
®

(c) 2025 Infonet d.o.o.

20.08.2025

NAVODILA ZA UPORABNIKE



(c) 2025 Infonet d.o.o. 2 / 40

KAZALO VSEBINE

1. 17.09.45.0489 ..................................................................... 3

1.1 Dopolnitve regulativa ........................................................... 3

1.1.1 Kontrola količine zdravil seznama A in B na podlagi podatka v CBZ (2) ......................... 3

1.1.2 Obračun za ZZZS + časi trajanja za hospitalne storitve (Akt_113631) ........................... 3

1.2 Dopolnitve v programu ......................................................... 4

1.2.1 Asistent (Medifit) - dopolnitev kataloga Predloge programov zdravljenja - flag oz
status da je za Medifit (Akt_113264) .............................................................................. 4

1.2.2 CRPP: dopolnitve zaradi novega pravilnika za dostop do CRPP (obrazci za dostop)
(Akt_113284) (2) ............................................................................................................. 5

1.2.3 Obveščanje naročenih pacientov o novem terminu in zavrnitvi termina iz
centralnega sistema: (Akt_111908) .............................................................................. 10

1.2.4 Dopolnitev delovanja hospitalna terapija (seznam in kopiranje) (Akt_113343) .......... 11

1.2.5 Dokument TTL: Prikaz zdravil PP, brez aplikacije (Akt_113532) ................................... 11

1.2.6 eSZBO - POZA: preverjanje diagnoze vzrok pri poškodbah - napaka SKUP0270
(Akt_113519) ................................................................................................................. 12

1.2.7 Tiskanje eDNFT na papirnati zeleni obrazec (Akt_113708) .......................................... 12

1.2.7.1 Nastavitev: Tiskanje eDNFT na papirnati zeleni obrazec (Akt_113708) ......................................................... 12

1.2.8 Omejitev prikazov in izpisov podatkov o spolnih boleznih (Akt_113618) ..................... 13

1.2.9 PZPR in DN PZPR (Akt_110221) .................................................................................... 13

1.2.10 Beleženje porabe - Dopolnitve vnosa porekla na porabi za IOV (Akt_113337) ............ 19

1.2.11 Dopolnitev izpisov za MD (Akt_112849) ....................................................................... 21

1.2.11.1 Nastavitev ................................................................................................................................................................... 23

1.2.12 UKC BIS: nova funkcionalnost za združevanje pacientov v BISu (Akt_113531) ............. 23

1.2.13 Dopolnitve eKarton ........................................................................................................ 23

1.2.13.1 Okno Posegi/izvid eKarton (Akt_112962) ............................................................................................................ 23

1.2.13.2 Zdravniško okno - filter kopiranja vrednosti (Akt_113263) ............................................................................. 24

1.2.13.3 Okno za vnos besedila preteklih obravnav (Akt_113129) ................................................................................ 25

1.2.13.4 Opombe kot nemodalno okno (Akt_112960) ....................................................................................................... 27

1.2.14 Kazalniki kakovosti: spremembe po novi verziji metodoloških navodil
(Akt_113507) ................................................................................................................. 28

1.2.15 Implementacija novih izpisov zahtevanih s strani države (Akt_113273) ...................... 33

1.2.16 Katalog zdravil materialov - dopolnitev prikaza aktivnih artiklov (Akt_113334) .......... 37

1.2.17 Sobe-postelje + odpust za nazaj (Nap_37365) .............................................................. 38



(c) 2025 Infonet d.o.o. 3 / 40

1 17.09.45.0489

Enter topic text here.

1.1 Dopolnitve regulativa

1.1.1 Kontrola količine zdravil seznama A in B na podlagi podatka v CBZ (2)

V X21 je dodana kontrola za količino zdravil, glede na podatek maksimalno dovoljeno številko
pakiranj v CBZ: 

Prav tako je v katalogu Zdravila iz CBZ dodan nov razdelek Maksimalno dovoljeno število pakiranj,
poleg razdelka Cena: 

1.1.2 Obračun za ZZZS + časi trajanja za hospitalne storitve (Akt_113631)

ZZZS za hospitalne storitve zahteva poročanje časa trajanja (v minutah). To velja že nekaj
mesecev, zdaj kmalu bo ZZZS morebitne neskladne podatke ob fakturiranju začel zavračati (doslej
so te napake s strani ZZZS obdelane večinoma kot evidenčne). Zato poskušamo vBirpisu dopolniti
še vse mejne oz. manj pogoste kombinacije podatkov.
Neakutni dnevi se za ZZZS obračunajo kot storitev E0002, če je neakutno bivanje trajalo v enem
kosu bilo vsaj 6 dni. Če jih je manj kot 6 v kosu, pa naj bi se poročali kot evidenčna storitev E0007 s
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ceno 0. V primeru kombinacije E0002 in E0007 smo zdaj dopolnili izračun minut trajanja za te
storitve, izhajamo seveda se iz časov neakutnega bivanja (kar najlepše vidite preko tipke F4).
Dopolnili smo logiko tudi za ustanove, kjer se hospitalni dnevi obračunajo vsak mesec sproti tudi za
še ležeče paciente (zgled Šempeter-invalidna mladina).

1.2 Dopolnitve v programu

1.2.1 Asistent (Medifit) - dopolnitev kataloga Predloge programov zdravljenja - flag oz
status da je za Medifit (Akt_113264)

V programu smo naredili dopolnitev s katero sedaj lahko ločimo katera predloga programa
zdravljenja je za integracijo z Medifit in katera za integracijo z hotelskimi sistemi. 

Polje Dokument se ne pošilja v zunanji sistem (INET.KA180HPA.EXTRN180) smo razširili na mali
šifrant, ker so vrednosti:
0 - se ne pošilja v zunanji sistem
1 - Hotel (integracija z hotelskim sistemom)
2. Medifit (integracija z Medifitom)
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1.2.2 CRPP: dopolnitve zaradi novega pravilnika za dostop do CRPP (obrazci za dostop)
(Akt_113284) (2)

26.4.2024 je bil objavljen nov pravilnikom o pooblastilih za obdelavo podatkov v CRPP, ki je stopil v
veljavo 1.9.2024):
 https://www.uradni-list.si/glasilo-uradni-list-rs/vsebina/2024-01-1084/pravilnik-o-pooblastilih-za-
obdelavo-podatkov-v-centralnem-registru-podatkov-o-pacientih.

Na podlagi informacij od NIJZ in tehnične dokumentacije smo prilagodili našo aplikacijo pri obrazcih
za dostop do pacientovih podatkov v CRPP.

Spremembe so pri obstoječih obrazcih za 

· pacientovo privolitev in 

· dostop v primeru življenske ogroženosti (Break-the-Glass).
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Implementirali smo 
· nov obrazec Izjava o zdravstveni obravnavi.

Akcije za te obrazce so kot dosedaj dostopne na pacientovi pasici oz. pri urejanju podatkov
pacienta, na zavihku '9. Soglasja/omejitve'

Kdaj se uporabljajo ti  obrazci

Pacientova privolitev po novem pravilniku predvidena le izjemoma, saj nadomeščajo druge
podlage za dostop, kot je npr. izjava o zdravstveni obravnavi. 
Ob zdravstveni obravnavi je predvidena v dejavnosti medicine dela, prometa in športa (MDPŠ). Pri
tem velja poudariti, da obstajata dve različici. Če je potreben dostop v celotno dokumentacijo,
vključno z najobčutljivejšimi kategorijami (npr. duševno zdravje), mora pacient to ustrezno
opredeliti. Osnovna različica privolitve pa še vedno ohranja omejitve glede na VZD in
dokumentacija, nastala na področjih duševnega zdrava, ginekologije in klinične genetike, ne bo
dostopna. 
Izven zdravstvene obravnave se izjava uporabi v primeru, ko pacient v zdravstveni ustanovi zaprosi
za vpogled v svoje podatke ali pa za kopijo zdravstvene dokumentacije iz CRPP. 

Zahtevek za Dostop v primeru življenske ogroženosti (Break-the-Glass) dostop v primeru
življenske ogroženosti (Break-the-Glass) lahko poda katerikoli zdravstveni (so)delavec lahko v
primeru pacientove življenjske ogroženosti.

Novi obrazec Izjava o izvajanju zdravstvene obravnave (izjava o zdravstveni obravnavi) je
dokument, s katerim zdravstveni (so)delavec lahko pridobi dostop do CRPP takrat, kadar izvaja
zdravstveno obravnavo, a do CRPP ne more dostopati zato, ker v sistemu ni informacij, iz katerih
bi bilo mogoče sklepati, da dani zdravstveni (so)delavec obravnava danega pacienta. Predvidena je
za izvajalce samoplačniških storitev, v javni mreži pa za primere, ko dostop ni omogočen zaradi
administrativno-tehničnih omejitev. 

Pri samoplačniških specialističnih storitvah v CRPP ni podatka o napotni listini, ki bi izvajalca
storitve povezala s pacientom, izvajalec pa lahko pridobi dostop na podlagi izjave o zdravstveni
obravnavi. 
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V javni zdravstveni mreži lahko izjava o zdravstveni obravnavi premosti administrativno-tehnične
pomanjkljivosti, zaradi katerih ne delujejo drugi mehanizmi za pridobitev dostopa. Primeri: 
· manjkajoča, neustrezna ali nepravočasna obdelava elektronskih napotnih listin , ko v sistemu ni

podatka o tem, da je pacient naročen v določeni ustanovi 
·  izvajanje storitev, za katere proces napotovanja še ni informatiziran (npr. storitve na podlagi

papirnih delovnih nalogov)
·  izvajanje storitev na sekundarni ravni, ki se lahko izvajajo brez napotnic (npr. psihiatrija). 

Podrobnejši opisi in navodila so v

· NIJZ navodilih za dostop do CRPP : https://ezdrav.si/wp-
content/uploads/2025/02/Pooblastila_za_dostop_do_CRPP_opis_in_navodila_V01.pdf

· NIJZ priročniku za uporabnike CRPP : https://ezdrav.si/wp-content/uploads/2022/09/eZdravje-
CRPP-Uporabniska-navodila-v-5.4.1.pdf

Pacientova privolitev - dopolnitve

Novost pri pacientovi privolitvi je, da sta sedaj dve opciji privolitve, ki določata obseg zdravstvene
dokumentacije, ki bo vidna zdravniku:
· z omejitvami: Dostopna bo dokumentacija z omejitvami glede na VZD nastanka dokumenta in

VZD v okviru katerega zdr. oseba trenutno deluje. Ta osnovna različica privolitve pa še vedno
ohranja omejitve glede na VZD in dokumentacija, nastala na področjih duševnega zdravja,
ginekologije in klinične genetike, ne bo dostopna. 

· celotna zdravstvena dokumentacija (tudi duševno zdravje, klinična genetika in ginekologija).

Dodatno je na parameter omogočen vnos id zdravniškega tima (trenutno ta funkcionalnost še ni
podprta s strani CRPP).

Ustrezno smo prilagodili tudi sam obrazec in pošiljanje v CRPP.
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Dostop v primeru življenske ogroženosti (Break-the-Glass) - dopolnitve

Dodatno je na parameter omogočen vnos id zdravniškega tima (trenutno ta funkcionalnost še ni
podprta s strani CRPP).
Ustrezno smo prilagodili tudi sam obrazec in pošiljanje v CRPP.

Izjava o zdravstveni obravnavi

To je novi obrazec, s katerim zdravstveni (so)delavec lahko pridobi dostop pacientovih podatkov v
CRPP. Tu ni potrebno, da pacient to izjavo podpiše.
Gumb 'Izjava o zdr. obravnavi'  je na pacientovi pasici oz. pri urejanju podatkov pacienta, na
zavihku '9. Soglasja/omejitve'.

Ob kliku se odpre dialog za vnos podatkov:

Prednastavljeni so podatki o ustanovi in zdravniku.
Prednastavi se tudi veljavnost potrditve za 25 dni, datum veljavnosti do je mogoče tudi spremeniti.
Dodatno je na parameter omogočen vnos id zdravniškega tima (trenutno ta funkcionalnost še ni
podprta s strani CRPP).

Ob kliku na 'generiraj' se pripravi dokument z izjavo:
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Dokument lahko natisnete, podpišete in shranite v svoj arhiv.
Ob kliku na 'Pošilji', če ste dokument natisnili, se ta pošlje v CRPP.
V primeru, da dokumenta niste natisnili, program opozori:

Če delate brezpapirno, kliknite 'Prezri'  in izjava se pošilje v CRPP:
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Pošiljanje obrazcev za dostop do CRPP na en klikZ nastavitvijo v parametrih smo omogočili,
da lahko uporabnik pošilja te obrazce na en klik.
V tem primeru se ne odpre dialog temveč se obrazec generira s podatki, kot se prednastavijo v
dialogu in se ob kliku tudi pošlje v CRPP, o čemer uporabnik tudi dobi obvestilo:

Ker uporabnik ne vidi dokumenta, ki ga pošilja, naj pred vklopom te funkcionalnosti
preveri, če so prednastavljene vrednosti res ustrezne.
Uporabnik s to nastavitvijo sam prevzame odgovornost za vsebino dokumenta, ki se
pošlje v CRPP.

1.2.3 Obveščanje naročenih pacientov o novem terminu in zavrnitvi termina iz centralnega
sistema: (Akt_111908)

V programu smo dopolnili, da se z ustrezno nastavitvijo v primeru pošiljanja novega naročila ali
zavrnitve naročila iz X21 izvede SMS obveščanje po pravilih X21. Dopolnitve so:
1. Ko se pacienta naroči preko eNaročanja
- če pacient že obstaja in ima mobilni telefon vpisan, se izvede obveščanje o nove terminu po
pravilih X21 glede na aktivnost. Če pacient nima označene kljukice za SMS obveščanje se kljukica
ne označi in SMS obveščanje se ne izvede.
- če pacienta še ni pri izvajalcu, se ob kreranju novega pacienta prepiše mobilna številka (če
obstaja) in v kolikor obstaja se označi za pacienta SMS obveščanje in se obveščanje o nove
terminu izvede.

2. Ko se pacienta zavne preko eNaročanja
- če se pacienta zavrne je trenutno samo za sistemske razloge iz centrala kot so N10, N21, N22,
N23 iz malega šifranta CK3 (čakalna knjiga) in ZN5 (čakalna vrsta) privzeto že nastavljeno
COSSendSMS=TRUE. V kolikor ima pacient še dodatna naročila v prihodnost z isto napotnico, se
po pravilih eNaročanja naročila zavrnejo in se pošlje SMS za vsako zavrnjeno naročilo.
- če se pacient sam zavrne z nekim razlogom, z verzijo ni nastavljeno obveščanje, lahko pa
izvajalci izvedete nastavitev sami v malem šifrantu CK3 in ZN5 z nastavitvijo v dodatnem opis
COSSendSMS=TRUE
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Za pravilno delovanje pošiljanja je potrebna nova servis za eNaročanje

1.2.4 Dopolnitev delovanja hospitalna terapija (seznam in kopiranje) (Akt_113343)

V programu smo dopolnili izpisovanje in kopiranje terapije.

1. Izpusuje in kopira se predpisan kisik

2. Če je zdravilo na pavzi se na seznamu terapije prikaže znak za pavzo:

Prav tako se izpiše informacija ob kopiranju in izpisu terapije:

3. Kot je razvidno iz zgornje slike, smo spremenili izgled izpisa. Opis zdravila je sedaj odebeljen,
med posameznimi zdravili pa je dodana vrstica, ki omogoča boljši pregled.

4. V primeru kopiranja terapije smo sedaj dodali nastavitev, ki "pobriše" kljukico v stolpcu "odpustno
pismo". Kar pomaga pri podvajanju zdravil v primeru daljših hospitalizacij z vikend odpusti.

1.2.5 Dokument TTL: Prikaz zdravil PP, brez aplikacije (Akt_113532)

Kot zdravnik/mediciska sestra/direktor, želim imeti popolne podatke predpisane terapije iz eTTLja
na PDF dokumentu za dolgotrajno hrambo ali prenos informacij drugi ustanovi, da se zagotovi
pravna zahteva popolnosti dokumenta ali pravilne informacije za drugega zdravnika.
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Z nalogo smo dopolnili delovanje  izpisa TTLja (obdobni izpis TTL), da se pokažejo tudi predpisi
zdravil, ki imajo frekvenco PP in še niso zabeležena (do sedaj PDF dokument ni prikazoval
predpisane terapije s frekvenco po potrebi).

1.2.6 eSZBO - POZA: preverjanje diagnoze vzrok pri poškodbah - napaka SKUP0270
(Akt_113519)

Dopolnili smo kontrolo za vnos poškodbe na ambulantni obravnavi in prenos teh podatkov na NIJZ -
nagajal je občasno podatek Diagnoza_vzrok_poškodbe :

Zdaj je dodatna kontrola vgrajena na akcijo Zaklljuči obravnavo, na ekran dobite sporočilo :  
SKUP0270 - Prazna ali napačna oznaka zunanjega vzroka poškodbe ali zastrupitve.

Ista kontrola je vgrajena tudi pod Orodja pri ambulantni statistiki za NIJZ - eSzbo za področje POZA,
kjer nekdo za vašo ustanovo za vsak mesec pripravi XML datoteko za eSzbo in jo nato odda na
NIJZ.

Doslej vam je občasno kje uspelo, da ste zaključili obravnavo za poškodbo brez tega podatka,
potem je bil pa zaplet za oddajo statistike za eSzbo (pod Orodja).

1.2.7 Tiskanje eDNFT na papirnati zeleni obrazec (Akt_113708)

V programu smo pripravili dopolnitev pri izdaji eDNFT. V nastavitvah parametra smo dodali
možnost, da pri podpisu delovnega naloga za fizoterapijo obrazec ostane odprt.
Ob enem smo dodali možnost, da skrijemo gumbe za tiskanje 'Prva' in 'Druga' stran od
določenega datuma dalje.

1.2.7.1 Nastavitev: Tiskanje eDNFT na papirnati zeleni obrazec (Akt_113708)

V parameter Application.aiNewWorkOrderFth smo dodali naslednji nastavitvi:

·     REFERRALSTAYOPEN =TRUE/FALSE (default FALSE ali brez vrednosti =FALSE)… če je vrednost na

TRUE, ob podpisu dokumenta obrazec ostane odprt

·     HIDEPRINT=datum; … v kolikor je zaveden datum, npr. 01.10.2025 gumbe za tiskanje 'Prva' in 'Druga'

stran od tega dne ne kažemo več.
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1.2.8 Omejitev prikazov in izpisov podatkov o spolnih boleznih (Akt_113618)

Zaradi kočljivosti podatkov se  na izpisu 'Seznam poslanih dokumentov'  ne prikazujejo več zapisi,
ki se nanašajo na spolne bolezni.

Podatki so s posebno pravico 372 - 'izpis spolno prenosljivih obolenj' vidni na izpisu:'Spolno
prenosljiva obolenja, poslana v CRPP'.
Ta izpis ima sedaj tudi dodatno vrstico s številom uspešno poslanih in vseh zapisov.

1.2.9 PZPR in DN PZPR (Akt_110221)

V program je dodana dopolnitev za izdajo Predloga zobnoprotetične rehabilitacije (PZPR) in
delovnega naloga za PZPR. Dopolnitev omogoča lažji in hitrejši vnos podatkov in sheme stanja
zobovja. 
Postopek izdaje PZPR  in vnos sheme stanja zobovja 
1. Na izbranem pacientu v orodni vrstici klik na gumb [Napotitve pacienta] in [Nov predračun] -

odpre se okno predračuna. (Slika 1) 

Slika 1; Okno predračuna 

2. S klikom na gumb [+] se dodajo storitve na postavke predračuna. Določi se tip plačnika za
posamezno storitev. Ostali podatki o plačniku se izpolnijo samodejno. (Slika 2) 
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Slika 2; Vnos storitev 

3. Po vnosu storitev na postavke predračuna klik na gumb [Izračunaj] (Slika 1; točka 1). V kolikor
želite izdati predračun kliknete [Tiskaj predračun] (Slika1; točka 2). Odpre se okno predogleda
tiskanja, kjer so postavke ločene glede na tip plačnika (ZZZS in Ostalo) (Slika 3). 
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Slika 3; Predračun 

Za izdajo PZPR klik [Tiskaj PZPR] (Slika 1; točka 3). Na ekranu se prikaže okno za vnos podatkov
na PZPR v obliki zelenega obrazca (Slika 4). 
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Slika 4; Obrazec PZPR 

Obrazec PZPR omogoča vnos sheme stanja zobovja. Shema stanja zobovja se lahko vnese na
več načinov: 
· S klikom na posamezno polje, ki označuje lokacijo zoba 

· S tipko CTRL in klikom na polja lahko označite več polj hkrati  

· S klikom na polje ob vrstici, ki označuje stanje, izberete celotno vrstico (Slika 4; točka 1) 

· S klikom na levo tipko miške in drsenjem čez polja izberete več zaporednih polj hkrati. Po izbiri
polj jim s klikom na simbol v legendi določite željen status (Slika 4; točka 2). 

V primeru, da želite vnesen status razveljaviti, izberete polje in mu določite nov status ali
vnesenega s klikom na ikono koša izbrišete (Slika 4; točka 3). 
Storitve, ki ste jih vnesli med postavke predračuna, se prenesejo na PZPR v primeru, da je tip
plačnika 1 - ZZZS. Za posamezno šifro storitve lahko iz spustnega seznama izberete storitev in
material (Slika 4; točka 4). Poleg vnesenih storitev in materialov je na voljo tudi možnost 'Drugo', ki
omogoča prost vnos besedila. Po izbiri se omogoči vnos v polje 'Opis' kamor vnesete poljubno
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besedilo (Slika 4; točka 5). V polje 'Številka PZPR' (Slika 4; točka 6) lahko vnesete številko fizičnega
obrazca na katerega boste tiskali vnos. 
S klikom na zavihek 'Druga stran' se prikaže vnosno polje kamor vnesete prosti tekst (Slika 4;
točka 7). S klikom na gumb [Prva] ali [Druga] se direktno natisneta prva ali druga stran obrazca
brez predogleda (Slika 4; točka 8). S klikom na gumb [Pregled] (Slika 4; točka 9) se odpre
predogled tiskanja. Po kliku in potrditvi izbire [Tiskaj z opcijami] se obrazec v celoti natisne.  
Postopek izdaje Delovnega naloga za PZPR  
S klikom na [Tiskaj DN PZPR] (Slika 1; 4) se prikaže okno za vnos podatkov na Delovni nalog za
PZPR v obliki zelenega obrazca. Na obrazec se prenesejo podatki, ki ste jih vnesli na PZPR
vključno z materialom in shemo stanja zobovja, ki se nanaša na načrtovana dela (Slika 5; točka 1). 

Slika 5; Obrazec Delovni nalog za PZPR 

Vnesete lahko še podatke v stolpce 'Naročam naslednja dela' ter 'Datum in ura'. S klikom na gumb
[Tiskaj] se obrazec natisne brez predogleda (Slika 5; točka 2). S klikom na gumb [Predogled] (Slika
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5; točka 3) se odpre predogled tiskanja. Po kliku in potrditvi izbire [Tiskaj z opcijami] se obrazec
natisne.  
Izpolnjena obrazca se po kliku na gumb [OK] shranita. Po ponovnem odpiranju posameznega
obrazca se prikažejo zadnji vneseni podatki in spremembe.  
 
Nastavitve vsebine malih šifrantov 
V malih šifrantih storitev in materialov so že pred nastavljene določene vrednosti. Te lahko urejate v
Katalogi – Mali šifranti kjer poiščete mali šifrant 'GCA - Storitev PZPR ' ali 'GCB - Material PZPR' in
s klikom na gumb 'Nov' dodate novo storitev ali material (Slika 6). Potrebno je izpolniti podatke o
ključu in opisu. Po shranjevanju podatkov bodo ti na voljo v spustnem seznamu na obrazcu
PZPR.  

Slika 6; Mali šifranti 

 
Nastavitve tiskanja 
V primeru odstopanj pri tiskanju lahko v programu prilagodite odmike. Odmike uredite v zavihku
Upravljanje – Nastavitve – Tiskalniki (Slika 7). V sklopu zavihka 'Tiskanje obrazcev'  določite odmik
levega in zgornjega roba (Slika 8). V polju ‘Vrsta tiskanja’ mora biti izbrana možnost Centrirano. 

Slika 7 
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Slika 8 

 

1.2.10 Beleženje porabe - Dopolnitve vnosa porekla na porabi za IOV (Akt_113337)

Za potrebe evidentiranja porabe zdravil in materialov na pacienta s podatkom o poreklu smo
dopolnili: 

- interni katalog zdravil in materialov
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- prenos kataloga zdravil in materialov iz lekarne

- okno za iskanje artiklov   
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Dopolnitve veljajo samo za Institut za onkologijo - IOV.

1.2.11 Dopolnitev izpisov za MD (Akt_112849)

Izpisi dokumentov za medicino dela so dopolnjeni z novim parametrom za izpis ocene delovne
zmožnosti, ki podatke izpiše na podoben način kot programirano spričevalo za delovno zmožnost.

Vrednosti iz malega šifranta za oceno delovne zmožnosti, ki jih parameter izpiše enako kot so
navedene v programu:

1. Izpolnjuje posebne zdravstvene zahteve za navedeno delovno mesto
2. Izpolnjuje posebne zdravstvene zahteve - z naslednjimi omejitvami:
3. Začasno ne izpolnjuje posebnih zdravstvenih zahtev za navedeno delovno mesto
4. Trajno ne izpolnjuje posebnih zdravstvenih zahtev za navedeno delovno mesto
5. Predlagano drugo delo
6. Ocene izpolnjevanja posebnih zdravstvenih zahtev za navedeno delovno mesto ne moremo
podati, ker:

Vrednosti, ki jih parameter izpiše z dodano vrstico "5. Predlagano drugo delo" pod vrednostjo, če je
v programu izbran podatek 'Predlagano drugo delo':

3. Začasno ne izpolnjuje posebnih zdravstvenih zahtev za navedeno delovno mesto
4. Trajno ne izpolnjuje posebnih zdravstvenih zahtev za navedeno delovno mesto

PRIMER:
Če je npr. izbrana vrednost 3. in je izbran podatek 'Predlagano drugo delo' potem parameter izpiše
besedilo:

"3. Začasno ne izpolnjuje posebnih zdravstvenih zahtev za navedeno delovno mesto
5. Predlagano drugo delo"
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Vrednosti, ki jih parameter izpiše z dodano vrstico "6. Ocene izpolnjevanja posebnih zdravstvenih
zahtev za navedeno delovno mesto ne moremo podati, ker:" nad vrednostjo:

6.1. ni izjave o varnosti z oceno tveganja (zdravstvene ogroženosti delovnega mesta),
6.2. ni opravil(a) vseh pregledov in preiskav,
6.3. ni končano zdravljenje,
6.4. ni končana rehabilitacija.

PRIMER:
Če je npr. izbrana vrednost 6.1 potem parameter izpiše besedilo:

"6. Ocene izpolnjevanja posebnih zdravstvenih zahtev za navedeno delovno mesto ne moremo
podati, ker:
6.1. ni izjave o varnosti z oceno tveganja (zdravstvene ogroženosti delovnega mesta),"
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1.2.11.1 Nastavitev

V parameter za dokument dodaš vrednost %PrintWorkAbility

1.2.12 UKC BIS: nova funkcionalnost za združevanje pacientov v BISu (Akt_113531)

Nova funkcionalnost omogoča združevanje podvojenih pacientov v bazi BIS za primere, ko je v bazi
X21 samo eden od teh pacientov.

Akcija se nahaja v seznamu 'Upravljanje' / 'Orodja' in je vezana na BIS nastavitve (parameter).

V oknu 'Združevanje pacientov v BISu' vpišeš BIS id podvojenega pacienta ter BIS id pravega
pacienta. Akcijo potrdiš z gumbom [Združi].

1.2.13 Dopolnitve eKarton

1.2.13.1 Okno Posegi/izvid eKarton (Akt_112962)

Na oknu eKarton je dodana funkcionalnost Povečaj okno , ki obstoječe okno z medicinskimi
podatki poveča na 75% zaslona. Pozicija okna je sredinska.
Omogočen je vnos medicinskih podatkov brez uporabe drsnika ali preklopa v staro okno
Posegi/izvidi.
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Po kliku na gumb [Prikaži na dialogu].

1.2.13.2 Zdravniško okno - filter kopiranja vrednosti (Akt_113263)

V Zdravniškem oknu, zavihek Diagnostika (točka 1), ima gumb [Kopiraj] laboratorijske vrednosti
(točka 2) možnost kopiranja treh različnih vrednosti (točka 3):
- samo izven referenčne vrednosti,
- enota mere,
- referenčne vrednosti.

V programu je dopolnitev, ki omogoča privzeto oznako kopranja tudi laboratorisjkih izidov, ki so
izven referečne vrednosti. Ob izbiri navedene možnosti si program shrani zadnjo nastavitev na
uporabniku. 
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Brez dodatne oznake je privzeti način kopiranja enota mere in referenčne vrednosti.

1.2.13.3 Okno za vnos besedila preteklih obravnav (Akt_113129)

Program omogoča vnos besedil iz preteklih obravnav.

Z desnim klikom miške na obravnavi na posameznem vnosnem polju (Anamneza, Status,
Mnenje,...) izberemo seznam 'Besedila preteklih obravnav'.
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Odpre se okno, na katerem je privzeto nastavljena možnost prikaza besedil obravnav kreiranih v
prijavljeni enoti. 

· Z odstranitvijo kljukice iz polja 'Zapisi iz moje enote' (točka 1) se prikažejo vsa besedila preteklih
obravnav tega pacienta.

· Z vnosom v polje za iskanje (točka 2) in klikom na gumb [Išči] lahko iščete po vsebini obravnav. S
klikom na gumb za urejanje stolpcev (točka 3) lahko določene stolpce umaknete iz pogleda. V
posameznih stolpcih je s klikom na gumb [Filter] (točka 4) omogočeno tudi filtriranje vsebine.

· Gumb [Izberi] = DVOKLIK posamezne izbrane vrstice zapisa vstavi željeno besedilo v izbrano
vnosno polje in okno zapre.

· Gumb [Prekliči] prekliča vstavljanje besedila in okno zapre.

· V stolpcu 'Besedilo' se pokaže HINT s celotnim besedilom zapisanim v posamezno polje.
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1.2.13.4 Opombe kot nemodalno okno (Akt_112960)

Dodajanja opombe na obravnavo / izdano Listino (napotnico, delovni nalog,...)

Postopek:
1.Na desni strani, v 'Pacientovih podatkih' imamo zapisane pacientove opombe pod sekcijo
'Opombe'. 
2.S klikom miške na naslov Opombe se odpre dialog, kjer lahko urejamo in dodajamo opombe
pacienta. 
3.Izberemo posamezno opombo, označimo željeno besedilo in z desnim klikom izberemo Kopiraj
(Ctrl C).
4.Postavimo se v željeno vnosno polje besedila in z desnim klikom na  izberemo Prilepi (Ctrl V).
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Ob menjavi pacienta se dialog z Opombami zapre.
Kopiranje opomb iz enega pacienta na drugega ni omogočeno. Progam javi spodnjo napako.

1.2.14 Kazalniki kakovosti: spremembe po novi verziji metodoloških navodil (Akt_113507)

Aprila 2025 je ministrstvo za zdravje (MZ) izdalo novo verzijo metodoloških navodil za kazalnike

kakvosti v zdravstvu.
https://www.gov.si/assets/ministrstva/MZ/DOKUMENTI/1-TEME/Kakovost-varnost-in-dostopnost-zdravstvenega-

varstva/kakovost-zdravstvenega-varstva/kazalniki-kakovosti/metodoloska-navodila-za-kazalnike-kakvosti-v-zdravstvu-

2025.pdf

Kazalnike, ki ste jih morali spremljati do leta 2024 (Kazalnik 21, Kazalnik 22, ...), smo ohranili. 

Za nove kazalnike pa smo naredili novo vejo 2024, v kateri se nahajajo kazalniki, ki jih MZ zahteva
od leta 2024:

Spodaj so opisane spremembe, ki smo jih naredili v programu v delu: Osnovni podatki (podatki o
številu BOD in obravnav: podatki za imenovalce pri izračunih nekaterih kazalnikov kakovosti) in
Kazalnik 1 - Učinkovitost dela v operacijskem bloku.

Omogočili smo, da lahko izpis naredite za poljubno obdobje, ne zgolj za četrtletje.
Zdaj lahko vnesete Datum od - do ali izberete četrtletje. Možnosti se izključujeta.
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Osnovni podatki

Kazalniki:
Število bolnišnično oskrbnih dni (BOD) - brez dnevne bolnišnice (EDH/DH) in brez
pediatričnih odddelkov ali oddelkov namenjenih mladoletnim osebam
Število bolnišnično oskrbnih dni (BOD) na pediatričnih odddelkih ali oddelkih namenjenih
mladoletnim osebam - brez dnevne bolnišnice (EDH/DH)

Definicija MZ:
V seštevek bolnišnično oskrbnih dni (BOD) NE štejemo pacientov obravnavnih v dnevni bolnišnici
(EDH/DH)

Za izračun BOD se uporabijo podatki o datumu sprejema in datumu odpusta, ter se izračunajo po
formuli: (datum odpusta - datum sprejema) - 1 dan
V kolikor je sprejem in odpust isti dan se šteje 1 dan.
Upoštevati je potrebno začasne odpuste in dneve ko je pacient na začasnem odpustu - torej  ni
prisoten v bolnišnici - takrat se ti dnevi odštejejo!
V primeru, da na zadnj i dan četrtletja pacient še ni bil odpuščen, se šteje zadnj i dan četrtletja za
»odpust« in se seštejejo dnevi do zadnjega dneva v četrtletju.
V primeru, da je pacient sprejet še v prejšnjem četrtletju, je se šteje za to četrtletje prvi dan kot
»sprejem« in se štejejo dnevi dalje. 
Spremljevalci (doječe matere, spremljevalci otrok in drugih pacientov, ki imajo spremstvo zdrave
osebe) se NE štejejo v število obravnav.

V programu smo dopolnili obstoječi izpis 'Število bolnišnično oskrbnih dni (BOD) - brez dnevne
bolnišnice (EDH/DH)' tako, da smo v ozir vzeli tudi vrsto zdravstvene dejavnosti (VZD). 
VZDji, ki predstavljajo pediatrične oddelke in oddelke, ki so namenjeni mladoletnim osebam so:

327009-Splošna dej.-otroški in šolski dispanzer
327011-Pediatrija v splošni zunajbolnišnični dejavnosti
327013-Pediatrija v splošni zunajbolnišnični dejavnosti
327014-Pediatrija v splošni zunajbolnišnični dejavnosti
327015-Pediatrija v splošni zunajbolnišnični dejavnosti
402111-Otroško in preventivno zobozdravstvo v zobozdravstveni dejavnosti
224242-Otroška in mladostniška psihiatrija v specialistični zunajbolnišnični dejavnosti
225234-Otroška nevrologija v specialistični zunajbolnišnični dejavnosti
227237-Pediatrija v specialistični zunajbolnišnični dejavnosti
227259-Pediatrija v specialistični zunajbolnišnični dejavnosti
124301-Otroška in mladostniška psihiatrija v bolnišnični dejavnosti
125301-Otroška nevrologija v bolnišnični dejavnosti
127301-Pediatrija v bolnišnični dejavnosti
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127359-Pediatrija v bolnišnični dejavnosti
227240-Pediatrija v specialistični zunajbolnišnični dejavnosti
124341-Otroška in mladostniška psihiatrija v bolnišnični dejavnosti
327061-Pediatrija v splošni zunajbolnišnični dejavnosti
153316-Otroška kirurgija v bolnišnični dejavnosti
224282-Otroška in mladostniška psihiatrija v specialistični zunajbolnišnični dejavnosti
252285-Otroška kirurgija v specialistični zunajbolnišnični dejavnosti

Število bolnišničnih obravnav

Definicija MZ:
Bolnišnična obravnava je opredeljena v skladu z NIJZ opredelitvijo SBO: https://nijz.si/wp-
content/uploads/2023/12/SBO-metodoloska-navodila-2025_v2-8_koncna.pdf
Zapis bolnišnične obravnave (SBO zapis) tvorijo vse epizode od sprejema do odpusta iz
bolnišnice. Za bolnišnice, ki so organizirane v klinike, so to vse epizode od sprejema v bolnišnico
do odpusta iz nje, ne glede na menjavo klinik med tem. Sestavljena je lahko iz epizod akutne ali
neakutne oblike.

Zaradi nove definiicije smo v programu dopolnili, da se dnevne obravnave tudi upoštevajo.

Število zunajbolnišničnih obravnav

Definicija MZ:
Zunajbolnišnična obravnava je opredeljena v skladu z NIJZ opredelitvijo STIKA v SZBO: MN-
SKUP-2025-v1.5a_feb_2025_K.pdf
Stik je dogodek neprekinjene zunajbolnišnične obravnave pacienta s strani nosilca stika pri
izvajalcu zdravstvene dejavnosti. (vir: NIJZ) 
Stik se začne in konča isti dan, praviloma v obdobju enega ordinacijskega časa in v eni vrsti
zdravstvene dejavnosti. En stik predstavlja tudi stik, ki poteka neprekinjeno zvečer in ponoči preko
polnoči. 
Stik je osnovna enota opazovanja in poročanja v SZBO. 
Zaključek stika oz. začetek novega stika povzroči: 
- sprememba nosilca stika ali 
- sprememba izvajalca zdravstvene dejavnosti ali 
- sprememba vrste zdravstvene dejavnosti (na 1. ali 2. ravni) ali 
– zaključek stika ali 
– sprememba razloga obravnave. 
Za zaključek stika zadošča že eden od pogojev. 
Del stika so tudi evidentiranje in poročanje (aktivnost izvajalca, kamor sodi strokovni vnos
podatkov in kodiranje in priprava statističnih in finančnih poročil). 
Opomba: laboratorijskih storitev ne spremljamo kot samostojnih stikov, ne glede na to, ali so bile
naročene z interno napotnico ali z napotnico Zavoda za zdravstveno zavarovanje. V okviru stika
lahko zabeležimo rezultate nekaterih laboratorijskih preiskav, ki so opredeljene v nadaljevanju
dokumenta SZBO.

Zaradi nove definiicije smo v programu dopolnili, da v izračunu upoštevamo zaključene ambulantne
obravnave, ki imajo glavno aktivnost na obravnavi pregled in poln ESZBO. Enota izvajanja na
ambulantni obravnavi ima označen tip za obračun 'A - SPECIALISTIČNA AMBULANTA'.
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Umaknili smo:
- Število v bolnišnici obravnavnih  hospitaliziranih pacientov (skupaj  z EDH/DH),
- Število obravnav v dnevni bolnišnici (EDH/DH),
- Število bolnišnično oskrbnih dni (BOD) - brez dnevne bolnišnice (EDH/DH),
- Število vseh sprejemov v bolnišnico v tem tromesečju
- Število ambulantnih obravnav (prvi in kontrolni pregledi)
- Število diagnostično - terapevtskih posegov v ambulantni obravnavi

Kazalnik 1 - Učinkovitost dela v operacijskem bloku
Za pravilen izračun kazalnika so v programu potrebne dodatne nastavitve:
- Odpiralni čas (obstoječa nastavitev)

V katalogu enot vnesite za vsako OP dvorano v parameter enote odpiralni čas (OpeningHours).

- Enota je OP dvorana za Kazalnik 1  (nova nastavitev)

V katalogu enot vnesoite na OP dvorano informacijo v polje 'Dodatne informacije', da je to dvorana,

ki je vključena v izračun kazalnika. Ta nova vrednost je:

IsForKazalnik1_2024=TRUE.

- Medicinska podatka, ki ju upoštevamo za izračun trajanja operacije (nova nastavitev)

Na medicinskem podatku vnesite v 'Dodatne informacije' informacijo, da je ta medicinski podatek

tisti, ki ga upoštevamo pri izračunu trajanja operacij. 

Na med. podatek , ki naj ga program upošteva za 'Čas pacientovega prihoda v OP dvorano', je

potrebno vpisati 'PatientAdmissionTime_OP=TRUE'.

Na med. podatek , ki naj ga program upošteva za 'Čas pacientovega odhoda iz OP dvorane', je

potrebno vpisati  'PatientDischargeTime_OP=TRUE'.

Ker je v kazalniku potrebno upoštevati le elektivne (načrtovane) kirurške posege, je
bistveno, da ste striktni pri označevanju te informacije na operacij i:

Vse kazalnike lahko izpišete tudi po pacientih. Izpišejo se tisti pacienti, ki so zajeti v izračun

kazalnika.

V okviru Kazalnika 1 se vodijo trije kazalniki:
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1. Zasedenost operacijske dvorane
Def inicij a MZ: 
Spremlj anj e kazalnika zasedenosti operacij ske dvorane pokaže ali j e razpoložlj iva (operativna)
zmoglj ivost operacij ske dvorane optimalno časovno izrablj ena. 
Je eden izmed naj bolj  obsežno rablj enih kazalnikov učinkovitosti dela na področj u operativne dej avnosti.
Meri se odstotek časa, ko j e, v času delovanj a operacij ske dvorane(primer: od 8.00h-15.30h/ 450min), v
nj ej  prisoten pacient . Čas prisotnosti pacienta ne vklj učuj e časa čiščenj a operacij ske dvorane in priprave
OP dvorane z opremo in aparaturami kar j e potrebno upoštevati pri tolmačenj u rezultatov. 
Pri vodenj u kazalnika j e klj učna meritev čas prihoda pacienta v OP dvorano in odhoda iz OP dvorane. 

Operativna def inicij a: 
- Kazalnik vodimo v OP dvoranah, kj er izvaj amo elektivne (načrtovane) kirurške posege. 
- Operacij ske dvorane, kj er se izvaj aj o izklj učno urgentni kirurški posegi, so izklj učene. 
- Tako imenovane »mešane« OP dvorane, ki so namenj ene izvaj anj u elektivnih in urgentnih kirurških
posegov, so vklj učene v kazalnik. Pri sporočanj u podatkov označimo - beležimo kot mešano operacij sko
dvorano. 
- Določimo obratovalen čas OP dvoran (operativna kapaciteta). To j e čas, ko j e operacij ska dvorana
pripravlj ena na delovanj e s prisotnim osebj em. 

Izračun v programu:

Program sešteje vse aktivnosti, ki ustrezajo spodnjim pogojem:

- datum izvedbe aktivnosti je v obdobju poročanja,

- upošteva le aktivnosti tipa 'K - Posegi - operacije',

- podatek na operaciji: Izvedba = 'Planirana' / 'Načrtovana OP'.

2. Delež odpadlih načrtovanih posegov
Def inicij a MZ: 
Nepričakovana odpoved elektivnega (načrtovanega) kirurškega posega zmanj ša učinkovitost
operacij ske dvorane, zlasti, če se operacij ska dvorana posledično ne uporablj a. Razlogi za odpoved so
lahko povezani s pacientom ali zdravstveno ustanovo. 

Nenačrtovana odpoved kirurškega posega na dan operacij e se lahko kaže v neizkoriščenem času
uporabe proste operacij ske dvorane, saj  j e pogosto »nadomestnega« pacienta v bolnišnico potrebno
sprej eti in psiho-f izično pripraviti na operativen poseg, kar j e v tako kratkem času pogosto nemogoče.
Omenj en kazalnik j e v svetu poznan kot klj učni kazalnik (ang. key perf ormance indicator) za vodenj e
učinkovitosti dela operacij skih dvoran.

Operativna def inicij a: 
Kazalnik vodimo le pri načrtovanih (elektivnih) kirurških posegih. Spremlj amo število odpovedanih
načrtovanih (elektivnih) operativnih posegov v določenem časovnem obdobj u.

Izračun v programu:

Št. načrtovanih kirurških posegov v programu je seštevek aktivnosti, ki ustrezajo spodnjim

pogojem:

- termin aktivnosti je v obdobju poročanja,
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- upoštevamo le aktivnosti tipa 'K - Posegi - operacije',

- podatek na operaciji: Izvedba: 'Planirana' / 'Načrtovana OP',

- aktivnost ni izvedena.

3. Delež urgentnih operacij glede na izvedene načrtovane posege

Def inicij a MZ: 
Zaželena j e visoka stopnj a izrabe oziroma zasedenosti operacij ske dvorane, zato j e bistvenega pomena
učinkovito upravlj anj e operacij skih sob. S klj učnimi kazalniki merimo optimalno uporabo kapacitet, na
rezultate pa močno vpliva število opravlj enih urgentnih kirurških posegov v t.i. mešanih operacij skih
sobah, v katerih se izvaj aj o tako načrtovani in urgentni posegi. Prav tako lahko število urgentnih posegov
vpliva na delež odpadlih načrtovanih posegov, zato j e podatek o razmerj u med opravlj enimi urgentnimi
in načrtovanimi operacij ami pomemben za tolmačenj e prvih dveh kazalnikov. Za potrebe izračuna tega
kazalnika so urgentne operacij e tiste, ki niso bile vklj učene v načrt operacij  na dan posega in so torej  po
def inicij i nenačrtovane.

Formula za izračun: 
Število izvedenih urgentnih operacij  x 100 / število izvedenih načrtovanih operacij
 
Kazalnik se spremlja samo za t.i. mešane operacij ske dvorane, v katerih se izvajajo tako načrtovani kot
urgentni operativni posegi.

Izračun v programu:

Št. izvedenih urgentnih operacij v programu je seštevek aktivnosti, ki ustrezajo tem pogojem:

- termin aktivnosti je v obdobju poročanja,

- upoštevamo le aktivnosti tipa 'K - Posegi - operacije',

- podatek na operaciji: Izvedba: NI IZBRANO 'Planirana' / 'Načrtovana OP',

- aktivnost je izvedena.

Št. izvedenih načrtovanih kirurških posegov v programu je seštevek aktivnosti, ki ustrezajo tem

pogojem:

- termin aktivnosti je v obdobju poročanja,

- upoštevamo le aktivnosti tipa 'K - Posegi - operacije',

- podatek na operaciji: Izvedba: 'Planirana' / 'Načrtovana OP',

- aktivnost je izvedena.

1.2.15 Implementacija novih izpisov zahtevanih s strani države (Akt_113273)

Dopolnili smo program in dodali 4 nove izpise za kazalnike, ki jih morate spremljati.
Nahajajo se v veji Kazalniki kakovosti >> Poročanje kazalnikov kakovosti >> Drugi kazalniki (KPI,
Obrazec 10, ...)
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Obrazec 10: Čakalne dobe

Podatke za Obrazec 10 lahko pripravite za en mesec. V vhodne kriterije vpišete leto in izberete

mesec. (1)

Seznam lahko pripravite za določen VZS ali za povezane VZSje. Če pustite vnosna polja prazna,

bodo upoštevani vsi VZSji. (2)

Posebnost pri tem izpisu je Dodatni termin. (3)

Uporabniki morate izbrati, katere zapise naj program upoštevamo za dodaten termin. Privzeto je

kljukica pri izbiri 'Naročeni na dodatni termin' lahko pa dodate kljukico tudi pri 'Vrinjeni zapisi'.

Izbrana mora biti vsaj ena od obeh možnosti.

Dodatni termin je novejša funkcionalnost, ki je opisana v navodilih k verziji 17.08.40.475 (Dopolnitev

modula čakalna knjiga: dodatni termin / program in nadgradnja integracije Birpis21 - InterRis

(Akt_113272)).
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Seznam lahko omejite tudi po 'Omejitvi vpisa'. (4)

Omogočimo le izpis v Excel, ki izgleda enako, kot ste posredovali v zahtevah. (5)

KP9: Stopnj a odpovedi terminov

Seznam lahko pripravite za določene razloge zavrnitve. Privzeto sta obkljukana 'N05 - pacient ni

odpovedal termina' in 'N18 - Neopravičena odsotnost od termina'.

Seznam lahko izpišete tudi po pacientih.

V izpisu je izračun po formuli: 
Formula: KP9: stopnja odpovedi terminov s strani pacientov (%) = (število zamujenih terminov /
skupno število terminov) * 100
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Kako dobimo podatke za izračun:

- število zamujenih terminov: št. zavrnjenih aktivnosti, ki imajo razlog zavrnitve, ki je izbran v
vhodnih kriterijih

- skupno št. terminov: št. vseh naročenih in izvedenih pacientov (preštejemo vse paciente, ki
padejo v seznam glede na vhodne kriterije)

KP14: Čakalna doba pacienta

Seznam lahko pripravite na dan, ki ga vpišete v 'Datum' za določene VZSje (kontrolni VZSji pso

izvzeti) in omejitve vpisa.

Seznam lahko izpišete tudi po pacientih.

V izpisu je izračun po formuli: 

Formula:  KP14: čakalna doba pacienta = skupna čakalna doba / število pacientov

Kako dobimo podatke za izračun:

- skupna čakalna doba: čakalna doba za vse čakajoče, ki imajo datum termina oz. okvirnega
termina znotraj intervala v filtru

- število pacientov: št. vseh pacientov, ki imajo datum termina oz. okvirnega termina znotraj
intervala v filtru

 

KP6: Čakalna doba
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Seznam je zelo podoben kot pri KP14, le da izpiše:

seštevek dni čakanja vseh pacientov: sešteje vse dni čakanja za vse paciente, ki so bili

naročeni znotraj intervala v filtru,

število pacientov: sešteje vse paciente, ki so bili naročeni znotraj intervala v filtru.

Izvzeti so kontrolni VZSji.

1.2.16 Katalog zdravil materialov - dopolnitev prikaza aktivnih artiklov (Akt_113334)

Katalog "Zdravila in Materiali (interni katalog) smo dopolni s filtrom za prikaz aktivnih artiklov
(privzeta nastavitev). Če se kljukica v polju "Samo aktivni" umakne se prikaže seznam vseh artiklov
tudi neaktivnih.

Pri vpogledu v podatke za neaktiven artikel se prikaže zadnji veljaven zapis iz kataloga. V kartici
artikla smo dodali tudi tekst "Status artikla: NEAKTIVEN" rdeče poudarjeno kot dodatna informacija
da gre za neaktiven artikel.     
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1.2.17 Sobe-postelje + odpust za nazaj (Nap_37365)

Dopolnili smo akcijo Odpust za primer, ko je čas odpusta neskladen oz. navzkriž z datumi
zasedenosti postelje. 

Zgled kot je na sliki spodaj; sestra je v Birpisu pacienta namestila v neko posteljo od ure 12:30
dalje, nato je pa nekdo izvedel akcijo Odpust za uro 12:10 - program zdaj vpiše kot zasedenost
postelje od ure 12:30 do 12:30    (torej zasedenost postelje se zaključi z isto uro, od katere se je
začela zasedenost postelje).

Na terenu je namreč prihajalo na grdih zapisov za postelje, zasedena je bila neka konkretna
postelja recimo od 13.8.2025 od 10:00 do 13.8.2025 do 08:00, torej 2 uri v minus.
Občasno je prišlo tudi do tega, da ob odpustu se postelja ni sprostila oz. je ostala še naprej
zasedena.

Precej podobno, kot če se vnaša odpust za nazaj, so nastajali problemi, če se vnaša za nazaj
Premestitev_izven, tudi tu je občasno prišlo do grdih časov za postelje. Uredili smo zdaj tudi to.
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Iz podatkov o posteljah deluje v Birpisu vsaj še Kategorija_zdravstvene_nege in posledično so tam
nastali problemi. Upamo da tega ne bo več oz. bo tega mnogo manj kot doslej.
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