr. Jan Plutinsky, CSc. a garantom pre
o$etrovatelstvo PhDr. Margita Simorova. Zaroveri novozriadeny Urad pre dohlad nad
zdravotnou starostlivostou prebral zakonnu ulohu (od VSeobecnej zdravotnej
poistovne) pre vydavanie novych kédov poskytovatelov zdravotnej starostlivosti,
jednotlivych organizaCnych jednotiek (oddeleni a ambulancii), ako i novych kédov
zdravotnickych pracovnikov.

K 1. januaru 2007 bola do casti Zobor presunuta cCinnost lll. oddelenia
pneumoldgie a ftizeologie z Casti Horné Lefantovce (so su€asnym odchodom
dlhoroéného primara MUDr. Jozefa Bizu do starobného déchodku) a tuto prebrali obe
jestvujuce 16Zkové oddelenia v tomto odbore v zoborskej Casti.

Vjuni 2007 po odchode clenky Spravnej rady JUDr. Ludmily Lofajovej
schvalila Spravna rada doplnenie o novych €&lenov — PharmDr. TomasSa Tesafa,
PhD., Ing. Borisa Procika a Ing. Branislava Novotného.

Rovnako vyznamnym po€inom ako bolo ziskanie kvalifikovaného
prevadzkovo-technického namestnika ( a manazéra kvality v jednej osobe), bol vyber
Ing. Marty Eckhardtovej, MPH za ekonomicku namestnic¢ku v druhej polovici roka
2007.

V roku 2007 zariadenie ziskalo vyznamnu investiciu — nové radiodiagnostické
digitalne pracovisko DIGIGRAPH 9 M s moznostou odosielania digitalnych snimok
do celonemocniénej informacnej siete, ktora sa zaCala zaciatkom roka budovat.

Pocas roka 2007 pokracovali prace na realizacii komplexného nemocni¢ného
informacného systému, ktory sa od jula 2007 zacal postupne uvadzat do prevadzky
hardvérovo i softvérovo, najprv v klinickej a diagnostickej Casti, lekarenskej Casti,



neskdr v ekonomickej Casti a v dalSich podpornych cCinnostiach. Po niekolkych
mesiacoch skusSobnej prevadzky bolo dielo koncom roka odovzdané do uzivania.

Zakupeny bol i novy acidobazicky analyzator, vytvorili sa nové priestory
Specializovanej pfucnej ambulancie, v nadvaznosti na nu tu bolo od septembra 2007
zriadené Centrum spankovej mediciny ako vo Stvrtom meste na Slovensku a zaroven
bolo vybavené aj novym polysomnografom typu Alice Respironics.

KedZze zroka na rok pribudalo hospitalizovanych pacientov, ktori boli
odosielani na diferencialno-diagnostické hospitalizacie pre pleuralne vypotky rézneho
povodu, v ramci komplexného rozvoja metdd intervencnej pneumologie a z dévodov
zlepSenia diagnostiky intrapleuralnych patologickych procesov, bolo Il. oddelenie
pneumologie  a ftizeologie  vybavené novym  operacnym  torakoskopom
s prislusenstvom (7 mm). Nemocnica sa Coraz viacej zaCala stavat prirodzenym
centrom pre rieSenie takychto komplikovanych stavov - pre diferencialnu diagnostiku
a lieCbu pohrudni¢nych vypotkov. Tieto metody, ktoré zaviedol a dalej rozvijal doc.
MUDr. Jan Plutinsky, CSc., sa v8ak nadalej popri dalSich metédach intervencnej
pneumoldgie vykonavali v operacnom trakte v budove byvalého klastora, zriadenom
este v roku 1957.

Adaptaciou sa nanovo upravili priestory kalmetizacie v suCasnom pavilone E,
patriace pod poliklinické oddelenie pneumoldgie a ftizeoldgie, vytvorili sa izby
s vy$8im hotelovym Standardom na geriatrickom oddeleni. V infrastruktire mozno za
najvyznamnejSie investicie vtomto roku povazovat zriadenie novej digitalnej
telefonnej ustredne obsluhujucej celi nemocnicu v €asti Zobor, ako i konStrukciu
odvadzania splaskovych véd novou kanalizaénou pripojkou.

Po schvaleni projektovej dokumentacie sa koncom roka 2007 zacalo buracimi
pracami na budove byvalej telocvicne s naslednou rekonsStrukciou a vystavbou
nového lieCebno-diagnostického pavildbnu na Zobore s planovanym poctom 50 16zok
v odbore pneumoldgia a ftizeoldgia, ako i laboratérnych priestorov pre oddelenie
diagnostiky a kultivacie mykobaktérii a Narodného referenéného centra pre
mykobaktérie. Tieto laboratérne zloZky sa planovali do zoborskej budovy presunut
z dovtedajSich priestorov v kastieli v Hornych Lefantovciach.

Znamenalo to vSak sucasne i ubytok priestorov tu od roku 1965 umiestneného
fyziatricko-rehabilitatného oddelenia, pri€¢om k dispozicii zostala iba druha, mensia
Cast, ktora bola alokovana v priestoroch geriatrického oddelenia - v miestnosti
byvalej kniznice pre pacientov. Zanikom byvalej telocvicne zariadenie vSak stratilo
aj priestory, ktoré boli vyuzivané na konanie vedecko-odbornych konferencii, rovhako
réznych spoloCenskych podujati vacSieho rozsahu organizovanych nemocnicou,
alebo spolocenskymi, ¢i odborovymi organizaciami.

V ramci ekonomizacie cinnosti od roku 2007 zacCala vykonavat upratovacie
sluzby pre nemocnicu externa dodavatelska organizacia.

V novembri 2007 pri prvom dozornom kontrolnom audite systému
manazérstva kvality nezavisla certifikacna spolo¢nost konStatovala funkEnost
systému na vSetkych riadiacich a realizaénych urovniach a prediZila platnost
certifikatu o dalSi rok.

V druhej polovici roka 2008 doSlo napriek demografickym trendom starnutia
obyvatelstva k vyznamnému obmedzeniu nakupu 16Zkovej zdravotnej starostlivosti
v odbore geriatria zo strany VSeobecnej zdravotnej poistovne. Tento krok mal
v negativnom slova zmysle vplyv i na hospodarenie a organizaciu procesov riadenia
nemocnice. Zmeny v znacnom obmedzeni poctu pacientov hospitalizovanych na
geriatrickom oddeleni a oddeleni dlhodobo chorych vyustili zaiatkom maja 2008
v nevyhnutnost premiestnit’ celé oddelenie dlhodobo chorych z budovy kastiefa



v Hornych Lefantovciach do priestorov geriatrického oddelenia na Zobor a vytvorit' tu
vramci jedného celku v odbore geriatria ioSetrovaciu jednotku pre dlhodobo
chorych. Takéto dispozi¢né Clenenie bolo vynutenou reakciou na tento krok najvacse;j
zdravotnej poistovne. Napriek opakovanym argumentaciam a zddvodnovaniam
zasielanych na Generalne riaditefstvo VSZP a Ministerstvo zdravotnictva SR, doslo
ku koncu roka 2008 len k malej korekcii v objednavani 16zkovej zdravotnej
starostlivosti a k nepatrnému navySeniu poctu ukon€enych hospitalizacii v geriatrickej
starostlivosti, popri miernom zvySeni objemu starostlivosti na oboch
pneumoftizeologickych oddeleniach a oddeleni klinickej onkolégie. Pre uplnost treba
uviest, Ze v roku 2008 muselo ukoncit' svoju Cinnost' na zaklade neuzavretia zmluv
o poskytovani zdravotnej starostlivosti vramci SR celkom 6 ustavnych zariadeni,
medzi nimi i sesterska Specializovana nemocnica tuberkulézy a respiraénych choréb
v Kvetnici pri Poprade.

Vyznamné znizenie vynosov (najma nizSi pocet hospitalizovanych pacientov
v odbore geriatria) v nadvaznosti na tieto opatrenia sa muselo nevyhnutne
premietnut’ nielen do spominanej Strukturalnej zmeny - presunu dalSieho 16zkového
oddelenia z prevadzky Horné Lefantovce do zoborskej Casti ale i do poklesu poctu
zamestnancov. Tento bol znasobeny a negativne ovplyvneny i skuto¢nostou
povinného zvySenia miezd o 7% k 1.7.2008. Po suhlase odborovych organizacii sa
zvysil tyzdenny fond pracovného €asu na 40 hodin, ¢im pri odpracovanych 37,5
hodinach doslo k prepocitaniu (Uprave) uvazkov vsSetkych pracovnikov z 1,0 na
0,9375. Takyto stav trval aj v nasledujucom obdobi, az do stabilizacie v roku 2011.

Napriek tomu, iked v zniZzenej miere, podarilo sa dobudovat na zaklade
zakupenia prislusného softvéru alicencie pre databazovy systém pre spravu,
archivaciu a prenos obrazovych informacii (PACS), ¢im sa vyznamne pokrocilo
k elektronickému prenosu v ramci nemocnice, s moznostami komunikacie s inymi
zdravotnickymi zariadeniami v ramci Slovenska. Takmer uplne sa ukoncilo
vyuzivanie klasického rtg. flmového materialu ,mokrymi“ procesmi jeho klasického
spracovavania. Klasické procesy sa pouzivali uz iba v pripade pouzivania
pojazdného rtg. pristroja. Novy systém typu PACS zlepSil nielen prenosové moznosti
digitalneho obrazu, ale zaroven zniZil naroky na priestory pre archivaciu klasického
rtg. materialu. Na druhej strane to, naopak, vyzadovalo zakupenie servera na
elektronicku archivaciu dat aj so zaloznym zdrojom.

Zo zdravotnickych pristrojov medzi najvyznamnejSie prirastky patrilo
zakupenie kolonofibroskopickej zostavy pre gastroenterologicki ambulanciu,
servoventilatora pre oddelenie anesteziologie a intenzivnej mediciny a biolaseru pre
fyziatricko-rehabilitanu ambulanciu.

V rozvoiji infrastruktury sa ukoncila rekonstrukcia odvadzania splaskovych vod,
vytlany rad a vybudovalo sa odberné miesto elektrickej energie pre kotolfu, vodareri
a CistiCka odpadovych vod, rekonstruovali sa priestory pre uchovavanie zomrelych.

Intenzivne sa pocCas celého roka pokraCovalo vo vystavbe a prestavbe
budovy byvalej telocvicne na novy pneumologicko-laboratérny pavilon, s vybavenim
na Grovni eurdpskeho $tandardu. Takto sa dalej napifal strategicky zamer




sustredenia vSetkych zdravotnickych CcCinnosti do jedného arealu moderného,
vysokoSpecializovaného zdravotnickeho zariadenia s nadregionalnou pésobnostou,
s poskytovanim kvalitnej a bezpecnej zdravotnej starostlivosti pacientom,
vyuzivajucich sluzby tohto zariadenia.

V maji roku 2008 si nemocnica pripomenula 60 rokov svojej ¢innosti, a to
slavnostnou vedecko-vzdelavacou schédzou. V ramci jubilea sa uskutoCnil XXV.
Zoborsky den spojeny so slavnostnou akadémiou, slavnostnym zhromazdenim
zamestnancov v historickej budove hornolefantovského kastiefa ako sucasti
nemocnice. Z konferencie bol vydany zbornik prac a knizna publikacia
k Sestdesiatrocnej innosti nemocnice.

Od 1.1.2009 presla SR v menovej oblasti na
pouzivanie eura, ktoré nahradilo dovtedajSie
pouzivanie slovenskej koruny.

V ekonomickej oblasti boli citeflné dopady
celosvetovej hospodarskej krizy, ktoré sa
premietali do nizSieho objemu nakupu zdravotnej
starostlivosti zo strany zdravotnych poistovni.
Prijatymi prislusnymi opatreniami z roku 2008 sa
podarilo uz v roku 2009 obnovit (napriek nizSim
prijmom z poskytovanej zdravotnej starostlivosti)
vyrovhané hospodarenie neziskovej organizacie.

Publikdcia vydand pri prileZitosti 60. vyrocia
existencie zariadenia

1948 - 2008 !
&r i 34

Nemocnica v tomto roku redefinovala svoju viziu so zamermi:

= nadalej ,pod jednou strechou® poskytovat komplexné Specializované sluzby
pre pacientov s respiraénymi chorobami a chorobami suvisiacimi s tymito
chorobami v ambulantnej, diagnostickej, Ustavnej a naslednej starostlivosti;

= zabezpecovat maximalnu bezpecnost pre svojich pacientov, ktori poZzaduju jej
ustavné alebo ambulantné oSetrenie, ale aj pre svojich zamestnancov;

= zabezpedlit 3piCkovu starostlivost na eurdpskej drovni pacientom
v §pecializaCnych odboroch, v ktorych starostlivost uz poskytuje a udrzat’ si
vramci odboru pneumoldgia a ftizeoldgia popredné miesto v SR aj ako
vyucbova zakladna Slovenskej zdravotnickej univerzity (SZU);

= sledovat vyvoj chorobnosti v segmentoch, v ktorych poskytuje zdravotnu
starostlivost’ a reagovat na jej vyvoj;

= ZzlepSovat stav zdravia populacie aj v Sirokej komunite v zasadnych
problémovych  ochoreniach  definovanych  Svetovou  zdravotnickou
organizaciou - z ktorych sa v prvej desiatke najastejSich umrti nachadza
celkom 6 ochoreni, v ktorych nemocnica poskytuje zdravotnu starostlivost.
Tymito ochoreniami su — v medicinskych odboroch pneumoftizeolégia
a anestéziolégia a intenzivna medicina - chronicka obstrukéna choroba pluc,
tuberkul6za, zapalove ochorenia dychacich ciest, v odbore klinicka onkolégia -
zhubné nadory pluc, v odbore (geriatria - kardiovaskularne
a cerebrovaskularne ochorenia, ktoré sa Coraz viac posuvaju do vy$Sich
vekovych kategorii obyvatelstva



31.augusta 2009 skonCilo funkéné obdobie prvej Spravnej rady v historii
Specializovanej nemocnice sv. Svorada Zobor n.o. a od 1. septembra 2009 bola
kreovana nova Spravna rada, jej predsedniCkou sa stala Ing. Marta Jancovicova,
MPH., ¢lenmi boli prof. PhDr. Dana Farkasova, CSc., Ing. Juraj Podr, CSc., MUDr.
Peter Olajos, Ing. Munir Pasagi¢, Ing. Gustav Major a Semir Kerla.

PredsedniCkou Dozornej rady bola MUDr. Zora Bruchacova, M.B.A, PhD.
a Clenmi Ing. Beata Rusova a MUDr. Eva Sladka.

NajvyznamnejSou
investiciou nemocnice
vroku 2009 (ale aj za
posledné viac ako Styri
desatroCia, kedy bol
vroku 1965 odovzdany
pavilon rehabilitacno-
vycvikového strediska)
bolo dobudovanie nového
I6Zkoveého pavilénu

s laboratornymi
priestormi. Odovzdany bol
na zaklade kolaudacného
rozhodnutia Mesta Nitry

€.Sp20124/2009-004-
Ing,Ta zo dria 9.10.2009
Budova novopostaveného liecebno-diagnostického pavildnu otvorend v roku 2009 pod nazvom
~,Rekonstrukcia a
nadstavba Telocvicne na [6zkovy pavildn®. Vystavbou a rekon$trukciou podla
projektu nového pavilénu D sa zvysil komfort pre pacientov a pracovné podmienky
pre zamestnancov. V pavilone s kapacitou 50 I16zok sa nachadzali maximalne
dvojlézkové izby; vzdy dve izby so spolo€nym socialnym zariadenim. Izby s vySSim
hotelovym Standardom boli vybavené samostatnym socialnym zariadenim,
televizorom a chladni€kou, pripojenim na internet. VSetky izby boli vybavené
privodom kyslika. Na tretom podlazi bol osobitnym priestorovym a technickym
rieSenim zabezpeceny tzv. hygienicky filter pre pacientov s tuberkul6zou. V pavilone
boli zriadené aj dve moderne vybavené operacné zakrokovne pre vykony
intervencnej pneumoldgie so Specialnou pretlakovou vzduchotechnikou. Do
novozriadenych priestorov nového pavilonu D sa tak z pavilénu B prestahovalo celé
I6Zkové 1l. oddelenie pneumoldgie a ftizeoldgie (primar doc. MUDr. Jan Plutinsky,
CSc.).

Tato nova vystavba vytvorila priestor na postupnu dalSiu modernizaciu
oddeleni v pavilbne B apo prislusnych prestahovaniach v dalSich rokoch aj
v pavilone A. Tato veflka, cca 50-milibnova investicia v 16zkovej Casti pavildnu
spotrebovala vtom roku prakticky vSetky financ¢né zdroje nemocnice (z predaja
nehnutelnosti v ¢asti Horné Lefantovce, vlastné prostriedky, ako i Uverové zdroje).
Zial, nemocnica uz potom nena$la dostatoéné finanéné zdroje na kompletné
pristrojové a technologické vybavenie novozriadenych laboratérnych priestorov na
urovni vtedy pozadovanych §Standardov v nadvaznosti na presun oddelenia
diagnostiky a kultivacie mykobaktérii a Narodného referenéného centra pre
mykobaktérie z Hornych Lefantoviec na Zobor. Naviac, pri trvalom vyznamnom
poklese incidencie tuberkulézy a klesajucom pocte vzoriek na vySetrenie (ktory bol
0.i. spésobeny aj preberanim vzoriek inymi poskytovatelmi laboratornej diagnostiky




priamo v mieste ambulancii, prevazne v odbore pneumoldgia a ftizeoldgia
v rozsiahlom spadovom uzemi) sa nové vilastné investicie javili ako malo efektivne.
Zvolilo sa preto hybridné rieSenie formou zmluvy o spolupraci so spolo¢nostou
HPL,s.r.0., ktora prevzala novovybudované laboratorne priestory do najmu. Zaroven
zabezpecila aj investicny kapital do pristrojového a technologického vybavenia pre
laboratérnu diagnostiku mykobaktérii. Kvalifikovany personal po jeho presune
z Hornych Lefantoviec poskytla nemocnica (v Casti uvazku pre potreby
mykobakteriologického vySetrenia pre vlastnu nemocnicu v pokracovani cinnosti
oddelenia pre diagnostiku a kultivaciu mykobaktérii a v plnom personalnom rozsahu
pre Cinnost Narodného referenéného centra pre mykobaktérie). Takymto spésobom
sa za vyraznej technologicko-pristrojovej obnovy laboratoria zabezpedcila kontinuita
v poskytovani mykobakteriologickej diagnostiky v priestoroch nemocnice.

Vzhladom na tieto investicné aktivity mimoriadneho rozsahu boli investicie do
pristrojovej techniky a infrastruktury na inych pracoviskach nemocnice obmedzené
iba na najnevyhnutnejSie obmeny. Zakupil sa iba novy gastrofibroskop a niektoré
dalSie zdravotnicke pristroje (EKG, medicinalny kompresor).

Presun zdravotnickej Cinnosti z €asti Horné Lefantovce do jedného arealu
v Casti Zobor sa ukoncCil ku koncu roku 2009 aj presunom ambulancie vSeobecného
lekarstva, takze od 1. januara 2010 bola zdravotna starostlivost poskytovana
vylu€ne v Casti Zobor.

Zacali sa hlfadat mozZnosti vyuZitia priestorov v ¢asti Horné Lefantovce, ktoré
su v zmysle ,transformacného zakona“ uréené ako tzv. prioritny majetok. Ide najma
o tzv. Stary pavilon, byvaly kastiel v Hornych Lefantovciach. S takto urCenym
majetkom nemohla nemocnica (a ani v su€asnosti nemdze ) nakladat inak ako
vlastnymi silami a prostriedkami (t.zn., neméze ho ani predat, ani prenajat). Jednou
zmoznosti sa javilo vyuZzitie budovy na zdravotno-socialne ucely, najma pre
starostlivost’ 0 osoby postihnuté Alzheimerovou demenciou. Nemocnica vypracovala
projekt META, ktory prezentovali na medzinarodnej konferencii Zdravie
podporujucich nemocnic na Kréte primar MUDr. D. Petrad a MUDr. S. Petrigek,
MPH. Tento projekt ziskal 3. miesto z viac ako 200 posterov z celého sveta. Zial, pre
nedostatocné personalne zazemie a neziskanie dostatocnych financnych
prostriedkov sa projekt doposial nepodarilo realizovat.

Ku koncu roka 2009 doslo k zvySeniu evidentného stavu zamestnancov,
najma v nadvaznosti na Vynos Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky
€. 09812/2008-0OL z 10. septembra 2008 o minimalnych poZiadavkach na personalne
zabezpecenie a materialno-technické vybavenie jednotlivych druhov zdravotnickych
zariadeni, ktory nadobudol ucinnost’ 1.7.2009. Pre naplnenie poziadaviek uvedeného
vynosu bolo potrebné zvysSit' stav pracovnikov najma v pozicii sanitar a pomocny
sanitar.

Na rok 2009 mala Nemocnica schvalenu dotaciu z Eurépskych Strukturalnych
fondov na realizaciu projektu "Podpora fudskych zdrojov a zlepSenie kvality sluZieb
poskytovanych SN sv. Svorada Zobor, n.o.", ktorej sucastou bolo i vybudovanie
a zariadenie ucebne informacno-didaktickou technikou. Vzdelavanie zamestnancov
prebiehalo v oblasti cudzich jazykov, manaZzérskych zru€nosti, pravheho povedomia
a rozvoji informacénej gramotnosti.
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Specializovana nemocnica sv. Svorada Zobor, n.o. realizovala v Nitre od 1.10.2008 do
30.9.2010 projekt ,,Podpora I'udskych zdrojov a zlepsenia kvality sluzieb poskytovanych
Specializovanou nemocnicou sv. Svorada Zobor, n.0. podporeny Socialnou implementaénou
agenturou v ramei Operacného programu Zamestnanost’ a socialna inkluzia.

» T'ento projekt sa realizuje vd’aka podpore 7 Europskeho socidlneho fondu v ramci
Operacného programu Zamestnanost’ a socidlna inklizia.*

Koncom roku 2009 bol v nemocnici vykonany kontrolny audit systémov
manazérstva kvality. Vysledkom bolo, Ze nezavisla -certifikaCha spoloCnost
konStatovala funkénost systému na vsSetkych riadiacich a realizacnych urovniach
a predizila platnost certifikatu na dalSie tri roky.

Dnha 27. februara 2010 ukonCil funkciu riaditela po takmer 16 rokoch
pdsobenia MUDr. Stefan Petrigek, PhD., MPH, na jeho miesto nastipila Spravnou
radou novovymenovana riaditelka Ing. Marta JancCovicova, MPH. Po niekolkych
tyZzdrioch pdsobenia od 8.aprila 2010 vymenovala novozriadena Spravna rada (novi
Clenovia boli vymenovani MZ SR a vymeneni boli i ¢lenovia za spoluzakladatelov
z nemocnice) za riaditefa MUDr. Dalibora Petrasa, ktory pésobil dovtedy ako primar
oddelenia dlhodobo chorych a zaroven vykonaval i funkciu krajského odbornika pre
geriatriu.

V tomto roku sa ukoncila rekonstrukcia Il. poschodia su€asného pavilénu B
(po odstahovani Il. oddelenia pneumolégie a ftizeoldégie do nového pavilénu D) a do
tychto priestorov sa presunulo z nizSieho poschodia tejto budovy I6zkové |. oddelenie
pneumoldgie a ftizeoldgie (primarka MUDr. M. Palicova). Zaroven sa v CiastoCnej
rekonstrukcii pokraCovalo v uvolnenych priestoroch |. poschodia pre geriatrické
oddelenie a oddelenie dlhodobo chorych. DoSlo i k vybudovaniu nového vytahu, ako
i rekonstrukcii a modernizacii starého vytahu.

Z pristrojového vybavenia sa okrem kompletizacie potrieb ambulancii
a oddeleni v zmysle Vynosu MZ SR o minimalnych poziadavkach na personalne
a materialno-technické vybavenie doplnilo vybavenie o vysokofrekvencny ventilator,
monitory vitalnych funkcii, zabezpedlil sa systém na 24-hodinové ambulantné
monitorovanie EKG, zakupil sa pristroj na elektrolieCbu s mozZnostou aplikacie
nizkofrekvenénych a strednofrekvenénych prudov. Pre zabezpecenie rozvozu teplej
stravy z oddelenia lieCebnej vyzivy a stravovania pre pacientov 16Zkovych oddeleni
sa zakupilo 9 termovozikov. Pre zabezpeCenie arealu nemocnice sa realizovala
rekonstrukcia automatickej dvojkridlovej brany a vybudovala sa vstupna rampa pre
vjazd vozidiel k pavilonu E.

Postupne sa zvySoval pocCet hospitalizovanych pacientov najma na
oddeleniach pneumoldgie a ftizeoldgie, klinickej onkologie, ale aj oddeleni
anestezioldgie a intenzivnej mediciny, ¢o suviselo s utimovanim cinnosti plucnych
oddeleni v okolitych nemocniciach.

Takymto vyvojom sa nadalej posilfiovalo strategické postavenie zariadenia
v hlavhom odbore Ccinnosti — poskytovani zdravotnej starostlivosti pacientom
s ochoreniami dychacich ciest, ktoré sa stava jedineCnym a jedinym pre Siroké
spadové uzemie. Tento vyvoj sa zvyraznil a ukoncil v roku 2011 po zruseni plfucnych



oddeleni v Komarne, Novych Zamkoch, Ziari n. Hronom, redukcii pltcnych 16zok
v Trnave, zruSeni oddelenia klinickej onkoldgie v Novych Zamkoch. Nemocnica tak
svoje sluzby poskytovala pre prirodzené spadové uzemie v pocCte asi 1,5 miliéna
obyvatelov (cely Nitriansky kraj a prilahlé okresy okolitych krajov).

V tomto roku nemocnica poskytla vybraté priestory pdvodného osteocentra
(osteologicka a reumatologicka ambulancia) na prizemi Starého pavilénu pre
spolocnost’ Radiologia Zobor, s.r.o. — pracovisko pocitaCovej tomografie, ¢im sa
aj tento typ zobrazovacich diagnostickych metéd dostal pod ,vlastnu strechu®.
Vyrazne to zlepSilo komfort pre pacientov (dovtedy prevazanych na vysSetrenia do
inych zdravotnickych zariadeni — Bratislava, Trnava, Levice, Nitra, Topol€any a i.),
ale napomohlo to i skrateniu oSetrovacej doby.

Ambulancie osteocentra sa presunuli do adaptovanych priestorov byvalého
operacného traktu (zriadeného este v roku 1957 v budove byvalého klastora), kedze
intervenCné zakroky sa uz viac ako pol roka vykonavali v novovybudovanych
priestoroch pavilonu D v ramci I16Zkového Il. oddelenia pneumoldgie a ftizeologie.

V roku 2011 sa po prestahovani celého jedného |6Zkového oddelenia (Il.
oddelenia pneumologie a ftizeoldgie) z 2. poschodia a presune pacientov 16zkoveho
|. oddelenia do tychto uvofnenych priestorov pavilébnu B (pévodne vroku 1965
postaveného pre ucely rehabilitacno-vycvikového strediska pre tuberkuléznych
pacientov) a CiastoCnej adaptacie 1. poschodia pre presun spojeného geriatrického
oddelenia a oddelenia dlhodobo chorych z 3.poschodia vykonala celkova
rekonstrukcia 3. poschodia. Do modernizovanych priestorov sa z pavilénu A (budovy
byvalého klastora) presunulo oddelenie klinickej onkolégie a ambulancii klinickej

— ‘ - onkologie. Takto sa

B\ e A\ vyznamne zlepSil komfort

N

- a priestory pre poskytovanie
onkologickej starostlivosti.
- V ramci

ambulancii

. = , klinickej  onkolégie  sa
By = i ¢ v klimatizovanych
Ll priestoroch vytvorili
T | . podmienky na pripravu
| apodavanie cytostatickej

lieCby, zrekonStruovali sa
socialne  zariadenia pre
pacientov. Nové priestory
splnili aj vSetky podmienky

protipoziarne;j ochrany
Pohlad na obnovené priestory Oddelenia klinickej onkoldgie a ¢akdrne pre inStalaciou novej pOZiarnej
ambulantnych pacientov S|gnallzé0|e, VytVOI’I|I sa
najnovsie podmienky

komunikacie sestra-pacient, nanovo sa prerobila elektroinstalacia. Rekonstrukcia
zahffala aj vytvorenie dostatonych pracovnych priestorov, ako i socialneho zazemia
pre zamestnancov oddelenia.

PokraCovalo sa v obnove vybavenia pristrojmi a zdravotechnikou, zakupil sa
novy spirometricky pristrojovy systém, doplnilo sa vybavenie spankového laboratoria
pristrojmi AutoCPAP so softvérom a infraervenou videokamerou. Z ostatného
vybavenia mozno spomenut zakupenie inhalacnych ultrazvukovych pristrojov, clony
do digitdlneho RTG pristroja, polohovacich posteli s antidekubitovymi matracmi s
kompresormi, EKG prenosnych pristrojov, odsavaciek biologického materialu,



infuznych pump a davkovacov liekov, externych defibrilatorov. Na OAIM bol
zakupeny novy plucny ventilator s medicinskym kompresorom ako nahrada za starsi,
uz neopravitefny servoventilator.

Od 1.aprila 2011 bol za riaditela nemocnice Spravnou radou menovany doc.
MUDr. Jan Plutinsky, CSc.

Od roku 2010 dochadzalo v nemocniciach celého zdravotnickeho systému
k dalSiemu poklesu [6Zkového fondu, v mnohych pripadoch irusenim celych
oddeleni. Z dévodov, ze pri dalSom skracovani oSetrovacej doby sa napriek presunu
znadnej Gasti zdravotnej starostlivosti do Specializovanej nemocnice sv. Svorada
Zobor zabezpeCovala plynule zdravotna starostlivost v odbore pneumoldgia
a ftizeologia pre cely kraj (a prilahlé okresy okolitych krajov), mohlo sa vzhfadom
k vyuzitiu 16zkového fondu pristupit k uspdsobeniu poctu posteli na realne potreby
i vo vlastnej nemocnici.

Na navrh Spravnej rady schvalilo MZ SR listom cCislo Z39969/2011-O0S8 zo
dnia 1.8.2011 zniZenie postelového fondu a poctu I6zkovych oddeleni k 1.7.2011
z 239 na 192 posteli, pricom bol zaroven evidencne vynaty 16zkovy fond pévodného
lll. oddelenia pneumoldgie a ftizeoldgie v Casti Horné Lefantovce z 16zkového fondu
nemocnice. VSetky postelové kapacity tak boli etablované po dostavbe nového
pavilonu D v r. 2009 vyluéne na Zobore.

V roku 2012 sa do uvolnenych a rekonstruovanych priestorov v paviléone A (po
presune oddelenia klinickej onkologie do pavildbnu B v predchadzajucom roku)
presunulo oddelenie pre dlhodobo chorych, ktoré bolo lokalizované ako samostatna
oSetrovacia jednotka spolu s geriatrickym oddelenim na 1.poschodi pavilonu B. Po
odchode primara MUDr. PetraSa bola za primarku oddelenia dihodobo chorych
ustanovena MUDr. Danica Pavlikova.

V roku 2012 presiahol poCet hospitalizovanych v nemocnici hranicu 4 tisic,
voCi predchadzajucemu roku to bolo viac ako 10% narast. Toto zvySenie mozno
v podstatnej Casti pripisat’ rozSireniu spadového uUzemia Specializovanej nemocnice
v segmente respiracnych chordéb (vratane pneumoonkologickych stavov a stavov
vyzadujucich poskytovanie intenzivnej starostlivosti), ktoré bolo spésobené zrusenim
I6Zkovych plucnych oddeleni, resp. redukciou ich 16Zkového fondu vo viacerych
okolitych nemocniciach. V roku 2012 tak SN sv. Svorada Zobor, n.o. poskytovala
vtomto spektre ochoreni Specializovanu starostlivost nielen pre vSetky okresy
Nitrianskeho kraja (cca 700 tisic obyvatelov), ale aj pre dalSie okresy prifahlych
krajov, spolu pre cca 1,5 milibna obyvatelov.

V tomto roku sa v nemocnici zriadila i druha ambulancia klinickej imunolédgie
a alergologie (presun po ukoncéeni Cinnosti jednej zo sukromnych ambulancii
v Nitrianskom kraji) a zrekons$truovali sa ambulantné priestory spoloCne pre obe
ambulancie vtomto odbore. Vtomto trakte sa v pavilone A zaroven vytvorili
podmienky na presun ambulancie klinickej psycholégie.

Vyznamne sa dalej inovovalo pristrojové vybavenie nemocnice — zakupil sa
ultrazvukovy pristroj novej generacie MyLab Class C s rbznymi sondami, vratane
novej sondy pre echokardiografiu, videobronchoskop Pentax EB-1970 OK a dalsi
fibrobronchoskop, Holterov pristroj na ambulantné meranie krvného tlaku. Okrem
toho sa pokraCovalo v nakupoch drobnej zdravotnickej techniky, zdravotnickeho
nabytku, polohovacich posteli. Inovovala sa vypoctova a informaéna technika, ako
i technologické vybavenie nemocnice.

Pri  vzdelavani sestier alekarov sa vyuzila mimoriadna prilezitost
spolufinancovania vzdelavania v ramci projektu Nitrianskeho samospravneho kraja
,Doplnenie systému zdravotnictva o kvalifikovanych odbornikov v Nitrianskom



samospravnom kraji — I.“. V ramci tohto projektu ukoncCilo Specializacné Studium
v ramci oSetrovatelstva 19 sestier a 6 lekarov.
Okrem toho si dalSi 2 lekari a4 sestry

B8 F | vysovali kvalifikiciu  formou  Specializacne]
' pripravy za definovanych podmienok v ramci
platnej legislativy. Vrokoch 2010 - 2012

prebiehala aj realizacia projektu ,Dal$i rozvoj

DAKOVNY LIST ludskych zdrojov a profesionalizacia

poskytovanych sluzieb® na zaklade Zmluvy
o poskytnuti nenavratného finanéného prispevku €.
Z 27140130094 zo dia 21.6.2010,

Specializovanej nemocnici

sv. Svorada Zobor, n.o.

22 tspent realizicu projekty KedZe navySenie pocCtov hospitalizovanych

Balsi rozvoj fudskych zdrojov a pacientov nebolo dostatocne kryté financnymi
profesionalizdcia poskytovanych slusieb” zdrojmi zdravotnych poistovni, pokracovalo sa
u rémei vyzvy DOP-SIA-2009/4.1.3/01 v intenzivnych a opakovanych rokovaniach so

zdravotnymi poistovhami, ¢im sa podarilo aspon

— CiastoCne pokryt finanCnymi objemami presun

zdravotnej starostlivosti. Na druhej strane bol vSak

vysoky  podet  hospitalizovanych  pacientov

podkladom pre vySSiu efektivnost poskytovania zdravotnickych sluzieb a dobrym

predpokladom pre buduci rozvoj nemocnice, ako v kryti personalnych potrieb, tak
aj v kryti potrebnych infrastrukturalnych potrieb nemocnice.

V roku 2012 sa zacal proces prevodu (odpredaja) bytov v areali Nemocnice
najomcom, ktori poziadali o prevod v r.1994 v zmysle zakona ¢. 182/1993 Z.z..
Postupne bolo takto odpredanych 8 bytov z 18, o obmedzilo nemocnici mozZnosti
stabilizacie zamestnancov a kontroly pohybu cudzich oséb po areali.

Od 1.10.2012 bola Spravnou radou menovana nova riaditelka nemocnice -
Ing. Erika Chuda.

V roku 2013 si zariadenie pripomenulo 65 rokov C¢innosti slavnostnou
vedeckou konferenciou - tradi€ne organizovanym, v poradi uz XXX. Zoborskym
driom a Xl. Zapadoslovenskym driom o osteoporoze.

Tento rok bol ivznameni vyznamnych obnov a rekonstrukcii, investi¢né
zamery nemocnice boli realizované v objeme 230 270 €, ¢o bolo o takmer 100 000 €
viac ako v predchadzajucom roku. Toto sa prejavilo nielen v zlepSeni nakupov
zdravotnickej techniky, ale aj dalSieho vybavenia nemocnice v interiéri (Uprava
priestorov ambulancii, 16zkovych oddeleni, spolo¢nych priestorov nemocnice), ale aj
v exteriéri (okolie nemocnice, vstupné priestory, rozSirenie parkovacich moznosti pre
pacientov a zamestnancov, a iné).

MozZno spomenut investicie na technické zhodnotenie pavilonu B - plastové
okna, presklené dvojkridlové vstupné dvere, bezpecnostné protipoZiarne dvere
(geriatrické oddelenie a |. oddelenie
pneumoldgie a ftizeoldgie). KlimatizaCnymi
jednotkami sa vybavili vySetrovne na
oddeleniach funk&nej diagnostiky
a endoskopickom oddeleni. Vzhladom na
narast pocCtu klinicky zavaznych stavov sa
rozSirili rozvody a panely medicinskeho
kyslika, zriadili sa dve izby s vySSim
hotelovym Standardom na geriatrickom
oddeleni.

Automatické posuvné dvere na chodbovej spojnici medzi
pavilonmi A a C




Technicky sa zhodnotil aj pavilbn C upravami, ktoré zabezpecili lepSie
hospodarenie s energiami (zabranenim unikov tepla), a to vybudovanim posuvnych
vchodovych dveri a na spojovacej chodbe medzi pavilbnmi A a C, presklenim
vchodovych priestorov schodiska pavilénu C.

Vykonali sa aj interiérové upravy ambulancii a izby pre sluzbukonajucich
lekarov, z exteriérovych uprav sa vybudoval pristreSok medzi pavilonmi A) a E), ¢o
zlepsilo prepojenie oboch pavilénov i v pripade nepriaznivého pocasia.

Vyznamna Cast investicii bola vloZzena do obnovy a roz§irenia pristrojového

Obnovené priestory jednej zambulancii pneumoldgie a

ftizeoldgie Pojazdny rtg. pristroj

vybavenia nemocnice — z nich najvyznamnejSie boli: pojazdny RTG pristroj
Basic 100-30, pacientsky ventilator Drager Savina 300 (zakupeny z prostriedkov
ziskanych zprijmu 2% dani darovanych nemocnici pravnickymi a fyzickymi
osobami), plucny ventilator Paravent PaTev, zatazovy EKG pristroj Amedtec ECG,
pristroj Phyaction C set pre rehabilitaciu pacientov, pristroj EKG Cardiovit AT-2 plus
a dalSie pristroje.

Zlepsilo sa i vybavenie pre komfort pacientov — dalSie polohovacie postele pre
geriatrické oddelenie a oddelenie dlhodobo chorych, panvica pre oddelenie lieCebne;j
vyzivy a stravovania, televizne prijimaCe na izbach pacientov lieCenych na
tuberkulézu, kresla pre kardiakov, upravy ¢akarni pre ambulantnych pacientov, ako
i pre personal (obnova nabytku v ambulanciach, vypoc&tova technika a pod.).

Dalej to bola rekonstrukcia chladiaceho boxu, in$talacia kotla v kastieli Horné
Lefantovce, zakupenie snehovej frézy, hydraulického vytahu v pavilbne B,
zasobovacieho vozidla, rekonstrukcia verejného osvetlenia v areali Zobor,
klimatizacia oddelenia klinickej biochémie, technické zhodnotenie vodarne v Hornych
Lefantovciach, vratane montaze chloratora pitnej vody.

Ako priklad uvadzame vybavenie priestorov v Cakarnach pred ambulanciami.




V ramci starostlivosti o vlastny nehnutelny majetok realizovala na zaklade
dohody v pavilone A rimskokatolicka cirkev- Biskupstvo Nitra v roku 2013 vymenu
okien za plastové a vo vestibule vymenu dveri za posuvné.

V roku 2013 sa po prehodnoteni komplexnosti a efektivnosti celého procesu
Cistiacich a upratovacich sluzieb, ktoré boli od januara 2007 zabezpelované
dodavatelskym spdsobom, sa zvySil celkovy stav zamestnancov, ato z dévodu
opatovného prevzatia Cistiacich a upratovacich sluzieb pod ,kridla® nemocnice
(insourcing). Za najddlezitejSie sa povazovala najma moznost vlastného riadenia
celého procesu upratovacich a Cistiacich sluzieb, v nadvaznosti na potreby
nemocnice, jej pacientov a ich spokojnost. PoCet zamestnancov ku koncu roka tak
dosiahol pocet 293, ¢o v prepocte predstavovalo 1,53 zamestnanca na 1 16zko.

V roku 2013 v porovnani s predchadzajucim rokom 2012 sa zvysila
vzdelanostna uroven zamestnancov. Pribudlo 6 zamestnancov s vysokoSkolskym
vzdelanim druhého stupfa (z toho 2 lekari, 2 sestry, jeden farmaceut a jeden
technicko-hospodarsky pracovnik), ztoho sestry si zvySenim kvalifikacie
z pévodného prvého stupria vysokoskolského vzdelania (z Bc. na Mgr.), pribudlo 6
zamestnancov so stredoskolskym vzdelanim. Podiel pracovnikov s vedeckou
a vedecko-akademickou hodnostou dosiahol 8,6% z aktualneho stavu zamestnancov
s vysokoskolskym vzdelanim druhého stupna.

épecializované nemocnica sv. Svorada Zobor, n.o. realizovala
v predchadzajucich rokoch vzdelavanie aj cez projekty podporované Socialnou
implementacnou agenturou v ramci operacného programu ,Zamestnanost' a socialna
inkluzia®“.

Od 1. jula 2013 nahradila dovtedajSiu dlhoroCnu primarku |. oddelenia
pneumoldgie a ftizeolégie MUDr. M. Palicovu MUDr. Gabriela KoSturiakova.
V decembri 2013 sa vzdal vykonu funkcie primara radiologického oddelenia primar
MUDr. Karol Bitter, CSc. Na post primara oddelenia bola menovana MUDr. Jana
Zelenakova. Koncom roku odiSiel z nemocnice, ako iz postu primara Il. oddelenia
pneumoldgie a ftizeoldgie doc. MUDr. Jan Plutinsky, CSc., od januara 2014 prevzal
vykon funkcie primara tohto oddelenia MUDr. Stanislav Majernik. Od toho istého
datumu prevzala vykon funkcie primara endoskopického oddelenia MUDr. Alena
Koc&alkova (dovtedy primar MUDr. Zigmund Henzel).

Aj rok 2014 bol vznameni vyznamnych investicii v nemocnici, z nich
najvacsou bola generalna rekonStrukcia priestorov a zariadeni kuchynskej
prevadzky, vratane upravy jedalne pre zamestnancov v celkovom naklade viac ako
500 000 €. Po ukonceni stavebnych uprav a instalacii technolégii na zaklade
rozhodnutia Regionalneho uradu verejného zdravotnictva v Nitre dhom 24.11.2014
kuchynské a stravovacie priestory uviedli do pinej prevadzky.

Cast rekonstruovanej stravovacej prevddzky Obnovend jeddleri pre zamestnancov



PokracCovali aj upravy priestorov ambulancii, 16zkovych oddeleni, spolo¢nych
priestorov nemocnice, ale i upravy v exteriéri — okolie nemocnice, vstupné priestory,
rozSirenie parkovacich moznosti pre pacientov izamestnancov. Postupnymi
vymenami okien a dveri sa dalej modernizovali jednotlivé pavilony nemocnice.

Vlete 2014 ukonCilo svoju cinnost mykobakteriologické laboratorium
spolocnosti HPL, s.r.o, ktoré prestahovalo svoju cinnost do novovybudovanych
vlastnych priestorov v Galante, ¢ast zamestnancov vykonavala nadalej svoju ¢innost
pre potreby nasej nemocnice v skratenom Uvéazku. Dalej véak vyznamne pokracoval
pokles pacientov s tuberkulézou, ateda aj pocet vzoriek pre laboratérnu
mykobakteriologicku diagnostiku. Do tychto uvolnenych priestorov v paviléne D,
uréenych pre laboratérnu diagnostiku, bolo od oktobra 2014 prestahované z pavilonu
A celé oddelenie klinickej biochémie. Pristupovy chodnik k miestu odovzdavania a
preberania vzoriek a vysledkov bol proti nepriazni poCasia prestreSeny. Oddelenie
bolo sucasne vybavené klimatizanymi jednotkami.

Vyraznu adaptaciu
a modernizaciu  podstupili  priestory
centralizovanej sterilizacie nielen
v stavebnej Casti, ale inahradou
povodného autoklavu novym parnym
sterilizatorom UNISTERI HP, ¢o plne
postaCovalo pre potreby vSetkych
oddeleni nemocnice. Na procesy
sterilizacie dohliadal lekar chirurgickej
ambulancie.

Vyznamne sa doplnilo
a modernizovalo pristrojové vybavenie
oddelenia anesteziolégie a intenzivnej
Renovdc.ia priest?rovprafoviska ce{ltra/izovanejsteri/izc'lcie mediciny — ZakL'inl sa pristroj na
nemocnice s novym parnym autokldvom ( 2014) invazivnu pI’l]cnu ventilaciu SAVINA

300, ventilatné pristroje typu BiPaP,
elektrickl polohovaciu postel ziskalo oddelenie darom od spolo¢nosti COOP
Jednota.

Pre spankové laboratérium sa zadovazil ventilacny pristroj Auto BiPAP Bi
Flex, pre skvalitnenie rtg. diagnostiky v elektronickom prostredi sa dokupili dalSie dva
diagnostické monitory s vysokym rozliSenim, ako i pracovna stanica digitalneho
radiografického systému pre PACS. Z dalSich mozno spomenut zakupenie nového
gastrofibroskopu OLYMPUS GIF-1.

Z technologii sa zadovazil novy chladiaci dvojbox na uloZenie mitvych tiel,
zmakCovaC vody pre pracovnu, zabezpelovacie zariadenie pre objekt kasStiela
v Hornych Lefantovciach. DalSie inovacie sa tykali obnovy zdravotno-technického
vybavenia a nakupu zdravotnickych =zariadeni, strojov a strojnych zariadeni,
vypoctovej a informacnej techniky.

V roku 2014 bolo zamerom nemocnice komplexne rekonsStruovat
a modernizovat’ Specializované ambulancie. Uchadzala sa o pridelenie nenavratného
finanéného prispevku z prostriedkov  Operaéného programu Ministerstva
zdravotnictva SR. Na vypracovany projekt pod nazvom ,Komplexna modernizacia
$pecializovanych ambulancii poliklinickej ¢asti v Specializovanej nemocnice sv.
Svorada Zobor n. o. — 2014 sa v3ak nemocnici nepodarilo ziskat finanéné
prostriedky, kedZe vzhfadom na podmienku opravnenosti Ziadatela vyzva




pozadovala strikiné prevadzkové a stavebné oddelenie I16zkovej a ambulantnej Casti,
ktoré sa vzhladom na dispozicné rozlozenie organizacnych jednotiek nedalo napinit.

Z hladiska rozvoja nemocnice po roku 2009, kedy bol dobudovany a do
prevadzky odovzdany pavilbn D, mozno rok 2014 hodnotit ako jeden
z najuspesnejSich v oblasti investicnych zamerov. Predpokladom toho boli i uspesné
rokovania so zdravotnymi poistoviiami v navySeni kontraktaCnych objemov
zdravotnej starostlivosti, ktoré reSpektovali jej realny rast v uplynulom obdobi.

Za nepriamu znamku vysokej kvality poskytovanych sluzieb nasSou
nemochicou povazujeme aj skutoCnost, Ze v aprili 2014 bolo pri prilezitosti
ocefovania zdravotnickych pracovnikov Nitrianskeho samospravneho kraja za rok
2013 udelené ocenenie ,Zdravotnik roka 2013“ v kategorii lekar MUDr. Ludovitovi
Bajcarovi, primarovi oddelenia anesteziolégie a intenzivnej mediciny. Po docentovi
MUDr. Janovi Plutinskom, CSc. a doc. Petrovi Berzincovi, CSc. sa stal v poradi
Nitrianskym samospravnym krajom uz tretim ocenenym lekarom za naSe zariadenie.
Kvalitu nami poskytovanych sluzieb potvrdzuje priebezné hodnotenie spokojnosti
pacientov, ktoré su vykonavané zdravotnymi poistoviiami. Nasa nemocnica sa
umiestriovala vo svojej kategdrii na poprednych miestach rebriCkov hodnotenych
nemocnic.

V polovici roku 2014 zadalo vedenie Specializovanej nemocnice sv. Svorada
Zobor, n.o. spracovavat aktualizaciu strategickych zamerov na obdobie rokov 2015-
2019. Stratégia vychadzala z predpokladanych objemov vykonov a predpokladanych
finan€nych objemov s nakupcami nasich sluzieb, od ¢oho sa bude v kvalitativnych
i kvantitativnych ukazovateloch prispésobovat aj spektrum a rozsah poskytovanych
sluzieb, vratane rozvojovych programov.

Medzi délezité strategické zamery bude patrit' i pripadné vybudovanie novych
priestorov pre zabezpeCovanie komplexného rozvoja nemocnice s ohfadom na
znacny narast pneumologickych a pneumoonkologickych ochoreni obyvatelstva.
Jednou z priorit je dotvorenie priestorov centralneho vstupu, ktoré by spifiali siéasné
trendy architektonického, priestorového a logistického rieSenia. Vyznamnou sucastou
strategického napredovania je aj rozSirenie a modernizacia pristrojového
a technologického vybavenia nemocnice. Tento material po schvaleni a porade
vedenia nemocnice bol akceptovany na zasadnuti Spravnej rady dna 29.10.2015
a od decembra 2015 je k dispozicii Ministerstvu zdravotnictva SR ako podklad pre
tvorbu Statnej zdravotnej politiky vzhfadom na vyvoj chorobnosti po roku 2020, ktoru
oficialne deklaruje Svetova zdravotnicka organizacia (WHO).

K 1. septembru 2014 bol menovany za primara oddelenia dlhodobo chorych
MUDr. Alireza Norouzi, dovtedajSia primarka ODCH MUDr. Danica Pavlikova
' prevzala primariat geriatrického
g | aass ﬂ = oddelenia po predchodcovi MUDr.

Jozefovi Weberovi, MPH.
i Vroku 2015 sa nemocnici
e pOdarilo ziskat’ nenavratnu finanénu
i vypomoc  vramci  schvélenia
projektu z Eurépskeho fondu
regionalneho rozvoja (ERDF)
,Kvalitativny  rast  diagnosticko-
lieCebného procesu, kompletizacia
zdravotnicke;j a informacno-
komunikaénej infradtruktary" vo

y Eurépska unia




vyske celkovych opravnenych nakladov viac ako 1,3 miliona €.

Ziskanie tychto finanénych prostriedkov velmi podstatnym spésobom prispelo
k inovaciam a modernizacii celej nemocnice. NajvyznamnejSou inovaciou bolo
zakupenie endobronchialneho ultrasonografického diagnostického systému (EBUS),
¢o bolo ivyraznym impulzom k skvalitneniu endobronchialnej diagnostiky na
endoskopickom oddeleni. Nemocnica sa tak stala popri Univerzitnej nemocnici
v Martine a Narodnom ustave tuberkul6zy, pfucnych chordb a hrudnikovej chirurgie
vo VySnych Hagoch na Slovensku tretim pracoviskom, na ktorom sa zacala tato
metodika vyuzivat v klinickej praxi. Dalej sa pre toto oddelenie zakupili dva nové
fibrobronchoskopy so svetelnym zdrojom, pre gastroenterologicki ambulanciu
videogastrofibroskop.

Radiologické oddelenie bolo vybavené novou digitalnou rtg. zostavou Dira X
Twin, ktora nahradila starSi digitalny pristroj z roku 2007. Doplnilo sa dalSich pat
diagnostickych monitorov s vysokym stupfiom rozliSenia. Zakupil sa aj dalSi
ultrazvukovy pristroj TOSHIBA TUS-A500 Aplio 500 s prislusenstvom a sondami aj
pre echokardiografiu.

Na oddeleni anesteziologie
a intenzivnej mediciny sa inStaloval
centralny  monitorovaci  systém
s prislusenstvom a  monitormi
vitalnych funkcii pri kazdom 16zku.
Zakupili sa dalSie dva
servoventilatory vyssej triedy.

Centrum spankovej
mediciny bolo doplnené o dalsi,
novy terapeuticky pristroj typu

BiPaP, oddelenie funkcnej
Digitdlne radiologické pracovisko novej generdcie nahradilo v roku . . , . . .
2015 pbvodny digitdlny rtg pristroj z roku 2007 dlagnOStlk_y prlstrOJom na_ |mpulz_nu
oscilometriu — na diagnostiku

) v

plucnych funkcii u tazsie spolupracujucich jedincov.

Z pohladu pokracujucej elektronizacie sa vyrazne modernizovala informacno-
komunikaéna infrastruktura (zalohové diskové polia, servery, bezdrotova wi-fi
komunikacia v celej nemocnici).
Hardvérovo i softvérovo sa vymenili
vSetky pocitacové zostavy v celom
nemocni¢nom informacnom systéme
v zdravotnej, lekarenskej, ale iv
ekonomickej Casti. DoSlo k obmene
posteli za mechanické
polohovatefné I6zka
s antidekubitovymi matracmi v pocte
100 kusov.

Okrem prostriedkov z fondov
EU ziskala nemocnica v tomto roku
A pre endoskopické oddelenie ako dar
Kryokauter s kryosondou na endoskopickom oddeleni od Ligy proti rakovine

kryokauterizany pristroj pre
diagnostiku a paliativhu lie€bu endobronchialnych tumorov u onkologicky chorych
pacientov. Dalej sa z vlastnych zdrojov doplnili a obnovili diagnostické a lieebné




pristroje — servoventilator, EKG pristroj, biochemicky analyzator, doplnila sa dalSia
zdravotechnika, klimatizacné jednotky, vypoctova a informac¢na technika.

Infrastruktura nemocnice sa doplnila o hydraulicky vytah, CiastoCne sa
rekonstruovalo vnutorné nadvorie a nan nadvazujuce logistické rieSenie prijmu a
odvozu pacientov sanitkami pri paviléne B.

Nemocnicu zatazovalo udrzZiavanie celého arealu v Hornych Lefantovciach,
i ked sa naklady na jeho udrziavanie oproti minulému roku znizili, ato najma z
doévodu znizenia mzdovych nakladov na strazenie objektu (v r. 2014 instalované
zabezpecCovacie zariadenie s prepojenim na centralny pult ochrany Policajného
zboru SR ) a na obsluhu
technologického zariadenia (CistiCka
odpadovych véd).

Modernizacia a rekonstrukcia
vonkajsich priestorov bola
zamerana na upravu Celnej strany
fasady na pavilbne C obnovou
nateru, izolaciou budovy proti
vihnutiu, rekonstrukciu odstavnej
plochy pred pavilbnom C, upravu
vstupu do pavibnu C na
riaditelstvo, do jedalne a do
Restaurovand plastika ,Symbol zdravia® na pavildne C vyhotovend [:')l'aCOVﬂI prevadzkoyo-technlckeho
v roku 1965 akad. sochdrom Valérom Vavrom useku. Na severne) stene teth

budovy sa zaroven zrekonStruoval
relief (vyhotoveny v roku 1965 akad. socharom Valérom Vavrom). RekonStrukciu
vykonal akad. maliar Viliam Siroky.

Vlastnou udrzbou sa rekonstruovala €ast byvalych priestorov oddelenia
klinickej biochémie pre potreby fyziatricko-rehabilitatného oddelenia, ktoré bolo do
tychto priestorov premiestnené z lll. poschodia pavilonu B. Tu sa vytvorili nové
priestory pre ambulantnych onkologickych pacientov s vytvorenim aplikarne
chemoterapie so Siestimi polohovacimi I6Zkami a potrebnym socialnym a kulturnym
zazemim pre pacientov.

Vynovené priestory fyziatricko-rehabilitacného oddelenia Novovytvorené priestory pre aplikdciu ambulantnej
chemoterapie

Adaptaciou presli oddelenia pre umiestnenie nového digitalneho rtg pristroja
ako inového ultrasonografického pristroja. Z dévodov operativnosti riadenia
ekonomického useku ako i uspor energie boli pracovne referentov z velkej Casti
presunuté do pavilbnu C a Ciasto¢ne i do pavilébnu A. V pavilbne E sa adaptovali



kancelarie pre pracovnikov oddelenia informacnych technoldgii a knihovnicky-
archivarky. Rekons$trukciu podstupili i priestory prizemia v pavilone C (zriadenie
pokladne, uprava informacnej kancelarie a skladovych priestorov pre bufet).

V roku 2015 doSlo k niektorym personalnym zmenam na postoch veducich
pracovnikov. Od 14. februara 2015 prevzala funkciu veduceho lekarnika nemocni¢nej
lekarne Mgr. Jana Urbanova. MUDr. Ingrid Garajova od septembra 2014 po umrti
primara MUDr. L. Bajcara bola poverena vedenim oddelenia anestezioldgie
a intenzivnej mediciny, od 1. marca 2015 bola menovana do funkcie primarky tohto
oddelenia.

Nemocnica vroku 2015 uplatiiovala na vSetkych pracoviskach systém
manazérstva kvality v sulade s normou ISO 9001:2008 zavedeny v celej nemocnici
od roku 2006. V zavere roka 2015 bol vykonany recertifikacny audit manazérskeho
systému akreditovanou certifikacnou spolo¢nostou ACB, s.r.o. Trencin. Cielom
recertifikacného auditu bolo posudit’ efektivnost a vykonnost’ systému manazérstva.
Pri audite boli preskimané a zhodnotené dékazy o zhode so vSetkymi poziadavkami
aplikovanych noriem, dalej boli zhodnotené ddkazy z preskumania Cinnosti vzhlfadom
na vysledky predchadzajuceho certifikacného cyklu. Certifikany organ na zaklade
odporucania auditu vydal rozhodnutie o recertifikacii manazérskeho systému podla
normy EN ISO 9001:2008 s platnostou do 15.septembra 2018. Toto rozhodnutie bolo
vydané 26.11.2015.

V ambulantnej zloZke bolo v roku 2015 vySetrenych a oSetrenych viac ako 50
tisic pacientov, €o bolo takmer o 8% viac ako v roku 2014. NajvysSie narasty poctu
vySetrenych a oSetrenych pacientov v roku 2015 boli zaznamenané najma na
ambulanciach pneumoldgie a ftizeoldgie, reumatoldgie, fyziatricko-rehabilitatnej,
diabetolégie, klinickej imunologie a alergologie, ako i vnutorného lekarstva, co
davame do suvislosti nielen s vySSou dbverou pacientov a ich praktickych lekarov
o Specializované ambulantné sluzby naSej nemocnice a uzku nadvaznost na jej
diagnostické zlozky, ale aj s ukonCovanim (alebo znizovanim) cinnosti
Specializovanych ambulancii v blizSom i vzdialenejSom okoli (od roku 2014 v odbore
klinicka imunoldgia a alergoldgia, Ciastone i pneumoldégia). Vysledkom tohto trendu
je pokraCujuci presun takéhoto typu zdravotnej starostlivosti do nasho
zdravotnickeho zariadenia.

| v roku 2015 pokracovala tradicia
organizovania celoslovenského vedecko-
odborného podujatia - XXXII. Zoborského drna
a Xlll. Zapadoslovenského drfia o osteoporoze,
ktoré bolo venované pamiatke nedozitych 100
rokov doc. MUDr. Rudolfa Krutého, CSc. -
byvalého riaditela a budovatefa nemocnice v
rokoch 1948- 1985. V nadvaznosti na toto okruhle
vyroCie bola dna 8.jula 2015 odhalena vo vestibule
pavilébnu B pamatna tabula.

Pamdtnd tabula riaditelovi doc. Krutému pri storocnici jeho narodenia

V aredli Specializovanej nemocnice sv.
Svorada Zobor sa na parcelach, ktoré su vo
vlastnictve nemocnice, nachadzaju ruiny Kostola
sv. Jozefa zo 17. storoCia zbyvalého
kamaldulského klastora, vyhlasené Pamiatkovym
uradom SR vroku 2014 za Narodnu kulturnu




pamiatku. Nemocnica, ako spravca narodnej kulturnej pamiatky v uzkej spolupraci so
Zoborskym skraslovacim spolkom sa podiefa na obnove tejto historickej pamiatky,
pricom prostriedky na obnovu pochadzali vyluéne zrbéznych dotacii a grantov —
Ministerstva kultury SR, Nitrianskeho samospravneho kraja a Mesta Nitry.

DalSou kultdrnou pamiatkou evidovanou v Ustrednom zozname kultarnych
pamiatok je kastiel v Hornych Lefantovciach. Kastiel patri medzi prioritny majetok
nemochice. Z dévodu presunu ¢innosti z Hornych Lefantoviec do arealu na Zobor je
od r. 2010 kastiel nevyuzivany. Dotaciou Nitrianskeho samospravneho kraja na
odstranenie havarijného stavu terasy nad vstupnym portadlom so stipmi, ako i na
vyCistenie a opravu odkvapovych rin po celom obvode kasStiela, sa riesili iba
najnutnejSie, havarijné potreby. | napriek spracovanej projektovej dokumentacii na
rekonstrukciu kastiela Horné Lefantovce z roku 2009 k umelecko-remeselnej obnove
fasad doteraz nedoSlo, pretoZze nemocnica uz neziskala dalSie zdroje na jej
financovanie.

Vroku 2016 bolo v ramci predmetu cCinnosti na zaklade Rozhodnutia
Ministerstva zdravotnictva SR zo dna 5.10. 2016 pod €. S06268-OP-2016 k Cislu
S10974-OP-2013 vydané noveé povolenie na prevadzkovanie. Rozsah poskytovanej
zdravotnej starostlivosti v zmysle tohto povolenia bol nasledujuci:

1) Ambulantna zdravotna starostlivost’ - vSeobecna v odbore:

a) vSeobecné lekarstvo.

2) Ambulantna zdravotna starostlivost’ - Specializovana v odbore a €innostiach:

a) diabetoldgia a poruchy latkovej premeny a vyzivy,

b) fyziatria, balneolégia a lie€Cebna rehabilitacia,

c) gastroenteroldgia,

d) geriatria,

e) chirurgia,

f) klinicka imunolégia a alergologia,

g) klinicka onkologia,

h) klinicka psycholdgia,

i) reumatoldgia (zahffajuca i dovtedy pouzivany termin osteolégia),

j) pneumoldgia a ftizeoldgia,

k) vnutorné lekarstvo.

3) Ustavna zdravotna starostlivost v odbore a v &innostiach:

a) pneumoldgia a ftizeolégia,

b) klinicka onkoldgia,

¢) anestézioldgia a intenzivna medicina,

d) geriatria vratane starostlivosti o dlhodobo chorych.

4) Spolocné vySetrovacie a lieCebné zlozky v odbore a ¢innostiach:

a) endoskopia respiracného systému,

b) funkéna diagnostika,

c) fyziatria, balneolégia a lie€ebna rehabilitacia,

d) klinicka biochémia,

e) radiolégia.

Odbornymi garantmi v tomto novom rozhodnuti na prevadzkovanie su: doc.
MUDr. Peter Berzinec, CSc. pre ambulantnu zdravotnu starostlivost, MUDr. Gabriela
KoSturiakova pre ustavnu zdravotnu starostlivost, MUDr. Bohumil Matula pre
spoloCné vySetrovacie zlozky v odboroch endoskopia respiratného systému
a funk&na diagnostika, MUDr. Jana Pleidelova pre fyziatriu, balneolégiu a lie¢ebnu
rehabilitaciu, MUDr. Daniel Magula, CSc. pre klinicku biochémiu, MUDr. Jana
Zelenakova pre radiologiu.

V tomto rozhodnuti boli zohladnené nové zakonné zmeny v zmysle § 102q
a prilohy €. 1a zakona €. 578/2004 Z.z, implementacia identifikatorov zdravotnickeho



zariadenia (ldZZ) v priprave na elektronické zdravotnictvo, ako i nadvaznost na
jednotné kody poskytovatelov zdravotnej starostlivosti pridefované Uradom pre
dohflad nad zdravotnou starostlivostou.

Dal$im (aktualnym) povolenim MZ SR &. NL-17/2014 zo dfia 15.1.2015 je
povolené poskytovanie lekarenskej starostlivosti v nemocni¢nej lekarni. Subezne je
povolenim MZ SR ¢&. an-OPL-641/14 zo dna 15.1.2015 suhlas na vydaj omamnych
a psychotropnych latok z Il. alll. skupiny. Statny Ustav pre kontrolu liegiv vydal
rozhodnutie o vyznaCeni zmeny v osobithom povoleni pod reg.C. ZAO-UL-
348/2005SK-zmena/2015SK.  Odbornym garantom poskytovanie lekarenskej
starostlivosti v nemocnicnej lekarni je Mgr. Jana Urbanova.

Dhom 18.10.2016 nadobudlo pravoplatnost Rozhodnutie Nitrianskeho
samospravneho kraja €. CS 6949/2016 a CZ 24339/2016, ktorym sa vydalo
povolenie na poskytovanie lekarenskej starostlivosti v zdravotnickom zariadeni — vo
verejnej lekarni ,Lekaren v Zoborskom klastore® s individualnou pripravou liekov. Po
zazmluvneni Cinnosti verejnej lekarne zo strany vSetkych zdravotnych poistovni
zaCala verejna lekaren svoju c&innost drnom 1.11.2016. Odbornym garantom
lekarenskej starostlivosti vo verejnej lekarni je Mgr. Magdaléna Magulova. Pévodna
sukromna verejna lekaren v prenajatych priestoroch pavilénu E od 1.1.2017 ukoncila
svoju €innost.

V roku 2016 sa dalej pokraCovalo vo zvySovani kvalifikacie zdravotnickych
pracovnikov formou S$pecializaCnej pripravy za definovanych podmienok v ramci
platnej legislativy. V kategorii lekar ziskal Specializaciu v odbore pneumoldgia
a ftizeologia jeden lekar, dalSich devat' lekarov bolo zaradenych do Specializacného
Studia v odboroch pneumolégia a ftizeoldgia, klinicka imunolégia a alergoldgia,
klinicka onkoldgia, gastroenterologia, geriatria a interné lekarstvo. V roku 2016
ziskalo Specializaciu v odbore manazment a financovanie zdravotnictva desat
primarov, zastupcov primarov |6Zkovych oddeleni a spolo¢nych vySetrovacich
zloZiek. Dal3i traja lekari a jedna sestra boli zaradeni do tejto Specializadnej pripravy.

Okrem tradiCne organizovanych aprilovych Zoborskych dni bola v roku 2016
nemocnica v osobe primara MUDr. Bohumila Matulu poverena Slovenskou
spoloénostou spankovej mediciny a Ceskou spolognostou pre vyskum spanku a
spankovej mediciny zorganizovanim XIIl. Slovensko-8eského a XVIII. Ceského
kongresu spankovej mediciny, ktory sa konal v mesiaci september 2016
v priestoroch historickej budovy Zupného domu v Nitre. Na dvojdfiovom podujati
Zoborskych dni sa zucCastnilo vySe tisic uCastnikov a na Kongrese spankovej
mediciny takmer tristo u€astnikov zo Slovenska i zo zahranicia.

PokracCovali obnovy jednotlivych zdravotnickych i nezdravotnickych prevadzok
nemocnice, presklil sa recepény pult sestier na Il. oddeleni pneumolégie a ftizeolodgie,
vybudoval sa pristreSok pred vstupom do fyziatricko-rehabilitatného oddelenia,
O dalSie technoldgie sa doplnilo kuchynské vybavenie, vybudoval sa interiérovy a
exteriérovy kamerovy systém, pre udrzbu okolia bol zakupeny multifunkény
malotraktor, nahradzajuci pévodny. TieZz sa obnovoval nemocnicny nabytok pre
pacientov i personal, zakupili sa televizory na izby pacientov 16Zkovych oddeleni,
kancelarska a informacna technika, klimatizatné zariadenia. Z technickych rieSeni
mozno spomenut rekonstrukciu vodarne v Hornych Lefantovciach.



LEKAREN

Vstup a vnutorné priestory verejnej lekdrne, ktorej cinnost spravuje nemocnica

Najvacsou investiciou bola rekonStrukcia priestorov pre vlastnu verejnu
lekaren v Casti priestorov byvalého oddelenia klinickej biochémie v pavilone A. Od
1.11. 2016 zacCala pod hlavickou nemocnice vykonavat CcCinnost ,Lekaren
v Zoborskom klastore” a nadviazala tak historicky na jestvovanie lekarni v zoborskom
klastore z benediktinskeho (11.- 15.stor.) a z kamaldulského (17.- 18.stor.) obdobia.

V aprili 2016 bolo pri prileZitosti ocenovania zdravotnickych pracovnikov
Nitrianskeho samospravneho kraja za rok 2015 udelené ocenenie ,Zdravotnik roka
2015“ v kategérii lekar MUDr. Marianovi Strhanovi, v kategorii iny zdravotnicky
pracovnik zdravotnej laborantke Mgr. Emilii JancCoviCovej. NajvysSou poctou
Slovenskej komory sestier a porodnych asistentiek - Bielym srdcom bola v kategorii
sestra-manazérka ocenena z ruk prezidenta republiky v roku 2017 namestniCka pre
oSetrovatelsku zdravotnu starostlivost Mgr. Zdenka Cavarova.

V nadvaznosti na dlhodobé strategické zamery vypracovavané od
osamostatnenia nasho zariadenia chce nemocnica aj nadalej zabezpeCovat Coraz
vySSiu kvalitu poskytovania zdravotnickych a podpornych sluzieb prostrednictvom
zavedeného systému manazZérstva kvality. Tieto zamery su zakomponované
v Politike kvality nemocnice pre aktualne obdobie rokov 2016 - 2018 do
nasledujucich oblasti:

1.V ramci moznosti udrzovat a zvySovat kvalitu poskytovanych
vysokoSpecializovanych zdravotnych sluzieb, ako aj bezpecnosti a spokojnosti
svojich pacientov, dalej posilhovat svoje dominantné postavenie v nadregionalnom
priestore zavadzanim novych diagnostickych, lieCebnych a oSetrovatelskych
postupov.

2.Zabezpedit trvalu finan¢nu stabilitu organizacie.

3.ZabezpeCovat modernizaciu priestorov nemocnice, vratane znizovania
energetickej naro¢nosti.

4.Zabezpecdit stabilizaciu a motivaciu zamestnancov v ramci konkurenéného
prostredia.

5.Zabezpeclovat ulohy ochrany zdravia a bezpecnosti pacientov a prispievat
tak k cielovému zameraniu zlepSenia kvality ich Zivota.

6.Pripravovat nemocnicu na prechod k planovanému elektronickému
zdravotnictvu, vratane zavadzania DRG systému.

V roku 2017 po dlhSich pripravach a vzdelavani zamestnancov na prechod na
DRG systém, nemocnica od 1. juna vstupila nielen v zmluvnych vztahoch so
zdravotnymi poistoviiami (so zdravotnou poistoviiou UNION od 1.jula), ale aj fakticky
do medicinsko-ekonomického systému uhrad zdravotnej starostlivosti. Tento prechod
vo financovani mozno za poslednych viac ako 20 rokov povazovat za najvacsie
systémové zmeny, teda od systému zavedenia zdravotného poistenia v roku 1993 vo
forme vykonovych platieb za zdravotné vykony. K plnej realizacii tejto vyznamne;j
zmeny bolo potrebné okrem zaSkolenia pracovnikov zabezpedit ipotrebné



softvérové zazemie (najma tzv. DRG grouper) svyznamnymi zmenami
v nemocni¢nom informac¢nom systéme, ktoré vyzadovali pomerne znacné financné
naklady. Takmer suCasne vzmysle zakona ¢&.153/2013 Z. z. o narodnom
zdravotnickom informaénom systéme sa zacali v druhej polovici roka softvérovo
pripravovat kroky na zavadzanie elektronického zdravotnictva — prvym krokom
v celonarodnom projekte eZdravie bola koncom roka implementacia eReceptu, ktora
bola spustena naostro od 1. januara 2018. Taktiez v roku 2018 postup elektronizacie
zdravotnictva  prebieha v sulade s harmonogramom  Narodného centra
zdravotnickych informacii s planom zaviest moduly eVySetrenie, eLab a i.

V roku 2017 sa po takmer 20-roCnej prevadzke systému vykurovania ukoncila
opatovna generalna rekonstrukcia kotolne s novym systémom elektronickej regulacie
kurenia arozvodov tepla v celej nemocnici, ¢im sa nemocnica zabezpecila po
stranke infrastruktury v tejto oblasti na dlhé nasledujuce obdobie. Tato sa realizovala

= |

Pohlady do novorekonstruovanej kotolne nemocnice (2017)

z vlastnych zdrojov a z prostriedkov uveru.

Vzhladom na tuto velku investiciu, ako iznacné prostriedky venované do
nabehu DRG a elektronizacie zdravotnictva, sa v tomto roku investovalo relativne
menej do zdravotnickej techniky. Zakupil sa novy bicyklovy ergometer pre oddelenie
funkénej diagnostiky, dalSie polohovacie postele a defibrilator pre oddelenie
anesteziologie a intenzivnej mediciny, pokracovalo sa v inovovani pristrojove;j
techniky a priestorov nemocnice.

V tomto roku prebehla adaptacia priestorov nemocnicnej lekarne tak, aby cela
prevadzka lekarne bola umiestnena bezbariérovo na dolnom podlazi pavilonu E.
Nové dispoziéné &lenenie bolo schvalené Statnym ustavom pre kontrolu liegiv. Na
dolné podlazie pavilonu E boli presunuté po schvaleni Regionalnym uradom
verejného zdravotnictva aj priestory ambulancie klinickej psycholdgie.

V novembri 2017 schvalilo Ministerstvo zdravotnictva SR na podklade nasich
Ziadosti Cinnost pre dve expertizne centra pre zriedkavé choroby, jedno pre
zriedkavé malignomy pluc a mezotelidm, druhé pre idiopaticku pfucnu fibrézu.

Sucéasnost’

V suc€asnosti ma zdravotnicke zariadenie nadalej charakter Specializovanej
nemocnice (de facto aj de iure).

V ustavnej zdravotnej starostlivosti disponuje 192 postelami na Siestich
I6zkovych oddeleniach (dve oddelenia v odbore pneumoldgia a ftizeoldgia, jedno



oddelenie klinickej onkologie, oddelenie anestézioldégie a intenzivnej mediciny,
geriatrické oddelenie, oddelenie dlhodobo chorych), ktoré su doplnené dalSimi 12
diagnosticko-lieCebnymi 16zkami (v Centre spankovej mediciny, v dennej aplikarni
chemoterapie, 16Zka lieCebnej rehabilitacie). V sesterskej Casti sa na 16zkovych
oddeleniach realizuje v odbore oSetrovatelstvo proces oSetrovatelskej starostlivosti.
V roku 2017 bolo hospitalizovanych 4356 pacientov, z toho pacientov s tuberkulézou
celkom 55 (52 pripadov plucnej TBC a 3 pripady mimoplucnej TBC).

V ambulantnej zlozke ma zariadenie v sieti zdravotnickych zariadeni
ambulancie v odboroch:
vSeobecné lekarstvo,
pneumoldgia a ftizeoldgia,
klinicka onkoldgia,
geriatria,
interné lekarstvo,
klinicka imunoldgia a alergoldgia,
chirurgia,
fyziatria, balneolégia a lieCebna rehabilitacia,
reumatolégia,
gastroenterologia,
diabetoldgia, poruchy latkovej premeny a vyZivy,

= Kklinicka psycholdgia.

V roku 2017 bolo na vSetkych ambulanciach vySetrenych bezmala 50 tisic
pacientov.

V spoloénych vySetrovacich a lieCebnych zlozkach su to:

= radiologické oddelenie,

oddelenie funkénej diagnostiky,
oddelenie klinickej biochémie,
fyziatricko-rehabilitané oddelenie,
endoskopické oddelenie,
osteocentrum,
oddelenie lieCebnej vyZivy a stravovania.

ZabezpeCovanie  vSetkych  zloZiek zdravotnej  starostlivosti  liekmi
a zdravotnickymi poméckami vykonava nemocnina lekareri, vydaj liekov,
zdravotnickych pomécok na recepty a zdravotné poukazy zabezpecCuje vlastna
verejna lekaren.

Ku koncu roku 2017 bol celkovy pocCet zamestnancov nemocnice 308
(v uvazkoch 294,25), ztoho 45 lekarov, 105 sestier a 75 dalSich zdravotnickych
pracovnikov réznych kategorii.

Sustredenie vysokoSpecializovanych medicinskych a terapeutickych €innosti
vo vybranom spektre choréb (alebo vyseku chorobnych stavov), zalozené na
vzajomnej koordinacii Specialistov viacerych organizacnych jednotiek, vyuziti ich
timového know-how, vyuziti sofistikovanej pristrojovej techniky a priestorov
nemocnice, je podkladom tzv. centier etablovanych v SN sv. Svorada Zobor, n.o.
Tieto centra vzhladom na uzku Specializovanost a zriedkavost chorobnych stavov
poskytuju zdravotnu starostlivost’ pacientom zo Sirokého nadregionalneho priestoru.

Centrum pre dlhodobu domacu oxygenoterapiu (DDOT) v zmysle
metodického pokynu hlavného odbornika MZ SR pre odbor pneumolégia
a ftizeoldgia na poskytovanie dlhodobej domacej oxygenoterapie patri od zaciatku
90. rokov 20. storoCia medzi Sest obdobnych nadregionalnych centier v Slovenske;
republike. Do konca roku 2017 indikovalo podla predpisanych protokolov celkom



1701 pristrojov pre pacientov, ktori z hfadiska charakteru ich ochorenia potrebuju
dlhodobu domacu kyslikovu lieCbu. Do spadovej oblasti centra patria plucne
ambulancie Nitra, Vrable, Zlaté Moravce, Levice, Zeliezovce, Surany, Nové Zamky,
Sala, Trnava, Hlohovec, Piestany, Topol&any, Partizanske, Banovce n/Bebravou,
Prievidza, Trencin, Puchov. Zakladajucim lekarom centra bol MUDr. Daniel Paulovic,
aktualne je veducim lekarom centra MUDr. Ivana Gregorova.

Osteocentrum zriadené Ministerstvom zdravotnictva SR pre Nitriansky kraj
(ako jedno z jedenastich centier v ramci Slovenskej republiky) formalne sice od roku
2001, ale svoju Cinnost' vykonavalo uz od roku 1997. Za dobu existencie do konca
roku 2017 bolo vySetrenych ultrazvukovym osteodenzitometrom v oblasti paty 37 703
pacientov, celotelovou osteodenzitometriou 40 564 pacientov. Cinnost poskytuje
v zmysle Odborného usmernenia pre diagnostiku a lieCbu osteoporézy v Slovenskej
republiky zo dia 25.7.2001, SOC: 1428/2001/Vi. Zakladajucimi lekarmi centra boli
primari MUDr. Karol Bitter, CSc. a MUDr. Eva Ruttkayova. Aktualne je veducou
centra lekarka MUDr. Gertruda Dalogova, za osteodenzitometrické vySetrenia
zodpoveda primarka MUDr. Jana Zelenakova.

Centrum pre indikaciu vybranych inovativnych liekov pri lie€be hrudnych
nadorov zadefinované vo Vestniku Ministerstva zdravotnictva SR pre jednotlivé
onkologické lieky (pemetrexed, erlotinib, bevacizumab, topotekan, gefitinib, afatinib,
p.p. aj krizotinib) je jednym zo Siestich nadregionalnych centier v ramci Slovenskej
republiky pre lie€bu pacientov s onkologickymi ochoreniami hrudnych organov, ktora
je uhradzana z verejného zdravotného poistenia zdravotnymi poistoviami.

Od roku 2017 je listom MZ SR ¢&. S02197-2017-OZS-5 zo dna 20.11. 2017
oddelenie klinickej onkolégie zaradené aj do zoznamu pracovisk pre zriedkave
choroby v Slovenskej republike, ako pracovisko so zameranim na maligny
mezoteliom pleury a zriedkavé hrudné nadory. Veducim lekarom je primar doc.
MUDr. Peter Berzinec, CSc.

Centrum spankovej mediciny — pésobi v plnom rozsahu od roku 2007, i ked
uz od roku 2004 sa v nemocnici vykonavali skriningové vySetrenia pre pacientov so
spankovymi poruchami dychania. Centrum napifia akreditacné kritéria Slovenske;
spoloCnosti spankovej mediciny pri Slovenskej lekarskej spolo¢nosti. Popri
obdobnych jestvujucich centrach v Bratislave, Martine a v KoSiciach poskytuje sluzby
pacientom vramci rozsiahleho nadregionalneho priestoru, pri€om pacienti
prichadzaju takmer z celého Slovenska. Okrem toho v zmysle Metodického pokynu
hlavhého odbornika Ministerstva zdravotnictva SR pre odbor pneumoldgia
a ftizeoldgia pre indikacie pouzitia CPAP (continuous positive airway pressure)
v dlhodobej domacej lie€be indikuje tento typ domacej lie€by, ktory je podmieneny
existenciou spankového laboratéria s jej pristrojovym a personalnym vybavenim. Od
roku 2007 bolo do konca roka 2017 celono¢nou polysomnografiou vySetrenych 1415
pacientov, centrum indikovalo 773 pacientom pristroje na domacu lie¢bu typu CPAP
a BiPAP, ku koncu roku 2017 dispenzarizuje 595 pacientov so syndromom
spankového apnoe s potrebou domacej pristrojovej podpory dychania. Veducim
lekdrom spankového centra je primar MUDr. Bohumil Matula.

Centrum pre diferencialnu diagnostiku a lie€bu pohrudniénych vypotkov
s dlhoroénym vilastnym know-how s nadregionalnou pésobnostou, najma v ramci |l.
oddelenia pneumoldgie a ftizeoldgie so spolupracujucimi pracoviskami radiologickym
oddelenim a oddelenim klinickej biochémie. KazdorocCne je vySetrenych a oSetrenych
viac ako dvesto pacientov s pleuralnym syndrdbmom a jeho komplikaciami, viac ako
15% z tohto poctu tvoria empyémy hrudnika. Zakladajucim veducim centra bol v roku



1997 primar doc. MUDr. Jan Plutinsky, CSc., aktualne je veducim lekarom centra
primar MUDr. Stanislav Majernik.

Centrum pre lie€bu a manazment respiraénej insuficiencie sustreduje
cinnosti a dlhoroCné jedineCné skusenosti v Specializovanej intenzivnej starostlivosti
o pacientov so zlyhavanim respiracie alebo ventilacie. V pripade mozZnosti domacej
podpornej ventilacie u pacientov indikuje vzmysle Metodického odporucania
hlavhého odbornika MZ SR pre odbor pneumoldgia a ftizeoldgia pre indikacie
neinvazivnej pozitivnej pretlakovej ventilacie NIPPV tento typ domacej lieCby. Do
konca roku 2017 indikovalo centrum celkom tento typ podpory u 34 pacientov zo
Sirokého spadového uzemia, priCom u dalSich Siestich indikovalo z dbévodov
chronickej respiracnej insuficiencie aj domacu invazivnu riadenu umelu plucnu
ventilaciu. Zakladajucimi lekarmi centra boli v roku 2012 primar MUDr. Ludovit Bajcar
spolu s MUDr. Miriam Michalickovou, PhD. Aktualne su lekarmi centra lekari
posobiaci na oddeleni anesteziologie a intenzivnej mediciny — primarka MUDrr. Ingrid
Garajova a MUDr. lvan Marget, PhD.

Centrum pre diagnostiku alieCbu idiopatickej plucnej fibrozy
s moznostami diagnostiky plucnej fibrozy a jej lieCby inovativnymi liekmi (nintedanib,
pirfenidon) zacCalo rozvijat svoju c&innost od roku 2015. Ku koncu roka 2017
dispenzarizovalo 19 pacientov s idiopatickou pfucnou fibrézou, z nich 6smi boli
lieCeni inovativnymi liekmi.

Od 20.11.2017 je listom MZ SR &.S02197-2017-OZS-4 Specializovana
nemochica sv. Svorada Zobor, n.o. Nitra zaradena do zoznamu pracovisk pre
zriedkavé choroby v Slovenskej republike ako pracovisko so zameranim na
idiopaticku pfucnu fibrézu. Veducim lekarom centra a pracoviska zriedkavych chordb
je primar MUDr. Bohumil Matula.

VSetky tieto aktivity dotvaraju obraz nadregionalne pdsobiaceho
zdravotnickeho zariadenia, ktoré ma vyznamny vplyv na spoluvytvaranie sucasnej
urovne rozvoja mediciny a oSetrovatelstva i v ramci Slovenskej republiky.

Perspektivy rozvoja — vyzvy pre buducnost’

Oblast poskytovania zdravotnej starostlivosti v hlavhom odbore c&innosti
Specializovanej nemocnice ato respiraCnych choréb, je podla zakladacej listiny,
vzhladom na narastajuci vyskyt hlavnych ochoreni dychacieho ustrojenstva podla
progndzy Svetovej zdravotnickej organizacie velmi vyznamna. Z desiatich
najCastejSich pri€¢in umrtnosti vo svete predpokladanych v roku 2020 Svetovou
zdravotnickou organizaciou, patria do spektra pdsobnosti Specializovanej nemocnice
sv. Svorada Zobor, n.o. Styri (chronicka obstrukéna choroba pfuc ako tretia
najCastejSia priCina umrtnosti, rakovina pluc, zapaly pluc, tuberkuléza ), ktoré patria
medzi respiraéné ochorenia.

Okrem toho mozno ocakavat vyznamny narast v poskytovani zdravotnej
starostlivosti obfanom vySSieho veku v geriatrickej populacii, kde je zariadenie
pripravené tuto ulohu zvladnut odborne i priestorovo ako jedno z mala zariadeni
v SirSom okoli.

V nadvaznosti na doterajSie dosiahnuté vysledky nielen v poskytovani
zdravotnej starostlivosti, je odévodneny predpoklad dalSieho rozvoja zariadenia
v Specializovanom segmente poskytovanej zdravotnej starostlivosti a uzko
asociovanych, pridruzenych chorobnych stavov, ¢im mozno demonsStrovat
strategické postavenie zdravotnickeho zariadenia ako jednotného komplexu v celom
systéme poskytovania zdravotnej starostlivosti v ramci Slovenskej republiky.
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