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Uvod

Fakultna nemocnica Trnava je najvacsim poskytovatelom zdravotnej starostlivosti v Trnavskom kraji. Na 641 16Zkach
poskytuje Siroky rozsah zdravotnej starostlivosti s kapacitou viac ako 30 tisic hospitalizacii rocne. Nemocnica ma
aktualne 9 klinik a 17 oddeleni.

Infrastruktira nemocnice je pre podmienky modernej a efektivnej |6Zkovej zdravotnej starostlivosti absolUtne
nevyhovujuca. Medicinska prevadzka nemocnice je rozdrobena do mnozstva pavilonov a budov v ramci historického
arealu, pricom chirurgicky paviléon je dokonca dislokovany mimo aredlu nemocnice. Drviva vac¢sina budov je v
havarijnom stave a s ohfadom na svoj vek a stavebno-technické riesenie je nemozné tieto budovy zrekonstruovat tak,
aby splfiali dne$né $tandardy a normy pre zdravotnicke prevadzky. Zaroveri je nemozné jednotlivé medicinske
prevadzky skoncentrovat a zabezpecit efektivne logistické vazby medzi nim, ¢o je zakladny predpoklad pre
poskytovanie kvalitnej a zaroven efektivnej zdravotnej starostlivosti.

Aj vzhladom k horeuvedenému, vidime jediné vychodisko vo vybudovani novej budovy nemocnice, ktora by, v ramci
aktudlne volnych a uvolnenych ploch v ramci existujuceho aredlu nemocnice, skoncentrovala cell prevadzku do
jednej budovy. Vsetky dotknuté pozemky su vo vlastnictve Slovenskej republiky a v sprave FN Trnava.

Navrh projektu vychdadza z medicinsko-prevadzkovej koncepcie novej FN Trnava, ktora bola pripravena v spolupraci so
zastupcami vsetkych odbornosti a odsuhlasena vedenim FN Trnava. Tato koncepcia zohladriuje buduice kapacitné a
medicinske potreby nemocnice, predpokladané dopady implementacie pripravovanej Optimalnej siete nemocnic,
pricom je zaroven postavend na novych a modernych principoch fungovania nemocnic. Vysledkom bude navysenie
vykonnosti nemocnice pri zasadnom zvyseni efektivity jej prevadzky, ktord sa okrem iného odraza v zniZzeni 16Zkovej
kapacity a zvyseni vyuZitelnosti nového |6zZkového fondu.

Nova nemocnica bude mat optimalnu kapacitu 558 pacientskych 16Zok v kombinacii jedno a dvojl6zkového konceptu a
celkovu hrubu podlazni plochu cca 75 tisic m?. Kazda jednol6Zkova izba bude mat moznost ubytovania sprevadzajicej
osoby alebo rozsirenia kapacity o druhé pacientske 16Zko tak, aby bola zabezpecena maximalna flexibilita nemocnice.

Projekt je mozné realizovat velmi efektivne aj z pohladu ¢asu a bez akéhokolvek negativneho vplyvu na existujucu
prevadzku nemocnice. Po dokonéeni novej nemocnice je mozné vyuzit existujuce priestory pre nové funkcie, ktoré
vyZaduju priame napojenie na nemocnicu, ako napriklad ubytovacie kapacity pre zamestnancov a Studentov,
vzdeldvanie a vyskum. Za tymto U&elom u? prebiehaju rokovania s VUC a inymi subjektami.

e-mail: info@smart-health.cz
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Suhrn

* Infrastruktira nemocnice je pre podmienky modernej a efektivnej 16zkovej zdravotnej starostlivosti absolutne nevyhovujuca. Medicinska prevadzka nemocnice je rozdrobena do mnozstva pavilonov
a budov v ramci historického arealu, pricom chirurgicky pavilon je dokonca dislokovany mimo arealu nemocnice. Drviva vacsina budov je v havarijnom stave a s ohladom na svoj vek a stavebno-
technické riesenie je nemozné tieto budovy zrekonstruovat tak, aby spliali dnesné standardy a normy pre zdravotnicke prevadzky.

« Z pohladu dalSieho rozvoja nemocnice vidime ako jedinu alternativu vo vybudovani novej budovy nemocnice, ktora by, v ramci aktualne volnych a uvolnenych ploch v ramci existujuceho arealu
nemocnice, skoncentrovala cell prevadzku do jednej budovy. Vystavba novej budovy nemocnice zabezpeci medicinsky rozvoj nosnych programov nemocnice. Tato investicia zaroven predstavuje
vhodnu prilezitost na reorganizaciu jednotlivych pracovisk, ktora dokaze priniest nemocnici zvysenie medicinsko-ekonomickej racionality, lepSiu trasoldgiu pacientov, zlepsSenie logistickych
previazanosti, novu uroven komfortu pre pacientov a personal a zvySenu prevadzkovu efektivitu.

* Navrhované rieSenie zaroven prinasa vytvorenie kompaktného a logisticky usporiadaného monobloku s vybudovanim parkovacieho domu, ¢im je zaistena potreba tak pacientov ako aj zamestnancov
nemocnice.

* Na zaklade technickej analyzy Uzemia je zrejmé, Ze zvolené umiestnenie v existujucom areali je vhodné a realizovatelné. Vsetky dotknuté pozemky su vo vlastnictve Slovenskej republiky a v sprave FN
Trnava. Zamer vystavby novej nemocnice je v sulade s platnym Uzemnym planom mesta Trnava. Novy objekt nemocnice je moZzné napojit na vsetky potrebné siete a pristupovl dopravnu
infrastruktdru.

« Odporu¢ame zvazit moznost uchadzat sa o $tatlt vyznamnej investicie v zmysle zakona 371/2021 Z. z., ked?e predkladany projekt splia podmienky definované tymto zakonom. V pripade ziskania
Statutu vyznamnej investicie je mozné skratit povolovacie procesy vyuzitim zli¢eného povolovacieho konania (§ 7, ¢lanok 5 zakona).

e Za UcCelom vyhodnotenia moznych dopadov navrhovanej koncepcie rozvoja bol vytvoreny prevadzkovy model nemocnice, ktory modeluje mozny vyvoj vykonnosti a hospodarenia nemocnice v dvoch
scenaroch. Scenar A reflektuje predpokladané dopady vystavby novej nemocnice. Scenar ,Base Case” (,Scenar B“) vychadza zo sucasného stavu bez akychkolvek objektovych, logistickych ci
prevadzkovych zmien. Scenar B je zachovanim ,statusu quo” za predpokladu fungovania nemocnice do buducna, a z pohladu kapitalovych investicii adresuje iba rieSenie nevyhnutnych havarijnych
stavoy, ktoré je mozné dnes predpokladat. Scenar B predstavuje ,bazu” voci ktorej je porovnany Scenar A, a bol vypracovany v sulade s metodikou stanovenou MFSR v ramci dokumentu ,,Ramec na
hodnotenie verejnych investi¢nych projektov v SR*.

* Ajvzhladom k horeuvedenému, z ekonomického modelu vyplyva, Ze nemocnica bude v oboch scenaroch dlhodobo generovat prevadzkovu stratu a zaporny cash flow. Jedinym zdrojom financii tak
pre rozvojové ako aj pre obnovovacie investicie teda budu iba dotacné tituly od zriadovatela nemocnice (MZ SR), pripadne iné dotacné schémy.

» 7 ekonomického porovnania scenarov je vsak zaroven zrejmé, Ze navrh vystavby Novej nemocnice FNTT na , zelenej [Uke” (Scenar A) ma v porovnani so Scenarom ,Base Case” pre FNTT, a nasledne
MZ SR, 0 117.6 mil. EUR vyssiu Cistu sucasnu pridanu hodnotu, a teda je, okrem aspektov medicinskych a prevadzkovych, vyhodnejsia aj z finanéného pohladu.

Rozdiel medzi Scenar ,Base Case” Scenar A
Scenarom A a Scenarom , Base Case” “

Cista sui¢asna pridana hodnota projektu

(diskontnd sadzba = 4%) EUR 117.6m (EUR 745.8m) (EUR 620.3m)
Doba ndvratnosti projektu 2042 (15 rokov) n/a n/a
Rok ukoncenia realizacie projektu +1 rok 2029/2030 2028
Celkova vyska investicie (nominalna hodnota) + EUR 280.6m EUR 37.6m EUR 318.2m
Celkova uzitkova plocha (z toho zdravotnicka) +5462m2(+3328m2) 54 753 m2 (45 227 m2) 60 216 m2 (48 555 m2)

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz
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KAPITOLA A
Medicinsko — procesny model
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A.1.1. Generalne principy

Zakladnou myslienkou medicinskej a logistickej koncepcie je centralizacia zdravotnickych
prevadzok do funkéného celku s optimalizaciou vazieb zdravotnickej starostlivosti, pohyb
pacientov, zdravotnickeho personalu, prevadzkovych tokov materidlu, jedla, odpadu a dopravy a k
tomu potrebny a nevyhnutny rozvoj technického zazemia a infrastruktury.

Hlavné principy a ciele infrastrukturalnej koncepcie:

* Fakultnd nemocnica s vysoko Specializovanym programom zameranym na komplexnu
multiodborovu problematiku chordéb neurologickej a kardiologickej problematiky, Urazovej
chirurgie, onkoldgie a uroldgie

* Zohladnenie externalit v koncepcii poskytovanej zdravotnej starostlivosti (objemova a
infrastrukturalna koncepcia FN Trnava) zohladruje dva faktory:

* Presun zdravotnej starostlivosti vo vazbe na predpoklad schvalenej optimalizacie siete
nemocnic

* |dentifikovat potencidl v synergii a organizacnej podpore s Nemocnicou PieStany

* Kompaktnost v prevadzkovych suvislostiach nemocnice a pripravovanej greenfieldovej
nemocnice

* Unifikovatelnost klinickych pracovisk s klientskym modelom 1 a 2 — |6Zkovych izieb

* Koncept centralnych servisnych klinickych pracovisk (urgentny prijem, jednodenny stacionar,
akutne radiodiagnostické pracovisko, vznik zakrokového centra, komplexu operacnych sal a
pod.)

Ostatné medicinske a nemedicinske principy:

Zdravotna starostlivost zaloZzena na principe lekar prichadza za pacientom

Hotelovy komfort pre pacienta a sprevadzajlucu osobu

Kratke vzdialenosti so zvySenou produktivitou v logistike poskytovania zdravotnej starostlivosti
Logistika nemocnice zamerana so zohladnenim objemovych konceptov

Oddelené trasy ambulantnych pacientov od hospitalizovanych

Centralizované logistické centrum

Centralny operacny trakt s novou logistikou

Elektronizacia medicinskych a ne-medicinskych procesov

Zohladnenie bezpecnostnych pravidiel (externych/internych)

c 0o 0 0o 0O o o o o o©°

Dispozicia volnocasovych aktivit (nemocnicné kaplnky, kaviarne, obchody)

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz

Zdravotna starostlivost zaloZzena na principe lekar prichadza za pacientom

Vo FN Trnava sa centrom pozornosti stdva pacient, jeho zdravie a jeho bezpecnost a pohodlie.
Sucastou zdravotnej starostlivosti orientovanej na pacientov je aj efektivita, veduca k ich skorému
uzdraveniu. Na rozdiel od inych nemocnic sa v tejto nemocnici bude dbat na ¢o najmensiu nutnost
pohybu hospitalizovaného pacienta po novo centralizovanom akdtnom monobloku nemocni¢ného
parku. Zdravotnicky persondl aj s potrebnym vybavenim ,prichadza“ za pacientom, nie naopak.
Cely komplex nemocnice je navrhnuty Ucelne, efektivne a hospoddrne na minimalizaciu ¢asu
straveného presunmi.

Hotelovy komfort pre pacienta a pribuznych

Smerom dovnutra nemocnice intenzita pohybu pacientov slabne. Kazda izba na I16Zkovom oddeleni
centralizovaného monobloku nemocnice bude primdarne uréena pre dvoch pacientov, technicky
vzaté, vsak mdze byt v pripade potreby prispdsobena na jednoldzkovu izbu, teda pre 1 pacienta, a
to bez akychkolvek konstrukénych zmien. Samozrejmostou kazdej izby je socidlne zariadenie
(vSetko v bezbariérovom reZzime) s uplatnenim principu, Ze kazda nemocni¢nd izba mbze byt
pripojend a dialkovo monitorovana v rezime sledovania vitalnych funkcii neinvazivneho charakteru.

Kratke vzdialenosti so zvySenou produktivitou v logistike poskytovania zdravotnej starostlivosti

Vdaka sustredeniu zdravotnej starostlivosti na jednom mieste a presunu tzv. suchou nohou po
celom priestore nemocnice dochadza k zvysenej produktivite v logistike poskytovania zdravotnej
starostlivosti. Kratke vzdialenosti znamenaju okrem iného aj flexibilnejSie ,pouZitie” personalu
nemocnice tam, kde je ho najviac potrebné (t.j. pri pacientovi). TaZit z toho mozu najma 16Zkové
oddelenia, ale aj priestory, ktoré mézu menit flexibilne svoj Ucel bez akychkolvek stavebnych Uprav.
Nutnostou bude jednotna Struktura oddelenia (plna unifikacia) i budovy samotnej s unifikovanym
usporiadanim. Rozvojovym a nosnym programom vacsiny lekarskych odborov je potreba
jednodnovych stacionarov, ktoré odlahcia prevadzku ambulantnej Casti a ponukne sa priestor pre
dalSie programy starostlivosti o pacienta. Samozrejmostou je vybudovanie zakrokového centra,
ktoré ma odlahcit operacné centrum.
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A.1.2. Generalne principy

Logistika nemocnice zamerana na zohfadnenie objemovych konceptov

Zakladna schéma rozvrhnutia prevadzok nemocnice vychadza z nutnych a logickych nadvaznosti
medzi jednotlivymi prevadzkami a z logiky a pocetnosti pohybu pacientov. Kvoli elimindcii
mnozstva koliznych miest (primarne vertikalne osi s komunikdciami) su prevadzky s vysSou
intenzitou pohybu pacientov umiestnené v blizkosti nastupu do objektovej sustavy. V blizkosti
nového hlavného vstupu bude dostatok nadzemnych parkovacich miest, ktoré budu sluzit pre
verejnost. Vstupna recepcia - hlavny komunikacny nastup do nemocnice ma citatelnu a jasnu
orientdciu pre pacientov, pribuznych a ndavstevy s nepretrzitym bezpeclnostnym recepénym
systémom. Jednoduchym orientacnym systémom garantujeme dostupnost urgentnej trasy
pacientov, ambulantné trasy pre pacientov a trasy pacientov na hospitalizaciu. V blizkosti hlavného
vstupu nemocnice je verejnd cast lekarne, prijmové ambulancie, reStaurdcia s jedalfiou,
nemocnicna kaplnka. Smerom dovnutra nemocnice, intenzita pohybu pacientov slabne.

Oddelené trasy ambulantnych pacientov od hospitalizovanych

Vo FN Trnava budu striktne oddelené trasy ambulantnych pacientov od hospitalizovanych. Kazda
tato kategdria ma v nemocnici samostatnu ,cestu” tak, aby nedochadzalo ku krizeniu klientov na
l6Zku a klientov v ambulanciach. Ich vzajomné oddelenie bude realizované na niekolkych
urovniach.

Centralizované logistické centrum

Logistické toky su v nemocnici dolezitym predpokladom na zabezpecenie hladkého fungovania
zdravotnickych procesov a samotnej organizacie. Logistika vyplyva najma z jednotlivych
oddelenych tras pre pacientov, zamestnancov, navstevnikov a tovar. Dolezitym faktorom logistiky
nemocnice je spravne smerovanie pacienta tak, aby bolo efektivne, priatelské, pohodlné a
jednoduché. Nemenej dblezita je trasa zamestnancov, ktorych presuny za pacientom budu priame,
jednoduché a ucelné. K uvedenému ma sluzit novo vybaveny parkovaci dom arealu FN Trnava,
ktory so svojim samostatnym vjazdom zaisti bezpecny a kapacitne dimenzovany parkovaci dom.
Ukoncenie hospitalizacie a vykony spojené s poliklinickym traktom predpoklada navedenie
logistického toku smerom ku komercnej ¢asti nemocnice — lekarni, restauracii, kaviarni a podobne.

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz

Logistika tovaru je nutnd, avSak nie primdrna, a nemala by rusit ani jednu z uvedenych tras.
Vnutorna logistika pracuje s pneumatickym dopravnym systémom, ktory eliminuje neucelné
zatazenie vertikdlnych tras objektovej sustavy a zohladnuje lepSie vyuZitie ludského kapitdlu v
starostlivosti o chorych.

Elektronizacia medicinskych a ne-medicinskych procesov

Moderna nemocnica 21. storocia pouziva papierovd dokumentaciu len v obmedzenej miere. Tzv.
bezpapierovd nemocnica poskytuje rychly pristup k informacidm na vSetkych nutnych miestach.
Planujeme, Ze FN Trnava bude mat dostato¢né infrastruktirne vybavenie pre buducu
elektronizaciu procesov. Nespornou vyhodou elektronickej dokumentacie je pristupnost v
digitdlnom nemocni¢nom informacnom systéme kdekolvek v nemocnici. Takyto IT systém ulahcuje
pracovné procesy vsetkym zamestnancom. Dokumenty mdzu vidiet na akomkolvek oddeleni, na
PC, iPade alebo inom mobilnom zariadeni. Elektronizacia sa tyka aj dalSich nemocni¢nych
nemedicinskych procesov, napriklad skladovej logistiky.

Zohladnenie bezpeénostnych pravidiel (externych/internych)
FN Trnava bude spliiat bezpe¢nostny $tandard v riadenych vstupoch do jednotlivych blokov, partii,
oddeleni atd. nemocnice. Koncept bezpecnostnej politiky identifikuje postup a moznosti kto a ako
sa dostane do riadenej zony s akymi prdvami a povinnostami. Kazdy zdravotnicky personal a
pacient bude identifikovatelny, a to s elektronickou stopou.

Dispozicia volnocasovych aktivit (nemocni¢né kaplinky, kaviarne, obchody)

Vstupy budu prehladne a orientacne identifikované aj s nocnym rezimom. Charakter hlavnej
nosnej komunikacie vo vnutri nemocnice bude mat formu tzv. ,vnuitorného bulvaru® ktory klientov
povedie v smere od hlavného nastupného kridla nemocnice smerom k ambulantnému bloku a k
|6zkovym blokom. V susedstve hlavného vstupu bude verejna lekaren, reStauracie, kaviarne,
nemocnicné kaplnky s nadvazujlcou relaxacnou zonou.
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Zapadné objekty — infekéné/pneumoldgia/psychiatria

A.2. Procesny a logisticky model novej objektovej sustavy FN Trnava
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A.3.1. Procesny model — lekarske odbornosti FN Trnava

Vybrané pracoviska FN TRNAVA Strategicky zamer s vizbou na infrastruktiru Logistické vazby Trend vyvoja

KLINIKY

Zaradenie chirurgov do jednotlivych subspecializacii, pricom déraz klast aj na komplexny rozvoj chirurga v

ohlade rie$enia akutnych chirurgickych stavov.

Zavedenie kompletnej JZS (JAS) za dodrzania $pecialnych nariadeni MZSR.

Vytvorenie nového onkochirurgického teamu s jednym leadrom, a tym zavedenie rozsiahlejsej

hepatobilidrnej chirurgie a chirurgie pankreasu - pilotné operacie prof. Pinddkom u nas, opakované staze

nového timu na NOU.

V rdmci ambulantného sektoru etablacia nového chirurgicko-proktologického centra s komplexnym

vybudovanim ambulancii a zdzemia spolu so zakrokovou sélou.
Cr t Dalsi progres koloproktologickej chiurgie, chirurgie panvového dna, metabolicko bariatrickej chirurgie up Vazba na stacionarnu medicinu a
l 'L to date. zakrokové centrum

Rozvoj mamologickej chirurgie v kontexte celého mamologického centra.

Etablovanie centra pre bariatricko - metabolickd chirurgiu (1 zo 4 SR centier) s kompletnym zédzemim.

V multiodborovej spolupraci vytvorenie melanémového teamu so zavedenim komplexnej starostlivosti o

pacienta s malignym melanémom (rozsiahle excizie s plastickou rekonstrukciou a sentinel uzliny).

Implementécia roboticke] chirurgie s postupnym zaskolenim viacerych chirurgov.

Zabezpecenie kontinuity cievnej chirurgie a implementacia laserovej chirurgie.

Zavedenie novych operaénych technik v operéciach perianalnych fistdl, pilon. sinusov a hemoroidov

pomocou lasera - FILAC, SILAC s osobitnou Ghradou spotrebného materidlu pacientom.

Chirurgicka klinika Proklientské prostredie Rastovy

Implementovat do kazdodennej praxe nové postupy a odporucania eurdpskych a svetovych odbornych

pediatrickych spolo¢nosti.

Vybudovat Centrum diagnostiky a lie¢by poruch rastu.

V spolupréci s pracoviskami FN TT vybudovat Centum na prevenciu a lie¢bu obezity.

Rozvijat preventivny kardiovaskuldrny program, predov$etkym prevenciu obezity.

Rozvijat v spolupréaci s KAIM a chirurgickymi odbormi intenzivnu a korzilidrnu starostlivost o detskych Vézba na stacionarnu medicinu a
pacientov na tychto klinikdch a postupne preberat pacientov na doliecenie. diagnosticky komplex
Rozvijat v spolupréaci s Radiologickou klinikou a KAIM CT a MR vysetrenia deti od 3 roku Zivota.

Zabezpecit dlhodoby rozvoj modernych metéd zmenou Struktiry a rozsirenim |6zkového fondu pre

intenzivnu starostlivost po intervenénych zakrokoch a operéciach a pre dlhodobd a intenzivnu dlhodobu

starostlivost.

Vyuzivat rezidentsky program a dohody na zabezpecenie prevazdky Kliniky pediatrie.

Klinika pediatrie 8 Proklientské prostredie Stabilny

Posilnenie teamu maternofetdlnej mediciny so zameranim na prenatédlnu USG diagnostiku.
Zefektivnenie prace sicasného onkogynekologického timu v nadvéznosti na rozsirenie operaénych
vykonov v oblasti onkogynekoldgie s vyskolenim onkogynekoldgov pod zastitou erudovanych externych
operatérov.
Zavedenie invavzivnych dg postupov v perinatoldgii do praxe.
Obnovenie ¢innosti ambulancie detskej gynekoldgie s postupnym vyskolenim 2 lekarov v danej

% [% sub$pecializacii. Blok ,,matka a dieta" Proklientské prostredie Rastovy
Postupny prechod od konvencénej chirurgie na laparoskopickd a minivazivnu operativu.
Zavedenie robotickej chirurgie s vyskolenim teamu na roboticki operativu.
Zavedenie kompletnej JZS (JAS) za dodrzania $pecialnych nariadeni MZSR.
Rozsirenie urogynekologickej diagnostiky a ndslednej operativy .
V stéinnosti s novorodeneckym oddelenim pokracovanie a dal$ie rozirenie Baby friendly postupov so

ziskanim certifikatu BFH.
Zefektivnit ambulanciu pre cudzokrajné choroby a cestovnd medicinu.

Vybudovanie JIS s boxami, kompletnym vybavenim, so zaskolenim personalu.
°  Vytvorit HIV centrum- dispenzarna a lieCebna starostlivost.
Klinika infektologie Vytvorit dispenzarnu ambulanciu pre sledovanie pacientov s boreliézou. Optiméalne mimo akutny blok Proklientské prostredie Stabilny
° Vytvorit dispenzarnu ambulanciu pre pacientov po prekonani infekcie COVID 19.
Vytvorenie staciondra- podavanie parenteralnej rehydratacie lah$im formam gastroenteritid, parenteréalna
ATB lie¢ba pacientom s boreliézou.

SMART
e-mail: info@smart-health.cz HEALTHC E

www.smart-health.cz

Gynekologicko pérodnicka klinika
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A.3.2. Procesny model — lekarske odbornosti FN Trnava

Vybrané pracoviska FN TRNAVA

KLINIKY

KAIM

Klinika vnatorného lekéarstva

Onkologické klinika

Traumatologicko - ortopedicka klinika

Radiologicka klinika

Urologicka klinika

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz

O

P

Strategicky zamer s vdazbou na infrastrukturu

Vytvorenie systému nutri¢nej predoperacnej pripravy pacientov, hlavne pacientov geriatrickych a
pacientov s onkologickymi ochoreniami GITu.

Zabezpecdenie ,pain service” na zvlddnutie akitnej pooperacénej bolesti, ale aj pre pacientov s chronickou
bolestou s moznostou realizédcie farmakologickej aj nefarmakologickej intervencie. Zatial by bol funkény v
pracovnej dobe.

Plne funkéné prebudzacie izby v zlozeni lekdr + sestra na minimalizovanie ¢asu prebudzania na operacnej
séle.

Nadalej pokracovat v aplikacii Helsinskej deklaracie na zabezpedenie maximalnej bezpeénosti pacienta v
periopera¢nom obdobi.

ZvySenie Uvazku algeziologickej ambulancie na 1,0 s rozdirenim ambulantnych |6Zok za u¢elom
odsledovania po invazivnych intervencidch, moznost aj v spolupraci s neurologickym oddelenim
vyclenenie algeziologickych 16zok na lie¢bu akdtnej bolesti pocas hospitalizacie.

Rozsirit spektrum regionalnych anestézii hlavne pri traumamtologickej a ortopedickej operative.

Vyskolit erudovany ECMO tim.
ZlepSenie spoluprace a vztahu lekar-sestra-pacient-pribuzny a vybudovanie privatnej miestnosti s

vizudlnymi moznostami prezentacie ochorenia a adekvéatnej liecby.

Otvorenie pracoviska intervencénej kardioldgie a s postupnou pripravou a nabiehanim na rezim 24/7 a
zapojit sa do siete intervenénych pracovisk na akdtnu lie¢bu akdtnych koronarnych syndrémov.
Zvys$enie poctu biventrikuldrnych resynchronizaénych stimulacii a stimulacii HISovho zvazku.
Spustenie Centra pre manazment pacientov s kryptogénnou cievnou mozgovou prihodou.

Pokracovat a rozsirovat endovaskularnu lie¢bu plicnej embdlie formou podéavania lokdlneho trombolytika.

Spustit invazivnu elektrofvzioloaickd diaanostiku porich rvtmu a ablaénd lie¢bu arvtmii.

Rozvoj mamologickej onkolégie v kontexte celého mamologického centra.

V multiodborovej spolupraci vytvorenie melanémového teamu so zavedenim komplexnej starostlivosti o
pacienta s malignym melanémom.

Rozvoj paliativnej medicina vratene nutri¢nej strostlivosti a analgézy.

Rozvoj spinalnej chirurgie so zameranim na miniinvazivnu operaénu stabilizaciu zlomenin chrbtice,
operacné otvorené stabilizicie zlomenin chrbtice, operacné osetrenie degenerativnych ochoreni
chrbtice.

Rozvoj operativy reviznych nahrad bedrovych, kolennych a ramennych kibov.

Zdokonalovanie najmodernejsich technik pri artroskopickych operéciach kibov.

Peroperaéné a postoperacné aplikovanie analgetik a anestetik priamo do operacej rany so zavedenim
$pecélneho infuzneho aplikatora.

Zaradenie traumatolégov a ortopédov do jednotlivych sub$pecializacii, pricom déraz klast na
komplexnych rozvoj lekara so zvladnutim rie$enia akdtnych traumatologickych a drazovych stavov.
Reprofilizovanie timov lekdrov operujucich totédlne endoprotézy a artroskopické operacie.

Rozvoj miniinvazivnej traumatoldge.

Zrevidovanie, doplnenie a zavedenie informovanych sidhlasov ku konkrétnym operaénym vykonom pri
traumatologickych a ortopedickych operaciach.

Progresivne zavadzanie najmodernejsich operacnych technik pri operacidch urazov a pri ortopedickych
operéciach s vyuzitim najmodernejsich implantétov.

Kladenie dérazu na vykonavanie déslednej rehabilitédcie v pred aj postoperaénom obdobi s vyuZitim
dostupnych technickych prostriedkov.

Rozs$irenie spoluprace s ostatnymi fakultnymi/univerzitnymi nemocnicami, v starostlivosti o pacientov s
intrakranidlnymi aneuryzmami, hepatologickymi ochorenami, atd.

Druhé angiografické pracovisko.

Druhé MR pracovisko.

Rozvoj Mamologického centra.

Vymena a prestavba skiagrafickych pracovisk.

Zabezpedenie vybavenia pre telemedicinu pre lekarov.

Zabezpedenie umelej inteligencie podla potrieb Radiologickej kliniky.

Zakupenie robotického systému pre zlepsenie a zjemnenie operaénych vykonov.

Zakupenim nového laserového pristroja chceme pokracovat a dalej rozvijat laserové postupy v uroldgii.
Zakupenim extrakorporalneho litotriptoru planujeme vytvorit komplexné centrum pre liec¢bu urolitidzy.
Ziskanim ultrasonografického pristroja, ktory umoziiuje fuznu biopsiu pod sono kontrolou zlepsime
vytaznost pri diagnostike najéastej$ej urologickej malignity - rakoviny prostaty.

Vyuzitim multiodborovej spoluprace budeme participovat na rozsiahlych exenteraénych vykonoch v
onkoldgii.

Miniinvazivnymi op. metédami prispiet k zlepSeniu kvality Zivota u pacientov s inkontinenciou.

V rémci COS vyélenit urologickej klinike 2 operaéne sély denne.

Logistické vazby

Vertikdlna vézba na urgentny prijem,
centradlne operacné séaly a heliport

Vazba na stacionarnu medicinu a
diagnosticky komplex

Véazba na staciondrnu medicinu a
diagnosticky komplex, radioterapiu

Vazba na stacionarnu medicinu a
zdkrokové centrum

Akutne zobrazovacie metédy dostupné
na urgentnom prijme s garanciou flow
inpatient / outpatient

Vazba na stacionarnu medicinu a
zékrokové centrum

Zru$enie decentralizovanych jednotiek
intenzivnej starostlivosti na klinickych
pracoviskdach NUDCH Proklientské
prostredie

Proklientské prostredie

Proklientské prostredie

Proklientské prostredie

Dostupnost akatnych zobrazovanych
metdd. Rozdelenie flow s vézbou na
protiepidemické opatrenia.
Proklientské prostredie

Proklientské prostredie

Trend vyvoja

Rastovy

Rastovy

Rastovy

Stabilny

Stabilny
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A.3.3. Procesny model — lekarske odbornosti FN Trnava

Vybrané pracoviska FN TRNAVA Strategicky zamer s vdzbou na infrastruktiaru Logistické vazby Trend vyvoja
ODDELENIE
Progresivny rozvoj koloproktologickej chirurgie, chirurgie panvového dna, metabolicko bariatricke;j
chirurgie. Vertikalna vizba na emergenc Uspora prevadzkovych nadvaznosti a
Ed Rozvoj mamologickej chirurgie. racovisko OAIM (intenzi\?ne' r{;edicfn ) servisnych miestnosti
Centrélne operacné sély = Implementacia robotickej chirurgie. \F;ézba na logistiku zékrokov'Jch centie:/s Ucelné personalné vyuzitie so Stabilny
Zabezpecenie kontinuity cievnej chirurgie a implementacia laserovej chirurgie. kapacitne dgstatoén - stac?lonérom zvy$enou produktivitou Medicinsko -
Rozvoj miniinvazivnej chirurgickej liecby predného a zadného segmentu oka. P y ekonomicka racionalita
Zavedenie posunutej pracovnej doby a vyuZitie operacénych sal do 18.00.
’ . 7’ I - . ) . e . 0 e
Denny detsky stacionar o N - Proklientské prostredie Stabilny

Edukéacia v préci s pristrojmi (ultrazvuk, tlakovy Hoter, Hi-Flow pristroj, monitor vitalnych funkcif).
Zakupenie ultrazvukového pristroja, monitoru vitadlnych funkcii, nového defibrilatoru.
Zvéazit zintenzivnenie rehabilitacie na oddeleni.

Geriatrické oddelenie Zlepgenie materialno-technického vybavenia oddelenia. Optimalne mimo akutny blok Proklientské prostredie Stabilny
Lo Rozsirenie ¢innosti geriatrickej ambulancie ako reakcia na stale narastajlci zdujem pacientov o sluzby
P nasej ambulancie s cielom skratenie cakacich déb.
Nékup mobilného inkubatora vybaveného monitorom vitélnych funkcii, ventildtorom s moznostou
pripojenia na bombu s kyslikom a vzduchom.
Pre potreby detskej GEA nékup transnazalneho Ultraslim Gastroskopu na endoskopické pracovisko
Internej kliniky FN Trnava.
Napliianie prolaktaéného programu v sulade s "Mother and BabyFriendly Hospital Initiative" (MBFHI) a
ziskat sestry so zanietenim pre MBFHI.
ZlepSenie monitoringu kriticky chorych novorodencov /vyzaduje nakup ampiltddového EEG, monitora Ucelné vyuzitie odborného
Novorodenecké oddelenie tkanivovej oxygenéacie NIRS/. - zdravotnickeho personéalu Proklientské Stabilny
Nékup transportného inkubatora s transportnym ventilatorom /stary je v prevadzke od roku 2001/. prostredie

Néakup fototerapeutickych ldmp pri ich postupnom opotrebovani.

Postupny ndkup 3 $pickovych inkubatorov na JIRS aj s monitorovacimi jednotkami vitalnych funkcii.
Novorodenecky box na pérodnej séle so Specidlnym termoldzkom so zabudovanym monitoringom
vitalnych funkcii a ventilaénej podpory /vyZzaduje nakup $pecidlneho termolézka/.

Néakup vyhrievacich mobilnych postielok na JIS.

Nékup sterilizatora na dojéenské flase.

Specializované pracovisko na lie¢bu pokrocilych foriem extrapyramidovych ochoreni.
Neurorehabilitacia.
Centrum lie¢by spastickej parézy.

@ I?ovybavenie (pre nas klucové) pristrojov neurofyziologického laboratéria.

v Specializované pracovisko na diagnostiku a lie€bu komplikovanych foriem zachvatovych ochoreni, prevazne epilepsia. Neuro centrum
Nutriény $pecialista, fyzioterapeut do centra lie¢by spastickej parézy, administrativny pracovnik (vid vyssie). Stacionarna medicina
Neurotraumatologicka jednotka / spinélna jednotka.

Neuroonkolégia.
Edukéacia a odborny rast.
Projekt Biomedicinskeho centra FN Trnava.

Ucelné vyuzitie odborného
zdravotnickeho personélu Proklientské Rastovy
prostredie

Neurologické oddelenie

Ambulantné Cast - pravidelna aktualizécia diagnostickych a lie¢ebnych postupov, zavadzanie inovativnych liekov do
lie¢by podla najnovsich poznatkov, vysledkov klinickych skdsani so zohladnenim aktualnej kategorizacie novych liekov
a nastavenych indikaénych obmedzeni.
Zavedenie novych laboratérnych vySetrovacich postupov v hemostazeoldgii.

O. Zrevidovanie a doplnenie informovanych sthlasov ku konkrétnym lie¢ebnym postupom a ich tla¢ cez nemocniény

0 informacny systém.
Optimalizacia bezpeénej, kvalitnej, icelnej a adekvatnej hemoterapie v celej FN Trnava, sledovanie jej efektu pre vetky
medicinske odbory.
Vypracovanie dokumentécie k #iadosti o posudok SUKLu na povolenie so zaobchadzanim s humannymi liekmi pre E[ SMART

Hematologické oddelenie Centrélny laboratérny komplex - Stabilny

e-mail: info@smart-health.cz krvnt banku. HEALTHCARE
Kontinudlne a komplexné zlepSovanie a rozsirovanie systémov kvality s priamou nadvéznostou na certifikéciu a SOLUTIONS
akreditaciu.

www.smart-health.cz


http://www.smart-health.cz/

A.3.4. Procesny model — lekarske odbornosti FN Trnava

Vybrané pracoviska FN TRNAVA

ODDELENIE

Kozné oddelenie

O¢&né oddelenie

Oddelenie nemocni¢nej hygieny a
epidemioldgie

Oddelenie centralnej sterilizacie

Oddelenie dlhodobej intenzivnej
starostlivosti

Oddelenie pneumoldgie a ftizeologie

Otorinolaryngologické oddelenie

Patologicko-anatomické oddelenie

Psychiatrické oddelenie

Urgentny prijem

Oddelenie farmacie

Referat klinickej farmakoldgie, Referat
biomedicinskeho vyskumu a Referat
klinického skdsania
e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz
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Strategicky zamer s vidzbou na infrastruktaru

Ambulancia pre biologicku lie¢bu.

Ambulancia pre dermatokozmetiku.
Ambulancia pre onkodermatologiu.
Ambulancia pre balenefototerapiu.

Zavedenie novych operaénych vykonov (Pars plana vitrektémia, keratoplastika, operéacie strabizmu).
Vytvorenie samostatného Centra pre lie¢bu VPDM s vySetrovriou, malou operac¢nou aplikaé¢nou salou
a dennym staciondrom pre pacientov.

Vytvorenie Detskej o&nej ambulancie so zariadenim na ortoptické a pleoptické cvic¢enia.

Vytvorenie centra refrakénych porich a estetickej chirurgie.

Zlep$enie kontinudlnej surveillance vybranych zavaznych NN z hladiska sledovania vyvoja situacie v ¢ase
a prijimania opatreni.

Skvalitnenie dohladu nad Sirenim kmernov s klinicky a epidemiologicky vyznamnymi mechanizmami
rezistencie. Zavadzanie $tandardov prevencie infekcii - aktualizacia a ich kontrola - zavedenie systému
,care bundle” - pri problémovych MDR baktériach.

Ochrana zdravia pri praci - identifikacia rizikovych oblasti a zniZovanie rizika zamestnancov.

Podpora zdravia zamestnancov FNTT. Bezpednost a ochrana zdravia pri praci v zdravotnictve sa spaja s
kvalitou starostlivosti o pacientov.

Zvy$enie kvality vykonavania dekontaminacie a dezinfekcie v zdravotnickom zariadeni, zavedenim novych
inovativnych technologickych rieseni.

Implementacia nového NIS modulu pre OCS.
Zakupenie zdravotnickych pomécok na doplnenie setov k operaénym vykonom.

Vybudovanie JIS.

Diagnostickd a interven&néd broncholdgia.
Kompletna funk&na diagnostika.
Vyskolenie personalu pre jednotlivé ciele.

Doplnenie pristrojového vybavenia na ORL- COS. Doplnenie pristrojového vybavenia na ORL amb. o
Endoflex systém.

Racionalizacia prace v ambulantnom sektore.

Rozsirenie spektra ambulantnych diagnostickych vykonov - realizdcia FEES vySetreni v spolupracii s
logopédom Neurolog. kliniky a screeningovych vysetreni sluchu u deti pomocou OAE, AABR.
Roz$irenie spektra operaé¢nych vykonov v spolupracii s externymi operatérmi (najméa v oblasti chirurgie
slinnych Zliaz, §titnej zlazy, otochirugie) s postupnym zaskolenim viacerych lekarov.

Zriadenie ORL zdkrokovne na mensie ambulantné a JAS vykony v LA, aby neblokovali miesto na COS a v
pripade akutnych stavov (krvdcanie, dusenie, Grazy) nebol blokovany chod ambulancie.

Vybudovanie foniatrickej ambulancie.

Zrevidovanie, doplnenie a zavedenie informovanych sdhlasov ku konkrétnym operaé¢nym vykonom.

Transformacia oddelenia na ustav.

Vypracovanie diagnostickych protokolov podla poziadaviek operativy vo FN.
Roz$irenie spektra vySetreni.

Akreditacia pracoviska.

Komplexita urgentého prijmu s vybudovanim &asti vysokoprahovej a nizkoprahovej (expekta&né 16zka)

Logistické vazby

Vazba na stacionarnu medicinu

Komplexita starostlivosti s vdzbou na
staciondrnu medicinu a zakrokovu salu

Priama vazba na komplex centralnych
operacnych sal a zdkrokového centra

Vazba na stacionarnu medicinu a
zadkrokové centrum

Vazba na stacionadrnu medicinu a
zakrokové centrum

Vazba na vonkajsi priestor a
jednodriovy stacionar

Priama vazba na verejné parkovisko,
flow emergency cestou pozemnej
zdravotnickej zachrannej sluzby a
vertikdlna vazba na heliport

Proklientské prostredie

Ucelné vyuzitie odborného
zdravotnickeho personalu Proklientské
prostredie

Uc&elné vyuzitie odborného
zdravotnickeho personalu Adekvatna
organizacia a efektivny transport
Zvy$ena priechodnost centrélnych
operacnych sal

Proklientské prostredie

Proklientské prostredie

Uc&elné vyuzitie odborného
zdravotnickeho personalu Proklientské
prostredie

Pozitivny efekt expektaénych |6zok a
ich vyuzitie v rezime starostlivosti do
24 hodin

Casova dostupnost véasnej
nemocniénej starostlivosti Proklientské
prostredie

Trend vyvoja

Stabilny

Stagnacny

Stabilny

Stabilny

Stabilny

Rastovy

Stabilny

Stabilny

Rastovy

Rastovy

Stabilny

Stabilny
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Strategické odporucania v rieSenej koncepcii:

Vybudovanie novej budovy nemocnice v ramci existujuceho aredlu, ktord scentralizuje
vsetky dislokované prevadzky v ramci aredlu

Centralizacia vybranej vysoko Specializovanej mediciny v spadovom regiéne / vazba na
vykon, mnozstvo, kvalitu/

Implementdcia procesného modelu jednotlivych lekdrskych odbornosti

Zohladnenie trendov mediciny a nadcasového konceptu poskytovania zdravotnej
starostlivosti (vyznamny presun do stacionarnej mediciny)

Medicinsko — ekonomickd racionalita v kooperativnom scenari s okolitymi poskytovate/mi
zdravotnej starostlivosti

Blokové usporiadanie |6Zkového konceptu vo vdazbe na odborovu pribuznost
Implementdacia novych medicinskych a nemedicinskych procesov

Centralizovana logistika vo vazbe na nové dopravné riesenie aredlu nemocnice

A.4. Strategické a procesné odporucania rieSenej koncepcie

Procesné odporucania rieSenej koncepcie:

Dostupna a bezpecCna politika poskytovania zdravotnej starostlivosti s vazbou na skoru
nemocniénu starostlivost (stresny heliport)

Doplnenie rozsahu a komplexnosti Oddelenia urgentnej mediciny

Centralizacia prevadzky Centralnych operacnych sal do jedného komplexu s udrzatelnou
personalnou a procesnou politikou

Rozsirenie a komplexicita nosnych programov

Dostatocna kapacita novobudovanej stacionarnej mediciny
Centralizacia prevadzky oddelenia nemocnicnej lekarne
Vybudovanie kapacity simulacného, vzdelavacieho centra

Dopravné rieSenie aredlu a okolia (velkokapacitny parking pre ndvstevy a verejnost) +
kapacitne dostatocny parkovaci dom pre zamestnancov

Koncept hotelovych izieb 1 - |6zkovy s miestom pre rodinného pribuzného u vybranych
odbornosti

InStalacia pneumatického dopravného systému v novom koncepte

SMART
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KAPITOLA B
Spadovd oblast Fakultnej nemocnice Trnava a

demografia Trnavského kraja
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B.1.1. Spadova oblast FNTT (Ustavna starostlivost)

Postavenie FNTT medzi poskytovatelmi ustavnej zdravotnej starostlivosti

Fakultnda nemocnica Trnava je najvacSim poskytovatelom zdravotnej starostlivosti v Trnavskom
kraji. FNTT sa profiluje ako komplexna mestska nemocnica s presahom na okolité okresy
Trnavského kraja. Jej prirodzenu spadovu oblast cini az 300,000+ obyvatelov mesta Trnava a
okresov Hlohovec, Piestany a Galanta, ¢iastocne aj okresov Pezinok ¢i Senica.

Vzhladom na svoju geografickl polohu, FNTT pri poskytovani zdravotnej starostlivosti celi
vyraznej konkurencii z pohladu poskytovatelov v hl.m. Bratislave zo zapadnej strany a nasledne
zo strany FN Trencin, FN Nitra a FNsP Nové Zamky na vychodnej strane. Je potrebné podotknut,
Ze vSetky tieto zariadenia s vynimkou FNsP Nové Zamky su prepojené dialnicnym spojenim a tak
dostupnost TT-BA a TT-NR je ca. 30 min. a TT-TN ca. 50 min.

V tomto zmysle, aj vo vazbe na planovanu implementdciu Optimalnej siete nemocnic (,,OSN“),
je dolezité aby sa FNTT aj nadalej profilovala ako komplexna krajska nemocnica — primarne
zdravotné zariadenie pre obyvatelov mesta Trnava s presahom na okolité okresy a s centrami
excelentnosti vo vybranych odbornostiach, ktoré pritahuju pacientov aj z Bratislavského di
Nitrianskeho kraja. Vo vazbe na OSN predpokladame reprofilizaciu Nemocnice Piestany.
Vytvorenie Uzkej spoluprace medzi tymito dvoma nemocnicami je Ziaduce.

| # |Nemochica .| HP2019 |
1 Bratislava - UNBA, Nem. Sv. Michala, UNsP Mil. Bratia 84,451
2 FN Trencin 30,224
3 FN Nitra 28,372
4 FNsP Nové Zamky 24,300
) S :
= 1 stieda, @ 6 NsP Bojnice 16,227
N ©O ; 7 NsPGalanta 14,342
8 Nemocnica Komarno 12,242
\ 9 NsP Dunajska Streda 11,652
4% 10 Nemocnica Levice 11,646
K 11 SZ Nemocnica Topol€any, a.s. 10,491
12 FNsP Skalica 9,933
s 13 Nemocnica Piestany 8,786
14 Nemocnica Partizanske 6,021
15 Nemocnicna a.s. - Nemocnica Malacky 4,936
16 NsP Myjava 4,710
17 NsP NMnV 3,402
18 Nemocnica Zlaté Moravce 2,568
19 Nemocnica Banovce 2,165
20 Nemocnica Handlova 1,082
SMART
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B.1.2. Spadova oblast FN Trnava (Ustavna starostlivost)

Fakultnd nemocnica Trnava je komplexnou krajskou nemocnicou s prirodzenou spadovou oblastou mesta Trnava a okresov Hlohovec a Piestany, Ciasto¢ne okresov Skalica,
Senica, Pezinok a Galanta. Spadova oblast FNTT tak potencidlne cini az 300,000+ obyvatelov. A7 58.5% hospitalizovanych pacientov v rdmci nemocnice FNTT ma trvalé

bydlisko v okrese Trnava a 83.4% vsSetkych hospitalizovanych pacientov pochadza z Trnavského kraja. Najvacsi podiel hospitalizacii pacientov z mimo Trnavského kraja je na
oddeleni neurologie, uroldgie, koznom oddeleni a klinike AIM.

Pocet hospitalizacii FN Trnava podla okresu — 2019, TOP 10 okresov

. pocet pocet :
n obyvatelov okresu peiet

Trnava Trnavsky kraj 133,154 19,391 58.5%
Hlohovec Trnavsky kraj 44,731 4,366 13.2%

Trenciansky kraj V‘L/\L‘
1,7 %

Zilinsky kraj
Trnavsky kraj

834%

,\/-r’v'\ PreSovsky kraj

Piestany Trnavsky kraj 62,626 1,843 5.6%
Galanta Trnavsky kraj 94,179 1,356 4.1%

1
2
3
4
5 Pezinok Bratislavsky kraj 66,174 461 1.4%
Kosicky kraj . @ kra i
Banskobystricky kraj 6 Senica Trnavsky kraj 60,314 432 1.3%
7
8
9

(0]
Skalica Trnavsky kraj 46,965 262 0.8%
Nitra Nitriansky kraj 161,499 237 0.7%
Senec Bratislavsky kraj 94,577 164 0.5%
10 NMnV Trenciansky kraj 62,572 144 0.4%
11 nezaradeny n/a n/a 2,600 7.8%

Bratislavsky kraj . Nitriansky kraj 12 ostatné okresy 1,878 5.7%
1 O S T
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B.1.3. Spadova oblast FN Trnava (Ustavna starostlivost), detail

Trnavsky kraj (% podiel) Ostatné kraje (% podiel)
Neurologické oddelenie 2,069 73.5% 455 16.2% 10.3%
Urologické oddelenie 1,098 78.9% 193 13.9% 101 7.3%
Dermatovenerologické oddelenie 464 81.5% 67 11.8% 38 6.7%
Onkologicka klinika 971 80.4% 141 11.7% 96 7.9%
Klinika AIM 174 76.7% 25 11.0% 28 12.3%
Oddelenie dlhodobej intenzivnej starostlivosti 22 78.6% 3 10.7% 3 10.7%
Chirurgicka klinika 3,036 81.3% 376 10.1% 322 8.6%
Gynekologicko - porodnicka klinika 5,341 85.4% 555 8.9% 356 5.7%
Neonatologické oddelenie 1,789 89.8% 160 8.0% 43 2.2%
Klinika Urazovej chirurgie 2,253 83.9% 215 8.0% 216 8.0%
Psychiatrické oddelenie 817 82.7% 69 7.0% 102 10.3%
Infektologicka klinika 1,146 86.6% 92 7.0% 85 6.4%
Klinika vnutorného lekarstva 3,642 82.9% 266 6.1% 485 11.0%
Pediatricka klinika 3,052 88.7% 199 5.8% 191 5.5%
Oftalmologické oddelenie 195 86.7% 12 5.3% 18 8.0%
ORL oddelenie 342 79.4% 21 4.9% 68 15.8%
Oddelenie pneumoldgie a ftizeoldgie 623 86.9% 24 3.3% 70 9.8%
Geriatrické oddelenie 86.2% 1.5% 12.3%

____
_------------

Celkovy pocet hospitalizacii 6,252 4,393 3,734 3,442 2,814 2,684 1,992 1,392 1,323 1,208
Trnava 65.0% 62.3% 57.3% 65.0% 46.5% 61.8% 67.3% 50.1% 51.9% 51.2% 40.2% 50.3% 67.1% 43.2% 44.5% 56.4% 37.3% 57.1%
Hlohovec 11.6% 15.8% 12.2% 17.1% 12.5% 13.7% 12.4% 8.0% 14.8% 12.4% 13.5% 13.1% 16.8% 5.1% 11.4% 11.5% 11.6% 10.7%
Piestany 4.2% 2.4% 4.4% 2.4% 12.3% 3.5% 5.7% 10.1% 5.4% 7.9% 16.2% 13.2% 0.6% 6.7% 7.9% 2.6% 12.9% 7.1%
Galanta 3.6% 1.4% 5.3% 3.5% 1.7% 3.8% 3.6% 6.4% 10.4% 6.3% 2.5% 5.2% 1.3% 8.8% 15.3% 3.5% 11.6% 3.6%
Pezinok 1.9% 1.0% 1.0% 1.7% 1.1% 0.9% 1.8% 2.7% 1.4% 1.0% 0.5% 1.0% 0.4% 3.7% 1.2% 1.3% 0.0% 0.0%
Senica 0.7% 0.5% 1.4% 0.3% 0.4% 1.0% 0.7% 2.6% 2.8% 1.5% 6.7% 2.8% 0.0% 9.8% 0.2% 0.9% 5.8% 0.0%
Skalica 0.4% 0.4% 0.6% 0.3% 0.1% 0.1% 0.2% 1.7% 1.4% 1.2% 3.6% 2.2% 0.4% 7.9% 0.0% 1.8% 7.6% 0.0%
Nitra 1.2% 0.3% 0.4% 0.3% 0.6% 0.3% 1.4% 0.4% 0.0% 4.6% 0.6% 0.0% 0.1% 0.2% 0.0% 0.0% 0.0% 3.6%
Senec 0.7% 0.5% 0.6% 0.4% 0.2% 0.5% 0.6% 0.5% 0.6% 0.1% 0.0% 0.3% 0.0% 1.8% 0.2% 0.4% 0.4% 0.0%
Nove Mesto nad Vahom 0.3% 0.8% 0.2% 0.0% 1.8% 0.3% 0.3% 0.5% 0.0% 0.2% 0.2% 0.1% 0.0% 0.7% 0.0% 0.0% 1.3% 0.0%
Ostatné okresy 10.5% 14.5% 16.4% 8.9% 22.7% 14.1% 6.2% 17.0% 11.4% 13.7% 16.0% 11.7% 13.3% 12.1% 19.3% 21.6% 11.6% 17.9%
SMART
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B.2. Demografia Trnavského kraja

Predpokladany demograficky vyvoj TT kraja — pocet obyvatelov

600,000
590,000
580,000
570,000
560,000
550 000
540 000
< 530,000

520,000

510,000

500,000

v

-0,34 %

574,494 575,272 575,877 576,301 576,573 576,659 576,583 576,351 575,970 575,500 574,883 574,171 573398 572527

ocet obyvatelov

2022

2023

2024

2025

2026

2027

2028

I pocet obyvatelov TT kraja

2029

2030

2031

—#—medzirocna zmena (%)

2032

2033

2034

2035

Predpokladany demograficky vyvoj TT kraja — vekova Struktdra obyvatelstva

1.00%

0.50%

0.00% X

-0.50%

-1.00%

Demograficka krivka poc¢tu obyvatelov
Trnavského kraja zohladiuje prirodzeny
prirast/Ubytok, pérodnost a migraciu.

V tomto zmysle sa pre Trnavského kraj
predpoklada relativne stabilny vyhlad c¢o
do poctu obyvatelov s iba miernym
poklesom o 0.34% medzi rokmi 2021 a
2035.

Dopad na FNTT z pohladu demografie
vsak modZeme predpokladat z dévodu
starnutia populacie, kym pocet
obyvatelov vo veku 20-49 poklesne o
19.8%, naopak pocet obyvatelov vo veku
50-64 sa predpoklada, Ze stipne 0 25.1%,
a pocet obyvatelov 65+ 0 28.8%.

90%
107,081 92,144 -13.95%
80%
. 2029 57,686 58,409 1.25%
70% 20.3% 21.1% 22.1% 27 59 22.9%
60% 3039 84,708 55,522 -34.45%
< 0,
= o0% 4049 99,200 79,911 -19.44%
40% . )
o 14.7%  144%  140%  13.5%  13.0%  126%  121%  11.7%  113%  10.8%  104%  10.0%  9.8% 50-64 115,404 144,308 25.05%
20% 65-79 88,859 99,785 12.30%
10% 0+ 21,556 42,449 96.93%
0%
2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031 2032 2033 2034 2035 - et BB -
MO0-19 ®W20-29 3039 W40-49 W50-64 WE5-79 W80+
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KAPITOLA C
Kapacitny model

((‘)

FAKULTNA NEMOCNICA
TRNAVA
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C.1. Sucasné vyuzitie |6zkového fondu FN Trnava

S B 7w T S N S N
Klinika vnutorného lekarstva 2,721 6.32 81.5%
Gynekologicko - porodnicka klinika kGPO 6,628 55 1.99 365 64.7%
z toho Porodnica 1,729 30 3.54 365 55.9%
Chirurgicka klinika kCH 3,999 60 3.35 365 61.2%
Neurologické oddelenie kNEU 2,920 50 4.63 365 74.1%
Klinika Urazovej chirurgie kTRAUMA 2,723 50 4.92 365 73.5%
Pediatricka klinika kPED 2,180 38 2.60 365 40.9%
Neonatologické oddelenie oNEO 1,928 33 4.88 365 78.1%
Urologické oddelenie oURO 1,380 25 5.03 365 76.1%
Onkologicka klinika kONKO 1,201 30 5.66 365 62.1%
Infektologicka klinika KINFE 1,221 40 7.08 365 59.2%
Psychiatrické oddelenie oPSY 961 60 11.34 365 49.8%
Oddelenie pneumoldgie a ftizeoldgie oPAF 713 20 8.55 365 83.5%
Geriatrické oddelenie oGER 696 30 10.26 365 65.2%
Dermatovenerologické oddelenie oKOZ 569 20 6.42 365 50.0%
ORL oddelenie oORL 416 5 3.31 365 75.4%
Klinika AIM KAIM 217 10 11.43 365 68.0%
Oddelenie dlhodobej intenzivnej starostlivosti oDIS 13 20 425.92 365 72.9%
Oftalmologické oddelenie oOFTAL 222 5 4.69 365 57.0%
Kardiologické oddelenie oKAR 1,798 5.50 74.9%
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C.2. Metodika stanovenia kapacitného modelu Novej nemocnice Trnava

Na zdklade poskytnutych dat o realnej produkcii zdravotnej starostlivosti FN Trnava bol
zostaveny medicinsky plan za u¢elom stanovenia kapacity Novej FN Trnava. Medicinsky plan Hodonip
zohladnuje nasledujuce faktory a predpoklady:

Trencin

Nové Mesto Prievidza

Breclav nad Vahom
(»]

* je zostaveny na zaklade produkcie FN Trnava z roku 2019 tak, aby vysledné data neboli
ovplyvnené poklesom zdravotnej starostlivosti v rokoch 2020/2021 z dbévodu
pandemickej situacie okolo ochorenia COVID-19. Vynimku tvoria oddelenia, ktoré v
roku 2020 rastli z rozlicnych dévodov a to aj napriek pretrvavajucej pandémii.

* Medicinsky plan FN TT je zostaveny na Urovni pocCtu hospitalizovanych pacientov po
jednotlivych klinikach / oddeleniach na obdobie 15 rokov.

* \yvoj objemu zdravotnej starostlivosti zohladnuje demograficku krivku a pérodnost pre
dané obdobie pre TT kraj. Demograficka krivka zohladnuje predpokladand migraciu pre
dany kraj.

* Medicinsky plan zohladniuje sucasné medicinske trendy v ramci jednotlivych oddeleni.

* Medicinsky plan zohladnuje planované rozvojové programy FNTT, ktorych prehlad je
uvedeny v ramci sekcii C.3. tejto kapitoly.

* Medicinsky plan samostatne predpoklada a zohladnuje odliv hospitalizacii a ich presun
do jednodnovej starostlivosti.

* V ramci medicinskeho planu je zohladneny aj predpokladany dopad reformy
Optimalizacie Siete Nemocnic na FN Trnava. Tento faktor predstavuje vylu¢ne odborny
odhad spol. smart healthcare solutions, po konzultacii s manazmentom FNTT, a je
zostaveny na nasledujucich predpokladoch:

* NsP Galanta bude klasifikovana ako nemocnica 2. urovne — regionalna uroven. FN Trnava
ndsledne preberie 25% vykonov NsP Galanta, ktoré v sucasnosti vykondvaju a predstavuju
medicinske sluzby urcené pre zariadenie 3. kategdrie, s vynimkou programov, ktoré FN
Trnava (na zaklade sucasného a pldnovaného stavu) neposkytuje.

Piestany. ¢

s Ronitrie
. s Topolcany o e

ch
vKrajin,

Trnava

Nitra

Senec *-. Levice
o 3 .

Bratislava - .

%/’9' Dunajska

Streda Nove Zamky

Mosonmagyarovar
o

* Nemocnica Piestany bude klasifikovand ako nemocnica 1. urovne — komunitnd uroveri. FN
Trnava ndsledne preberie 50% vykonov Nem. Piestany, ktoré v sucasnosti vykonavaju a
predstavuju medicinske sluZby urcené pre zariadenie 2. a 3. kategdrie, s vynimkou
programov, ktoré FN Trnava neposkytuje. Zdroveri sme definovali medicinske sluZby a
objem starostlivosti, ktory bude ¢i uz ponechany v rdmci Nem. Piestany, alebo bude do
Nem. Piestany presunuty z FN Trnava. Tato starostlivost predstavuje ca. 30% Hpa kliniky
vhutorného lekdrstva.
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C.3.1. Kapacita Novej nemocnice Trnava - suhrn

100,000 Pocet vykonov 800 Pocet |6Zok
90,000 700
80,000 76,905 604 8
600 24
70,000 e
’ 63,014 500 1
> A4
S 60,000 2
<O
£ + 400
< 50,000 O
b 3,122 o
(O] ’ o
'S 40,000 300
30,000 200
20,000 100
10,000 0
0 Sucasny stav (2019) Rozvojovy scenar (2035)
Sucasny stav (2019) Rozvojovy scenar (2035)
M L6Zkové oddelenia / kliniky I Expektacné oddelenie urgentného prijmu
W Hospitalizacie ®JZS MPresundolzS M Stacionar W Stacionarna starostlivost Dialyzacné oddelenie (lieCebné miesta)
Priemerny ALOS (dni) Priemerna obloZnost 16Zkovych oddeleni v %
>-00 90.0%
4.90 _@_» 80.0%
4.80
70.0%
4.70
60.0%
= 4.60
© 50.0%
§ 4.50 ©
S 4.40 40.0% 81.4%
430 ! 30.0% 840%
4.20 20.0%
4.10 10.0%
4.00 0.0%
Sucasny stav (2019) Rozvojovy scendr (2035) Sucasny stav (2019) Rozvojovy scenar (2035)
m Priemerny ALOS (dni) B Priemerna obloZnost |6Zkovych oddeleni v %
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C.3.2. Kapacita Novej nemocnice Trnava — |6zkovy fond

Klinika vnutorného lekarstva
Gynekologicko - porodnicka klinika
Chirurgicka klinika

Neurologické oddelenie

Klinika Urazovej chirurgie
Pediatricka klinika

Neonatologické oddelenie
Urologické oddelenie

Onkologicka klinika

Infektologicka klinika

Psychiatrické oddelenie

Oddelenie pneumoldgie a ftizeoldgie
Geriatrické oddelenie
Dermatovenerologické oddelenie
ORL oddelenie

Klinika AIM

Oddelenie dlhodobej intenzivnej starostlivosti

Oftalmologické oddelenie
Kardiologické oddelenie

Porodnica

kVL

kGPO

kCH

kNEU

kTRAUMA

kPED

oNEO

oURO

kONKO

kINFE

oPSY

oPAF

oGER

oKOZ

oORL

kAIM

oDIS

oOFTAL

oKAR

xPOR

2,721
4,799
3,999
2,920
2,723
2,180
1,928
1,380
1,201
1,221
961
713
696
569
416
217
13
222
1,798

1,729

3,734
5,077
4,821
3,450
3,521
2,180
2,255
1,393
1,246
1,221
969
713
696
569
497
217
13
253
2,233

2,085

3,114
4,113
3,462
3,272
2,438
1,624
2,200
1,237
1,286
1,217
934
750
926
567
654
268
22
177
1,762

1,432

3,026
4,353
4,178
3,889
3,157
1,624
2,528
1,249
1,331
1,217
941
750
926
567
724
268
22
202
2,191

1,697

52 5.50

34 2.20
52 3.50
54 4.30
48 4.40
17 2.60
30 4.15
20 4.60
24 5.30
22 5.50
50 14.20
16 6.50
34 12.00
10 5.40
8 3.31
10 9.88
20 187.51
3 3.70
34 4.60

2

0 3.50
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C.3.3. Kapacita Novej nemocnice Trnava — rozvojoveé programy
pracosko ___[smnovstosks ________________________|Implementiciav projeke

Klinika vhUtorného

n Rozvojové projekty FN Trnava

1 Zriadenie gastroenterologického oddelenia lekrstya Odporuc¢ame vybudovanie centra endoskopickych metdd. ANO
Vybudovanie centra robotickej chirurgie Da v fy . . . : L . ¢
2 Viynci ) 8 Operacné odbory Odporuc¢ame trend vybudovania jednej operacnej saly pre robotizovanu chirurgiu. ANO
: : : . Odporucame v rezime ambulantného centra projektu a |6Zkovy fond vyuZivat .
3 Vznik stomatochirurgie Operacné odbory : y . Pro) Y Y ANO
spoloCne s ORL pracoviskom.
Rozsirenie priestorov angiografického . SR
. , . g Radiologicka klinika, fy . o v )
4 pracoviska vratane intervencnej radiologie Kardidlosia Odporucame vybudovat zazemie intervencného centra FN Trnava. ANO
a intervencnej kardioldgie &
5 Vznik neurochirurgického pracoviska, Neurochirureia Vznik uvedeného pracoviska neodporucame, a to vzhladom ku geografickej NIE
neurotraumatologia & dostupnosti aktualnych pracovisk neurochirurgie.
Zriadenie ODCH, paliativne |6Zka a zriadenie Ay Odporucame zvazit kooperaciu s okolim alebo ucelne vyuzit objekty v aktualne;j
6 . P Chronickeé |6zka . P , p Y JEKLY J NIE
RHB oddelenia zastavbe arealu nemocnice.
. Ly . , . Odporucame vybudovanie centra radioterapie, avsak v dalSom stupni projektu .
7  Vybudovanie centra radioterapie Onkoldgia p v 'y' . . . . . , . p AEL ANO
zohladnit Specifikaciu po¢tu vyznamnych zdravotnickych technoldégii.
: : : Odporucame streSny heliport v priamej dostupnosti na operacné centrum a .
8  Zriadenie heliportu P . v > > J P P ANO
urgentny prijem.
variantne:
Vznik uvedeného pracoviska neodporucame a to vzhfadom ku geografickej a) scendr kooperativny s vyuzitim
9 Vybudovanie nuklearnej mediciny Nuklearna medicina dostupnosti aktualnych pracovisk nuklearnej mediciny. aktualnych poskytovatelov
Ako zasadnu vnimame problematiku dostupnosti radiofarmak a personalu. b) scenar so zohladnenim priestorovej

rezervy v projekte

Klinika vhutorného

10 Centrum pre lieCbu diabetickej nohy . Odporucanie programu. ANO
lekarstva
SMART
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C.3.4. Kapacita Novej nemocnice Trnava — presun Hpa do rezimu
,day-care”

. o Podiel HPa presunuty do zmena, zmena
Na
Nazov kliniky Skrt. resimu , day-care” azov oddelenia - 2019H 2021H 2035E 191 vs '35 121 vs '35 (%)

Klinika vndtorného lekdrstva kvL 6.0% Klinika vnutorneho lekarstva 59.2%
Gynekologicko - pérodnicka klinika kGPO 14.0% Gynekologicko - pérodnicka klinika kGPO 544 483 1,251 768 159.0%
Chlrurglcka’ klinika kCH 14.0% Chlrurgleé klinika kCH 1,355 732 2,044 1,312 179.2%
Neurologické oddelenie KNEU 6.0% Neurologické oddelenie kNEU 0 0 248 248 n/a
L e —— KTRAUMA 10.0% Klinika Urazovej chirurgie kTRAUMA 394 164 743 579 352.9%
B (0]
O — - Pediatricka klinika kPED 0 0 180 180 n/a
iatri ini .0%
Neonatologické oddelenie - - Neonatologické oddelenie oNEO 0 0 0 0 n/a
o (0]
Urologické oddelenie oURO 759 674 994 320 47.5%
Urologické oddelenie oURO 14.0%
Onkologicka klinika kONKO 0 0 85 85 n/a
Onkologicka klinika kONKO 6.0%
Infektologicka klinika kINFE 0 0 0 0 n/a
Infektologicka klinika kINFE 0.0%
Psychiatrické oddelenie oPSY 0 0 105 105 n/a
Psychiatrické oddelenie oPSY 10.0%
Oddelenie pneumoldégie a ftizeolégie  oPAF 0 0 0 0 n/a
Oddelenie pneumoldgie a ftizeologie oPAF 0.0% o )
Geriatrické oddelenie 0oGER 0 0 0 0 n/a
Geriatrické oddeleni ER .09
erlatricke oddetenie oG 0.0% Dermatovenerologické oddelenie okKOzZ 0 0 0 0 n/a
. . o
Dermatovenerologické oddelenie oKOZ 0.0% ORL oddelenie oORL 330 96 795 569 251 6%
ORL oddelenie oORL 14.0% Klinika AIM KAIM 0 0 0 0 e
Klinika AIM kAIM 0.0% oDIS oDIS 0 0 0 0 n/a
Oddelenie dlhodobej intenzivnej starostlivosti oDIS 0.0% Oftalmologické oddelenie 0OFTAL 1,440 4,568 4,603 35 0.8%
Oftalmologicke oddelenie oOFTAL 20.0% Kardiologické oddelenie oKAR 0 0 140 140 n/a
Kardiologické oddelenie oKAR 6.0% Porodnica xPOR
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C.3.5. Kapacita Novej nemocnice Trnava — vplyv OSN

HP nemocnice celkom, [Predpokladana droven HP presunutych do novej FNTT

Nemocnica Mesto Okres Predpoklad

v ramci kap. modelu (na zaklade dat roku 2019)

ca. 25% HP urovne 3., v rdmci programov poskytovanych v si¢asnosti nemocnicou

. , .. : . 154
FN Trnava, centralizovanych v ramci novej nemocnice.

NsP Galanta Galanta GA Trnavsky kraj 14,342

ca. 50% HP drovne 2. a 3., v rdmci programov poskytovanych v su¢asnosti
nemocnicou FN Trnava, centralizovanych v rdmci novej nemocnice. Nem. Piestany
Nem. Piestany PieStany PN Trnavsky kraj 8,786 1 bude sluZit predovsetkym ako dolieCovacie zariadenie v ramci kipelného mesta. V 3,322
tomto zmysle bude zaroven ca. 30% HP FNTT kliniky kVL presunutych a lie¢enych po
implementacii OSN v ramci Nem. Piestany.

Skrt. Pocet HP centralizovanych do novej FNTT, 2019

Klinika vnutorného lekarstva kVL

Gynekologicko - poérodnicka klinika kGPO 114

Chirurgicka klinika kCH 526

Neurologické oddelenie kNEU 363

Klinika Urazovej chirurgie kTRAUMA 579

Pediatricka klinika kPED 0

Neonatologické oddelenie oNEO 305

Urologické oddelenie oURO 12

Onkologicka klinika kONKO 45

Infektologicka klinika kINFE 0

Psychiatrické oddelenie oPSY 8

Oddelenie pneumoldgie a ftizeoldgie oPAF 0

Geriatrické oddelenie 0oGER 0

Dermatovenerologické oddelenie oKOZ 0

ORL oddelenie oORL 69

Klinika AIM kAIM 0

Oddelenie dlhodobej intenzivnej starostlivosti oDIS 0

Oftalmologické oddelenie oOFTAL 26

Kardiologické oddelenie oKAR 339

Porodnica xPOR 356

| | 346 |
SMART
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C.3.6. Kapacita Novej nemocnice Trnava — operacné miestnosti

Podiel operacii podla saly Pocet operacii podla saly

Predpokladany
rozvoj Operacné saly
(FNTT + OSN, 2019)

,Day care”
operacné saly

,Day care”
operacné saly

o Sucasny stav . L L L . o L
Klinika (ENTT, 2019) Porodné sdly / boxy| Urgentné saly Operacné saly Poérodnésdly/ boxy| Urgentné saly

Chirurgicka klinika 2,813 3,289 80.0% 10.0% 0.0% 10.0% 2,632 329 0 329
Urologické oddelenie 1,162 1,356 70.0% 30.0% 0.0% 0.0% 949 407 0 0
Klinika Urazovej chirurgie 1,734 2,063 50.0% 15.0% 0.0% 35.0% 1,031 309 0 722
Oftalmologické oddelenie 635 5,479 20.0% 80.0% 0.0% 0.0% 1,096 4,383 0 0
ORL oddelenie 418 561 85.0% 14.0% 0.0% 1.0% 477 79 0 6
Klinika vnutorného lekarstva 280 364 60.0% 40.0% 0.0% 0.0% 218 146 0 0
Klinika AIM 132 176 80.0% 10.0% 0.0% 10.0% 141 18 0 18
Multiodborové zékroky 28 54 10.0% 90.0% 0.0% 0.0% 5 48 0 0
Pocet porodov 1,729 1,697 30.0% 0.0% 70.0% 0.0% 1,188

Pocet sal HIEIFEL R Priem. dfzka Pracovny fond Pocet tyzdnov Vytazenost
pocet operacii operacie (hod.)

Operacné saly 7,058 1.48 68.1%
,Day care” operacné saly 4.0 5,719 0.57 38 48 44.8%
Porodné saly / boxy 4.0 1,188 10.00 168 48 36.8%
Urgentné saly 1,074 3.42 60.8%

—_ 15,03 ____
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C.4.1. Maximalna kapacita Novej Nemocnice Trnava
Metodika stanovenia maximalnej |6Zzkovej kapacity pre Nova FNTT

L6Zkova kapacita - Ustavna zdravotna starostlivost

* Kapacitny model FNTT prezentovany v ramci sekcii C.1. az C.3., predstavuje matematicky vypocet
optimalnej kapacity Novej FNTT na zaklade poctu hospitalizacii nemocnice po jednotlivych oddeleniach

za roky 2018-2021 a roénych spriemerovanych hodnét dizky hospitalizacie $tandardného pacienta. T . .
*Poznamka: volné |6Zka (obsadené vs. max kapacita)

* Takto zostaveny model bol neskor pouzity ako jeden z podkladov pre architektonickd a objemovu studiu Celkom (max. kapacita) 028 je mo7né pouzivat pre sprievod pac.

STD 570
JIS 58

konceptu vystavby Novej FNTT. LoZkovd kapacita - MIMO UGstavnu zdravotn( starostlivost
*  Pri tvorbe architektonickej a objemovej $tudie rozvojovej koncepcie Novej FNTT bol zvoleny nasledovny — Expektacné lozka 16
pristup a metodika: Stacionarne l67ka 24
+ tandardné I67kové jednotky budd unifikované tak aby i) bola dosiahnutd maximélna mozng ~>técioname kreslz 8
Dialyza 8

prevadzkova efektivita |6zkovych jednotiek / oddeleni (z pohladu legislativnych a funkénych
narokov na personalne obsadenie a z pohladu logistickych vazieb a nadvaznosti prevadzkovych FNTT — maximalny pocet 1630k, podfa &lenené podra zdrusenych 163kowych fondov

procesov), ii) bolo mozné vytvarat zdruzené |6zkové fondy, iii) bola maximalizovana flexibilita - . . e - 5
biekt , . .. I ;.. f stavb I62kovy fond Optimalny pocet | Pocet|6Zzkovych | Maximalny pocet
objektu no zaroven minimalizovana narocnost stavby. 1630k iednotiek 530k

52 2 54

* vSetky |6zkové izby budu priestorovo a technicky pripravené pre dve plnohodnotné pacientske
|6Zka, pricom ich bude mozné jednoducho transformovat na jednoldzkovu izbu s pridavnym

Chirurgia

|6Zkom pre pacienta. Geriatria 34 1 36
* Na zaklade vysSie uvedeného pristupu a metodiky bola vytvorena architektonicky studia v sulade s  Gynekolégia / Rozikové tehotenstvo 34 2 36
medicinsko-procesnym modglom prezentovanym v ramci tohto Dokumentu a v sulade s technickou T Fon— 37 1 33
analyzou, tzn. vylucne v ramci arealu FNTT, vyluCne na pozemkoch vo vlastnictve FNTT, a na pozemkoch
. . v RTY, . . Kardiologia 34 1 36
ktoré technicky a funkéne umozniuju dalsi rozvoj nemocnice.
Neuroldgia / DIP 74 2 72

* Nakolko z kapacitného modelu je zrejmé, Ze nie vSetky odbornosti nemocnice vedia kapacitne
optimalne vyuzit celd [6zkovu jednotku, v ramci spoluprace pri objemovej studii bolo pristUpené k  Onkolégia 24 1 26
vytvoreniu zdruzenych 16Zkovych fondov medzi odbornostami, a to na zaklade i) kapacitnych

o o o ) T . o o ! ORL / Uroldgia / Oftalmolégia 31 1 34
poziadaviek jednotlivych samostatnych oddeleni a ii) ,,pribuznosti” jednotlivych odbornosti.

) . . ., .. . A , . . , Pediatria 17 1 27
* Sekcia C.4. predstavuje najoptimalnejsie usporiadanie 16Zkovych jednotiek FNTT zname v momente

spracovania tohto Dokumentu vo vazbe na i) logistické a prevadzkové fungovanie nemocnice a i) Porodnica/Neonatoldgia 50 1 36
priestorové poZiadavky. Zaroven sumarizuje maximalnu moznu kapacitu nemocnice z pohladu poctu  Ppsychiatria 50 2 54
|6Zok. Urazova chirurgia / Ortopédia 48 2 54

* V ramci navrhovaného konceptu je mozné nevyuzitu |6zkovu kapacitu velmi efektivne transformovat a L »
Vnutorné lekarstvo / Pneumoldgia 68 2 72

poskytovat ako |6Zka pre sprevadzajuce osoby pacientov.

STD

JIS/JISN
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C.4.2. Maximalna kapacita Novej Nemocnice Trnava - |6zkovy fond

Pocet 1620k

potreba 2x jednotiek tak aby bolo 16Zkové oddelenie mozné rozdelit na 1x Cistu Cast

il E ke Chirurgia a 1x Standardnu Cast, pomer 1x a 2x |6Zkovych jednotiek

Geriatrické oddelenie STD 30 34 1 36 Geriatria prevazne 2x |6zkovy koncept

Syiaeleaido- [edie Kiile STD )5 34 ) 36 Gynekoldgia / Rizikové prev'azne le Io;kovy koncept a mozZnad intimita prostredia, polovicu 1x jednotky
tehotenstvo tvoria lekarske izby

Infektologicka klinika STD 40 22 1 33 Infektoldgia / Kozné zdielany 16zkovy fond, suc¢astou oddelenia su aj 3x izola¢né boxy (infektoldgia JIP)

Dermatovenerologické oddelenie STD 20 10 n/a n/a Infektoldgia / Kozné zdielany |6Zkovy fond, sucastou oddelenia su aj 3x izola¢né boxy (infektoldgia JIP)

Kardiologické oddelenie STD 38 34 1 36 Kardioldgia prevazne 2x |6zkovy koncept

, ' N . AL D . D o
Neuslagiee saielui: STD 50 54 ) 7 Neurologia / DIP zdielany 16zkovy for_wd IP svamosta:crvwe b?xovym typom, DIP kapacitny model s
rezervou, neuroldgia prevazne 2x 16zkovy koncept
, . . , i aleY: / ,D y ,D itny
Odd. dlhodobej intenziv. starostlivosti ~ STD 20 20 n/a n/a Neuroldgia / DIP RIS lerh ey for\d P svamosta:crje bc,)xovym typom, DIP kapacitny model s
rezervou, neurolégia prevazne 2x 16zkovy koncept

Onkologicka klinika STD 30 24 1 26 Onkoldgia prevazne 1x |6Zkovy koncept

sl et e STD )5 20 1 34 ORL/ Urqlqgla / .zd'lelany |6Zkovy fond,A IfaZd"f‘ mg§| mat 1x vlastnu vySetrovnu - na Ukor [6Zkovych
Oftalmoldgia izieb, pomer 1x a 2x |6Zkovych izieb

ORL oddelenie STD 5 8 n/a n/a ORL/ Ur()Iqula / zdielany 16zkovy fond, pomer 1xL a 2xL izieb
Oftalmoldgia

. . ORL / Uroldgia / . Ay .
Oftalmologické oddelenie STD 5 3 n/a n/a il zdielany 16Zkovy fond, pomer 1xL a 2xL izieb

Mierne atypické oddelenie nakolko potrebny vys$si dohlad sestier, [6zkova jednotka
Pediatricka klinika STD 38 17 1 27 Pediatria rozdelend na 2x Casti - 1x Cast pre deti do 5 rokov (1x pacientske |6zko + 1x
doprovod), 2x Cast pre deti v Skolskom veku (dv6jlézkovy koncept)

Neonatologické oddelenie STD 33 30 n/a n/a Porodnica / Neonatoldgia neonatologické postielky pri [6Zku matky (nepredstavuje samostatnu miestnost)

Porodnica STD 30 20 1 36 Porodnica / Neonatoldgia prevazne 1x |6zkovy koncept a mozna intimita prostredia

1x oddelenie vylu¢ne jednol6zkovym konceptom - Specidlne bezpecnostné izby pre

Psychiatrické oddelenie STD 60 50 2 54 Psychiatria : .
pacientov /a personal/
i ) ) ) “ 7 . . Al Ve . 7 . . 1 AV 7/
e dremove) diuEe STD 50 48 ) 54 Uraona .chlrurgla/ kvoli Cistote prostrgdlala na zzflklade p,oranerua"pauerllltov potreba 1x |6zkového
Ortopédia konceptu, oddelenie nachylné na sezéonnost / "peaky

Vnutorné lekarstvo /

Klinika vnutorného lekarstva STD 52 52 2 72 ,
Pneumoldgia

prevazne dvojlézkovy koncept

Vnutorné lekarstvo /
Pneumoldgia

| e . J9 . Jo 50 ] '/ |
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e-mail: info@smart-health.cz

www.smart-health.cz

29

Oddelenie pneumoldgie a ftizeoldgie ~ STD 20 16 n/a n/a prevazne dvojlozkovy koncept


http://www.smart-health.cz/

C.4.2. Maximalna kapacita Novej Nemocnice Trnava - |6zkovy fond

Pocet |16Zok

Klinika AIM |6Zka JIS budd budované "box-ovym" systémom

Chirurgicka klinika JIP n/a n/a 12 JIS |6Zka JIS budu budované "box-ovym" systémom

Klinika vnutorného lekarstva JIP n/a n/a 12 JIS |6Zka JIS budu budované "box-ovym" systémom

Neurologické oddelenie JIP n/a n/a 12 JIS |6Zka JIS budd budované "box-ovym" systémom

Infektologicka klinika JIP n/a n/a 3 JIS izolacné boxy sucastou Standardného |6Zkového oddelenia
Neonatologické oddelenie JISN n/a n/a 12 JIRS / JISN kapacita v ramci Standardného 16zkového oddelenia neonatolégie
Neonatologické oddelenie JIRS JIRS / JISN |6Zka JIS budl budované "box-ovym" systémom
_____—_
Urgent Expektacné |6zka n/a Urgent z toho 3x izolacny box

Dialyza Dialzyacné kreslo n/a 8 8 Dialyza

Centrum jednodfovej chirurgie  Stacionarne 167ka n/a JZS / neuroldgia / endoskopia

Neurologicky stacionar Stacionarne kresl n/a 24 24 JZS / neuroldgia / endoskopia

Endoskopia Staciondrne kresla n/a JZS / neuroldgia / endoskopia

Onkologicky stacionar Stacionarne kresla n/a n/a 32 Onkoldgia vratane hematologie

Psychiatricky stacionar Stacionarne kresla Psychiatria
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KAPITOLA D
Odhad investicnych nakladov rozvoja Fakultnej

nemochice Trnava

((‘)

FAKULTNA NEMOCNICA
TRNAVA
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D.1. Metodika stanovenia predpokladanych investicnych nakladov

Za Ucelom vypracovania a vyhodnotenia Studie uskutoc¢nitelnosti vystavby Novej nemocnice Trnava na ,zelenej [Uke“, a vo vdzbe na vypracovanie prevadzkového modelu a vyhodnotenia finan¢nych a
ekonomickych aspektov Projektu, bol vypracovany odhad predpokladanych investi¢nych nakladov spojenych s jeho plnou realizaciou. Vypracovany odhad predpokladanych investi¢nych nakladov vo
vazbe na Projekt predpoklada zakladnu etapizaciu realizacie a rozinvestovanie potrebnych zdrojov v ¢ase.

*  Predpokladané investicné nadklady zohladriuju pinu realizaciu projektu a skladaju sa zo stavebnych ndkladov a ostatnych nepriamych ndkladov vrdatane pripravy projektovej dokumentdcie,
projektového manaZmentu, zdravotnej techniky, mobiliaru a zdakladného ICT/HW vybavenia objektu.

* Stavebné ndklady poclitame na zdklade predpokladaného objemu objektu a predpokladanej stavebnej ceny na m3. Stavebnd cena na m3 je urcend na zdklade typu objektu v pripade Scendra O,
resp. vyuZitia priestoru v Scendri A (I6zkové oddelenia, operacné sdly, ambulancie, servisné a administrativne priestory). Stavebnd cena je zdroven ovplyvnend charakterom stavebnych prdc
(vystavba nového objektu, rekonStrukcia sucasného objektu alebo demoldcia).

*  Privystavbe novych objektov ratame v ramci investicnych ndkladov projektu zdroven:
* investicie spojené s vybudovanim inZinierskych objektov k stavbe (komunikdcie, atd.) a to vo vyske 6% stavebnych ndkladov stavby hlavného objektu,
* vedlajsie rozpoctové ndklady (priprava staveniska, rozpoctovd rezerva, atd.) a to vo vyske 10% stavebnych ndkladov stavby hlavného objektu,
,SOft costs” ako napr. vypracovanie projektovej dokumentdcie, TDI Ci projektovy manaZment a to vo vyske 8% stavebnych ndkladov,
* investicné ndklady spojené s ndkupom zdravotnej techniky a to vo vyske 30% stavebnych ndkladov hlavného objektu,
*  mobiligr a ,,ICT/HW” a to vyske 6% stavebnych ndkladov.

»  Predpokladand vyska investinych ndkladov je odvodend od stavebnych cien obdobnych projektov na Slovensku a v Ceskej republike, a bola konzultovand s viacerymi architektonickymi
spoloc¢nostami. Jednotkové ceny boli indexované k junu 2022 indexu cien MFSR.

* Vrdmci financného modelu su pouZité investicné ndklady v stucasnych cendch, v sulade s ,Rdmcom na hodnotenie verejnych investicnych projektov v SR ktory publikovalo MFSR.
*  Harmonogram investicnych ndkladov zohladriuje etapizdciu realizdcie Projektu a rozinvestovanie tychto zdrojov case.

* Stanovené investicné ndklady nezohladriuju DPH.

*  Potrebnd vyska investicii bola ur¢end samostatne jednotnou metodikou pre Scendr ,,Base Case” a pre Scendr A.

@ Scenar ,,Base Case” (Scenar B) @ Scenar A —rozvojova

Scendr B predstavuje teoreticky scendr prevadzkového a hospoddarskeho vyvoja Scenar A predstavuje vystavbu komplexného nového objektu v ramci sucasného
FNTT a bol vypracovany za ucelom spracovania ,zakladného” scenara, voci ktorému arealu FNTT, do ktorého bude centralizovana vSetka sucasna zdravotnicka,
je nasledne porovnavany Scenar A — vystavby Novej FNTT na ,zelenej Iuke”, administrativna a technicka prevadzka nemocnice.
* Scendr B bol vypracovany v sulade s metodikou stanovenou MFSR v rdmci * Scenar A pocita s opustenim sucasnych objektov FNTT a ich bud demoliciou v
dokumentu ,,Rdmec na hodnotenie verejnych investi¢nych projektov v SR*. suvislosti s pripravou plochy pre vystavbu nového objektu, ¢i ich postupnym
* Scenar B vychadza zo sucasného stavu bez akychkolvek objektovych, logistickych Ci predajom.

prevadzkovych zmien. Scenar B je zachovanim ,statusu quo” za predpokladu
fungovania nemocnice do buducna, a z pohladu kapitalovych investicii adresuje iba
rieSenie nevyhnutnych havarijnych stavov, ktoré je mozné dnes predpokladat.
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D.2.1. Scenar B — prehlad investicnych nakladov

NizSie uvedené investicie predstavuju predpokladané nevyhnutné naklady, ktoré by FNTT potrebovala preinvestovat za Uclelom rieSenia havarijnych stavov, ktoré su v tomto momente zname
manaZzmentu nemocnice. Nakolko Scendar B nepredpoklada rozsiahlejSiu rekonstrukciu i rozvoj sucasného arealu, nizsie uvedené investicie budu musiet byt naplnené na to, aby bola nemocnica
schopnad i) nadalej poskytovat zdravotnu starostlivost a ii) aspon docasne zachovat , status quo”.

Je vSak potrebné podotknut, Zze nizsSie uvedené naklady zahfnaju vylu¢ne polozky, ktoré si manazmentu nemocnice zname uz dnes a preto je pri Scenari B dévodné zohladnit, Ze konecna vyska
potrebnych investi¢nych prostriedkov bude vyssia, a to z dovodu i) potreby rieSenia novych havarijnych stavov, ktoré dnes nie je mozné predpokladat a ii) zvySovania zdvaznosti a frekvencie havarijnych
stavov z dOvodu starnutia sucasnej infrastruktury.

Tieto naklady su nad ramec beznych investi¢nych nakladov, ktoré nemocnica kazdoroc¢ne preinvestuje do infrastruktury ¢i zdravotnej techniky (na zaklade rozpoctu a dostupnych zdrojov z rokov 2018-
2021). Nakolko pri sucasnych investicidach je nemocnica nutena hladat dodatocné zdroje na rieSenie havarijnych stavov, méZzeme konstatovat, Ze nemocnica FNTT je podkapitalizovana.

Minimalne kapitalové vydaje vo vazbe na ndpravu havarijnych stavov FNTT — bez DPH a v sucasnych cenach

B 3 7 2 2 I R I T T ) T

2 HV-Klinika onkoldgie, oddelenie pneumoldgie a ftizeoldgie 475 ------ Vyska prefjpokladanych |nv?st|cnych nak.l.ad,ov

na odstranenie dnes zndamych havarijnych

3 HV-Klinika vnutorného lekarstva, geriatrické oddelenie, klinika pediatrie 1,866 ------ stavov predstavuje odborny odhad

4 HV - Klinika vnutorného lekarstva, geriatrické oddelenie , klinika pediatrie 400 ------ Manazmentu nemocnice a je uvedena v

sucasnych cenach bez DPH a vratane nakladov

V- Nebytova budova s.£.5455 - umiestnend OST . DR V:econ 1 o,z jduotivé opravy nie je

mozné realizovat subezne, predpokladdme 6

7 HV - Budova byvalej spalovne - skladka nebezpecného odpadu 51 ------ roéné obdobie potrebné na odstranenie

. o V rdmci finanéného modelu nie su zapocitané

9 HV - Pavilon hematoldge 3,380 D N N R oo oy v produc, kioré by takéto

o Investicné naklady za UuUcelom finan¢ného

el i Rl ------ modelu st linedrne rozlozené v rdmci
12 HV - Precerpavacia stanica pri kuchyni a pri HTO 61 ------ stanoveneho 6-rocného obdobia.

) Scenar B, nad ramec dokupenia a ndhrady ZT v

15 HY - Ared 2 I N R oo stove, predpokiads e naslednd

17

pouZzivania.
V- Avedlové komunikicie 1,260 I N

HV - zdravotna technika 5,578

[
---------------
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D.3.1. Scenar A — prehlad investicnych nakladov

. o o . Stavebna cena - jednotkova - o .
| Jones S B N N S v reapecame) | oeemimd e

1 Administrativna budova 1  Vycistenie plochy pre novd FNTT Etapa 1 2023 2023 D €120 160 576 69 000
2 Administrativna budova 2  Vycistenie plochy pre novd FNTT Etapa 1 2023 2023 D €120 154 554 67 000
3 Nebytova budova Vycistenie plochy pre novd FNTT Etapa 1 2023 2023 D €120 52 187 22 000
4  Gardze 1 Vycistenie plochy pre novd FNTT Etapa 1 2023 2023 D €120 126 416 50 000
5 Sklad 1 Vycistenie plochy pre novd FNTT Etapa 1 2023 2023 D €120 49 162 19 000
6 Garazie 2 Vycistenie plochy pre novd FNTT Etapa 1 2023 2023 D €120 464 1532 184 000
7 Administrativna budova 5  Vycistenie plochy pre novd FNTT Etapa 1 2023 2023 D €120 227 817 98 000
8 Garaze3 VycCistenie plochy pre novd FNTT Etapa 1l 2023 2023 D €120 72 238 29 000
9 Garazes Vycistenie plochy pre novd FNTT Etapa 1 2023 2023 D €120 154 508 61 000
10 GREENFIELD Vystavba novej FNTT Etapa 1 2023 2026 B € 565 75 269 316129 178 537 000
11 PRESUNY Stahovanie do nového objektu Etapa 1 2026 2026 n/a €0 0 0 750,000
12 Stary pavilon CHK Vycistenie plochy okolo novej FNTT Etapa 2 2027 2027 D €120 5862 21104 2 532 000
13 Gynekoldgia a porodnictvo Vycistenie plochy okolo novej FNTT Etapa 2 2027 2027 D €120 18 557 66 805 8 017 000
14 Pavilén HTO-OKB Vycistenie plochy okolo novej FNTT Etapa 2 2027 2027 D €120 5385 19 386 2 326 000
15 Parkovisko Vlystavba parkovania Etapa 2 2028 2028 B €250 14 000 42 000 10 500 000
Energoblok B Rekonstrukcia objektu Etapa 2 2028 2028 R €400 35 000
-————-———_
| [Objekt [popisinvestiie | 2021 | 2022 | 2023 | 2024 [ 2025 | 2026 | 2027 | 2028 | 2029 | 2030 | 2031 | 2032 | 2033 | 2034 | 2035 |
1 Administrativna budova 1  Vycistenie plochy pre novld FNTT -
2 Administrativna budova 2 Vycistenie plochy pre novud FNTT -
3 Nebytova budova VycCistenie plochy pre novd FNTT -
4 Gardze 1l Vycistenie plochy pre novd FNTT -
5 Sklad 1 Vycistenie plochy pre novd FNTT -
6 Garaze 2 Vycistenie plochy pre novd FNTT -
7 Administrativna budova 5  Vycistenie plochy pre novd FNTT -
8 Garaze3 VyCistenie plochy pre novd FNTT -
9 Gardze5 Vycistenie plochy pre novd FNTT -
10 GREENFIELD Vystavba novej FNTT e
11 PRESUNY Stahovanie do nového objektu
12 Stary pavilon CHK Vycistenie plochy okolo novej FNTT
13 Gynekoldgia a pérodnictvo Vycistenie plochy okolo novej FNTT
14  Pavilén HTO-OKB Vycistenie plochy okolo novej FNTT
15 Parkovisko Vlystavba parkovania
16 Energoblok B Rekonstrukcia objektu
S MAR T
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y 4 7 (] e V y 4 y 4
D.3.3. Scenar A — prehlad investichych nakladov
| onBeton senertieson | 2021 | 202 | 2003 | 204 | 20as | 2o | oo | aoas | goas | 030 | 2ost | 2oz | 2033 | aose | 2035

Etape.l 1 - priprava arealu a vystavba 289,968,398 374,008,841
novej FNTT

Etapa 2 —.uprava okolia a vystavba 28.257,660 38 544,741
parkovania

Kapitalové vydaje vo vazbe na rozvoj FNTT, v case — nomindlna hodnota bez DPH

_

Vystavba 0 0 44,634,250 44,634,250 44,634,250 44,634,250 10,500,000 0 0 0 0 0 0 0 189,037,000

Rekonstrukcia 0 0 0 0 0 0 0 359,000 0 0 0 0 0 0 0 359,000
Demoldcia 0 0 599,000 0 0 0 12,875,000 0 0 0 0 0 0 0 0 13,474,000

Iné 0 0 0 0 0 750,000 0 0 0 0 0 0 0 0 0 750,000
Stavebné naklady 0 0 45,233,250 44,634,250 44,634,250 45,384,250 12,875,000 10,859,000 0 0 0 0 0 0 0 203,620,000
InZinierske objekty 0 0 2,678,055 2,678,055 2,678,055 2,678,055 0 630,000 0 0 0 0 0 0 0 11,342,220
Zdravotna technika 0 0 0 0 26,780,550 26,780,550 0 0 0 0 0 0 0 0 0 53,561,100
Mobiliar + ICT/HW 0 0 2,678,055 2,678,055 2,678,055 2,678,055 0 651,540 0 0 0 0 0 0 0 11,363,760
Soft Costs 0 3,253,988 5,911,187 4,107,774 2,103,982 1,731,327 868,720 0 0 0 0 0 0 0 0 17,976,978
0 4,523,325 4,463,425 4,463,425 4,538,425 1,287,500 1,085,900 0 0 0 0 0 0 0 20,362,000

-_-_-_-_-_-_-_-_
Kapitdlové vydaje vo vizbe na rozvoj FNTT, v ¢ase — hodnota upravend o infldciu a vrdtane DPH

_

Vystavba 0 0 55,724,968 56,839,468 57,976,257 59,135,782 14,473,439 0 0 0 244,149,915

RekonStrukcia 0 0 0 0 0 0 0 494,854 0 0 0 0 0 0 0 494,854
Demoldcia 0 0 747,840 0 0 0 17,399,209 0 0 0 0 18,147,049

. Tabulka md informativny charakter a nie je

Ine 0 0 0 0 0 933,673 0 0 0 0 predmetom financného modelu Studie 0 933,673
Stavebné ndklady 0 0 56,472,808 56,839,468 57,976,257 60,129,455 17,399,209 14,968,293 0 0 uskutocnitelnosti Novej FNTT. 0 263,785,491
InZinierske objekty 0 0 3,343,498 3,410,368 3,478,575 3,548,147 0 868,406 0 0 } } } } 0 14,648,995
Zdravotna technika 0 0 0 0 34,785,754 35,481,469 0 0 0 0 0 0 0 0 0 70,267,224
Mobiliar + ICT/HW 0 0 3,343,498 3,410,368 3,478,575 3,548,147 0 898,098 0 0 0 0 0 0 0 14,678,686
Soft Costs 0 3,982,881 7,379,999 5,231,043 2,732,901 2,293,830 1,173,984 0 0 0 0 0 0 0 0 22,794,638
0 5,647,281 5,683,947 5,797,626 6,012,946 1,739,921 1,496,829 0 0 0 0 0 0 0 26,378,549

-------“
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KAPITOLA E
Technicka analyza
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FAKULTNA NEMOCNICA
TRNAVA
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E.1.1. Posudenie pripravenosti lokality pre umiestenie Projektu

1. Umiestnenie a dostupnost
- aredl Fakultnej nemocnice Trnava sa nachadza v intravilane mesta
Trnava, juzne od jej historického centra,

- Uzemie je vzdialené od nadradenej cestnej siete - dialnice D1 cca 5 km,

- Uzemie z pohladu topografie je rovinaté a je ohrani¢ené zo severnej a
vychodnej strany ZzelezniCnou tratou, z juznej casti je CiastoCne
ohranieny ulicou TamaskoviCova a prijazdovou komunikaciou
miestneho vyznamu, zo zapadu je ohranicené ulicou Dohnanyho,

- aredl nemocnice v zdpadnej &asti pretina ulica A. Zarnova,

- umiestnenie nemocnice je vo velmi dobrej dopravnej dostupnosti
osobnou, autobusovou aj Zelezni¢nou dopravou,

- pozemok podla dostupnych informacii nie je ovplyvnenym vyznamnym
zdrojom znecistenia,

- okolie nemocnice je urbanizované, nachadzaju sa tu subory
predovsetkym rodinnej obytnej vystavby, doplnené nizSou bytovou
vystavbou, ako aj obcianska vybavenost a sluzby.

N

. Forma vlastnickych vztahov
- vlastnikom prevainej casti Uzemia Fakultnej nemocnice Trnava je
Slovenska republika,

- sprava vsSetkych parciel evidovanych na Liste vlastnictva 2467 v k..
Trnava je Fakultnda nemocnica Trnava
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E.1.2. Posudenie pripravenosti lokality pre umiestenie Projektu

Dostato¢na velkost Uzemia zarucuje dve rozvojové alternativy a to:

A. brownfield - v ramci aredlu sa nachdadzaju stavby s réznym
funkénym vyuZzitim, kde pri vhodnom objemovom a dopravnom
usporiadani je moziné vyuzit aj kostru existujuceho objektu, s
priamou nadvaznostou novych hmot a objemov, existujuci objekt
by bol rekonstruovany a vnutorne pre usporiadany,

B. greenfield - z pohladu rozmiestnenia zastavanych pléch
jednotlivych stavieb najvhodnejsSie situovat v severnej Ccasti
Uzemia, kde je najmensia intenzita zastavby, reSpektujic ochranné
pasmo drahy ZSR

Rozmiestnenie jednotlivych pavildnov nemocnice v rdmci vnutorného
arealu je velmi fragmentové a nekoncepciné, bez suvztaznych
nadvaznosti medzi jednotlivymi funkciami tvoriacimi nemocnicu a tiez

jej tokmi.
vlastnik Slovenska republika, sprava FNTT
| . ~ vlastnictvo pravnické, fyzické osoby
SMART
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E.1.3. Posudenie pripravenosti lokality pre umiestenie Projektu

3. Sulad Uzemia s Uzemnym pldanom mesta Trnava v zneni jeho neskorSich zmien a doplnkov —
REGULATIVY Gzemného rozvoja

a) z pohladu priestorového usporiadania a funkéného vyuZitia Uzemia je Uzemie
charakterizované ako urbanizované, so zakladnou funkciou ,arealova obcianska vybavenost
celomestského a regionalneho vyznamu*

b) areal nie je sucastou mestskej pamiatkovej rezervdcie a je aj mimo jej ochranného pasma,

c) z pohladu regulativov Uzemného rozvoja sa v aredli nachadzaju kédy funkéného vyuZitia B 03 a
Z02

B 03 - Zakladna charakteristika: Uzemie Skolskych arealov regionalneho a nadregionalneho
vyznamu (VS, SS), miestneho vyznamu (ZS), Uzemie zdravotnickych aredlov (nemocnica),
administrativnych zariadeni, spravy, vedy, vyskumu a pod.

- max. podlaznost 5 +1 ustupené podlazZie, alternativne podkrovie,

- koeficient zelene 0,3

Z 02 — Plochy parkov Zakladnd charakteristika: Uzemie sluZi pre budovanie pléch parkov s vymerou
vacsou ako 0,5 ha a malych parkovych pléch.

- v ramci rieSeného Uzemia sa nachadzaju tri nezastavatelné plochy urcené pre plosnu parkovu
zelen. Pricom jedna z nich je umiestena prave v severnej Casti Uzemia s takmer nulovou
intenzitou zastavby, Ciastocne zasahujucou do ochranného pasma Zelezni¢nych trati

- plochy vymedzené regulativmi pre zelenl ako nezastavatelné sa musia rieSit ako priestranstvo

Stavby vyznacené modrym su pamatihodnosti mesta Trnava, v zmysle platného VZN 240, kde pri upravené zeleflou s moZnostou dobudovania drobnou architektirou pre relax a v
stavebnotechnickych zmenach je potrebné, aby neboli ohrozené pamiatkové hodnoty odbdvodnenych pripadoch s moZznostou dobudovania objektov zdkladnej vybavenosti
pamatihodnosti, v pripade zmeny mesto Trnava poziada o odbornée stanovisko krajsky pamiatkovy sUvisiacimi s primarnou funkciou ZS a MS najviac do 10% z celkovej vymery aredlu;

Urad - zabezpecit v aredloch funkciu jadra alebo subjadra systému sidelnej zelene so spristupnenim
V zozname Narodnych kultdrnych pamiatok vedenym Pamiatkovym uradom Slovenskej republiky verejnosti v stanovenom rozsahu;

nie je vedend pod obcou Trnava na ulici Andreja Zarnova, Tamagkovi¢ova ?iadna nehnutelnost a na
ulici Dohnanyho je vedena pamiatka na parcelnom Cisle 9166/2, ktord nepatri pod spravu ani
vlastnictvo Fakultnej nemocnice Trnava
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Doplnujuce ustanovenia k regulativom:

pri novonavrhovanych objektoch alebo pri ich rekonstrukcii je max. vyska zastavby 5 NP +
podkrovie — resp. ustUpené podlaZie, s moznym vyuZitim vyskového akcentu do 8 NP, resp. 26
m (navrhovany vyskovy akcent do 8 NP nesmie narusit historickl panordmu a siluetu
historického jadra mesta Trnava) — ak to nésledny stuperi UPD na zondlnej Grovni (Uzemny plan
zény) nestanovi inak,

zelen aredlov - zdravotné zariadenia, ma byt v jestvujlcich aredloch zachovana minimalne na
70% pdvodnej rozlohy arealovej zelene a v novych aredloch ma byt budovana minimalne na
40% rozlohy aredlu (pocitané mimo zelene spevnenych pléch, parkovisk a zariadeni
hromadného parkovania na Urovni terénu)

plochy vymedzené regulativmi pre zelen ako nezastavatelné sa musia riesit ako priestranstvo s
moznostou dostavby vybavenosti drobnymi stavbami maximalne do 10% (napr. doplnenie
parkovacich stojisk, pristreSkov KO, mobilidru pre oddych navstevnikov a obyvatelov)

minimalna vymera zelene zdravotnickych aredlov je 80-130 m2 na 1 |6Zko z projektovane;j
kapacity zdravotnickeho zariadenia, resp. 0,5 - 2 ha na 1 zdravotnicke zariadenie

zabezpecit v aredloch funkciu jadra alebo subjadra systému sidelnej zelene so spristupnenim
verejnosti v stanovenom rozsahu

vytvarat podmienky na spristupfiovanie zelene arealov pre potreby verejnosti v dohodnutom
rezime

ako sucast vyhradenych arealovych priestranstiev riesit zachytavanie a vyuZivanie dazdovej
vody zo striech a spevnenych pléch spésobom primeranym danému Uzemiu (vodna nadrz,
jazierko, polder ai.), resp. riesit v Uzemi iny vodny prvok aj umelo vytvoreny

zelen ulicnych priestorov a komunikacii doplnit obojstrannym stromoradim, pripadne
minimalne jednostrannou alejou - zelen spevnenych pléch, parkovisk a zariadeni parkovania na
urovni terénu riesit formou bodovej, resp. liniovej stromovej zelene - minimalne 1 strom na
100 m2 plochy parkoviska

trasovanie novych vedeni inZinierskych sieti povinne priestorovo zosuladit s plochami a
prvkami jestvujucej a navrhovanej zelene, trasy novych vedeni viest prioritne cez spevnené
plochy alebo v kolektoroch tak, aby bolo zachované ochranné pasmo stromov min. 2,50 od
paty kmenov stromoy,

plochy pre vyhladovy rozvoj administrativnej vybavenosti navrh UPN — M lokalizuje do
centralnych poléh v UO 01, 02, 03, 21, 30, 31, 35 (prip. UO 43 — vyclenenie disponibilnych
ploch vychodnej ¢asti aredlu nemocnice)

E.1.4. Posudenie pripravenosti lokality pre umiestenie Projektu

Opatrenia pre tvorbu systému sidelnej a krajinnej zelene v urbanizovanom uUzemi a na rozvojovych

zaberovych plochach UO 43 — Nemocnica:

zabezpecit podiel zelene na jednotlivych funkénych plochach v rozsahu stanovenom pre
jednotlivé kédy funkéného vyuZitia Uzemia

nemocnicny areal vnimat ako jadro systému sidelnej zelene, ktoré vyznamnym sposobom
moze ovplyvnit kvalitu prostredia

pri prerieseni aredlu nemocnice akceptovat historické plochy zelene, staré dreviny a osSetrit ich,
jestvujuce umelecké diela zvyraznit v priestore, popri Tamaskovicovej ulici vytvorit kompaktnu
izolacnu bariéru z vegetacnych prvkov zvysujucu hygienu prostredia aredlu nemocnice

vytvorit alej v sibehu s prekrytou Trnavkou, s pokra¢ovanim k Rutovému parku - reSpektovat a
plne zachovat plochy zelene uréené na nezastavanie - pozdl? Zelezni¢ného nésypu vytvorit
kompaktny porast vegetacnych prvkov Siroky min. 15 m pre odhlu¢nenie Zelezni¢nej dopravy

vybudovat v kontakte s objektom novej ¢asti nemocnice na Dohnanyho ul. na disponibilnych
plochach izolaénu zelen, vybudovat pozd(? Dohnényho ulice stromoradie

dotvorit plochy zelene na Tarnove;j ulici

vo vychodnej ¢asti nemocni¢ného aredlu pri spalovni na disponibilnych plochach vytvorit
vysadbu vysokej zelene s hygienickou funkciou - zabezpedit legislativnu ochranu jestvujucich
historickych stromov v nemocni¢cnom parku - vytvorit podmienky na spristupnenie

nemocnic¢ného parku verejnosti v uréenom rezime.
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E.1.5. Posudenie pripravenosti lokality pre umiestenie Projektu

VZN 466 — zmeny Uzemného planu Trnava a Uzemnopldnovacia informdacia — 27.01.2022 a3/ Akumuldcia a retencia zrazkovej vody:

) . ) o _ o ) , o S - bioretencné systémy na zadrZiavanie zrazkovej vody (dazd'ové zdhrady, zberné jazierka a pod.),
Areal nemocnice patri medzi uzemia, pre ktoré je potrebné obstarat a schvalit uzemny plan zony -

Uzemny plan zony lokality Nemocnica, vymedzeny Tamaskovicovou ul., Dohnanyho ul., kolajiskom ~ povrchove/Podzgmne nadrze na zachytavanie zrazkovej vody (mozne vyuzitie zrazkovej vody
Sep napr. na polievanie),

- opatrenia podporujuce vsakovanie zrazkovej vody, napr. vsakovacie pasy, infiltracné priekopy a
Aredl nemocnice je zaradeny do zoznamu verejenoprospesnych stavieb - dostavba a dobudovanie pod.).
arealu nemocnice a zdravotnickych zariadeni v lokalite ul. Zarnova

V zmysle platnej legislativy stavebnik si od Krajského pamiatkového Uradu v jednotlivych stupfioch b/ Vytvaranie prijatelnej mikroklimy v mestskom prostredi:

Uzemného a stavebného konania vyZiada konkrétne stanovisko ku kazdej pripravovanej stavebnej _ vysadba stromov a vyuzivanie modernych spdsobov vysadby (napr. prekorenitelné bunky),
¢innosti suvisiacej so zemnymi pracami (liniové stavby, budovanie komunikacii, bytova vystavba,
atd.) z dbévodu, Ze stavebnou cinnostou resp. zemnymi pracami moéze dojst k naruseniu
archeologickych nalezisk ako aj k poruseniu dosial neevidovanych pamiatok.

- vegetacné strechy extenzivne/intenzivne na strechach budov alebo na podzemnych garazach
(aj na jestvujucich budovach),

- vegetacné fasady, vyuzitie popinavej zelene na fasadach alebo vhodnych konstrukciach (aj na
V ndvrhovej a progndznej etape je potrebné uplathovat adaptacné a mitigacné opatrenia: jestvujucich budovach),

L . . o . - tieniace konstrukcie so zelenou (pergoly, pristresky),
Vodozadrzné opatrenia a podpora prirodzenej infiltracie zrazkovej vody: o o
- tieniace prvky bez zelene (pergoly, sinolamy, pristresky),

al/ Vhodné typy spevnenych povrchov: . o o . ) )
- intenzifikacia jestvujucich ploch zelene — vysadby stromov a krikov,

- Strkové travniky,
v - vodné prvky — pitné fontanky, ochladzovacie rozprasovace vody, vodné plochy, vodné fontany a

- zatravnovacie dlazdice,

pod.,
- dladzba v priepustnom |6zku s distancnymi prvkami vytvarajucimi priestor pre odtok zrazkovej farebnost povrchov — preferencia svetljch povrchov menej akumulujicich teplo.
vody.
V oblasti ochrany pred hlukom a vibraciami:
a2/  Strechy: - realizovat Uc¢inné stavebnotechnické opatrenia a izola¢nu zelen na ochranu obytného Uzemia
- vegetacné strechy extenzivne/intenzivne na strechdch budov alebo na podzemnych gardzach pred hlukom Zelezniénej dopravy najma v Usekoch: - Zelezni¢na trat — uUsek Jandackova,
(aj na jestvujucich budovach). Beethovenova, Cajkovského, Coburgova ul., Nemocnica, L. Podjavorinskej, zapadny okraj

lokality Za tratou 1 — 3.

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz
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E.1.6. Posudenie pripravenosti lokality pre umiestenie Projektu

4. Sulad Uzemia s uzemnym planom mesta Trnava v zneni jeho neskorsich zmien a doplnkov z pohladu verejnych technickych zdrojov

Verejné technické vybavenie energetika a spoje
plochy na vyhldsenie stavebnej uzavery - rozsirenie Zelezni¢ného podjazdu
hromadné verejné parkoviskda mesta
hlavny prestupovy uzol medzi MAD a primestkou dopravou
plochy uréené pre plosnu parkovu zelen

m——horucovod \\é' il v \ ::E
B s vwniio kv A ) AN
\ \#
e dialkovy kabel TELECOM | /
e

w==dialkovy kabel Orange

STL plynovod
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E.2. Posudenie lokality z pohladu dopravnej dostupnosti a obsluznosti

Dynamicka doprava

Vzhladom na trasovanie drahy Zeleznic, je v ramci dopravnej dostupnosti nemocnica pristupna len
z dvoch strdn a to zo zapadnej ¢asti ulicami Andreja Zarnova a ulicou Dohndnyho a z juZnej &asti
ulicou Tamaskovicova .

Z dostupnych Udajov Dopravnej studie (spracovatel HBH projekt s.r.o/2014 ) tieto hlavné nosné
komunikacie nevykazuju zndmky kapacitnej nedostatocnosti .

Pricom v rdmci rieSenia dopravného vybavenia su ulice Dohnanyho a Tamaskovicova oznacené ako
zberné komunikacie funkénej triedy B1 - Sirkové usporiadanie a navrhova rychlost je vyhovujica —
15, 5 a rychlost 50 km/h a 60 km/h. A dalej v rdmci dopravného navrhu je osadeny na ulici
Tamaskovicova aj kruhovy objazd s bypassom, ktory je moZné vyuZit aj ako buduci hlavny nastup
do Uzemia nemocnice. Samozrejme s dorazom na jeho kapacitné posudenie a radenie
dedikovanych tras urgentného prijmu.

Organizacia vnutroarealovej dopravy je velmi neprehladnd, ako aj pohyb pesSich a cyklistoy,
parkovanie je zabezpecené na vyhradenych miestach rozmiestnenych po celom aredli.

Podla hmotového osadenia novej nemocnice a diverzifikacie toku pacientov by mali byt zrejmé aj
hlavné trasovanie jednotlivych funkénych naplni (pacient kazdy typ, zamestnanec, material,
energie — med. plyny, odpadové hospodarstvo) ako aj hlavny ndstup do nemocnice. *dropp off
zona.

Dostupnost lokalna
Mestska hromadna doprava — zastavka MHD sa nachadza priamo pri FNTT na ulici Dohnanyho s
nazvom Dohnany.

Zelezni¢na stanica Trnava — v pedej dostupnosti od nemocnice priblizne 500m, prepojenie stanice
a nemocnice je podchodom cez ZelezniCnd stanicu Trnava vyustenim chodnika na ulicu
Dohnanyho.

Autobusova stanica v pesej dostupnosti od nemocnice priblizne 700 m.

Z pohladu obsluznosti prostriedkami verejnej a mestskej dopravy je lokalita vyborne dostupna. Z
pohladu neverejnej dopravy je Uzemie dopravne limitované svojim pristupom z dvoch stran ¢im je
predpoklad zahltenenia cestnych komunikacii a mierneho obmedzenia, a tiez moznosti dvojitého
zabezpecenia trasovania urgentnych vjazdov (aj pre pripad poziaru napr.)

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz

Statickd doprava

Zaklad rieSenia je saturdcia potrieb pre statickl dopravu s vyuzitim disponibilnych priestorovych

kapacit v ramci aredlu nemocnice a v nadvaznosti dalej rozpracovat

- usmernenie dopravy na vjazde na hromadné verejné parkovisko s dostatoénym poctom
parkovacich miest (rieenia z DS/2014, Spracovanie projektového zameru/2019 PPM 450 ),
s kontrolovanym vjazdom a vyjazdom, sucastou parkoviska je odporucana aj umiestend
nabijacia stanica pre elektromobily,

- usmernenie a reorganizacia dopravy na komunikaciach v ramci arealu

- reorganizadcia parkovania ostatnych volnych pléch v areali nemocnice v zmysle STN, alebo
Uplne zamedzit parkovaniu v rdmci aredlu,

- vytvorenim vyhradenych parkovacich miest pre osoby so zdravotnym postihnutim

- vytvorenie cyklistickych tras — ul. Andreja Zarnova

- usporiadanie komunikacii pre pesSich - chodniky, ktoré zabezpecia bezpecny, pohodiny
a bezbariérovy pristup pesich k nemocnici, ako aj pohyb pacientov v ramci aredlu,

- komunikdcie pre peSich by mali byt navrhnuté ako bezbariérové s varovnym a vodiacim
povrchom; priechody pre chodcov aj miesta krizovania s cyklistickou komunikaciou by mali byt
farebne vyznacené a opatrené vodiacimi a varovnymi pasmi

Aktualizacia 02/2022 — Uzemnopldnovacia informécia

- parkoviskd pre ndavstevnikov a zamestnancov zariadeni obcianskej vybavenosti riesit ako
viacpodlazné zariadenia mnohofunkéné alebo v spolo¢nom objekte s primarnou funkciou
vymedzeného funkéného bloku v nasledovnych poctoch

Minimalny podiel rieSeny
ako viacpodlazné zariadenie

Pocet stati

0d40do 70 50%
od 71 do 100 65%
od 101 a viac 80%

Pri objektoch viacpodlaznych parkovisk uplatnit vertikdlne obvodové ozelenenie objektu (pri uréeni
celkovej potrebnej kapacity parkovisk arealov a zariadeni nie je pripustné ich Ucelové lenenie na
mensie funkénoprevadzkoveé celky.

Pri rieseni statickej dopravy v navrhovom obdobi po dobu prevadzky a Zivotnosti kazdého objektu a
zariadenia nesmie klesnut stanoveny pocet parkovacich miest prislichajicich k tomuto objektu a
zariadeniu, v pripade znizenia stanovenych kapacit statickej dopravy konkrétneho zariadenia nie je
mozna jeho prevadzka
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Sucasny stav - heliport

¢innost vrtulnikovej zachrannej zdravotnej sluzby pre Fakultnd nemocnicu Trnava je v
sucasnosti zabezpecovana z plochy byvalého heliportu v aredli nemocnice, plocha je volne
pristupna z prilahlého chodnika pre pesich,

transport pacienta z plochy od vrtulnika je zabezpecovany sanitkou po Ucelovej komunikacii do
objektu urgentného prijmu, resp. na iné oddelenie nemocnice

z dévodu jeho nevyhovujuceho technického stavu a vyskytu prekazok heliport nedisponuje
platnym prevadzkovym povolenim

plocha heliportu nie je schvélend pre leteckl prevadzku a nespliia néleZitosti predpisu L-14 ||
Heliporty,

plocha sa nachadza v severnej ¢asti aredlu nemocnice, na opacnej strane od umiestenia
urgentného prijmu

Spracovanie vyhl'adavacej studie,
predbezny vyber lokality

:

Spracovanie a schvalenie STP
a LPP

|

Postdenie vplyvov na ZP (nové
heliporty)

v

Ziadost na Min. dopravy
a vystavby o suhlas so zriadenim
heliportu

|
Y l v

Spracovanie DUR, ziskanie UR Spracovanie navrhu OP./*
(miestne prislusny stavebny urad) prerokovanie organmi
¢ a organizaciami

Spracovanie DSP, vydanie v
stavebného povolenia (Specidlny Uréenie OP (urcuje DU)
stavebny tirad — na DU) :

v

Kolauddcia DSP (Specidlny
stavebny urad — na DU)

Postup navrhovania a zriadovania heliportu

>|‘pred zacatim prerokovania OP je
vhodné navrh OP konzultovat s DU SR

E.3. Posudenie lokality z pohladu vrtulnikovej zachrannej sluzby

Predpoklady umiestnenia a poziadavky na parametre novovybudovanych heliportov

z pohladu poskytovania neodkladnej zdravotnej starostlivosti a transportu pacienta do
zdravotnickeho zariadenia je pri heliportoch, ktoré sa planuju budovat ako nové pre VFR
deri/noc, nutné, aby okrem leteckej legislativy vyhovovali poZiadavke bezbariérového transportu
pacienta z heliportu na oddelenie urgentného prijmu, t.j. bez nutnosti potreby transportu
vozidlom pozemnej rychlej zachrannej sluzby (RZS) alebo transportnym vozikom

umiestnenie nového heliportu by malo jednoznacéne koreSpondovat s
umiestnenim urgentnym prijmom — najkratsia trasa

planovanym

véetky novovybudované resp. rekonstruované heliporty by mali splfiat poziadavky na potrebné
svetelné systémy, pokial to umozni okolie a prekazky

sucastou by malo byt zapinanie systémov z paluby vrtulnikov (kli¢ovanim radiostanice na
dohodnutych frekvenciach) tak, ako je napr. na heliporte Univerzitnej nemocnici Bratislava —
RuZinov a tiez automatické zapinanie osvetlenia veternych rukdvov cez simrakové senzory

okrem toho je tieZ potrebné zapracovat do Struktur kazdého zdravotnickeho zariadenia
persondlne a technické zabezpelenie transportov pacientov od vrtulnika na oddelenie
urgentného prijmu alebo iné oddelenie podla smerovania pacienta

na zaklade funkéného usporiadania nemocnice a polohy urgentného prijmu je potrebné
identifikovat alternativne polohy zriadenia buduiceho heliportu - na Urovni terénu, alebo
vyvyseny umiesteny na streche nemocnice — jeho jednoznacné umiestnenie urci vyhladavacia
Studia (bezprostredna nadvaznost UP-VZZS — KOS, najkratsia trasa, bezbariérovy transport)

ak je heliport umiestneny v uzavretom areali existujucej stavby, nemeni sa vonkajsie pddorysné
ohranicenie a vyskové usporiadanie priestoru a v zmysle Zdkona ¢. 50/1976 Zb. (Zékon o
Uzemnom planovani a stavebnom poriadku (stavebny zdkon)) § 39a odst. 3 d sa nevyzaduje
rozhodnutie o umiestneni stavby, toto rozhodnutie je vSak plne v kompetencii miestne
prislusného stavebného uradu. Ministerstvo dopravy vSak moze podmienit vydanie suhlasu so
zriadenim heliprotu predlozenim posudenia vplyvov na Zivotné prostredie v Urovni zistovacieho
konania

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz


http://www.smart-health.cz/

C.4. Technické a in
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erske posudenie pre umiestenie Projektu

Odkanalizovanie Uzemia je rieSené kanalizaCnou sustavou, ktoru tvoria hlavné zberace:

- hlavny kanaliza¢ny zberac vedeny po pravom brehu Trnavky odvadzajuci odpadové vody
od napojenia zbera¢a B a A v juznej ¢asti intravilanu do COV Trnava — Zelene¢

- hlavny kanalizaCny zberaC A vedeny po favom brehu Trnavky odvodnujuci vychodnu cast
intravilanu — po trase v aredli nemocnie sU do zberaca napojené vsetky existujuce objekty
vo viacerych miestach (rézne zdroje UPM DN1200, zékres od vod. spolo¢nosti DN1000)

Vodovod — zasobovanie aredlu existujucou vodovodnou sietou, existencia podzemnej studne

so zasobnikom,

Zasobovanie plynom cez STL pripojovaci plynovod PN8O, existencia aj regulacnej stanice plynu

a vedenia NTL — nizko tlakové plynové rozvody PN 2 kPA.

Zasobovanie elektrickou energiou z distribucnej siete ZSD a.s. cez existujucu TS 83 — stav

otazny , dvojité zabezpecenie ndhradné zdroje el. energie dieselagregat vykon 500kW -

napojenie na vyhradené ktoré odbery, NN vnutroarealovy rozvod.

Vo vnutri aredlu je krizovanie viacerych spravcov a distribdtorov sieti — SWAN, Telecom,

mestska opticka siet Tomnet, elektronickd komunika¢na siet UPC, trasovanie a stlporadie

verejného osvetlenia.

Zeleznice Slovenske] republike — trasovanie podzemnych kablov v kdblovode NN, EOV a DOUO,

a trasa kablovych vedeni dialkovej kabelizacie ZSR — orientana poloha — platné do 02/2020.

obrazok 3 trasovanie ZSR dialkové kable

SMART
HEALTHCARE
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E.5. Odporucania

Uzemie

z pohladu celkovej vymery aredl poskytuje dostatocny priestor pre dalsi rozvoj nemocnice,
negativom je vysokad rozdrobenost vlastnickych vztahov, aj napriek majoritnému podielu
spravy nehnutelnosti FNTT, mozZnosti nového rozloZenia objemu nemocnice, tohto inak
kompaktného Uzemia, rozdrobenostou su znacne obmedzené,

uzemny plan odzrkadluje dostavbu a rozvoj nemocnie, avsak explicitne neuvadza regulativy ani
indexy intenzity vyuZitia Uzemia, je potrebné riesit v ramci pripravy projektovej dokumentacie.

kruhovy objazd — osadenie a absentujuce  privadzacie pruhy, zniZzenie rychlosti na
Tamaskovicovej ak bude hlavny nastup z tejto ulice zo 60 km/h na min. 40, ak nutné
vytvorenie paralelného bypassu — riziko kolizii,

protipovodriové opatrenia — vodny tok Trndvka je aktudlne zatrubnena - dalsi stupen
dokumentdcie bude riesit pripadné otvorenie vodného toku v ramci aredlu s otdzkou
zachytavania napr. aj dazd'ovej vody a vytvarania vodnych prvkov v Uzemi,

hlukovd $tudia ZSR alebo vibroakustickd 3tudia kvoli ZSR  (buduci dopad na orientaciu
nemocnice aj vo vazbe na umiestnenie spalovne a dalej aj na kvalitativne Standardy
vyplhovych akcii novej budovy).

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz

InZinierske siete

trasovanie kanalizacného zberaca cez Uzemie s nizkou intenzitou zastavby smer juh sever, a
zaroven krizovanie s trasou dialkovych kablov ZSR je znaénym obmedzenim nového
umiestnenia

nutné preverenie odklonu kanalizaéného zberaca, a prekladky dialkovych kablov — narast
investi¢né naklady

pozitivom je trasovanie horudcovodu, nutné preverit odbery, ceny za dodavku, viazanost cien,
avsak pri novom navrhu riesenie len ako zaloZzného zdroja vykurovania,

pozitivom je vlastny zdroj vody, nutné overit vydatnost zdroja, laboratérny rozbor a v ramci
rozvoja ratat s jej vyuzitim

zasobovanie elektrickou energiou a plynovodom je dostatocné, avsak v dalSom stupni overit
vyhradené odbery napdjané zo zaloZnych zdrojov — overenie kapacit a nabehového casu
dieselagregatu, hlavne z potreby poZiarnej ochrany nového heliportu, taktieZ stav trafostanic-
rok vyroby, poslednej udrzby

Doprava

dostupnost z pohladu verejnej dopravy je nadstandardna, taktiez aj z pohladu neverejnej
dopravy,

problém je staticka doprava a organizacia dopravy a dopravné znacenie

pri alternative vyvy3eného heliportu je rizikom vyska trakénych vedeni ZSR

stanica medicinalnych plynov a trasovanie rozvodov

Dendroldgia

Dendrologicky posudok 2019 - spolocenska hodnota

Stromy spolu

kry

spoloCenska hodnota vsetkych drevin rastucich v oznacenej lokalite je

763 635,67 eur
8374, 95 eur

772 000,62 eur

(Spracovatel Ing. Zuzana Durisova/2019)


http://www.smart-health.cz/

KAPITOLA F
Analyza prinosov a rizik Projektu a casovy

harmonogram
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FAKULTNA NEMOCNICA
TRNAVA
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F.1. Kvalitativhe vyhodnotenie prevadzkového modelu nemocnice

Scenar ,Base Case” Scenar A

Kompaktnost nemocnice Jednotlivé prevadzky nemocnice dislokované v samostatnych objektoch bez Komplexné rieSenie problematiky jednotlivych medicinskych a nemedicinskych
P priamej vzajomnej vazby. prevadzok s jasnou vazbou na mozné zvysSenie vykonnosti nemocnice.
Minimalizacia nakladov spojenych s opravami.

Eliminacia rizik spojenych s havariami.

Dosiahnutie vyznamne vyssej energetickej efektivnosti.

Prevadzkova efektivita (naklady
na energie, opravy, upratovanie,
atd)

Odstranenie havarijnych stavov bez / minimalneho materidlneho dopadu na
prevadzkovu efektivitu nemocnice. .

Odstranenie havarijnych stavov doc¢asne predizi Zivotnost jednotlivych objektov
Kvalita infrastruktury v ramci aredlu FNTT avSak bez dopadu na standard priestorov, prevadzkovu Ci
logisticku efektivnost, komfort pacienta i bezpecnost poskytovanej starostlivosti.

Moderna infrastruktura, ktora zodpoveda aktualnym technickym normam a
poziadavkam pouZivatelov a pacientov.

Kompaktny monoblok s centralizaciou medicinskych prevadzok
Logistika Ponechanie aktudlneho nevyhovujuceho stavu. a nadvazujucich procesnych flow.
|dentifikované koridory, vybudovanie vnitorného komunikac¢ného bulvaru.

Centralizacia vsetkych prevadzok do jednej budovy, novy kompaktny areal

Areal Rozsiahly areal s mnozstvom objektov. . . v .
nemocnice so zelenou a dostatocnou parkovacou kapacitou.

Centralizacia zasobovania nemocnice s vybudovanim logistického zazemia.

Zasobovanie Ponechanie aktualneho nevyhovujluceho stavu. x. " Lo ey
Citatelné dopravné vnutro arealové rieSenie.

Vynos z predaja nepotrebného . .

. Nie. Ano.
majetku
Vysoky podiel medicinsko - ekonomickej racionality.
Medicina V existujucich priestoroch nie je mozné dosiahnut optimalne procesné fungovanie Zvysena produktivita, novobudované prevadzky s pozitivnym vplyvom na
medicinskych prevadzok a vyrieSenie ich kapacitnych potrieb. vykonnost nemocnice.
Stabilizacia personalu.
SMART
e-mail: info@smart-health.cz E::
www.smart-health.cz
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F.2. SWOT analyza

Prinosy projektu
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RieSenie aktualnych kapacitnych a prevadzkovych problémov FN Trnava
(centralizacia operacnych sal, vytvorenie day care centra, atd’)

Vytvorenie priestorov pre rozvoj sucasnych (rozSirenie centra intervencénej
radiolégie) a novych prevadzok (laboratorny komplex, radioterapia, dialyza atd’)
Vytvorenie hotelového Standardu (jednolozkové izby s |6Zkom pre sprevadzajicu
0sobu s vlastnym hygienickym zazemim)

Znizenie moznosti Sirenia nozokomialnych nakaz a  zlepSenie pripravenosti
nemocnice na mozné epidemiologické situacie

ZlepSenie vyuZitelnosti |16Zkového fondu nemocnice

ZvySenie prevadzkovej efektivity a produktivity prace personalu (centralizacia
klicovych prevadzok, optimalizacia logistickych vazieb, atd")

ZlepSenie starostlivosti o akutnych pacientov (priama vazba medzi urgentnym
prijmom, radiodiagnostikou, operacnymi salami, OAIM a heliportom)

ZvySenie kvality poskytovanej zdravotnej starostlivosti vo vdzbe na ,outcome”
pacienta a kvalitativne ukazovatele (reoperacie, rehospitalizacie)

Skratenie ¢akacich dob pacientov

Pripravenost nemocnice na buduce platobné mechanizmy (DRG, platba za
,outcome pacienta®), silnd orientacia na efektivitu poskytovania zdravotnej
starostlivosti (kapacitne dostato¢na a kvalitnd expektacia, komplexné day care
centrum)

MozZnost poskytovania SirSieho spektra komerénych a nadstandardnych sluzieb pre
pacientov a navstevnikov

Realizacia komplexnej obnovy nemocnice bez priameho negativneho dopadu do
prevadzky a produkcie nemocnice

MoZnost vyuZitia uvolnenych budov na iné doplnkové funkcie (napr. ubytovanie pre
personal), resp. moznost predaja nepotrebného majetku

e-mail: info@smart-health.cz
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Negativa projektu

Hrozby projektu

Vyssie celkové investicné naklady v porovnani so Scenarom ,,Base Case”.

FN Trnava dlhodobo generuje prevadzkovy stratu a zdporné CF a pri
konzervativnom predpoklade vyvoja platobného mechanizmu na baze platby za
produkciu, bude tento stav pretrvavat dlhodobo

FN Trnava v takomto pripade (rovnako ako vacSina Statnych nemocnic) nie je
schopna z vlastnych zdrojov zabezpecit ani realizaciu koncepcie ani obnovu
majetku

Realizacia je podmienena ziskanim dotacii od zriadovatela alebo z inych zdrojoy,
napr. z Planu obnovy SR

Aktudlne Uhradové mechanizmy verejného zdravotnictva nezohladnuju moderné
trendy v poskytovani zdravotnej starostlivosti

Zachovanie dlhodobej stratégie FN Trnava a kontinuita vedenia nemocnice
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H PRINOS (popis) Pravdepodobnost Popis dopadu

[

F.3.1. Analyza prinosov a rizik projektu

Vykony

Vykony

Kvalita

Kvalita

Efektivita

Efektivita

Vynosy

Vynosy

ZvySenie vykonnosti nemocnice

Nové prevadzky nemocnice

Kvalita pracovného prostredia pre
personal a zvySenie komfortu pre
pacientov a sprevadzajulce osoby

Zvysenie kvality a bezpec€nosti
poskytovanej zdravotnej starostlivosti

Implementdcia jednoduchych logickych a
logistickych vazieb medzi pracoviskami,
zavedenie potrubnej posty

Zvysenie energetickej efektivnosti

Vynosy z ¢innosti mimo zdravotnej
starostlivosti

Vynosy z predaja nepotrebného majetku
(resp. moznost vyuzitia nepotrebného
majetku pre iné Ucely)

Vybudovanie novej nemocnice vyriesi problém chybajucich kapacit
nemocnice (day care, urgentny prijem, operacné a zakrokové saly, atd)

Vytvorenie priestorov pre rozvoj sucasnych (rozsirenie centra intervenéne;j
radioldgie) a novych prevadzok (laboratorny komplex, radioterapia, dialyza
atd.)

Nova nemocnica poskytne zasadné zlepSenie pracovného prostredia pre
personal a hotelovy komfort pre pacientov a sprevadzajlce osoby.

Striktné oddelenie tokov (akutnych / planovanych / hospitalizovanych
pacientov, personalu, logistiky, atd.), jednoduché vazby modalit akutnej
zdravotnej starostlivosti, jednol6zkové pacientske izby. Vplyv na zniZenie
nozokomidlnych infekcii. Pripravenost pre implementaciu modernych
procesov organizacie zdravotnej starostlivosti.

Projekt novej nemocnice ponuka priestor pre zasadné zvysenie produktivity
prace najma v nelekarskych a obsluznych povolaniach. Ich vyuZite vsak bude
zavisiet od implementacie nového procesného modelu fungovania nemocnice
a podpory moderného nemocnic¢ného informacného systému.

V zmysle Planu obnovy SR bude musiet novéd nemocnica splfiat podmienky
pre vystavbu novych budov, ktorych potreba primarnej energie je aspon o 20
% nizSia ako poZiadavka pre budovy s takmer nulovou potrebou energie
definovanou podla narodnej legislativy.

Projekt novej nemocnice ponuka r6zne moznosti na zvysenie trzieb z ¢innosti
mimo poskytovania zdravotnej starostlivosti — sluzby hotelového typu pre
pacientov a sprevadzajuce osoby, nové parkovacie kapacity, priestory
centralnej obchodnej zony.

MoZnost vyuZitia uvolnenych budov na iné doplnkové funkcie (napr.
ubytovanie pre personal), resp. moznost predaja nepotrebného majetku

Zahrnuté v ekonomickom

modeli

ANO

ANO

NIE

NIE

CIASTOCNE

CIASTOCNE

ANO

ANO

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz
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F.3.2. Analyza prinosov a rizik projektu

Macro  Politické riziko

Casovy harmonogram a plnenie milnikov

Micro  (plnenie ¢asového harmonogramu projektu s
vazbou na riziko nesplnenia milnikov a cielov)

Verejné obstaravanie a riziko podnetov na
Urad pre verejné obstaravanie

Micro  (realizacia projektu vyZaduje min. jednu
nadlimitnu verejnu zakazku v rdmci rezime
pouZzitia ZItého FIDICu)

Riziko prekrocenia predpokladaného CAPEX
Macro  planu investicie vo vazbe na vyvoj cenovych
urovni na trhu.

Macro  Povolovacie procesy

Skokové navysenie platového automatu

PN zdravotnickych pracovnikov.

Vynosy Znizenie vykonnosti FNTT

Politické personalne zmeny mézu zapricinit zmenu
priorit v ramci investi¢nych projektov MZ SR.
Nerozhodnost a zmena priorit méze znamenat riziko
z pohladu terminov Cerpania prostriedkov z Planu
obnovy.

Nesplnenie milnika a cielov ohrozuje financovanie
celého dotacného titulu ,,Narodného planu obnovy”.

Oneskorenia v organizacii verejného obstaravania a
pripadné podnety k dotknutym organom neldmerne

Odborna podpora projektu a ziskanie kladného
stanoviska MZ SR v o najkratSom case.

Profesionalne vedeny projektovy manazment
projektu.

Spickova administracia verejnej zékazky skisenym a
profesiondlne vedenym pravnym timom.
Kvalitna priprava zadavacej dokumentacie s

skracuju ¢as samotnej realizacie, ktord moéze vyustit v jednoznacnou Specifikaciou procesnych, funkénych,

nesplnenie milnika/cielov projektu.

Vyznamna Cast projektu je realizovana vo vystavbe a
cenova Uroven stavebnych prac zaziva turbulentné
obdobie. Neistota buduceho vyvoja stavebného trhu
mo&ze mat vyznamné riziko prekrocenia CAPEX planu.

Prietahy v povolovacich konaniach nad ramec
zakonnych lehdt mézu mat vyznamny vplyv na
plnenie milnika / cielov projektu.

Riziko skokového navysenia platového automatu
zdravotnickych pracovnikov, ktory nebude
kompenzovany zo strany MZ SR, Ci ZP.

Odsun pacientov do inych, sukromnych ¢i Statnych,
zdravotnych zariadeni, vyrazne odlisSny dopad OSN na
FNTT od toho predpokladaného v rdmci tohto
Dokumentu.

technickych a stavebno-konstrukénych charakteristik
diela a kataldgom funkénych a koncovych prvkov.

Definovat rezervu v CAPEX plane pri Ziadosti o NFP.
Urychlit proces pripravy investicnej akcie a obstarania
zhotovitela.

V¢asna komunikacia s dotknutymi Uradmi a zapojenie
kldcovych stakeholderov do podpory projektu.

V¢asna komunikacia so zainteresovanymi stranami o
vplyve takéhoto faktora.

PriebeZzna komunikacia so zdravotnymi poistoviiami a
monitoring ¢innosti sukromnych zariadeni v spadovej
oblasti poskytujucich podobné vykony, déraz na
kvalitu zdravotnickeho persondlu a poskytovane;j

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz
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F.4. Porovnanie moznych organizacnych modelov realizacie

Existuje niekolko moznych modelov realizacie investi¢nych akcii. NiZSie sU porovnané dve zakladné — tzv. ,klasicky model“ a model , design and build“ z pohladu ich klu¢ovych vyhod a nevyhod. Z
pohladu mozZnosti ziskat finanéné zdroje na realizaciu prvych faz koncepcie z Planu obnovy a odolnosti SR, ktory ma vsak velmi striktne nastaveny konecny termin dokoncenia projektov, odporiucame

zvolit model ,Design and Build®, ktory by sa riadil podla tzv. Zltej knihy FIDIC. Zaroven vSak upozornujeme, Ze kli¢ovou podmienkou Uspesnej realizacie takéhoto projektu formou ,zItého FIDIC-u“ (ktora
je zaroven v projektoch ¢asto podcenovanad) je detailné zadefinovanie programu poziadaviek a konceptu rieSenia, vratane funkénych, procesnych, technickych, stavebno-konstrukénych a materialovych

poziadaviek a priprava kvalitnej zmluvnej dokumentacie medzi investorom a buddcim zhotovitelom.

VO - klasicky postup

(VO na projektovu pripravu a projektovi dokumentaciu a nasledne
samostatné VO na vystavbu projektu)

,Design and Build”

(VO spolocne na projektovu pripravu, projektovd dokumentaciu a
vystavbu, tzv. jeden generalny doddvatel)

Kontrola kvality — nezavisly doddvatel pre projektantski Cast modze :

pomoct kvalite projektu pretoze:

Nema protichodny zaujem so zadavatelom v kontexte ceny vystavby a
tym padom je vyslednd praca ¢o najviac zhodnad s poZiadavkami :

zadavatela.

Kvalitne vybrany dodavatel méze byt prinosom pre projekt v zmysle

definicie programu poziadaviek.

Casovy aspekt — rychlej§i priebeh realizicie projektu, nakolko je :
potrebny VZ a jeden dodavatel zastreSuje ako projektantsku, tak aj :
stavebnu Cast. :

Politické riziko — alokdcia zdrojov hned pri uzatvoreni zmluvy s :
dodavatefom robi projekt narocnejSie pozastavit v Case z dévodu :
meniacich sa priorit.
Financovanie — potencidl vyuZitia sucasnych zdrojov financovania :
alokovanych na zdravotnicky sektor. :
Transfer rizik — pri sprdvnom nastaveni zmluvnej dokumentécie je :
mozné efektivne preniest klucové rizikd realizicie projektu na :
zhotovitela. :

BB BN AN AN AN AN AN NN RN RN AR AN NN AN AN NN RN RN AN AN AR AR AR AN Ay AN AN AN AN AN AR AN AN AN AN AR AN AN AN AR AN AR AN AR AN AR AN AR AR AR AN AR AN NN AN AR AN AR AN AN AR AR AN AN AN AN AN AW AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AW AN AN A AR AN AN AN AN AN AN AN AN RN AN AN AN AN AN AN AN AR AN AR AN AN AR AN AN AN NN AR AR AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN AN A A A A A A ASAEAAAAEAEAEAEEEEEREEEEEE -
H . .

Casovy aspekt — pretofe je projekt rozdeleny do dvoch &asti
(projektantska Cast a vystavba), znamena to aj realizaciu dvoch ¢asovo

narocnych VO.

Politické riziko — natiahnutie c¢asového harmonogramu realizacie |
projektu modze vystavit projekt rizikdm z pohlfadu zmeny politickych :

priorit.

Finan¢né riziko — neisté casové zazmluvnenie vystavby projektu, :
pravdepodobnd podmienka pre cerpanie v sucasnosti planovanych :

zdrojov financovania

Kontrola kvality — potreba detailne definovat rozsah, prevadzkové, :
technické a materidlové poziadavky na zaciatku procesu. Pocas :
realizacie diela je potrebnd priebeznd revizia a manazment kvality v :
ramci rozsahu zadania tak, aby boli dodrzané vsetky poziadavky :
investora, pretoZe dodavatel je prirodzene motivovany dosiahnut ¢o :

Vv

Ndklady — klu¢ovym predpokladom Uspesnej realizacie je dobre :
nastavena zmluvna dokumentdcia, aby nevznikal priestor na
neopravnené navysovanie zmluvne dohodnutej ceny zo strany :
zhotovitela. :

SMART

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz
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F.5.1. Projektovo-organizacné zabezpecenie projektu - Cinnosti

Priprava podkladov a Priprava podkladov a
podpora pri VO 1 podpora pri VO 2
Technicka a procesna
Specifikacia diela

= Technickd a procesna Specifikdcia diela (novej nemocnice) je kli¢ovym podkladom pre VO na

zhotovitela diela v alternative realizacie projektu formou tzv. Zltého FIDICu.

= Detailna definicia funkcii, procesného fungovania, stavebno-konstrukénych rieSeni, technickych

parametrov, materidlového zlozenia a klu¢ového medicinskeho vybavenia.

. v .. . . . - Procesny
Procesny manazment a revizia projektovej dokumentacie v
manazment
= Zadefinovanie detailného organizacno-prevadzkového modelu novej nemocnice pre vietky medicinske a nemedicinske prevadzky = : Podpora pri stahovani a spustani novej
nemocnice. : nemocnice

= Revizia a odsuhlasovanie projektovej dokumentdcie predkladanej projektantom (faza projektova priprava) a zhotovitelom (faza realizacie).

= Zabezpecenie suladu projektovej dokumentacie s poziadavkami nemocnice v rovine funkénej, medicinskej a technickej.

Projektovy manazment

. L. P NP . |
= Riadenie Cinnosti pri priprave a realizacii projektu. 1
|
= Koordindcia medzi jednotlivymi doddvatelmi, manazmentom nemocnice a riadiacim orgdnom. I
|
|
|

= Kontrola dodrziavania harmonogramu projektu, eskalacia a rieSenie problémov.

= Procesny a finanény reporting projektu. 1
Technicky dozor investora (TDI)

= Technickd podpora pri priprave projektovej dokumentacie (DSP, DRS).
= Kontrola dodrZiavania technickych a inych legislativnych noriem pri realizacii stavby.

Pozn.: = Kontrola suladu realizacie stavby s projektovou dokumentaciou.

Projektova priprava — priprava dokumentacie stavebného zadmeru, dokumentacie pre izemné rozhodnutie, dokumentdcie pre stav. povolenie, procesu EIA a vydanie Uzemného rozhodnutia a stav. povolenia.

Spustenie skusobnej

VO 1 - verejné obstaravanie na zabezpecenie projekénych prac pre fazu projektovej pripravy prevédzky nemochice

VO 2 — verejné obstaravanie zhotovitela formou Zltého FIDICu, t.j. doprojektovanie projektovej dokumentacie a realizacia stavby



F.5.2. Projektovo-organizacné zabezpecenie projektu — klucové role

Priprava podkladov a Priprava podkladov a
podpora pri VO 1 podpora pri VO 2
Technicka a procesna
Specifikacia Diela
= Maedicinsky expert = Technicky manazér

* Expert na nemocnicné procesy = Zastupcovia jednotlivych stavebnych profesii

= Projektant

, v .. . . . . Procesny
Procesny manazment a revizia projektovej dokumentacie v

manazment
= Medicinsky expert = Prevadzkovy manazér = Odbornik pre zdravotnicku :
. I
= Expert na nemocniéné procesy * IT expert (SW) techniku :
= Technicky manazér = |IT expert (HW) :
I

Projektovy manazment

= Projektovy riaditel
= Projektovy manazér

* Finanény manazér

|
|
|
|
|
|
|
1
Technicky dozor investora (TDI)

= Stavebny dozor
= Statik

= Zastupcovia ostatnych stavebnych profesii

. v . S M A R T
e-mail: info@smart-health.cz SPUStenle SkUSObI'IEJ E[ HEALTHCARE
www.smart-health.cz prevédzky nemocnhice
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F.6. Navrh projektového riadenia pre pripravnu fazu projektu

Cinnosti a kompetencie: Riadiaci vybor
= Nastavuje priority, ciele a realizacny plan projektu 6
. e . : Clenovia:
= Nastavuje organizacné riadenie a kompetencie na
nizsich drovniach riadenia projektu

= Rijaditel nemocnice a vybrani FAKULTNA NEMOCNICA

2 . . . TRNAVA
. ) ) zastupcovia vedenia nemocnice
= Rozhoduje o eskalovanych problémoch

= Kontroluje priebeh projektu v nadvaznosti na
schvaleny projektovy plan a harmonogram

A
= Schvaluje zasadné zmeny v projekte
Informacie o vyvoji
Ciele, pokyny, projektu , eskalacia
rozhodnutia, Ulohy zmien, odchylok a
problémov
\ 4

Cinnosti a kompetencie: . .
Riaditel projektu

. . . Cinnosti a kompetencie:
Odborna pracovna skupina _ o
=  Podpora pri tvorbe medicinskeho

Clenovia: programu

= QOperativne riadenie projektu

= DodrZiavanie kvality vystupov a ich v€asnost 1

= QOdborni garanti za jednotlivé Podpora pri tvorbe medicinskych a

= Koordinacia projektovych prac R , ,
prol yenp odbornosti a Specializacie prevadzkovych postupov

Projektovy tim

= (QObstaranie a vyber zhotovitela = Priprava koncepcie vedecko-

= Kontrola a pripomienkovanie priebehu pripravy Clenovia*: < vyskumnych cinnosti

projektovej dokumentacie R RlCiestovAmanazel Odborna = Revizia a supervizia odbornych
= Riadenie prac a subdodavok, - Medicinsky manazér supervizia a postupov implementovanych do
= Kontrola postupu podla ¢asového planu a rozpoctu, Specialista nemocnicnych poradenstvo projektu

' . o procesov
=  Rijadenie komunikacie, I T A A

= Kontrola kvality = Finan¢ny manazér ' '
, L . , ., < Dodavatelia sluzieb
=  Priprava podkladov, administracia projektu a priprava = HR manazér

reportingu = Pravnik InZiniering, priprava podkladov a
* Administrator projektu $pecifikacii pre VO, projekéné prace,
= [T expert (SW, HW) vybrané ¢innosti procesného a

*Pozn.: Vybrané &innosti mésu ™ Specialista zdravotnickej techniky projektového riadenia, atd.

byt predmetom outsourcingu "  Prevadzkovy manazér

SMART
e-mail: info@smart-health.cz HEALTHCARE
SOLUTIONS
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F.7.1. Navrh harmonogramu a dalsieho postupu Projektu

Prezentovany harmonogram predstavuje navrh postupnosti kfucovych krokov pre vystavbu novej nemocnice vo variante Design and Build (ZItd kniha FIDIC). PredloZeny harmonogram reflektuje aktualny
stav realizovanych krokov a informacie zo strany manaZzmentu nemocnice a Zdravotnickej implementacnej agentury ohfadom predpokladaného postupu implementacie projektov v ramci Planu obnovy SR.

Harmonogram vychadza zo zakonnych leh6t a obvyklého trvania jednotlivych Cinnosti pre projekty s porovnatelnou velkostou a komplexnostou. Harmonogram nezohladriuje mozné externality v
podobe prietahov konani, pripadné revizne postupy pri verejnom obstaravani, neprimerané predlZovanie administrativnych procesov, zmien na trhu doddavatelov stavebnych prac, problémov v
dodavatelskych retazcoch a pod. Zaroven harmonogram nezohladnuje pripadnu potrebu (a s tym suvisiace lehoty) verejného obstaravania prac a sluzieb v pripravnej faze projektu ak nepdjde o zakazky
s nizkou hodnotou.

Zarover je moZné sa uchddzat o $tatUt vyznamnej investicie v zmysle zdkona 371/2021 Z. z., ked?e predkladany projekt splfia podmienky definované tymto zékonom. V pripade ziskania $tatdtu
vyznamnej investicie je mozné skratit povolovacie procesy vyuzitim integrovaného povolovacieho konania (§ 7, ¢lanok 5 zakona). Tato moznost nie je v harmonograme reflektovana.

maj ‘23 |j|.i| 23 [sep 23 |nov'23  |jan'24  |mar 24 |méj ‘24 |jL‘]I ‘24 [sep 24 |nov'24  |jan’25  |mar 25 |méj ‘25 |j|.‘]| ‘25 [s8p'25  |nov'25  |jan’'26  |mar 26 |méj ‘26 |j|.i| ‘26

Cast 3 Vystavba
5t 20.6.23 — Pi 14.8.26

* : * * *— * * *

——— i . .
Podpis ZoD s Projektantom odpis ZoD so Slavnostne Lf‘-redenle I
D5Z DUR, DSP Odsthlasenie projektove] zhotovitelom prevadzky
£ 1032 dokumenticie stavebného Str28.6.23 ] . . Poddede
. e - . Spustenie skiZobnej
Odsihlasenie Stadie Zameru a programu Vydanie UR  Vydanie SP previdzky
uskutoénitelnosti poZiadaviek Pi 19.5.23 Pi 18.8.23 Po 2.3.26
Ut 15.3.22 Pi 25.11.22 -3.
SMART
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F.7.2. Navrh harmonogramu a dalsieho postupu Projektu

2022 2023 2024 2025 2026

Task Mame » Irvani» Zfaciatok « Dokonceni - pZ pl p2 pl p2 pl p2 pl p2 pl p2
4 Cast 1 Administrativa a priprava projektu 411 dni? Str1.12.21  Str 28.6.23 H 1 :

Spracovanie Studie uskutoénitelnosti 70dni  Str1.12.21 UtB.3.22 _J

Odsuhlasenie Stidie uskutoénitelnosti 5dni  Str9.3.22  Ut15.3.22 : 15.3

Zverejnenie Studie uskutoénitelnosti na webstranke 3 dni Po 2.5.22 Str4.5.22

zadavatela

Odsudhlasenie stadie a spracovanie ekonomickej 40dni  5t5.5.22 Str29.6.22

hodnotiacej spravy MF SR

Zverejnenie ekonomicke] hodnotiace] spravy MF SR 1deA? 5t30.6.22 5t 30.6.22

Ziadost o NFP 5dni  Pil7.22  5t7.7.22

Schvalovaci proces NFP 90dni Pi8.7.22 §t10.11.22 :

Schvélenie NFP zo strany MZ SR Odni  5t10.11.22 5t10.11.22 101

Spracovanie zakladného programu poZiadaviek na budovu 45dni Str16.3.22 Ut 17.5.22 : T

Movej FNTT (podklad pre WVO)

Priprava podkladov VO - DSZ, DUR, DSP (vyzva, podklady  50dmi Str16.3.22 Ut 24.5.22

pre VO, zmluvnd dokumentacia)

Proces verejného obstardvania Projektant DSZ, DUR, DSP 70dni  Str25.5.22 Ut 30.8.22 :

Vyber Projektanta DSZ, DUR, DSP 1ded? Str31.8.22 Str31.8.22 1 31.8

Podpis ZoD s Projektantom DSZ, DUR, DSP 1ded? 5t1.9.22 §t1.9.22 : 419

Statna expertiza 40dni  Po 28.11.22 Pi20.1.23 |

Schvalujuci protokol k 5tatnej expertize 1defi? P023.1.23 Po023.1.23 : 1’ 23.1

Spracovanie detailného programu pofiadaviek a konceptu  90dni Str18.5.22 Ut 20.9.22

riefenia (funkéné, procesné, technické,

stavebno-koStrukéné, materidlové poZiadavky) :

Priprava podkladov ZIty FIDIC (vyzva, podklady pre VO, 90dni  Str25.5.22 Ut27.9.22 T

zmluvna dokumentacia) :

Proces verejného obstaravania Zhotovitela ( ZIty FIDIC) 90dni  Ut24.1.23 Po29.5.23 : | .

Vyber zhotovitela 1ded? Ut30.5.23 Ut30.5.23 30.5

Suhlasne stanovisko MZ 20dni  Str31.5.23 Ut27.6.23

Podpis ZoD so zhotovitefom 1deA? Str28.6.23 Str28.6.23 4238.6

Pozn.: Pocet dni uvedenych v harmonograme predstavuju pracovné dni
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F.7.3. Navrh harmonogramu a dalsieho postupu Projektu

2022 2023 2024 2025 2026

Task Mame + Irvani+» Zaciatck -« Dokonceni - p2 pl p2 pl p2 pl p2 pl p2 pl p2
4 Cast 2 Povolovacie procesy a priprava PD 548 dni? Str16.3.22 Pi19.4.24 I 1 :

Spracovanie a odsthlasenie Gzemného planu zdny / zmena 100dni  5tr16.3.22 Ut 2.8.22 I

up ;

Priprava projektovej dokumentacie stavebného zameru 60dni  Pi2.9.22 §t24.11.22 v_~

Odsuahlasenie projektovej dokumentacie stavebného 1deAi? Pi25.11.22 Pi25.11.22 4 25

zameru a programu pofiadaviek :

Spracovanie dokumentacie EIA 40dni  Pi2.9.22 5t27.10.22

Proces EIA (zisfovacie konanie) 90dni Pi28.10.22 5§t2.3.23

Spracovanie dokumentécie pre UR (DUR) 40dni  Po28.11.22 Pi20.1.23

Povolovaci proces - Odstranenie stavieb 40dni  P023.1.23 Pil17.3.23

Vydanie povolenia na odstranenie stavieb Sdni Po20.3.23  Pi24.3.23

Uzemné konanie 80dni Po23.1.23 Pil2.5.23

Vydanie UR 5 dni Po15.5.23 Pi119.5.23

Spracovanie dokumentacie pre SP 75dni  P023.1.23  Pi5.5.23

Povolovaci proces SP 60dni Po022.5.23 Pill.8.23

Vydanie SP Sdni Po 14.8.232 Pi18.8.23

Spracovanie realizatnej PD (v etapach) 250dni PoB8.5.23 Pi19.4.24
4 Cast 3 Vystavba 817dni? 5t29.6.23 Pi14.8.26

Buracie prace 90dni  5t29.6.23  Stri1.11.23

Zatiatok vystavby 1deA? 5t29.6.23 5§t29.6.23

Terénne dpravy 90dni  5t29.6.23  Stri1.11.23

Wystavba hlavného stavebného objektu 740dni Po21.8.23 Pil9.6.26

Interiéry a vybavenie 220dni Po188.25 Pil9.6.26

Spustenie skdSobnej prevadzky 1defi Po2.3.26 Po 2.3.26

Skusobna prevadzka 80dni  Po2.3.26 Pil19.6.26

Kolaudacia 40dni  Po22.6.26 Pil4.8.26

Finanéne vysporiadanie projektu 30dni Po22.6.26 Pi3l7.26

Slavnostné uvedenie do prevadzky 1den? Po22.6.26 Po22.6.26

Pozn.: Pocet dni uvedenych v harmonograme predstavuje pracovné dni
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KAPITOLA G
Financny model prevadzky a hospodarenia Novej
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G.1. Zadanie a metodika

Zadanie

Zadanim ekonomicko-prevadzkovych Cinnosti bolo vypracovat prevadzkovy a hospodarsky model Fakultnej nemocnice Trnava (,FNTT“) v nadvaznosti na navrhovanu koncepciu vystavby Novej nemocnice Trnava na
,zelenej luke” (,Nova FNTT” alebo ,Projekt”), v rdmci sucasného aredlu, do ktorej bude centralizovana vSetka sucasna zdravotnicka, administrativna a technickd prevadzka nemocnice. Cielom vypracovania
ekonomického modelu ma byt identifikdcia dopadov Projektu, tak aby vypracovany model sluzil ako podklad vyhodnotenia uskutoénitelnosti Projektu z financného a ekonomického hladiska a sluzil ako manazérsky
nastroj pri rozhodovani o Projekte. Vypracovany ekonomicky model ma zohladiovat dopady do hospodarenia a prevadzkového vysledku nemocnice, analyzu objemovych a investi¢nych poZiadaviek projektu,
etapizaciu realizacie vystavby Novej nemocnice Trnava, vypocet volnych perniaznych tokov FNTT v pripade realizdcie navrhovanej vystavby novej nemocnice a vyhodnotenie realizacie z ekonomického hladiska.

Ciel ekonomicko-prevadzkovych ¢innosti

Cielom spracovanej analyzy bolo zanalyzovat a posudit:

zhodnotit potrebnu vysku kapitalovych zdrojov potrebnych za ucelom realizacie vystavby Novej FNTT, a ich potrebu investovania v ¢ase,

- predpokladany dopad realizacie navrhovanych investicii na objem a strukturu vykonov FNTT,

- predpokladany dopad realizacie navrhovanych investicii na vysku a vyvoj vynosov FNTT,

- predpokladany dopad realizacie navrhovanych investicii na objem a strukttdru nakladov FNTT,

- predpokladany dopad realizacie navrhovanych investicii na objem a plochu arealu FNTT,

- vplyv realizacie navrhovanych investicii na schopnost tvorby vlastnych zdrojov a potrebu financovania realizacie rozvojovej koncepcie z externych zdrojov,

- komplexné vyhodnotenie navrhovanych investicii z ekonomického a prevadzkového pohladu, a z pohladu vhodnosti kvality infrastruktury vo vazbe na sucasné a buduce naroky na infrastruktiru komplexnej
krajskej fakultnej nemocnice.

Metodicky postup

Vytvorili sme prevadzkovy model, ktory modeluje buduce vynosy, ndklady, investicie a ,,cash flow” FNTT. Jednotlivé vstupné parametre modelu boli bud konzultované s manazmentom Fakultnej nemocnice Trnava,
alebo tvoria nas odborny odhad vychadzajuci bud z aktuadlnej skutocnosti v rdmci FNTT alebo zo skusenosti s obdobnymi projektami a to s cieflom ¢o najpresnejSie odhadnut mozZny buduci hospodarsky vyvoj
nemocnice a mozné dopady realizacie navrhovanych investicii. Vsetky vstupné parametre su v sulade s dlhodobou stratégiou rozvoja FNTT.

Z dévodu zaistenia redlnosti modelu sme sa snaZili pristupovat ku vsetkym vstupnym parametrom konzervativne, a to preto, aby mohol byt spracovany ekonomicko-prevadzkovy model pouZity ako vhodny nastroj pre
relevantné manazérske rozhodnutie vo vazbe na realizaciu navrhovanej koncepcie. Analyza poskytuje staticky pohlad na predpokladany vyvoj a hospodarenie nemocnice, tzv. na zaklade informacii dostupnych a
platnych v dobe jeho spracovania.

Pre ucely posudenia ekonomickej, ako aj medicinskej a prevadzkovej vyhodnosti realizacie navrhovanych investicii pre FNTT ako uZivatela, a z pohladu nastavenia modelu aj investora, sme pre Ucely analyzy
identifikovali dva zakladné scendre budulceho rozvoja. Scendr A predstavuje vystavbu komplexného nového objektu v ramci su¢asného aredlu FNTT, do ktorého bude centralizovand vsetka sucasna zdravotnicka,
administrativna a technicka prevadzka nemocnice. Scenar ,Base Case” bol vypracovany v sulade s metodikou stanovenou MFSR v ramci dokumentu ,,Rdmec na hodnotenie verejnych investicnych projektov v SR a
predstavuje sucasny ,status quo” nemocnice (jej sucasné objektové, procesné a logistické nastavenie) bez dodatocnych investicii ¢i realizacie rozvojovych programov nad ramec suc¢asnej histérie nemocnice pomimo
opravy nevyhnutnych havarijnych stavov potrebnych pre udrzanie prevadzky nemocnice v strednodobom horizonte. Ekonomicka vyhodnost a zhodnotenie Scenara A je vypracované na zaklade hodnoty volnych
penaznych tokov do vlastného imania nemocnice, ktoré je FNTT schopné generovat v Scenari A v porovnani so Scenarom ,Base Case”. Zakladnymi posudzovanymi ukazovatelmi je navratnost nomindlnej hodnoty
investicie a Cista sUcasna pridana hodnota.

V rdmci financnej analyzy moznych scendrov rozvoja FNTT bol vypracovany aj treti scendr - Scendr O vychddza z aktudineho stavu a predstavuje komplexnu rekonstrukciu infrastrukturneho parku FNTT avsak so
zachovanim sucasné objektového nastavenia FNTT. Tento predpoklad mad ndsledne implikdcie vo vizbe na moZnosti modernizdcie procesného a logistického nastavenia FNTT. Scendr O bol, na zdklade totoZnej
metodiky, porovnavany ako so Scendrom ,Base Case’, tak aj Scendarom A. Financnd analyza Scendra O nie je predmetom tohto Dokumentu avsak je v plnom rozsahu sucastou elektronickej prilohy.
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G.2.1. Investicné scenare za ucelom vypracovania ekonomicko-prevadzkového
modelu vo vazbe na vybudovanie Novej FNTT na ,,zelenej luke“

Scenar ,.Base Case*

Scenar B tvori bazu voci ktorej nasledne porovnavame Scendr A.

Scenar B predstavuje teoreticky scenar prevadzkového a hospodarskeho vyvoja FNTT a vychadza zo sucasného stavu bez akychkolvek objektovych, logistickych Ci prevadzkovych zmien. Scenar B je zachovanim
,status-u quo” na zaklade historie nemocnice z poslednych rokov a nepredpoklada Ziadnu rozsiahlejsiu rekonstrukciu, modernizaciu, dostavbu novych objektov Ci realizaciu zasadnejSich rozvojovych projektov.

Scenar B predpoklada zachovanie fungovania nemocnice do budlcna, a teda z pohladu kapitalovych vydajov predpoklada zachovanie objemu investicii z rokov 2017-2021 a nasledne adresuje riesenie
nevyhnutnych havarijnych stavov, ktoré je mozné dnes identifikovat alebo predpokladat v kratkodobom horizonte.

Vzhladom na sucasny stav arealu FNTT, v sUvislosti s odstrannovanim havarijnych stavov, sa jedna o vacsi pocCet mensich projektov na viacerych objektoch. Z tohto doévodu predpokladame ich postupnu
realizaciu v horizonte Siestich rokov. Predpokladanym rokom dokoncenia stavebnych prac v ramci Scenara B je tak rok 2029. Ak ked sa jedna o nepravdepodobny predpoklad, prevadzkovy model FNTT pre
Scenar B nerata so zasahom tychto prac do produkcie nemocnice.

V ramci Scendra B nepredpokladame rozsirovanie poskytovania zdravotnej starostlivosti jednodnovou formou, a teda ani presun hospitalizacnych pripadov do rezimu , day-care” nad rdmec sucasného rozsahu
takychto vykonov.

Vzhladom na sucasné priestorové a kapacitné moznosti FNTT predpokladame, Ze reforma optimalizacie siete nemocnic na Slovensku nebude mat materialny dopad na FNTT, tzv. FNTT si zachova sUcasny Statut
krajskej nemocnice a bude pokracovat v poskytovani sucasného rozsahu zdravotnej starostlivosti. FNTT tak v ramci Scenara B, z kapacitnych dovodov, nebude schopna absorbovat Ziadnu dodatocnu zdravotnu
starostlivost z okolitych nemocnic, ktorych Statut a rozsah poskytovanej zdravotnej starostlivosti sa v dosledku OSN moze zmenit.

Naopak si myslime, Ze vzhladom na konkurenéné prostredie v ktorom sa FNTT nachadza, a vzhlfadom na nedostatocné investicie do udrZiavania a rozvoja nemocnice v ramci Scenara B, je dévodné
predpokladat, Ze v Case dbjde k zniZeniu poctu elektivnych pacientov hladajucich zdravotnu starostlivost v ramci FNTT (najma pacientov z okolitych okresov Trnavského kraja a pacientov dochdadzajucich do
Bratislavy za pracou), k odchodu kvalifikovaného persondlu z nemocnice a nasledne k zniZzovaniu kvality poskytovanej starostlivosti.

Referenénym rokom pre Scenar B, z pohladu objemu poskytovanej zdravotnej starostlivosti a z pohladu nakladovej Struktury, je rok 2019 tak aby boli eliminované jednorazové a nestandardné vplyvy z dévodu
pandémie COVID-19. Z pohladu vynosov od zdravotnych poistovni je v ramci ekonomického modelu prihliadané na vysku ,garantovanej Uhrady” z rokov 2020 a 2021 avSak v pomere k predpokladanej zvySene;j
produktivite po prekonani pandemického stavu. Vysledky za roky 2020 a 2021 vykreslené v ekonomickom modeli zodpovedaju realne dosiahnutému hospodarskemu vysledku nemocnice.

Scenar B je vykresleny v ramci ,explicitnej” periddy do roku 2035. Explicitnou periddou rozumieme casové obdobie, v ramci ktorej su jednotlivé vynosové a nakladové polozky pocitané priamo na zaklade
stanovenych predpokladov. Pre uréenie poloziek za explicitnou periddou (napr. vypocet volnych penaznych tokov za icelom stanovenia Cistej sucasnej hodnoty) je v rdmci prevadzkového modelu vychadzané z
posledného obdobia explicitnej periody.

Vzhladom na hospodarenie a financnu situaciu FNTT predpokladame, Ze potrebné stavebné prace za ucelom odstranenia havarijnych stavov budu hradené zo Statneho rozpoctu ¢i inych dotacnych titulov.
Predpokladame, Ze vzniknuty majetok bude nasledne vloZzeny do majetku FNTT. Ekonomicky model rata so vznikom kapitalovych transferov, ktoré kryju odpisy vzniknuté z majetku takto obstaraného.

Hospodarenie FNTT bolo, v rdmci explicitnej fazy ekonomického modelu, oCistené o nehotovostné Ci jednorazové vplyvy akymi su napr. program oddlZenia nemocnic a suvisiace pokuty z omeskania, dotacné
tituly Statneho rozpoctu suvisiace s pandémiou COVID-19, predaj majetku a materialu ¢i rozpustenie a tvorba rezerv.

Hodnoty v ramci prevadzkového modelu FNTT su uvadzané v nominalnych cenach bez DPH a zobrazuju iba predpokladany realny rast.
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G.

2.2. Investicné scenare za ucelom vypracovania ekonomicko-prevadzkoveho

modelu vo vazbe na vybudovanie Novej FNTT na ,,zelenej luke”

Scenar A

Scenar A reprezentuje vystavbu Novej nemocnice Trnava na ,zelenej Iuke”. Vo veci vykonnosti a poskytovaného objemu zdravotnej starostlivosti vychdadza Scenar A z kapacitného a medicinskeho planu
prezentovaného v ramci tohto Dokumentu. Vo veci objemu objektu Novej nemocnice a vo veci poZzadovanych investi¢énych nakladov vychadza Scenar A z metodiky a vypoctov prezentovanych v ramci
Kapitoly D tohto Dokumentu.

Vystavba bude prebiehat za pIného chodu nemocnice bez dopadu na vykonnost nakolko vystavba bude prebiehat na Uzemi, ktoré momentalne nie je zabrané Ziadnym zdravotnickym objektom nemocnice.

Scenar A predpokladd, Ze do nového objektu nemocnice bude prestahovana celkova sucasna zdravotnicka, administrativna a logisticka prevadzka nemocnice. Z tohto dovodu Scenar A pocita s demolaciou
sucasnych objektov a Upravou aredlu v zaujmovom Uzemi pre vystavbu Novej nemocnice, zatial ¢o predpoklada, Ze ostatné objekty budu opustené a nasledne predané.

V Scenari A predpokladame zmenu Struktury a zvysSenie efektivity poskytovania zdravotnej starostlivosti, o umozni vysSiu kapacitu zariadenia. V tomto Scenari si myslime, Ze OSN mdzZe mat na FNTT
potencionalne materialny dopad a to predovsetkym vo vazbe na nasledujuce nemocnicné zariadenia: i) Nemocnica PieStany — ekonomicky model predpoklada, Ze Nem. PieStany bude reprofilizovana na
nemocnicu komunitnej nemocnice so zameranim na rehabilitacnd a naslednu starostlivost a silnym internistickym oddelenim. Predpokladame, Ze ca. 50% sucasnych hospitalizacii 2. a 3. urovne by tak
mohla prebrat FNTT, ii) Nemocnica Galanta — ekonomicky model predpoklada reprofilizaciu nemocnice na nemocnicu regionalnej urovne pricom ca. 25% hospitalizacii 3. Urovne by potencionalne mohlo
prejst do FNTT.

Scenar A rata s realizaciou viacerych rozvojovych programov v rdmci Novej nemocnice a to konkrétne: i) vybudovanie moderného centra jednodnovej mediciny a presun c¢asti sucasnych hospitalizacii do
rezimu ,day-care”, ii) vybudovanie vlastného laboratérneho centra v ramci FNTT, iii) rozSirenie oddelenia ORL o stomatochirurgické vykony, iv) vybudovanie centra robotickej chirurgie Da Vinci, v)
vybudovanie radioterapeutického centra, vi) rozsirenie angiografického centra, vii) vybudovanie dialyzacného stacionaru.

Pre Scenar A, rovnako ako pre Scenar ,Base Case” plati:

Referenénym rokom pre Scenar A, z pohladu objemu poskytovanej zdravotnej starostlivosti a z pohladu nakladovej Struktury, je rok 2019 tak aby boli eliminované jednorazové a neStandardné vplyvy z
dévodu pandémie COVID-19. Z pohladu vynosov od zdravotnych poistovni je v ramci ekonomického modelu prihliadané na vysku ,garantovanej uhrady” z rokov 2020 a 2021 avSak v pomere k
predpokladanej zvySenej produktivite po prekonani pandemického stavu. Vysledky za roky 2020 a 2021 vykreslené v ekonomickom modeli zodpovedaju realne dosiahnutému hospodarskemu vysledku
nemocnice.

Scenar A je vykresleny v ramci ,explicitnej” periédy do roku 2035. Predpokladanym rokom dokoncenia stavebnych prac v rdmci Scendra A je, vo vazbe na hlavny objekt nemocnice, rok 2026, a vo vazbe na
Upravu okolia a dobudovanie parkovacich kapacit, rok 2028. Explicitnou periddou rozumieme ¢asové obdobie, v ramci ktorej su jednotlivé vynosové a nakladové polozky pocitané priamo na zaklade
stanovenych predpokladov. Pre urcCenie poloZiek za explicitnou peridodou (napr. vypocet volnych penaznych tokov za ucelom stanovenia Cistej sucasnej hodnoty) je v ramci prevadzkového modelu
vychadzané z posledného obdobia explicitnej periody.

Vzhladom na hospodarenie a financnu situaciu FNTT, a vzhladom na financnu narocnost navrhovanej investicnej akcie v ramci Scenara A, predpokladame, Ze potrebné stavebné prace za ucelom komplexne;j
rekonstrukcie arealu budl hradené zo Statneho rozpoctu Ci inych dotacnych titulov. Predpokladame, Ze vzniknuty majetok bude nasledne vioZzeny do majetku FNTT. Ekonomicky model rata so vznikom
kapitalovych transferov, ktoré kryju odpisy vzniknuté z majetku takto obstaraného.

Hospodarenie FNTT bolo, v ramci explicitnej fazy ekonomického modelu, olistené o nehotovostné ¢i jednorazové vplyvy akymi s napr. program oddlZzenia nemocnic a suUvisiace pokuty z omeskania,
dotacéné tituly statneho rozpoctu suvisiace s pandémiou COVID-19, predaj majetku a materialu Ci rozpustenie a tvorba rezerv.

Hodnoty v ramci prevadzkového modelu FNTT su uvadzané v nominalnych cenach bez DPH a zobrazuju iba predpokladany realny rast.
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Cast G.3.
Ekonomicko-prevadzkovy model - Scenar B
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G.3.1. Predpokladany hospodarsky vysledok vo vazbe na Scenar B

EUR 000 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031 2032 2033 2034 2035
o Vynosy 41675 43503 46975 49169 53201 5359 55280 57019 58783 59299 59642 59912 60137 60287 60337 60358 60325 62129 63976
Vynosy - % rast n/a 4,4% 8,0% 4,7% 8,2% 0,7% 3,1% 3,1% 3,1% 0,9% 0,6% 0,5% 0,4% 0,2% 0,1% 0,0% -0,1% 3,0% 3,0%
o Predany tovar - lekaren 2028 2 698 2 606 2479 1905 1905 1905 1905 1905 1868 1827 1784 1740 1695 1649 1603 1557 1557 1557
9 Spotreba materialu 11257 13600 15114 16726 21443 18146 18727 19326 19934 20133 20273 20389 20489 20564 20604 20634 20645 21277 21924
0 z toho spotreba SZM a liekov -9825 -12076 -13440 -13973 -17875 -16122 -16655 -17206 -17763 -17943 -18070 -18173 -18261 -18326 -18359 -18383 -18389 -18969 -19563
0 Spotreba energie -1 084 -1100 -1217 -1123 -1147 -3 210 -1 605 -1204 -1204 -1204 -1204 -1204 -1204 -1204 -1204 -1204 -1204 -1204 -1204
e Sluzby -3 039 -3 001 -3 015 -2 870 -3 758 -3 501 -3 545 -3 590 -3 635 -3 610 -3577 -3 541 -3 503 -3 463 -3418 -3 374 -3327 -3371 -3416
0 Personalne naklady -24701 -27475 -31045 -34398 -42050 -40285 -41538 -42830 -44153 -45224 -46430 -47886 -49317 -50796 -52320 -53890 -55507 -57172 -58887
g Ostatné prevadzkové vynosy 636 1279 9495 380 628 784 /8 789 791 792 793 793 793 794 794 794 794 796 799
Dotacie 819 6353 13601 14888 18707 11517 12012 3073 : 4137 5201 5823 6 242 6 852 7 465 8025 7223 7338 7458 7 303
6 Ostatné prevadzkové naklady -257 3178 3537 74066 <~ 530 T -388° T 392 T " 7-3%6 -401 -403 -404 -405 -406 -406 -407 -407 -408 -412 -417
EBITDA 763 82 8176 2774 1705 -1538 366 -8 371 -7521 -7 150 -7 457 -8 261 -8 876 -9583 -10447 -12737 -14191 -14609 -15327
EBITDA marZa 1,8% 0,2% 17,4% 5,6% 3,2% -2,9% 07% -14,7% -12,8% -12,1% -12,5% -13,8% -14,8% -159% -17,3% -21,1% -23,5% -23,5% -24,0%
Q Odpisy a amortizacia -1268 -1383 -1694 -2 004 -2 335 -2 566 -3 279 -3 992 -5 066 -6 142 -6 933 -7 491 -8 256 -9023 -9 088 -7 584 -7 656 -7 730 -7 807
Financné operacie, netto -124 -51 -41 -23 -56 -56 -58 -60 -62 -62 -63 -63 -63 -64 -64 -64 -64 -65 -67
Dan z prijmu -24 -47 -27 -7 -10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Hospodarsky vysledok -653 -1398 6414 741 -696 -4 160 -2972 -12424 -12649 -13354 -14453 -15815 -17195 -18670 -19599 -20384 -21910 -22405 -23202
HV marza -1,6% -3,2% 13,7% 1,5% -1,3% -7,8% -54%  -21,8% -21,5% -22,5% -24,2% -26,4% -28,6% -31,0% -32,5% -33,8% -36,3% -36,1% -36,3%

s

* Ekonomicky model FNTT bol pripravovany na zdklade 5 roc¢nej historie (2017-2021) hospodarskych vysledkov e FNTT bolo v rdmci sledovaného historického obdobie prijemcom viacerych dotdcii zo Statneho rozpoctu:

nemocnice, resp. dalSich podkladov poskytnutych manazmentom nemocnice.
Rok 2021 predstavuje redlne dosiahnuté vysledky nemocnice na zéklade predbeznych vykazov za dané obdobie.

0 BlizSie informacie k vypoctu a stanoveniu vynosov FNTT, spotrebe materidlu, spotrebe energii a personalnym

nakladom v ramci ekonomického modelu najdete na dalSich stranach kapitoly G tohto Dokumentu.

Predany tovar — lekdren predstavuje nakupnd hodnotu tovaru predaného v ramci nemocnicénej lekarne. Naklad
na predany tovar je odvodeny na zaklade jej predpokladanej hrubej marze.

9 Spotreba materialu okrem spotreby SZM a liekov obsahuje aj dalsie polozky spotreby ostatného zdravotnickeho

a nezdravotnickeho materidlu ako napr. ndkup nahradnych dielov k zdravotnickej technike ¢i pohonné hmoty.
Niektoré polozky spotreby materidlu, ako napr. ochranny materidl, ruska ¢i dezinfekéné prostriedky, boli v
rokoch 2020 a 2021 zvySené z dovodu pandémie COVID-19. Ekonomicky model je upraveny o takéto polozky.

Q Néklady na sluzby boli klasifikované ako variabilné, stanovené vo vidzbe na objem poskytovanej zdravotnej

starostlivosti, a na fixné, ponechané na zaklade historickych hodn6t z rokov 2017-2021.

9 Ostatné prevadzkové vynosy boli uréené v pomere k celkovym vynosom. Ostatné prevadzkové vynosy boli

oCistené o vynosy z predaja majetku a materidlu (nakolko ide o jednorazové vynosy mimo poskytovanie
zdravotnej starostlivosti) a o rozpustanie rezerv (nakolko sa jednd o nehotovostnu Uctovnu operaciu).

@ Ostatné prevadzkové naklady boli klasifikované ako variabilné, stanovené v pomere k celkovym vynosom

nemocnice, a na fixné, medzirocne upravované o predpokladant mieru inflacie. Ostatné prevadzkové naklady
boli zaroven ocistené o zostatkovu cenu predaného majetku, Uctovné operacie v suvislosti s tvorbou rezerv, a
pokuty za omeskanie sUvisiace so zavazkami ktoré boli predmetom oddlZovacieho programu MZ SR.

0.

* v rokoch 2020 a 2021 dotacii vo vazbe na pandémiu COVID-19. Ekonomicky model v ramci explicitnej periddy
s dalsimi obdobnymi dotaciami nepocdita.

v rokoch 2018 a7z 2020 bola FNTT sucastou programu oddlZovania nemocnic na Slovensku zo strany MZ SR. V
ramci ekonomického modelu sme stanovili k 31.12.2021 zostatkovy hodnotu zavazkov nemocnice po
splatnosti viac ako jeden rok a nasledne predpokladédme ich oddlzenie v roku 2022 a 2023. Pracovny kapital v
danom roku bol adekvatne upraveny. S dalsimi fazami oddlZovania ekonomicky model nepracuje a pripadné
nevyplatené zavazky su vyjadrené v ekonomickom modeli v rdmci volnych penaznych tokov do vlastného
imania nemocnice,

* vynosy z kapitalovych transferov, ktoré su zohladnené aj v ramci ekonomického modelu. Vyska kapitalovych
transferov uvedena v ekonomickom modeli zohladnuje historické ako aj planované kapitalové investicie FNTT
financované zo Statneho rozpoctu,

» ostatné prevadzkové dotacie od subjektov verejnej spravy, urCené napriklad na podporu prevencnych
programoyv, su v obdobnej vySke zachované aj v ramci ekonomického modelu.

@ Odpisy nemocnice boli v ramci ekonomického modelu stanovené na zaklade Uctovnej zostatkovej hodnoty

majetku k 31.12.2021. Odpisy zaroven zohladnuju vsetky kapitalové investicie predpokladané v ramci explicitnej
periody ekonomického modelu, a to ¢i uz hradené z vlastnych zdrojov, Statneho rozpoctu, Ci inych titulov.
Vypocet odpisov predpoklada linearne odpisovanie a to 40 rokov v pripade budov, 8 rokov v pripade hmotného
majetku, a 4 roky v pripade nehmotného majetku. NavySovanie odpisov v neskorsich obdobiach je sposobené
technickym zhodnotenim infrastruktiry FNTT spbsobené opravou havarijnych stavov v rdmci Scenara B.



G.3.2. Normalizovany hospodarsky vysledok vo vazbe na Scenar B

| o017] 2018] 2019] _2020] 2021 2022 2023] _2024| _2025| _2026] _2027| _2028] 2029|2030 _ 2031] _2032| 2033 _2034] _ 2035

EBITDA 2 8 176 2 774 1 705 -1 538 6 8371 -7 521 -7 150 7 457 -8 261 -8 876 -9 583 -10 447 -12 737 -14 191 -14 609 -15 327
EBITDA mar3a 1,é% 02% 174%  56%  32%  -29%  07% -147% -128% -12,1% -12,5% -13,8% -148% -159% -173% -21,1% -23,5% -23.5%  -24,0%
Upravy:
Vlynosy z predaja majetku a7 687 335 45 32 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Rozpustenie rezerv 0 114 250 0 230 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Oddlzenie 0 5216 12282 11371 0 9433 9433 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Transfery — BT 18 85 91 2015 16876 104 107 110 114 115 116 116 116 117 117 117 117 120 124
Transfery — KT 802 1052 1228 1501 1832 1979 2471 2963 4023 5086 5708 6126 6736 7348 7908 7106 7221 7338 7179
Pokuty a droky z omeikania 84 2845 237 3175 1 127 131 135 139 -140 141 142 142 -143 143 -143 143 147 151
Mim. ost. prevddz. néklady -89 256 32 512 18 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
(@ Normalizované EBITDA 70 3972 5742 8471 -17245 -12928 -11515 -11309 -11519 -12211 -13139 -14362 -15586 -16905 -18329 -19817 -21386 -21921 -22478
marsa 1,6%  -32% 13,7%  15%  -13%  -7.8%  -54% -21,8% -215% -22,5% -242% -26,4% -286% -31,0% -325% -33,8% -363% -361% -36,3%
_-------------------
Hospodarsky vysledok 653 -1398 6414 696 4160 -2972 -12424 -12649 -13354 -14453 -15815 -17195 -18670 -19599 -20384 -21910 -22405 -23202
f’n‘?fr‘;gdmky vysledok - 1,6%  -32%  13,7%  15%  -13%  -7.8%  -54% -21,8% -215% -225% -242% -26,4% -286% -31,0% -325% -33,8% -363% -361% -36,3%
@ Normalizovany HV 544 4400 -6276 -9002 -17814 -13571 -12381 -12399 -12623 -13329 -14428 -15790 -17169 -18644 -19573 -20359 -21884 -22378 -23174
Normalizovany HV - mara 1,3%  -10,1% -13,4% -183% -33,5% -253% -224% -21,7% -21,5% -22,5% -24,2% -26,4% -28,6% -30,9% -32,4% -33,7% -36,3% -36,0% -36,2%

* Na zadklade nasej analyzy sme v ramci historickych vykazov a vysledkov hospoddrenia FNTT za roky 2017 az 2021 identifikovali viacero materiadlnych poloziek, ktoré maju nehotovostny charakter (CiZe sa jedna o Uctovné polozky bez
dopadu na disponibilny zostatok penaznych zdrojov a na volné penazné toky FNTT) a na polozky jednorazového ¢i mimoriadneho charakteru (bez priameho suvisu s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a bez predpokladu, Ze sa
takéto polozky budu pravidelne opakovat aj v budicnosti). Takto identifikované a definované polozky neboli modelované v ramci explicitnej fazy ekonomického modelu FNTT.

@ Za Ucelom ¢o najpresnejsie a relevantne vykreslit hospodarenie a ekonomické vysledky FNTT za obdobie 2017-2021, a zdroven relevantne porovnavat explicitnd periddu ekonomického modelu s historickymi vysledkami, sme ocistili
vykazovany ukazovatel EBITDA a hospodarsky vysledok FNTT o vys$Sie uvedené polozky, Cize o ,nehotovostné” uctovné polozky a jednorazové ¢i mimoriadne vynosy a naklady nemocnice za sledované obdobie.

* Prehlad Uprav a vysledné ukazovatele FNTT su uvedené v tabulke vyssie.
@ Normalizovana EBITDA a normalizovany hospodarsky vysledok odzrkadluju nasledovné Upravy:

* vynosy z predaja majetku — sU vynosy z inej ako zdravotnickej (hlavnej) ¢innosti, maju nepravidelny charakter a z pohladu ekonomického modelu, za Uc¢elom zhodnotenia dopadov a pridanej hodnoty navrhovanych investicii,
nie je mozné modelovat,

* rozpustenie rezerv — su ,,nehotovostné” vynosy spdsobené Uctovnou operaciou bez dopadu na volné perazné toky nemocnice,

* oddlZzenie — ma charakter mimoriadnych vynosov a nie je mozné predpokladat opakovanie sa obdobného programu v buddcnosti. Z pohladu ekonomického modelu nesuvisi s prevadzkovou efektivitou FNTT vo vazbe na
planované investicie.

* transfery — KT — maju ,nehotovostny charakter” nakolko ide o U¢tovnu operaciu tak aby odpisy z majetku prispevkovej organizacie, zakUpeného zo zdrojov poskytnutych zo Statneho rozpoctu a nasledne vlozené do
majetkovej spravy prispevkovej organizacie, netvorili vo vysledku prispevkovej organizacie nadmerny odpocet zo zdanitelného zakladu (uprava nie je zahrnutd v radmci normalizovaného hospoddrskeho vysledku),

* transfery — BT — suU tvorené takmer vylu¢ne prispevkami vo vazbe na pandemicku situaciu ohladne ochorenia COVID-19. Tieto polozky preto pokladame za dotacie mimoriadneho charakteru a ekonomicky model, pocas svojej
explicitnej fazy ani v perpetuite, nepredpoklada opakovanie sa obdobnej situacie,

* pokuty, penale a Uroky — predstavuju mimoriadny naklad vo vazbe na dotacie urCené na oddlzenie nemocnice,

* mimoriadne naklady — predstavuju jednorazové naklady a to ¢i uz zostatkovu hodnotu predaného majetku/materialu, alebo Uctovné ,nehotovostné” polozky tvorby rezerv.

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz
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G.3.3. Predpokladana miera vynosov FNTT vo vazbe na Scenar B
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Samoplatci a nadStandardné sluzby

——Celkové vynosy - medziro¢ny rast

S n s mon o s s = o

| 2018] _2019] _ 2020| _ 2021] _ 2022] 2023 _ 2024] _ 2025| _ 2026] _ 2027| _ 2028| _ 2029] _ 2030| _ 2031 _ 2032| _ 2033| _ 2034| _ 2035]

Pocet hospitalizacii 31551 32 405 22 695 23031 32 925 33022 33120 3
Pocet JZS PRESUN - @ 0 0 0 0 0 0 0
Pocet JZS vykonov J 4 803 5294 6 020 7 307 8 460 8 485 8510
Pocet vySetreni - SAS 177531 187026 156226 288 860 222838 223497 224158 22
Pocet vySetreni — Stacionar - @ 26 345 24 897 19 506 15370 24 897 24 971 25 045 2
Pocet vykonov SVALZ . 568163 540422 487699 504943 572647 574339 576040 57

o Vynosy zo zdravotnych poistovni predstavuju teoreticky vypocet vynosov zdravotnickeho zariadenia v pripade
Uhradového mechanizmu na bdze priamych platieb, tzv. zdravotnickemu zariadeniu je poistoviiami hradeny
vyluéne ten objem starostlivosti a pocet vykonov, ktory poskytne pacientom.

9 * Objem Ustavnej ZS v ramci Scendra B vychadza z medicinskeho planu (pre Scenar A), ktory je prezentovany v
Kapitole C a Prilohe D tohto Dokumentu a nasledne upraveny vzhlfadom na Specifika Scenara B, najma vo
vazbe na kapacitné limity sucasnej infrastruktdry, technicky stav infrastruktiry a nedostatok kapitalovych
investicii do rozvoja.

* Pred. pocCet hospitalizacii nezohladriuje vplyv OSN, nakolko nemocnica nebude schopna ponat dodatocny
objem pacientov. Rovnako plan nezohladnuje prehlbenie spoluprace s nemocnicou v Piestanoch.

* Scendr B nepredpokladd rozvoj JZS a teda tdto cCast vykonov bude nadalej poskytovand formou
hospitalizacie.

» Cast elektivnych pacientov, najma pacienti z okolitych okresov TT kraja (predpoklad 50%) a pacientov z
mesta TT pracujucich v BA (predpoklad 10%) prestane vyhladavat ZS v FNTT a bude volit skor starostlivost v
mieste ich bydliska ¢i v Bratislave.

Q e Objem zdravotnej starostlivosti vo vazbe na ambulantnu starostlivost a vykony SVALZ bol medzirocne
pomerovo upravovany k poctu hospitalizacii.

3198
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32 557 31831 31081 30323 29544 28735 27 935 27130 27171 27 206
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8 366 8179 7986 7791 7591 7384 7178 6971 6981 6 990
220351 215437 210356 205226 199956 194483 189064 183618 183893 184129
24619 24070 23502 22929 22340 21729 21124 20515 20546 20572
566 255 553627 540570 527387 513845 499781 485855 471861 472566 473172

Jednotkova cena za hospitalizaciu, za zdravotnicky vykon ¢i vySetrenie bola odvodena od vysky hodnét ,,PRUZZ”
jednotlivych ZP za rok 2021, a objemu zdravotnej starostlivosti ,spred COVID-ového” obdobia roku 2019.
Nasledne je upravovana medziro¢ne o 3.0%. Medzirocna miera rastu predstavuje konzervativny predpoklad
dihodobej predpokladanej miery redlneho rastu personalnych nakladov v zdravotnictve.

Vybrané druhy zdravotnej starostlivosti (urgent, MFNZS, LPP/APS) boli stanovené na zaklade sucasnych
pausalnych platieb za rok 2021, a nasledne upravované medziro¢ne o mieru redlneho rastu vo vyske 3.0%.

Je dévodné predpokladat, Ze planované projekty vo vazbe na opravu havarijnych stavov FNTT v ramci Scendra B,
vzhladom na kapacitné moZnosti a logistické usporiadanie, by mali negativny dopad na vykonnost FNTT. Tento
fakt v8ak v rdmci Scenara B prevadzkového modelu FNTT nie je zohladneny.

Vynosy za samoplatcov a nadStandardne sluzby tvoria v priemere 0.97% z vynosov od ZP za sledované obdobie
rokov 2017-2021, a tvoria vynosy za ZS priamo hradenu od pacientov a priplatkové sluzby ako napr. vyber
operatéra ¢i jednoldzkovu izbu. V ramci Scendra B predpokladdme ich pokles, a to na 0.5% z vynosov od ZP.
Objem predaja v ramci nemocni¢nej lekdrne bol v ¢ase pomerovo upravovany k poklesu poskytovanej
zdravotnej starostlivosti a k po¢tu hospitalizacii. Hruba marza lekdrne bola stanovend na zaklade hodnoty tohto
ukazovatela z roku 2021, a to na Urovni ca. 8.5%.

Ostatné vynosy zahfiiaju vynosy napr. za klinické studie, ndjom, ¢i iné vynosy a ich objem je upravovany bud
umerne k vynosom od ZS ¢&i su ponechané na zaklade historickych hodnot z rokov 2017-2021.



KIdcové a materialne naklady FNTT vo vazbe na Scenar B
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Celkova uzitkova plocha - pévodny stav —e—Ndklad na energie
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Spotreba materialu

+ Spotreba SZM a liekov je stanovend na zaklade
objemu zdravotnych vykonov v rezime hospitalizacie
a v rezime ,day-care”, a hodnoty spotrebovaného
zdravotnickeho materidlu na jeden vykon.

0 V pripade stanovenia hodnoty spotreby SZM a liekov
na jeden vykon vychadza ekonomicky model z roku
2019 tak, aby bola eliminovana pripadna zvysena
spotreba pocas ,COVID-ového” obdobia.

* Hodnota spotrebovaného zdravotnickeho materidlu
na jeden vykon je odvodena z historickej spotreby v
ramci FNTT v ramci sledovaného historického
obdobia a nasledne upravovana o predpokladany
realny medziro¢ny rast na urovni 3.0%, Cize v sulade

s predpokladanym rastom dhrad od ZP za
poskytnutu starostlivost.
* Hodnota spotreby ostatného materidlu bola

stanovena v pomere k vynosom FNTT za poskytnutu
zdravotnu starostlivost.

Spotreba energii

* Spotreba energii bola v ramci Scenaru B stanovena
na zaklade historickych hodnét z rokov 2017-2021.

* V ramci Scenara B nepredpokladédme dosiahnutie
materidlnych energetickych Uspor.

@ Stanovené ndklady za energie sa snaZia zohladnit
mimoriadnu situdciu na energetickom trhu, ktord
vznikla na prelome rokov 2021/2022, avsak
vzhladom na nepredvidatelnost situacie na
energetickom trhu ide vylu¢ne o hruby predpoklad.

I::: SMART
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G.3.5. Personalne naklady FNTT vo vazbe na Scenar B
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> 34,398 15591 10773 11,106 11,375 =~ * Persondlne naklady dalej tvoria:
5 31,045 w201 10,133 10,448 =5 50.0% S akonné socis -
| * Zdkonné socidlne poistenie a odvody a to na
30,000 24110 27,475 == 3651 40.0% trovni 34.7% hrubej mzdy.
’ 6.890 7,7ss * Tvorba socidlneho fondu stanovend pomerovo na
20000 6185 30.0% drovni  2.6% nakladu na  hrubé  mazdy
zamestnancov. Pomer bol odvodeny na zaklade
20.0% historického sledovaného obdobia 2017-2021.
10,000 * Ostatné personalne naklady stanovené pomerovo
10.0% na Udrovni 0.6% nakladu na hrubé mzdy
17,925 19,970 22,539 24,930 30,484 29,193 30,101 31,037 31,996 32,772 33,646 34,701 35,738 36,810 37,914 39,051 40,223 41,430 42,673 zamestnancov. Pomer bol odvodeny na zaklade
0 0.0% historického sledovaného obdobia 2017-2021.
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031 2032 2033 2034 2035 @ Rast personalnych nakladov vyjadrenych v pomere k
Hrubd mzda zamestnancov Z&konné socialne poistenie M Ostatné persondlne naklady Personalne naklady - ako % z celkovych vynosov vynosom je sposobeny Ubytkom elektivnej ZS (Cast
G.3.3.), avsak vzhladom na kontinuitu jednotlivych
1,400 1312 1,323 1,325 1,326 1,327 1,330 1,334 1338 1339 1340 1,340 1,341 1341 1342 1,343 oddeleni, legislativne poZiadavky a $tatdt fakultne

1223 1,2 nemocnice, nie je moziné tento Ubytok plne
1 168 L 207 reflektovat do personalnych zdrojov nemocnice.
1,200 , .

Pocet a StruktUra zamestnancov

1,000 * * * * * * * * * * * * e V radmci Scendra B bol pocet FTE stanoveny na
% 206 206 zaklade sucasného stavu k 31.12.2021 a produktivity
206 206 personalu v roku 2019 (pomer hospitalizacii a JZS na

800 191 189 194 zdravotnicky personal).
E * Mierne navysenie persondlneho stavu nemocnice
600 zohladnuje najma i) predpokladany zhorSujuci sa
technicky stav jednotlivych objektov, ¢o bude mat za
nasledok zvySenie ndrokov na prevadzkové
400 persondlne zabezpelenie nemocnice a ii) potreby
personalneho obsadenia na pozicii zdravotnej sestry.
200
239 254 254 254 254 254 254 254 254 254 254 254 254 254 254 254
0
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031 2032 2033 2034 2035
Lekar Farmaceut B Zdravotna sestra NLZP M Laborant THP B Robotnik
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(G.3.6. Volné perainé toky ,Projektu” vo viazbe na Scenar B

HV po zdaneni -4 160 -2972 -12424 -12 649 -13354 -14 453 -15 815 -17 195 -18 670 -19599 -20 384 -21910 -22 405 -23 202
Odpisy a amortizacia 2 566 3279 3992 5 066 6142 6933 7491 8 256 9023 9 088 7 584 7 656 7730 7 807
Transfery - KT 1979 2471 2963 4023 5 086 5708 6126 6736 7 348 7 908 7 106 7221 7 338 7179
e Kapitalové vydavky - priebeZzné investicie - VZ 1 000 1 000 1 000 1020 1040 1060 1 080 1100 1120 1140 1160 1180 1200 1200
Zmena pracovného kapitalu | 9547 9393 419 -41 -65 -85 -113 -113 121 -130 -136 -144 76 79
Volné peniazné toky do vlastného imania -14 122 -12 556 -11975 -12 585 -13 274 -14 202 -15 417 -16 662 -17993 -19429 -20930 -22512 -23 137 -23 694
Volné periazné toky do vlastného imania -14 122 -12 556 -11975 -12 585 -13274 -14 202 -15417 -16 662 -17 993 -19429 -20930 -22 512 -23137 -23 694
z toho
opakujuce sa kapitdlové investicie - VZ -1 000 -1000 -1000 -1020 -1040 -1060 -1080 -1100 -1120 -1 140 -1160 -1180 -1200 -1200
9 Kapitalové vydavky - priebezné investicie - D -5 600 -5 600 -5 600 -5700 -5 800 -5900 -6 000 -6 100 -6 200 -6 300 -6 400 -6 500 -6 600 -6 600
o Kapitalové vydavky — , Projekt” 0 0 -14 392 -14 392 -2 896 -2 896 -2 896 -2 896 -697 -697 -697 -697 -697 -697
z toho
hradené z vlastnych zdrojov 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
hradené z dotacnych titulov 0 0 -14 392 -14 392 -2 896 -2 896 -2 896 -2 896 -697 -697 -697 -697 -697 -697
Q Predaj majetku FNTT 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Dlhova sluzba — Projekt 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Projektovy CF - Scendr B -19722 -18 156 -31967 -32677 -21970 -22 998 -24 313 -25658 -24 891 -26 426 -28 027 -29709 -30434 -30991
* VySSie uvedend tabulka ukazuje vypocet volnych penaznych tokov FNTT v ramci Scenara B a v nasledne * Ekonomicky model predpoklada financovanie investicii vo vazbe na Scenar B zo Statneho rozpoctu a nasledné
predpokladané kapitalové investicie potrebné vo vazbe na odstranenie, v sucasnosti znamych, kritickych vloZenie ziskaného majetku do spravy FNTT. Tento fakt je zohladneny ako v odpisoch pre Scenar B, tak i vo
havarijnych stavov v ramci infrastruktdrneho parku nemocnice. vypocte vysky kapitdlovych transferov.
* VWyska volnych penaznych tokov vyjadruje schopnost nemocnice generovat finanéné zdroje a teda mieru jej g Priebeiné kapitalové vydaje FNTT su odvodené na zaklade investicii nemocnice pocas sledovaného historického
ekonomickej sebestacnosti za predpokladov pouZitych v rdmci Scenara B. obdobia.

S . v o a C 9 PriebeZné kapitalové vydaje FNTT su zaroven, pomerovo na zaklade skuto¢nosti rokov 2017-2021, rozdelené na

* Kapitdlové vydaje su v ramci ekonomického modelu rozliSené na i) , priebezné” investicie sUvisiace s obnovou a . o . . : . . L s y e .
s A . e . . e L , "y . investicie hradené z vlastnych zdrojov FNTT a na investicie hradené zo Statneho rozpoctu. Investicie hradené zo
udrzbou arealu, zdravotnej techniky ¢i inych aktiv nemocnice a na ii) investicie sUvisiace s napravou v su¢asnosti s Y . A . . . PR T L
Statneho rozpoctu su v ramci prevadzkového modelu zohladnené pri vypocte kapitalovych transferov v ramci

znamylc.h kr|t|c.kyc’h hava.runych stav.ov. ) ) . _ . explicitnej periody. Investicie hradené zo Statneho rozpoctu nie su zahrnuté do vypoctu volnych perfaznych
0 Investicie spojené s Projektom boli stanovené na zaklade metodiky uvedenej v kapitole D tohto Dokumentu a tokov nemocnice, st véak zahrnuté do vypoctu , Projektovych” volnych periaznych tokov.
Cinia odborny odhad manaZmentu nemocnice vratane projekénych prac. Investicie na opravu havarijnych stavov

zahffaju aj vymenu a nasledne periodickd obmenu ZT, ktora je dnes v nevyhovujucom stave.

) Vzh!aldoml na sucasnu h.osplodarsku ,Sltua,au’ d hqsp/odarsky vy.sledokv, I,EN.TT nie Je mozne predpgkladat,'ze e Zmena pracovného kapitalu v rokoch 2022 a 2023 zohladnuje dodato¢né oddlZenie aktualnych (k 31.12.2021)
kapitalové investicie spojené s odstranenim havarijnych stavov je mozné financovat ¢i uz z vlastnych zdrojov

) s . . . . . , - . .~ . zavazkov FNTT po splatnosti. Ekonomicky model do buduicna nepocita s dalsim oddlZzovacim programom.
nemocnice alebo v kombinacii s konvencnych zdrojmi trhového externého financovania. Tieto investicie do su PO P y P Prog

tak mozné, za si¢asného stavu, vyluéne zo dodatognej pomoci zo &tatneho rozpottu. @) V rémci Scendra B, v ramci prevadzkového modelu, potitame s vyuzitim celej objektovej sustavy v aredli
nemocnice, a teda nepredpokladdme moznost predaja ziadnej asti arealu ¢i Ziadneho zo sucasnych objektov.

* Priebezné kapitdlové vydaje FNTT, obdobne ako ,Projektové” investicie, su uvedené bez DPH a v nominalnych
cenach.
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Cast G.4.
Ekonomicko-prevadzkovy model - Scenar A
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G.4.1. Predpokladany hospodarsky vysledok vo vazbe na Scenar A

@ Vynosy 41675 43503 46975 49169 53201 53597 55280 57020 58783 61922 68409 74386 78520 80822 83130 85530 87999 90598 93259
VWnosy - % rast n/a 4,4% 8,0% 4,7% 8,2% 0,7% 3,1% 3,1% 3,1% 5,3% 10,5% 8,7% 5,6% 2,9% 2,9% 2,9% 2,9% 3,0% 2,9%
Predany tovar - lekaren -2028 -2 698 -2 606 -2 479 -1 905 -1 905 -1 905 -1 905 -1 905 -1 905 -2394 -3032 -3688 -3 688 -3688 -3688 -3 688 -3 688 -3688
Spotreba materidlu -11257 -13600 -15114 -16726 -21443 -18146 -18720 -19313 -19914 -20991 -22722 -23838 -23961 -24155 -24871 -25615 -26381 -27187 -28013

@ z toho spotreba ZM -9825 -12076 -13440 -13973 -17875 -16122 -16655 -17206 -17763 -18762 -20350 -21342 -21416 -21554 -22213 -22899 -23604 -24347 -25107
Spotreba energie -1 084 -1 100 -1217 -1123 -1 147 -3 210 -1 605 -1204 -1204 -1 204 -843 -843 -843 -843 -843 -843 -843 -843 -843
Sluzby -3039 -3001 -3015 -2 870 -3758 -3501 -3 543 -3587 -3630 -3749 -3817 -3954 -3945 -3995 -4 043 -4 093 -4 145 -4 201 -4 257
Personalne naklady -24701 -27475 -31045 -34398 -42050 -39980 -41179 -42415 -43687 -44423 -45537 -46552 -48145 -49589 -51077 -52609 -54187 -55813 -57487
Ost. prevadzkové vynosy 636 1279 949 380 628 784 786 789 791 796 804 813 819 822 826 829 833 836 840
Dotacie 819 6353 13601 14888 18 707g% 11517 =~ 11943 4581 6591 11232 15889 16412 17124 17454 17783 16875 17196 17258 17329

@ Ost. prevadzkové ndklady -257 -3178 -353 -4 066 -530 T -388 T =391 -395 -399 -406 -419 -433 -442 -447 -452 -457 -463 -468 -474
EBITDA 763 82 8176 2774 1705 -1233 665 -6 429 -4 574 1272 9369 12960 15439 16381 16766 15928 16321 16493 16666
EBITDA marza 1,8% 0,2% 17,4% 5,6% 3,2% -2,3% 1,2% -11,3% -7,8% 2,1% 13,7% 17,4% 19,7% 20,3% 20,2% 18,6% 18,5% 18,2% 17,9%

@ Odpisy a amortizacia -1268 -1383 -1694 -2 004 -2 335 -2 566 -3173 -4 376 -5518 -14421 -18871 -19536 -20424 -20917 -20961 -19334 -19553 -16436 -13331
Financné operdcie, netto -124 -51 -41 -23 -56 56 58 60 62 64 66 69 71 73 75 77 80 82 85
Dan z prijmu -24 -47 -27 -7 -10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 51
Hospodarsky vysledok -653 -1398 6414 741 -696 -3742 -2450 -10746 -10030 -13085 -9436 -6 508 -4914 -4 463 -4 120 -3328 -3153 141 3471
HV marza -1,6% -3,2% 13,7% 1,5% -1,3% -7,0% -4,4%  -188%  -17,1% -21,1% -13,8% -8,7% -6,3% -5,5% -5,0% -3,9% -3,6% 0,2% 3,7%
V ramci Scendra A predpokladame: 6 Ostatné prevadzkové vynosy boli ocistené o vynosy z predaja majetku a materidlu (nakolko ide o jednorazové

) Upratovanie objektov si v si¢asnosti FNTT zabezpetuje interne. Do budicna, v pripade vystavby novej FNTT, vynosy mimo poskytovanie ZS) a o rozpustanie rezerv (nakolko sa jedna o nehotovostnu Uctovnu operaciu).
odporucame zvazit outsourcovanie tejto sluzby. Ekonomicky model predpoklada, Zze outsorcovanie upratovacich @ Ost. prevadzkove naklady boli oCistené o zostatkovu cenu predaného majetku, operacie v suvislosti s tvorbou
sluzieb nebude ekonomicky naroc¢nejsSie oproti sucasnému stavu. Naopak, FNTT v sucasnosti outsourcuje rezerv, a pokuty za omeskanie sUvisiace so zavdazkami ktoré boli predmetom oddlZzovacieho programu MZ SR.

stravovacie sluzby. Do buducna, v pripade vystavby novej FNTT, odporucame zvazit zabezpeclenie stravovacich 0 FNTT bolo v rdmci sledovaného historického obdobie prijemcom viacerych dotacii zo Statneho rozpoctu:
sluzieb internymi zdrojmi. Ekonomicky model predpoklada, Ze interné sprostredkovanie stravovacich sluzieb

nebude ekonomicky narocnejSie oproti sucasnému stavu. lde o konzervativny predpoklad a je dovodné sa
domnievat, ze v pripade oboch sluzieb je v pripade novej FNTT mozna miera Uspory.

* v rokoch 2020 a 2021 dotacii vo vazbe na pandémiu COVID-19. Ekonomicky model v ramci explicitnej periddy
s dalSimi obdobnymi dotaciami nepocita.

Pre Scendr A nako ak Scenar B. platia nasledovné spoloéné predpoklady a metodika: @ * v rokoch 2018 a7 2020 bola FNTT sucastou programu oddlZzovania nemocnic na Slovensku zo strany MZ SR. V
re sce ar. ,rlov aKo ako pre >ce a-r »pia |a, asle ,OV €spo O‘i e.pre-z F?O_ ady a metodika: ) ) ramci ekonomického modelu sme stanovili k 31.12.2021 zostatkovu hodnotu zavdzkov nemocnice po
. Ekonom!cky modeI, FVNTT bol pripravovany nalzaklade % rocnej histérie (2017—2021) hospodarskych vysledkov splatnosti viac ako jeden rok a nasledne predpokladédme ich oddlZenie v roku 2022 a 2023. Pracovny kapital v
nemocnice, resp. dalsich podkladov poskytnutych manazmentom nemocnice. danom roku bol adekvatne upraveny. S dalsimi fazami oddlZovania ekonomicky model nepracuje a pripadné

* Rok 2021 predstavuje realne dosiahnuté vysledky nemocnice na zaklade predbeznych vykazov za dané obdobie. nevyplatené zavazky su vyjadrené v rdmci volnych periaznych tokov do vlastného imania nemocnice,
Q BlizSie informacie k vypoctu a stanoveniu vynosov FNTT, spotrebe materidlu, spotrebe energii a personalnym * vynosy z kapitalovych transferov, ktoré su zohladnené aj v ramci ekonomického modelu. Vyska kapitalovych
nakladom v rdmci ekonomického modelu ndjdete na dalsich strandch kapitoly G tohto Dokumentu. transferov uvedena v ekonomickom modeli zohladriuje historické ako aj planované kapitalové investicie FNTT,
9 Predany tovar — lekaren predstavuje nakupnu hodnotu tovaru predaného v rdmci nemocnicnej lekarne. Naklad * ostatné prevadzkové dotdcie od subjektov verejnej spravy, urcené napriklad na podporu prevencénych

na predany tovar je odvodeny na zaklade jej predpokladanej hrubej marze. programoyv, su v obdobnej vyske zachované aj v ramci ekonomického modelu.

9 Niektoré polozky spotreby materidlu, ako napr. ochranny materidl, raska ¢i dezinfekéné prostriedky, boli v @ Odpisy nemocnice boli v ramci ekonomického modelu stanovené na zaklade Uctovnej zostatkovej hodnoty
rokoch 2020 a 2021 zvy$ené z dovodu pandémie COVID-19. Ekonomicky model je upraveny o takéto polozky. majetku k 31.12.2021. Odpisy zaroven zohladnuju vSetky kapitalové investicie predpokladané v ramci explicitnej
+ Naklady na sluzby boli klasifikované ako variabilné, stanovené vo vizbe na objem poskytovanej zdravotne; periddy prevadzkoveho modelu, a to ¢i uz hradené z vlastnych zdrojov, Statneho rozpoctu, ¢i inych titulov.
starostlivosti, a na fixné, ponechané na zaklade historickych hodnét z rokov 2017-2021. Vypocet odpisov predpokladd linedrne odpisovanie a to 40 rokov v pripade budov, 8 rokov v pripade hmotného

majetku, a 4 roky v pripade nehmotného majetku.

— 1



G.4.2. Predpokladany hospodarsky vysledok vo vazbe na Scenar A

EBITDA 8176 2774 1705 -1233 -6429 -4574 1272 9369 12960 15439 16381 16766 15928 16321 16493 16666
EBITDA marza 1,8% 02% 17,4% 56% 32%  -2,3% 1,2% -11,3% -7,8% 2,1% 13,7% 174% 19,7% 203% 202% 186% 185% 182% 17,9%
@ Upravy:

VWnosy z predaja majetku / materidlu 47 687 335 45 32 0 0 0

Rozpustenie rezerv 0 114 250 0 230 0 0 0

OddlzZenie 0 5216 12282 11371 0 9433 9433

Transfery — BT 18 85 91 2015 16876 104 107 110 114 120 131 143 150 155 159 164 169 174 179

Transfery — KT 802 1052 1228 1501 1832 1979 2 402 4 470 6477 11112 15757 16269 16974 17299 17624 16711 17027 17084 17151

Pokuty a uroky z omeskania -84 -2845 -237  -3175 -1 -127 -131 -135 -139 -146 -160 -174 -184 -189 -194 -200 -206 -212 -218

Mimoriadne ost. prevddzkové ndklady -89 -256 -32 -512 -18 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Normalizovana EBITDA 70 -3972 5742 -8471 -17245 -12623 -11147 -10876 -11026 -9813 -6359 -3278 -1501 -884 -823 -746 -669 -554 -445
marza 0,2% -9,1% -12,2% -17,2% -32,4% -23,6% -202% -19,1% -188% -158% -93%  -44%  -1,9% -1,1%  -1,0%  -0,9% -08%  -06% -05%
I v v (G N U
Hospodarsky vysledok -653 -1398 6414 741 -696 -3742 -2450 -10746 -10030 -13085 -9436 -6508 -4914 4463 4120 -3328 -3153 141 3471
Hospoddrsky vysledok - marZa -1,6% -3,2%  13,7% 1,5% -1,3%  -7,0%  44% -188% -17,1% -21,1% -13,8% -8,7%  -6,3% -55%  -50%  -3,9% -3,6% 0,2% 3,7%
Normalizovany HV -544 -4400 -6276 -9002 -17814 -13153 -11859 -10721 -10005 -13058 -9407 -6476 -4881 -4429 -4085 -3292 -3115 179 3510
Normalizovany HV - marZa -1,3% -10,1% -13,4% -183% -33,5% -245% -21,5% -188% -17,0% -21,1% -13,8% -8,7%  -62% -5,5% -4,9%  -3,8% -3,5% 0,2% 3,8%

* Na zdklade nasej analyzy sme v ramci historickych vykazov a vysledkov hospoddrenia FNTT za roky 2017 az 2021 identifikovali viacero materidlnych polozZiek, ktoré maju nehotovostny charakter (Cize sa jednd o Uctovné polozky bez
dopadu na disponibilny zostatok peniaznych zdrojov a na volné peniazné toky FNTT) a na polozky jednorazového ¢i mimoriadneho charakteru (bez priameho suvisu s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a bez predpokladu, Ze sa
takéto polozky budu pravidelne opakovat aj v buducnosti). Takto identifikované a definované polozky neboli modelované v ramci explicitnej fazy ekonomického modelu FNTT.

o Za Ucelom ¢o najpresnejsie a relevantne vykreslit hospodarenie a ekonomické vysledky FNTT za obdobie 2017-2021, a zaroven relevantne porovnavat explicitnd periodu ekonomického modelu s historickymi vysledkami, sme ocistili
vykazovany ukazovatel EBITDA a hospodarsky vysledok FNTT o vys$sie uvedené polozky, Cize o ,nehotovostné” uctovné polozky a jednorazové ¢i mimoriadne vynosy a naklady nemocnice za sledované obdobie.

* Prehlad Uprav a vysledné ukazovatele FNTT su uvedené v tabulke vyssie.
9 Normalizovana EBITDA a normalizovany hospoddarsky vysledok odzrkadluju nasledovné Upravy:

* vynosy z predaja majetku — su vynosy z inej ako zdravotnickej (hlavnej) ¢innosti, maju nepravidelny charakter a z pohladu ekonomického modelu, za U¢elom zhodnotenia dopadov a pridanej hodnoty navrhovanych investicii,
nie je mozné modelovat,

* rozpustenie rezerv —su ,,nehotovostné” vynosy spdsobené Uctovnou operaciou bez dopadu na volné perfazné toky nemocnice,

* oddlZzenie — ma charakter mimoriadnych vynosov a nie je mozné predpokladat opakovanie sa obdobného programu v buddcnosti. Z pohladu ekonomického modelu nesuvisi s prevadzkovou efektivitou FNTT vo vazbe na
planované investicie.

* transfery — KT — maju ,nehotovostny charakter” nakolko ide o U¢tovnu operaciu tak aby odpisy z majetku prispevkovej organizacie, zakUpeného zo zdrojov poskytnutych zo Statneho rozpoctu a nasledne vloZzené do
majetkovej spravy prispevkove]j organizacie, netvorili vo vysledku prispevkovej organizacie nadmerny odpocet zo zdanitelného zakladu (uprava nie je zahrnutd v rdmci normalizovaného hospoddrskeho vysledku),

* transfery — BT — su tvorené takmer vylu¢ne prispevkami vo vazbe na pandemicku situdciu ohladne ochorenia COVID-19. Tieto polozky preto pokladdme za dotacie mimoriadneho charakteru a ekonomicky model, pocas svojej
explicitnej fazy ani v perpetuite, nepredpoklada opakovanie sa obdobnej situacie,

* pokuty, penale a Uroky — predstavuju mimoriadny naklad vo vdzbe na dotacie ur¢ené na oddlZenie nemocnice,
* mimoriadne naklady — predstavuju jednorazové naklady a to ¢i uZ zostatkovid hodnotu predaného majetku/materialu, alebo Gétovné ,nehotovostné” polozky tvorby rezerv.
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G.4.3. Predpokladana miera vynosov FNTT vo vazbe na Scenar A
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90,000 ’ ‘
10.0%
80,000
70,000 !
61,922 2,647 ! 8.0%
. 60,000 , ’ ! | Z082
S 50,000 9,169 6.0%
o 7 R/ o
™ 40,000
4.0%
30,000
20,000
2.0%
10,000
0 N 0.0%
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 ~ 2Q26 2027 2028 2029, 2030 2031 2032 2033 2034 2035
__-_V;/n-os_yc;d_ZP__i_vglnc_)s_n_etfo_Iébz)t;rc;rl; '''''' '\/_{/'n_ds- 'r;ét_tb_'aigli’/;é-i I Samoplatci a nadsStandardné sluzby Vynosy - lekdreri mmm Ostatné vynosy == Celkové vynosy - medziroény rast
_ 2024
Pocet hospitalizacii 31 551 32 405 22 695 23 031 32 925 33 022 33120 33 198 34 042 35 848 36 043 34 608 34 659 34 680 34 711 34 741 34 795 34 840
0 Pocet JZS PRESUN 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1554 3118 3122 3122 3123 3122 3122 3122
Pocet JZS vykonov ’“9 4803 5294 6 020 7 307 8 460 8 485 8510 8530 8747 9211 9 660 9694 9708 9713 9721 9729 9743 9 754
Pocet vySetreni - SAS 177531 187026 156226 288860 222838 223497 224158 224685 230399 242620 254456 255332 255702 255847 256062 256261 256627 256932
Pocet vySetreni - Stacionar 26 345 24 897 19 506 15370 24 897 24971 25045 25103 25742 27 107 28 430 28 527 28 569 28 585 28 609 28 631 28 672 28 706
Pocet vykonov SVALZ — 568163 540422 487699 504943 572647 574339 576040 577394 592077 625274 655783 658127 659084 659461 660015 660526 661468 662255
* \lynosy zo zdravotnych poistovni v ramci Scendra A boli stanovené rovnakou metodikou ako v rdmci Scenara B. * Vzhladom na predpokladané umiestnenie novej FNTT v ramci sucasného aredlu a etapizaciu investicii, je mozné
€D Vv rdmci Scenara A predpokladame vybudovanie multiodborového staciondrneho centra do ktorého bude realizovat stavebné prace aj bez zasahu ¢i redukcie objemu poskytovanej zdravotnej starostlivosti nemocnicou.

presunuta ¢ast hospitalizacnych vykonov. Pri JZS vychddza ekonomicky model z teoretického predpokladu, Ze JZS  * Scenar A, rovnako ako Scendr B, predpokladd redlny rast sadzieb zdravotnych poistovni o 3.0% medziroc¢ne.
vykony, nakolko ide o vykony HP presunuté do rezimu ,day-care”, budd hradené vo vyske 80% sadzby za 9 V& rast vynosov v rokoch 2026-2029 je spdsobeny:

hospitalizaciu. * zavadzanim OSN, v jej predpokladanej podobe v ramci Scendra A, do praxe (predpoklady definované v ramci

¢ Vzhladom na dobudovanie zdravotnickych priestorov v ramci Scendra A, a vysSiu efektivitu poskytovania kapitoly C tohto Dokumentu).
zdravotnej starostlivosti, je moZné v ramci Scenara A realizovat aj viaceré rozvojové programy ktoré si vytycili
primari jednotlivych oddeleni a manaZzment nemocnice, a ktoré boli konzultované s nasou spolo¢nostou.
Prehlad rozvojovych programov je uvedeny v kapitole C.3.3. tohto Dokumentu.

* V ramci Scendra A predpokladdame narast objemu predaja nemocni¢nej lekdrne z ddvodu lepSieho
smerovania toku pacientov do objektu nemocnice a vzdialenie sa od konkurenénych lekarni, ktoré sa v

o o _ , ) ) o _ _ ) sucasnosti nachadzaju pri vchode do arealu FNTT. Zaroven predpokladédme mierny ndrast hrubej marze
@ Vv rémci ekonomického modelu boli zohladnené nasledovné rozvojové programy: i) vytvorenie vlastného lekdrne a to z dnegnych 8.5% na 11.4%.

laboratérneho oddelenia, ii) vytvorenie dialyzacného centra o velkosti 8 kresiel, iii) rozsirenie oddelenia ORL o
program stomatochirurgie, iv) rozsirenie o program radioterapie, v) rozsirenie angiografického pracoviska, vi)
rozvoj kliniky vnutorného lekarstva a vi) dobudovanie pracoviska robotickej chirurgie.

* Scendr A rata s vybudovanim moderného koncového pracoviska a jedno- az dvoj- 16zkovym konceptom
oddeleni. Vzhladom na tento fakt predpokladdme zvySend mieru pacientov ochotnych vyuzivat
nadStandardné a doplnkové sluzby v ramci nemocnice v rdmci Scenara A. Ekonomicky model tak rata s ich

-V r/a:mci Scenara A, vzhladom na dobudovani,e kapacit, zmenu Struktury poskytova/nia zdravotne starostlivos'Ei a postupnym navyovanim z dnegnych 0.97% z celkovych trzieb FNTT na 1.9% v rémci novej FNTT.
zvySenu produktivitu zdravotnickeho personalu, si myslime, Ze FNTT bude schopné, kapacitne a odborne, porat

mozné dopady OSN v ramci svojej spadovej oblasti.

9 Objem a Struktura vykonov FNTT v ramci Scendra A ekonomického modelu zodpovedd medicinskemu planu
nemocnice prezentovaného v ramci kapitoly C tohto Dokumentu, vratane metodiky pristupu k OSN.
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* Scenar A predpokladd dobudovanie parkovacieho domu urceného pre zamestnancov a pre pacientov
nemocnice. Ekonomicky model zohladriuje dodatocné vynosy tejto investicie.



G.4.4. Klucové a materialne naklady FNTT vo vazbe na Scenar A
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270% ................. Z/ 18/ 2_87013 300%
24,871 25,615 26,381
23,838 23,961 24,155 24 2,777 2840 2906,
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9,825 12,076 13,440 13,973 17,875 16,122 16,655 17,206 17,763 18,762 20,350 21,342 21,416 21,554 22,213 22,899 23,604 24,347 25,107
0.0%
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031 2032 2033 2034 2035
Spotreba SZM a liekov = Spotreba ostatného materidlu =—Spotreba materidlu - celkom - ako % z celkovych vynosov
80,000
73,018 73,018 73,018 73,018 73,018 73,018 73,018 73,018
70,000
60,418 60,418
54,753 54,753 533g) 53382 53,382 60,000
3,210 50,000
40,000 ‘g
72,815 72,815 72,815 72,815 72,815 72,815 72,815 72,815
60,215 60,215 30,000
54,75 : 2 53,382 53,382
° w3 843 843 843 843 843 843 843 g4z 20000
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10,000
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UZitkova plocha celkom - plvodni stav = UZitkova plocha celkem - zrekonstruovana UZitkova plocha celkem - novd =—e=Spotreba energie
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Spotreba materialu

* Metodika vypocltu spotreby materidlu je rovnaka v
Scenari A ako aj v Scendri B.

0Vzh|’adom na nové logistické vybudovanie
operacnych priestorov v ramci nového objektu (a
tym padom aj procesné fungovanie), a vzhladom na
vys$Siu  efektivitu pri vykonoch JZS a v rédmci
pracoviska robotickej chirurgie, predpokladame v
rdmci Scenara A Usporu spotreby SZM a liekov, a to
cca o 10.0% oproti suCasnému  stavu.
Predpokladame, Ze tato uspora bude postupne
realizovana v rokoch 2028 a7 2030.

Spotreba energii

* Vramci Scenara A, vzhladom na vybudovanie novych
objektov, v sulade so sucasnymi technickymi a
environmentdlnymi Standardmi, a vzhladom na
komplexnd  rekonStrukciu  objektu  polikliniky,
predpokladame Usporu vo vazbe na naklady spojené
so spotrebou energii az 30%.

* Stanovené naklady za energie sa snazia zohladnit
mimoriadnu situdciu na energetickom trhu, ktord
vznikla na prelome rokov 2021/2022, avsak
vzhladom na nepredvidatelnost situacie na
energetickom trhu ide vylu¢ne o hruby predpoklad.
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G.4.5. Personalne naklady FNTT vo vazbe na Scenar A

100,000 74.6% 74.5% 74.4% 74.3% 80.0% Persondlne niklady
— o 71.7% » Scendr A, rovnako ako Scenar B, predpoklada
90,000 66.6% 70.0% dlhodoby medziroény rast realnej hrubej mzdy v
62.6% 513% 61.4% 61.4% 61.5% 61.6% 61.6% 61.6% zdravotnictve na urovni 3.0%. Priemerna hruba mzda
80,000 59.3% ° . o o ° ° . predstavuje mzdu personalu nemocnice vratane
20,000 60.0% priplatkovych poloZiek a odmien.
’ * Vyska hrubej mzdy pre rok 2022 bola upravena tak,
60,000 54,187 55, 813 57 487 50.0% aby Qezphl’adﬁovala odmeny roku 2021 spojené s
= 49 589 51 077 52,609 pandémiou COVID-19.
2 50,000 42,050 42 415 43,687 44, 423 45,537 46,552 48,145 ™= 40.0% * Personalne ndklady dalej tvoria:
0 5 39, 980 41,179 %4 » Zakonné socialne poistenie a odvody a to na
40,000 31,045 34, 398 I 30.0% Urovni 34.7% hrubej mzdy.
30.000 27,475 * Tvorba socidlneho fondu stanovena pomerovo na
’ 24,701 20.0% urovni  2.6% nakladu na hrubé mzdy
20,000 e zamestnancov. Pomer bol odvodeny na zdklade
’ historického sledovaného obdobia 2017-2021.
10,000 10.0% * Ostatné personalne naklady stanovené pomerovo
na urovni 0.6% nakladu na hrubé mzdy
0 0.0% zamestnancov. Pomer bol odvodeny na zaklade
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031 2032 2033 2034 2035 historickeho sledovaného obdobia 2017-2021.
[ Hruba mzda zamestnancov = Zdkonné socidlne poistenie M Ostatné personalne naklady —e=Persondlne naklady - ako % z celkovych vynosov Polet a &truktira zamestnancov
1 400 * Do roku 2026, ¢ize do spustenia prevadzky FNTT v
' 1,2 1,312 1,312 1,312 1312 15312 1258 ramci novovybudovaného objektu Novej FNTT,
1,200 1,168 zamestnancov.
* V rdmci Scendra A, po spusteni prevadzky FNTT v
1000 rdmci nového objektu, predpokladdme moznost
’ vyraznych Uspor vo vazbe na potrebné persondlne
zabezpecenie, najma v oblasti THP a technickych
800 pracovnikov ¢i NZLP. Tento fakt, mimo iné, suvisi s
L efektivnejSou prevadzkou a udrzbou nového objektu,
- ako aj centralizaciou vsetkych procesov do jedného
600 objektu.
* Centralizacia, skompaktnenie, nové logistické
400 usporiadanie ako aj rozsirenie liecby v rezime ,day-
care” ¢i moznost robotickej chirurgie su vsetko
faktory s potencidlom zvySenej efektivity a
200 produktivity zdravotnickeho persondlu v rdmci novej
FNTT.
0 * AvSak, vzhladom na predpokladany objem ZS a
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031 2032 2033 2034 2035 realizaciu rozvojovych programov v ramci Scenara A,
predpokladdme  potrebu mierneho narastu
Lekdr ® Farmaceut M Zdravotndsestra M NLZP ®Llaborant mTHP mRobotnik personalneho obsadenia v ramci zdravotnickych
profesii.
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G.4.6. Volné penazné toky , Projektu” vo vazbe na Scenar A

Volné penazné toky FNTT

HV po zdaneni -3742 -2450 -10 746 -10030 -13 085 -9436 -6 508 -4914 -4 463 -4 120 -3328 -3153 141 3471
Odpisy a amortizacia 2 566 3173 4376 5518 14 421 18 871 19 536 20424 20917 20961 19 334 19 553 16 436 13331
@ Transfery - KT 1979 2 402 4470 6477 11112 15 757 16 269 16 974 17 299 17 624 16 711 17027 17084 17 151
Kapitalové vydavky - priebezné investicie - VZ (170000~ 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1112 1837 2481 2 599 2718 2 837
Zmena pracovného kapitalu 9579 9400 " T 412’ -34 78 251 286 262 146 -8 -7 -7 -4 -5
Volné periazné toky do spolocnosti -13735 -12079 -11428 -11 955 -10854 -7573 -4 527 -2726 -2102 -2612 -3179 -3219 -3221 -3180
Dlhova sluzba 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Volné periazné toky do vlastného imania -13735 -12079 -11428 -11955 -10854 -7573 -4 527 -2726 -2102 -2612 -3179 -3219 -3221 -3180

Volné penazné toky , Projektu”

Volné periazné toky do vlastného imania -13735 -12079 -11428 -11955 -10854 -7573 -4 527 -2726 -2102 -2612 -3179 -3219 -3221 -3180
z toho
opakujuce sa kapitdlové investicie - VZ -1 000 -5 100 -5100 -5100 -5100 -5 100 -5100 -5100 -5212 -7198 -9722 -10 197 -10672 -11 147
Q Kapitalové vydavky - priebeZné investicie - D -4.100 -5100 -5100 -5100 -5100 -5100 -5100 -5100 -5212 -7 198 -9722 -10 197 -10672 -11 147
o Kapitélové vydavky - rozvojovy Projekt -3254 -61 024 -58 562 -83 338 -83 791 -15031 -13 226 0 0 0 0 0 0 0
z toho
hradené z vlastnych zdrojov 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
hradené z dotacnych titulov -3 254 -61 024 -58 562 -83 338 -83 791 -15031 -13 226 0 0 0 0 0 0 0
Predaj majetku FNTT 0 0 0 0 0 @ 32568 0 0 0 0 0 0 0 0
Dlhova sluzba - Projekt 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Projektovy CF - Scenar A -21089 -78 203 -75090 -100394 -99 745 4864 -22 853 -7 826 -7314 -9810 -12901 -13416 -13 894 -14 327

e VysSie uvedena tabulka ukazuje vypocet volnych peniaznych tokov FNTT v ramci Scendra A a nasledne ,,Projektu” e Priebeiné kapitalové vydaje FNTT s odvodené na zaklade investicii nemocnice pocas sledovaného historického

vystavby novej FNTT na ,zelenej lUke”, a teda schopnost nemocnice generovat finanéné zdroje a mieru jej
potenciondlnej ekonomickej sebestacnosti za predpokladov pouzitych v rdmci Scenara A.

Pre Scenar A, rovnako ako pre Scendr B, platia nasledovné spolo¢né predpoklady a metodika:

Kapitdlové vydaje su v rdmci ekonomického modelu rozlisené na i) ,priebezné” investicie suvisiace s obnovou a
udrzbou arealu, zdravotnej techniky ¢i inych aktiv nemocnice a na ii) investicie suvisiace s vystavbou novej FNTT
na ,zelenej lUke” — ,Projekt”.

Investicie spojené s Projektom boli stanovené na zaklade metodiky uvedenej v kapitole D tohto Dokumentu.

Vzhladom na sucasnu hospoddarsku situaciu, a hospodarsky vysledok, FNTT nie je moziné predpokladat, Ze
kapitalové investicie spojené vystavbou novej nemocnice je mozné financovat Ci uz z vlastnych zdrojov
nemocnice alebo v kombindcii s konvenénych zdrojmi trhového externého financovania. Dalsie investicie do
rozvoja nemocnice su tak mozné, za sucasného stavu, vylucne zo ziskania nenavratnej formy pomoci zo
Statneho rozpoctu alebo vhodnych dotacnych titulov Eurdpskej Unie.

Ekonomicky model predpoklada financovanie investicii vo vazbe na Scenar A formou nendvratnej pomoci zo
Statneho rozpoctu a nasledné vloZenie ziskaného majetku do spravy FNTT. Tento fakt je zohladneny ako v
odpisoch pre Scendr A, tak i vo vypocte vysky kapitalovych transferov.

obdobia, a na zaklade predpokladanych odpisov z ,Projektovych” investicii tak, aby po ukonceni Projektu bol
areal a zdravotnicke vybavenie udrziavané v porovnatelnom stave akym je predpokladand investicia, a to po celu
dobu fungovania FNTT. Tato skutocnost predpokladd, a ro¢né priebezné investicie predstavuju, kompletnu
obnovu zdravotnickeho zariadenia FNTT kazdych 8 rokov, a vo velkej miere komplexnu rekonstrukciu aredlu
kazdych 40 rokov.

Priebezné kapitalové vydaje FNTT su zaroven, pomerovo na zaklade skuto¢nosti rokov 2017-2021, rozdelené na
investicie hradené z vlastnych zdrojov FNTT a na investicie hradené zo Statneho rozpocCtu. Investicie hradené zo
Statneho rozpoctu su v ramci ekonomického modelu zohladnené pri vypocte kapitalovych transferov v ramci
explicitnej periody. Investicie hradené zo statneho rozpoCtu nie su zahrnuté do vypoctu volnych penaznych
tokov nemocnice, su vSak zahrnuté do vypoctu ,Projektovych” volnych pefaznych tokov.

PriebeZzné kapitalové vydaje FNTT, obdobne ako ,Projektové” investicie, su uvedené bez DPH a v nominalnych
cenach.

Zmena pracovného kapitalu v rokoch 2022 a 2023 zohladnuje dodato¢né oddlzenie aktualnych (k 31.12.2021)
zavazkov FNTT po splatnosti. Ekonomicky model do budicna nepocita s dalsim oddlZovacim programom.

V rdmci Scendra A suU vSetky zdravotnicke, administrativne a logistické Cinnosti presunuté do nového objektu
vystavaného na ,zelenej luke”, a v tomto zmysle je potrebnd bliZSia Uvaha vyuZitia zostavajucich sucasnych
objektov v ramci aredlu FNTT, predovsetkym objektov zdpadne od potoka Trnavka. V rdmci ekonomického
modelu, pre zjednodusenie, predpokladame predaj tychto pozemkov vratane kltic¢ovych objektov v sposobilom
technickom stave.



Cast G.5.
Financné zhodnotenie vystavby Novej nemocnice Trnava na
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G.5.1. Zhodnotenie ekonomicko-prevadzkového modelu FNTT — Scenar B

10,000 @ 17.4% N, 20.0% 0 Obdobie rokov 2017-2021 zodpoveda redlnym

! 'y . ./“"@""*. hospodarskym vysledkom FNTT. Toto obdobie je

‘; ovplyvnené viacerymi mimoriadnymi faktormi, ako

. napr. program oddlZovania Statnych nemocnic Ci

! 10.0% beznymi transfermi zo Statneho rozpoctu z dévodu

! pandémie COVID-19. Za tymto Ucelom sme zostavili
|
|
|
|
1
|

normalizovany ukazovatel EBITDA tak aby bolo
17.
21.
e~ -28.0%

|
(20,000) | R o
1 | T~ -oU.47
| ®

. - 0, . ‘
: a 32'4A, ~32.8% -35.59 -35.3% -35.1% na COVID-19, avSak nebola upravena o suvisiace
(25,000), ; D I -40.0% naklady FNTT v danom roku vo vizbe na COVID-19
2'6)1\7 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031 2032 2033 2034 2035 nakolko ich nebolo moZzné uplne a spolahlivo vycislit.

T T : Hrubym vypoctom moZno aj tu predpokladat norm.

EBITDA B EBITDA - normalizovana e—EBITDA marza —e—EBITDA marza - normalizovana @ EBITDA marzu v hodnote -17% az _kIS(f'ZOZZ .
Mierny narast EBITDA marzZe v rokoc -2024 je

R | oocerd predpokiadanou lorekclou nékupnich
. cien energii v rdmci oboch scenarov.

(50,000) N ( Normalizovana EBITDA marza FNTT v ramci Scenara
B mad nasledne zhorSujucu sa tendenciu a to z
(100,000) dovodu podkapitalizicie zariadenia, znemoznenia
rozvojovych programov a rasticeho konkurenéného
(150,000) prostredia. Prevadzkovy model preto zohladiuje
odliv elektivnych pacientov z FNTT a zaroven fakt, ze
(200,000) nemocnica nema moznost tuto skutocnost v plnej
miere pretavit do svojich prevadzkovych nakladoy,

(250,000) najma vo vazbe na personalne naklady.
a V ramci Scenara B, nepredpokladédme dosiahnutie
(300,000) pozitivneho &  vyrovnaného  hospodarenia

nemocnice.
(350,000) @N @) Na zéklade predpokladov pouzitych v rémci Scendara
B prevadzkového modelu FNTT vieme povedat, Ze
(400,000) Scenar B nie je navratny.
2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031 2032 2033 2034

0-7%

0/ o 0‘% ‘% : '

i N2 : '

0.2% ! : 1 !
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| 5 | 1288 120 1288

| . ; | . O 148 g
(10,000) ' i N 1

(15,000)§

0% mozné porovnat historické sledované obdobie a

explicitnd periédu ekonomického modelu — detail
najdete v sekcii G.3.2. tohto Dokumentu.
. Q Prepad reportovanej EBITDA marze v roku 2024 je
-10.0% dosledkom ukoncéenia oddlzenia FNTT v ramci
23. 23. 24,

oS

EUR 000

predpokladov ekonomického modelu.
9 V. ramci explicitnej fazy Ccinia rozdiel medzi
-20.0% reportovanym a normalizovanym ukazovatefom
EBITDA dominantne vynosy z kapitalovych transferov
FNTT vo vazbe na investicie definované v ramci
Scenara 0.

@ V ramci normalizovanej EBITDA marze pre rok 2021
su odpocitané dotacie zo Statneho rozpoctu vo vazbe

S -24.0%

-25.9% -30.0%

]
®

EUR 000

Projektovy CF - kumulativny - Scenar B B Projektovy CF - Scenar B
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G.5.2. Zhodnotenie ekonomicko-prevadzkového modelu FNTT — Scenar A

20,000 30.0% @ Mierne lepgie ekonomické vysledky FNTT v ramci
PSSP Q---- . Scendra A v rokoch 2022-2025 su z doévodu
a 19.7% 20.3% 20.2% zachovania stavu zamestnancov na zaklade roku

1

18.6% 18.5% 18.2% 17.9%

15,000 17.4% 17.4% 20.0% 2021 a to az do spustenia prevadzky FNTT v ramci

novovybudovaného objektu.

Zlepsenie hospodarenia FNTT v ramci Scenara A je v
10.0% rokoch  2026-2029 spb6sobené  nasledujucimi

aspektami vo vdzbe na novd, logisticky efektivnu a
L1.0% -09% -0.8% -0.6% :0.5% kompaktnu infrastruktaru:
—————————————® 0.0% * optimalizdcia kapacit nemocnice a naslednd
realizacia OSN vo vazbe na FNTT za predpokladov
definovanych v kapitole C tohto Dokumentu,

[) . « 7. ’ . « s .
-10.0% * optimalizacia kapacit nemocnice a realizacia
medicinskych rozvojovych programoy,

* rast sekundarnych vynosov z lekdrne, za
parkovanie a vo vdzbe na doplatkové sluzby za
nadstandard pre pacientov,

* potencionalne Uspory SZM a liekov vo vizbe na
efektivnejsie logistické usporiadanie, prevadzkové
¢innosti, a prechod Casti starostlivosti do rezimu
,day-care”,

* Uspory na personalnom obsadeni nelekarskych a
technickych pozicii z dobvodu centralizacie
¢innosti a efektivneho logistického usporiadania.

Qv rokoch 2029-2031 dochadza k zastabilizovaniu

. vykonnosti FNTT vo vazbe na medicinsky plan v

0 L — , / . . / . .

__—(_ ramci  Scendra A, a nasledne k ustaleniu

: ) 9 C- predpokladanej EBITDA marzi v rdmci ekonomického
100,000

modelu.

10,000

1.8%

5,000

-1.1%

o ©02%

EUR 000

-5,000

-20.0%
-10,000

-15,000 -30.0%

-20,000 -40.0%
2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 2027 2028 2029 2030 2031 2032 2033 2034 2035

EBITDA I EBITDA - normalizovana —=o—EBITDA marza —e—FEBITDA marza - normalizovana

(200,000) @) Napriek vystavbe novej FNTT na ,zelenej like” v

ramci Scenara A, nepredpokladdme dosiahnutie

(300,000) pozitivneho Ci vyrovnaného hospodarenia

nemocnice na urovni volnych pefaZnych tokov.

Ekonomicky model predpokladd ,ca. nulovd” EBITDA

marzu, a teda jej hodnota nie je dostatocna na

pokrytie predpokladanych potrebnych priebeznych

9‘ investicii FNTT do buducna na udrzbu aredlu Ci

obnovu zdravotnickej techniky. Myslime si vsak, na

(600,000) zéklade obdobnych zariadeni v SR a CR, Ze dobre

pripravend a efektivne fungujica nemocnica je

schopna byt financne sebesta¢na. Z tohto dovodu si

myslime, Ze vo vazbe na Scenar A je potrebné

vypracovat déslednu procesnu analyzu fungovania
Novej FNTT a hladat dalSie mozné zdroje Uspor.

9 Na zdklade predpokladov pouZitych v rdmci Scendra
A ekonomického modelu FNTT vieme povedat, Ze
Scendr A, sam o sebe na zdklade pouZitych
predpokladov popisanych v tomto Dokumente, nie je

www.smart-health.cz navratnou investiciou.
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G.5.3. Volné penazné toky ,,Projektu” v ramci Scenara B a Scenara A

20,000 * Graf vlavo hore zobrazuje ,Projektové” volné
penazné toky oboch scenarov:
0 A * Potrebné kapitdlové zdroje na Scendar A, v

porovnani so Scendrom B su vysSie, a to 0 273.7m.
* Scenar A, a teda vybudovanie novej nemocnice je
logisticky jednoduchsie, bez zdsahov do prevadzky

(20,000)
chodu nemocnice.
* Kym Scenar B je zachovanie ,status-u quo” s
(40,000) ; ) AT .
negativnymi implikaciami do buducna
(podkapitalizdcie, nedostatocné priestorové a
(60,000) technické  vybavenie, limitované = moZnosti
modernizacie ZS, odliv pacientov a personalu),
Scendr A prindsa meratelné benefity vo vazbe na
(80,000) poskytovanu ZS, komfort a bezpecnost pacienta, a
procesné nastavenia s presahom do zlepSenia
(100,000) prevadzkovej efektivity FNTT.
’ * Na zdaklade predpokladov pouZitych v ramci
ekonomického modelu predpokladédme lepsie
(120,000) hospodarenie FNTT na urovni volnych penaZnych
tokov v ramci Scendra A a to aZ na urovni EUR
F e s TN L 02 10 L Vi (VEL D (0 C L 1 SR (\C L L (VT [ (0 E 16.7m rocne (2035),

* Na zaklade zostaveného ekonomického modelu,

FNTT ani v jednom zo scendrov nedosiahne
150,000 vyrovnané hospodarenie na Urovni volnych
penaznych tokov.

B Scenar A - "Projektovy CF" Scendr B - "Projektovy CF"

100,000

50,000 2042 . Ak, v§ak, zhlcl)dnotl'[ne prl'nos, Scenara .A 9pr0ti

.- ,zakladnému® Scendru B, ktord predstavuje v Case z

pohladu vyvoja mediciny a Zivotnosti sucasnej

0 . e infrastruktdry minimalny nevyhnutny krok, Scenar A

predstavuje Cistu sucasnu hodnotu, na zaklade Cisto

(50,000 financnych parametrov, v hodnote EUR 117.5m a

navratnost dodatocnej investicie na realizaciu

(100,000) Scendra A oproti Scenaru B do roku 2042.
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(250,000)
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Suhrn

* Infrastruktira nemocnice je pre podmienky modernej a efektivnej 16zkovej zdravotnej starostlivosti absolutne nevyhovujuca. Medicinska prevadzka nemocnice je rozdrobena do mnozstva pavilonov
a budov v ramci historického arealu, pricom chirurgicky pavilon je dokonca dislokovany mimo arealu nemocnice. Drviva vacsina budov je v havarijnom stave a s ohladom na svoj vek a stavebno-
technické riesenie je nemozné tieto budovy zrekonstruovat tak, aby spliali dnesné standardy a normy pre zdravotnicke prevadzky.

« Z pohladu dalSieho rozvoja nemocnice vidime ako jedinu alternativu vo vybudovani novej budovy nemocnice, ktora by, v ramci aktualne volnych a uvolnenych ploch v ramci existujuceho arealu
nemocnice, skoncentrovala cell prevadzku do jednej budovy. Vystavba novej budovy nemocnice zabezpeci medicinsky rozvoj nosnych programov nemocnice. Tato investicia zaroven predstavuje
vhodnu prilezitost na reorganizaciu jednotlivych pracovisk, ktora dokaze priniest nemocnici zvysenie medicinsko-ekonomickej racionality, lepSiu trasoldgiu pacientov, zlepsSenie logistickych
previazanosti, novu uroven komfortu pre pacientov a personal a zvySenu prevadzkovu efektivitu.

* Navrhované rieSenie zaroven prinasa vytvorenie kompaktného a logisticky usporiadaného monobloku s vybudovanim parkovacieho domu, ¢im je zaistena potreba tak pacientov ako aj zamestnancov
nemocnice.

* Na zaklade technickej analyzy Uzemia je zrejmé, Ze zvolené umiestnenie v existujucom areali je vhodné a realizovatelné. Vsetky dotknuté pozemky su vo vlastnictve Slovenskej republiky a v sprave FN
Trnava. Zamer vystavby novej nemocnice je v sulade s platnym Uzemnym planom mesta Trnava. Novy objekt nemocnice je moZzné napojit na vsetky potrebné siete a pristupovl dopravnu
infrastruktdru.

« Odporu¢ame zvazit moznost uchadzat sa o $tatlt vyznamnej investicie v zmysle zakona 371/2021 Z. z., ked?e predkladany projekt splia podmienky definované tymto zakonom. V pripade ziskania
Statutu vyznamnej investicie je mozné skratit povolovacie procesy vyuzitim zli¢eného povolovacieho konania (§ 7, ¢lanok 5 zakona).

e Za UcCelom vyhodnotenia moznych dopadov navrhovanej koncepcie rozvoja bol vytvoreny prevadzkovy model nemocnice, ktory modeluje mozny vyvoj vykonnosti a hospodarenia nemocnice v dvoch
scenaroch. Scenar A reflektuje predpokladané dopady vystavby novej nemocnice. Scenar ,Base Case” (,Scenar B“) vychadza zo sucasného stavu bez akychkolvek objektovych, logistickych ci
prevadzkovych zmien. Scenar B je zachovanim ,statusu quo” za predpokladu fungovania nemocnice do buducna, a z pohladu kapitalovych investicii adresuje iba rieSenie nevyhnutnych havarijnych
stavoy, ktoré je mozné dnes predpokladat. Scenar B predstavuje ,bazu” voci ktorej je porovnany Scenar A, a bol vypracovany v sulade s metodikou stanovenou MFSR v ramci dokumentu ,,Ramec na
hodnotenie verejnych investi¢nych projektov v SR*.

* Ajvzhladom k horeuvedenému, z ekonomického modelu vyplyva, Ze nemocnica bude v oboch scenaroch dlhodobo generovat prevadzkovu stratu a zaporny cash flow. Jedinym zdrojom financii tak
pre rozvojové ako aj pre obnovovacie investicie teda budu iba dotacné tituly od zriadovatela nemocnice (MZ SR), pripadne iné dotacné schémy.

» 7 ekonomického porovnania scenarov je vsak zaroven zrejmé, Ze navrh vystavby Novej nemocnice FNTT na , zelenej [Uke” (Scenar A) ma v porovnani so Scenarom ,Base Case” pre FNTT, a nasledne
MZ SR, 0 117.6 mil. EUR vyssiu Cistu sucasnu pridanu hodnotu, a teda je, okrem aspektov medicinskych a prevadzkovych, vyhodnejsia aj z finanéného pohladu.

Rozdiel medzi Scenar ,Base Case” Scenar A
Scenarom A a Scenarom , Base Case” “

Cista sui¢asna pridana hodnota projektu

(diskontné sadzba = 4%) EUR 117.6m (EUR 745.7m) (EUR 620.3m)
Doba ndvratnosti projektu 2042 (15 rokov) n/a n/a
Rok ukoncenia realizacie projektu +1 rok 2029/2030 2028
Celkova vyska investicie (nominalna hodnota) + EUR 280.6m EUR 37.6m EUR 318.2m
Celkova uzitkova plocha (z toho zdravotnicka) +5,462m2 (+ 3,328 m2) 54,753 m2 (45,227 m2) 60,216 m2 (48,555 m2)
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G.5.4. Financné zhodnotenie scenarov rozvoja FNTT

. . Rozdiel medzi
Scenar ,,Base Case” Scenar A , , »
Scenarom A a Scenarom ,,Base Case

Cista sucasnd pridana hodnota projektu

(diskontna sadzba = 4%) (EUR 745.7m) (EUR 620.3m) EUR 117.5m
Doba navratnosti projektu n/a n/a 2042 (15 rokov)
Rok ukoncenia realizacie projektu 2029 2028 + 1 rok
(nofneiLk;‘r’]éa‘gjgi;r;;’esgzcspH) EUR 44.5m EUR 318.2m +EUR 147.1m
Celkova Uzitkova plocha (z toho zdravotnicka) 54,753 m2 (45,227 m2) 60,216 m2 (48,555 m2) +5462m2(+ 3,328 m2)
* Pocet hospitalizacii— 27,206 * Pocet hospitalizacii — 34,840 * Pocet hospitalizacii— +7,635
Objem poskytovanej zdravotnej starostlivosti *  Presun do rezimu ,day-care”—0 *  Presun do rezimu , day-care”— 3,122 *  Presun do reZimu ,day-care“— +3,122
e Pocet vykonov JZS - 6,990 * Pocet vykonov JZS-9,754 * Pocet vykonov JZS - +2,764
FTE 1,320 (+8) 1,229 (-83) +91

 Zostaveny financny model FNTT a jednotlivych investi¢nych scenarov zdéraznil nasledovné skutocnosti:

» Zaporné hospodarenie FNTT na rocnej baze a potrebu zvazit detailnejsie Ci uz efektivitu prevadzkového hospodarenia nemocnice alebo, nakolko tato skutocnost je charakteristicka pre vacsinu
zdravotnickych zariadeni na Slovensku, adekvatnost nastavenia Uhradového mechanizmu za zdravotnu starostlivost.

* VVzhladom na vyssSie uvedené, FNTT je z pohladu investicii a dalSieho rozvoja, ale aj dlhodobej prevadzky a schopnosti nadalej poskytovat zdravotnu starostlivost, zavislé ¢i uz na Strukturalnych
zmenach alebo na finanénej pomoci zo Statneho rozpoctu ¢i inych dotacnych titulov. Myslime si, Ze FNTT, na zaklade sucasnych skuto¢nosti, nie je schopné financovat svoj rozvoj z konvenénych
komercnych zdrojov externého financovania.

* Na zaklade pouZitych predpokladov v ramci ekonomicko-prevadzkového modelu vo vazbe na vystavbu Novej nemocnice Trnava na ,zelenej luke” vieme povedat, Ze z financnych aspektov vedie
realizacia Scenara A, v porovnani so Scenarom B, k lepSiemu hospodareniu nemocnice. Financné prinosy suvisia predovsetkym s vyssou vykonnostou a logistickym usporiadanim v rémci nového
objektu s dopadom na efektivitu a Strukturu poskytovania zdravotnej starostlivosti. FNTT tak vie postupne navySovat svoju vykonnost nie len vo vazbe na OSN, ale aj realizaciou rozvojovych
programov a rozvojom odbornosti s potencionalnym presahom aj mimo Trnavsky kraj. Logistické usporiadanie nového objektu méa zarover potencial Uspor na spotrebe SZM a liekov.

* Vlystavba novej nemocnice Trnava taktiez znamena centralizaciu zdravotnickej, administrativnej a logistickej prevadzky nemocnice do jedného objektu. Tento fakt ma vyrazny dopad v ramci
Scendra A a to vo forme uspor na personalnych nakladoch, a to predovsetkym medzi technickymi pracovnikmi vo vazbe na obhospodarovanie arealu, ale aj medzi pracovnikmi NLZP a
administrativnymi pracovnikmi.

* Na zaklade pouzitych predpokladov v rdmci oboch scenaroch si myslime, Ze vylu¢ne investiciami do infrastruktiry nemocnice, a teda zvySenim prevadzkovej efektivity ktoré mbze takyto typ
investicie priniest, nie je mozné dosiahnut vyrovnané hospodarenie nemocnice bez dalSich zdsahov do procesnych zmien fungovania ¢i podrobnejSej analyzy nakladov nemocnice. Z tohto
dovodu nie je ani jeden zo scenarov sam o sebe navratnou investiciou vzhladom na predpokladanu schopnost zariadenia generovat volné penazné toky do vlastného kapitalu.

* Ak vSak zhodnotime prinos Scendara A oproti ,zakladnému” Scenaru B s ciefom pokracovat v sic¢asnom nastaveni, Scenar A predstavuje Cistu sucasnu hodnotu, na zaklade Cisto finanénych
parametrov, v hodnote EUR 117.5m a ndvratnost dodatocnej investicie na realizaciu Scenara A oproti Scenaru B do roku 2042.
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G.5.5. Ekonomicka analyza scenarov rozvoja FNTT

Ciel'ekonomickej analyzy:

Cielom ekonomickej analyzy je posudenie projektu (definovaného v ramci Scendra A) v SirSom
kontexte systému zdravotnej starostlivosti v Slovenskej republike.
Ekonomickd analyza skima vplyv projektu na systém financovania zdravotnej starostlivosti a
zahrna do projektu aj benefity, ktoré nemaju priamu suvislost s FN Trnava.
Ekonomicka analyza teda doplfia do cash flow projektu aj potencidlne Uspory zdravotnych
poistovni, ktoré budu v désledku modernizacie FN Trnava realizované (socidlne benefity).
Vysledkom ekonomickej analyzy su ukazovatele:

* Ekonomicka Cista sucasna hodnota (eNPV)

* Ekonomicka vnutorna miera ndvratnosti (elRR)

* Ekonomicka doba navratnosti (ePBP)
Vysledkom ekonomickej analyzy je teda posudenie projektu modernizacie FN Trnava v
kontexte sektoru zdravotnictva v Slovenskej republike.

Vysledok ekonomickej analyzy:

Financné Ekonomické
Rozdiel
ukazovatele ukazovatele

EUR 117.5 mil. EUR 210.7 mil. + EUR 93.1 mil.
eur. Presunom casti hospitalizacii do JZS klesnu vydavky ZP a usetrené financné prostriedky
IRR 6.13 % 7.54 % +1.41% mozZu byt pouZité na iné vykony v ostatnych zdravotnych zariadeniach. Ekonomicky model
predpokladd z dosledku presunu hospitalizacnych vykonov do rezimu ,day-care” ro¢nu Usporu
PBP 15 rokov 12 rokov - 3 roky v roku 2035 na trovni EUR 0.8m.

Nomindlna suma monetizovanych socialnych benefitov ¢ini v roku 2035 hodnotu EUR 4.3 mil.,,
a teda za celkové obdobie explicitnej periddy ekonomického modelu (od spustenia prevadzky
novej FNTT v roku 2026 do roku 2035) sa jedna o EUR 30.5 mil.

Sucasna hodnota monetizovanych socialnych benefitov, za predpokladu ,going concern” a
predpokladaného nominalnych cien, je EUR 93.1 mil., o predstavuje 79.2% z financnej Ciste]
sucasnej hodnoty projektu.

Kladna sucasna hodnota socialnych benefitov takisto znamena Ze vSetky sledované
ukazovatele sa vplyvom nich zlepsili (IRR 0 1,41% a doba navratnosti o 3 roky).

Socialne benefity

Nemonetizovatelné:

ZvySenie kvality Zivota obyvatefstva (QALY) — modernizaciou FN Trnava sa nepochybne zvysi
kvalita Zivota obyvatelstva v spadovej oblasti. Kvantifikacia tohto socidlneho benefitu je vsak
nemonetizovatelna.

Znizenie chorobnosti obyvatelstva (DALY) — podobne ako v predchadzajucom bode
modernizaciou FN Trnava sa chorobnost obyvatelstva naopak zniZi. Kvantifikacia tohto
socialneho benefitu je takisto tazko monetizovatelna.

Znizenie ndkladov na vypldcanie nemocenskych davok — zniZzenim priemernej oSetrovacej doby,
ako aj zmeny klasickej hospitalizacie na na JZS sa zniZi nutnost vyplacania nemocenskych davok
zo strany Socialnej poistovne. Kvantifikacia tohto socidlneho benefitu je vsak komplikovana,
nakolko nie je znama priemerna vyska miezd hospitalizovanych pacientov a fakt, Ze
nemocenska davka je vyplacana az od 11. dna docasnej praceneschopnosti.

Monetizovatelné:

Presun hospitalizacii do JZS — modernizacia FN Trnava prinesie zvySenie efektivity aj presunom
klasickych hospitalizacii do JZS. Klasicka hospitalizacia je pre zdravotnu poistoviiu drahsia ako
JZS. V roku 2021 bol v FN Trnava vynos na hospitalizaciu 1 295 eur a vynos na jednu JZS 302

Znizenie opakovanych hospitalizacii — modernizdcia FN Trnava prinesie zvySenie kvality
poskytovanej zdravotnej starostlivosti, ¢o bude viest k zniZzeniu opakovanych hospitalizacii a
teda k zniZeniu vydavkov ZP, ktoré mozu byt pouZité na iné vykony v ostatnych zdravotnych
zariadeniach. V roku 2021 bolo podla evidencie FN Trnava 2,077 opakovanych hospitalizacii. Z
tohto poctu boli eliminované opakované hospitalizacie na zaklade diagndzy, ako aj
hospitalizacie na JIS, onkologické a psychiatrické hospitalizacie a hospitalizacie suvisiace s
COVID. Takymto sp6sobom bolo identifikovanych 1 036 opakovanych hospitalizacii ro¢ne, ktoré
je moZné znizit poskytovanim kvalitnejSej zdravotnej starostlivosti az o 60%. Ekonomicky
model predpoklada v dosledku zniZzenia poctu rehospitalizacii, roénu Usporu v roku 2035 na
urovni EUR 0.74m.

Presun hospitalizacii z menej efektivnych nemocnic — tento benefit prindsa Usporu tym, Ze
hospitalizacie v efektivnych nemocniciach su pre ZP lacnejsSie z dovodu nizSej naslednej
starostlivosti (odhad expertov zo ZP je ca. 20%). Ekonomicky model predpoklada v désledku
tohto faktora rocnu Usporu v roku 2035 v hodnote EUR 2.8m.
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G.5.6. Citlivostna analyza Projektu

Ciel' analyzy citlivosti:
* Cielom analyzy citlivosti je identifikacia faktorov a ukazovatelov, ktoré maju na realizaciu projektu najvacsi vplyv.
* Analyza citlivosti hovori o vyske Cistej su¢asnej hodnoty (NPV) a vnutornej miery ndvratnosti (IRR) projektu za predpokladu ,ceteris paribus” (vSetko ostatné nezmenené).
* Na zaklade nakladovej Struktury FN TT boli identifikované nasledujuce faktory:
* Vyska investicnych nakladov (CAPEX)
* Vyska personalnych nakladov
* Pocet hospitalizovanych pacientov
* Vyska investi¢nych nakladov je zavisla od dobre riadeného vyberového konania zhotovitela a kvalitného projektového manazmentu realizécie. Je to velmi vyznamna polozka projektu, kedZe vyska
investicie predstavuje takmer 4-ro¢né vynosy.
* Vyska personalnych nakladov tvori az 60% celkovych planovanych vynosov FN TT. Ich pripadna skokovd zmena danad legislativou bude mat vyznamny negativny vplyv na hospoddrenie nemocnice bez
ohladu na realizaciu projektu.
+  Pocet hospitalizovanych pacientov je takisto vyznamnym faktorom vplyvajlcim na hospoddrenie nemocnice. Ked%e od neho zavisia aj dalsie ukazovatele ako napriklad spotreba liekov a SZM.

Vysledok analyzy citlivosti:
* Zanalyzy citlivosti vyplyva vyznamny vplyv vSetkych troch faktorov na celkovu vykonnost projektu.
* Srasticou hodnotou CAPEX aj personalnych nakladov NPV klesa, pricom personalne naklady maju na pokles NPV ovela vacsi vplyv ako CAPEX.
*  Pri 5% navySeni CAPEX poklesne Cista sucasna hodnota 0 22.4%;
*  Pri 5% navySeni personalnych ndkladov poklesne Cista su¢asna hodnota az 0 59.1%.
* Rast poctu pacientov ma naopak pozitivny vplyv. Tento rast je vsak limitovany kapacitou nemocnice a personalnymi normativmi. 5% pokles poctu pacientov redukuje NPV projektu aZz 0 56.1%.
* Je délezZité negativne vplyvy tychto faktorov mitigovat pri riadeni projektu a pri prevadzke nemocnice.

250,000

CapEx 22.39% 11.19% 0.00% -11.20% -22.40% 200,000
Personalne naklady 63.39% 12.93% 0.00% -29.27% -59.06% o 150,000 —
Obj dravotne;j S
jem zdravotnej i 0 i 0 % 0 0 o
starostlivosti 56.08% 28.04% 0.00% 28.05% 56.10% 2 100,000 -
CapEx 9.27% 4.54% 0.00% -4.38% -8.60%
50,000
Persondlne naklady 7.78% 18.58% 0.00% -10.00% -20.25%
Objem zdravotnej 0
S -19.08% -9.46% 0.00% 9.38% 18.74% 5 0% 5 5o 0.0% 2 59 5 0%
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H.1.1. Uvod

Ciel
Tento dokument popisuje zakladné funkéné poziadavky na projekt Novej nemocnice FN Trnava.
Zakladné objemové poziadavky su spracované v samostatnom subore.

Cielom tohto dokumentu je definovat zdkladné funkiné poZiadavky na vybudovanie novej
nemocnice, ktora zohladnuje predpokladany objem zdravotnej starostlivosti, nové medicinske a
oSetrovatelské procesy, ktoré budu v novej objektovej sustave prebiehat. Celkovym cielom tohto
dokumentu je dlhodobo spravne a efektivne poskytovat zdravotnu starostlivost 21. storocia.

Tento dokument je urceny vedeniu FN Trnava na koordinaciu toho, ako by nova nemocnica mala
vyzerat a ako by mala fungovat.

Pozadie vyvoja PoR

Hlavné principy Programu poziadaviek vychadzaju z programovych strategickych vyhlaseni FN
Trnava a klinickych pracovisk. Projekt musi zohladnovat zakladnu pre vyucbu, vedu a vyskum.

Struktdra funkéného program poZiadaviek

Funkcné poziadavky su zlozené do niekolkych programovych oblasti zahfiajucich vsetky Cinnosti a
oddelenia v ramci tohto projektu. Dokument je Strukturovany do 8 casti, ktoré sa skladaju z
programovych oblasti, ktoré su funkéne suvisiace. Na nasledujucom obrazku je tato Struktura
znazornena.

~

/ Funkéné poZiadavky

Funkéné celky

i N
1. Oddelenie . oo ; . .
= . 2. Ambulancie a 3. Intervencne 4. Podporne 5. Kancelarie a . Servisne A

LEETLZiEC E diagnostika pracovisko pracoviska zazemie personalu pracovisko SLEEIEIIEELL

starostlivosti

L N

Y

2. Vonkajsie priestory

\\.—J

J

e-mail: info@smart-health.cz
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Tento dokument sa sklada z 8 Casti a 33 kapitol. Kazda kapitola v tomto dokumente popisuje
funkéné poziadavky na umiestnenie nemocni¢nej funkcie alebo oddelenia. To je znazornené na

nasledujucom obrazku.

o

@:sﬁ 1. Oddelenie osetrovatelskej
starostlivosti

@l‘ 3. Intervenéné pracovisko

~

é;sl‘ 5. Kanceldrie a zdzemie persondlu \

~

é;sl‘ 7. Verejné priestory

4

—

\\.—J

/

- ' N
Komplexna
Urgentny prijem starostlivost: Urgentny prijem Pérodné oddelenie Pracovne a zasadacie Zézemie Vstup a centralna Ticha a duchovna
- expekidcia JIS, ARO, Detska JIS | - Emergency miestnosti zamesinancov hala miestnost
MNovorodenacka JIS L y
' N
LéZkové Standardné . A L. . Centrdlne operaéné Skoliace a . - Komeréneé priestory,
[ oddelenie ] [Denna Starusllwost] Intervencné oddelenie| [ saly vzdeldvacie centrum] [ Redtaurdcia ] [ obchody
\ J |\ ) \ )\ )
T = T T =
' N
- — . (- \
@l‘ 2. Ambulancie a diagnostika \ Dialyza Cast'6. Servisné pracovisko \ Cast' 8. Vonkajsie priestory
k ’ /
' N ' N ' N
Ambulantng Odberové centrum Logistika a sklady Servis posteli Vonkajgia logistika
oddelenie é_ e s ) iské \ a parkovisko
L R ) as pOIMeé pracovis| L )
' N ' N ' N k J
Oddelenie funkéného P . = Servisné a meracie
vySetrovania Radiologia Laboratéria Lekérer Centralna kuchynia [ miestnosti ]
. S . S L S
' N ' N ' N
Centrum liecby Krvnd banka i L o Simulaéné centrum
bolesti Centralna sterilizécia Mérnice
. . N \ )
T

Kapitoly su zostavené podla jednotnej Struktury, vratane nasledujucich odsekov:

Prevadzkové principy

Najprv su vysvetlené hlavné principy prevadzky nemocnic SK, ktore platia
pre priestory alebo oddelenia nemocnice.
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H.2. Predpokladana plocha a objem objektu Novej nemocnice Trnava

UZitkova plocha 60,215 m2
Celkova plocha 75,268 m2

Celkovy objem 316,129 m3

_ Oddelenie osettovatelskej starostlivosti 30,030

] m

Kanceldrie a zazemie personalu 5,750

1.1. Urgentny prijem - expektdcia 51 o . 3300
1. i iest ti
1.2. Lozkové Standardné oddelenie 21,000 racovne a zasadacie miestnostl ’
1.3. Komplexna starostlivost: JIS, ARO, Detska JIS, Novorodenecka JIS 5,600 5.2, Skoliace a vzdelavacie centrum 700
1.4. Denna starostlivost 2,830 5.3. Zazemie zamestnancov 1,750
Ambulancia a diagnostika 7,295 r .

2.1. Ambulantné oddelenie 3,700
2.2. Oddelenie funkéného vysetrovania 850 6.1 Logistika a sklady 1,300
2.3. Centrum liecby bolesti 85 6.2. Centralna kuchyna 950
A Odberové centrum 100 6.3. Simula¢né centrum 300
2 feklolee Aol 6.4. Servis posteli 300
2.6. Krvna banka 110

6.5. Servisné a meracie miestnosti 1,000

6,050
3.1. Urgentny prijem - emergency 150 Verejné priestory 2,060

3.3. Intervencné oddelenie 950 71

Vstup a centralna hala 850
3.4. Dialyza 750 o
R , i 7.2. Restauracia 950
3.5. P6rodné oddelenie 1,000
2, Centralne operaéné saly 3200 7.3. Ticha a duchovna miestnost 150
7.4. Komeréné priestory, obchody 110

Podporné pracoviska 5,180
4.1. Laboratoria 3,000 ” ]
VonkaJS|e priestory n/a
4.2. ) ilizaci 900

Centralna sterilizacia

43 Lel e 1,200 8.1. Vonkajsia logistika a parkovisko 0
4.4, Marnice 80
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H.3.1. VSeobecné rozdelenie a logistika

Tato Cast popisuje hlavné prevadzkové principy a logistiku zdravotnej starostlivosti pre smart -
mudre nemocnice 21. storocia.

Hlavné prevadzkové principy smart — midre nemocnice 21. storoCia

V tejto kapitole su popisané hlavné prevadzkoveé principy smart — mudrych nemocnic 21. storocia,
ktoré sa vztahuju k budove nemocnice.

Nemocnica zamerana na pacienta

V nemocniciach smart — mudrych nemocniciach 21. storocia je pacient stredobodom pozornosti a
bezpecnost a pohodlie su dblezité hodnoty. Efektivita je kfU¢ovym aspektom, preto sa usilujeme o
kratSi proces prijatia a viacdennej starostlivosti. Su¢astou nemocnice zameranej na pacienta su
tiez kratke logistické trasy pre pacientov a Ziadne zbytoéné Cinnosti (oSetrenie, prijatie atd.) a tiez
Ziadne zbytocné presuny. Personal a zariadenia suU privezené k pacientovi, namiesto jeho prepravy.
Na osSetrovacich jednotkach a oddeleniach su vsetky izby pre pacientov jednol6zkovymi spalfiami,
kde je mozné poskytovat Standardnu/nizku starostlivost, ale aj strednu starostlivost. Izby su co
najviac jednotné. V kazdej izbe pre pacienta je moZzné ubytovanie pre rodinu. Tomu sa hovori
starostlivost zamerana na rodinu, ktora je hlavhym prvkom nemocnice zameranej na pacienta.

Ekonomicky udrZatefna a funkéne efektivha nemocnica

Ekonomicky udrzatelny rozvoj je dblezity, pretoze buducnost je neista a je potrebné zdroje
vyuzivat rozumne. Funkéne efektivna nemocnica znamenad, Ze procesy prace a starostlivosti su v
budove dobre organizované a ulahlované. Tieto aspekty sa tykaju aj optimalneho vyuzitia
priestorového usporiadania. To znamena, Ze priestorové usporiadanie by malo byt realizované tak,
aby bolo mozné efektivne vyuZivat metre Stvorcové. To na jednej strane znamena, Ze je zarucena
zamyslana funkénost miestnosti a kapacita. Na druhej strane to znamena, Ze dostupna plocha je
taktiez efektivne vyuzitd. Na tento ucel sU pre priestorové usporiadanie relevantné nasledujuce
poziadavky:

* pouZivat vSeobecné univerzalne a jednotné priestorové usporiadanie, kedykolvek je to
mozné, a Specifické zariadenia a izby iba v nevyhnutnych pripadoch, vynimocne;

* pouzivat systém zdielanych |6Zok na 16Zkovych oddeleniach;;
* vyuZivat vSeobecnl ambulantnu ¢ast;

* zdielané zariadenia medzi susednymi odbormi a oddeleniami

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz

Bezpapierova nemocnica poskytujuca rychly pristup k informdciam o vSetkych potrebnych miestach

VSetky dokumenty, spisy pacientov a lekarske spisy/dokumenty su pristupné prostrednictvom
digitalneho nemocni¢ného informacného systému kdekolvek v nemocnici. Tento IT systém ulahcuje
pracovné procesy vsetkym zamestnancom tym, Ze umoznuje otvarat potrebné dokumenty na
kazdej pracovnej stanici v nemocnici, na i-pade alebo mobilnom zariadeni. Papierové subory uz nie
sU potrebné. Logistika pacientov a logistika/sklady tovaru su tieZ planované digitdlne. Ambulantni
pacienti sa mdzu lahko zaregistrovat pomocou svojich pasov na digitalnych odbavovacich bodoch.
Tato digitalizovana nemocnica efektivnejSie vyuZiva priestor, pretoze uz nie sU potrebné
Uloziska/skrinky, recepcia a velké sklady nemocni¢nych materialov.

Efektivna logistika

Oddelenie logistickych tokov v nemocnici je dblezitym predpokladom na zabezpecenie plynulého
fungovania procesov a organizaciu zdravotnej starostlivosti. Logistické toky su rozliSené na trasy
pacientov, trasy zamestnancoy, trasy navstevnikov a trasy tovaru. Trasy pacientov je mozné rozdelit
na:

e akutne trasy pacientov: trasy zachranujuce Zivot;
« efektivne volitelné smerovanie pacientov, ktoré pokryva najvacsie toky v nemocnici;
e priatelské a pohodIné smerovanie pre opakovanu chronicku starostlivost.

Smerovanie zamestnancov by malo byt efektivne.

Pre navstevnikov je vyzadované pohodIné smerovanie s lahkym vyhladanim cesty. Tato trasa by
mala viest navstevnikov okolo obchodov a predajni.

Logistika tovaru ma druhorady vyznam a nemala by narusovat Ziadnu z ostatnych ciest
Flexibilita nemocnice

Flexibilita v tejto nemocnici je kli¢ovym aspektom. To znamena, Ze budova by mala byt schopna sa
v buducnosti adaptovat na zvySenie alebo znizenie produkcie. Sucastou tejto flexibility je
jednotnost priestorov. Variacie v ramci tejto univerzalnej mriezky je mozné, ale iba pre konkrétne
priestory a iba v pripade, Ze je to skutoCne nutné. Flexibilita sa deli na internu flexibilitu, externd
flexibilitu, uzivatelsku flexibilitu a funkénu flexibilitu.

Vnutorna flexibilita

Aby bolo moZné lahko prispbésobit usporiadanie, velkost alebo priestory oddelenia v ramci
§truktury nemocnice, je potrebné pouzit vnutornu flexibilitu. Strukttra budovy musi byt jednotna,
byt vhodna pre viac typov nemocnicnych a kancelarskych ¢innosti.
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H.3.2. VSeobecné rozdelenie a logistika

Vonkajsia flexibilita
Délezita je aj vonkajsia flexibilita. To znamena, Zze v buducnosti musi byt mozné budovu a

vyuzitelnu podlahovu plochu rozsirit. Toto umoznuje modularny pristup, rezervné priestory v areali
a ,,otvorené konce“ stavebnych blokov a centralnej chrbtice.

Uzivatelska flexibilita

UZivatelska flexibilita znamena, Ze rbzni pouzivatelia mozu pouzivat rovnaké miestnosti na
priblizne rovnaké ucely. To sa aplikuje v ambulancii, ktord ma jednotné konzultacné/vysetrovacie
miestnosti. OSetrovatelské oddelenia maju vsetky uniformné usporiadania oddelenia a izby pre
jedného pacienta. V tychto jednotnych oSetrovacich jednotkach a oddeleniach plati systém
zdielanych |6zok. Zdielané 16Zka znamenaju, Ze je mozné vymienat zamestnancoy, izby a/alebo
zariadenia susednych oddeleni. Tymto sp6sobom je mozné uspokojit akukolvek docasnu alebo
trvalejsSiu potrebu dalSieho personalu, miestnosti a/alebo zariadeni bez nutnosti akychkolvek
konStrukénych Uprav. To je dosiahnuté zoskupenim vsetkych oddeleni, jednotnym usporiadanim
oddelenia a viac kvalifikovanym personalom/vseobecnymi sestrami. To znamend optimalnu
flexibilitu pouzivatela na oSetrovacich jednotkach/oddeleniach.

Funk¢na flexibilita

Tiez funkcna flexibilita sa pouZiva na pripravu zariadenia a priestor takym spésobom, Zze na zmenu
Ucelu miestnosti nie su potrebné Ziadne Strukturdlne Upravy. Na pripravu univerzalnej miestnosti
na inu ¢innost su potrebné iba zmeny v pevnom alebo pohyblivom ndbytku. Napriklad chirurgické
oSetrovacie jednotky/oddelenia je mozné lahko zmenit na interné oddelenie pomocou flexibilného
dizajnu v multifunkénom priestore medzi izbami pacientov. Miestnosti na oSetrenie je mozné
lahko vymenit za inu Specializaciu zmenou vybavenia a pevného nabytku.

Planovanie logistiky zdravotnej starostlivosti

V tejto kapitole je popisana logistika zdravotnej starostlivosti smart - chytrych nemocnic 21.
storocCia. Planovanie logistiky zdravotnej starostlivosti v smart - chytrych nemocniciach 21. storocia
sa vyznacuje tromi hlavnymi rysmi:

* rozdelenie akutnej starostlivosti a elektivnej starostlivosti;
* Ziadne naruSovanie;

* zhlukovanie priestorov;

* zhlukovanie tém zdravotnej starostlivosti.

e-mail: info@smart-health.cz
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Rozdelenie medzi akutnu (neplanovanu) a elektivnu (volitelnd, odlozZitelnd) starostlivost

Efektivna logistika (hlavny princip smart — mudre nemocnice 21. storocia) sa v tomto ohlade
preklada ako priestorové oddelenie tokov zdravotnej starostlivosti. KfuCovym aspektom je prisne
oddelenie akutnej (neplanovanej) a elektivnej starostlivosti. Chronicka starostlivost, ktora si
vyzaduje lieCbu, ako je onkoldgia alebo dialyza, je sucastou elektivnej starostlivosti. Pacienti, ktori
potrebuju dlhodobu starostlivost, mozu ist do spolupracujucej nemocnice.

Akutna (non-elektivna) zdravotna starostlivost:

Cielom rozdelenia prudu akutnej zdravotnej starostlivosti je zabezpecit, aby nebol naruseny alebo
blokovany, ¢im sa zaisti rychle a primerané poskytovanie zdravotnej starostlivosti pacientovi, ktory
moze byt v Zivot ohrozujucej situacii. Na podporu tohto prudu akutnej zdravotnej starostlivosti
bola v relatnom diagrame uvedena ,akutna os“ Zahfna organizacné a fyzické vazby medzi
akutnymi oddeleniami zdravotnej starostlivosti. Sucastou tejto akutnej osi su nasledujice funkcie.

* Urgentny prijem (observdcia sucasti);
* Centralne operacné saly;
* JIS (vratane ARO).

Tieto oddelenia maju zostat lahko a vzajomne pristupné, napriklad pomocou (vyhradeného)
nudzového vytahu.

Urgentny prijem
Akutna ( — e e e =
starostlivost’

Expel-:tél@

Elektivna zdravotna starostlivost:

Dal$i prud zdravotnej starostlivosti sa tyka elektivnej zdravotnej starostlivosti, ktord je mozné
vopred naplanovat. Zahfia tri kategorie:

1. Planovana zdravotna starostlivost: pacienti, ktori potrebuju zdravotnu starostlivost rychlo -
v priebehu niekolkych hodin az niekolkych dni.

2. Volitelna zdravotna starostlivost: pacienti, ktori potrebuju zdravotnu starostlivost, ale tam,
kde je dostatok ¢asu na planovanie v okamihu, ktory vyhovuje lekarovi aj pacientovi.

3. Chronickda zdravotna starostlivost: pacienti, ktori dlhodobu
starostlivost, ¢im sa buduje dlhodoby vztah s pacientom.

potrebuju zdravotnu
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H.3.3. VSeobecné rozdelenie a logistika

Napriek rozdielom medzi tymito kategériami je mozné vsSetky tri naplanovat vopred. lba pre V nizSie uvedenom relacnom diagrame su spolocné priestory viditelné. V ramci tychto spolo¢nych
chronickd zdravotnu starostlivost (dialyzu) je dblezité pohodIné smerovanie pacienta. U ostatnych  priestorov sa usiluje o maximalnu uniformitu miestnosti a rozloZenie oddelenia.
dvoch prudov neexistuje zZiadny rozdiel v logistike a priestorovom usporiadani.

Ziadne narusenie Biizet B
Variabilné logistické toky v smart — mudre nemocnici 21. storoCia sa nemaju vzajomne rusit. QGestmecete ) ( cninrga ) SEECL e g
C Al v v , . . , ./ , ; . , , ————¥om e @
Najdolezitejsi tok sa tyka logistiky pacientov, ktori potrebuju akudtnu zdravotnu starostlivost, ktora e — =
ma prednost pred vsetkymi ostatnymi logistickymi prddmi. Koneénym cielom je dosiahnut Uplne Fooar SN
s 7 ’ ’ . X V. v ’ “._oddelenie .
vyhradeného toku prevadzky pre akutnu zdravotnu starostlivost. Dalsie poziadavky su: ~ [cosisc)

~ Intervenéné .,
( pracoviskol |
', Endoskopia/ /
“~_Angiolinka_-

* priestorové usporiadanie (chodby, schody, vytahy) nesmie branit logistickym tokom;

* hlavna prevadzka musi byt oddelena od prevadzky na oddeleni. Oddelenia by mali byt
pristupné iba pacientom, navstevnikom a personalu, ktori tam musia byt. VSetka prevadzka
na a z réznych oddeleni prebieha prostrednictvom hlavnych logistickych tras;

Intervencne
pracovisko

* oddelena logistika tovaru, aby nedoslo k naruseniu logistiky pacientov.

Ambulantné
LéZkovy fond (funkEny klaster) . oddelenie

starostlivost'

Ambulancie
a diagnostika

Tato kapitola sa tyka spolo¢ného 16zkového fondu v smart - mudre nemocnici 21. storocia.

NajdoélezitejSim prvkom novej nemocnice je uniformita a efektivna logistika. Preto je hlavny

|6Zzkovy fond podla podobnosti Cinnosti. Vo vysledku suU usporiadané spolo¢né priestory
nasledovne:

Vdaka tomuto zoskupeniu su funkcie s podobnymi procesmi, cinnostami a potrebami
priestorového usporiadania umiestnené blizko seba, aby sa zlepSila administrativna kontrola,

stimulovala vymena znalosti a umoznil rast alebo redukcia funkcii bez akychkolvek Strukturalnych
a) Lozkové oddelenia. zmien.

b) Ambulantné oddelenie.

c) Oddelenie chronické liecby. L6Zkové oddelenia

V3eobecna oSetrovatelskej jednotky:

Osetrovatelské jednotky a oddelenia su vsetky vSeobecné oddelenia s jednotnymi spalfami
pacientov a dispoziciami. Fyzické usporiadanie oddelenia je jednotné a Specifické funkcie, ktoré sa
vztahuju na niektoré Specializacie, sa pridavaju pomocou pevného alebo volného nabytku.
Dispozi¢né rieSenie bude predmetom dalsej Studie. Finalne rozdelenie na jedno a dve |6Zkové izby
je predmetom dalSieho rokovania.

Oddelenie komplexnej starostlivosti:

Oddelenia komplexnej starostlivosti (JIP, JIS, novorodenecka JIS) su zoskupené, aby sa zabezpecilo,
ze kvalifikovany persondl je dosadzovany efektivne a pacienti dostdvaju ndlezitu (intenzivnu)

starostlivost. Miestnosti pre pacientov na oddeleni komplexnej starostlivosti su izby pre jedného
pacienta (JIS).

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz
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H.3.4. VSeobecné rozdelenie a logistika

Denny stacionar:

Denny stacionar a lieCebné oddelenia su umiestnené vedla seba, aby boli pacientove vzdialenosti
¢o najkratsie. To umozni oddeleniam uzko spolupracovat. Pacienti m6zu byt rychlo prevezeni z
oSetrovacich jednotiek alebo na operacné saly, ¢im sa vytvori efektivny proces zdravotnej
starostlivosti. Prednostne je oddelenie dennej starostlivosti tieZz umiestnené vedla/v blizkosti
chirurgickych oSetrovacich jednotiek, takze sa tu mozno prispésobit narastu dennych prijmov
pacientov a vyuZzit oSetrovatelské |6zka.

Ambulantné oddelenie

Ambulantny Usek je jednotné centrum konzultacnych/vysetrovacich miestnosti, ktoré je mozné
vyuzit pre viac Specializacii. lzby nie su Specifické pre konkrétnu osobu. Do celkového
ambulantného traktu je mozné zahrnut akykolvek narast alebo eliminaciu Specializacie alebo
skupinu Specializacii. Okrem toho existuje niekolko skupiniek so Specifickymi ambulantnymi
pacientskymi izbami. Skupinky suvisiacich Specializacii su planované v zénach ambulantného
oddelenia. Napriklad oddelenie testovania funkcii je integrované ako skupinka v ambulantnom
oddeleni. V ramci ambulancii je tieZ integrovana sadrovna, odberové centrum a centrum lieCby
bolesti.

Nasledujuca tabulka poskytuje prehlad Specializacii, ktoré sa v nemocnici odohravaju.

Chirurgia Neuroldgia Plicna medicina

Anestezioldgia a intenzivna medicina  O¢né lekarstvo Hematoldgia

Urazova chirurgia ORL Geriatria
Ortopédia Dermatoveneroldgia Pediatria
Uroldgia Infekéna klinika Patoldgia
Gynekoldgia Onkoldgia Psychiatria
Poérodnictvo Radioldgia

Novorodeneckej Vnutorné lekarstvo

Liecebné oddelenie

Vsetky lieCebné zariadenia su zoskupené do jedného velkého lieCebného oddelenia umiestneného
vedla oddelenia dennej starostlivosti a blizko expektacnych [6Zok. Tymto spbésobom je vytvoreny
efektivny proces zdravotnej starostlivosti.

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz

Spolo¢ny 16zkovy fond odborov zdravotnej starostlivosti

V ramci funkénych spolocnych priestorov (I6zkovd, ambulantnd, lieCebnd) su dolezité dve témy
zdravotnej starostlivosti: perinatologia a komplexna starostlivost. Tieto témy spliaju principy
priestoroveho spolo¢ného 16zkoveho fondu, ale maju aj dalSie Cinnosti.

Perinatoldgia:

Odbor perinatolégie sa tyka prispésobenia procesov zdravotnej starostlivosti v tehotenstve,
porode, materstve a neonatologii. Hoci téma neodraza fyzicky spolocny 16zkovy fond tychto
procesov. Téma perinatoldgie sa zameriava predovsetkym na pacienta (Zenu a (nenarodené) dieta)
v Zivote ohrozujucich, akutnych alebo zlozitych situaciach. Po druhé sa zameriava na zabezpecenie
prilemného pobytu v nemocnici pre zdravd matku, novorodenca a rodinu, ktori si uzivaju stastné
obdobie vo svojom Zivote. Aby to bolo mozné dosiahnut, pri dodrzani hlavnych principov smart —
mudre nemocnice 21. storoCia sa perinatologicka téma sklada z nasledujucich samostatnych
oddeleni a priestorov:

* poérodné oddelenie, pocas porodu;
* vyhradené centrum operacnych saly pre C - sekcie,

* novorodenecka JIS, na oSetrovanie chorych novorodencov; klti¢ova je spolupraca s FN Nitra
a NUDCH v Bratislave a to pri vybranych diagndzach.

* péOrodné oSetrovatelské oddelenie na oSetrovanie matky a zdravého novorodenca od
niekolkych hodin po porode do max. Styroch dni.

Komplexna starostlivost:

Odbor komplexnej starostlivosti sa tyka priestorového usporiadania na oddeleni komplexnej a
intenzivnej starostlivosti. Tieto oddelenia su fyzicky zoskupené, aby bola zaru¢ena profesionalita a
odhodlanie zamestnancov, zariadeni a priestorovom usporiadani. Tato téma zahriia nasledujuce
oddelenia / ¢innosti:

* Jednotka intenzivnej starostlivosti;
* Pediatricka jednotka Intermedialnej / intenzivnej starostlivosti;
* Novorodeneckad JIS;

* Intermedidlna starostlivost novorodeneckd / zvySend oSetrovatelskd starostlivost

novorodenecka..
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H.4.1. Hospitalizovani pacienti

V tejto Casti je popisany koncept oSetrovania smart - midre nemocnice 21. storocia.
Prevadzkové principy

Uniformita je klu¢ovym aspektom a ambiciou v smart - mudre nemocnici 21. storocia. To
znamena, Ze vsetky oSetrovacie oddelenia budld mat rovnaké rozloZenie a velkost. Jednotky
komplexnej starostlivosti maju tieZ jednotné rozloZenie a oddelenia dennej starostlivosti maju
jednotné rozloZenie. Pacient je v nemocnici stredobodom pozornosti. Bezpecnost a pohodlie su
preto dolezitymi hodnotami na oSetrovacich oddeleniach/jednotkach. Pacient bude prepravovany
iba v pripade, Ze je to skutocne nutné, inak bude pacientovi privedeny personal a zariadenie.
Rovnomernost procesov starostlivosti je predpokladom pre umoZnenie systému zdielanych [6zok.
Tento princip umoZiuje az 85% obloznost |6Zkového oddelenia, pripadné uzavretie oddelenia
(pocas vikendu) s docasnym znizenim poctu oSetrujuceho persondlu. Izby pre pacientov su
jednolbzkové. Starostlivost zamerana na rodinu je na oSetrovacich oddeleniach doélezZitym prvkom,
a preto je v kazdej izbe pacienta mozné pridat pristelku pre ¢lenov rodiny (tuto pristelku je mozné
integrovat priamo do nabytkovej zostavy).

Suvislosti

Osetrovatelsku starostlivost ako celok pozostava z akutnej oSetrovatelskej starostlivosti na
observacnych oddeleniach/jednotkach, z uniformnych vseobecnych osetrovacich oddeleni,
komplexnej starostlivosti a stacionara jednodniovej chirurgie. VSeobecné oddelenia su rozdelené
na chirurgickly a internu disciplinu. Chirurgické oSetrovatelské oddelenie suvisi s chirurgickym
oddelenim dennej starostlivosti. Tieto oddelenia dennej starostlivosti su prednostne umiestnené
blizko seba, aby bolo moZzné pouzit systém zdielaného 16zka a mozZnost rastu. Observacné
oddelenie je samostatnym oSetrovatelskym Usekom urgentného prijmu, ktoré suvisi s oddelenim
dennej starostlivosti. Expektacna jednotka nesuvisi s beznymi oddeleniami, ale efektivne prevozy
medzi vsetkymi oddeleniami oddelenia suU Ziaduce z dbévodu prepravy pacientov. Oddelenie
komplexnej starostlivosti patri do osi akutnej starostlivosti. Toto oddelenie nema Ziadny vztah so
vseobecnymi oSetrovacimi oddeleniami, okrem toho, Ze je vyZadovana efektivna logistika pre
prepravu pacientov oboma smermi.

Observacné oddelenie

Oddelenie pozorovania je Specialne osetrovatelské oddelenie pre akutnu starostlivost blizko
urgentného prijmu. Pacienti s po osetreni/vysetreni na urgentnom prijme vysetrovani a sledovani
na expektacnom oddeleni. Prijmy pacientov z Useku observacie na oSetrovaciu jednotku su kazdy
den koordinované v stanovenych ¢asoch, ¢o umoznuje planovany a plynuly presun na oSetrovacie
oddelenie bez narusenia miestnych oSetrovatelskych procesov.

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz

Elektivna
starostlivost
A
]
] - T -
— ! Oddelenie e
7 a o Ty Standardnej {Interné oddelenie)
; Sectonedelie |
Chirurgia A starostlivost —
— Komplexna — 1
Sstarostliv :
Perinatolégia Hovorof '
— _“-'; J.IS !
/" Porodné '
“._oddelenie_—"~ | :
— lcosisc) I
My, 1
ednodiiova™ I
chirurgia/ ~ Intervencne ™.
Interny stacionas pracovisko/
j ivosf '\ Endoskopial
I “dngiolinka -~
I Oddelenie
i expelktaci

Urgentny prijem

v

Akiitna
starostlivost’

A/

VSeobecné oSetrovatelské oddelenia (interné, chirurgické, pérodnicke, detské)

VSeobecné oSetrovacie oddelenia su pre pacientov, ktori potrebuju Standardnu/nizku starostlivost
alebo strednu starostlivost. Vsetky tieto oddelenia maju jednotné rozloZenie a velkost. OSetrovacie
oddelenie je moZné rozdelit do kategérii pre interné a chirurgické odbory podla Specializacie FN
Trnava. Flexibilny nabytok odliSuje oddelenie pre konkrétnu ciefovu skupinu alebo Specializaciu.
Lozka/izby pribuznych odborov sa nachadzaju v susednych oblastiach. Kazdé jednotlivé oddelenie
sa skladd z 32 oSetrovatelskych 16Zok, rozdelenych do dvoch jednotiek po 16 16Zkach. V dalSom
stupni projektu je mozné kapacity unifikovaného pracoviska upravit. Vsetky izby pre pacientov su
vybavené pre strednuU starostlivost. Stredna Uroven starostlivosti sa tyka aktivneho sledovania
Zivotne dolezitych funkcii a intenzivnejsieho oSetrovatelského procesu v porovnani so Standardnou
starostlivostou. OSetrovatelské stanice na oddeleniach sa zdvojndsobuju na monitorovacie stanice
u pacientov so strednou starostlivostou.
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H.4.2. Hospitalizovani pacienti

Komplexna starostlivost JIS, pediatricka JIS a novorodenecka JIS

Oddelenie komplexnej starostlivosti sa nachadza v blizkosti centralnych operacnych saly pre rychly
a plynuly prevoz pacientov. Komplexna starostlivost zahfia JIP (ARO), JIS a novorodenecku JIS.
Vsetky izby pre JIS a JIS sU jednotné jednol6zkové izby a pre novorodenecku JIS su boxy pre
jedného pacienta.

Jednodriovy stacionar

Jednodnovy stacionar ma jednotné usporiadanie a je rozdelené do zon. Interna a chirurgicka zona
a samostatna zona pre deti. Dialyza je prednostne integrovana do jednodnového stacionara. Na
oddeleni jednodnovej starostlivosti su pacienti v zasade prijimani maximalne na jeden den bez
prenocovania. Jednodnovy stacionar suvisi s lieCebnym oddelenim a centralnymi operaCnymi
salami. Jednodnovy stacionar by tiez mal byt prednostne umiestneny v blizkosti chirurgického
oddelenia, aby v buducnosti mohlo ddjst k narastu starostlivosti v Useku jednodniového stacionara.

Kapacity a prehlad osetrovacich jednotiek/oddeleni

Osetrovacie oddelenia sa skladaju celkom z 551 oSetrovatelskych 16Zzok a 8 miest dialyzaénych.
Kapacita 16Zok na oSetfovacich oddeleniach je uvedena v nasledujucej tabulke.

Expektacné oddelenie urgentného prijmu 14
Staciondrna starostlivost / stacionarne 16zka 24
OSetrovatelské oddelenia celkom 558
Dialyzacné oddelenie (lieCebné miesta) 8

Urgentny prijem — observacia (expektdcia)

Tato kapitola sa tyka expektacného oddelenia. Expektacné oddelenie funguje ako integrovana
sucast oddelenia urgentného prijmu. Pacienti su prijimani na zotavenie priamo po urgentnej
liecbe, na sledovanie alebo na ¢akanie na diagnostické vySetrenia alebo vysledky. Expektacné 16Zka
tiez slUzia ako filter pred prijatim akdtnych pacientov na oSetrovatelské oddelenia.

e-mail: info@smart-health.cz
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Prevadzkové principy

Expektacné oddelenie je Specidlny oSetrovaci uUsek na urgentnom prijme. Toto oddelenie je
sucastou akutnej cesty pacienta. Cielovu skupinu tvoria vSetky akutne prijatia z pohotovosti, ktoré
nevyzaduju monitorovanie. Pocas pobytu na expektacnej jednotke je mozné dalej vykonavat
multidisciplinarnu diagnostiku a lieCbu. To vedie k zlepSeniu toku pacientov na oddeleni
urgentného prijmu. Ciefom je previest pacientov domov alebo na iné (oSetrovacie) oddelenie v
nemocnici do 24 hodin od stanovenia diagndzy. Prijimanie na oSetrovatelské oddelenie je mozné
koordinovat kazdy den v stanovenych okamihoch. Tym sa zabrani naruSovaniu chodu na
oSetrovacich jednotkach, ktoré sposobia neplanovany prijem pacienta.

Hlavna agregacia klinického persondlu bude na persondlnej stanici v priestoroch akutnej liecby /
resuscitacie. Vacsina ostatnych priestorov by mala byt zoskupena okolo tejto oblasti, pokial model
sluzieb a planovania diktuje diskrétnejSie umiestnenie niektorych funkcii. Oblasti podpory a
personalu by mali byt pristupné klinickym oblastiam, nemali by vSak narusovat klinickd funkciu
jednotky.

VSeobecné oSetrovacie oddelenia

T4to kapitola sa tyka vieobecnych oetrovacich oddeleni. Uvod do tohto oddelenia a koncepcie
oSetrovatelstva je uvedend v Uvode Casti 1.

Prevadzkové principy

VSeobecné oSetrovacie oddelenia maju jednotné rozlozenie a velkost. Na tychto oddeleniach je
aplikovana starostlivost zamerana na pacienta a jednotnost procesov starostlivosti. Osetrovatelské
procesy delia vSeobecné oddelenie na chirurgické a nechirurgické. VSeobecné oddelenia su
rozdelené do skupin Specializacii v rdmci jednotnej Struktury. Oddelenie sa sklada z 36 16Zok na 1
oddelenie, rozdelenych do 2 jednotiek po 18 16Zkach. V dalSom stupni projektu je mozné kapacity
unifikovaného pracoviska upravit. Uroveri starostlivosti mdZe byt $tandardna / nizka starostlivost
alebo strednej starostlivosti. To je mozné vdaka flexibilnej alokacii oSetrujuceho personalu.
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H.4.3. Hospitalizovani pacienti

Stredna starostlivost (poskytovana na vSeobecnom oSetrovacom oddeleni)
Stredna starostlivost sa zameriava na nasledujuce kategodrie pacientov:

* (potencidlne) nestabilni pacienti vyZadujuci monitorovanie, ktori boli prevezeni z JIS
(prechod na niZsiu starostlivost);

* (potencidlne) nestabilni pacienti vyzadujdci monitorovanie, ktori boli prevezeni zo
Standardnej / nizkej starostlivosti (zvysenie starostlivosti);

* pacienti vyzadujuci monitorovanie, ktori boli

ambulantného oddelenia;

prevezeni z pohotovostného alebo

* cievne mozgové prihody a srdcové pacienti, ktori vyZaduju strednu starostlivost (pacienti
na jednotke intenzivnej starostlivosti su prijimani na JIS).

Oddelenie komplexnej starostlivosti
JIS

JIS sa tyka 16Zkovych miest, kde je poskytovand najintenzivnejsia a najnaliehavejsia starostlivost v
nemaocnici.

Prevadzkové principy

Koncept starostlivosti je oSetrovanie na izbovej strane tak, aby kazda sestra mohla z chodby
sledovat vsetkych 4 pacientov. Tym je zarucena bezpecnost pacientov. Chodby medzi izbami
pacientov by mali byt tiché. To je dosiahnuté umiestnenim zariadenia oddelene a sp6sobom, ktory
je mozné zdielat s druhou jednotkou JIS. Sestry mdzu pocas smien zostat na oddeleni, pretoze
interaktivna zasadacia miestnost je blizko zariadenia na oddeleni.

Jednym z aspektov starostlivosti zameranej na pacienta je preprava pacienta, iba ak je to skutocne
nutné. Miestnosti pre pacientov musia byt dostatocne velké, aby mohli umiestnit lekarske
vybavenie okolo postele. Vacsina lekarskeho vybavenia je k dispozicii na zdravotnickych rampach.
Dialyza je mozna v izbach pacientov s mobilnym vybavenim. Ak je to technicky mozné, mali by byt
izby pre pacientov pripojené k dialyzovému okruhu vedenia. Odber krvi bude vykonany v mieste
starostlivosti, ktoré je umiestnené v centralnom zariadeni na oddeleni JIS. Laboratérne testy, ktoré
nie je mozné vykonat v mieste starostlivosti, prinesu do laboratéria sanitarovi v ktorukolvek dennu
alebo no¢nu dobu.

JIS

JIS sa zameriava na akutne toky pacientov, a je teda sucastou urgentnej situacie nemocnice. Na
|6Zkach intenzivnej starostlivosti sa poskytuje Specifickd oSetrovatelska a lekarska starostlivost
chorych pacientov, ktori stratili jednu alebo viac Zivotne déleZitych organovych funkcii alebo
ktorych organova funkcia bola narusena.

e-mail: info@smart-health.cz
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JIS sa vyznacuje prisnymi kvalitativnymi poziadavkami na nepretrzitu dostupnost plnej lekarskej a
oSetrovatelskej starostlivosti, dostatocné znalosti lekarskych Specialistov a dostato¢nu kapacitu na
uchovanie skusenosti. Okrem toho 16zka na JIS Casti oddelenia maju Specifické poziadavky na
architektonické a elektrotechnické zariadenia.

Pediatricka JIS

Pediatricka JIS sa tyka intenzivnej a neodkladnej starostlivosti o deti (nie novorodenca). Intenzita
starostlivosti o pacienta je porovnatelna s jednotkou intenzivnej starostlivosti, preto je jednotka
pediatrickej JIS integrovana do jednotky intenzivnej starostlivosti.

Jednodrovy stacionar

V tejto kapitole je vysvetlené oddelenie jednodnovej starostlivosti. Na oddeleni jednodnove;
starostlivosti su pacienti prijimani maximalne na jeden den, bez prenocovania. Sucastou su interné,
chirurgické a detské oddelenie. Vyhodne je dialyza integrovana aj do oddelenia dennej
starostlivosti. Na oddeleni jednodnovej starostlivosti sa vyskytuju iba kratkodobé vstupy pre zasahy
s vysokym obratom. Postele dennej starostlivosti sa tiez pouzivaju ako odpocinkové |6zka po
endoskopii.

Prevadzkové principy

RozloZenie oddelenia dennej starostlivosti je jednotné, pretoze nemocnica sa usiluje o flexibilitu
pre buduce zvysenie alebo zniZenie produkcie. Systém zdielanych [6Zok je pouzitelny medzi
internymi 16Zkami dennej starostlivosti a chirurgickymi |6Zzkami dennej starostlivosti. To znamen3,
Ze jednodniova starostlivost moze fahko vymenit 16Zka za chirurgickd a internd dennu starostlivost
za den. Oddelenie jednodnovej starostlivosti je mozné rozdelit do réznych zon pre rbzne typy
starostlivosti: interné, chirurgické a detské. Dialyza je popisana v kapitole ,Oddelenie dialyzy“.

Dolezité (opatrovatelské) vyvoje, ktoré ovplyviiuju logistiku pre oddelenie dennej starostlivosti, su:
 zvySena dostupnost prepracovanejSich nastrojov a zdokonalenie lekarskych technik
umoznujucich menej invazivnu liecbu a nasledne kratSiu hospitalizaciu a viac dennych
hospitalizacii;
e v do6sledku vyssie zmienenych zmien vo vztahu medzi klinickym prijatim a prijatim dennej
starostlivosti percento prijatia v dennej starostlivosti silne rastie a stava sa podstatnym.

V pripade navysSenia rastu prijmov na jednodriovu starostlivost v budlcnosti je moziné prebytky
vyriesit pouzitim 16Zok na susednych oSetrovatelskych oddeleniach a/alebo zvySenim kapacity
umiestnenim viacerych kresiel namiesto 16Zok. Preto sU postele dennej starostlivosti prednostne
umiestnené v susedstve osetrovacieho oddelenia/jednotky.
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H.5.1. Diagnostika pacientov

Tato cast popisuje ambulantnu starostlivost a diagnostiku. To sa tyka ambulantného Useku a
radiodiagnostiky.
Ambulantny usek, ktory je integrovany do jednej multifunkénej ambulancie:

* ambulantné oddelenie;

* funkcna diagnostika;

* sadrovna;

* centrum liecby bolesti;

* centralne odberové miesto.

Ambulantné oddelenie
Ambulantné oddelenie zahffa miestnosti urcené jednak na konzultacie, tak na vykonavanie
jednoduchych vysetreni, prevazne ambulantnych pacientov. Sadrovna (pre ambulantnych
pacientov) je integrovana. V ramci tohto Useku su miestnosti pre funkénu diagnostiku pridané ich
sucastou, sU popisané v kapitole ,,funkéna diagnostika“.
Niekolko principov (starostlivosti), ktoré zohladrfiujeme pri vytvarani ambulantnych priestorov:

* narast multidisciplinarneho vysetrenia a vySetrenia na zaklade ochorenia;

* zvySené vyuzivanie pristupu starostlivosti zamerané na pacienta prostrednictvom
poskytovania starostlivosti na jednom mieste”: pacient je vySetreny a oSetrovany v rovnaky
den, pokial je to mozné, ¢o ma okrem iného ddsledok na obsadenost ¢akarni;

* narast pocCtu novych Ccinnosti podpornej starostlivosti: nové pracovné pozicie
zamestnancov su vytvarané CiastoCne z hladiska efektivity a s ohladom na narast ostatnych

odborov. Prikladom je prakticka sestra. V ramci ambulantného oddelenia ma tato skupina
svoje vlastné Ulohy a pravidl3, ktoré sa prelinaju oSetrovatelstvom a medicinou.

Zazemie administrativy pre ambulantné oddelenie zahfna kancelarske pracoviska pre ostatnych
personal ambulantnych oddeleni. Zazemie administrativy je uzavrety priestor a nachadza sa v
blizkosti ambulantnych oddeleni. Cinnost administrativy ambulantnych oddeleni va&sinou zahfiaju
telefonne hovory, pripravu a dokoncenie kliniky, sekretarske prace a spravu oddeleni a spravu
oddeleni. Tieto ambulantné miestnosti su sucastou zazemia administrativy celej nemocnice.

e-mail: info@smart-health.cz
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Prevadzkové principy

Ambulantny Usek je projektovany ¢o najkompatibilnejSie s dérazom pre flexibilitu. Oddelenie sa
sklada z odborovych ambulancii. Konzultacné miestnosti nie su urCené pre konkrétneho lekara, ale
su urcené na flexibilné vyuzitie. Funkcna diagnostika je integrovana v ambulantnom oddeleni a ich
testovacie miestnosti su v ramci ich Useku. Sudvisiace discipliny ambulantného oddelenia
(kardioldgia, pneumonoldgia, neuroldgia) by mali byt v blizkosti z funkénej diagnostiky.

Funk¢na diagnostika

Oddelenie funkcénej diagnostiky zaistuje fyzikalne testy pre prevazne ambulantnych pacientoy,
niektorych pripadoch pre hospitalizovanych pacientov. VacSina objednavok je planovana, iba
niektoré su neplanované.

Prevadzkové principy

Oddelenie funkcénej diagnostiky pozostava z vySetrovani funkéného testovania, ktoré su funkénymi
skupinami starostlivosti, ktoré su uniformné. Funguje to v rezime urcitej jednotky, takZe je mozina
flexibilita. Miestnosti pre funkénu diagnostiku su integrované do multifunkénej ambulancie a su
zoskupené dohromady.

V zoskupeni funkcnej diagnostiky ako celku su vykonavané nasledujuce vykony:
* vysSetrenie srdcovych funkcii;
* cievne testy;
* vySetrenie plucnych funkcii;
* klinickd neurofyzioldgia.
Funkcna diagnostika je umiestnena v multifunkénom ambulantnom useku. Vacsina funkcnych
skusok bude vykonavana v testovacich vysetrovaniach.
Centrum liecby bolesti

Pre centrum lieCby bolesti su vyhradené konzultacné miestnosti, stacionar, zakrokova sala pre
radiofrekvencnu terapiu. A vybranou moznostou je konzultacia s tradi¢nou cinskou medicinou a
fyzioterapiou. Je umiestnena v multifunkénej ambulancii.

Klinika bolesti sa tyka zhluku konzultacnych vySetrovani a fyzioterapie a je umiestnena v
multifunkénom ambulantnom Useku.
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H.5.2. Diagnostika pacientov

Prevadzkové principy
Prevadzkové principy su podobné principom ambulantneho traktu.

Pacienti su iba ambulantni. V pripade hospitalizovanych pacientov idd pacienti na Standardné
oddelenie. LbZkova fyzioterapia sa vykonava pri 16Zku alebo v multifunkénom priestore
Standardného oddelenia.

Centrum lieCby bolesti tvoria hlavne konzultaCné a vySetrovacie miestnosti. Tieto miestnosti su
funkénymi skupinami starostlivosti a uniformity. Existuju jednotné postupy, takze je mozina
flexibilita. Miestnosti sU integrované do multifunkéného Useku ambulancie a suU zoskupené
dohromady.

Odberové centrum

Tato kapitola sa tyka odberového centra. Oddelenie ma kompaktné rozvrhnutie a pojme
miestnosti, kde je mozné odoberat vzorky od pacientov.

Prevadzkové principy

Odberové centrum je umiestnené v ambulancii alebo v jej blizkosti a je uréené iba pre
ambulantnych pacientov. Toto oddelenie by malo byt ¢o najblizsie laboratdriu (vertikdlna
prepojenost).

Radiodiagnostika

Tato kapitola sa tyka radiodiagnostického oddelenia. Na radiodiagnostickom oddeleni sa
vykonavaju zobrazovacie testy na diagnostické Ucely. Tento uUsek prijima pacientov ako
ambulantné, tak 16Zkové. Pacienti z ambulancie navstevuju usek radiodiagnostiky jednak
planovane, ale aj neplanovane (ihned bezprostredne po ambulantnej konzultacii, po princip
»jednotného kontaktného miesta®) na radiodiagnostickom oddeleni. To znamena, Ze oddelenie ma
mnozstvo neplanovanych aktivit.

Hospitalizovani pacienti su casto upuUtani na |6Zku a na radiologické oddelenie prichadzaju zo
Standardnych oddeleni alebo zo Usekov akutnej starostlivosti. Malo by byt limitovana krizenie
ambulantnych a |6Zkovych pacientov.

e-mail: info@smart-health.cz
www.smart-health.cz

Radiodiagnostické oddelenie vykondva nasledujlce zobrazovacie testy:

’ .Pof:et o§et.rovni na Pocet oSetrovni v inych
radiodiagnostickom trakte traktoch
: :
e ; :
: -
: -
! -
1 -

Prevadzkové principy
Proces radiodiagnostiky

Medzi hlavné ¢innosti, ktoré na radiodiagnostickom oddeleni vykonavaju, patria:
* prijatie pacienta;
* informovanie pacienta;
* vykonavanie vysetreni;
* vyhodnotenie vysledkov vysetreni;
* administrativne ulohy;
* komunikacia s inymi odbormi;

* oznamovanie vysledkov Ziadajucim strandm a prijatie adekvatnych opatreni na zaklade
vysledkov

Krvnda banka
Tato kapitola sa tyka krvnej banky, ktora nie je organiza¢nou sucastou FN Trnava..

Prevadzkové principy

Krvna banka je samostatnym oddelenim nemocnice slUZiacej na odber darcov. Tito darcovia nie su
,pacientmi” nemocnice. Preto musi byt toto oddelenie lahko dostupné po hlavnych chodbach,
najlepsie bez priamej nadvaznosti na chod nemocnice.

E[ SMART
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H.6.1. Liecba

Urgentny prijem

Tato kapitola sa tyka oddelenia pohotovosti (urgentného prijmu). Urgentny prijem je
multidisciplinarne oddelenie v ramci nemocnicnej organizacie, ktorého hlavnym cielom je
vySetrenie, hodnotenie a primarna lieCba pacientov, ktorych stav je prezentovany ako urgentny
jednak pacientom, tak poskytovatelom starostlivosti. Rozsahom moze zahrnat pripady od velkych
traum,  chirurgickych  stavov, zdravotnych stavov, ako sU mrftvice a infarkty,
gynekologické/pbrodnicke problémy, zlomeniny kosti, kozné rany, prenosné/neprenosné infekcie a
stavy duSevného zdravia. Vacsina jednotiek bude lieCit dospelych a deti.

Prevadzkové principy

Nemocnica je akutne traumacentrum. To znamena, Ze vSetky akutne pripady mdzu vstupit na
pohotovost nemocnice 24/7. Urgentny prijem je pristupny vrtulnikom, sanitkou, vlastnym
prichodom alebo verejnou dopravou a nachadza sa tak, aby jeho pristup bol lahky.

Zachranna sluzba pre region je nezavisla sluzba. Sucastou rozsahu tohto projektu je iba plocha
vjazdu sanitiek a priestor pre vrtulniky.
V ramci urgentného prijmu su Styri kategdrie pacientov:
1. Traumaticka starostlivost. To sa tyka Specializovanej lekarskej starostlivosti o vazne az velmi
vazne zranenie v désledku nehod.

2. Pacienti s ochorenim, ktoré su akutne a (potencialne) Zivot ohrozujuce, nie su klasifikované
v traumatickej starostlivosti. Napriklad srdcové infarkty a kardiovaskularne programy.

3. Akdtne stavy pacientov, ktoré nie su Zivotne ohrozujucimi stavmi, ktoré podla ndazoru
poskytovatela starostlivosti a/alebo pacienta vsak vyZzaduju odborné posudenie (a liecbu)
na pohotovosti, aby sa zabranilo vaznym zdravotnym nasledkom. To zahfna nudzové
oSetrenie na niektorej z klinickych odborovych vysetrovni, zvyCajne mimo uradnych hodin.
Tieto nudzové odporucania su hodnotené na pohotovosti, pretoze je otvorena aj po
uradnych hodinach.

4. Potencidlne infekénych pacientov.
Porodné saly

Pérodné saly su sucastou porodného oddelenia, ktoré dalej zahrna Specializované operacné saly
pre cisarske rezy.

e-mail: info@smart-health.cz
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Prevadzkové principy

Zameranie tohto oddelenia je starostlivost zamerana na pacienta a rodinu v prijemnom prostredi,
ale so zarukou akutneho zasahu v pripade potreby. Preto sU porodné saly umiestnené na
vyhradenom pérodnom oddeleni, ktoré ma priame napojenie na operacnu salu.

Intervenc¢né pracovisko/oddelenie liecby

Tato kapitola sa tyka useku lie¢by/intervenéného pracoviska. Tu je vysoky obrat, su vykonavané
zakroky menej invazivne a endoskopické zakroky s nizsim rizikom komplikacii. Tieto zakroky ¢asto
mo&zu vyzadovat anestéziu. Intervencné pracovisko sa nachadza hned vedla oddelenia denného
stacionara.

Prevadzkové principy

Intervencné pracovisko je zamerané na efektivny proces s planovanou liecbou, ktory neovplyviuje
prevadzku na standardnych oddeleniach a ambulantnom oddeleni. Okrem planovanych navstev sa
jednodniova chirurgia zaoberd aj neplanovanymi zakrokmi pre ambulantnych pacientov, ktoré su po
vySetreni odoslania priamo na vysSetrenie.

Operacné saly

Tato kapitola sa tyka operacnych sal. Oddelenie operacnych sal pozostava z 15 operacnych sal a
jednej rezervnej operacnej saly.

Prevadzkové principy

Oddelenie operacnej saly je vyuZivané pre akutnu, invazivnu a vseobecnuU chirurgiu a tieZ pre
jednodennu chirurgiu. Vsetky operacie v celkovej anestézii su vykonavané tu. Ostatné operacie,
ktoré su a menej invazivne, a kde nie je potrebna celkova anestézia, sa vykonavaju na zakrokovych
salach.

Oddelenie dialyzy

Tato kapitola sa tyka oddelenia dialyzy. V oddeleni dialyzy sa vykonava hemodialyza a podavaju sa
inStrukcie pacientom s peritonealnou dialyzou. Dialyzacné oddelenie susedi s oddelenim denného
stacionara. Oddelenie dialyzy ma celkovu kapacitu 8 dialyza¢nych miest.

Prevadzkoveé principy

Chronicky chori pacienti navstevuju dialyzacné oddelenie dvakrat - trikrat tyzdenne na dobu troj-
pathodinovej dialyzy. Prostredie by malo odrazat tuto realitu. Dialyzacné oddelenie bude tiez
poskytovat no¢nu dialyzu v dlhodobom horizonte.
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H.7.1. Podporné pracoviska

Laboratdria
Tato kapitola sa tyka nemocnicnych laboratorii smart — mudre nemocnice 21. storocia.
Prevadzkové principy

V' nemocnici sU tri druhy laboratérii a to hematologické, biochemické, patologické a
mikrobiologické laboratorium pripadne dalSie podla Specializacie. Tu su analyzované vzorky
nemocnice (zo Standardnych oddeleni a ambulancii). V zdsade sa nevyuZiva Ziadne externé
laboratérne pracovisko.

Centralna sterilizacia
Tato kapitola sa tyka oddelenia centralnej sterilizacie smart — mudre nemocnice 21. storocia.
Prevadzkové principy

Centralna sterilizacia sterilizuje nemocnicné nastroje. Okrem toho centralna sterilizacia kontroluje
nastroje urcené na Cistenie a zaistuje, aby boli doplnené a nahradené.

Flexibilné laparoskopické a endoskopické nastroje su tiez Cistené v centrdlnej sterilizacii a
prepravované na endoskopie, ktoré sa nachadzaju v Useku starostlivosti. Preto je délezité efektivne
smerovanie medzi centralnou sterilizaciou, komplexom opera¢nych sal a oddelenim liecby
(intervenénym Usekom).

Lekdren
Tato Cast sa zaobera nemocni¢nou a verejnou lekarfiou smart — muidre nemocnice 21. storocia.
Verejna lekaren

Verejna lekaren vydava vsetky predpisané lieky ambulantnym pacientom, prepustenym z
hospitalizacie, zamestnancom alebo inym navstevnikom. Tato lekaren vydava lieky pocas otvaracej
doby nemocnice/v lekarni pri vstupnej hale pripadne po tychto hodinach, pocas vecera a noci.
Hlavnymi Ziadatelmi vo vecernych a no¢nych hodinach su pacienti pohotovosti.

e-mail: info@smart-health.cz
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Nemocni¢na lekaren

Koncept lekarne je zalozeny na jednej centralnej lekarni, kde sa lieky nakupuju, pripravuju a
vydavaju pacientom na oddeleniach. Je tu aj miestnost na pripravu cytostatik. Po priprave to bude
dorucené priamo onkologickym pacientom na oddeleni alebo oddeleni starostlivosti o deti. Okrem
liekov pre pacientov v nemocnici mbze centralna lekaren taktiez zaistit a pripravit lieky pre
zakaznikov verejnej lekarne.

Hlavnymi Ulohami nemocnicnej lekarne su:
* sterilné preparaty predovsetkym parenteralnej vyZivy a cytostatické pripravky, ako aj o¢né
kvapky, injekcie atd’,
* objednavanie, priprava a vydavanie liekov Specifickych pre pacienta (pravidelné zdsoby a
vlastné produkty),

e skladovanie
Omnicell),

liekov na S$tandardnych oddeleniach (pripadne automatizované skrinky

» farmaceutické analyzy, analyzy, analyzy a zabezpecenie kvality vlastnych vyhotovenych liekov
a laboratornych miestnosti lekarne;

* podpora a kontrola, injekéna priprava pre dialyzu.
Patoldgia
Tato kapitola sa tyka patologie smart — mudre nemocnice 21. storocia.
Prevadzkové principy

Potom, o pacient zomrel a lekar ho formalne vyhlasil za mrtveho, mbze sa rodina rozlucit v
jednolbzkovej izbe pacienta na oddeleni alebo na dospavacom pre jedného pacienta na oddeleni
operacnych sal. Po kratkom case (cca 2 hodiny) bude zosnuly prevezeny priamo do externého
krematdria alebo bude zosnuly prevezeny na patoldgiu, az potom transportovany do krematéria.
Ak sa pitva musi uskutocnit, bude to vykonana externe, na patologii.
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H.8.1. Kancelarske a zamestnanecké priestory

Pracovne, zazemie zamestnancov a zasadacie miestnosti
Prevadzkové principy

Pracovne a zazemie zamestnancov poskytuju vedomostné a odborné znalosti v ramci nemocnice.
Tu pracuju profesionali/zdravotnici, ked sa prave nezaoberaju pacientmi. SU tu aj kancelarske
pracoviska pre podpornych, administrativnych a riadiacich pracovnikov pre rbézne lekarske a
nelekarske oddelenia v nemocnici. Pracovne a zazemie zamestnancov su integrované centralne
zariadenia na stimulaciu interakcie medzi zdravotnikmi, administrativou a veducimi pracovnikmi.
Pracovne a zazemie zamestnancov zahfnaju okrem iného telefonne hovory, klinickd pripravu s
dokoncéenim, sekretarske prace, spravu, meetingy/diskuzie a vyskum.

Skoliace a vzdeldvacie oddelenia
Prevadzkové principy

Nemocnica potrebuje dobré vyukové zariadenie pre zamestnancov. V Skoliacich miestnostiach a
laboratdériach zru€nosti by mal byt precvicovany kazdy postup. Preto musia byt tieto zariadenia
identické s miestnostami pouzivanymi v nemocnici.

Skoliace zariadenie vo FN Trnava je uréené pre vycvik véeobecnych o3etrovatelskych zruénosti a
Advanced Live Support (ALS).

e-mail: info@smart-health.cz

www.smart-health.cz

Satfia zamestnancov

Ide o centralnu Satnu, kde sa zamestnanci mézu prezliekat a jednotlivo ukladat svoje oblecenie a
topanky do skrinky.

Prevadzkové principy
Centralna Satna

Satfia zamestnancov je Ustrednym zariadenim na prezliekanie do uniforiem, je vybavena skrinkami
na oblecenie, prezliekacimi kabinami a hygienickym zariadenim. V zasade vSetci zamestnanci
(okrem administrativnych pracovnikov) nosia uniformu a musia sa prezliect v tejto centralnej Satni
zamestnancov. Celkovy pocet dennych pouzivatelov Satne je priblizne cca 500.

Uniformy su vyddvané na ACD (automaticky vydajny automat), ktory musi byt umiestneny velmi
blizko alebo v susedstve centralnej Satne zamestnancov, a to tak, aby si zamestnanci mohli svoju
uniformu fahko vyzdvihnut. Centralna satha zamestnancov a Uschoviia odevov su umiestnené v
blizkosti vstupu/vystupu zamestnancov a v smerovani zamestnancov na oddelenie a oddelenie.

Decentralizovana satna

Nevyhnutné decentralizované Satne a skrinky su umiestnené na decentralizovanych miestach na
oddeleni, kde je to nutné z hladiska hygieny, prevencie infekcie alebo kontaminacie. To plati pre
komplex centralnych operacnych sal, oddelenie centralneho sterilného zasobovania a centralnej
kuchyne.

V interaktivnych zasadacich miestnostiach oddelenia musi byt zaisteny dostato¢ny pocet malych
skriniek pre personal klinicky, ambulantny a iny na uloZenie osobného majetku, ako su kabelky a
penazenky. Okrem toho budu v pracovniach a zazemi zamestnancov instalované malé skrinky na
osobné veci.
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H.9.1. VSeobecné zariadenia

Logistické funkcie a skladovanie

Pojem logistické funkcie oznacuje vSetky logistické procesy do a z centralneho prijmu. Centralne
miestnosti suU centralne skladové miestnosti a miestnosti tykajuce sa tychto logistickych procesov.

Prevadzkové principy

Logistika tovaru je zamerand na efektivnu spravu materidlov a logistiky. Standardizacia pri
vykonavani sluzieb a logistiky je hlavnym operacnym principom, ktory odraza hlavny princip smart
— mudre nemocnice 21. storoCia pre primarne procesy. V ramci tychto Standardizovanych
logistickych procesov je moznost kombinovanej prepravy réznych (ale Standardizovanych) tokov
tovaru, ktoré su atraktivne z hladiska efektivity.

Procesy sa dalej riadia zasadou oddelenej logistiky, o znamena, Ze pre réznych zodpovednych
uzivatelov existuju rozne Uloziskd/prekladné miesta. Koncept tohto principu prekladného
(triediaceho) miesta je znazorneny na nasledujicom obrazku.

Doplnovanie a triedenie - koncep&na uroven

Spotreba je zuctovatena

Sestra vwwuZiva konkrétnemu pacientovi

material

Finalne pouzitie

(= pacient) VyuZitie jednotiiviich kusov

Sestra vyberie
materialy potrebné
pre konkrétneho pacienta

7 decentralizovaného rozpodtu
jednatlivych oddeleni
(vynimky: konsignaény sklad,
napr. implantaty na COS)

Decentralizované
Vplyv na sklad = monitoring logistikom skladovanie

Napr. baliky po 10 ks
KANEAN poskytuje Ziadosti o doplnenie

Z centralneho rozpoétu

V centrédlnom sklade je prijatd poZiadavka na doplnenie nemaocnice

zasob oddelenia, ktory splista proces vychystdvania
objednavky za vyuZitie Ciarovych kodov a skenerov

Centralne

skladovanie Napr. kartony po 100 ks

Dod&vatel dostane objednavku z oddelenia Mapr. palety po 1000 ks

nékupu nemocnice
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Centralna kuchyria
VSetky jedla pre pacientov, navstevnikov a zamestnancov sa pripravuju v centralnej kuchyni:

* teplé astudené jedld sa pripravuju pre pacientov na oSetrovacich oddeleniach, oddeleniach
dennej starostlivosti a na dialyze;

* rovnaké obedy pre pacientov su pripravované aj pre personal, ktory sa mdze najest v
restauracii;
* rovnaké obedy pre pacientov sU ponukané navstevnikom, ktori sa mozu najest v restauracii.
Personal a reStauracia pre navstevnikov su popisané v samostatnej kapitole.

Prevadzkové principy
Centralna kuchyna je vyrobna kuchyna, ¢o znamen3, Ze vSetky jedla su pripravované Cerstvé. Urcité
produkty su z polotovarov. V nemocnici pacienti jedia studené jedlo na ranajky a na veceru. Obed
je teplé jedlo.
Centralna dezinfekcia posteli
Tato kapitola sa tyka centralnej dezinfekcie posteli.
Prevadzkové principy
Ulohy 16Zkového servisného miesta su:
+  hibkové &istenie nemocni¢nych 16Zok;
* pravidelna udrzba nemocnic¢nych 16Zok;;
* oprava l6Zok;
* skladovanie posteli oddelene pre Cisté postele a Spinavé postele.

Denné upratovanie |6Zok oSetrovatelskych a opatrovatelskych oddeleni prebieha na oddeleniach.
Po kazdom prepusteni je pacientova postel rucne vycistena v izbe pacienta na oSetrovacich
oddeleniach. Centralne umyvacie zariadenie na kazdodenné Cistenie posteli sa nepouZziva. Bod
|6zkovej sluzby je prednostne umiestneny tak, aby bol lahko pristupny oddelenim s najvysSou
fluktuaciou pacientov.

Sucastou 16Zkového servisu je Ulozny priestor pre postel, v ktorom sa pouziva mechanicky skladany
ulozny priestor. Tento uUloZzny priestor umoziuje efektivne vyuZitie priestoru, pretoZe postele je
mozné skladovat nad sebou. Musi existovat samostatné UloZisko pre Cisté postele a pre Spinavé
postele. Musi byt [ahké umiestnit postele do skladu a vybrat postele. Tento UloZzny priestor moze
byt umiestneny v suteréne v logistickej oblasti.

Na udrzbu a opravy posteli sa pouZivaju vytahy.

|:||: SMART
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H.9.2. VSeobecné zariadenia

MER a SER miestnosti
Tato kapitola sa tyka miestnosti MER a SER. Tato kapitola zameriava pozornost na pocet izieb, vztahy s ostatnymi miestnostami a funkcné vlastnosti izieb. Technické Specifikacie miestnosti MER a SER su
popisané v technickych poziadavkach.

Prevadzkové principy

Centrdlne pocitacové vybavenie pre réznych uzivatelov je umiestnené v hlavnej miestnosti vybavenia (MER), nazyvanej tieZ serverovia. Kable pracovnej stanice po prude su zakonéené v miestnosti pre
satelitné vybavenie (SER). Miestnosti MER a SER su prepojené prostrednictvom tzv. centrdlnej osi. Tato jednotka tvori siet.

Zalozny server a pripadne druha zaloha je k dispozicii na externom mieste, napr. prenajom externého serverového priestoru alebo na jednom z dalSich miest smart — mudre nemocnice 21. storocia.
Simulaéné centrum

Tato kapitola sa tyka simula¢ného centra.

Prevadzkové principy

Fakultna nemocnica Trnava tvori zazemie pre praktickd vyucbu Studentov zdravotnickych odborov v regidne. Pre adekvatnu pripravu je cielovym stavom nového infrastruktirneho konceptu vybudovat
simulacné centrum, ktoré bude zdokonalovat praktickd vyucbu formou simulacii. Sucastou centra su vyukové figuriny, ktoré v dokonalom nemocni¢nom prostredi navodzuju vopred definované situacie
pacientov. Uvedené Skoliace centrum je subeZne previazané s vyukovym centrom pre zamestnancov. Zdielané prevadzky Skoliacich a simulaénych centier sU moziné. Nemocnica ma nastavené
pravidelné kurzy a Skolenia pre zamestnancov, kde osvieZi odporucané postupy.

Z logistického umiestnenia je Ziaduce centra vzdelavania a simuldcie umiestnit do priestorov verejnych a v blizkosti hlavného vstupu. Sucastou centra je jedna poslucharen pre interaktivnu vyucbu s
video prenosom na vybrané intervencné centra.
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H.10.1. Verejné priestory

Vstupy a centralna hala
Tato kapitola sa tyka nasledujucich vstupov:

* hlavny vstup a centralna hala, vratane zariadeni pre vstup, recepciu, informacné centrum
pre pacientov, registraciu pacientov a hlavnu cakaren;

* 24 hodinovy vstup blizko urgentného prijmu so zabezpecenim;
* vstup sanitky;

* vstup zamestnancov;

* centralne miesto na prijem tovaru.

Z bezpeclnostného hladiska musi byt pocet vstupov obmedzeny.
Hlavny vstup a centralna hala

Centralna hala je vSeobecnym tranzitnym priestorom, kam vstupuju pacienti a odkial' sa mdzu
dostat na schodisko, do vytahov a rozne oddelenia. Centralna hala zahfia zazemie pre recepciu,
informacné centrum pre pacientov, registraciu a priestory pre pacientov a centralnu ¢akaciu zénu.
V centralnej hale su aj obchody. Centrdlna hala musi mat priatelsky a atraktivny vzhlad a musi byt
funkénym priestorom. Usporiadanie pultu je ovplyvnené na zadklade poZiadaviek pacientov a
jednoduchej orientacie. Preto musi byt pult funkény jednak pre c¢innosti recepcie, informacie o
pacientoch a registraciu pacienta a musi byt viditelny pre pacientov/navstevnikov pri vstupe
hlavnym vstupom. V centrdlnej hale su aj zariadenia, ako sU bankomaty a parkovaci priestor pre
invalidné voziky. Volitelne mozu byt zahrnuté automaty na parkovacie listky, v zavislosti od
koncepcie parkovania. V tejto oblasti je tieZ tichd miestnost (ekumenicka kaplnka) umiestnend pre
pacientov, navstevnikov a zamestnancov.

24hodinovy/vstup na urgentny prijem

Tento vstup je otvoreny 24/7. Vstup je urCeny pre pacientov na urgentny prijem a sprievod. Po
uzavreti hlavného vstupu sa tento vstup pouziva aj pre pacientov a pribuznych na ceste na dalSie
oddelenie v nemocnici. Bezpecnostni pracovnici musia o tejto skutocnosti vopred informovat
oddelenie. To plati pre pacientov a spolocnikov na ceste na pérodné oddelenie, ¢lenov rodiny na
ceste na JIS a novorodenecku JIS atd. Tito ludia by mali mat vyuzit vytahy a schodiska pri 24-
hodinovom vstupe bez toho, aby museli prejst okolo ¢akdrne alebo recepcie urgentného prijmu.

Vstup na urgentny prijem musi byt umiestneny v blizkosti:
* urgentného prijmu;

* vytahov a schodisko.

e-mail: info@smart-health.cz
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Vjazd pre sanitky

Na oddeleni urgentného prijmu je k dispozicii samostatny vstup pre pacientov zo sanitky. Je
vyzadovany samostatny vstup, ktory zaisti tiché a rychle smerovanie ambulantnych pacientov do
haly urgentného prijmu (crash room) a do nadvdzujlcich vySetrovacich miestnosti urgentného
prijmu (observacné, examiniacné).

Vstup zamestnancov

Vstup zamestnancov je otvoreny 24/7 prostrednictvom elektronického pristupu. Z tohto vstupu su
lahko pristupné rézne oddelenia starostlivosti. Satfa pre zamestnancov je na trase medzi vstupom
zamestnancov a oddeleniami. Vstup pre zamestnancov je mozné kombinovat s hlavhym vstupom.

Vstup zamestnancov musi byt umiestneny v blizkosti:
* Satne zamestnancov;
* vytahov a schodisko;
* parkovanie zamestnancov.
ReStaurdcia
Tato kapitola sa tyka reStauracie pre zamestnancov a navstevnikov.
Prevadzkové principy

Pre zamestnancov a navstevnikov reStauracie musi byt efektivnym a spravne fungujucim zariadeni.
Restauracia musi mat prijemné a utulné prostredie s vhodnym designom.

Suvislosti

Restauracia musi byt umiestnena blizko (v poradi podla vyznamu):
* centralne haly;
* centralna kuchyna;

* centralneho miesta na prijem tovaru.
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H.10.2. Verejné priestory

Logistické principy

Prostredie v redtaurdcii je prijemné, Utulné a vhodné pocas obeda aj mimo obedu. Restauracia musi splfiat prisluéné hygienické predpisy. Zariadenie, pevny nabytok a priestory st navrhnuté tak, aby
vsetko zariadenie bolo efektivne a hygienické to ako obsluzného zariadenia, tak zariadenia na vratenie kuchynského riadu, a ktoré zaisti vSetky nevyhnutné funkcie, ¢innosti a procesy na skladovanie,
pripravu (ak je to relevantné), servirovanie a zber ($pinavy riad) uréitého poctu a druhov jedal a ndpojov uvedenych v tejto kapitole. Cast pripravy a davkovania sa prednostne vykondva pri obsluznych
pultoch v restauracii.

Ostatné oddelenia v nemocnici nesmu pocitovat pachy, ktoré suvisia s Cinnostou restauracie.
Ticha a modlitebna miestnost

Tichd a modlitebna miestnost (ekumenicka kaplnka) je miestnost, kde mdzu pacienti, navstevnici a zamestnanci ist za Ucelom premyslania, inSpirdcie a modlitby. Okrem toho musi byt tdto miestnost
vhodna pre (cirkevné) sluzby réznych naboZenstiev pre pacientov kliniky.

Prevadzkové principy

.....

kliniky, ambulantnym pacientom a navstevnikom. Miestnost nema Ziadny priamy vztah s konkrétnym oddelenim nemocnice, ale prednostne sa nachadza v bezprostrednej blizkosti centralnej haly. V
miestnosti je prispdsobena na prejazd posteli.

V tejto miestnosti musia byt tieZ organizované bohosluzby. Tomu je prisp6sobené vybavenie. Tato miestnost je na tento Ucel pristupna iba v planovanych ¢asoch.
Obchodné priestory / obchody

Tato kapitola sa tyka komercnych Cinnosti, obchodov a detskej Skolky.

Prevadzkové principy

Centralna hala je miestom v nemocnici, kde su vitani pacienti a navstevnici. Mal by to byt priatelsky a atraktivny priestor. SU tu umiestnené obchodné priestory a obchody, aby bol tento priestor aj
rekreacnou oblastou. Navstevnici si m6zu kupit napriklad darlek pre novorodencov v obchodoch alebo baldn pre ich choré dieta. S pacientom, ktorého navstivi, mézu vypit kdvu v kaviarni. Vdaka
tymto funkciam by mala byt centralna hala atraktivnejsim priestorom.

Okrem toho su pre deti zamestnancov nemocnice k dispozicii detské jasle/skolka. To zahfia aj vonkajsiu hraciu plochu. Podrobnejsie prevadzkové principy budu rozpracované neskor.
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H.11.1. Vonkajsie priestory

Vonkajsia logistika, dopravné toky a parkoviska

Tato kapitola sa tyka vonkajSich priestorov a zahfna poziadavky tykajuce sa dopravnych tokoy,
parkovacich zariadeni, prepravy odpadu a tovaru, medicinalnych plynov a dalSich priestorovych
zariadeni.

Popisané su nasledujuce predmety:

* vonkajsie prevadzkové toky;

* parkovacie zariadenia;

* centrdlne skladovanie odpadu;

* skladovanie medicinalnych plynov;

e doprava;

* priestorovy design;

* zabezpecenie priestorov;

* technické zazemie;

* moznosti buducej expanzie.
Vonkajsie toky prevadzkovych priestorov

Vonkajsi areal je lahko pristupny pre chodcov, cyklistov a motorizovanu prevadzku. Vchody a
vychody umoziujulce pristup do aredlu je mozné lahko odlisit (tiez vo vecernych hodindch av noci)
a aby dobre zapadali do dopravnej Struktiry okolo neho. Musi sa predchadzat kolonam na
pristupovych cestach pri vchodoch a vychodoch z dévodu bariérovej prevadzky. Vsetka prevadzka v
areali musi mat plynuly tok a musi byt bezpelna. Znacky a oznacenia vo vonkajsich priestoroch
musia byt jasné a zrozumitelné, aby sa vsetci uzivatelia [ahko zorientovali a nasli cestu. Rovnako je
potrebné venovat dostatocnu pozornost bezpecnosti prevadzky v aredli. Napriklad prechody pre
chodcov a prevadzku motorovych vozidiel by sa mali v maximalnej mozZnej miere navzajom
vyhybat. Vonkajsi areal je lahko pristupny pre osoby na invalidnom voziku.

Do verejnej budovy musia byt z verejnej komunikacie minimalne 2 vstupy:
* hlavny vchod pre vsetky logistické toky, okrem sanitiek;
* vstup sanitky.

Prednostne musi existovat samostatny vchod do vonkajsich priestorov pre:
* vjazd na urgentny prijem 24/7 hodin;

* preprava tovaru, odpadu, zdravotnickych plynov a zomretych.

e-mail: info@smart-health.cz
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Rozlisuju sa nasledujuce dopravné toky vo vonkajsich priestoroch:
* pacienti, sprievod a navstevnici hlavného vchodu;
* pacienti a sprievod prichadzajuci na urgentny prijem 24/7;
* pohotovostni lekari (lekari, ktori dostali tiesfiové volanie);
* zamestnanci;
* sanitky;
e taxi;
* prepravy tovaru;
* preprava zomrelych;
* verejné pohotovostné sluzby (hasici a policia).

Parkovisko

Dopravné toky uvedené v predchdadzajicom odseku vedu k poZiadavke na parkovanie vo vonkajsich
priestoroch. Aby sme uspokojili tento dopyt, su realizované parkovacie zariadenia pre automobily,
motocykle, mopedy a bicykle.

Vrtufnikova platforma

Pristavacia plocha ploSiny vrtulnika ma spevneny a plochy povrch a okolo neho je bezpecnostna
zéna. Pristavacia plocha vrtulnika ma rozmer 12 X 12 metrov a bezpecnostna zéna je Sirky 3 metre.
Okrem toho musi byt pristdvacia plocha bez nebezpecénych prekazok. Z plosiny vrtulnika musi byt
lahko dosiahnutelny pristup na urgentny prijem pre pacienta a personal trauma centra. V koncepcii
mozno oCakavat streSné umiestnenie.

Centralne skladovanie odpadu
Pre centralne skladovanie odpadu vo vonkajsich priestoroch su zriadené nasledujlce zariadenia:
* kompresny kontajner;
* sklenend nadoba;
* ekologicky kontajner (na chemicky odpad);
* klinicky kontajner (na konkrétny nemocnicny odpad);
* skladovanie Zeleza; skladovanie bieleho/farebného skla;
* kontajnery na papier.

V budove je navyse priestor na skladovanie prazdnych kontajnerov na odpad (kolieskové pojazdné
transportné kontajnery) a Cistice kontajnerov.
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Skladovanie medicinalnych plynov

Vo vonkajsich priestoroch su sklady medicinalnych plynov. Skladiska sU prednostne umiestnené
mimo dohladu pacientov a navstevnikov budovy. Pri umiestiiovani skladov sa tiez berie do Uvahy
mozné hlukové zataZenie zasahujuce do procesu starostlivosti pri jeho pouZzivani.

Skladiskd su lahko pristupné pre cisternové vozidlda a su oplotené, aby sa zabranilo pristupu
neopravnenych osob a aby sa zabranilo kolizii. Bezpecnostnd zlozka dohliada na medicinalne plyny
pomocou kamerového systému. Musia byt dodrzané minimalne vzdialenosti medzi skladiskami a
inymi objektmi, ako stanovuje zakon.

Doprava

Vo vonkajSich priestoroch dochadza k prichodu a odchodu velkého mnoZstva dopravnych
prostriedkov. Hlavna dopravna premavka smerom k centralnej prijimacej stanici zahfna:

* prepravu tovaru;

* prepravu odpadu;

* prepravu medicinalnych plynov.
Tovar je prepravovany cez nakladaciu rampu centralnej prijimacej stanice. Dva nakladné vozidla s
dizkou 18 m musia byt schopné na tento Ucel nakladat a/alebo vykladat sicasne. To musi byt
vykonavané v zastreSenej, krytej Casti. Nakladacia rampa by najlepSie mala byt Ciasto¢ne pod
budovou.
Zariadenia na centralne skladovanie odpadu su vyhodne umiestnené v blizkosti nakladacej rampy
centralneho prijimacieho miesta, aby tiez umoznovali Co najefektivnejsiu prepravu odpadu.

Funkéné poziadavky tychto prepravnych procesov su popisané v odseku ,vonkajsie prevadzkové
toky“ a v kapitole ,logistické funkcie a skladovanie”.

Vonkajsi design

Celkovo musi byt dizajn atraktivny na pohlad a atraktivny na rekreaéné poufZitie. Preto vonkajsie
priestory musia prejst terénnou parkovou Upravou, sucastou sU variacie rozmanitych rastlin,
stromoyv, kultivarov a vytvorenych cesticiek.

VonkajSie priestory musia zahfnat terénne Upravy, vratane:
* vhodny nabytok;
* design parku;
* pestré pestovanie, vratane rastlin/stromov;
e chodniky.

V areali musi byt pritomné detskeé ihrisko.

e-mail: info@smart-health.cz
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V blizkosti hlavného vchodu musi byt schranka pre adresovanu postu. Vhodny nabytok urceny na
sedenie je umiestneny blizko hlavného vchodu a blizko vchodu na urgentny prijem 24/7 hodin pre
pacientov, ktori su vyzdvihnuti rodinou/priatelmi alebo taxikom. Vo vonkajsich priestoroch sa dalej
nachadza zelen a/alebo umelecké diela zamerané na vytvorenie prijemnej atmosféry pre
pacientov, navstevnikov a zamestnancov.

Pri navrhovani priestorov je potrebné venovat dostatoCnu pozornost socialnej bezpecnosti. Takisto
treba vziat do Uvahy poZiadavky na bezpecénostné sluzby (napr. hasi¢ov) a vymedzit pozadovany
priestor na umyvanie okien a udrzbu vonkajsich stien.

Zabezpedenie priestorov

Cely objekt nie je chraneny plotom, ale pri terénnych Upravach musia byt hranice terénu jasné. Pri
vchodoch su zavory.

Technické vybavenie

Vo vonkajsich priestoroch musi byt priestor na uloZenie vSeobecnych technickych instalacii a
nudzového generdtora energie. V maximalnej moznej miere musia byt vyssie uvedené zariadenia
mimo dohladu pacientov a navstevnikov budovy.

Moznosti buduceho rastu
Buddce rozsirenie (termin 10 - 15 rokov)

Priestory by mali byt usporiadané tak, aby bolo moZné rozsirenie nemocnice. Externa aj interna
logistika fudi by nemala byt zasiahnutd, rovnako ako parkovacie a skladovacie plochy. Pocas
realizdcie expanzie by nemuseli byt narusené logistické toky a skladovacie ¢innosti v areali.
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F.1. Zaver, odporucania a navrh dalsieho postupu

* Infrastruktdra nemocnice je pre podmienky modernej a efektivnej |6Zkovej zdravotnej starostlivosti absolitne nevyhovujuca. Medicinska prevadzka nemocnice je rozdrobenda do mnoZstva
pavilénov a budov v ramci historického arealu, pricom chirurgicky pavilén je dokonca dislokovany mimo arealu nemocnice. Drviva vacsina budov je v havarijnom stave a s ohfadom na svoj vek a
stavebno-technické rieSenie je nemozné tieto budovy zrekonstruovat tak, aby splnali dnesné Standardy a normy pre zdravotnicke prevadzky.

* Z pohladu dalSieho rozvoja nemocnice vidime ako jedinu alternativu vo vybudovani novej budovy nemocnice, ktora by, v ramci aktualne volnych a uvolnenych pléch v rdmci existujuceho arealu
nemocnice, skoncentrovala celd prevadzku do jednej budovy. Vystavba novej budovy nemocnice zabezpeli medicinsky rozvoj nosnych programov nemocnice. Tato investicia zaroven predstavuje
vhodnu prilezitost na reorganizaciu jednotlivych pracovisk, ktora dokaze priniest nemocnici zvySenie medicinsko-ekonomickej racionality, lepSiu trasoldgiu pacientov, zlepSenie logistickych
previazanosti, novu uroven komfortu pre pacientov a personal a zvysenu prevadzkovu efektivitu.

* Navrhované rieSenie zaroven prinasa vytvorenie kompaktného a logisticky usporiadaného monobloku s vybudovanim parkovacieho domu, ¢im je zaistena potreba tak pacientov ako aj
zamestnancov nemocnice.

* Na zaklade technickej analyzy Uzemia je zrejmé, Ze zvolené umiestnenie v existujucom areali je vhodné a realizovatelné. Vsetky dotknuté pozemky su vo vlastnictve Slovenskej republiky a v sprave
FN Trnava. Zamer vystavby novej nemocnice je v sulade s platnym Uuzemnym planom mesta Trnava. Novy objekt nemocnice je mozné napojit na vsetky potrebné siete a pristupovu dopravnu
infrastruktudru.

* Zaroven vsak upozornujeme na pravdepodobnu potrebu prekladky tranzitnej kanalizacie, ktora vedie cez predmetne tuzemie a obmedzenia vyplyvajuce z ochranného pasma /SR a trasovania
dialkovych kablovych vedeni ZSR. Tieto obmedzenia je potrebné zohladnit v ramci pripravy projektovej dokumentacie. Nepredpokladame vsak, Zze by mali mat negativny vplyv na realizovatelnost
projektového zameru.

«  Odporuc¢ame zvazit moznost uchadzat sa o $tatUt vyznamnej investicie v zmysle zakona 371/2021 Z. z., kedZe predkladany projekt splfia podmienky definované tymto zakonom. V pripade ziskania
Statutu vyznamnej investicie je mozné skratit povolovacie procesy vyuzitim integrovaného povolovacieho konania (§ 7, ¢lanok 5 zakona)

* Za ucelom vyhodnotenia moznych dopadov navrhovanej koncepcie rozvoja bol vytvoreny prevadzkovy model nemocnice, ktory modeluje mozny vyvoj vykonnosti a hospodarenia nemocnice v
dvoch scenaroch. Scenar A reflektuje predpokladané dopady vystavby novej nemocnice, zatial o Scenar B predstavuje zachovanie ,status-u quo” s vylu¢ne dodatocnymi investiciami za ucelom
odstranenia havarijnych stavov tak, aby bola zabezpecena prevadzka nemocnice v strednodobom horizonte. V ramci prilohy tohto Dokumentu je taktiez zvazovany a analyzovany aj treti Scenar 0, a
to scenar komplexnej rekonstrukcie FNTT avsak za predpokladu zachovania sucasnych objektov a teda prevadzkového a logistického nastavenia nemocnice.

* V kazdom scenari sa v ramci ekonomického modelu pracuje so vstupmi a premennymi, ktoré su Specifické pre dany scenar, pricom tieto vstupy boli definované na zaklade benchmarkov a
skusenosti z inych projektov a odkonzultované a odsuhlasené vedenim FN Trnava z pohladu ich realizovatelnosti a primeranosti.

* Model bol postaveny na konzervativnych predpokladoch z pohladu poctu buducich vykonov, vynosov a moznosti optimalizacie nakladovej stranky nemocnice. Zasadnym faktorom je model
Uhradového mechanizmu zo strany platcov zdravotnej starostlivosti, kde konzervativne pocitame s prechodom k modelu platby za redlnu vykonnost, napriek tomu, Ze dnes do znacnej miery
funguje model platby na baze rozpoctu, ktory nema priamu vazbu na vykonnost nemocnice.

* Ajvzhladom k horeuvedenému, z ekonomického modelu vyplyva, Ze nemocnica bude v oboch scenaroch dlhodobo generovat prevadzkovu stratu a zaporny cash flow. Jedinym zdrojom financii tak
pre rozvojové ako aj pre obnovovacie investicie teda budu iba dotané tituly od zriadovatela nemocnice (MZ SR), pripadne iné dotacné schémy.

* 7 finan¢ného porovnania scenarov vyplyva, Zze Scenar A bude pre FNTT generovat vyssi cash flow v porovnani so Scenarom ,Base Case”, a teda je realizacia Scendra A pre FNTT ekonomicky
vyhodnejSia.
* S ohladom na mozZnost financovania projektu z prostriedkov Planu obnovy SR, odporucame zacat v ¢o najkratSom case realizovat projektovu pripravu v zmysle predlozeného harmonogramu,

nakolko splnenie terminov pre realizaciu projektov obnovy a vystavby nemocnic v Plane obnovy bude vyzadovat velmi kvalitnu a efektivnu projektovu ¢innost ako aj sucinnost dotknutych organov
Statnej spravy.
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Priloha A

Zavazne poziadavky pre vystavbu alebo obnovu budov v Plane obnovy

((‘)

FAKULTNA NEMOCNICA
TRNAVA

SMART
e-mail: info@smart-health.cz HEALTHCARE
www.smart-health.cz SOLUTIONS



http://www.smart-health.cz/

Pri
Plane obnovy

Intervencéné oblasti tykajlce sa investicii do vystavby a obnovy budov su nasledovné:

Intervencna oblast 025 - Obnova existujucich obytnych budov s cielom zabezpecit energeticku
efektivnost, demonstracéné projekty a podporné opatrenia

Intervenc€na oblast 025bis - Obnova existujucich obytnych budov s cieflom zabezpecit energeticku
efektivnost, demonstracné projekty a podporné opatrenia v sulade s kritériami energetickej
efektivnosti

Intervencna oblast 025ter - Vystavba novych energeticky Uspornych budov

Intervenéna oblast 026 - Obnova zamerana na energeticku efektivnost alebo opatrenia zamerané
na energeticku efektivnost verejnej infrastruktury, demonstraéné projekty a podporné opatrenia

Intervencna oblast 026bis - Obnova zameranad na energetickl efektivnost alebo opatrenia
zamerané na energeticku efektivnost verejnej infrastruktiry, demonstracné projekty a podporné
opatrenia v sulade s kritériami energetickej efektivnosti

Pri obnove budov intervenénej oblasti 025 bis a 026 bis je nutné :

- dosiahnut v priemere aspon strednu obnovu, (obnova budovy, ktorou sa dosiahne viac ako
30% Uspora primarnej energie ale menej ako 60% Uspora primarnej energie )* alebo

- dosiahnut v priemere aspon 30 % znizenie priamych a nepriamych emisii sklenikovych plynov
v porovnani s emisiami ex ante

Splnenie poziadavky (dosiahnutie Uspor primarnej energie v priemere aspon na urovni 30 % -
podmienka pre investiciu prospievajuca ku klimatickému cielu) tykajuca sa tych casti
komponentoy, v ktorych su investicie do obnovy budov oznacené intervenénymi oblastami 026bis
alebo 025bis, bude preukazané vypoctovo urlenou hodnotou primarnej energie (globalneho
ukazovatela) existujuceho stavu budovy pred obnovou, ktorej vypocet bude sucastou
projektového energetického hodnotenia alebo iného prislusného dokumentu spracovaného
v suUlade s vyhlaskou ¢. 364/2012 Z. z. a vypocCtovo urcenou hodnotou primarnej energie
(globalneho ukazovatela) nového stavu budovy po uskutocneni obnovy uvedenou v energetickom
certifikate v zmysle zdkona ¢. 555/2005 Z. z. alebo iného prislusného dokumentu spracovaného
v sllade s vyhlaskou ¢. 364/2012 Z. z. V pripade vyuZitia projektového energetického hodnotenia
musi vypocet obsahovat energetické hodnotenie existujuceho stavu budovy pred uskutocnenim
projektu obnovy v sulade s vyhlaskou ¢. 364/2012 Z. z. VWyhlaska ¢. 364/2012 Z.z., ktorou sa
vykonava zdkon ¢. 555/2005 Z.z. o energetickej hospodarnosti budov a o zmene a doplneni

zakonov v zneni neskorsich predpisov.

*poZiadavka nemusi byt stanovend ako 30 % tuspory potreby primdrnej energie pre kaZdy projekt (teda kaZdu budovu), nakolko
poZiadavkou je dosiahnutie danych uspor primdrnej energie v priemere, v radmci danej investicie tj v priemer uspory primdrnej
energie celého stuboru budov.

e-mail: info@smart-health.cz

www.smart-health.cz

oha A —Zavazné poziadavky pre vystavbu alebo obnovu budov v

Vystavba novych energeticky Uspornych budov 025ter
Pre opatrenia priradené k intervenénym oblastiam 025ter (vid tabulka 2) je minimalnym cielom
vystavba novych budov, ktorych potreba primarnej energie je aspon o 20 % niZSia ako poZiadavka

pre budovy s takmer nulovou potrebou energie definovanou podla narodnej legislativy.

Minimalna poziadavka na
primarnu energiu pre budovy
v intervencnej oblasti 025ter —
globalny ukazovatel

Primarna energia pre energeticku
triedu AO (Budova s takmer
nulovou potrebou energie) —

globalny ukazovatel

Kategdria budovy

Budovy nemocnic <98 kWh/(m?. a) < 78,4 kWh/(m?2. a)

Priklad minimalnych poziadaviek tykajucich sa novych budov v intervencnej oblasti 025ter podla
maximalnych hodnot primarnej energie globalneho ukazovatela pre dané kategorie budov v zmysle
aktudlne platnych predpisov (k 15.11.2021).

Splnenie poziadavky (vystavba novych budov, ktorych potreba primarnej energie je aspori 0 20 %
nizSia ako poziadavka pre budovy s takmer nulovou potrebou energie definovanou podla narodne;j
legislativy.) tykajuca sa tych ¢asti komponentov, v ktorych su investicie do oznacené intervenénymi
oblastami 025ter bude preukazané vypoctovo urcenou hodnotou primarnej energie (globalneho
ukazovatela) uvedenou v energetickom certifikate v zmysle zdkona ¢. 555/2005 Z. z.
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Nasledujuca tabulka obsahuje zoznam opatreni, ktoré je mozné v rdmci monitorovania a vykazovania nakladov zahrnut do ,,zelenej Casti” alokacie:

Priprava teplej vody

Vetranie a chladenie

Osvetlenie

Vymena existujuceho zdroja na pripravu TV za novy

Alternativne zrusenie Ustrednej pripravy TV a instalacia miestnej
pripravy

Zmensenie objemu zasobnikov a zlepsSenie ich tepelnej
izoldcie/vymena zasobnikov

Vymena batérii za pakové batérie vratane instalacie perlatorov
Vymena batérii za termostatické a automatické

Tepelna izolacia stupacich a lezatych rozvodov

Hydraulické vyregulovanie distribu¢ného systému

Vymena Cerpadiel za ¢erpadla s frekvenénymi meni¢mi

InStalacia alebo vymena centralnych alebo decentralizovanych
systémov vyuZzivajucich teplo z odpadovych vdd pre predohrev teplej
vody

InStalacia alebo vymena systémov nuteného vetrania s rekuperaciou
odpadného tepla

InStalacia alebo vymena systémov nuteného alebo hybridného
vetrania majucich preukazatelny vplyv na znizenie energetickej
narocnosti budovy

InStalacia alebo vymena systémov chladenia majucich preukazatelny
vplyv na znizenie energetickej narocnosti budovy

Modernizacia systému umelého osvetlenia zaloZzena na instalacii
novych svietidiel vyuZzivajucich LED technoldgiou

InStalacia alebo modernizacia systému osvetlenia s pokrocilym
systémom automatického ovladania

Zmena usporiadania svietidiel
InStalovanie pohybovych snimacov
InStalovanie jasovych snimacov

Obnovitelné zdroje energie

Energeticky manazment

Adaptacné opatrenia

DalSie opatrenia

Pozndmky k tabulke

InStalacia fotovoltickych systémov za ucelom vyroby elektrickej
energie prioritne pre vlastnu spotrebu budovy a batériovych
systémov, ktoré zabezpecia ukladanie energie v pripade prebytku
vyroby z fotovoltaickych systémov a spotreby energie.

InStalacia fototermickych systémov a batériovych systémov

Opatrenia spojené s optimalizaciou, riadenim, regulaciou
a/alebo monitorovanim spotreby energie

Integracia inteligentnych BMS (Building Management System) na
baze IT/loT[1] rieseni

Instalacia tieniacej techniky alebo inych tieniacich prvkov za
Ucelom znizenia spotreby energie, instalacia systémov aktivheho
tienenia budov

InStalacia vegetacnych striech a stien

Realizacia dalSich relevantnych opatreni majucich preukazatelny
vplyv na znizenie energetickej naro¢nosti budovy

Za vydavky priamo suvisiace so zabezpecenim realizacie investicie v ramci 025bis a 026bis su
vSeobecne povazované stavebné prace, montaz, dodavky a sluzby bezprostredne suvisiace

s menovanymi opatreniami,

Za vydavky spojené s realizaciou moZu byt povaZované tieZ niektoré dalSie opatrenia, vratane
Uprav, ak slvisia s menovanymi opatreniami (napriklad suUvisiace stavebné Upravy vyvolané
zateplovacimi pracami ako sU demontaz a opatovna montaz zabradli, bleskozvodu, zateplenie
balkénov, lodze, pristresku, obnova vstupu do budovy a pod.),
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Plane obnovy

PoZiadavky na energeticku hospodarnost budov su v pravnom systéme SR upravené v:

e v zdkone ¢. 50/1976 Zb. o Uzemnom planovani a stavebnom poriadku (stavebny zakon) v zneni
neskorsich predpisov,

e zdkone ¢. 555/2005 Z. z. (dalej len zdkon o EHB) o energetickej hospodarnosti budov a o
zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisoy,

e zdkone ¢.321/2014 Z. z. o energetickej efektivnosti a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov,

e vyhlddke MZP €. 532/2002 Z. z., ktorou sa ustanovuju podrobnosti o vieobecnych technickych
poziadavkach na vystavbu a o vseobecnych technickych poZiadavkach na stavby uzivané
osobami s obmedzenou schopnostou pohybu a orientacie,

e vyhlaske MDVRR SR ¢. 364/2012 Z. z., ktorou sa vykondva zakon ¢. 555/2005 Z. z. o
energetickej hospodarnosti budov a o zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich
predpisov.

Podla uvedenych predpisov sa plnenie poZiadavky na energetickl hospodarnost preukazuje resp.
kontroluje v Stadiu povolovania stavby a v Stadiu kolaudacie, resp. zacatia uzivania stavby.

Projektové energetické hodnotenie

Splnenie poziadaviek na energetickd hospodarnost budovy v stadiu povolovania stavby preukazuje
stavebnik projektovym energetickym hodnotenim budovy, ktoré musi prilozZit k projektu stavby
predkladanému stavebnému uradu v rdmci Ziadosti o vydanie stavebného povolenia. Projektové
energetické hodnotenie sa uskutocniuje vo faze navrhovania a projektovania novej budovy alebo
vyznamnej obnovy budovy. Podrobnosti o obsahu a poZiadavkach na projektové energetické
hodnotenie budov upravuje vyhlaska ¢. 364/2012 Z. z. Ustanovenia § 45 a § 46 stavebného zakona
upravuju opravnenia a povinnosti pre osoby, ktoré moZu vypracovat projekt stavby vratane
projektového energetického hodnotenia, podla ktorych mdze Projektové energetické hodnotenie
Povinnost projektanta projektovym

vypracovat projektant podla prislusnych predpisov.

energetickym hodnotenim preukdzat splnenie minimdlnych poZiadaviek na energeticku
hospodarnost budovy, zaradit ho do projektovej dokumentacie na stavebné povolenie alebo na
povolenie zmeny stavby a vysledok energetického hodnotenia uviest v technickej sprave

projektovej dokumentacie upravuje § 4 ods. 4 zdkona o EHB.
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Energeticky certifikat budovy

Po uskutocneni stavby preukazuje stavebnik splnenie poZziadavky na energetickd hospodarnost
budovy v kolaudacnom konani prostrednictvom energetického certifikatu budovy, ktory musi
byt suCastou dokladov ku kolaudacnému konaniu stavby. Povinnost zabezpecit energeticky
certifikat vyplyva pre stavebnika z ustanovenia § 5 ods. 2 pism. c) zakona o EHB pri dokonceni
novej budovy alebo vyznamnej obnovy existujlcej budovy. Podla § 5 ods. 2 zdkona o EHB je
certifikdcia povinna pri dokoncéeni novej budovy alebo vyznamnej obnovy existujucej budovy;
inak je dobrovolna. Energeticku certifikaciu mdze vykonavat len odborne spbsobila osoba pre
energeticku certifikaciu v zmysle zdkona o EHB — osvedcenie o odbornej spdsobilosti vydava
Slovenska komora stavebnych inZinierov ( SKSI ).

V oboch pripadoch upravuje podrobnosti o obsahu, poZiadavkdach a vypocte vyhlaska C.
364/2012 Z. z. Sucastou vypoctu je taktieZ vypocet primarnej energie.

,Rozsiahla obnova”

Obnova budovy, ktora podlieha
stavebnému povoleniu v zmysle
zékona ¢. 55/1976 Zb.
Projektové energetické hodnotenie
ako sucast projektove;j
dokumentacie (energetické
hodnotenie existujuceho stavu
budovy)

Urover obnovy

Dokument preukazujuci
energetickd hospodarnost
budovy pred realizaciou
obnovy

Ex-ante primdrna energie

Dokument preukazujuci
energetickd hospoddrnost
budovy po realizacii obnovy

Energeticky certifikat nového stavu

Ex-post primdrna energie
postp g budovy

Dokument preukazujuci ukoncenie projektu obnovy budovy Kolaudacné rozhodnutie

I::: SMART
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Pri
Plane obnovy

Projekty, ktorych stcastou je pristavba a/alebo dostavba a/alebo nadstavba spadaju pod definiciu
intervencnej oblasti 026bis vtedy, ak je predmetom projektu taktiez obnova existujucej Casti
budovy (minimdlne vyznamnd obnova). Pre UcCely monitorovania a vykazovania ,zelenych
nakladov” sa zapocitavaju len naklady (slide 12) spojené s obnovou existujucej budovy. S takymto
rozdelenim je nutné pocitat uz v priebehu zadavania verejného obstaravania aby bolo mozné
jednotlivé poloZky oddelit (prierezové naklady moézu byt prepocitané pomocou podlahovej plochy
existujucej a novovybudovanej ¢asti budovy).

V takomto pripade vSak zaroven plati, Ze obnova musi dosiahnut minimalnu usporu 30 %
primdrnej energie. Vypoclet potreby energie (a naslednej primdrnej energie) pre existujici stav
popripade vypoclet potreby energie (a naslednej primdrnej energie) pre novy stav sa adekvatne
upravi tak, aby bolo mozné porovnat existujuci a novy stav budov s rovnakou velkostou, ucelom
alebo funkciou urcitych casti budovy.

Ak predmetom projektu nie je obnova existujucej Casti budovy, v zmysle danych poziadaviek sa
s projektom uvaZuje ako s novostavbou (nie viak ako 025ter).

PoZiadavky spojené s principom ,vyrazne nenarusit”

- v ramci projektu, ktory bude zahrfnat vymenu hlavného zdroja tepla za novy plynovy
kondenzacny kotol je moZné podporu poskytnut len v pripade ak sa jedna o vymenu
povodného zdroja tepla na baze uhlia/oleja alebo zastaranych plynovych kotloy,

- investicia, ktora bude zahfnat vymenu hlavného zdroja tepla za nové plynové kondenzacné
kotly bude viZdy sucastou komplexnej obnovy budovy * a vymena hlavného zdroja tepla za
nové plynové kondenzacné kotly bude predstavovat len maly objem celkovej alokacie,

- v ramci projektu, ktory bude zahffiat vymenu hlavného zdroja tepla za novy plynovy
kondenzacny kotol, musi plynovy kotol zodpovedat energetickej triede A podla osobitného
predpisu, ktord je pod najvyssimi dvoma triedami energetickej Ucinnosti,
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v pripade instalacie kotlov na zemny plyn budd podporované len kondenzacné plynové kotly
plniace parametre Nariadenia Komisie (EU) & 813/2013, ktorym sa vykondva smernica
Eurdopskeho parlamentu a Rady 2009/125/ES, pokial ide o poziadavky na ekodizajn ohrievacov
pre vykurovanie vnutornych priestorov a kombinovanych ohrievacov (poziadavky na emisie

oxidov uhlika od 26. 9. 2018),

nastavenie investicii, ktora bude zahfhat vymenu hlavného zdroja tepla za nové plynové
kondenzacné kotly bude, tam kde je to technicky mozné, mdct sucasne podporit aj instalaciu
solarnych fotovoltickych a/alebo fototermickych systémoy,

v ramci investicii nebude poskytovana podpora na kotly uréené na spalovanie biomasy a to aj
v pripade kotlov umoznujucich spalovanie viacerych druhov paliy,

nastavenie investicii bude podporovat, tam kde je to vhodné a ekonomicky, funkine
a technicky mozné, instalaciu solarnych fotovoltickych panelov ako sucast obnovy budov a
zavadzanie nizko uhlikovych alternativ ako su tepelné cerpadla, aj to len tie ktoré su urcené na
vyuzivanie aerotermalnej, geotermalnej, alebo hydrotermalnej energie

vSetky novo insStalované prislusné vodné spotrebie (sprchové riesenia, sprchy, vodovodné
batérie, toalety, toaletné misy a splachovacie nadrze, pisoarové misy a splachovacie nadrze,
vane) musia patrit do dvoch najlepsich tried spotreby vody podla platného vodného Stitku,
ktory je dolozeny technickymi listami vyrobku, existujucim Stitkom vyrobku alebo certifikatom
budovy European Water Label - http://www.europeanwaterlabel.eu/

*

Poziadavku na komplexnd obnovu, je najefektivnejSie Specifikovat cez minimalne poZiadavky na hodnoty
energetickych ukazovatelov, ktoré ovplyviuju tepelnotechnické parametre obalky budov. Cieflom poziadavky ma
byt zabezpecenie suladu s principom prvoradosti energetickej efektivnosti a zabezpecit aby nebol plynovy kotol
inStalovany do budovy, ktord ma vysoké tepelné straty obalkou budovy (napr. stenami, oknami, strechou).
Poziadavku na tepelnotechnické vlastnosti obalky budov je mozné definovat podla Boxu .

Budova musi po realizovani obnovy spliat:

Poziadavku maximalnej hodnoty sucinitela prechodu tepla U, podla tabulky 3 v STN 730540-2/21+72, alebo
Poziadavku maximalne hodnoty potreby tepla na vykurovanie Q, 4 ..., podla tabulky 9 v STN 730540-2/21+72
PoZiadavka sa netyka pamiatkovo chranenych a architektonicky hodnotnych budov

Box : Priklad poZiadavky, ktorou je moZné poZadovat komplexnu obnovu
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Priloha B — Vyk |6ch
popis stavby
Cislo parcela vymera
druh pozemku zastavana | podlazna pocet
bloku| registra C KN m?2
plocha m2|plocha m2| podlazi

Cislo |parcela registra| vymera

poznamka druh pozemku

popis stavby
zastavand | podlazna pocet YA EINLE
plocha m2 | plocha m2 | podlazi

m2
7137/14 1031 zastavana plocha a nadvorie inZinierska stava cesta 6486/1 18 320 zastavana plocha a nadvorie
7137/2 6832 zastavana plocha a nadvorie 6482/2 444 zdhrada
v 7137/3 3730 zastavana plocha anadvorie 3730 12 978,07 6 pavildn chirurgickych disciplin 6483/2 69  zahrada
% 7137/4 14  zastavana plocha a nadvorie 14 8,88 1 odparovacia stanica kyslika 6481 461  zastavana plocha a nadvorie 461 1225 4 bytovy dom 12bj
7137/27 207 zastavana plocha a nadvorie 6482/4 51  zédhrada
7137/1 317 zastavand plocha a nadvorie 6482/3 213 zahrada
6457/1 4537 73hrada 6483/1 5320 zédhrada 3 . .
6462/21 1200 zastavana plocha a nadvorie 6480 517  zastavana plocha a nadvorie 517 1121,71 3 i_il‘;(éjZM 3 zdravot. zariadenie
o/ Lo pesieven jpledid & nehveis 6485/5 1334 zastavana plocha a nadvorie
6460 51  zastavana plocha a nadvorie ] ] ) o
6463 39 |zastavana plocha a nadvorie 6479 160 zastavana plocha a nadvorie 160 148 budova admin Svédsky barak I.
6462/22 402  zastavand plocha a nadvorie 6486/2 154  zastavana plocha a nadvorie 154 123,2 1 budova admin.- Svédsky barak Il
6462/28 33  ostatna plocha 6486/12 154  zastavana plocha a nadvorie 154 138,6 garaze
6462/27 328 zastavana plocha a nadvorie 6478 72  zastavana plocha a nadvorie 72 63,8 1 garaze
6457/3 27  zastavana plocha a nadvorie 6486/7 52  zastavana plocha a nadvorie 52 21,2 nebytova budova bufet
6457/4 17 zastavana plocha a nadvorie 6486/6 126  zastavana plocha a nadvorie 126 245,4 1 garaze
6459 322 zastavana plocha a nadvorie 322 966 4 bytovy dom T12 bj T+13bj 6486/5 227  zastavana plocha a nadvorie 227 236,7 administrativna budova a $atne
6457/5 84  zastavana plocha a nddvorie budova tech.vybavenosti sidla 6486/4 406  zastavand plocha a nadvorie 406 350,26 ) dielne a garate
SRR 2 9 zastavanaj plocha a najdvor!e 123 110 ! VYta,h pavilon G : 6486/3 49  zastavana plocha a nadvorie 49 44 sklad olejov a mazadiel
6464/1 758 zastavanaj plocha a n?dvor!e 758 1291 3 oc.rla a gnko k||h||fa. N 6484 261  z4hrada
6464/4 131 zastavanaj plocha a najdvor!e 131 102,7 1 pr|J|mvaC|a kancelaria garaze o 6436/8 == U W —— 1363 3676,5
6464/3 123  zastavand plocha a nadvorie 123 110 1 kotolfia S e LS . oloch < dvori o e -
6462/3 59  zastavana plocha a nadvorie 59 55 1 dielne o zastavana plocha a nadvorie !
6462/5 54  zastavana plocha a nadvorie 54 87,11 2 socialne zariadanie 6486/13 12882 zastavana plocha a nadvorie
> 6470 358 zastavana plocha a nadvorie 358 284,95 1 administrativna budova vrétnica 6486/21 2277  zastavana plocha a nadvorie
% 6465/1 1379 zastavana plocha a nddvorie 1379  4136,19 5 interna detska klinika 6489/31 562  zastavana plocha a nadvorie
6462/1 27 066 ostatna plocha ok 6489/1 649  zastavana plocha a nadvorie
6466/1 1353 zastavana plocha a nadvorie 1353 3431,9 3 administrativna budova 6486/9 3327 zastavana plocha a nadvorie 3327 11879,93 6 gynek. porod. pavilén
6466/2 65  zastavand plocha a nadvorie bez supisného Cisla 6485/4 11359 zastavana plocha a nadvorie
6465/2 22  zastavana plocha a nadvorie bez supisného Cisla 6489/17 3406 zastavand plocha a nadvorie
6467 261 zastavana plocha a nadvorie 261 477,77 3 administrativna budova 6489/34 A st pledie & medver
6468 1020 zastavana plocha a nadvorie 1020 2 198,58 3 kozna psychitria POKO MaR 6485/1 2662 zastavana plocha a nadvorie
6469 297  zastavana plocha a nadvorie 297 228,19 1 LSPP a dispecing DZS ] ] .
6474/2 e e — 7 245 1 sretershveliien e 6485/2 272  zastavana plocha a nadvorie 272 202,97 1 energoblok B,C GPP
6474/1 640 zastavand plocha a nadvorie 651 1450 3 N 6485/3 26 zastavana plocha a nadvorie 26 26 1 odpar.st.kyslik. KV-110
6471 646 zastavand plocha a nadvorie 646 518,83 1 prosek patologia 6489/35 256 zastavana plocha a nadvorie
6461 27  zastavana plocha a nadvorie 27 25 1 garaze 6489/19 743 zastavana plocha a nadvorie
6462/16 46  zastavana plocha a nadvorie 6489/32 24  zastavana plocha a nadvorie
6462/24 8 zastavana plocha a nadvorie 123 110 1 vytah pavilon S 6489/15 1376 zastavana plocha a nddvorie
6462/25 623  ostatnd plocha 6489/6 1054 zastavand plocha a nadvorie 1054 907 1
6462/35 10 zastavan:{u plocha a na:ldvor?e 6489/9 272  zastavanad plocha a nadvorie
e 31 zastavana} plocligl n?dvor!e 6489/30 230  zastavana plocha a nadvorie
959/1 295 IR D061 & n:i]dvor!e 6489/33 983  zastavana plocha a nadvorie
959/2 29  zastavana plocha a nadvorie ;
1145/1 208 vodna plocha
6486/22 802  zastavana plocha a nadvorie
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Priloha C.2. — UZitkova plocha FNTT

Scenar ,Base Case”
, , “« , . ,y , .o .. Celkova Zdravotnicka Ostatna
Vzhladom na podstatu Scenara ,Base Case”, odstranenie sucasnych havarijnych stavov v ramci m2 o o o
Uzitkova plocha Uzitkova plocha Uzitkova plocha

objektovej sustavy FNTT za zachovania ,status quo“ bez realizacie rozvojovych projektov, v ramci

Scendra ,Base Case” nedochadza k zmene rozlohy, clenenia ¢i Standardu uzitkovej plochy povodna plocha 34,753 45,227 9526
nemochice. zrekonstruovana plocha 0 0 0
nova plocha 0 0 0
zdemolované 0 0 0
nevyuzivana plocha 0 0 0

Spolu 54,753 45,227 9,526

Celkova Gzitkova plocha 54,753 54,753 53,382 53,382 53,382 60,418 60,418 73,018 73,018 73,018 73,018 73,018 73,018 73,018 73,018
pbévodna plocha 54,753 54,753 53,382 53,382 53,382 203 203 0 0 0 0 0 0 0 0
zrekonstruovana plocha 0 0 0 0 0 0 0 203 203 203 203 203 203 203 203
nova plocha 0 0 0 0 0 60,215 60,215 72,815 72,815 72,815 72,815 72,815 72,815 72,815 72,815
zdemolované 0 0 1,371 1,371 1,371 1,371 21,994 21,994 21,994 21,994 21,994 21,994 21,994 21,994 21,994
nevyuZivana plocha 0 0 0 0 0 53,179 32,353 32,556 32,556 32,556 32,556 32,556 32,556 32,556 32,556

Celkova Gzitkova plocha - ZDRAVOTNICKA 45,227 45,227 45,227 45,227 45,227 48,555 48,555 48,555 48,555 48,555 48,555 48,555 48,555 48,555 48,555
povodna plocha 45,227 45,227 45,227 45,227 45,227 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
zrekonstruovanad plocha 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
nova plocha 0 0 0 0 0 48,555 48,555 48,555 48,555 48,555 48,555 48,555 48,555 48,555 48,555
zdemolované 0 0 0 0 0 0 20,622 20,622 20,622 20,622 20,622 20,622 20,622 20,622 20,622
nevyuzivana plocha 0 0 0 0 0 45,227 24,605 24,605 24,605 24,605 24,605 24,605 24,605 24,605 24,605

Celkova UZitkova plocha - OSTATNE 9,526 9,526 8,155 8,155 8,155 11,863 11,863 24,463 24,463 24,463 24,463 24,463 24,463 24,463 24,463
povodna plocha 9,526 9,526 8,155 8,155 8,155 203 203 0 0 0 0 0 0 0 0
zrekonstruovana plocha 0 0 0 0 0 0 0 203 203 203 203 203 203 203 203
nova plocha 0 0 0 0 0 11,660 11,660 24,260 24,260 24,260 24,260 24,260 24,260 24,260 24,260
zdemolované 0 0 1,371 1,371 1,371 1,371 1,371 1,371 1,371 1,371 1,371 1,371 1,371 1,371 1,371
nevyuzivana plocha 0 0 0 0 0 7,952 7,749 7,952 7,952 7,952 7,952 7,952 7,952 7,952 7,952
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Priloha D
Detail kapacitného modelu FNTT — vyhlad poctu hospitalizacii 2022-2035

((‘)

FAKULTNA NEMOCNICA
TRNAVA

SMART
e-mail: info@smart-health.cz HEALTHCARE
www.smart-health.cz

SOLUTIONS



http://www.smart-health.cz/

Priloha D.2. — Prehlad poctu hospitalizacii l6zkovych oddeleni FNTT — Scenar B
I IS N O T N T TN N N TN T T, NI T T

1 21,7% 2721 1961 2086 2721 2760 2 802 2 838 2 898 2954 3010 3056 3102 3137 3176 3218 3265 3313
2 GPK -16 -0,3% 4799 1339 1521 4799 4 805 4810 4814 4 816 4817 4 816 4814 4811 4 807 4 802 4796 4790 4782
3 Chirurgicka klinika 26 0,7% 3999 2501 2502 3999 4009 4017 4024 4 046 4051 4052 4052 4 050 4 046 4042 4 037 4032 4026
4 Neurologické oddelenie 561 19,2% 2920 1865 1833 2920 2957 2997 3032 3091 3147 3203 3247 3291 3323 3359 3397 3438 3480
5  Klinika urazovej chirurgie -14 -0,5% 2723 1755 1689 2723 2727 2730 2732 2732 2732 2731 2730 2727 2725 2721 2717 2713 2709
6  Pediatricka klinika -375 -17,2% 2180 1243 1576 2180 2179 2171 2159 2146 2 083 2014 1985 1958 1925 1900 1868 1836 1805
7  Neonatologické oddelenie 273 14,1% 1928 1871 2208 2208 2211 2213 2215 2216 2216 2216 2215 2213 2212 2209 2 207 2204 2200
8  Urologické oddelenie 58 4,2% 1380 1225 1145 1380 1383 1386 1388 1403 1417 1431 1438 1444 1444 1444 1442 1440 1438
9  Onkologicka klinika 167 13,9% 1201 1309 1167 1309 1323 1335 1345 1354 1360 1365 1369 1370 1371 1370 1370 1369 1368
10 Infektologicka klinika -4 -0,3% 1221 1072 1155 1221 1222 1224 1225 1225 1225 1225 1225 1224 1223 1222 1220 1219 1217
11 Psychiatrické oddelenie 76 7,9% 961 882 878 961 963 973 984 1004 1024 1034 1044 1044 1043 1042 1040 1039 1037
12 OPaF 37 5,2% 713 683 619 713 716 719 726 733 741 747 749 752 753 753 752 751 750
13 Geriatrické oddelenie 231 33,2% 696 608 587 696 710 726 740 760 778 797 814 832 846 864 883 904 926
14 Kozné oddelenie = -0,3% 569 553 525 569 569 570 570 571 571 571 571 570 570 569 568 568 567
15 ORL oddelenie =1l -0,3% 416 291 265 416 416 417 417 417 417 417 417 417 416 416 415 415 414
16  Klinika AIM 51 23,3% 217 302 268 268 269 269 269 269 270 269 269 269 269 269 268 268 268
17 ODIS 9 75,7% 13 27 21 21 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22
18 Oftalmologické oddelenie =1l -0,3% 222 246 171 222 222 222 223 223 223 223 223 223 222 222 222 222 221
19 Kardiologické oddelenie 76 4,2% 1798 1152 1006 1798 1803 1 806 1809 1828 1847 1865 1874 1882 1882 1882 1880 1877 1874

Porodnica -297 -17,2% 1729 1809 1809 1 800 1756 1711 1667 1622 1579 1540 1509 1475 1460 1444 1434 1437 1432

Uprava vo vazbe na konkurenéné prostredie a absenciu 318 1640 ) 466 3705 4125 4953 5 784 6616 6626 6635
rozv010vych prOJektov/ investicii v rdmci Scenara B

Suhrn — objem poskytovanej starostlivosti v ramci FNTT v ramci Scenara ,,Base Case”

Ustavnd zdravotnd starostlivost - hospitalizacie 32405 22695 23031 32925 33022 33120 33198 32559 31834 31084 30328 29550 28743 27944 27140 27181 27216
Presun hospitalizacii do jednodnfove] zdravotnej

starostlivosti 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Jednodnova zdravotna starostlivost (,,JZS“) 5294 6 020 7 307 8 460 8 485 8510 8530 8 366 8179 7 986 7791 7 591 7 384 7178 6971 6981 6 990
Specializovand ambulantnd starostlivost — po&et vy3etreni 187026 156226 288860 222 838 223497 224158 224685 220351 215437 210356 205226 199956 194483 189064 183618 183893 184129
Expektacné |67ka / stacionar — pocet vykonov 24897 19506 15370 24897 24971 25045 25103 24619 24070 23502 22929 22340 21729 21124 20515 20546 20572

SVALZ 540422 487699 504943 572647 574339 576040 577394 566255 553627 540570 527387 513845 499781 485855 471861 472566 473172




Priloha D.1. — Prehlad poctu hospitalizacii |6zkovych oddeleni FNTT — Scenar A

EI
1 305 14. 6/ 2, 721 1, 961 2, 086 2, 721 2, 760 2, 802 2, 838 2, 810 2, 914 2, 838 2, 792 2, 834 2, 866 2, 902 2, 940 2, 982 3, 026
2 GPK -446 -29.3% 4,799 1,339 1,521 4,799 4,805 4,810 4,814 4,873 4,986 4,741 4,382 4,379 4,376 4,371 4,366 4,360 4,353
3 Chirurgicka klinika 178 7.1% BlEos 2,501 2,502 3,999 4,009 4,017 4,024 4,213 4,553 4,547 4,206 4,203 4,199 4,195 4,190 4,184 4,178
4 Neurologické oddelenie 969 52.9% 2,920 1,865 1,833 2,920 2,957 2,997 3,032 3,207 3,503 3,693 3,628 3,677 3,713 3,753 3,795 3,841 3,889
5 Klinika Urazovej chirurgie 434 25.7% 2,723 1,755 1,689 2,723 2,727 2,730 2,732 2,893 3,215 3,359 3,181 3,178 3,175 3,171 3,166 3,162 3,157
6 Pediatricka klinika -555 -35.2% 2,180 1,243 1,576 2,180 2,179 2,171 2,159 2,146 2,083 1,913 1,787 1,762 1,732 1,710 1,681 1,652 1,624
7 Neonatologické oddelenie 600 27.2% 1,928 1,871 2,208 2,208 2,211 2,213 2,215 2,282 2,414 2,546 2,545 2,543 2,541 2,539 2,535 2,532 2,528
8 Urologické oddelenie -131 -11.5% 1,380 1,225 1,145 1,380 1,383 1,386 1,388 1,406 1,425 1,344 1,248 1,254 1,254 1,254 1,252 1,251 1,249
9 Onkologicka klinika 131 11.2% 1,201 1,309 1,167 1,309 1,323 1,335 1,345 1,363 1,389 1,371 1,332 1,334 1,334 1,334 1,333 1,332 1,331
10 Infektologicka klinika -4 -0.4% 1,221 1,072 1,155 1,221 1,222 1,224 1,225 1,225 1,225 1,225 1,225 1,224 1,223 1,222 1,220 1,219 1,217
11 Psychiatrické oddelenie -20 -2.3% 961 882 878 961 963 973 984 1,006 1,029 991 948 947 946 945 944 943 941
12 OPaF 37 6.0% 713 683 619 713 716 719 726 733 741 747 749 752 753 753 752 751 750
13 Geriatrické oddelenie 231 39.3% 696 608 587 696 710 726 740 760 778 797 814 832 846 864 883 904 926
14 Kozné oddelenie -2 -0.4% 569 553 525 569 569 570 570 571 571 571 571 570 570 569 568 568 567
15 ORL oddelenie 309 116.6% 416 291 265 416 416 417 417 434 617 764 729 729 728 727 727 726 724
16 Klinika AIM 51 18.8% 217 302 268 268 269 269 269 269 270 269 269 269 269 269 268 268 268
17 ODIS 9 44.0% 13 27 21 21 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22
18 Oftalmologické oddelenie -20 -11.5% 222 246 171 222 222 222 223 229 242 229 204 203 203 203 203 203 202
19 Kardiologické oddelenie 392 39.0% 1,798 1,152 1,006 1,798 1,803 1,806 1,809 1,917 2,117 2,249 2,190 2,199 2,200 2,200 2,197 2,194 2,191
0 Pbérodnica -32 -1.8% 1,729 1,809 1,809 1,800 1,756 1,711 1,667 1,682 1,754 1,824 1,787 1,747 1,730 1,710 1,699 1,703 1,697
__
I!I
1 n/a -28. 0/ 64/ 30. 4/ 1. 4/ 1. 5/ 1. 3/ -1. 0/ 3. 7/ -2, 6/ -1. 6/ 1. 5/ 1. 1/ 1. 3/ 1. 3/ 1. 4/ 1. 5/
2 GPK n/a -72.1% 13.6% 215.5% 0.1% 0.1% 0.1% 1.2% 2.3% -4.9% -7.6% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.2%
3 Chirurgicka klinika n/a -37.5% 0.0% 59.9% 0.2% 0.2% 0.2% 4.7% 8.1% -0.1% -7.5% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.2%
4 Neurologické oddelenie n/a -36.1% -1.7% 59.3% 1.3% 1.3% 1.2% 5.8% 9.2% 5.4% -1.8% 1.4% 1.0% 1.1% 1.1% 1.2% 1.2%
5 Klinika Urazovej chirurgie n/a -35.5% -3.8% 61.2% 0.1% 0.1% 0.1% 5.9% 11.1% 4.5% -5.3% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.2%
6 Pediatricka klinika n/a -43.0% 26.8% 38.3% 0.0% -0.4% -0.6% -0.6% -2.9% -8.2% -6.6% -1.4% -1.7% -1.3% -1.7% -1.7% -1.7%
7 Neonatologické oddelenie n/a -3.0% 18.0% 0.0% 0.1% 0.1% 0.1% 3.0% 5.8% 5.5% 0.0% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.2%
8 Urologické oddelenie n/a -11.2% -6.5% 20.5% 0.2% 0.2% 0.2% 1.2% 1.4% -5.7% -7.1% 0.4% 0.0% 0.0% -0.1% -0.1% -0.2%
9 Onkologicka klinika n/a 9.1% -10.9% 12.2% 1.0% 0.9% 0.8% 1.4% 1.9% -1.3% -2.9% 0.1% 0.0% 0.0% -0.1% -0.1% -0.1%
10 Infektologicka klinika n/a -12.2% 7.8% 5.7% 0.1% 0.1% 0.1% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.2%
11 Psychiatrické oddelenie n/a -8.2% -0.5% 9.5% 0.1% 1.1% 1.1% 2.2% 2.4% -3.7% -4.4% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.2%
12 OPaF n/a -4.2% -9.5% 15.3% 0.3% 0.5% 0.9% 1.0% 1.0% 0.8% 0.4% 0.3% 0.1% 0.1% -0.1% -0.1% -0.2%
13 Geriatrické oddelenie n/a -12.5% -3.5% 18.5% 2.1% 2.2% 1.9% 2.7% 2.5% 2.4% 2.1% 2.1% 1.8% 2.0% 2.2% 2.4% 2.5%
14 Kozné oddelenie n/a -2.8% -5.1% 8.4% 0.1% 0.1% 0.1% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.2%
15 ORL oddelenie n/a -30.0% -9.1% 57.0% 0.1% 0.1% 0.1% 4.0% 42.2% 24.0% -4.6% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.2%
16 Klinika AIM n/a 38.9% -11.0% 0.0% 0.1% 0.1% 0.1% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.2%
17 ODIS n/a 112.0% -18.9% 0.0% 0.3% 0.3% 0.5% 0.4% 0.2% 0.2% 0.2% 0.1% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% -0.1%
18 Oftalmologické oddelenie n/a 11.0% -30.6% 29.7% 0.1% 0.1% 0.1% 2.9% 5.6% -5.3% -11.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.2%
19 Kardiologické oddelenie n/a -35.9% -12.7% 78.8% 0.2% 0.2% 0.2% 6.0% 10.4% 6.3% -2.6% 0.4% 0.0% 0.0% -0.1% -0.1% -0.2%
P6rodnica n/a 4. 6/ 0. O/ -0. 5/ -2. 4/ -2. 6/ -2, 6/ 0. 9/ 4. 3/ 4. 0/ -2. 0/ -2. 2/ -1. 0/ -1. 1/ -0. 7/ 0. 2/ -0. 3/




Priloha D.3. — ,day-care” / jednodfova zdravotnad starostlivost v Novej FNTT

Presun l6zZkovej zdravotnej starostlivosti v ramci Novej FNTT do ,,day-care”

| # ] oddelenie | 20226l 2023l 2024El 2025l 2026E[ 2027E[ 2028E[  2029E 2030E[  2031F[  2032F[  2033F| _2034E] 2035
1  Klinika vnutorného lekarstva 0 0 0 0 0 0 115 233 237 239 242 246 249 253
2  Gynekologicko - pérodnicka klinika 0 0 0 0 0 0 357 713 713 712 712 711 710 709
3 Chirurgicka klinika 0 0 0 0 0 0 342 685 684 684 683 682 681 680
4 Neurologické oddelenie 0 0 0 0 0 0 114 232 235 237 240 242 245 248
5 Klinika drazovej chirurgie 0 0 0 0 0 0 177 353 353 353 352 352 351 351
6  Pediatricka klinika 0 0 0 0 0 0 101 199 196 192 190 187 184 180
7  Neonatologické oddelenie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
8 Urologické oddelenie 0 0 0 0 0 0 101 203 204 204 204 204 204 203
9  Onkologicka klinika 0 0 0 0 0 0 42 85 85 85 85 85 85 85
10 Infektologicka klinika 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
11 Psychiatrické oddelenie 0 0 0 0 0 0 52 105 105 105 105 105 105 105
12 Oddelenie pneumoldgie a ftizeoldgie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
13 Geriatrické oddelenie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
14 Dermatovenerologické oddelenie 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
15 ORL oddelenie 0 0 0 0 0 0 58 119 119 119 118 118 118 118
16  Klinika AIM 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
17 ODIS 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
18 Oftalmologické oddelenie 0 0 0 0 0 0 25 51 51 51 51 51 51 51
19 Kardiologické oddelenie 0 0 0 0 0 0 70 140 140 140 140 140 140 140
20 Porodnica 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
o0 | o o o o o o 1554 3118 3122 @ 3122] 3123  3122] 3122 3122
,Day-care” / jednodiiova zdravotna starostlivost v Novej FNTT celkom
# loddelenie | zmena [zmena(%)| 2018H| 2019H| _2020H| 2021H|  2022E]  2023E|  2024E| 2025E| 2026E| 2027E|  2028El  2029E[  2030E[  2031E[  2032E]  2033E]  2034E| _ 2035E]
1 KVL 310 73.5% 464 422 467 460 460 461 462 463 468 472 592 712 718 721 724 726 729 732
2 GPK 707 129.9% 449 544 516 483 544 545 545 546 546 546 903 1,259 1,258 1,257 1,256 1,254 1,253 1,251
3 Chirurgicka klinika 689 50.8% 918 1,355 879 732 1,355 1,358 1,361 1,363 1,371 1,372 1,715 2,058 2,056 2,055 2,052 2,050 2,047 2,044
4 Neurologické oddelenie 248 n/a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 114 232 235 237 240 242 245 248
5 Klinika Urazovej chirurgie 349 88.5% 127 394 270 164 394 395 395 395 395 395 572 748 748 747 746 745 744 743
6 Pediatricka klinika 180 n/a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 101 199 196 192 190 187 184 180
7 Neonatologické oddelenie 0 n/a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
8 Urologické oddelenie 235 31.0% 749 759 785 674 759 761 762 764 772 780 888 994 998 999 998 997 996 994
9 Onkologicka klinika 85 n/a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 42 85 85 85 85 85 85 85
10 Infektologickd klinika 0 n/a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
11 Psychiatrické oddelenie 105 n/a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 52 105 105 105 105 105 105 105
12 OPaF 0 n/a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
13 Geriatrické oddelenie 0 n/a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
14 Kozné oddelenie 0 n/a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
15 ORL oddelenie 415 109.1% 349 380 307 226 380 381 381 381 381 531 739 800 799 799 798 797 796 795
16 Klinika AIM 0 n/a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
17 ODIS 0 n/a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
18 Oftalmologické oddelenie 3,163 219.6% 1,747 1,440 2,796 4,568 4,568 4,574 4,579 4,582 4,585 4,585 4,610 4,634 4,631 4,627 4,622 4,616 4,610 4,603
19 Kardiologické oddelenie 140 n/a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 70 140 140 140 140 140 140 140
20 Porodnica 0 n/a 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
spoLy | | | 4803] 5294 602] 7307 8460] 8474] 8486| 8494 8517 8682 10398 11,965] 11970| 11,964] 11,956] 11,945 11,933] 11,920

%6zmena | | | n/al _102% 13.7%| 21.4%| 158%| _ 0.2%| _ 01%| _ 01% _ 03% _ 19%| 19.8%| 151%| _ 00%| _ -0.1% _ -01% _ -0.1% _ -0.1% _ -0.1%




Priloha D.5. — vyvoj poctu hospitalizacii l6zkovych oddeleni FN Trnava — Scenar A

Chirurgicka klinika

sucasny stav novy kapacitny model
(2019) (2035)

5,000 -~
4,553 4,547
0,
Hpa 3999 4178 4,500 - . 29.9% voos aolr aos 703 4206 4,203 4,199 4195 4190 4184 4,178
Pocet 1670k 60 52 4,000 - - ’ ’ ’
Kapacita 16Zka (d) 365 365
3,500 -
ALOS 3,35 3,50 '
Obloznost 61,22% 77,04% © 3,000 -
= 2,501 2,50 4.7% 8.1%
4+ 0 (o]
52,500 - 2% 0.2%  0.2% -0.1% -0.1% 01% -01% -01% -01% -0.2%
g /\5%/
< 2,000 -
* Kapacita zohladfuje regionalne trendy vo vazbe na projekt 1,500 -
optimalizéacie siete nemocnic. oo 374,
* ALOS upraveny s vyuZitim koncepcie stacionarnej a expektacnej
mediciny. 500 -
O .
2019H 2020H 2021E 2022E 2023E 2024E 2025E 2026E 2027E 2028E 2029t 2030E 2031E 2032E 2033E 2034E 2035E
Neurologické oddelenie
sucasny stav novy kapacitny model 4500
(2019) (2035) ’
Hpa 2920 3889 ] 59.3% 3,841 3,889
p 4,000 3693 3608 3677 3,713 3,753 3,795
Pocet |6zok 50 54 3,503 ’
” 3,500 -
Kapacita 16Zka (d) 365 365 3032 3,207
ALOS 4,63 4,30 3,000 -
Obloznost 74,10% 84,83% S
= 2,500 - 5.8% 9.2% 5 4%
= 1.3% 1.2% ; N 1.8% 1.4% 1.0% 1.1% 1.1% 1.2% 1.2%
g 2,000 - _—
)= —~—
I+
* Kapacita zohladriuje regiondlne trendy vo vazbe na projekt 1,500 -
optimalizécie siete nemocnic a zohladiuje faktor starnutia
populécie. 1,000 -
* ALOS upraveny s vyuzitim koncepcie stacionarnej a expektacnej 500 -
mediciny.
0 .
2019H 2020H 2021E 2022E 2023E 2024E 2025E 2026E 2027E 2028E 2029E 2030E 2031E 2032E 2033E 2034E 2035E
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Priloha D.5. — vyvoj poctu hospitalizacii l6zkovych oddeleni FN Trnava — Scenar A

Klinika trazovej chirurgie

sucasny stav novy kapacitny model 4 000
(2019) (2035) ’
0,
Hpa 2723 3157 2500 o1.2% 359
Pocet 1550k 50 48 ’ 3,215 3181 3,178 3,175 3,171 3,166 3,162 3,157
Kapacita 163ka (d) 365 365 3,000 1 5 753 2730 2732 o
ALOS 4,92 4,40
PR . . 5 2,500
@©
Obloznost 73,45% 79,28% J§ . 11.1%
S -J7 4.5%
3. 2,000 0.1% 0.1% | 01% -01% -01% -01% -0.1% -0.2%
3 -5.3%
<
# 1,500
* Kapacita zohladfuje regionalne trendy vo vazbe na projekt
optimalizacie siete nemocnic. 1,000
* ALOS upraveny s vyuZitim koncepcie stacionarnej a expektacnej 500
mediciny.
0
2019H 2020H 2021E 2022E 2023E 2024E 2025E 2026E 2027E 2028E 2029E 2030E 2031E 2032E 2033E 2034E 2035E
Pediatricka klinika
sucasny stav novy kapacitny model 500
(2019) (2035) / 38,35
2,180 ; 2,179 2,171 21
Hpa 2180 1624 ,159 2,146 2,083
Pocet 16Zok 38 17 2,000 1,913
Kapacita 16%ka (d) 365 365 L787 1,762 1732 1710
’ 1681 1652 1624
ALOS 2,60 2,60 ’
Obloznost 40,89% 68,12% g 1,500 .
5 0.4%  -06% 06% g 14%  17%  -13%  -17%  -17%  -1.7%
o
ft 1,000
* Vlyvoj hospitalizacii je ovplyvneny  trendami porodnosti a 500
presunom starostlivosti do stacionarnej mediciny.
0
2019H 2020H 2021E 2022E 2023E 2024E 2025E 2026E 2027E 2028E 2029E 2030E 2031E 2032E 2033E 2034E 2035E
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Neonatologické oddelenie

sucasny stav novy kapacitny model 3000
(2019) (2035) /

Hpa 1928 2528
Pocet 1670k 33 30 2,500
Kapacita 16Zka (d) 365 365
ALOS 4,88 4,15 2,000 -
Obloznost 78,12% 95,82% g
©
£ 1,500
(%]
o
<
B=o
1,000
* VWyvoj hospitalizacii je ovplyvneny trendami porodnosti a
presunom starostlivosti do stacionarnej mediciny. 500
0

Urologické oddelenie

-3.0%

2019H  2020H

sucasny stav novy kapacitny model L 600
(2019) (2035) /

Hpa 1380 1249 1,400 -
Pocet 16Zok 25 20
Kapacita 16zka (d) 365 365 1,200
ALOS 5,03 4,60
- , ‘5 1,000
ObloZnost 76,07% 78,68% ks
©
£ 800
8
<
# 600
* Kapacita zohladiuje regionalne trendy vo vazbe na projekt
optimalizacie siete nemocnic. 400
* ALOS upraveny s vyuZitim koncepcie stacionarnej a expektacnej 200
mediciny.
0
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2019H 2020H

2,532 2,528

-0.1% -0.2%

2034E  2035E

1,251 1,249

-0.1% -0.2%

18.0%
2,546 2,545 2,543 2,541 2,539 2,535
2414
2 2208 2211 2213 2215 2282
58%  55%
oo% 01%  0.1% 01% -01% -01% -0.1%
2021F  2022E 2023E  2024E 2025E 2026E 2027E 2028F 2029E 2030E 2031E 2032E 2033E
20.5% 1425
1406 L
3 1386 1,388 L340
1248 1,254 1254 1,254 1,252
% 1.4%
02% 029% 12% | 04%  00% 00% -0.1%
7%
7.1%
2021F  2022E 2023E  2024E 2025 2026E 2027E 2028 2029E 2030E 2031F 2032E  2033E

s

2034E  2035E
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Onkologicka klinika

(2019) (2035) ' 12.2% o

Hpa 1201 1331 1400 - 1,389
Pocet 630k 30 24 B 137t 10.0%
Kapacita 162ka (d) 365 365 1,350 - 1,335 ’ 1,332 1,334 1334 1,334 1,333 1332 1,331
5.0%
ALOS 5,66 >30 5 1,300 - . . 149  1.9%
Obloznost 62,05% 80,54% 2 9%  0.8% | ) 01% 00% 00% -01% -01% -0.1%
£ 1,250 - -1.3% 0.0%
@ -2.9%
© 1,201
#* 1,200 -
-5.0%
* Kapacita ,zohl'adhuje regiolnélne trendy vo vdzbe na projekt 1,150 -
optimalizacie siete nemocnic.
-10.0%
* ALOS upraveny s vyuZitim koncepcie stacionarnej a expektacnej 1100
mediciny.
1,050 - -15.0%

2019H 2020H 2021E 2022E 2023E 2024E 2025E 2026E 2027E 2028 2029 2030E 2031E 2032E 2033E 2034E 2035E

Infektologicka klinika

sucasny stav novy kapacitny model
2019) (2035) 1,250 1 5 10.0%
( 1,221 7.8% 1,221 1,222 1,224 1,225 1,225 1,225 1,225 1,225 1,224 1,223 1,222 1,220 1219

1,217
Hpa 1221 1217
2o A 1,200 -
Pocet 1670k 40 22 5.0%
Kapacita 16Zka (d) 365 365
ALOS 7,08 5,50 B 1,150 - 0.1% 0.1% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.1% -01% -0.1% -0.1% -0.1% -0.2%
Obloznost 59,22% 83,33% g 0.0%
©
£ 1,100 -
)
-; -5.0%
1,050 -
* Vyvoj poctu hospitalizacii nie je, z dévodu mimoriadnych vplyvoy,
mozné predpokladat. Ocakdvame teda stabilny pocet 1,000 - -10.0%
hospitalizacii. ’
950 - -15.0%
2019H 2020H 2021E 2022E 2023E 2024E 2025E 2026E 2027E 2028E 2029E 2030E 2031E 2032E 2033E 2034E 2035E
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Psychiatrické oddelenie

sucCasny stav novy kapacitny model 1050 - 15 0%
(2019) (2035) ' o oo 1,029 o
Hpa 961 941 10.0%
Pocet 16Zok 60 50 1,000 - 8.0%
Kapacita 16Zka (d) 365 365 6.0%
ALOS 11,34 14,20 4.0%
. S 946 945 0%
Obloznost 49,78% 73,25% 5 950 - 4943 o4
= 2.0%
= -0.1% -0.1% -0.1% -0.1% -0.2%
2 0.0%
= 900 -
** -2.0%
. v . . 7 . -4.0%
* Kapacita zohladriiuje regiondlne trendy vo vidzbe na projekt 850 |
optimalizacie siete nemocnic. -6.0%
-8.0%
800 - -10.0%
2019H 2020H 2021E 2022E 2023E 2024E 2025E 2026E 2027E 2028E 2029E 2030E 2031E 2032E 2033E 2034E 2035E
Oddelenie pneumolodgie a ftizeologie
sucasny stav novy kapacitny model .
(2019) (2035) 800 e 733 741 747 749 752 753 753 752 751 750 200%
713 1815, 716 719
Hpa 713 750 700 - 683 ‘
— 15.0%
Pocet 16Zok 20 16 619
ita 107 600 -
Kapacita 16Zka (d) 365 365 10.0%
ALOS 8,55 6,50
M , 0 ) ‘s 500 -
ObloZnost 83,55% 83,50% S 50%
©
£ 400 - 3% 05% 09% 10% 10% 08% 04% 03% 01% 01% -01% -01% -0.2%
2 0.0%
#* 300 - -4.2%
* Kapacita zohladnuje regiondlne trendy vo vdzbe na projekt -5.0%
optimalizacie siete nemocnic. 200 - |
* ALOS upraveny s vyuzitim koncepcie stacionarnej a expektacnej 100 - -10.0%
mediciny.
0 - -15.0%
2019H 2020H 2021E 2022E 2023E 2024E 2025E 2026E 2027 2028E 2029E 2030E 2031E 2032E 2033E 2034E 2035E
SMART
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www.smart-health.cz SOLUTIONS



http://www.smart-health.cz/
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Geriatrické oddelenie

sucasny stav novy kapacitny model 1000
(2019) (2035) /

Hpa 696 926 900
Pocet 1670k 30 34 300
Kapacita 16Zka (d) 365 365
ALOS 10,26 12,00 700
Obloznost 65,18% 89,57% 8 600
-
£ 500
e
< 400
300

* Kapacita zohladriuje regiondlne trendy vo vidzbe na projekt
optimalizacie siete nemocnic a zohladnuje faktor starnutia 200

obyvatelstva.
100

0

Dermatovenerologické oddelenie

2020H

846

1.8%

sucasny stav novy kapacitny model c20
(2019) (2035)

Hpa 569 567 570
Pocet 16Zok 20 10
Kapacita [6zka (d) 365 365 560
ALOS 6,42 5,40
. , ‘5 550
ObloZnost 50,01% 83,85% IS
©
£ 540
&
<
#*# 530
* Kapacita zohladnuje regiondlne trendy vo vdzbe na projekt
optimalizicie siete nemocnic. 520
* ALOS upraveny s vyuzitim koncepcie stacionarnej a expektacnej 510
mediciny.
500

e-mail: info@smart-health.cz
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553

-2.8%

2020H

2031E

570

-0.1%

2031E

904 926
2.4% 2.5%
2034E 2035E

568 567
-0.1% -0.2%
2034E  2035E
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ORL oddelenie
(2019) (2035) 57.0%
Hpa 416 724 800 764
o 729 729 728 727 727 726 724
Pocet 1670k 5 8 200 42.2%
Kapacita 16Zka (d) 365 365
ALOS 3,31 3,31 600
ObloZnost 75,40% 82,12% S
5% 434
=4 416 416 417 417
2400 7 509 1% 01%  0.1% 01% 01% 01% -01% 01% -0.2%
B=o
. i . . . 300
* Kapacita zohladfuje regionalne trendy vo vazbe na projekt
optimalizacie siete nemocnic. 200
* ALOS upraveny s vyuZitim koncepcie stacionarnej a expektacnej
mediciny. 100
0
2019H 2020H 2021E 2022E 2023E 2024E 2025E 2026E 2027E 2028E 2029E 2030E 2031E 2032E 2033E 2034E 2035E
Klinika AIM
sucasny stav novy kapacitny model 250
(2019) (2035)
Hpa 217 268 302
tet 163 300 38.9%
Pocet 1670k 10 10 2768 268 269 269 269 269 270 269 269 269 269 269 268 268 268
Kapacita 16Zka (d) 365 365 550
ALOS 11,43 9,88 217
Obloznost 67,97% 72,41% 8 200
T
o
9 150
I+
0.0% 0.1% 0.1% 0.1% 0.0% 0.0% 0.0% 0.0% 0.1% -01% -01% -01% -0.1% -0.2%
* Kapacita zohladnuje regiondlne trendy vo vdzbe na projekt 100
optimalizacie siete nemocnic.
* ALOS upraveny s vyuzitim koncepcie stacionarnej a expektacnej 50
mediciny.
0
2019H 2020H 2021E 2022E 2023E 2024E 2025E 2026E 2027E 2028E 2029E 2030E 2031E 2032E 2033E 2034E 2035E
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Oddelenie dlhodobej intenzivnej starostlivosti

sucasny stav novy kapacitny model
(2019) (2035)

Hpa 13 22 30 - 112.0%
Pocet 16Zok 20 20
Kapacita 16Zka (d) 365 365 25 -
ALOS 425,92 188 21 21 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22 22
Obloznost 72,93% 56,43% 20 -
g
Zis
= 13
(@]
<
k=
10 1 00% 03% 03% 05% 04% 02% 02% 02% 01% 00% 00% 00% 00% -0.1%
* Oddelenie kapacitne zachované v sucasnom stave. _1% 09
5 | :
O .
2019H 2020H 2021E 2022E 2023E  2024E 2025E 2026E 2027E 2028t 2029E 2030E 2031E 2032E 2033E 2034E 2035E
Oftalmologické oddelenie
sucasny stav novy kapacitny model 200
(2019) (2035)
0,
Hpa 222 202 29.7%
7ok 550 246 242
Pocet 16Z0 5 3 1
— 222 220 222 223 2% 229
Kapacita I6Zka (d) 365 365 B 204 203 203 203 203 203 202
ALOS 4,69 3,70 200 - '°
Oblo#nost 57,04% 68,34% 8 20% %
o (o]
i 277 = 1%  0.1% 01% -01% -01% -01% -0.2%
£ 150 -
8
<
I+
. i o ) . 100 -
* Kapacita zohladnuje regiondlne trendy vo vdzbe na projekt
optimalizacie siete nemocnic.
* ALOS upraveny s vyuzitim koncepcie stacionarnej a expektacnej 50 1
mediciny.
0 .
2019H 2020H 2021E 2022E 2023E 2024E 2025E 2026E 2027E 2028E 2029E 2030E 2031E 2032E 2033E 2034E 2035E
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Kardiologické oddelenie

sucCasny stav novy kapacitny model 5 500 100.0%
(2019) (2035) / 5 949 =
78.8% ’ 2,190 2,199 2,200 2,200 2,197 2,194 2,191
Hpa 1798 2191 2,117 80.0%
Pocet 1670k 38 34 2,000 - 1,917
Kapacita 16%ka (d) 365 365 1,798 1,806 1,809 60.0%
ALOS 5,50 4,60
. , S 40.0%
Obloznost 71,25% 81,20% @ 1,500 - ’
©
= 9 20.0%
2 6.0% 0% g3y ’
2000 - 0.2% O'Z%/NG% 04% 00% 0.0% -01% -0.1% -0.2%
* — 0.0%
* Predpoklad mierneho ndrastu objemu hospitalizovanych -20.0%
pacientov v ramci novej metodiky zdravotnej starostlivosti a 500 -
novo-dedikovanej Intervencnej jednotky - kardiocentra. -40.0%
0 - -60.0%
2019H 2020H 2021E 2022E 2023E 2024E 2025E 2026E 2027E 2028E 2029t 2030E 2031E 2032E 2033E 2034t 2035E
Porodnica
sucasny stav novy kapacitny model
1,850 - 5.0%
(2019) (2035) 43% 1,824
H 1729 1697 %
pa 4.0%
Pocet 16Z0k 20 20 1,800 -
Kapacita |6zka (d) 365 365 3.0%
ALOS n/a 3,50 1,750 -
. , S 2.0%
Obloznost n/a 81,36% IS 1,711
£ 1,700 - 1.0%
&
<
* 0.0%
1,650 -
* V\yvoj hospitalizacii je ovplyvneny demografickymi trendami
A b , . . . § e -1.0%
porodnosti pre dany kraj. Boli aplikované stabilizacné faktory
pro-rodinne orientovanej starostlivosti s hotelovym komfortom 1,600 - .
na sestonedelie. -2.6% -2.0%
1,550 - -3.0%
2019H 2020H 2021E 2022E 2023E 2024E 2025E 2026E 2027E 2028E 2029E 2030E 2031E 2032E 2033E 2034E 2035E
SMART
e-mail: info@smart-health.cz HEALTHCARE
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Priloha E — Skratky

AIM
ALOS
CAPEX
CF

EBITDA
FIDIC
FNTT
FTE

HP

Hpa

HV
ICT/HW
JAS

JZS

KVL
LPP/APS
MF SR
MFNZS
MZ SR
NFP
NLzP

Anestezioldgia a intenzivna medicina

Priemerna dizka pobytu

Kapitadlové naklady/capital expenditures

Cash flow

Centralna operacna sdla

Ceskd republika

Dni

Dlhodoby hmotny majetok

Dan z pridanej hodnoty

Diagnosis-related group

Dokumentacia pre stavebné povolenie
Dokumentacia pre Uzemné rozhodnutie

Earnings Before Interest, Taxes, Depreciation and Amortization
Medzindrodna federacia konzultacnych inZinierov
Fakultna nemocnica Trnava

Full time equivalent employee

Hospitaliza¢ny pripad

Hospitalizovany pacient

Hospodarsky vysledok

Informacné a komunikacné technoldgie a hardware
Jednodriovd ambulantna starostlivost

Jednodnova zdravotna starostlivost

Klinika vnutorného lekarstva

Lekarska / Ambulantnd pracovna starostlivost
Ministerstvo financii Slovenskej republiky
Mimoriadne financne narocna zdravotna starostlivost
Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky
Nenavratny finanény prispevok

Nelekarsky zdravotnicky pracovnik

Nova FNTT/ NNT
NsP
OSN
OuP
PD
SAS
SHS
SP

SR
SVALZ
YAY
THP
Transfery — KT
TT kraj
TZ

UR
uvo
VO
VRN
ZoD
ZP

ZpP

ZS

ZSR

Nominal / nominalna hodnota

Projekt vystavby novej nemocnice Trnava na "zelenej luke"
Nemocnica s poliklinikou

Optimalizacie Siete Nemocnic
Oddelenie urgentného prijmu
Projektova dokumentdcia
Specializovana ambulantna starostlivost
Smart healthcare solutions, s.r.o.
Stavebné povolenie

Slovenska republika

Spolocné vysetrovacie a liecebné zlozky
Specidlny zdravotnicky material
Technicko-hospodarsky pracovnik
Kapitalové transfery

Trnavsky kraj

Technické zazemie

Uzemné rozhodnutie

Urad pre verejné obstaravanie

Verejné obstaravanie

VedlajSie rozpoctové naklady

Zmluva o dielo

Zdravotna poistovia

Zivotné prostredie

Zdravotna sestra

Zeleznice Slovenskej republiky
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