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Izraba delovneg#&asa in razporejanje virov znotraj delovnih orgadizata postala ena
pomembnejsih aktivnosti, ki omogm izboljSanje delovnih procesov in postad boljSo
kakovost opravljenih storitev.

Zdravstvena stroka se hitro razvija. Posiedi se potreba pocanju, razumevanju in

uporabi novih znanstvenih dosezkov v praksi paje To zahteva tudi visoka stopnja
odgovornosti za opravljeno delo. Zdravstvena dejavne del sistema, ki zahteva
prisotnost veé strokovnjakov na enem mestu, da se zagotovi nafpohozna oskrba

uporabniku oziroma pacientu. Prisotnost je lahkio¢esna ali pa se strokovnjaki, ki
sodelujejo v timu, ki zdravi pacient&asovno izmenjujejo.

Zdravstvena nega (v nadaljevanju ZN) je pomembeh zdeavstvenega sistema in
medicinske sestre kot nosilke zdravstvene nege emembni c¢lani strokovnih

zdravstvenih in negovalnih timov. Tim sestavljapravstveni kadri, ki se razlikujejo po
izobrazbi, znanju, izkusnjah in usposobljenostilikést zdravstvenega in negovalnega
tima je odvisna od potreb pacienta in zahtevnastigravstveni obravnavi (Smitek, 2000).

Z napredkom v medicinskih, terapevtskih in diagriogh posegih se povaje potreba po
kakovostni ZN. Vodstvo v bolniSnicah priznava notivea za izvajanje kakovostne in
korektne ZN, ne priznava pa obsega in tezavnosa, de sta se z leti povala. Bohinc

ugotavlja, da bi morala biti pozornost menedzmargmerjena k razvojdloveka ter k

smotrni in &inkoviti izrabi ¢loveskih virov (Bohinc,1997).

V zadnijih letih se kljub pow&nju obsega dela v slovenskih bolniSnicah Stewalzozlenih

v ZN ne poveéuje oziroma ostaja na isti ravni kot pred letom &00niverzitetni klinéni
center Ljubljana (v nadaljevanju UKCL) je vodilnardiarna zdravstvena ustanova v
Sloveniji in kot taka odgovorna za razvoj in rasbke na vseh ravneh delovanja. Zaradi
zmanjSevanja stroskov dela je Stevilo vseh zapibstemanjSano za 1-2 odstotka v letih
20102011 (Program dela in firam natrt za leti 2012 in 2011, 2010). Nezaposlovanje
kljub izkazanim potrebam pomenidje obremenitev za obstajekader, kar vpliva tudi na
kakovost opravljenega dela.

Torej tezava nastane, ko moramo z obstojkadrovsko zasedbo omadg izvajanje
zdravstvenih storitev odgovorno in seveda kakowmsthUKCL se zavedajo te tezave, Se
posebej ker w@no zdravstvenega kadra predstavljajo prav medieinsestre, in kot
ugotavlja Robinova, so tezavo Zeleli resiti s kategacijo bolnikov. Vendar je praksa
pokazala, da s tem problemi Stevila in strukturedioieskih sester Se niso reSeni.
Problematika, ki se vsakodnevno pojavlja, je (RpBD14, str. 5):

- Kako sestaviti tim, ki je ustrezno usposobljen?



- Kako zmanjSati osip kadra?
- Kako predvideti dinamiko dela na oddelku?
- Kako zagotavljati kakovostno zdravstveno nego kpjomanjkanju osebja?

Bistvenega pomena pri &#ovanju dela z obstoje kadrovsko zasedbo je vsekakor
informacijska podpora. V tujini je bilo veliko paskov uvajanja razinih nainov
razporejanja in optimizacije kadrov v delovhem msic Tako Lazaro in Aristondo
predlagata sistem, ki omogp razporejanje zdravstvenega osebja z upoStevamjerbe
omejitev in preferenc (Lazaro & Aristondo, 1995naEcelovitejSih metod za reSevanje
problemov razporejanja je celoStéwid programiranje (Thornton & Sattar, 1977; Gascon,
Villeneuve, Michelon, Ferland, 2000). Usklajevaagje&eljami osebja je nujno potrebno.
Zato so izdelani programi, ki to omaggo (Sherali, Ramahi, & Saifee, 2002

Poslovna informatika, ki predstavlja uporabo infaniske tehnologije na poslovnem
podraju, se zelo hitro razvija. Vzrok za to je ekspomentrazvoj informacijske
tehnologije, ki ze 50 let sledi Moorovemu zakona,pravi, da se vsakih 18 mesecev
zmogljivost r&unalnikov podvoji (Moore, 1965). Podobno velja zne le-teh, le da v
obratni smeri.

V tem obdobju se je cena cmmalnikov zmanjSala za  milijardokrat.

Poslovna informatika se uveljavlja tudi v organigt na podreéju zdravstva. Brez nje si
poslovanja teh organizacij ne moremoc vpredstavljati. Pomemben del poslovne
informatike je tudi informacijski sistem za obua pla&. Sistem za obtain pla temelji na
opravljenem delu. Ker pa je delo v zdravstvu velilad timsko, ga je treba nataro
nartovati. Rezultat n&tovanja je delovni razpored, ki je ¢hjno narejen za obdobje
enega meseca. Dobljeni ana je treba vnesti v informacijski sistem za sprame
prisotnosti, rezultati tega sistema pa so osnow@breaun pla:.

V slovenskih bolniSnicah se delovni razporedi ingigb racno na papir ali s pontm
racunalniskin preglednic. Najtezje je izdelati delowvazpored za medicinske sestre, ki
delajo v treh izmenah in tako zagotavljajo nepwatg oskrbo bolnikov. Izdelava takega
delovnega razporeda je zelo zahtevna. Razpisoadé@buje priblizno osem ur, da
pripravi delovni razpored za 20 do 30 zaposlendied tega potrebuje Se priblizno tri ure
za vnos delovnega razporeda v informacijski sis#amevidentiranje delovnegssa in
place. Samo v UKCL znaSajo stroSki priprave delovnibpoaedov negovalnega osebja
80.000 EUR letno (Perme, 2015).

V svetu obstajajo Stevilne informacijske resSitve, dovsem ali delno avtomatizirajo
izdelavo delovnih razporedov na r&nih podr@jih (Balasubramanian & Grossmann,
2003; Russell & Caselton, 1988; Mladen, 2008) idi tnegovalnega osebja (Goranta,
1995; Dowsland, Thompson, 2008herali,Ramabhi, Saifee, 2002; Ramani, 2000). Vendar
pa so ohiajno prilagojene spectinim potrebam posameznih bolniSnic. To pomeni, da bi



uporaba teh reSitev v drugi bolnisSnici zahtevaléikeeprilagoditev in bi stroski le-teh
skupaj z osnovno resitvijo naglkaat presegli s tem pridobljene koristi. To Se phajerelja
za reSitve, ki prihajajo iz drugih drzav z draga zakonodajo na tem podjo in drug&no
organizacijo dela.

Zato je tudi v Sloveniji nastalo nekaj resSitev (Rer 2015), vendar se zaradi neustrezne
zasnove ali neustreznega uvajanja niso uveljavileraksi. V zadnjentasu pa je bila
razvita reSitev Optima (Perme, 2015), ki je prilgga pogojem in potrebam v UKCL.
Testiranje reSitve v enem oddelku UKCL je dalo spathe rezultate, redno uporabo pa je
treba Se vzpostaviti. Pri tem je treba upoStevadirtne, organizacijske in tehime vidike.

V sploSnem je uvajanje informacijskih reSitev zelihtevno. Vzroki za to so navedeni v
literaturi (GradiSar, Jaklj Turk, 2007; Satzinger, Jackson, Burd, 2012). Re¢elie
primerov neuspesnega uvajanja objektivno ustrepssitev. NajpogostejSi napaki, ki ju
organizacije naredijo pri uvajanju informacijskilesitev, sta preveliko poudarjanje
tehninega vidika in zapostavljanje ekonomskega in omgaijiskega. Premalo je
izobraZzevanja uporabnikov in upoStevanja njihowiteiesov (Ward, Daniel, 2012). To je
Se posebej pomembno pri reSitvah za podporocadja, kamor spada tudi izdelava
urnikov, ker njihova uporaba ni obvezna.

Pri uvajanju informacijske resitve za potnari izdelavi delovnih razporedov medicinskih
sester v UKCL je treba paziti, da ne bodo storjpndobne napake kot tiste, na katere
opozarja literatura. Pri tem pa je treba zagotpowa bo uvedba reSitve na dolgi rok
ekonomsko upravena.

Namen raziskave je prispevati k uspeSnemu uvajerfifjumacijske podpore za izdelavo
delovnih razporedov osebja, zaposlenega v zdravishaegi v UKCL. Cilja raziskave sta

izboljSana programska resitev zamavanje delovnih razporedov v UKCL, ki jo je mozno
uvesti na vse oddelke, in predlogiima uvajanja ter usposabljanja uporabnikov.

Pri izdelavi magistrskega dela bom uporabila znapjadobljena na dodiplomskem in
podiplomskem Studiju, ter praktie izkusnje pri izdelavi delovnih razporedov. Zhise
obravnavane problematike se bom seznanila prekij&taddmae in tuje literature s
podraija avtomatizacije izdelave delovnih razporedov in pedra@ja uvajanja
informacijskih reSitev za podporo odbmju.

Za prokevanje obstogega in Zelenega stanja na UKCL bom uporabila meststemske
analize in oblikovanja informacijskih sistemov. g@wevanje alternativ uvajanja resSitve
bom uporabila metodo primerjalne analize, za udptaje ekonomske izvedljivosti
informacijske reSitve pa analizo stroskov in karist

V magistrski nalogi zelim odgovoriti na nasledrgaiskovalna vpraSanja:



- Kako premagati vsebinske razlike pri izdelavi uovikha razknih oddelkih?
- Kako premagati odpor uporabnikov?
- Kako izvesti usposabljanje in urjenje uporabnikov?

Magistrsko delo poleg uvoda in sklepa obsega peaflapg. V prvem bom podala
teorettne osnove informacijskih sistemov, predvsem metodganja le-teh, v drugem pa
bom ugotavljala razlike med vrstami informacijskistemov.

Razlicne vrste se razvijajo in uvajajo po ra&mih metodah. Sistem za avtondat
izdelavo delovnih razporedov spada v sisteme zgqrododl@anju, katerih osnovna
zn&ilnost so zahtevni algoritmi in omejeno Stevilo tgdmikov. Obéajno pa je zahtevna
tudi uporaba teh reSitev, zato je treba uporabugteezno usposobiti.

V tretiem poglavju bom podala pregled metod razvmjormacijskih sistemov, od
nartovanja, analize, oblikovanja in izvedbe do uvgaw produkcijo in vzdrzevanja.
Sistemi za podporo odianju se ohiajno razvijajo in uvajajo druga kot sistemi za
izvajanje poslovnih transakcij.

V cetrtem poglavju bom analizirala potrebne funkcilstesna za optimiranje delovnih
razporedov negovalnega osebja, ki bi bil uporaberseh oddelkin UKCL. Zahteve po
oddelkih se glede delovnih razporedov precej ragip. Vendar pa ekonomsko ne bi bilo
upraviceno za vsak oddelek razvijati dréga reSitev. Tudi na sploSno zadovoljstvo z
delovnimi razporedi v celotnem UKCL to ne bi dobrplivalo, ker bi razkna pravila
povzraiala olEutek neenakopravne obravnave pri deleem delu negovalnega osebja. Po
drugi strani pa reSitev, ki ne upoSteva razlik mddelki, ne bi bila uporabna. Zato je treba
najti ekonomsko Se sprejemljivo reSitev z dovolnalikim naborom funkcij, ki bodo
omogaale sploSno uporabo.

V petem poglavju bom podrobno analizirala obstojpilotno reSitev in ugotovila razliko
med tem, kar trenutno omaogm in tem, kar bi morala imeti sploSno uporabna@aeSNa

osnovi pridobljenih informacij bom oblikovala vsabi in obliko nove aplikacije. Na
osnovi teoretinin spoznanj in prakinih izkuSenj bom predlagala ¢ia uvajanja splosne
reSitve tako, da b@im bolj zmanjSano tveganje neuspeSnega premagowvaigara do
sprememb pri bodth uporabnikih.

1 INFORMACIJSKI SISTEMI

Informacijski sistem je sistem, ki zbira, obdelujgnalizira, shranjuje in posreduje
informacije za doléen namen. Vhodi v informacijski sistem so podatkinavodila, kaj

naj sistem dela, izhodi pa so rezultati obdelavaakliz, posredovani uporabnikom, kot
prikazuje slika 1 (Gradisar, JakliTurk, 2012, str. 39). Za dalen namen pomeni, da



imamo v organizacijah mnozico raziih informacijskih sistemov, ki podpirajo posamezne
poslovne funkcije, poslovne procese ali pa komhjoacbojega. Zgledi so na primer
kadrovski informacijski sistem, fingno-ratunovodski informacijski sistem ali pa
informacijski sistem za spremljanje kiimie poti pacienta v bolniSnici.

Slika 1: Informacijski sistem

Navodilain podatki Informacije

Izbira Prodaja v Ljubljani:
postopka

103Lj)  24kos 207 kosov: 57

106 Kr 11 kos 134 vrednost: 564 EUR

lzvedba

Podaja v Kranju:
postopka

103 Lj 33 kos 357

103Ce  71kos 732

J L J L

Vir: GradiSar, Jakle, Turk. Osnove poslovne informatike, 2007, str. 40

Informacijski sistemi temeljijo na informacijski Heologiji (v nadaljevanju IT), ki se
eksponentno razvija. To pomeni, da se v nekasovnem obdobju tehfnie zmogljivosti
splosno namenskih ¢analnikov in naprav za elektronske komunikacijeymigb (Moore,
1965). Pri tem pa njihova cena ostane pribliznckando obdobje je Ze priblizno 50 let
nespremenjeno in znaSa 18 mesecev. Faknsposobnosti lahko predstavimo s Stevilom
tranzistorjev Kipu (slika 2).

Eksponentno gibanje ni mozno v nedogled, zato saSs@mo, kje so meje in kdaj jih
bomo dosegli. Jasnih odgovorov na ti dve vprasangnost Se ne ponuja. Vendar se
avtorji, ki proltujejo to podrgje, vetinoma strinjajo, da lahko giakujemo taksno gibanje
Se vsaj nekaj naslednjih let. Zaradi tega lahkoaijemo, da se bo trend digitalizacije
poslovanja na vseh ravneh organizacij nadaljeval\&jo hitrostjo kot do sedaj.

Bolj kot tehntne omejitve se pojavljajo omejitve, ki izhajajo nesposobnosti uporabe
tehnoloskih reSitev v praksi. To trditev lahko uedim z dejstvom, da so se na pogto
elektronskih komunikacij prenosne hitrosti tako @@le, da 100 Mb/s tudi za
gospodinjstva ni nobena posebnost. Pri tem palsavkat storitve, ki jo ofuti uporabnik
pri prehodu z na primer 10 Mb/s, ni bistveno p@le. Za véino uporabnikov, ki ne
prenasajo zelo velikih datotek po omrezju, se pehpdu z 10 Mb/s na 100 Mb/s skoraj
ni¢ ne spremeni.

Pricakujemo lahko, da se bo razkorak med moznostnjih kehnologija teoretino ponuija,
in tistimi, ki so v praksi izkori&ne, poveéeval. To pa bo priloznost za organizacije, da s



spretnim izkorianjem teh moznosti pridobivajo konkuteo prednost.

Za hitrejSe uvajanje informacijskih sistemov v makdanes IT ne pomeni pomembne
ovire. PomembnejSi oviri sta odpor do spremembisoka cena informacijskih reSitev, ki
izhaja iz cene dela. Ljudje so pri razvoju informgdh sistemov nepogresljiv dejavnik. V
sploSnem so potrebni trije profili: analitiki, pr@gnerji in projektni vodje.

Informacijski sistemi so vedno unikatni. Tuth temeljijo na nespremenjenih standardnih
informacijskih reSitvah, morajo biti uvedeni nacima ki ustreza konkretni organizaciji.
Informacijski sistem namgeni le informacijska oziroma programska reSitev,paikn ga
poleg nje sestavljajo Se Stiri komponente: stropmeema, ljudje, postopki in podatki
(GradiSar, Jakd#i, Turk, 2012).

Slika 2: Razvoj IT

Stevilo tranzistorjev
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1.000.000.000- A
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10.000.000 -

100.000-
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2300 .
o — : : :
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Povzeto in prirejeno po M. Gams, Delo, 2016.

Ker so informacijski sistemi unikatni, je za njilmwzpostavljanje potreben projektni
pristop. Pri veéjih projektih je potreben projektni vodja ali cefojektna pisarna. Pri
manjSih pa je morda dovolj analitik, ki prepoznalgem in dol@i vsebino informacijske
reSitve tako, da je problem reSen na ekonomskodigvenacin. Programer na osnovi
zahtev, ki jih analitik izrazi na standardertinaizdela reSitev. Tak standardertimge na
primer UML (angl Unified Modeling Laguage, UNL Analitik nato izdelano resSitev
uvede v produkcijo. Skrajen primer je, ko vse toedaen santlovek.
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To se imenuje raunalnistvo kognih uporabnikov (anglEnd User Computing, EUGn je
omejeno na manjSe probleme ter na informacijskmeiee in ozavégne ljudi. Nekoliko
zahtevnejSi problemi pa zahtevajo najmanj dva sgoled. Kortnega uporabnika, ki je dal
idejo, ter analitika-programerja v eni osebi, kidefa informacijsko reSitev. \g
informacijski sistemi pa zahtevajo angazma mengelzeki lansirajo in nadzorujejo
projekt, informatikov, ki ga izvedejo, in uporabaik ki sodelujejo pri doléanju vsebine.
Ekipa, sestavljena iz ljudi, ki igrajo raahie vloge pri vzpostavljanju novega
informacijskega sistema, lahko Steje ket sto sodelujah.

Cena dela je zato v vai primerov glavna stroSkovna postavka informa@ga sistema.
Deli se na ceno dela, ki je vgrajena v informadajs&Sitve, ki jih je mozno kupiti na trgu,
in se porazdeli na Stevilo prodanih kopij in deka,je potrebno za uvedbo reSitve v
organizacijo. Pri uvajanju lahko sodelujejo strokjaki in uporabniki iz organizacije. Pri
uvajanju obseznejsih resitev, kot je ERP (akglterprise Resource Planning, ERPa je
potrebno sodelovanje z zunanjimi izvajalci.

Pri unikatnih reSitvah, takih, ki jih ne moremo kKuma trgu, je cena dela Se posebno
visoka, ker se ne more porazdeliti n& wepij. Zato so unikatne reSitve lahko predrage
oziroma niso ekonomsko izvedljivégprav so izvedljive s tehnoloSkega, organizacijakeg
in pravnega vidika.

To dejstvo sili organizacije v uvajanje standardmhlik organiziranja in izvajanja
poslovnih procesov. StroSki, ki izhajajo iz nepbtrén posebnosti, so sicer preveliki.
Organizacije pa so vendarle unikatne in prav to gimmasa konkuremo prednost. Zato

morajo presoditi, katere posebnosti so njihova post in jih ohraniti kljub viSji ceni

informacijske podpore.

2 VRSTE INFORMACIJSKIH SISTEMOV

Ceprav imajo vsi informacijski sistemi enak namgnpovesati hitrost obdelave podatkov,
zmanjSati stroske in povati kakovost informacij za odéanje na raztinih ravneh, pa se v
splosnem zelo razlikujejo. Razlikujejo se po veditkan vsebini. Velikost lahko merimo z
razlicnimi kriteriji, kot so Stevilo uporabnikov, velikbbaze podatkov, potrebna procesna
mo¢ racunalnikov itd. Bolj zapletena pa je delitev gleda wsebino, ki jo ti sistemi
podpirajo, oziroma funkcionalnosti, ki jih ponujajoporabnikom. Zato v literaturi
sreujemo zelo veliko klasifikacij, ki se v sploSnenepej razlikujejo. GradiSar, Jaklin
Turk (2007) predlagajo naslednjo delitev:

- transakcijski informacijski sistemi (anglTransaction Processing Systems
nadaljevanju TPS),



- poslovnointeligedni sistemi (anglBusiness Intelligen¢ce nadaljevanju Bl),

- sistemi za podporo odianja (anglDecision Support SystemshnadaljevanjlDSS) in

- drugi, ki so obiajno manjsi in v sploShem ne igrajo tako pomembieges v
organizacijah.

TPS so v vsaki organizaciji nepogresljivi, ker oro&jo izvajanje osnovne dejavnosti
organizacije. Na primer, osnovna dejavnost tovaviemobilov je izdelava avtomobilov.
Ta se izvaja v nizu poslovnih dogodkov ali trangakot so nardilo kupca, narsilo
materiala in sestavnih delov, pil@ delavcem, plélo elektrike, izstavitev réuna itd.

TPS zbira, obdeluje in hrani podatke o ponavidiose vsakodnevnih poslovnih
transakcijah. Podjetje, ki ne bi moglo sprejematiatil, izstavljati ra&unov ali obr&unati
davkov, ne bi moglo opravljati osnovne dejavnoStigdiSar, Jak#i, Turk, 2007). Odpoved
TPS ima lahko za organizacijo zelo neugodne al eelodne posledice, ker se ustavi
izvajanje osnovne dejavnosti.

Zato mora biti ta del informacijskega sistema Seepej zanesljiv, zlasti je pomembno
varovanje podatkov in hranjenje rezervnih kopij.k&tera podjetja verjetnost odpovedi
TPS zmanjSujejo tako, da vzdrzujejo rezervne Igkagistrojno in programsko opremo ter
podatki, ki so takoj sposobne prevzeti delo ob edpoprimarnega TPS (Gradisar, Jakli
Turk, 2007).

Osnovni cilj TPS je zagotavljati vse potrebne infacije za pravilno in dinkovito
poslovanje, ki jih predpisuje zakon in d&bo politika organizacije. Informacije iz TPS
podpirajo predvsem odtanje na operativnem nivoju.

Bl pa zagotavlja informacije, ki so potrebne za s@ment organizacije, oziroma ima
svoje izhodige v potrebah po informacijah zadn@vanje in nadziranje pravih stvari v
pravemc¢asu in na pravem kraju. Informacije, ki jih zagd@Bl, omoga@&ajo sprejemanje
odIccitev, ki pripomorejo k ginkovitejSemu delovanju organizacije. Brez Bl v3akali
drug&ni obliki dolgorano ne more obstati nobena organizacija. Osnovnélzosti Bl so
(Gradisar, Jak#, Turk., 2007):

- ukvarja se z natovanjem in nadzorom organizacije,

- vhod so podatki, ki so shranjeni v TPS,

- primerja dejansko stanje zdmsvanim,

- proizvaja poréila,

- rezultati se uporabljajo znotraj organizacije,

- podatki so agregirani, sumirani in ne nujno zeltanani.

Bl so namenjeni predvsem podpori agoju menedzerjev na raatih ravneh v
organizaciji, zato se pojavi vpraSanje, kakSnaa@ika med Bl in DSS. Literatura na to
vprasanje ne ponuja enotnega odgovora. Turban lonWe (2012, str. 40) definirata DSS
kot interaktivne programske reSitve, ki podpiragiodanje. S tem se tej dilemi izogne.



Morda jo najbolje razreSimo s pofijo slike 3, ki predstavlja proces odémja. Sestavljajo
ga tri stopnje: spoznavanje, oblikovanje in izbira.

Spoznavanje je stopnja, v kateri atdgalec zazna nezadovoljstvo in se zave problema, ki
je vzrok zanj. V drugi stopnji oblikuje mozne regitproblema. V tretji pa s porjo
mentalnih, matematnih ali drugih modelov odlbtvene situacije primerja posledice
moznih resitev in izbere tisto, ki je glede na @i merila najugodnejSa.

Razliko med Bl in DSS bi torej lahko nasli v tenmg 81 podpirajo predvsem stopnjo
spoznavanja, DSS pa so bolj usmerjeni na oblik@vamijizbiro. Se posebej je na izbiro
usmerjena posebna oblika DSS — informacijske resty optimizacijo, ki poskusSajo najti
optimalno reSitev problema.

Kadar je moznih reSitev problema toliko, da ne muevseh preveriti in tako naijti
najboljSe, ker bi za to tudi z najboljSimctmalnikom potrebovali prevetasa, na primer
tiso¢ let, takrat je treba uporabiti posebne metodgydskusajo ta&as na raztine n&ine
skrajSati. Ena moznost je, da nakho izberemo na primer milijardo moznih reSitev in
med njimi poigemo najboljSo, ki ni nujno optimalna, ampak ji g&a blizu, da smo z njo
zadovoljni.

Druga moznost je, da z matendaitmi postopki iz obravnave izéomo tiste moznosti, ki
ne morejo biti optimalneCe ostane dovolj majhna mnoZica, pa lahko v realdasu
najdemo najboljSo oziroma optimalno resitev. Zahsetode te vrste omejene na oZji krog
manj obseznih problemov. V praksi takocsjemo obe vrsti optimizacij ali pa tudi njune
razlicne kombinacije.

Posebna oblika informacijskega sistema je celoprtzgramska reSitev ali s tujko ERP
(angl. Enterprise Resource PlanningERP ni vrsta informacijskega sistema, ker le
zdruzuje raztine delne sisteme, ki pokrivajo funkcijske enoteaoigacije v povezano
celoto z enotno bazo podatkov. S tem reSuje prokldgormacijskih otokov oziroma
parcialnih informacijskih sistemov, ki jih je trel@ovezovati z dragimi in zapletenimi
vmesniki in kjer je osnovna tezava podvajanje pkalatTo m@&no zaplete obdelavo le-teh
in postopke posodabljanja.

ERP obtajno zdruzujejo ne le informacijske sisteme iswejrpredvsem TPS, ampak tudi
Bl. Redkeje pa so del ERP tudi DSS. Vzrok za tprggvsem dejstvo, da so ERP obsezne
reSitve, ki bi bile predrageie ne bi vsebovale le standardnih funkcionalnostijirk
potrebuje veéina organizacij. Tako se stroSki razvoja porazdatia veliko organizacij in
postanejo ekonomsko sprejemljivi.



Slika 3: Proces oditanja in upravljanja

Vhod »| Operativni \ lzhod
»| proces ,>
Izvegba < Izbira « Oblikovanje |e Spoznavanje
odlodtve

Odlocanje

Upravljanje
Vir: Gradisar, Jakle, Turk. Osnove poslovne informatike, 2007, str..217

DSS pa imajo to lastnost, da v sploSnem resSujefjo geeciftne probleme, ki jih ima
morda le ena organizacija ali nekaj sorodnih orzgij. V&inoma je take reSitve treba
izdelati po nardilu, ker na trgu ne obstajajo. To pa traja nekaga. \tasih je tacas
predolg, ker je problem treba reSiti takoj. Polegat je lahko problem, ki ga reSujemo s
pomaijo DSS, edinstven in bomo morda drago reSitev uplbia enkrat, na primer model
sinergetskih &inkov pri zdruzitvi dveh podijetij.

To so znailnosti, ki zmanjSujejo moznost uporabe DSS v prak® drugi strani pa
uspesSna uporaba DSS lahko prinese organizacikes&bristi.

Za uvedbo DSS je najprimernejSa situacija takratgie za ponavljaje se odlgitvene
situacije, ki pa so si tako podobne, da lahko upiana isto informacijsko podporo. V tem
primeru imamo dovolj¢asa, da pripravimo kakovosten model. Stroske, ki tpm
nastanejo, pa lahko pokrijemo s koristmi v daljS&sovnem obdobju.

3 RAZVOJ INFORMACIJSKIH SISTEMOV

Razvoj informacijskih sistemov je ena od oblik prea poslovanja. Kova¢ (2004, str.
64) meni, da so osnovni trije cilji prenove krajasi, nizji stroski in visja kakovost, kot je
prikazano na sliki 4.

Razvoj informacijskih sistemov ni izoliran procesnpak navadno poteka v povezavi s
prenovo poslovnih procesov. Zelo redko naimvepraksi sréamo situacijo, ko uvedba
novega informacijskega sistema ne vpliva na poglquocese organizacije. To Se posebej
velja za TPS. Se najmanj pa na obstejposlovne procese vplivajo DSS.

Odlcitev, ki jo je na primer posameznik moral sprejetieki taki poslovnega procesa na
osnovi mentalnih modelov, sedaj izuama optimizacijski DSS. Poslovni proces se s tem ni
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bistveno spremenil, ¢e le hitreje in ceneje. Vendar pa DSS potrebujeafiad Ti se lahko
avtomaténo prenesejo na primer iz TPS, kar pomeni, dadedimicu ni treba zbirati
podatkov. Tudi rezultati se lahko avtontat posredujejo naprej. Strogo gledano se torej
procesi tudi v tem primeru spremenijo, vendar nakénem obsegu, kot je ¢hjno pri
uvajanju TPS.

Slika 4: Osnovni cilji prenove

(krajsi) casi

uspesnost
prenove

(visja) kakovost (nizji) stroski

Vir: Kovaci¢, Jakli¢, Indihar Stemberger, Groznik. Prenova poslovnibgasov v slovenskih organizacijah,
2004, str. 64.

3.1 Metode razvoja

Razvoj informacijskih sistemov poteka podobno kamtvoj reSitev na drugih podijdh.
Sestavlja ga niz stopen;j, ki se izvajajo v @eleem zaporedju. Hoffer, George in Valacich
(2011) navajajo veliko predlogov, katere stopnjaajprimernejSe in v kakSnem zaporedju
naj se izvajajo. Turban in Volonino (2012, str. Bpeedlagata pet stopen;:

- dolaitev projekta,

- dolccitev arhitekture,

- pridobitev reSitve,

- testiranje,

- izvajanje in vzdrZevanije.

Satzinger, Jackson in Burd (2012, str. 6) predtagegt stopen;:
- dolocitev problema ali potrebe in pridobitev soglasjanadaljevanje,

- n&rtovanje in spremljanje projekta,
- odkrivanje in razumevanje podrobnosti problemaatrebe,
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- oblikovanje sestavnih delov sistema,
- izgradnja, testiranje in integracija sestavnih dgelo
- testiranje in uvajanje resitve.

Primerjava teh stopenj tudi drugih avtorjev pokad@eso si presenetljivo podobne. Zato se
je zanje uveljavilo skupno ime zivljenjski krog vaza informacijskih sistemov ali s tujko
SDLC (angl.Systems Development Life Cycléeprav se zdi logho, da se stopnje SDLC
izvedejo le enkrat, in to druga za drugo, je torakpi zelo redko. Kadar pa se, se takSna
metoda razvoja informacijskih sistemov imenuje rdatslapa (Satzinger, Jackson, Burd,
2012, str. 229). Tako se imenuje zato, ker se epdvileva, da bi se z naslednje stopnje
vracali na prejSnjo kot voda, ki nikoli ned nazaj oziroma navzgor.

Spreminjanje projekta med izvajanjem je Se posebeazeleno pri obseznejSih projektih,
ker sta popravljanje arhitekture in ponovna izdalae narejenih delov zelo draga. Primer
projekta, za katerega bi bila metoda slapa primemadel batnega informacijskega
sistema, kjer je vsebina zakonsko @elaa in je med izvajanjem projekta ni treba oziroma
ni mozno spreminjati.

Vendar je spreminjanje vsebine projekta med njagoiavajanjem v praksi velikokrat
nujno, ker se med razvojem porajajo nove ideje srawa na novo odkritin dejstev. Te so
lahko zelo dobre in morda prepie propad projekta zaradi vkiitve novih kljuenih
funkcionalnosti, ki so bile na gatku spregledane. Zato jih je treba upoStevateintasih
vrniti na z&etek ter pridobiti soglasje za vkéitev novih funkcionalnosti v projekt. Lahko
se namreé zgodi, da vse ideje le niso dobre, zato jih jbdr@reveriti in ponoviti stopnje
projekta od z&etka.

Primer projekta, kjer se stalno ¥eamo nazaj ter dopolnjujemo in popravljamo izdejek,
spletho mesto nekega podjetja. I1zdelek popravljaken, na z&etku tezko predvidimo,
kako se bodo uporabniki obnaSali. Z opazovanjertede- in pridobivanjem povratnih
informacij pa lahko spletno mesto nenehno izba#ig\g. Vsaka sprememba predstavlja
majhen SDLC, takih sprememb pa je lahko zelo vel#ato se razvoj v takih primerih
morda nikoli ne koda.

Podana primera predstavljata dve skrajni situdagienkrat na zgetku projekta natamo
vemo, kak3en bo sistem, ko bo razvoj&m, in drugi, ko tega ne vemo. Zivimodasu, ko
informacijski sistemi niso le podpora poslovnim gegsom znotraj organizacije, ampak
omoga@ajo povezavo tudi z dobavitelji in odjemalci terSgSo druzbeno skupnostjo.
Obnasanje teh zunanjih deleznikov pa tezko prechadiVsekakor jih tezko prisilimo, da
uporabljajo naSe reSitve. Tezko celo pridobimo rimfacije o tem, kaj od nas sploh
pricakujejo. Zato je razvoj wne informacijskih sistemov danes nekje med temandy
skrajnima primeroma. Temu pa so se prilagodili fodstopi in metode razvoja, ki jinh v
splosnem delimo na tidovane in prilagodljive (slika 5).
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Slika 5: Pristopi pri razvoju informacijskih sistem

SDLC

Planiran pristop Prilagodljiv
(adaptivni) pristop

Zahteve so slabo
definirane. Visoko
tehnolosSko tveganje

Zahteve so dobro
definirane. Nizko
tehnoloSko tveganje

Vir: Satzinger, Jackson, Burd. Systems Analysisegign, 2012, str. 228.

Danes spreminjanje zahtev med izvajanjem projektaet nekaj, cemur bi se morali
izogibati, ker je dokaz slabega ¢n@vanja projekta in povzt@a nepotrebne stroSke.
Oblikovale so se sodobne metode, kjer je sprotrtwatjanje vsebin med izvajanjem
projekta vnaprej predvideno.

To so tako imenovane agilne metode (Conboy, 20KI9redvidevajo hitro prilagajanje
spremembam. Osnovna ziaost teh metod je, da sistem gradijo postopomapiej se
vklju¢ijo osnovne funkcionalnosti, potem pa se postopdod@ajajo nove. Medtem pa se
narejeni deli testirajo in dajejo uporabnikom reatdxutek, kakSen bo k@ni sistem, tako
da lahko dajejo stvarnejSe pripombe in predloge.

3.2 Uvajanje

Pomembna stopnja razvoja informacijskega sisten@aganje. Pomembnost te stopnje je
velikokrat spregledana. Vse prejSnje stopnje razeoj lahko odéno izvedene, vendar bo
sistem neuspesSete ne bo pravilno uveden v prakso.

Ward in Daniel (2012, str. 15) ugotavljata, da jemgmbnost stopnje uvajanja
informacijskega sistema v produkcijo podcenjenardbmo bi bilo v& usposabljanja in
izobrazevanja uporabnikov, kar je mgégaarediti na venainov, najpomembnejSa pa sta
dva. Prvi predvideva enako obravnavo vseh uporabni@rugi n&in pa je, da izberemo
klju¢ne uporabnike, jih temeljito usposobimo, potemipesposabljajo druge.

Vendar pa pomanjkljivo usposabljanje ni edini vzaakpropad projekta. Zelo pomembno
je, da razmislimo, kaksne posledice na uporabnikeniela uvedba novega sistema. Za
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vsakega uporabnika so potrebni odgovori na vpras&njrazjasnijo odnos uporabnika do
nove reSitve. Ta odnos je lahko pozitiven ali pageon odklonilen in celo sovrazen. Taka
vprasanja so (Ward & Daniel, 2012):

- Kako bo uvedba novega sistema vplivala na njihde®) v organizaciji?

- Ali bo novi sistem ogrozil njihovo delovno mesto?

- Alijih je strah, da ga kljub usposabljanju ne baaali pravilno uporabljati?
- Ali vidijo smisel uvedbe novega sistema?

Uporabnike, ki imajo odklonilen odnos do sisteneafrgba odkriti in jih razdeliti v dve
skupini. V prvi so tisti, katerih odklonilen odngs rezultat pomanikljivin informacij in
nerazumevanja vpliva novega sistema na organizkotjeeloto. Treba jim je posredovati
te informacije in jim pojasniti, da bo korist, ko sistem s tem prinaSa organizaciji, tudi
uporabnikova koriseprav bo njegovo delo morda zahtevnejSe.

V drugi pa so tisti, ki bodo v resnici postali mggmembni, ker bo del njihovega dela, za
katero je bilo potrebno veliko znanja in izkuSdmplje in hitreje opravil réunalnik. Te
uporabnike je treba obravnavati tako, da ne bodglinskoditi procesu uvedbe novega
sistema.

Slika 6: Razlni pacﬁni uvajanja novega sistema

TRENUTEN
f vzporeden
> prehod
NOV NoV
g neposreden
NOV prehod
| .
fazni
NOV > prehod
) pilotno
uvajanje
NOV

Vir: Gradisar, Jakle, Turk. Osnove poslovne informatike, 2007, str. 171.
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Tudi kadar so vsi uporabniki naklonjeni novemu esis, je uvedba lahko neuspesSna.
Vzrok je v tem, da se Sele pri dejanski uporabiredpkciji pokaZzejo napake, ki so pri
testiranju sistema v testnem okolju ostale skiitevarnost, da se bo to zgodilo, vedno
obstaja. Zato je glede na pomembnost sistema pedsditi, kateri od r@nov uvajanja
(slika 6) je za dano situacijo najprimernejsi.

Vzporedni prehod zmanjSa tveganje odpovedi, vefglairag in zamuden, ker je treba
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vzporedno izvajati star in nov sistem. Neposredahpd te teZave odpravi, vendar ptave
tveganje. Fazni in pilotni pa sta kompromisni nasit

Veliko tveganje za uspeh projekta je tudi obremeoge vseh deleznikov s projektom.
Razen za informatike je za preostali skupini sgadéih, tj. za menedzerje in uporabnike,
sodelovanje pri projektu dodatno delo, ki ga moigpoavljati poleg svojih vsakodnevnih
obveznosti. Kadar je ta dodatna obremenitev preaele ji poskuSajo izogniti, s tem pa
ogrozajo uspeh projekta. ReSitev tega problemareprpsta, treba pa jo je najti. Ena
moznost je omog@nje nadurnega dela ali katera druga oblika dodatnagrajevanja.

3.3 Nakup ali lastni razvoj

Zacetne stopnje razvoja so namenjene &@anju vsebine in oblike informacijskega
sistema. Potem ko so potrebe vsaj v grobemcdol®, pa je treba sprejeti odilev, ali
bomo programsko reSitev pridobili na trgu ali pdo@treba razviti.

Programiranje unikatne reSitve je nesmisekw,zadovoljiva reSitev Ze obstaja in jo je
mogaie kupiti. Zato je treba najprej temeljito ptatitrg programskih resitev. Tudi kadar
ne najdemo povsem ustrezne resitve ¢gesin bolje le-to prilagoditi kot pa eti razvoj od
zaetka (Shelly, Rosenblatt, 2013).

Tabela 1: Prednosti razvoja in nakupa programslk&tve

Vzroki za razvoj nove resitve Vzroki za nakup obstgce reSitve

Zadovoljuje specifine potrebe Nizji stroski.
organizacije.

ManjSe potrebe po spreminjanju procesoKrajsi ¢as uvedbe.
in politik organizacije.

Lazja povezava z obstdjeni Zanesljivost reSitve je preverjena s

programskimi reSitvami. primerjalnimi testi.

Usklajenost z obstoje tehnologijo. Potrebujemo manj tetimega osebja.

Razvijanje novih znanj in sposobnosti. Za nadgmadmposodabljanje skrbi
ponudnik.

Izpolnjuje unikatne varnostne zahteve. Informacijedelku lahko preverimo pri

uporabnikih v drugih organizacijah.

Vir: Shelly, Rosenblatt, System Analysis and Des0@3, str. 294.

Kadar na trgu ne najdemo primerne reSitve ali lbe Ipotrebne vé& kot 30-odstotne
spremembe, pa je treba razviti novo unikatno resitaksna reSitev je v splosnem drazja,
¢akati moramo, da je razvoj kéan, izid pa je negotov. Vendar si lahko obetamsitee,

ki bo vsebinsko ustrezna in bo s tem zadovoljilérgle organizacije. Primerjava med
kupljenimi in po nardilu izdelanimi programskimi reSitvami je v tabeli 1
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Ce se odlgimo za unikatno resitev, je treba izbrati izvajald@ je lahko organizacija
sama,¢e ima na voljo dovolj ustreznibloveskih in materialnih virov. V nasprotnem
primeru pa je treba razvoj zaupati zunanjemu izgajali z njim vsaj sodelovati tako pri
dolocanju vsebine kot pri izdelavi programske resitve.

3.4 Stroski in koristi

Po nekaterih raziskavah (Ward & Daniel, 2012, ktise le 30 odstotkov projektov razvoja
informacijskih sistemov uspesSno zakijuVzrok za to je lahko neustrezno ¢nimvanje
projekta. Kljuten del tega natovanja je analiza stroskov in koristi. SchellyRiosenblatt
(2013, str. 68) opozarjata, da je treba pri anadizoSkov upoStevati celotne strosSke
lastniStva, ki nastajajo v celotnem obdobju uporalb@macijske reSitve. Treba je oceniti
stroske:

- ljudi, vkljuéno z informatiki in uporabniki,

- strojne opreme,

- programske opreme,

- formalnega in neformalnega urjenja uporabnikov,
- licenc in najemnin,

- svetovanja,

- druge opreme in

- neizvedbe ali odlozene izvedbe projekta.

Natartna ocena stroSkov je otezena z dejstvom, da miniverojektov danes kama
vsebina ni povsem znana. Poleg tega pri unikateditvah teZzko ocenimdas trajanja
razvoja, tudice so funkcionalnosti povsem doéme. S tem pa tezko ocenimo tudi stroSke.

Podobne tezave so tudi pri ocenjevanju koristi.i¢toso lahko veéji prihodki ali manjsi
stroski. Se posebej dobro poznavanje situacijejeepno pri ocenjevanju neoprijemljivih
koristi. Ward in Daniel (2012) menita, da delez tr@pvih koristi uvedbe novega
informacijskega sistema v sploSnem presega otglNeotipljiva korist je na primer boljSe
pocutje zaposlenih zaradi prawejSe oziroma objektivhejSe obravnave le-teh padbive
novega sistema. Ugotavljata tudi, da so menedZzerjiodobravanju projektov bol
naklonjeni tistim z v& neposrednimi koristmi. To je slabo, ker se s tapostavljajo
projekti, ki bi sicer organizaciji lahko precej pkoristili.

4 ANALIZA INFORMACIJSKE RESITVE ZA OPTIMIRANJE
DELOVNIH RAZPOREDOV V UKCL
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4.1 Predstavitev UKCL

UKCL je najveja bolniSnica v Sloveniji, je vrhunska zdravstvarsianova, ki opravlja
sekundarno in terciarno zdravstveno dejavnostdea baza in izobraZzevalna ustanova za
vse profile zdravstvenih delavcev. Je tudi razisioivcenter, ki vzpostavlja in nadgrajuje
nacionalne in mednarodne raziskave, nujno potretaneazvoj in napredek medicinske
stroke (Osebna izkaznica UKC2015). V tabeli 2 so zbrani Stetili podatki, ki opisujejo
najpomembnejSe lastnosti UKCL na dan 31. 12. 2018KCL je skoraj 8.000 zaposlenih,
od tega skoraj polovica v zdravstveni negi.

Tabela 2: Osnovni podatki o UKCL

Naziv Podatek
Stevilo bolniskih postelj 2.166

St. hospitalnih obravnav 115.599
St. ambulantnih obravnav 1.159.193
Povpré&na leZzalna doba 5,6 dni
Letni prora&un 453.677.303 €
Stevilo zaposlenih na dan 31. 12. 2015 7.884
Zdravniki in zobozdravniki 1.212
Zdravstvena nega 3.857
Drugi zaposleni 2.815

Vir: Univerzitetni klinéni center Ljubljana, Osebna izkaznica UKCL, 2015.

Na sliki 7 je osnovni organigram UKCL, iz katerejgarazvidno, da UKCL opravlja tri
dejavnosti, od katerih je najpomembnejSa temelflrawstvena dejavnost.

Slika 7: Osnovni organigram UKCL

W m GENERALNI DIREKTOR, STROKOVNI DIREKTOR, GLAVNA MEDICINSKA SESTRA
|

STRATESKO UPRAVLJANJE IN POSLOVNO-

TEMELJNA ZDRAVSTVENA DEJAVNOST DEJAVNOSTI SKUPNEGA POMENA

Vir: Univerzitetni klinéni center Ljubljana, Osebna izkaznica UKCL, 2016.

Podrobneje je temeljna zdravstvena dejavnost peljista na sliki 8. Zdravstvena
dejavnost poteka v Sestih osnovnih organizacijskibtah — klinikah, ki se naprej delijo na
klinicne oddelke (v nadaljevanju KO). Poleg teh so Sesarostojnih klinik in klintnih
institutov, tri diagnostine enote in negovalna bolniSnica.
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Slika 8: Temeljna zdravstvena dejavnost UKCL

TEMELJNA ZDRAVSTVENA DEJAVNOST

SAMOSTOJINE KLINIKE
IM KLINICNT INSTITUTI

NEGOVALNA
BOLNISNICA IN

NEVROLOSKA Frvtman PALIATIVMNI TIM
KLINIKA

GINEKOLOSKA
FLINIKA

STOMATOLOSKA
KLINIKA

progetifo
Cenier 7a otrokko in pravontivmo zobozdmvstvo
Coniar 2@ z0bng in defusing oropedio

Vir: Univerzitetni klinini center Ljubljana, Osebna izkaznica UKCL, 2016

4.2 Predstavitev informacijskega tehnoloSkega okal UKCL
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Univerzitetni klinicni center Ljubljana uporablja sodobno informacijdletinologijo na
vseh podrgjih svojega delovanja. Na dalenih podrgjin dela informacijska podpora
pokriva celoten delovni proces, na nekaterih pakjgucena samo delno. Zaradi svoje
organizacijske kompleksnosti je razdrobljena.

Zaradi tega je tudi v UKCL prisotnih ¥egazlicnih klini¢nih in poslovnih informacijskih
sistemov, ki omog&ajo nemoteno izvajanje delovnih procesov. Inforjs&oi tehnoloSko
okolje je predstavljeno v tabeli 3

Tabela 3: Informacijsko tehnolosko okolje UKCL

Poslovno podrdije Informacijsko tehnoloSko okolje

BIS — bolniSnéni informacijski sistem

BIRPIS — klingni informacijski sistem

WINPIS - sistem za vodenje materialnega in kadregak
poslovanja

Hipokrat — klingni informacijski sistem
Think!Med Clinical — klinéni informacijski sistem
LIS — laboratorijski informacijski sistem
RIS/PACS - sistem za slikovno diagnostiko
Transport — sistem za n&amje nujnih prevozov
Endoskopski informacijski sistem

Centralni sistem KC RIS/PACS

Centralna lekarna KC

Informacijski sistemi

Monitoring sistem za zajem vitalnih znakov

Informacijske resitve za Aparati za zbiranje podatkov ob postelji (krvni Baetorji

. . ipd.)
hamizne réunalnlk_e (npr.. | Anestezijski aparati
operacijski sistemi, uvoz/izvoz . .
Infuzijskecrpalke

datotek) Centralne nadzorne/monitorske postaje

Respiratorji

Register zdravil R Slovenije (Institut za varovanjavja)
Baza podatkov o zdravilih (Javna agencija RS zawzid)
Centralna baza zdravil (ZZZS)

BolniSnikna baza podatkov o zdravilih (KCLJ)

Reqistri zdravil

5 Zunanji Sifranti (npr. iz Nacionalnega institutajasno
Sifranti javnih inStitucij RS zdravje in Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slg/en
(2225S))

Centralna medicinska knjiznica

COBISS (angl. Co-operative Online Bibliographicst&gyn &
Services)

Podatkovne baze znanjain |PubMed

klini¢ne smernice Medline

Ovid

ISI Web of Science

UpToDate
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Transakcijski informacijski sistem WINPIS je navade poudarjenim tiskom, ker van;
program Optima izvozi planski mese razpored.

Informacijska reSitev Optima za optimiranje deldvrazporedov je bila pilotno razvita za
Oddelek intenzivne terapije. Za poskusno uvajapiesse resitve, ki jo je mozno uporabiti
na vseh oddelkih, pa je bil izbran Kiéni oddelek za kirurgijo srca in oZilja. Ta je zato
nadaljevanju predstavljen podrobneje.

4.3 Predstavitev Kliniknega oddelka za kirurgijo srca in ozilja

Klini¢ni oddelek za kirurgijo srca in ozilja (v nadaljeya KO KVK ) je del KirursSke
klinike in je tretji klinicni oddelek v UKCL po velikosti. Je visoko speciabkn oddelek,
na katerem se zdravijo bolniki pred operativnimggmn na srcu in ozilju in po njem.
Predstavlja &ho bazo za slovenske in tuje specialiste na ppdr&ardiovaskularne
kirurgije. Letno Stevilo operativnin posegov se ligibmed 2.100 in 2.300. Stevilo
operativnih posegov, ki so bili opravljeni na o@pnt srcu v letu 2015, je doseglo Stevilo
1.100. Stevilo transplantacij srca na Stevilo pralgiev uvr§a KO KVK med prve na
svetu. 1z leta v leto se Stevilo opravljenih trdagpacij srca povauje. V letu 2015 jih je
bilo 33, do avgusta 2016 pa je bilo opravljenili22epresaditev srca.

Drugi operativni posegi, ki se izvajajo na KO KV&Q operativni posegi na trebusni aorti,
perifernih arterijah rok in nog ter arterijah vratdosegov, kot so implantacije¢sih
spodbujevalnikov, vgradnih defibrilatorjev, zamesggporabljenih baterij ter poprave in
vstavitve razkinih elektrod za pravilno delovanje omenjenih agaragje od 880 do 900 na
leto. Intenzivnost dela osvetljuje podatek, daesir operativni posegi izvajajo sedem dni
v tednu. To omogia, dacakalnih dob za dolene operativhe posege sploh ni in da so
najtezji in zivljenjsko ogrozeni pacienti operiraakoj.

Organigram na sliki 9 kaze organizacijsko struktkifd KVK. Za organizacijo in izvedbo
dela sta odgovorna predstojnik kiinega oddelka in glavna medicinska sestra ter
strokovni  kolegiji zdravnikov in medicinskih sesteiStrokovne kolegije poleg
koordinatorjev za pedagosko dejavnost, boldi#miokuzbe, kakovost in raziskovalno
dejavnost sestavljajo Se vodje vsake enote poskeyodje ambulantne dejavnosti,
zdravnik in diplomirana medicinska sestra.
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Slika 9: Organizacijska struktura KO KVK

KLINICNI ODDELEK ZA KIRURGIJO SRCA IN OZILJA
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Vir: Univerzitetni klingni center Ljubljana, Organizacijski predpis KO KVRQ15, str. 1.
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V KO KVK so Se OtroSka kardiokirurgija in tri spatisticne ambulante:

Ambulanta za kirurgijo srca in ozilja, v kateri se pregledujejo pacienti pred
operativnim posegom in po njem kot tudi pacientipkhajajo na redne kontrolne
preglede smih spodbujevalnikov.

Ambulanta za kardiologijo, ki obravnava pacientpred operativhim posegom, med
njim in po njem kot tudi zunanje paciente, ki ndrpbujejo operativnega posega na
srcu.

KardioloSka diagnostika, ki se izvaja v ambulanti za ultrazireo dejavnost in
laboratoriju za elektrofizioloSke meritve. Obe d@jasti sta visoko specializirani in
obravnavata paciente pred operativhim posegom, miad in po njem kot tudi
paciente, ki potrebujejo samo ultrazmo diagnostiko ali elektrofizioloSko obravnavo z
minimalno invazivnim pristopom brez operativhegaqua.

Bolnisniéni del KO KVK zajema Oddelke A, B in C, ki imajo gkaj 38 postelj. Na teh
poteka obravnava pacienta od sprejema do odpuspaeshestitve v drugo zdravstveno
ustanovo. Poleg tega pa ima tudi naslednje enote:

Enoto intenzivhe negeki ima 10 bolniSkih postelj. Obravnava paciente, ki so/v |
kategoriji zdravstvene nege, vendar nimajo podomanjih aparatur pri ohranjanju
Zivljenja. Obtajno gre za bolnike po operativnih posegih, ki ngwravljeni na
odprtem srcu.

Enoto intenzivne terapije, ki deluje na dveh delowi# v prvem in drugem nadstropju
UKCLJ in ima 12 bolniSgnih postelj. Obravnava paciente takoj po operativne
posegu na odprtem srcu. Taksni pacienti imajo tdprgo kategorije zdravstvene nege
in so v popolnosti odvisni od zunanje podpore dparpri ohranjanju Zivljenja ter
popolnoma odvisni v vseh zivljenjskih aktivnostil medicinskih sester. Pacienti, pri
katerih je opravljena transplantacija srca, in @aitiz umetnim srcem se obravnavajo v
tej enoti.

Enoto zatransplantacijo srca, v kateri se izvajajo presaditve srca.

Perfuzijo pri sréni operaciji, ki je visoko specializirana dejavnost, ki jo izvaja
diplomirana medicinska sestra perfuzionist. Potek@eracijski sobi med operativnim
posegom, ko srce miruje. Perfuzija se izvaja z rapen srce-pljia in zagotavlja
zunajtelesni obtok krvi ter preskrbo tkiv s kisikom

Skupno Stevilo vseh zaposlenih na KO KVK je 156,tega je 134 medicinskih sester.
Medicinske sestre so razdeljene po profilih na afiptane medicinske sestre, srednje
medicinske sestre in zdravstvene tehnike.

Diplomirana medicinska sestra(v nadaljevanjudipl. m. s.) izvaja dela in naloge v okviru
kompetenc diplomirane medicinske sestre, ki jilugioi v ¢asu formalnega izobrazevanja
ter v ¢asu uvajanja v delovni proceBelo diplomirane medicinske sestre poteka v treh
izmenah. Skupno Stevilo dipl. m. s. je 89.
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Srednja medicinska sestra(v nadaljevanjus. m. s) ali zdravstveni tehnik (v
nadaljevanjwz. t.) izvaja dela in naloge osnovne zdravstvene negaéelicinsko tehrtne
postopke in posege v okviru kompetenc srednje nreske sestre skladno s predpisanimi
protokoli in navodili za delo. Delo srednje medske sestre poteka v treh izmenah.
Skupno Stevilo s. m. s. in z. t. je 45.

Skupno Stevilo bolniskih postelj na KO KVK je 60aradi lazje organizacije dela,
razporejanja dela in zagotavljanja optimalnih razmee delo zaposlene medicinske sestre
in zdravstvene tehnike delimo v dve veliki skuptiiplomirane medicinske sestre, srednje
medicinske sestre in zdravstvene tehnike v Enotdknkivne terapije in nege ter
diplomirane medicinske sestre, srednje medicinséstres in zdravstvene tehnike na
Oddetnih enotah. Med dipl. m. s. in s. m. s ali z. tvjgjemnih primerih pomanjkanja
kadra zaradi bolniSke odsotnosti dovoljeno prehajan ene skupine v drugo glede na
usposobljenost. Sest diplomiranih medicinskih sgstefuzionistov je posebna samostojna
skupina, ki se ne meSa z drugimi skupinami. Nawi&la v ambulantah sta razporejeni
dve dipl. m. s. in dve s. m. s, ki opravljajo Séad@ naloge v ambulanti za ultrazvok.
Lahko so po potrebi razporejene tudi v Oddel enote. Za potrebe elektrofizioloSkega
laboratorija se razpisuje dipl. m. s. iz Enot Zamzivno terapijo in nego.

Dnevna potreba po kadru je dddma glede na Stevilo posteljnih mest in zahtevstastja
pacientov po operativhem posegu na srcu. &wlo je minimalno Stevilo zaposlenih, ki je
potrebno, da delo poteka nemoteno. Potrebo po Kaidhilo treba izraunati glede na
zahtevnost kategorije zdravstvene nege, ampakaa/adKCL to ni mogae.

V Enotah intenzivne terapije in nege delo medidimslester poteka v treh izmenah. Zaradi
visoke stopnje zahtevnosti del in nalog ter stggaientov je potreba po kadru v vseh
izmenah enaka. Tako je na 22 bolniskih postelj doeazporejenih 11 medicinskih sester
ob pacientu in tri timske medicinske sestre. Timsieglicinske sestre so poseben profil, ki
je usposobljen za koordinacijo dela negovalnih timazdravstveni negi. V vsaki izmeni
mora biti prisotna vsaj ena timska medicinska sestr

V dopoldanskentasu so prisotne nadzorna medicinska sestra, voadggeEntenzivne
terapije in nege ter prevezna medicinska sestfaot8w Enotah intenzivne terapije in nege
je enaka oldiajnemu delovnemu dnevu, v nedeljo pa je dvanajstigtovnik ¢ez dan in
¢ez n@ z enakimi zahtevami po kadru.

Na treh Oddehih enotah je v treh izmenah razporejeno &anli Stevilo medicinskih
sester. V dopoldansko izmeno je razporejenih pet s. ali z. t. ob pacientih, dve dipl. m.
s. in dve timski medicinski sestri. Popoldanskoenm sestavlja tim Stirih s. m. s. in dve
dipl. m. s. N@na izmena je sestavljena iz treh s. m. s. in eple mi. s.

V dopoldanskentasu so prisotne Se nadzorna medicinska sestrag @uttjelka, nadzorna
medicinska sestra, odgovorna za higiensko pgelropedagoSka medicinska sestra,
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medicinska sestra za promocijo zdravja in zdravevezgoje ter prevezna medicinska
sestra. Vse naStete medicinske sestre prevzemagprawvljajo dela in naloge timskih

medicinskih sester ter prevezne medicinske sebteglicinske sestre v perfuziji delajo

neprekinjeno zdravstveno varstvo kot zdravnikianrazpisane v dezurstva. V ambulantni
dejavnosti delo poteka samo dopoldan.

Na KO KVK meseéni razpored medicinskih sester razpisujejo glavralioinska sestra,
dve nadzorni medicinski sestri, vodje Enote zanniteno terapijo in nego ter vodja
Oddelka. Glavna medicinska sestra razpisuje nadzdmmske in prevezne medicinske
sestre. Medicinske sestre ob pacientih in dnev®lZziéve za vse razpisujeta nadzorni
medicinski sestri. Glavna medicinska sestra vspat@dle pregleda in odobri. Odgovorna
je tudi za pravilen obtain opravljenega dela.

Na ravni KO KVK imajo vse medicinske sestre enal@&nosti vplivanja na razpisovanje
razporedaZvezek zeljaje dokument, v katerega lahko vsakdo od zaposldoidesetega
v tekaiem mesecu vpiSe Zeljo glede prostih dni, delovned@nda, dopoldanske,
popoldanske ali nme izmene za naslednji mesec. Enako lahkirtu@jo letni dopust
razen v poletnih mesecih, odsotnosti zaradi izawadja, poroke in drugih dogodkov. V
zvezek Zelja vpisujejo tudi dnevno Zelje po menjamiene iz raztinih razlogov. Stevilo
Zelja, ki jih ima zaposleni za me&se razpored, je omejeno na tri. Kadar je Zelja ptan

se prekrivajo, se zaposleni poskuSajo sami dogyvali je uposStevanje njihovih Zelja
mozno, inc¢e ni, se razpisovalke same aofljo glede na dane moznosti, komu bodo
ugodile. Pri tem uposStevajo Zelje iz preteklih noese

V skupino zaposleni z omejitvamina KO KVK razvréamo mamice, ki imajo skrajSan

delovni ¢as zaradi varstva otroka, in zaposlene, ki deltjo @e zaradi zdravstvenega

stanja. Z mamicami se v glavnhem dogovorimo in @ikpiSemo v izmene, ki jim ustrezajo.

Obicajno so to néne izmene, £imer nam pomagajo zagotoviti potrebno Stevilo lke-te

One pa tako doseZejo kvoto potrebnih ur, ki je daea20 ur na teden. DoseZejo jo lahko z
dvema nénima izmenama.

Poloviéni delovni ¢as trenutno delajo Stiri s. m. s. in ena dipl. mEsa od s. m. s. je
razpisana kot informatorka, tri pa so izmew razporejene v dopoldansko in popoldansko
izmeno. V dopoldanski delajo od 6:30 do 10:30 ia ed 9:30 do 13:30, v popoldanski pa
od 13:30 do 17:30. Dipl. m. s., ki dela Stiri Ueerazpisana kot prevezna medicinska sestra
na oddelku.

Kot je razvidno iz kratke predstavitve KO KVK, zabeni za opravljanje svojih del in
nalog potrebujejo visoko stopnjo izobrazbe, veltk@nja in visoko usposobljenost. To so
klju¢ni dejavniki za varno in kakovostno opravljeno dekeh, ki sodelujejo v procesu
zdravljenja pacientov. Zagotavljanje minimalnegavsa potrebnih medicinskih sester za
oskrbo pacientov je velik izziv in odgovornost Modh. Pravilno in enakomerno
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razporejanje negovalnega kadra ni odvisno samdemilay ampak tudi od usposobljenosti,
znanja ter sposobnosti vsake medicinske sestrge kazporejena na svoje delasas
Pravilna kombinacija znanj medicinskih sester inzmavanje njihovih zn@nosti
omoga@ata zagotavljanje optimalnih timov, ki pomembno iv@b na kakovost
zdravstvene obravnave pacientov.

KO KVK je bil izbran za poskusno uvajanje progra@ptima, ker je velik in ima zaradi

tega zapletene algoritme in pravila, ki jih moratpoStevati razpisovalec in tudi

programska reSitev. Nekatera pravila predstavijgtranje zahteve UKCL, druga pa so
zakonsko doleena.

4.3 Zakonske podlage za oblikovanje delovnih razpedov

Delovni razpored mora biti oblikovan tako, da upest vsa zakonska dalita in ob tem
omogaa prisotnost potrebnega negovalnega osebja 24 damab pacientu (Pravilnik o
organizaciji in delovanju sluzbe zdravstvene neggd KCL Ljubljana, 2000). Struktura
negovalnega osebja v odstotkih (%) v UKCL je pziékaa na sliki 10.

Slika 10:Struktura negovalnega osebja v odstotkih (%) v UKCL

m VI-VIl stopnja mVstopnja M IV stopnja

Vir: Univerzitetni klinini center Ljubljana, Poslovno pafito UKCL, 2011, str. 11.

Poslovno pordilo UKCL iz leta 2011 govori 0 spreminjanju strukiu zaposlenega
negovalnega osebja v korist diplomiranim medicimskiestram (slika 10). V letu 2011 je
bilo v UKCL v zdravstveni negi 3.443 zaposlenihta/Stevilo je vkljgeno 1.244 dipl. m.
S. in babic, 2.004 s. m. s. ter 195 b&dmjev. Poslovno potilo iz leta 2011 govori 0
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poveanju Stevila diplomiranih medicinskih sester za ddstotka glede na leto 2009
(Robin, 2013).

Zakon o delovnih razmerjih (Uradni list Republikio&nije, St. 24/2002¢len §t.145, v
nadaljevanju Ur. |. RS) natamo opredeljuje zakonske podlage, ki jih je trebadgvati
pri razporejanju delavcev v bolniSnici. Po zakonwaedovnih razmerjih je bil v UKCL
sprejet pravilnik o delovnerasu in vrednotenju oblik delovnegasa. Ta pravilnik iz leta
2010 dol@a delovnicas, vrednotenje delovnegasa, oblike delovnegéasa, vrednotenje
oblik delovnegatasa, pravice do odmora, dnevnegdita, tedenskega pitka, dolata
tudi evidenco delovnegssa, pldilno obdobje, n&n izplatevanija plée ter pl&ilni dan.

Pravilnik dol@a, da je polni delovnias opredeljen kot deloviias, ki ne sme biti daljSi od
40 ur na teden. SkrajSanje delovnégaa na 36 ur je dovoljeno delavcem, ki opravljajo
posebna tezka, naporna in zdravju Skodljiva deleavifhik o delovnem ¢asu in
vrednotenju delovnegdasa v UKCL, 2010). Delavec se lahko zaposli tudikeajSi
delovnic¢as od polnega, meS® obveza ur se ddlov pogodbi o zaposlitvi.

V UKCL je za zagotavljanje neprekinjenega zdravséga varstva delovidas razporejen
v vet oblikah: v eni izmeni, v dveh izmenah, v dveh inale s trajanjem ene izmene 12 ur,
v treh izmenah, v obliki dela z digm zatetkom delovnega&asa, gibljiv delovnicas,
deZurstvo in stalna pripravljenost. Zaradi naraverganizacije dela ali potreb pacientov
je delovni ¢as lahko neenakomerno razporejen akiasao prerazporejen. Pravilnik o
delovnem¢asu dol@a, da mora biti v primeru neenakomerne razporediblevnegaiasa
delavec vsaj 24 ur vnaprej obves.

Organizacija dela in zagotavljanje neprekinjenedeavzstvenega varstva znotraj UKCL
potekata na nivoju najmanjSih organizacijskih efx#lo na vseh nivojih neprekinjenega
zdravstvenega varstva poteka v treh izmenah aleparganizirano v obliki deZurstev.
Nekaj razlike zaradi narave dela obstaja znotrdikite organizacijskih enot, kot sta
KirurS8ka in Internisttna klinika. Razlika se nanaSa rkas zdéetka in ¢as kowanja
dolocene izmene. Ne glede na to delo poteka vedno vidapski, popoldanski in i
izmeni. Traja sedem ur dopoldan, sedem ur popoidateset ur pon®. Le izjemoma,
zaradi narave dela, poteka delo od 7:00 do 19:00diri9:00 do 7:00. Tak razpored se
izvaja predvsem v urgentnih ambulantah ter na eekahavadnih odd&hih enotah.

V noeno delo se Steje delo med 23. in 6. uro nasledniggaCe je z razporeditvijo
delovnegaasa doléena néna delovna izmena, se Steje z&mwdelo osem nepretrganih
ur véasu med 22. in 7. uro naslednjega dres med 20.30 in 22.00 se Steje v popoldanski
delovni ¢as. Posamezni delavec je lahko razporejen shmazmeno najvé& sedem dni
meseno, praviloma enkrat me&® od ponedeljka do vklfmo cetrtka in enkrat od petka
do vkljucno nedelje.
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V redno delo je vkljgena tudi 15-minutna predaja bolnikov. Na Kirurskniki je to pred
delovnim ¢asom, na Internistni kliniki pa po delovnemc¢asu. Predaja pacienta ni
vklju¢ena v redno delovno obveznost, se pa pricbma priSteje, glede na prisotnost. Delo
prek polnega delovneg&asa se izvaja le izjemoma. Delodajalec ima prawdodeliti
najve& osem ur na teden. V primeru pisnega soglasjavdelahko delo prek polnega
delovnegaasa presega to omejitev.

Razpisovalci delovnih razporedov so glavne ali wadke medicinske sestre. Do 20. v
tekatem mesecu so dolZzne razpisati razporede za nasled@sec. Pri svojem delu so
dolZzne upostevati pravilnik o delovnetasu in vrednotenju delovnegasa ter obvezno
natrtovati izrabo prostih dni pred too izmeno oziroma po njej in po celodnevni 12-urni
nedeljski sluzbi ter upoStevati pravilo o 12-urneotitku med posameznimi delovnimi
izmenami (Ur. |. RS., §t. 24/2002,15%en).

Razpisovalci morajo prilagoditi potrebno zasedhieqginih delavcev glede na zmanjSan ali
povean obseg dela. Delavec mora biti o0 spremembi v delovhem razporedu vsaj
en dan prej. Izjemoma je lahko delavec razporegedrugo lokacijo in v drugao obliko
delovnegaasa. Za takSne razporeditve je pristojna in odgevgtavna medicinska sestra
(Pravilnik o delovnengasu in vrednotenju delovnegasa v UKCL, 2010). Trenuten ¢ia
izkazovanja potreb po negovalnem kadru je canan iz kategorizacije zahtevnosti
zdravstvene nege pri pacientu (Ktark Gruden, Berger, Peternelj, MarinSek, 20119%tr.

Zakon o delovnih razmerjih nat&mo opredeljuje Se druge proste dni:

- letni dopust, ki ga delavec prejme letno gledeazporeditev delovnih dni v tednu,

- Studijski dopust, ki ga lahko delavec prejméagu Studija, dodatnega izobrazevanja ali
usposabljanja,

- starSevski dopust, ki ga delavec izrablgagu nege novorojenega otroka,

- proste ure, ki se izkoristijo v primeru presezka unesecu,

- prazniki, dela prosti dnevi, odsotnosti zaradi boleter drugi primeri upragene
odsotnosti.

4.4 Prakticne omejitve pri izdelavi delovnih razporedov

Za izdelavo delovnih razporedov zaposlenih v zdxers negi so odgovorne glavne in
nadzorne medicinske sestre. lzdelani delovni rapanora zagotavljati nepretrgano
zdravstveno obravnavo. Popravke in spremembe wuelazpored vnasa samo za to
pooblagena odgovorna oseba oziroma razpisovalec. Do zulagesdelovni razporedi

izdelovali r@&no in v ta namen je razpisovalec porabil od Sestoslem ur na mesec,
odvisno od velikosti oddelka oziroma Stevila zapo#l (Perme, 2015). Ko je razpored
izdelan, ga glavha medicinska sestrénmvnese v r&nalniski sistem za obtanavanje
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plac. Pri tem je treba prepisane podatke&kvat preverjati zaradi moznosti napak pri
prepisovanju.

Pri izdelavi delovnih razporedov je treba upoStevad zakonsko predvidena déila.
Drugi dejavniki, ki bistveno vplivajo na izdelaveldvnih razporedov, so Zelje zaposlenih,
fluktuacija, izgorelost negovalnega osebja, upasigy omejitev pri delu zaposlenih, ki
izhajajo iz njihovega zdravstvenega stanja, dosispmaposlenega ob izrednih dogodkih
in obveganje zaposlenih o spremembah v delovnem razporedu.

Zelje zaposlenihse nana$ajo na &ovanje izkoristka presezka ur. Po moznosti se
upostevajo tudi Zelje po daleni izmeni na doken dan. Zelijo na primer gpno ali
celodnevno izmeno, nekateri zaposleni Zelijo vtrelm mesecu izkoristiti presezek ur. To
oteZuje delo razpisovalcu, ker vseh Zelja vseh glapth ni mogoe upostevati. Zaradi tega
je dolateno, da se Zelje za naslednji mesec izrazijo vozaaimenjen zvezek do 10. v
tekatem mesecu za naslednji mesec. UpoStevata seirthjeado tri Zelje na zaposlenega.

Fluktuacija je nenehno prihajanje in odhajanje kadra, ki gaeggba nadomestiti z novim
(Stare, 2012, str.-2). Je pomemben dejavnik, ki vpliva na izdelavadeih razporedov,
ker zahteva od razpisovalca, déeihradomestilo in zagotovi enako sposobnega del&vca,
bo opravljal dela in naloge enako kakovostno. Tavedno mogoe, splohée vemo, da
izobraZzevanje negovalnega kadra do samostojnostiagzahtevnejSa delovna mesta v
intenzivnih terapijah traja tudi do dve leti. Izabhevanje na manj zahtevnih delovnih
mestih traja do Sest mesecev.

Izgorelost je ena najwgih tezav med zaposlenimi v zdravstveni dejavnoblajbolj
izpostavljen profil izgorelosti so medicinske seski so ob pacientu 24 ur in delajo v treh
izmenah. Oliajne delovne obveznosti medicinske sestre presdg@air meseno za 20
pa vse do 40 ali weur na mesec (Pahor, 2007).&f& medicinskih sester ima vse znake
kroni¢ne utrujenosti oz. sindroma izgorelosti. Zaraddsima izgorelosti se pojavlja tudi
ve¢ strokovnih napak. Raziskave na pagwoizidov zdravljenja kazejo, da so izidi
zdravljena neprimerno boljSie je zdravstveni kader spo(Aiken, 2002, str. 187194).

Zaposleni z omejitvanpredstavljajo pomembno Stevilo zaposlenih v delavmazporedu,
ker se Stejejo v neto zaposlene za deho delovige. Tako razlikujemo: zaposlene za Stiri
ure, ki imajo preostale Stiri ure bolnidko odsotraisso invalidsko upokojeni. Stejemo jih
v skupno Stevilo negovalnega kadraprav niso sposobni enakih obremenitev kot preostal
zaposleni.

Zaposlene, ki imajo zaradi starSevstva pravicokilaj§anega delovnega tedna,dalmo je

to 20 ali 35 ur na teden, je v razporedu treba aligpbravnavati. Kljub temu pa jih
uvr&amo v skupno evidenco negovalnega kadra.
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Tudi medicinske sestre, ki so starejSe od 52 detrgba posebej obravnavati, ker ne delajo
no¢nih izmen. Delajo lahko le v dveh izmenah dopoldanpopoldan ter celodnevno
izmeno v trajanju 12 ur.

Obveganje o popravkih razporedge potrebno v izrednih primerih, ko se pojavi
nend&rtovana odsotnost. Takrat razpisovalec glede naelpet po zdravstveni negi
potrebuje dodaten kadetasih Ze v naslednjih 24 urah. Ob¥&3je poteka po telefonu in
velikokrat se zaposleni zaradi preutrujenosti ieglremenjenosti ne odzove na telefonski
klic. Razpisovalec lahko porabi tudi eno uro, diklpfe delavca, ki je pripravljen priti v
sluzbo in nadomestiti izpad.

4.5 Analiza trenutnega stanja pri oblikovanju delanih razporedov na
oddelkih UKCL

Kadrovska zasedba negovalnega kadra v UKCL jecrazlha razlinih oddelkih. Povsod
pa se kaze pomanjkanje medicinskih sester vseligwo¥ intenzivnih terapijah in negah
so to dipl. m. s., na preostalih oddelkih pa s.smin z. t. Zato je Se posebej tezko
oblikovati delovne razporede, ki bi izpolnjevalievzahteve in bili tudi prasmi do
zaposlenih. To ob pomanjkanju kadra pomeni predwseakomerno obremenitev oziroma
porazdelitev nadur, raih, celodnevnih in popoldanskih izmen. dRa izdelava in
optimiranje delovnih razporedov sta tako zelo zamein dolgotrajna. Tega problema so
se v UKCL zavedali Zze pred leti. Vendar reSitve,ski obstajale na trgu, niso bile
vsebinsko primerne, prilagoditev pa bi bila ekonkonseizvedljiva.

Zato je bila na pobudo Janje Perme v okviru njeagistrske naloge razvita informacijska
reSitev za n&tovanje delovnih razporedov. Razvilo jo je podje@ptima. Nartovanje
razporedov je zasnovala na potrebah zaposleniltavgyeni negi v intenzivni terapiji na
Infekcijski Kkliniki UKCL. Testiranje informacijskereSitve, ki so ga opravili tako
razpisovalec kot zaposleni, je izpolnilo gakovanja. Informacijsko reSitev so zaposleni
dobro sprejeli, pozitivno ocenjena pa je bila tadidika ekonomskegatinka.

Glavna medicinska sestra UKCL je zato zelela izuelaformacijsko reSitev uvesti Se na
druge oddelke znotraj UKCL. Vendar nataa analiza algoritmov in pravil, ki jih
razpisovalci uporabljajo na drugih oddelkih, ni @pgla, bilo pa je jasno, da so ti precej
razlicéni.

Razliéni algoritmi in pravila pri izdelavi delovnih razpalov so lahko odraz posebnih
razmer in potreb po kadrih na ra&dih oddelkih, zato so daiene razlike med oddelki
upravicene. Po drugi strani pa so lahko razlike tudi povsepotrebne in nepravie do
zaposlenih v razinih oddelkih. Poleg tega bi se razvoj raaih informacijskih reSitev za
razlicne oddelke mé&no zavlekel in bil s tem tudi drazji ter morda cedsonomsko
neizvedljiv.
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Zato je bilo treba izdelati analizo obstgga stanja na podfjp priprave delovnih
razporedov negovalnega osebja v tamh oddelkih UKCL. Izsledke te analize bi bilo
potem mozno uporabiti za ddéitev funkcionalnosti informacijske reSitve, ki bild
uporabna za wno oddelkov in bi v najvi mozni meri poenotila algoritme in pravila za
samodejno izdelavo delovnih razporedov z moznostimih posegov v posameznih
stopnjah.

Za izdelavo analize gaovanja delovnih razporedov znotraj UKCL je glawnadicinska
sestra imenovala delovno skupino. Naloga te je déaugotovi najprej obstaje stanje, ki
se nanasa na ¢rdovanje in izdelavo delovnih razporedov znotrajClKoziroma na vseh
njenih klinikah in oddeinih enotah. Delovno skupino je vodila Janja Persastavljali pa
smo jo razpisovalci iz \gih klinik in oddelkov UKCL.

Za analizo obstojega stanja je bilo treba pregledattjeeStevilo razporedov ter poiskati
bistvene razlike in skupne imenovalce. Zanimalnas naslednji podatki:

- skupno Stevilo zaposlenih skupaj z bolniskimi odestmi, brez daljSih porodniskih
odsotnosti,

- Stevilo delavcev, ki opravljajo delo z omejitvameb n@&nih in brez nadur,

- Stevilo delavcev z zmanjSano delovno obveznostjo,

- Stevilo pripravnikov in delavcev, ki ne morejo satapno opravljati dela,

- Stevilo Zelja na mesec,

- kakSen je za zaposlene idealen urnik,

- najmanjSe in najvge Stevilo zaposlenih v posameznih izmenah, ki gedbla@eni
oddelek Se sprejemljivo,

- ali je struktura kadra po strokovnosti enakovredwaeh izmenah,

- ali obstajajo skupine zaposlenih, ki so med sehlangrljive, na primer timske
medicinske sestre, nadzorne, ki delajo v izmenawiprisotne v vsaki izmeni, itd.,

- Ce obstajajo take skupine, kako so vanje razpor@@samezni zaposleni, in

- posebnosti, ki jih razpisovalec upoSteva pri paprazporeda.

S sistemsko analizo je bilo ugotovljeno, da so nkédikami in oddelki razlike v
razporejanju negovalnega kadra v trizmensko obtikta. Zbrani podatki so prikazani v
tabelah 4, 5in 6.

V tabeli 4 je seznam organizacijskih enot in odde]ki so bili vkljuteni v analizo.
VKljucenih je bilo 14 organizacijskih enot, vsega skig@apddelkov.

Navedeno je Stevilo postelj, Stevilo zaposlenihzbmmejitev, nekateri delajo samo
dopoldan (v nadaljevanju D) in popoldan (v nadajgu P), Stevilo zaposlenih z
omejitvami brez daljSih porodniskih, Stevilo nadabr pedagoskih in oddgiih
medicinskih sester in higienikov ter Stevilo¢nd izmen (v nadaljevanju N) na mesec na
zaposlenega.
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Tabela 4: Osnovne ztignosti organizacijskih enot in oddelkov, vkignih v analizo

Stevilo Stevilo Stevilo
zaposlenih z nadzornih, nacnih
omejitvami pedagoskih, | izmen na

Stevilo brez higienikov in | mesec na
Stevilo zaposlenih daljSih oddetnih m. | zaposlene-
Organizacijska enota Oddelek postelj brez omejitev | porodniskih S. ga
Enota intenzivne
nege 10 10 2 2 5-7
Klini ¢ni oddelek Oddelek A 19 10 3 4-7
za abdominalno kirurgijd Oddelek B 19 9 2 4-7
Oddelek A 10 10 5 1 3-10
Oddelek AB 19-24 6 2 2 3-7
Klini éni oddelek za 32+6na
kardiologijo Oddelek D telemetriji 11 3 2 3-10
Klini ¢ni oddelek
za interno intenzivno 4-5 delajo tudi| 4 + sestra za
medicino 42 noine katetre 5-8
1 + pedagoskg
Respiratorni center 10 25 5 4 ure 4-10
Oddelek 2 13 2,1nedelaN deZurajo 4-7
Infekcijska klinika Otroski oddelek 10 2 57
Kardiovaskularna Intenzivna terapija,
kirurgija nega in oddelek A 115 17 7 4-7
Oddelek A 9 2 1 + 1 timska 6-8
Enota za
intenzivno nego 9 1 1 + 1 timska 6-8
Otroski oddelek 6 2 1 + 1 timska 6-9
1 na vsakem
Otorinolaringoloska odd. +1
klinika Oddelka BinC 19 2 timska 5-8
Oddetna enota 12 2 ni podatka 4-6
Enota intenzivne
Oddelek za hipertenzijo nege 10 1+ 1-4 ure ni podatka 5-9
Oddelek B 14 1-6 ur 4-6
Oddelek G 15 1 4-5
Enota intenzivne
nege Poseben
zaloska 7 12 razpored. 4-7
Enota intenzivne Ni razvidno,
nege na katerem
Zaloska 2 13 0 oddelku so 4-5
Klini ¢ni oddelek za Oddelek A 16 1-4 ure dopoldan. 4-5
travmatologijo Oddelek E 17 0 3-5
Enota za moZzgansk
krvavitve 8 9 1 4-7
Intenzivna terapija,
odd. A 31 14 7 3-6
Klini ¢ni oddelek za
bolezni Zikevja 10 5 4-9
NevroloSka
NevroloSka klinika intenzivna
terapija 10 31 5 vodja, higienik 3-9
Klini ¢ni oddelek za 10+4
endokrinologijo 11 ambulanta | 2 ne delata N. 2-7
11+1
Klini éni oddelek za ambulanta + 6| 3-je ne delajo
nefrologijo 11 dializa—-D + P N. 2-7
Klini ¢ni oddelek za
Pediatréna klinika nevrologijo 21 16 1 2-7
4-je ne delajo
N.
Enota za intenzivno 1-30-urni
terapijo 24 delovnik 2-9
5 — skrajSan
delovnicas,
1 brez N,
vendar je
Otroska kirurgija Bolniski oddelek 22 razpisan 5-8
se naga
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Tabela 4: Osnovne ztdénosti organizacijskih enot in oddelkov, vidgnih v analizo (nad)

Stevilo Stevilo
zaposlenih z nadzornih,Stevilo n@&nih
Stevilo [omejitvami brez pedagoskih izmen na
Stevilo zaposlenih daljSih| higienikov in mesec N3
Organizacijska enota Oddelek| postelj| brez omejite porodniSkih| oddetnih m. s.| zaposlenega
Neonatalna enota z 2 + 1 pedagosk
intenzivno terapijg 1-timska m. s. 4-8
GinekoloSka enota Z
intenzivno terapijg 12 0 2 4-7
2 (1 nadzorna
Klini ¢ni oddelek zg m. s. + 1 timskg
GinekoloSka klinika perinatologijo 9 1| m.s.samoD 4-7
BolniSki oddelek 8 1 2 4-7
9+v
Popoldansk
izmeni
Enota za intenzivn ena dipl. m. s|
terapijo z oddelka 2 2 4-7
Ortopedska klinikg Bolniski oddelek| 8 0 [2+1 ambulantng 5-7
K. O. za Zilne bolezn Oddelka A in B| 14 8 3-8

Vir: Optimizacija razporedov delovnegasa, 2016, tabela &t.1.

V tabeli 5 je Stevilo prostih vikendov na zaposleoeravljanje vikendov 12/12, kar
pomeni skupaj celodnevno v soboto in nedeljo dJede v soboto in nedeljo, paketdmh
izmen po 2, 3, 4 in 5, doe med vikendom: Zatek paketa v petek ali tudi v soboto ter
uposStevanje zelja.

Tabela 5: Znédilnosti organizacijskih enot pri obravnavi vikendoe’nih izmen in zelja

Stevilo prosti  Opravljanje vikendo No¢ne med vikendom:
vikendov ng 12/12 ali deljeno Paket nénih zatetek v petek

Organizacijska enota zaposlene soboto in nedelj (p02,3,ali4,5 ali tudi v sobotoUpoStevanje Ze

Klini &ni oddelek za 2-3 deljene tudi nedelj 2,3 petek da

abdominalng 2-3 deljeno 2,3 petek da

kirurgijo 2-3 deljeno 2,3 petek da

2-3 deljeno in 12/12 3,4 petek v celoti

Klini ¢ni oddelek za 1-2| sobota in nedelja 12 /1 3,4 petek v celoti

kardiologijo 2 12/12 in deljeng 3,4 petek v celoti
Klini ¢ni oddelek zg
interno intenzivng

medicino 1-2|12/12 lahko samo en d4 2,3,4,5 petek ni podatka

2-3 12/12 2,3,4,5 petek, sobot da

1-2 12/12 2,3 petek, sobot ni podatka

Infekcijska klinika 1-2 12/12 2,3 petek da
Kardiovaskularng

kirurgija 1-2 12/12 in deljend 2,3 petek, sobot da

2 12/12 3,4 petek, sobot da

1-2 12/12 2,3,4 petek, sobot da

Otorinolaringoloskd 1-2 12/12 3,4,5 petek, sobot da

klinika 1-2 deljeno 4 petek da

Klini ¢ni oddelek zg 1-2 12/12 2,3, 4| cetrtek, petek, sobof da

hipertenzijo 1-2 12/12 2,3, 4| cetrtek, petek, sobof da

1-2 12/12 3,4 petek ni podatka

1-2 deljeno 2,3 petek ni podatka

1-2 12/12 3,4 petek ni podatka

1-2 12/12 2,3 petek ni podatka

Klini ¢ni oddelek zg 1-3 12/12 2,3 petek ni podatka

travmatologijo 1-2 deljeno 2,3 petek ni podatka

se nadaljuje
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Tabela 5: Znédilnosti organizacijskih enot pri obravnavi vikendowe’nih izmen in zelja

(nad)

Stevilo prostin  Opravljanje vikendo No¢ne med vikendom|:

vikendov nd 12/12 ali deljeno Paket nénih za&etek v petek
Organizacijska enota zaposleng soboto in nedeljo  (po0 2, 3,ali4,5 ali tudi v sobotoUpoStevanje ze
1-2 12/ in deljeno 2,3 petek da
1-2| 12/12 tudi samo en dg 2,3 petek, sobot da
1-2 deljeno 3,4 petek da
Nevroloska Klinika| 1-2 12/12 2,3,4,5| cetrtek, petek, sobot da
1-2 12/12 2,3 petek ni podatka

deljeno sobota 12, dry

1-2 zaposleni nedelja 1| 2,3 petek ni podatka
Pediatréna klinika 1-2 12/12 1,2,3 petek ni podatkal
OtroSka kirurgijal 2,3 petek, sobot ni podatkal
1-2 deljeno 2,3 petek ni podatka
1-2 12/12 3,4 petek ni podatka
GinekoloSka klinika 1-2 deljeno 2,3,4 petek, sobots ni podatka
1-2 deljeno 2,3 petek, sobot da
1-2 deljeno 2,3 petek da

sredagetrtek, petek
Ortopedska Klinikg 1-2 deljeno 2,3 sobota, nedelj da
Klini ¢ni oddelek z3 1-2 deljeno 2,3,4 petek ni podatka
Zilne bolezni 1-2 deljeno 3,4 petek ni podatka

Vir: Optimizacija razporedov delovnegasa, 2016, tabela st. 2.

V tabeli 6 pa so zbrane ugotovitve o tem, ali dedieevno delo izvaja tudi med tednom,
ali se izvaja kombinacija dveh izmen popoldan imgq ali je dodaten prost dan po
prihodu z néne izmene in kakSne so druge omejitve.

Tabela 6: Omejitve organizacijskih enot pri izvgjarzmen

Dodaten prost dah
po
Organizacijska enotgCelodnevne med tednomPopoldan in pons nocni Druge omejitvel
Klini &ni oddelek ne ne da
za abdominaln ne ne ne
kirurgijo ne ne da
ne da da
Klini ¢ni oddelek| ne da da
za kardiologijo ne ne da
Klini ¢ni oddelek
za interno
intenzivno samohranilke, sestra za
medicino ne ne da nara@anje materiald
da da ne
ne ne ée je moznos
Infekcijska klinika ne ne &e je moznos
Veliko zaposlenih ima svojp
Kardiovaskularna kirurgij ne ne ne |pravila glede nénih: 2 + 2 + 3,
torek, sredacetrtek veja
ne ne ne zasedenost
torek, sredacetrtek veja
ne ne ne zasedenost
ne ne ne
Ce je manj bolnikov, se gn
oddelekéez vikend zapre ali se
ne ne skoraj vednd oddelki zdruzijo.
OtorinolaringoloSka klinikg ne ne da

se nadaljuje
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Tabela 6: Omejitve organizacijskitot pri izvajanju izmen (nad)

Dodaten prost dah

po

Organizacijska enotgCelodnevne med tednomPopoldan in pons nocni Druge omejitve
da ne ne

Klini ¢ni oddelek za hipertenzij da ne ne | Sestre z omejitvami delajo &me.

ne ne da
ne ne da
ne ne ne
ne ne ne
Klini ¢ni oddelek| ne ne &e je mozng
za travmatologijg ne ne ne
ne ne ne
ne ne ne
Nevrolosk S e S
klinika ne ne ¢e je mozndg
da ne ne

Zaposleni, ki dela v nedeljo,

Pediatréna da ne ne ima v soboto prostaq.
klinika ne ne ne
da ne skoraj vedng
OtroSka kirurgija| ne ne skoraj vedng
ne ne da
GinekoloSka ne ne skoraj vednd
klinika ne ne da
ne ne skoraj vedng
Ortopedskg ne ne skoraj vedng
klinika ne ne skoraj vedng

Klini ¢ni oddelek|

za Zilne bolezn da ne da

Vir: Optimizacija razporedov delovneg@asa, 2016, tabela St. 3.

Analiza zbranih podatkov je potrdila domnevo, daasgoritmi in pravila po oddelkih
razlicnin organizacijskih enot razlikujejo. Nekatere ftezl so upraviene, druge pa
predstavljajo neenakopravno obravnavo istega profitaposlenin v raznih
organizacijskih enotah in oddelkih.

Delovna skupina je zbrane podatke gitauin priSla do naslednjih osnovnih ugotovitev:

- zakonska dolgla se ne upoStevajo vedno oz. se krSijo zaradiotzatjanja
neprekinjenega zdravstvenega varstva,

- Stevilo n@nih na zaposlenega jeID na mesec,

- 19 oddelkov dela v paketu &ree 2 + 2 + 3, drugi 4 + 3,

- 25 oddelkov z&enja né&ne izkljuino v petek, drugi glede na moznosti,

- 13 oddelkov dela vikende deljeno, torej soboto dignm, popoldan in nedeljo ves dan,
na enem oddelku delajo tudi v nedeljo deljeno dd@olin popoldan,

- 13 oddelkov plansko predvideva prost dan po paketmih, tudi po dveh ali treh
nocnih,

- z&etek izmene je razen, npr. KirurSka klinika zane ob 6:30, Interna klinika pa ob
7:00,

- na vseh oddelkih imajo zaposleni moznost izrazaeigm pri razporejanju za naslednji
mesec,
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- medicinske sestre, ki imajo druge obveznosti, sgjst v neto zaposlene (higieniki,
pedagoSke medicinske sestre, koordinatorji za kadtatd.),

- na treh oddelkih delajo zaposleni plansko popoldarponai, kar je 17 ur brez
premora,

- predaja sluzbe je teovana na 15 minut na navadnih oddelkih, na oddefitenzivne
terapije in nege pa 30 minut za timske medicingstre.

Na osnovi analize zbranih podatkov in ugotovitevtrenutnem stanju na podia
nartovanja delovnih razporedov negovalnega osebjadgéovna skupina pripravila
predloge, ki naj bi bili upoStevani v sploSni infuacijski reSitvi za optimizacijo
nartovanja delovnih razporedov. Ti predlogi, dopoimjes predlogi, ki so rezultat
razgovora s predstavnikom podjetja Optima, so paetieni v naslednjem razdelku.

4.6 Analiza funkcionalnosti splosne informacijskeeSitve in izvedenk

Pri analizi funkcionalnosti sploSne informacijslesitve se nismo omejili le na negovalno
osebje, ampak smo obravnavali tudi druga detevisveizmenskim delom, ki bi po nasi
oceni lahko uporabila sploSno reSitev ali njenelgmke.

Ekonomika uvajanja informacijskih reSitev za priwadelovnih razporedov je nino
odvisna od Stevila uporabnikov. e Stevilo omogeta, da se stroski razvoja porazdelijo
na ve& delovi¥. To pomeni, da so za posamezno del@/iBan;]si.

V ta namen je vodstvo informatike v UKCL organikiresestanek, na katerega so bili
povabljeni tudi predstavniki drugih organizacijsiehot z veéizmenskim delom, ki se ne
ukvarjajo z negovalno dejavnostjo. Takoj po sedtamia katerem je bila predstavljena
obstoje&a pilotna reSitev, so se dogovorili o uvedbi podobesitve na Oddelek bolniske
prehrane, kjer je zaposlenih priblizno 150 delayde\delajo v dveh izmenah. Zanimanje
za uvedbo reSitve so izrazili tudi predstavniki &edne postaje UKCL. Kasneje je
zanimanje za podobno reSitev pokazal tudi 24-uahbtatorij, kjer stalno ali zasno v
dveh izmenah dela priblizno 70 delavcev.

Poleg tega je vodstvo sluzbe za informatiko sezoardeleZence sestanka tudi z razvojem
programskega vmesnika, ki om@goavtomatien prenos delovnih razporedov iz Optime v
program za spremljanje delovneggsa in obréun pla&. Kot navaja Perme (Perme, 2015),
lahko s tako reSitvijo pri prenosu vsakega razparpdhranimo priblizno tri ure dela,
zmanjSa pa se tudi moznost napak (sliki 11 in 12).
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Slika 11:Nastavitev parametrov za prenos razporeda

Datoteka |C:\Oracl95i\PrepisLPDR\PDRﬁNeerIo.'ska.csv Uporaba |ED ‘PLANiPREVZ Datum (08.04.2015 16:11:26
Privzete vrednosti | Datoteke prevzema Podatki | Napake |
Ime Ime Tip Format
Zaporedje polja tabele podatka maska Vrednaost
F] |IZVOR | | ‘PU\N.Z‘H
Fz |SIFRA7DELIT\.’ENE7ENOTE |ZKET7DELITVENE7ENOTE [v_ | Fm
|6 |SIFRA70RGANIZACIJSKEiENOTE |ZEDT70RGiENOTE7R1\ZPORED. [v_ | me{s
P rnP_RA;:POREDA | I\r_ | ‘D
|4 [\/RSTA_RA;{POREDA | I\r_ | F
[ [ I — I |

Slika 12:Uvoz datoteke

Podatki prevzema razporeda za obdobje

Obdobje p1.os.2o15 Opis |Maj 2015 Status r Osebna 5t. Osvesi
Sifra Tip Vrsta Obdobje Sifra Dan Dan Dan Dan Dan Dan Dan Dan Dan
lzvor DE razporeda Razporeda (mm.yyyy) OF Zaposlenec Priimek Ime i 2 3 4 5 6 7 8 9§
ﬁm’ FT |[T |r |05.2015 IZ‘ZTM(}E pssm |MARKOVIC ‘IVANA r |rT |rT r D F r r
PLAN 227 ,W |[T IT |05.2015 |2274405 ‘22722 |SOUIDI-ZA\.'RL ‘NADA r |[T |[T H |T H r r
HE B [ | [ | HFEEEENNEN

Po mojih izkusnjah s programsko resitvijo Optimabidp razli¢ice programa smiselno
uvesti tudi za sestre, ki opravljajo dezurstva,nekatere zdravnike in na Urgentnem
oddelku. Za ReSevalno postajo pa je ekonomskazanpbkazala, da uvedba reSitve ne bi

bila ekonomsko uprasgena.

Poleg sploSne informacijske reSitve bi tako doBbdi Stiri razkéice, skupaj torej pet, in

sicer:

1. SploSna informacijska reSitev za n#&tovanje delovnih razporedov za negovalno

osebje, ki dela v treh izmenah

Ta informacijska resitev je najpomembnejsa. PreshwidStevilo uporabnikov je 110 na
vseh klinikah UKCL. Ti uporabniki pa bi lahko izl delovne razporede zadjedel

od priblizno 2.000 zaposlenih, ki predstavljajo oegno osebje te vrste v UKCL.

2. Informacijska reSitev za na‘rtovanje delovnih razporedov za negovalno osebje, k

opravlja dezurstva

Nekatero negovalno osebje opravlja polegiajne dopoldanske izmene Se dezurstva.
Pravila, po katerih se oblikujejo delovni razporedito osebje, so nekoliko druga.

Z modifikacijo sploSne resitve bi jih lahko uposéy
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3. Informacijska reSitev za na‘rtovanje delovnih razporedov za osebje, ki dela v
dveh izmenah po 12 ur (tako imenovani ruski turnus)
Dolocen delez negovalnega in drugega osebja dela |&ztheni, ceprav so prisotni 24
ur na dan, vse dni v letu. Po celodnevni idmazmeni, ki trajata vsaka po 12 ur, ima
zaposleni dva prosta dneva. To se ponavlja ne ghadeikende in praznike. Kljub
temu pa je avtomatno izpolnjena zakonska zahteva enega prostegadakea mesec.
Ceprav gre za povsem druga pravila kot pri triizmenskem delu, pa je vendarl
mozno uporabiti veliko funkcionalnosti splosne resi

4. Informacijska reSitev za nartovanje delovnih razporedov za osebje v centralni
kuhinji UKCLJ
V centralni kuhinji je sicer dvoizmensko delo, vanga se izvaja tudi med prazniki in
vikendi z zmanjSanim Stevilom zaposlenih. Obstag&a razlicnih delovnih profilov na
razlicnin delovig€ih, ki jih je trebacasovno razporediti po precej zapletenih pravilih.
Vendar pa se osnovne funkcionalnosti splosne eeSitMi tu lahko uporabijo v
precejsnji meri.

5. Informacijska reSitev za 24-urni laboratorij
V 24-urnem laboratoriju stalno ali g@sno dela 70 delavcev po sistemu 24/7/365.
Nekateri delajo v dveh 12-urnih izmenah, drugi mgpaldan in popoldan. Tudi tu
obstaja ve razlicnih delovnih profilov na raztnih delovig€ih, ki jih je trebacasovno
razporediti po doléenih pravilih na doléene zadolzitve in naloge, pfemer je treba
upoStevati enakomerno obremenitev zaposlenih ves@&nem ali daljSem obdobju.

Pri analizi potrebnih funkcionalnosti se bom onzej# na resitvi pod t«kama 1 in 2, pri
katerih sem tudi sama sodelovala. Analiza je pdkazda so funkcionalnosti splosne
informacijske reSitve za avtomatsko izdelavo inimptinje eno-, dvo- ali triizmenskih
delovnih razporedov zaposlenih v zdravstveni nkgielajo po turnusnem urniku brez
deZurstev, najbolj obsezne.

Turnusni urnik pomeni, da je delavnik sestavljefidarnega dopoldanskega dela, 7-urnega
popoldanskega in 10-urnegac¢nega delaCez vikend je delavnik obajno sestavljen iz
12-urnih dnevnih in 12-urnih gaih izmen. Néne izmene so ol&jno sestavljene tako, da
so med tednom zdruzene v blok po Stiri skupaj (@uepleljka da@etrtka),cez vikend pa so
zdruzene v blok po tri (od petka do nedelje).

Ta reSitev mora izpolnjevati zahteve, ki smo jidaili v dve skupini: vsebinske zahteve,
ki morajo biti v celoti izpolnjene, in druge vsebke zahteve, ki so lahko le delno

izpolnjene. Vsebinske zahteve, ki morajo biti votielzpolnjene, so:

- povsem avtomatna izdelava in optimiranje delovnih razporedov nefdiwega osebja
za poljuben mesec;
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moznost vplivanja uporabnika na rezultate medcimmam in po njem, tako da je v
izjemnih primerih mozZna tudi povsenxra izdelava razporeda;

moznost vklj@¢evanja osebja, ki ne dela po turnusnem urniku;

moznost vklj@¢evanja osebja, ki dela krajSi delowais;

MoZnost upoStevanja znanja in usposobljenosti agebjzobrazbenih profilov;
navezava na prejSnji mesec pri prenosu nadur irblpkih nanih in celodnevnih
izmen ter pri zaporedju delovnih vikendov;

moznost doldanja prioritete pri razpisovanju prostih vikendov;

moznost doldanja prioritete pri razpisovanju &mh izmen;

moznost samostojnega optimiranja vikendov;

moznost samostojnega izérsanja mesaih delovnih obremenitev zaposlenih v
posameznem razporedu;

moznost upoStevanja pravila sorazmernosti pri E®@nju nonih izmen. Uporabnik
se lahko odldi, ali bo uposSteval to pravilo ali ne. Pravilo sorgernosti pomeni, da je
Stevilo razpisanih nmih izmen za posameznika v déémem mesecu sorazmerno
zmanjSano glede na Stevilo dni odsotnosti. Na prirde nekdo nértuje dopust v
trajanju pol delovnih dni v mesecu, se mu zatow beesecu razpise le polovicatnth
izmen od tistega, ki v tem mesecu némaval nobenih odsotnosti;

zaetek n@nih izmen je praviloma v ponedeljek in petek. Upmi& mora imeti tudi
moznost, da tega pravila ne upoSteva,

moznost izbire velikosti paketov &@h izmen,;

dnevne izmene med vikendom in prazniki trajajo ¥2 Mozno je nastaviti tudi
druga&ne kombinacije;

moznost uporabe celodnevnih izmen med tednom. Teh&® ob pomanjkanju sester
ali ob prevelikem Stevilu odsotnosti dovolijo aé;n

moznost vnosa dnevnih zadolzitev za posameznegaslemega za poljuben teden.
Mozno je tudi sprotno dnevno azuriranje zadolzitev;

moznost upostevanja Zelja zaposlenih za poljubesemeZelje lahko vsebujejo vse
oblike odsotnosti in vse delovne izmene;

pri vnasanju odsotnosti mora biti uporabnik z grafni simboli semaforja opozorjen,
kdaj je odsotnost zaposlenih na d@o dan ze tolikSna, da ogroza doseganje
potrebnega Stevila zaposlenih v posamezni izmeni;

moznost samodejne prilagoditve Stevila izmen zamilsl tako, da je zagotovljena
izpolnitev zakonsko dot@ne mes&éne delovne obremenitve zaposlenih;

moznost oblikovanja skupin in izdelave delovninp@zdov za posamezno skupino;
moznost usklajevanja delovnih razporedov za izbkambinacijo skupin;

moznost prehajanja zaposlenih med oddelki ozirongdoviKi. Del meséne
obveznosti lahko posameznik opravi na enem oddalkiel na drugem;

skladnost z Zakonom o delovnih razmerjih (Ur. |, R621/2013);

skladnost z veljavnim Pravilnikom o delovneasu in vrednotenju delovnegasa v
UKCL.

38



Drugi vsebinski zahtevi sta:

- vsebinska in oblikovna skladnost s standardnimsizgelovnih razporedov v UKCL,
- moznost izvajanja optimizacije za celoten mesecodliizbranega dneva v mesecu
naprej.

Poleg vsebinskih smo opredelili tudi tetrme zahteve, ki so:

- povezanost z obstajen programom za obéan pl&;

- program lahko uporabljajo le poobiafi razpisovalci delovnih razporedov na
posameznih oddelkih posameznih klinik;

- vnos Zelja se lahko omogossem zaposlenim;

- delovni razpored za zaposlene na defeem oddelku lahko pripravi le razpisovalec na
tem oddelku;

- vsak razpisovalec uporablja drdga podatke oziroma podatke, ki se nanasSajo le na
njegov oddelek;

- vsak razpisovalec ima svojo instanco programa,ddetuje samo njegove podatke
oziroma podatke o zaposlenih, za katere je zadplzen

- ker gre za program za podporo a@loju, lahko posamezno instanco programa
istocasno uporablja samo en razpisovalec.ckBtoo delo V& razpisovalcev z isto
instanco programa in s tem tudi z istimi podatkranoiti zato tehr@ino onemogdeno;

- odzivni ¢as programa pri izdelavi delovnega razporeda zpis&w do 50 zaposlenimi
ne sme biti daljSi od treh minut.

Dva delovna razporeda, ki v celoti izpolnjujeta tawjene zahteve, se lahko po kakovosti
razlikujeta. Poleg vsebinskih in telinih zahtev smo zato definirali tudi merila, po kdte
je mozno ocenjevati kakovost informacijske reSitva so:

- odstopanje Stevila @aih izmen med zaposlenimi na mesec,

- odstopanje Stevila celodnevnih izmen med zaposiemnmesec,

- odstopanje Stevila popoldanskih izmen med zapasiem mesec,

- odstopanje Stevila delovnih ur med zaposlenimi Baeq,

- odstopanje Stevila prostih vikendov med zaposlenianinesec,

- Stevilo zaporednih delovnih vikendov na mesec,

- odstopanje Stevila aih izmen od zahtevanih vrednosti na dan,

- odstopanje Stevila dopoldanskih izmen od zahtevamtinosti na dan,
- odstopanje Stevila popoldanskih izmen od zahtevamtinosti na dan,
- ujemanje z drugimi vsebinskimi zahtevami.

Podobne zahteve smo ddilo tudi za programsko reSitev za razporejanje waditega

osebja z dezurstvi, vendar je razlika ta, da j@@erzza polovico krajSi. Ta reSitev mora v
celoti izpolnjevati le naslednje vsebinske zahteve:
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- povsem avtomatna izdelava in optimiranje delovnih razporedov negioega osebja
za poljuben mesec;

- moznost vplivanja uporabnika na rezultate medc¢immam in po njem, tako da je v
izjemnih primerih mozZna tudi povsenxra izdelava razporeda;

- moznost vklj¢evanja osebja, ki dela krajSi delowais;

- moznost uposStevanja znanja in usposobljenosti agebjzobrazbenih profilov;

- navezava na prejsSnji mesec pri prenosu nadur irblpkih nanih in celodnevnih
izmen ter pri zaporedju delovnih vikendov;

- moznost vnosa dnevnih zadolzitev za posameznegasiemega za poljuben teden.
Mozno je tudi sprotno dnevno azuriranje zadolzitev;

- moznost upostevanja Zelja zaposlenih za poljubesemeZelje lahko vsebujejo vse
oblike odsotnosti in vse mozne delovne izmene;

- pri vnaSanju odsotnosti mora biti uporabnik z grafi simboli semaforja opozorjen,
kdaj je odsotnost zaposlenih na d@o dan ze tolikSna, da ogroza doseganje
potrebnega Stevila zaposlenih v posamezni izmeni;

- moznost oblikovanja skupin in izdelave delovnihp@zdov za posamezno skupino;

- moznost prehajanja zaposlenih med oddelki ozironsoviKi. Del meséne
obveznosti lahko posameznik opravi na enem oddalkiel na drugem;

- skladnost z Zakonom o delovnih razmerjih (Uradsti RS, St. 21/2013);

- skladnost z veljavnim Pravilnikom o delovnefsu in vrednotenju delovnegasa v
UKCL.

Druge vsebinske in tehtrie zahteve so enake kot v prejSnjem primeru. Tuglilanza
ocenjevanje kakovosti delovnih razporedov so enaka.

5 RAZVOJ IN UVAJANJE SPLOSNE PROGRAMSKE RESITVE ZA
OPTIMIRANJE DELOVNIH RAZPOREDOV V UKCL

5.1 Pomanjkljivosti pilotne informacijske resSitvena Kliniki za
infekcijske bolezni in vrainska stanja

Pilotna verzija programske reSitve Optima je nastalokviru magistrske naloge Janje
Perme in podjetja Optima informacijske resitve. lgvenskem prostoru je bila to edina
reSitev za n&tovanje in izdelavo delovnih razporedov, ki jelggbjena posebnostim
UKCL, predvsem Klinike za infekcijske bolezni ino¢inska stanja. Vendar pa je analiza
zahtev sploSne resitve za potrebe celotnega UK®&azala, da takratna verzija Se ni bila
primerna za implementacijo na drugih klinikah irdetkih.

Manjkale so funkcionalnosti, kot so moznost @dalga prioritete pri razpisovanju prostih
vikendov, moznost dot@nja prioritete pri razpisovanju &ah izmen, moznost
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samostojnega optimiranja vikendov itd. Tudi z validblike je imela pilotna verzija veliko
pomanijkljivosti.
5.2 lIzdelava splosne reSitve

Za uspeSno uvajanje na druge klinike je bilo trebatno verzijo Optime vsebinsko in
oblikovno dopolniti tako, da bo izpolnjevala vsenteve, ki so navedene v podpoglavju
4.7. Pri izdelavi sploSne verzije sva s strani UKi€@lz vidika vsebine in oblike sodelovali
Janja Perme in jaz. Na osnovi najinih zahtev jejgigd Optima informacijske resitve
izdelalo novo verzijo, ki je v celoti izpolnjevaiarazene zahteve. To verzijo sem testirala
Sest mesecev in v tem obdobju je bilo odkritih @pr@vljenih nekaj programskih napak ter
narejenih nekaj oblikovnih in vsebinskih popravkov.

Za ilustracijo oblikovnih sprememb naj navedem samdi so vidne na slikah 13, 14 in
15.

Na sliki 13 so prikazane Zelje, ki jih razpisovapgepiSe v obrazec iz knjige Zelja, v katero
SO prej zaposleni tmo vnesli Zelje do 20. v mesecu za naslednji meblewost je
poudarjena izbrana vrstica, ki olajSuje vnos poolatiziroma zmanjSuje moznost napak.
Na sliki 13 je izbrana zgornja vrstica. V spodnjel@lu slike je semafor, ki je v tem
primeru povsod zelen.

Slika 13:Vnos Zelja zaposlenih

ma Organizacijska enota: Stro$kovno mesto: ze”e zaposlenih
o Leto: 2016 Mesec: 06 Mesetna obveznost ur: 174 b5 |4 14 | Pxa |la s [ Nl |3 |3
12 4 |s |6 (7 |8 |9 |10 (11 |12 |13 |14 |15 |16 17 (18 |19 |20 |21 (22 |23 (24 |25 |26 |27 |28 |29 |30 (31
Profil Piz |2 S e |Pe |50 Me Po To 5r Ce Pe S Ne Po To 5r Ce Pe S Ne T Ce Pe So Ne Po T Ce
Liubica 2T sl - | L - R LR R ERER LB
ZT e P e e A ORI - - - - |« Bl e = | e e Bl e = 1= = B
I < R . el - - - |- - =kl - - |- B
SNASTREEN - . | - - - |- |- |- G- - - = = BERETs = s = s ERENs = ds = B
«~ = NN e e N NNN
z T R S e N O T M M Kl |- |- e ]- |- - |- |- el )= |- |- |- |8
zr - - e EEEE e s 2 | ElEEe < |- ¢ | EMIENle o = |- EElEEle | ok = B
T T T T o e o O P | O U o L |L
zT - - | S - - SR - - - - S L L - (- (S L L
T .. - o BEEEE. o [ |o & EEEEe o = |« |« EElEElL (= o = [« Bl | s = B
A - TEEEENIEN - CEETEEEERTEREEN - - EEe LIL | BB = 1= | & ElEs = 1= = B
1D L L L L - |- = |- = = = = = === == e e = e e e e e e e s
TS,
= R R ..
5D KKK |[|- [- |- |- [- |- |- |- |- |- [~ |- |- |- |- |- |- |- |- |- |- |- B N
p

Izvedljivost razporeda: -
|
o

Na sliki 14 pa je prenovljena podoba obrazca zraaténo ustvarjenim razporedom, kjer
so vidne zZelje. Ozrgane so s temno modrindrkami na svetlo modri podlagi. Tega v
pilotni verziji ni bilo. Razpisovalcu pa to zelorksti, ker natatno vidi, kateri simboli so
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Zelje. To mu olajSa delo pri vnosu morebitnih speem, ker ima v@o preglednost nad
Zeljami zaposlenih.

Slika 14: Prikaz Zelja zaposlenih v delovhem raedar

M()rganilacijska enota: Strodkovno mesto: Izplatilno mesto: Datum: 1252015 % odsotnosti:

0 Leto: 2016  Mesec: 06 Meseéna obveznostur: 174 P54 4 Prig g A N:32 3 |3 Odgovoren: Odobril:
WMrstica |1 2 3 4 |5 |6 |7 |8 (9 |10 |11 (12 |13 |14 (15 |16 |17 (18 |19 |20 (21 |22 |23 |24 |25 |26 |27 |28 |29 |30 (31

Profil Piz Z IS¢ |Ce Pe So Ne lPo To S5r |C d)a. |50 Ne |Po [To: 5r [Ce |[Pe So Ne Po [To 'S Ce |Pe So Ne Po [To |Sr Ce Delo Razl. SRaz

ubica ZT ByNN PDDDNNN DDDD PPPIPPICCIDDI 192/ 18 18

Al STy N N DDDDDI|CCNNNIN DDPPD PPDD 85 11 1

4] 7p P P D N NNN PPDDPICCDDDDD DDDD 78 4 4

2N N N PP DPCCDD DD DDDDNNN DDP 186 12 12

3. DD NNMNN DDDD D DIDP|CC|PP|P D N NNN g 12 12

0 DDD PPDDNNN K KP D D DPPCCNNNN vs 5 18

BpDDD DDDDPI|CICPIDDI||D N NNN PPPIPD 178 4 4

apDDDICICPP D N NNN DPDDPECICPILILD 188 14 14

#¥p P P N NN DPPD DDDDNNN DDDD DILILD 189, 15 15

46p P P D N NNN DDDDD DDDDNNN PP P 74 0 0

4] o8 D D D D N NN PPIPD P D DPCCNNNN w2 =2

M 2p DPCIC PPPD DDLILPCCNNNN DDDD 88 14 14

2L L L L DDPPPI|CICININININ PDDDNNINN DD 198 24 24

D D NNN DIPPPP DDPPNNN DDD DDDD s 1 1

9p D D P N NNN DDDDNNN PPIPD DDDD 174 0 0

45D PICIC KKIK D PPIP D CNNNN DDPP 155| -19) 1

z 2piP P Pic|lc DDDDD PPPIPIP DDDDD PIPIPIP 171 3 -3

R

Zelje zaposlenega imajo bistven vpliv na nteseazpored.Ce ima zaposleni moZnost
izreci svojo zeljo in se ta upoSteva, je bolj motiviranpripravljen sodelovati v primerih,
ko zaradi izrednih potreb po zdravstveni negi gmijemo zamenjavo.

Na sliki 15 je dodan grafni prikaz vrednosti izbrane spremenljivke po dnevimesecu.
Grafi¢ni prikazi spremenljivk so koristni pri ocenjevarjakovosti delovnega razporeda.

NajobseznejSi popravek pa ni bil oblikoven, ampakbinski. Ni bil narejen zato, ker bi
manjkala kakSna funkcija, ampak je bila cilgjgekakovost delovnih razporedov. Tako kot
pri testiranju pilotne se je tudi pri testiranjulagne verzije programske reSitve pokazala
pomanjkljivost, ki je zmanjSevala njeno uporabn®st.majhnem Stevilu zaposlenih in pri
velikem odstotku natovanih odsotnosti je bila kakovost samodejno arggwnega
delovnega razporeda velikokrat slaba oziroma dalasa kot réna.

NajmanjSo skupino zaposlenih, za katero se izdglogamezen delovni razpored, sestavlja
pet zaposlenih. Taksno Stevilo je potrebno, dadakkdrzujemo stalno prisotnost vsaj

enega med njimi na delovnem mestu. Taka skupima jerimer skupina timskih sester za
manjSi oddelek, kjer je dovolj stalna prisotnostj\ene timske sestre.

Takih primerov pa je na oddelkih precej. Zlastiolgininh mesecih, ko je ¢@ odsotnost

zaposlenih zaradi dopustov, so bili rezultati Ojtiglabi in so potrebovali vero¢nih
popravkov.
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Slika 15:Grafi¢ni prikaz odstopanja dopoldanskih izmen od zahtévarednosti

Ma | organizacijska enota: Stroskovno mesto: Razpored dela Izplatilno mesto: Datum: 12.5.2016
0 | - 5B

leto: 2016  Mesec: 06 Meseéna obveznostur: 174 DS 4 4 P: 4 |4 4 Nz 3 (313 Odgovoren: Odobril:

Vrstica |1 2 13 (4 5 & |7 |8 & |10 |11 [12 (13 |14 |15 [16 17 |18 (19 200 |21 (22 (23 (24 |25 |26 (27 (28 (29 (30 |31

Profil | =8 Dopoldanski turnusi =

Odstopanja dopoldanskih turnusov od zahtevanih vrednosti

‘H‘\HH}‘H‘

5 25 27 28 20 30 7

11 12 13 14 15 16 17 18

19

Mmumam
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29 D PICC P PIPD DDLLPICCNNNIN DDDD
2aplL L L L DDPPPCCNNNN P DDDNNN DD
4D D NNN D P PP DDPPNNN DDD DDDD
sp D D |p N N NN DDDDNNINN P PP D DDDD
i PICCKIKIK D PPIP D CCNNNINN DDPP
r 2%p P P PCCDDDDD pPpPPIP DDDDD PPIPP

17

Zato se je podijetje Optima informacijske reSitvéotidb, da izdela nataimo reSitev za
manjSe skupine. To pomeni, da boljSa reSitev o@uzrane ne obstaja. To je za
razpisovalca zelo pomembna informacija, ker ve,ro@o iskanje boljSe reSitve ni
smiselnogeprav je izid slab. Zal je postopek nunied intenziven in traja na povreem
osebnem ranalniku do dve minuti. Uporabnik ima zato moznasd, najprej opravi
obi¢ajen izr&un, ki traja le nekaj sekunde z izidom ni zadovoljen, pa izvede natam
postopek.

Na slikah 16 in 17 je primerjava dveh razporedotimake sestre za isto obdobje.
Slika 16 prikazuje nat&no reSitev problema delovnega razporeda.

Slika 16:Natarrno reSen problem delovnega razporeda

m Organizacijska enota: Strokovna mesto; RaZDOr€d dela lzplatilno mesto: Datum:  28.4.2016 % odsotnosti: 3548337097

2 leto: 2016 Mesec: 03 Mesefnaobveznostur 174 "Dl 1 1 Pl 1 1 Ni1 1 1 Odgovoren: Odobril:

Vrstica |1 2 3 4 5 6 7 (8 9 |10 11 12 13 14 15 16 17 18 (19 20 |21 22 |23 24 |25 26 27 28 29 30 31 Vtemn
Profil Piz Z [To S (Ce Pe So Ne Po To Sr (Ce Pe So Ne Po To ISt (Ce Pe 5o Ne Po To Sr [Ce [Pe So Ne Po o Sr (Ce Delo Ratl. SRaz,NaduPv [DNSR
Mateja DM I KKKPCCNNNN PD P LJLJL L LIL| pp 155 19 1
i " NNN PIPPPID D PDPCICNNNN DDD B 7 7
oD P | NINND L LILILL PD INNN DDDD P | |P|P REELENTI
DM ! DpoD D PCCNNNN L PPNNN OO /[ 9 9
ta  DMS 0P P DDDINININ LILILILL] DP PCCNNNN B2 8 8

Na sliki 17 je razpored izdelan s pofjmmetahevristinega algoritma, ki je za obseznejSe
razporede edini mozen.

Slika 17:Z metahevristinim algoritmom reSen problem delovnega razporeda
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ma Organizacijska enota: Strodkovno mesto: Razpored de]a Izplailno mesto: Datum:  28.4.2016 %odsotnosti: /526881720

Leto: 2016 Mesec: 03 Mesecna obveznestur: 174 D: 1 2 B N (e Odgovoren: Odobril:

Vistica (1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 /11 12 13 14 15 16 17 18 119 20 21 |22 23 24 25 26 |27 28 29 |30 ;31 V tem mesecu
1

Profi Piz Z [To |5t (Ce [Pe So Ne Po [To Sr |Ce Pe So NelPo [To St |Ce Pe So NelPo Ce Pe So Ne Po To S (Ce Delo Rerl. SRazNadu Py [DISPRNSCIISSKNE

I lo or 0
teja OMS P krke NNNN D| p| PCCILILILILILIL| |PP|D|D SEEZERENE i
O PPPD PDDDNNN P DD DDD NNN P i
DM o NNN DL LILIL L DPPNNN PPDD DD Pt :
oM f CC PPPPCCNNNN L NNNN 000 ’
O DDDNANN D PILIELILIE] P PPICCINNNN 1B 8 8 :

NajpomembnejSe merilo kakovosti je mé&se razlika nonih izmen, ki naj bi bilatim
manjSa. V eksaktnem primeru je najjgerazlika 3, v primeru, reSenim z metahevéisin
algoritmom, pa 4. Podobno je s celodnevnimi izmanaheksaktnem primeru je naji@
razlika 2, v primeru metahevristiega algoritma pa 4. Po merilu odstopanja nadue pa
metahevristina reSitev za 1 uro boljSa. Skupna razlika (SRazll potrebnimi in dejansko
opravljenimi urami, v kateri je upoStevan tudi idktek presezka ur iz preteklosti (K),
med zaposlenimi je 7, v eksaktnem primeru pa 8.ddene gledano v celoti eksaktna
reSitev boljSa.

S testiranjem eksaktne reSitve sem ugotovila, dargblem slabih izidov pri manjSem
Stevilu zaposlenih odpravljen. S tem pa je uporabmeSitve v&a tudi v izjemnih
primerih, ko je nértovano veliko Stevilo odsotnosti.

Z opisanimi vsebinskimi in oblikovnimi spremembgeiglede na izvedeno analizo zahtev
na ravni celotnega UKCL sploSna ré&ma programske reSitve Optima za negovalno
osebje primerna za &etek uvajanja na drugih oddelkih. Seveda pa s ieet@no, da je to
tudi zadnja verzija reSitve.

Razvoj Optime za druge organizacijske enote, pmdvsa 24-urni laboratorij, je Sel Zze
nekaj korakov naprej. Razvite so bile nove funkeiaosti, ki bi utegnile koristiti tudi
programu za negovalno osebje. Gl sem se, da jih préim in poskusim ugotoviti,
katere med njimi bi bilo dobro vKIiti pri nadaljnjem razvoju splosSne resSitve.

5.3 Predvideni nadaljnji razvoj splosSne resitve

Najvetja pomanjkljivost obstoje sploSne reSitve je, da reSuje predvsem problem
nartovanja delovnih razporedov negovalnega osebjand¥e pa je n&tovanje le ena
izmed aktivnosti, ki so povezane z delovnimi raggor Ko je do 20. v mesecu dra
delovnega razporeda narejen, je z njim treba sézzaposlene. N&t se natisne in obesi
na mesto, kjer ga lahko vidijo vsi zaposleni.

Delovni razpored pa je le redko izveden v natantaksni obliki, kot je bil n&tovan.
Vzrok za to so neraovane oz. neptakovane odsotnosti nekaterih delavcev, na primer
zaradi bolezni, za katere razpisovalec morda izeke Zlan prej. Navadno je za
manjkaj@&ega zaposlenega treba najti zamenjavo, to pa pospeemembo v razporedu.
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Planski in dejanski razpored se tako z vsako spmdroevedno bolj razlikujeta.
Spremembe se sicer lahko vnaSajo v planski razpeesalar jih je kasneje trebac¢rm
vnaSati tudi v program za spremljanje prisotnostidelu in pl&e. Torej gre za dvojno
delo. Brez vnaSanja sprememb v planski razporedm@ppa ne bi mogli ratovati
tedenskih obveznosti zaposlenih, ki so vezane jaansld razpored.

Poleg tega je za razpisovalca zelo zahtevno tudinje zamenjav za delavce, ki so
nepricakovano odsotni. Ker se navadno mudi, je teleforkdiki najpogostejSa oblika
komunikacije. Pri tem pa je treba reSiti nekaj tezRrva je, koga poklicati, druga je
iskanje njegove telefonske Stevilke, tretja, albrani delavec sploh zeli zamenijati
izpadlega. To je naméezanj dodatna delovna obremenitev. Nekateri, Kiestako ali tako
preobremenjeni, se zato na klice iz sluzbe ne aglas

Tezava je tudi pravha porazdelitev dodatnega dela zaradi izpadov medsfale
zaposlene. Brez natame evidence zamenjav za obdobje izpred nekaj mesdiceelo let
te pravénosti ni mozno zagotavljati.

Po drugi strani pa morajo biti negovalni timi papolker edino tako lahko zagotavljajo
kakovostno oskrbo bolnikov. Odstopanj od potrebnstgvila posameznih profilov v
posamezni izmeni zato ne sme biti. Razpisovaldo,zda najde zamenjavo¢asih porabi
tudi eno uro.

Pri informacijski podpori reSevanju navedenih tegavrenutno najuspesnejsi v 24-urnem
laboratoriju. Zato sem se odl@a, da njihovo reSitev Optima-L, pdemer L pomeni
laboratorij, prodim po posameznih funkcionalnostih in ugotovim,kalbile primerne tudi
za negovalno osebje.

ReSevanje navedenih tezav séneaz evidenco zaposlenih na oddelku, ki vsebuje tud
podatke o telefonskih Stevilkah in o tem, ali sosgaezniki pripravljeni zamenijati
manjkaja&ega ali ne. Podatki o zaposlenih na sliki 18 vsgbujudi stolpce Telefonska st.,
Kli¢iin Zag. St. menjav.
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Slika 18:Podatki o zaposlenih
Optima-L |Zaposleni ol Zaest

Mat. &. Cas dela Turnus Dopoldan popoldan Skupina Obveznost odsotnost  Za. &t.Telefonska. 3t. KIi&i  menjav.
17397 10041 204 DA
29455 20040 1 DA
36437 30040 8: POTR.
11423 40040 933 DA
29288 50031222 NE
16116 60031717 DA
20141 70031813 ‘ b DA
19926 80031 226 M DA
35287 90031 295 g DA
11817 100031 7114 DA
14023 110041 389 § 3 DA
20142 120068 623 % DA
36884 130031 382 Y DA
10744 140070 890 Fd DA
17435 150031532 DA
19548 160031 716 DA
25195 170031 467 A
29806 180031 334 T
27595 190051 609 i
27950 210041 545 3 DA
29836 220041 267 g DA ‘
35288 230031 848 DA ‘
8777 240031 662 DA
19112 241040 72048 DA
39231 250030 386 DA
39240 260051 670 FE DA
36417 270040 264 DA
36526 271051 267 7" NE
26915 280051 633 DA
39229 290031 405 DA
38122 300041 925 38 DA

Za vse zaposlene vodimo evidenco telefonskih $tetdli¢i ima obiajno vrednost DA,
kar pomeni, da zaposleni ne nasprotuje, da gadawkb za zamenjavo. Zetna Stevilka
menjav pa je polje, kamor ob ¢mku uporabe programa vpiSemo Stevilo dosedanjih
menjav za posamezne zaposlene. To nam o&aogwavEéno oziroma enakomerno
razporejanje menjav v daljSefasovnem obdobju.

Nasledniji korak je Iéeno obravnavanje planskega in dejanskega razpafedi planski
razpored 20. v mesecu narejen in objavljen, ga okno ve€ spremeniti, temve se
prekopira v dejanski razpored (slika 19), ki seepotzaradi ner@@tovanih odsotnosti
dnevno spreminja.

Slika 19:Dejanski razpored dela

Optima-L | Organizaciiska enota: Kk Stroskovno mestoi 24-urmi Iab ‘ Dejanski razpored dela |/zvhatinomesto: Datum:  19.8.2016
Leto: 201 Mesec: 09 Skupina: [0 Mesetna obveznost ur: 17 p:18 |7 |7 |P6 4 |a | N:a 4 Odgovoren: Odobril:
Menjave 1 2 [3[4 5 6 |7 [8 |2 |10 |11 |22 |13 |14 |15 |16 |17 |18 |19 |20 |21 (22 |23 |24 |25 |26 |27 |28 |29 |30 [31
Ime Pr./Dan Pz Z € e Po To M P To S Ce Pe 50 Ne Po To e Pe So e Po T S Ce Pe Delo Raz. P.v
BIRENATAlaborant 1 2 gt L Uk |- c n[- |- Je In |- N |- e v |- c n |- c N -
NEJC laborant 1 12 C N - L L L L L L K L L L L L L K L L L i cC N b cC N
NATALlaborant 1 s6g L L L K L N N C N - cC N - ¢ N c N c N cC N 7/
§ RUZA  laborant 1 12- ¢ N cC N c N C N - cC N cC N cC N cC N
MATIAZ laborant 1 12 C N - cC N - cC N - cC N u- cC N - c N - c [N |- c N 3
§ MARIANaborant 1 24- L ¢ N - ¢ [N - ¢ N - L L L L cN - ¢ N - c N -
MOJCA laborant 1 28 & N |- c N - ¢ N c N[ | [e]n (O O O 3 c
i MARTINlaborant 1 24 L L K L L L L L C N - - CcC N cC N - b c N = c N c &
BF\EN MART [aborant 1 288 ¢ In |- [ [c [n |- - EEETc N o[- kL L JLc v c n - |- e 30
WP NADlaborant 2 4p b D - D b DD D - - D D D DD - D D D D D D D DD D 6
PETRAaborant 2 -4p b D D DDDOD D DDDOD D DDDD D DDDOD
€ SONJJaborant 2 4p D D - D D DDD - D DDDOD D DDDD D D DD D
KLEMElaborant 2 -“4p L L K K D P D D D D D DDDDK K D P D D D D D DD D
FANA  Jaborant 2 4pDp D K K L L L L L K K DDIDD.D D DDC D D DD DD
¢ G. HElaborant 2 28D K K K K D b DD D C D L L L L L K K P D D € P D b D P D
NIKA |aborant 2 280 D P - DDDDODDS-DPDDODS - - DDDTDOD - D DDDOD
DIZ Flaborant 2 20p P D N u D D P D P - D D P DD K K L L L L L K K b b b P D
OMEN laborant 2 200 D P - DD DDODEP p oo r oo f@opoopopp - - DDDDOD
LAVDUAlaborant 2 12p D D D DDDOD - - DDDDP - P DDDD D D DD DD
NATASAlaborant 2 2pL L K K L L L L L KKDDRDTDTD DDPDDS- - DDDODD
OLIC Blaborant 2 12p D D D D DD D - DDDDP p oo o[- poDbobDDOD
OMAN/laborant 2 280 D D - D D DD D D DD DD D DD P D - - D DD DD
MASA laborant 2 4ppo o p e o b » D - DpbDDD- - DDK K K K KL L L L L
ANJA laborant 2 12p D D - - D D DD D K K L L L L L K K L L L L L K K P D P D D
A ANDRE laborant 2 280D P k k L L Lt L k Koo P oo [Ml-popblpr per D DD DD
A laborant 2 12p D D Kk D D D D D K K L L L L L K K L L L L L cC D P P D D P
ZANA laborant 2 o- D P - D D DD D - DDDDDEKE KTILL L L L KTEK®DTP®DTDD
SRP\VIHELA Jaborant 2 2pP P c bbb DpP DKKDPDODGDI KT KTEKTDDTDTEKTKTKKDIDTDD
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Vse spremembe so vidne, ker so obarvane in na {émpedlagi. Z dvoklikom na
spremembo se barva spremeni, Se vedno je temnlplsim izmeno pa je svetel. To
pomeni, da se bo ta zamenjava ¢brala kot nadure. Sicer pa se zamenjava pristeje k
presezku ur, ki jih delavec lahko izkoristi.

Izbiro zaposlenega za zamenjavo omi@gklik na Stevilko dneva v mesecu. Odpre se okno
s seznamom tistih, ki so na ta dan v defo izmeni prosti (slika 20). Prosti so lahko C —
cel dan, D — dopoldan, P — popoldan in N — gandozna je tudi kombinacija dopoldan in
ponai — D/N.

Urejeni so po nargajotem Stevilu menjav v preteklosti. Za zdaj je to #tepri vseh 0,
ker se evidenca menjav Sele pripravlja. 1z poteansggznama izberemo zamenjanca in
nova simbola za izmeno zamenjevalca in zamenjahcakar izberemo, se avtomato
prenese v dejanski razpored.

Slika 20:Dolocitev zamenjevalca

Optima-L MoZna nadome&&anja ob kadrovskih izpadih na dan: 269 2016 Nov simbol Nov simbol

Telefonska st. Ki&i 8t. menjav do sedaj Prost turnus Izbrano

Predlagam, da se v nadaljnjem razvoju informacijsk8itve za negovalno osebje
implementirajo navedene funkcionalnosti iz OptimeFlo bi dodatno pov&lo prihranek
¢asa ob urejanju vsakodnevnih zamenjav. Predvseri fmle te zamenjave prano
razporejene.

Medtem ko se planski delovni razpored izdela inirop& le enkrat mes@o, pa se
zamenjave dogajajo dnevnoe se jih v neki skupini na nekem oddelku zgodi &0nesec
in ¢e se z raunalnisko podporo pri vsaki prihrani samo pet mimgatem je prihranek ze
skoraj primerljiv s tistim pri n&tovanju.

Pri uvedbi informacijske podpore pri zamenjavahlpabila potrebna tudi povezava s
sistemom za spremljanje prisotnosti in @or@avanje pl& Prenos podatkov bi moral biti
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narejen podobno kot pri planskem razporedu. Presreich, da to ne bi zahtevalo veliko
sprememb obstojega vmesnika.

Poleg prenosa podatkov v sistem za spremljanj@tpsti in obréaunavanje plé pa bi
bila zelo koristna tudi povezava v obratni smern, dicer tako, da bi se dejansko
obraunane ure prenesle v Optimo. Ta jih sicer tudi saa¥ana, vendar ni nujno, da so
rezultati vedno povsem enaki.

V Optimi-L je vsebovana tudi elektronska knjigajdel katero zaposleni vnaSajo zelje
glede odsotnosti v naslednjem mesecu. Vsak zaposksvoje geslo, s katerim vstopa v
program in vpisuje Zelje (slika 21). Pri tem pragravtomaitino izra&unava izvedljivost
zelja. Ce zaradi prevelike odsotnosti na dma dan ni na voljo dovolj zaposlenih, se na
semaforju prizge rd& Iw. Zaposleni tako lahko sami prilagajajo svoje Zefjeznostim,

ki so na voljo, ker vidijo Ze vnesene Zelje drugihstanje semaforja. S tem prihranijo
veliko ¢asa razpisovalcu, ki je moral prej sam razreSekmtiicne situacije, za katere
zaposleni pri vnosu Zelja niso vedeli.

Slika 21:Prijava zaposlenih v program

Optima-L

Laboratorij - verzija 1.0

Uporabnigko ime: g IASA TJASA ii
g " G. HERMINA
ILT (DOP.)

Vnos Zelja je mozen iz poljubnegauaalnika v lokalnem omrezju UKCL. MoZzno je tudi
vecuporabnisSko delo, kar pomeni, da uporabniki nai¢al raiunalnikih ist&asno
vnhaSajo vsak svoje Zelje.

Ceprav je digitalizacija knjige Zelja gotovo dobdeja in se v laboratoriju obnese, pa
menim, da bi bila za potrebe sester uvedba takiveese nekoliko preuranjena in tetmo
teZje izvedljiva. Sestre bi morale namieneti na voljo réunalnike za ta namen, ki jih
trenutno ni. Véuporabnisko delo pomeni tudidene programe in podatke. To pa nekoliko
zaplete namestitev novih verzij programa, ki sogsbg in jih izvaja kar razpisovalec sam.

5.3 N&in uvajanja splosne reSitve
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SploSna resitev je kljub pomanijkljivostim, ki jima v primerjavi z Optimo-L in se lahko
sorazmerno hitro odpravijo, sedaj pripravljena zadbo na druge oddelke. Vendar pa je
uvajanje novih informacijskih reSitev zelodibljiv proces, ki mora biti skrbno teovan.

V nasprotnem primeru lahko Se tako dobra reSitdetinaa odpor uporabnikov in je
projekt uvedbe neuspeSen (Campbell & Grimshaw, 2016

V teorettnem delu smo omenili raZhe n&ine zamenjave starega sistema z novim.
Predlagam neposreden prehod iz trenutnih elektionsieglednic ali papirja na program
Optima. Tveganje, da program ne bi deloval ali @aigorabniki kljub usposabljanju ne bi
znali uporabiti, ocenjujem kot majhno.

Tudi ¢e bi se to zgodilo, ne bi bilo ¥h posledic, ker mozZnost ¢oe izdelave Se vedno
ostaja. Tako je tudi obajno pri uvajanju DSS, ki niso kriti za izvajanje osnovne
dejavnosti organizacije.

Najveije tveganje za uspeh uvedbe je po mojih izkuSnjaananjanje bodiah
uporabnikov s koristmi nove reSitve. To mora bi#vedeno na rién, ki bo premagal
njihov naravni odpor do sprememb (Sa\2007) in strah, da bo reSitev tako zapletena, da
ji ne bodo kos s svojim znanjem informatike.

Vecina razpisovalcev ima na tem delovhem mestu ddigelezkusnje in veliko znanja,
zato morda menijo, da tega tezko pridobljenega janaa bodo vé& potrebovali. Vendar to
v sploSnem ni res, ker velikokrat ob pomanjkanjsteseni mozno narediti razporeda
povsem avtomaitno. Zato je v takih primerih predvideno sodelovamperabnika.

Upor do sprememb bo po mojih izkuSnjah lahko preahagmo nekdo, ki mu uporabniki
zaupajo in ki dobro pozna njihova stals n&in razmisSljanja in pogoje dela. To pa je
njihov stanovski kolega, ki je bil izbran v posebskupino tistih, ki bi bili sami dobro
usposobljeni uporabniki in hkrati usposobljeni zabrazevanje, uvajanje in urjenje drugih.
Predvidevam, da bi bilo dovolje bi se ti, ki bi kasneje usposabljali druge, whita do tri
dni, drugi uporabniki pa en do dva dneva.

Poleg kontaktnega urjenja bi bilo dobrée bi bila na voljo tudi gradiva za
samousposabljanje. Na moj predlog je podjetje Ogtimformacijske resitve izdelalo
spletno dilnico z video vodniki, ki v skupnem trajanju pridoho dveh ur pojasnjujejo
delovanje programa s praktimi primeri. Dostopna je samo poohkiagim uporabnikom
na spletni strani podjetja, ki se prijavijo z geslslika 22, slika 23).
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Slika 22:Prijava zaposlenih v spletn@ilnico

Domov Opodieflu Posodobitve Program  Kontakt s Ugilnica

-
Za ogled te strani
morate biti prijavljeni

PRIJAVA

Slika 23:Video wuilnica

VIDEO UCILNICA
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Predlagam, da se uvajanje izvaja postopoma oddeleddelkom. Pri tem pa je zelo
pomemben vrstni red. Prednost naj imajo oddelki,s&i glede n&tovanja delovnih
razporedowim bolj podobni oddelkoma, kjer sta bili razvitilgtna in sploSna reSitev. Z
vecanjem Stevila oddelkov, Kkjer je bila reSitev Ze efsp uvedena, lahko zaradicpga
zaupanja uporabnikov in ¥eizkuSenj pri uvajanju pfakujem tudi lazje nadaljnje
uvajanje.

Ceprav je splo3na resitev namenjena vsem oddelkanspgspecifike nekaterih oddelkov
Se vedno takSne, da programa brez prilagoditevode mogli uporabiti v celoti. Na primer
nekateri oddelki se med vikendi in prazniki zdr&joj Tega program Optima neposredno
ne omogoa. Morda bi bila dopolnitev programa s tako funkeilmostjo tudi ekonomsko
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neizvedljiva. ManjSe prilagoditve, ki so nujne zspasno uvedbo, pa so ob postopnem
uvajanju mogoe.

SKLEP

V uvodu tega magistrskega dela sem si zastavilaaljg@a Prvi je bila vsebinska in

oblikovna prilagoditev pilotne programske reSitve a&rtovanje delovnih razporedov

negovalnega osebja, drugi pa predlogiima usposabljanja uporabnikov in uvedbe
programske reSitve na vse oddelke UKCL z negovabsegbjem.

Oba cilja sta dosezena. Za dosego prvega cilj@dqereba najprej ugotoviti, ali je pilotna
programska resitev, ki je bila razvita za Oddelgknzivne terapije Klinike za infekcijske
bolezni in vr@inska stanja, ustrezna tudi za druge oddelke UKCL.

Z analizo delovnih razporedov z &reddelkov razitnih klinik smo ugotovili, da gre za
velike razlike. Interes glavne sestre UKCL pa jé gmenotiti pravila za oblikovanje
delovnih razporedov na ravni celotnega UKCL. Vzok to je bila enotna in s tem
pravicnejSa obravnava enakih profilov zaposlenih na \atelkih. Enaka pravila za vse
pa seveda tudi n"d00 poenostavijo oziroma pocenijo razvoj progranTeisgve.

Z analizo razlik med oddelki smo oblikovali skupeabor funkcionalnosti, ki naj bi jih
imela sploSna reSitev, primerna za vse oddelke.pgeso med oddelki vendarle razlike, ki
jih ni mogate oziroma smiselno odpraviti, smo nabor funkcioasinoblikovali tako, da je
Z nastavitvijo parametrov ¥mo smiselnih razlik med oddelki mozno uposStevati.

Poleg vsebinskih sprememb smo za sploSno programesitev predlagali tudi veliko
oblikovnih. Pri tem pa smo se zavedali, da gre akapobsezen program, ki naj bi ga
uporabljalo vé& kot 100 uporabnikov, kar pomeni, da se bodo nemgiujavljale ideje,
kako program izboljSati.

Na osnovi predlaganih sprememb je bila razvitasoverzija programa, v kateri so bili
upoStevani vsi predlogi. Razvoj in uporabniSkoitasfe sta potekala gasno. Trenutno
program deluje brez napak.

Poleg analize vsebin programa za sestre, ki delajeeh izmenah, smo naredili tudi
predlog funkcionalnosti za sestre z dezurstvi. Merda bi bilo po uspesni uvedbi sploSne
reSitve smiselno uvesti tudi informacijsko podp@a te sestre. Z razvojem reSitev za
razlicne oddelke in profile zaposlenih bi se stroSki cga@porazdelili na e uporabnikov

in bili s tem nizji ter tako postali ekonomsko gpreljivi tudi za manjSe skupine
zaposlenih, kot so na primer reSevalci.

V eni izmed organizacijskih enot UKCL, 24-urnemdedtoriju, je razvoj programske
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reSitve za n&tovanje delovnih razporedov, ki trenutno potekakgzal zanimive moznosti
nadaljnjega razvoja tudi sploSne programske reSiive moznosti sem proia in
ugotovila, da bi uvedba Ze razvitih funkcionalnostisploSno reSitev némo poveala
uporabnost le-te in s tem omdaga prihranekéasa za priblizno 50 odstotkov.

Program je trenutno primeren za uvedbo na drugelkddJKCL. Vendar pa se odpira
veliko vprasanj, kako to izvesti. Na osnovi izkysda sem jih pridobila ob testiranju

programa, sem predlagala najprimernejgiimaivedbe. Prednost bi morali imeti oddelki,
ki imajo najmanj posebnosti, uvajanje pa bi modbekati postopoma. Izvajali naj bi ga
posebej izurjeni uporabniki. S tem pa sem odgoaauidi na vsa v uvodu zastavljena
raziskovalna vprasanja.

Predvidevam, da bo nadaljnji razvoj programa pgikegnskega razporeda omago tudi
spremljanje dejanskega stanja in ponujal podpordaskanju zamenjav ob nepredvidenih
odsotnostih. Predvidevam Se, da bo ob tem vzpgstavtudi obojestranska povezava s
sistemom za spremljanje prisotnosti in @orapla.

52



LITERATURA IN VIRI

1. Aiken L. H., Clarke, Sean P., & Sloane, M. Dougi@b02). Hospital staffing,
Organization, and Quality of Care: Cross-Natiorialdings.Nursing Outlook 50(5),
187-194.

2. Balasubramanian, J., & Grossmann, |. E. (2003).e&alng optimization under
uncertainty — an alternative approac®omputers & Chemical Engineering,/(4),
469-490.

3. Bohinc, M. (1997). MenedZment in izobrazevanje irodi medicinskih sester.

Obzornik zdravstvene nedd,, 247-252.

4. Campbell, R. H., & Grimshaw M. (2016). User Resis& to Information System
Implementations: A Dual-Mode Processing Perspectiigformation Systems
Management33(2), 179-195.

5. Conboy, K. (2009). Agility from First Principles: eRonstructing the Concept of
Agility in Information Systems Developmennformation Systems Resear@o(3),
329-354.

6. Dowsland, K. A., & Thompson, J. M. (2000). Solviagiurse scheduling problem with
knapsacks, networks and tabu seaddurnal of the Operational Research Society,
51(7), 825-833.

7. Gascon, V., Villeneuve, S., Michelon, P., & Ferladd A. (2000). Scheduling the
Flying Squad Nurses of a hospital Using a Multi-j€&@hve Programming Model.
Annals of Operations Research, @9, 149-166.

8. Goranta, B. R. (1995)Heuristic optimization and improvement of personnel
scheduling problem in nurse scheduling doméutaster thesis). Arlington: The
University of Texas.

9. Gradisar, M., Jakdi, J., Turk, T. (2007)Osnove poslovne informatikéjubljana:
Ekonomska fakulteta Ljubljana.

10.Gradisar, M., Jak#, J., Turk, T., (2012)Osnove poslovne informatikéjubljana.
Ekonomska fakulteta Ljubljana.

11.Hoffer, J. A., George, J. F., Valacich, J. S. (90Modern Systems Analysis and
Design New Jersey, Pearson.

12.Kendall, K. E., & Kendall, J. E. (2011pystems Analysis and Desigdew Jersey:
Pearson.

13.Klan¢nik Gruden, M., Bregar, B., Peternelj, A., & Mamaks N. (2011). Slovenska
kategorizacija zahtevnosti bolni§ne zdravstvene nege (verzija 4). Najdeno 23.
septembra 2016 na spletnem naslovu http: www.zbarni
zveza.si/sites/default/files/doc_attachments/kaskbwtandardi_v_zdravstveni_in_bab
iski_negi_5 7 2013 1.pdf.

14.Kovai¢, A., Jaklg, J., Indihar Stemberger, M., & Groznik, A. (2008xenova in
informatizacija poslovanja.jubljana: Ekonomska fakulteta.

15.Lazaro, J. M. & Aristondo, P. (1995). Using Sol¥er Nurse SchedulingProceedings
of the First ILOG Solver and Scheduler User Confegestr. 10-11. Paris: ILOG.

53



16.Mladen, J. (2008). Making a Class Schedule Usignaetic AlgorithmNajdeno 23.
septembra 2016 na spletnem naslovu
http://www.codeproject.com/Articles/23111/Making=dass-Schedule-Using-a-
Genetic-Algorithm.

17.Moore, G. E., (1965). Cramming more components oittegrated circuits.
Electronics, 3&8), str. 20-71.

18.0sebna izkaznica UKCL Najdeno 17. avgusta 2016 na spletnem naslovu
ttp://www.kclj.si/dokumenti/00000095000002af-orggaim_ukc.

19.0sebna izkaznica UKCLNajdeno 31. decembra 2015 na splethem naslovu
http://www.kclj.si/index.php?dir=/ukc_ljubljana/oas.

20.Pahor, M., (2007, 27. oktober). Kutio razmisljajéi so kot tempirana bomba v
zdravstvuPriloga Dnevnika — Objektj\str. 15.

21.Perme, J. (2015Analiza informacijske reSitve za optimizacijo umittela na oddelku
za intenzivno terapijgmagistrsko delo). Ljubljana: Ekonomska fakulteta.

22.Ramani, K. V. (2000). Scheduling doctors activitiagls a large teaching hospital.
Production and inventory Management Journal(143), 56—62.

23.Robin, T. (2014)Optimizacija razporeda dela z vidika kategorij padia (magistrsko
delo). Ljubljana: Ekonomska fakulteta.

24.Russell, A., & Caselton, W. (1988). Extension tmdar Scheduling Optimization
Journal of Construction Engineering and Managemémt (1), 36-52.

25.Satzinger, J. W., Jackson, R. B., & Burd, S. D1@0 Systems Analysis and Design.
Cengage Learning. Str. 409-442.

26.Shelly, C., & Rosenblatt H. J., (2013ystems Analysis and Desi¢ed. 10), Clifton
Park, United States. Cengage Learning. Str. 64—294

27.Sherali, H. D., Ramahi, H. M., & Saifee, Q. J. (2D0Hospital resident Scheduling
problem.Production Planning and Control, special issue ah&luling Theory and
applications, 18), 220-233

28.Skela Sawi, B. (2007). Organizacijska kultura in uvajanje espemb v slovenskih
bolniSnicahObzornik zdravstvene negd0 (4), 187—-196.

29. Stare, J. (b. I.). Fluktuacija zaposlerflakulteta za pravoNajdeno 17. junija 2012 na
spletnem naslovu http://www.szsalternativa.si/flResjekt%20INODEL/ Dr%20Janez
%20Stare%20clanek%20fluktuacija.pdf.

30. Smitek, J. (2000).Sistem delitve dela v bolni&mi zdravstveni negi.Obzornik
zdravstvene negd4,5-6.

31.Thornton, J. R., & Sattar, A. (1997). Nurse Rosigrand Integer Programming Revisted.
International Conference On Computational Intelhige and Multimedia Applications
Gold Coast: ICCIMA-97.

32.Turban, E., & Volonino, L. (2012)Information Technology for Managemedbhn

Wiley & Sons.

33.Univerzitetni kliniéni center (2002).Pravilnik o organizaciji in delovanju sluzbe
zdravstvene nege v UKCinterno gradivo). Ljubljana: UKCL.

34.Univerzitetni kliniéni center (2009)Program dela in finatni nacrt za leti 2012 in
2011, 201Qinterno gradivo). Ljubljana: UKCL.

35. Univerzitetni klinini center (2010)Pravilnik o delovnenrasu in vrednotenju oblik
delovnegaasa v UKCL(interno gradivo). Ljubljana: UKCL.

54



36. Univerzitetni kliniéni center (2011)Poslovno poreilo UKCL. Ljubljana: UKCL.

37.Univerzitetni klinini center (2016)Optimizacija razporedov delovnegasa v UKCL
(interno gradivo). Ljubljana: UKCL.

38. Univerzitetni klinini center (2015)Organizacijski predpis KO KVKnterno gradivo).
Ljubljana: UKCL.

39.Ward, J., Daniel, E. (2012Benefits Managementhichester: John Wiley.

40.Zakon o delovnih razmerjilJradni list RSSt. 24/2002. 142., 143., 147., 150., 155.
clen.

55



