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Al pracovnici LFUK (7)

Prof. MUDr. Profant Milan, CSc. prednosta -Atestacia l.a Il.stupfia z ORL+ CSc.
Doc. MUDr. Kabatova Zuzana,CSc. Atestacia I. a ll.stupria z ORL + CSc.

MUDr. Sebova Irina,CSc. MPH Atestacia l.a ll.stupnia z ORL + CSc.

MUDr. Tedla Miroslav, PhD. Atestacia I.st. z ORL+ nova atestacia,

MUDr. Nechojdomova Daniela,PhD. Nova atestacia

MUDr. Hanzelova Jana ,PhD. Nova atestacia

MUDr. Varga Luka$ interny aSpirant priprava na atestaciu

B/ zdravotnicki pracovnici (lekari),atestacie (12)
MUDr. Barta Tibor, PhD., zastupca prednostu Atestacia I. a ll. stupfia z ORL+ PhD

MUDr. Jager Milan Atestacia l.a ll.stupfia z ORL — 0,5 uvazok pre ID
MUDr. Matulnik Peter Atestacia |.stupna z ORL

MUDr. Sivacek Jan Atestacia |.stupfia z ORL+ nova atestacia
MUDr. Zdrazil Branislav Atestacia l.stupria z ORL+ nova atestacia
MUDr. PospiSilova Zuzana Atestacia l.stupfia z ORL

MUDr. Rosolanka Michal Nova atestacia

MUDr. Markova Andrea Nova atestacia, t.€. na MD

MUDr. Luzakova Alica priprava na atestaciu

MUDr. Bercikova Branislava priprava na atestaciu

MUDr. Bastékova lvana priprava na atestaciu

MUDr. Babinec Matej priprava na atestacia

C/ pracovnici SZU (2)
Doc. MUDr. Dolezal Pavel,CSc. mim.profesor Atestacia l.a ll.stupfia z ORL + CSc.

MUDr. Stefanitka Patrik, PhD. Atestacia l.a ll.stupfia z ORL+ PhD.
lekari cirkulujuci pred atestaciou

MUDr. Zuzana Volmutova Foniatrické oddelenie UNB, t.C. predatestacny pobyt
MUDr. Andrej Piovarci ORL klinika DFN Bratislava, predatest. pobyt
MUDr. HusarCekova Jana ORL oddelenie Myjava predatest. pobyt

MUDr. BéZova Miroslava ORL Trencin predatest.pobyt

MUDr. Judakova Martina ORL Skalica predatest.pobyt

pocet atestovanych lekarov:
zdravotnicki pracovnici: 8
Skolski pracovnici: 6
pracovnici SZU: 2

pocet neatestovanych lekarov -4

pocet CSc., PhD.

zdravotnicki pracovnici: 1
Skolski pracovnici: 6
pracovnici SZU: 2



pocet docentov a profesorov - 3

c/SZP-33 a PP-6

SZP

Petrikova Alena - veduca sestra

Studena Eva — stani¢na sestra

Mgr. Stanislavova Henrieta- stani¢na sestra
Cichova Katarina —referentka pre zdravotnu dokumentaciu,
Horvathova Lydia- ambulantna sestra
Vlachova Jana - ambulantna sestra
Drabantova Jana - ambulantna sestra
Suttova Silvia — ambulantna sestra
Feketeova Bozena — ambulantna sestra,
Kovacdikova Izabela- ambulantna sestra
Bonkova lveta - audiologicka sestra

Vargova Maria - vestibulologicka sestra

Mgr. Hajzokova Alena - audiometricka sestra,
Petrikova Gabriela — audiometricka sestra

SZP : trojsmenna prevadzka:
Dobsovic¢ova Maria

Kapusova Jitka

Malacka Alena

Mayerova Ruzena

Pékova Silvia t.¢. na MD

Takacsova lveta

Mgr.Zalubelova Daniela

Mgr.GasSova Martina - odchod februar 2011
Semanova Dasa

Sivackova-Vargova Nina

Krizova Jana— odchod november 2011
Hlavata Olga

Maxonova Dana

Mgr.Sukupova Maria

Hruskovi¢ova Darina

IvanCikova Renata

Viskup Marcel

Schramova Gabriela— preklad z ORL amb. marec 2011

Budéekova Lenka -t.6. na MD
Urbanova Monika

Zakrokovna

Sabjanova Katarina — indtrumentujica sestra
Sekerova Kristina- PZP preklad OLV november 2011
Tobli Stefan- PZP



Zdravotnicky asistent:
Jandovicova lveta
Hanuskova Erika— odchod december 2011

PP, sanitar:

Gyurcsiova Alzbeta- PZP
Molnarova Alzbeta- PZP
Sarkozi Maria- PZP

PiroSkova Verona- PZP
Sarkoziova Veronika sanitarka
Krchen Eva -sanitarka

Pocet hospitalizovanych pacientov:

a) V priebehu roku 2011 doS$lo k administrativnemu znizeniu poctu 16zok kliniky, od 1.7.
2011 bol znizeny pocet 16Zok zo 42 na 31 a 1 16zko JIS. Poc€as roku ukoncilo
hospitalizaciu 1566 pacientov (1549 prijatych, 12 prevzatych z inych zdravotnickych
zariadeni a 5 pacientov bolo hospitalizovanych od roku 2010), 1042 hospitalizacii bolo
planovanych, 79 hospitalizacii bolo elektivnych, 445 bolo urgentnych. 1527 pacientov
bolo prepustenych do domacej lieCby, 18 pacientov bolo preloZenych do inych
zdravotnickych zariadeni, alebo na iné oddelenia UNB, 4 pacienti exitovali a 17
pacientov pokracoval v hospitalizacii aj v roku 2012. Hospitalizovani pacienti stravili na
16zku 8863 I6Zkodni, €o je priemerna doba hospitalizacie 5,5 diha. Priemerna obloznost
bola 76%.

Vekové zlozenie pacientov v roku 2011 je v tabulke €.1.

Pocet hospitdlizovanych podra veku a gohlavia
vek muzi zeny spolu
0-17 30 12 42

18-30 145 135 280
31-40 119 107 226
41-50 104 93 197
51-60 271 138 409
61-70 192 96 288
71-80 73 22 95
81-90 15 12 27
91-100 0 2 2
Spolu 949 617 1566

Tab.C.1.

b) Okrem hospitalizovanych pacientov, sme na klinike operovali 342 pacientov v ramci
rezimu OHV (jednodnova chirurgia).

Najvacsiu skupinu hospitalizovanych pacientov podla diagnéz tvorilo 511 pacientov,
ktori boli vySetrovani a lieCeni pre rozne druhy zhubnych a nezhubnych nadorov na
hlave a krku, ( vratane vacSich koznych nadorov vonkajSieho nosa a usnice -15).

264 pacientov bolo hospitalizovanych na planované operacie pre chronické choroby
nosa a PND, 115 pre chronicky zapal hitana a mandli, 64 pre chronické choroby hrtana,



a 169 pacientov pre rézne choroby usi.

132 pacientov bolo hospitalizovanych pre nahle zhorSenie zdravotného stavu- 4
pacienti pre vazne urazy tvarovej Casti lebky, 5 pacienti pre cudzie telesa v hltacich
cestach, 22 pacientov bolo hospitalizovanych pre krvacanie, alebo inu komplikaciu po
chirurgickom vykone. 51 pacientov bolo hospitalizovanych pre paratonzilarny absces,
15 pre dyspnoe. 15 pacientov sme museli prijat’ a operovat pre hlboku krénu infekciu, 4
pre akutny zapal prichlopky a 4 pacientov pre akutnu mastoiditidu, 12 pre akutnu RS,
resp. pre jej komplikaciu.

189 pacientov bolo hospitalizovanych za uc€elom nechirurgickej lieCby: 66 pre akutne
vertigo, 5 pre akutnu ataku Menierovej choroby, 8 pre akutny tinnitus. 94 pacientov pre
nahlu poruchu sluchu, akutne zhorSenie chronickej poruchy sluchu.

16 pacientov muselo byt lieCenych hospitalizaciou pre neutichajucu epistaxis. Ostatni
pacienti boli za u€elom dokoncCenia diagnostiky.

c) Pokial ide o sledovanie kvality nasej prace bolo mozné vyhodnotit’ 2 parametre- pocet
hlasenych nozokomialnych nakaz a pocet rehospitalizacii.

Pocas roku 2011 sme hlasili 1 nozokomialnu infekciu, iSlo o pacienta s rozsiahlym
nadorom intrakrania s prerastanim do prinosovych dutin, kde v ramci chirurgického
odberu vzorky na histolégiu dosSlo nasledne k rozvoju rinolikvorey a meningitidy napriek
ATB krytiu.

Z informacného systému nemocnice je mozné ziskat podklady o pocte
rehospitalizovanych pacientov do 24 hodin a do 28 dni. Nie vZdy vSak nahle zhorSenie
stavu suvisi s nutnostou rehospitalizacie pacienta a je désledkom pripadnej znizenej
kvality starostlivosti.

Rehospitalizacia do 24 hodin bola nutna u 1 pacienta pre krvacanie po TE . V roku
2011 bolo potrebnych 96 rehospitalizacii do 28 dni u 109 pacientov . Podrobnosti su v
tabulke €.2.

Rehospitalizacia a lieCba pacientov do 28 dni bola pre: 2x neskoré vertigo po
stapedotomii, 2x pre recidivu vertiga po infuznej lie€Cbe. 1X sa objavila neskora
rinolikvorea po FESS, 1x recidivujuca epistaxis po predchadzajucej hospitalizacii pre
idiopaticku epistaxis a 1x pre neskoré krvacanie po tracheotémii a 1x pre dyspnoe po
rieSeni stendzy hrtana. 67 pacientov bolo rehospitalizovanych do 28 dni z dévodov
pokracovania onkologickej lieCby.

Tabulka €.2 Pri¢iny rehospitalizacii

rehospitaliz Krvacanie Krvacanie Rinolikvore Iné dévody Planovana Iné pri€iny
acia po TE poTE pre a (vertigo,epi lieCba (preklady z
J36 staxis onkol.pacie ARO,JIS a
rec.,krvac.) nta i)
Do 24 1 (0,36%) 0 0 0 0 0
hodin




Do 28 dni 10 1(1,96%) 1 (045%) 8 67 3
(3,62%)

d) V roku 2011 zomreli na I. ORL Klinike 4 pacienti, vSetci pacienti boli s onkologickou
chorobou pri¢om 3 bezprostredne exitovali na désledky terminalneho stadia choroby, 1
pacient exitoval po€as procedury -RAT priamo na pracovisku OUSA na Heydukovej.

e) Okrem 1566 hospitalizovanych pacientov sme na nasej klinike lieCili aj 342 pacientov
v ramci OHV, operovali sme 341 deti, ktoré boli hospitalizované na Pediatrickej klinike,
19 pacientov z ARO , 1 pacienta z Chirurgickej a 1 pacienta z Internej kliniky. Na naSej
klinike sme v roku 2011 vykonali spolu 1624 anestézii a 1947 operacnych vykonov. 394
chirurgickych vykonov bolo OHV. Clenenie poé&tu pacientov (anestézii) podla druhu
operacie je v tabulke ¢.3.

1813 chirurgickych vykonov bolo planovanych, 134 vykonov bolo neodkladnych pre
akutne zhorsenie zdravia.

VytaZenost jednotlivych operacnych sal po€as pracovného Casu bola: sala VII- 61%,
sala VllI- 68%, sala 78(zakrokovna)- 44%. Na sale VIl bolo vykonanych 811 vykonov,
na sale VIII 830 vykonov a na zakrokovni 287 chirurgickych vykonov. Na OARO sme
vykonali 16 tracheotémii, na salach Chirurgickej kliniky sme vykonali 2 zakroky na sale
Il. OTK 1 vykon.

Z 1566 hospitalizovanych pacientov sme operovali 983 pacientov, ¢o je 62,77 %
miera operovanosti. Miera operovanosti oproti roku 2010 sice klesla, ale to preto, Ze
stupol pocet vykonov OHV a ambulantnych.

Tab.C.3 Pocet anestézii u hospitalizovanych a JDCH podla druhu operacie

Pocet anestézii padla druhu operacie
ucho 217
nos 193
PND 150
hitan 534
hrtana a priedusnica 217
krk 117
slinné Zlazy 38
endoskopie 143
iné 15
Spolu 1624

BlizSie rozdelenie typov operacii a ich pocet u pacientov hospitalizovanych a v ramci
OHV v roku 2011 je v tabulke ¢.4.

Tabulka ¢.4.
Prehlad pocétu niektorych operacii podla operaénych vykonov
poCet operovanych pacientov 1624




celkovy pocet vykonov 1947
rekonstrukcné operacie stredného ucha 53
sanacné vykony na strednom uchu 70
stapedotomie a revizie po stapedotomii+ direktné mobilizacie 54
septoplastiky 195
septorinoplastiky 71
FESS 220
kochlearne implantacie 23
endoskopické adenotomie 322
tonzilektomie 276
endolaryngické vykony 154
tracheotomie ako samostatny vykon 56
laryngektomie 13
parcialne resekcie hrtana 2
kréné disekcie ako samostatné operacie 26
operacie nadorov hltana 32
exstirpacie tumorov krku 49
operacie hlbokych krénych infekcii 14
UPPP 7
endoskopické DCR 15
Stitne zfazy 37
slinné Zlazy 39
zlomeniny maxilofacialneho skeletu 5
resekcie maxily 2
laser chirurgia hrtana pre karcinom 32
rigidne endoskopie 143
Translabyrintovy pristup na neurindm n.VIlI 3
Exstirpacia tumorov koze hlavy a krku 40
Iné zavazné operacie krku a bazy lebky 15
Dekompresia o¢nice 2

Pocty operovanych pacientov (poCet anestézii) jednotlivymi lekarmi kliniky ako prvymi
operatérmi zodpoveda chirurgickej erudicii a zameraniu jednotlivych lekarov (tabulka
¢.5).

Tabulka ¢.5.
Pocet operovanych pacientov (anestézii) podla lekara hlavného operatéra



lekar Pocet operovanych poznamka
pacientov

Prof.MUDr.Milan 180 Prednosta kliniky

Profant,CSc.

MUDr. Tibor Barta,PhD. 142 Zastupca prednostu kliniky

Mim.Prof.MUDr.Pavel 134 Veduci katedry SZU

Dolezal,CSc.

Doc.MUDr.Zuzana 41 Otochirurgické zameranie

Kabatova,CSc.

MUDr.lIrina 122 BezZna operativa

Sebova,CSc.,MPH

MUDr. Patrik Stefani¢ka,PhD. 138 cela skala vykonov

MUDr. Jan Sivacek 248 Rinologické zameranie a bezné
vykony

MUDr. Peter Matulnik 138 Bezné vykony a deti

MUDr. Miroslav Tedla 122 Cela skala vykonov

MUDr. Branislav Zdrazil 127 Onkochirugické a bezna
operativa

MUDr. Michal Rosofanka 116 Onkochirurgické a bezné
vykony

MUDr. Zuzana PospiSilova 3 t.C.vedie vestibulologicku ambul.

MUDr. Daniela 128 Najma pediatrické ORLvykony

Nechojdomova

MUDr. Alica Luzakova 46 V priprave na atestaciu

MUDr. Janka Hanzelova 66 BezZna operativa

MUDr. Branislava Bercikova 26 V priprave na atestaciu

MUDr. lvana Bastékova 41 V priprave na atestaciu

MUDr. Zuzana Volmutova 11 V priprave na atestaciu

MUDr. Babinec Matej 44 V priprave na atestaciu

MUDr. HusarCekova, 7+24+14+21 Cirkulujuci lekari inych pracovisk

Judakova, Bézova, Piovarci pocas pobytu na naSej klinike

MUDr. Lukas Varga 8 V priprave na atestaciu, interny
aspirant

Spolu 1947 Pozri tabulka ¢.4

Pocet operovanych pacientov neodzrkadluje zaroven a aj naro¢nost’ samotnych
operacii a niektoré vykony beznej ORL operativy umoziuju vykonat’ viac



operaénych vykonov pacientovi poc€as jednej anestézie. V tabulke vidno aj pocty

operacii, ktoré vykonali eSte neatestovani lekari pod dohladom skusenejSieho lekara.
f)V roku 2011 boli lieCeni na nasej klinike 2 samoplatcovia (2673,13 €).
g)Priemerna oSetrovacia doba hospitalizovanych pacientov za cely rok 2011 stupla zo
4,9 dna (v 2010) na 5,7 dna (odporucana podla MZ SR je 5,5 dfa). Je to vSak
dosledkom zvySeného poctu pacientov rieSenych jednodriovou chirurgiou -OHV, ktori v
minulych rokoch tvorili podstatnu skupinu kratkodobych hospitalizacii. PrediZzenie
oSetrovacieho €asu je ovplyvnené vyrazne dlhSimi pobytmi pacientov s onkologickymi
chorobami, ktori absolvuju u nas aj niekolko mesacnu lieCbu (chirurgicka lie¢ba a
radioterapia).
h) Pri operaciach bolo implantovanych 23 kochlearnych implantatov . 6 pacientom bol
voperovany systém Vibrant sound bridge (6x 12695,51=76155,06 €) , 4x aparat BAHA
(29979 €) 1x BAHA reCovy procesor (5112 €). Pacientom bolo inzerovanych 56
pistonov, 12 TORP- a PORP-ov, 2 hlasivkové protézy (7421,99 €) 22 stipul. Pri
rekonstrukénych operaciach na skelete tvarovej €asti lebky bola 3 krat pouzita titanova
minidlaha a titanové skrutky. Do slznych ciest boli viozené 8 udrziavacov priechodnosti
(BIKA).

6. Financovanie a sponzori

Hlavné financovanie I.ORL kliniky je z Uhrady za ukon&ené hospitalizacie lie¢enych
pacientov, z uhrady za OHV, z uhrady bodov za pacientov oSetrenych pacientov na
ambulanciach kliniky, z Ghrady zvlast hradeného SZM a priame platby za zdravotnu
starostlivost od samoplatcov. Presné udaje o vynosoch za cely rok 2011 ku dnu pisania
tejto spravy nemame k dispozicii. Mame vsak k dispozicii udaje o hospodareni kliniky za
obdobie januar - november 2011, ktoré uvadzame v tabulke ¢.6:

Tabulka €.6.

Jan-November 2011 Primarne naklady

Nazov strediska Vynosy Lieky ZP Krv Mzdy,Odvody| Odpisy Ostat.naklad] RéZia - VNU |Nakl sekundarn Hospod.vysledok
ORL Klinika - oddelenie | 1382941,84| 46183,69( 115581,7| 11499,8| 718642,88| 35650,97| 97805,42| 326794,44| 1352158,84 30783
ORL JIS 33406,14 874,95| 126532 707,17 43910,54 1287 8444,6 15636,79 72126,37 -38720,23
ORL oper.sal 96492 4513,8| 784314 0 139444,56 101772] 58017,93 534710,6 916890,29 -820398,29
l. ORL Klinika UNB 1512839,98| 51572,44| 195278,4| 12207 901997,98 138710 164267,95( 877141,83 2341175,5 -828335,52
ORL ambulancie 312715,77] 1798,36 1010,8 0 146907,41 20290 34642,29 56672,6 261321,46 51394,31

oddel+ambul+JIS+COS | 1825555,8( 53370,8] 196289,2( 12207| 1048905,39 159000 198910,24 933814,43| 2602496,96 -776941,21

Z uvedeného vyplyva, Ze vynosy z prace celej kliniky (oddelenie,ambulancie, COS, JIS)
za 11 mesiacov roku 2011 boli vo vyske 1 825 555,8 €. Hospodarsky vysledok za 11
mesiacov roka 2011 bola strata 776941,21 €. Ak miera zadlzovania bola kazdy mesiac
rovnaka, mézeme predpokladat’ celkovu stratu za rok 2011 vo vySke 847 572,23 €. Pre
porovnanie hospodarsky vysledok za rok 2010 bol -107116,52 € pri celkovych vynosoch
vo vySke 2572753,3 €. Z uvedeného vyplyva, Ze vynosy v roku 2011 klesli o 747 197,5
€, strata stupla o0 740455,71 €. Z udajov je jasné, ze zhorSenie hospodarenia je
spésobené najma poklesom vynosov. (rozdiel medzi poklesom vynosov a stratou je -
6741,79 €). Hlavnou pri€inou poklesu vynosov boli najméa vyrazne znizené uhrady
za lie€enych pacientov (nevyhodné zmluvy medzi UNB a zdravotnymi
poistoviami), ale samozrejme aj pokles poétu operovanych pacientov (2010:
1912 operovanych pacientov a 2171 vykonov, v 2011 1624 operovanych pacientov




a 1947 vykonov). Je to pokles poctu operovanych o 15,06% a poctu vykonov o 10,37%.
Bolo to spdsobené 6 tyzdiiovym prerusenim planovanej operativy poCas malovania
COS a 2 tyZzdne trvajucim obmedzenim planovanej operativy poCas mimoriadne;j
situacie pri vypovediach lekarov.

Limity na lieky a SZM za cely rok 2011 pre nakladové stredisko 01.14 ORL kliniku boli
vo vySke 128 148 € , Cerpali sme 291 051,75 €, ¢im sme Cerpali limity na 227,12%. V
&erpani su v8ak zahrnuté aj ceny zvlast hradeného SZM v cene 111264,06 €
(kochlearne implantaty , BAHA, Vibrant). Nakolko poistovne uhradzaju naklady na tento
SZM extra, je mozné &erpanie znizit o cenu SZM. Tym aj vy$ka Serpania poklesne
(291051,75- 111264,06 = 179787,69 €) na 140,29%. PodrobnejSi rozpis je v tabulke
¢.7.

Tabul'ka ¢.7

Ia_irénzitl\ynl z(a)gtle_rgg:l;e lieky limit cerpanie %
lieky oddelenie 46248  53980,66 116,72%
lieky KOS 3 600 5153,64 143,16%
Lieky JIS 0 1064,097

SZM oddelenie 39876 | 144933,09 363,46%
SZM KOS 38424 | 84654,95 220,32%
SZM JIS 0 1265,32 0
Lieky a SZM oddelenie 86 124  198913,75 230,96%
Lieky a SZM KOS 42 024 = 89808,59 213,71%
Lieky a SZM JIS 0 2329,41 0
Spolu n.s. 01.14 . jg,%o 291051,75  227.12%
ooy S

Spolun.s. 01.14 179787,69 140,29%

Z analyzy jednotlivych poloZiek vyplyva, Ze limit na lieky pre oddelenie a ambulancie
mierne prekraCujeme, €o vSak suvisi s po¢tami naro¢nych lieCebnych postupov u
lieGenych pacientov. Pokial naklady hospitalizacie spifiali vyuZitie instititu mimoriadne
finanéne nakladnej lieCby, tu sme uctovali zdravotnej poistovni extra.

Pokial ide o limity na lieky a SZM pre oddelenie a KOS- vzhfadom na minimum zvIast
hradeného SZM (stredousné protézky a titanové dlahy a skrutky) a liekov (tkanivové
lepidlo a pod.) sme prekracovali stanovené limity. Okrem toho povinnost dodrziavania
noriem sledovania kvality ( 1ISO) musime vo zvySenej miere pouzivat jednorazové a
neresterilizovatelné SZM ,&im stipaju naklady. Na tuto skutoénost upozorfiujeme
manazment UNB aj s navrhom moznych rieSeni v ramci kontraktacie vykonov pre rok
2012.



Pri hodnoteni hospodarskeho vysledku ORL kliniky vo vSetkych detailoch, je nutné
zohladnit' , Ze sme na naSich operacnych salach operovali 341 deti, pricom Cast
vynosov (poistenci VSZP a Union) z uvedenej lieCby operovanych deti, ktoré sme
na ambulancii diagnostikovali a na COS operovali, boli iG¢tované na ucet Detskej
kliniky SZU. Iba poistenci 46 deti z poistovne Ddvera boli tU¢tovani v ramci OHV
na uéet nasej kliniky. Nam vznikli naklady na SZM, lieky, amortizaciu pristrojov .

Velmi délezitu su€ast’ hospodarenia a udrzania kvality ¢innosti I.ORL kliniky predstavuje
sponzorska aktivita Nadacie Sluch ako dar. V roku 2011 Nadacia Sluch ako dar z titulu
planovaného prechodu UNB na akciovu spolo¢nost’ darovala zmluvne UNB nasledovné
pristroje: Automaticky mera¢ kmenovych odpovedi ABERA, dva audiometre AC 40,
fibroendoskop, audiometer Infinity a MAICO, pristroj na meranie otoakustickych emisii,
tympanometer, videoprojektor a usni mikrovitadku Osseoduo Bien Air. Uhrnna
nadobudacia hodnota tychto pristrojov bola 71.841,01 EUR, €o sved¢i o tom Ze aktivity
v ramci Nadacie Sluch ako dar zavaznym spdsobom kompenzuju nedostato¢né krytie
financnych potrieb kliniky zo strany Univerzitnej nemocnice.

8. V priebehu roku 2011 prebiehali opakované audity ohfadom dodrziavanie zasad
manazovania kvality, prifom sa okrem iného kontrolovalo vedenie zdravotnej
dokumentacie, ktoru robime v ramci nemocni¢ného informa¢ného systému. Neboli
Zistené zavaznejSie zavady. Priebezne sme riesSili neuznané hospitalizacie a anestézie
a dostavali reklamacné faktury neuznanych bodov za ambulantnu €innost od
zdravotnych poistovni. Vacsina hospitalizacii bola nasledne uhradena, pokial ide o
ambulantnu ¢innost, v drvive] vacsine vsak iSlo o pochybenia, ktoré vyplyvaju zo
svojskej interpretacie ,bodovnika“ zdravotnymi poistoviiami, kedy jednoducho neuznali
kombinacie vykonov, ktoré zakon umozriuje. Iba asi 2% chybovosti vykazovania
vykonov je spésobenych nespravnym zauctovanim a zvysSok su poistenci, ktori sa
preukazu preukazom poistenca, ktory je neplatny, ¢o si ambulujuci lekar nema ¢as
overovat.

9. V priebehu roku 2011 oSetrili na 5 ambulanciach nasej kliniky 19 100 (2010 bolo
23941) pacientov a zrealizovalo sa 3159 konziliarnych vySetreni. Na 2 vSeobecnych
konziliarnych ORL ambulanciach a $pecializovanych ambulanciach (Rinologicka,
ambulancia pre poruchy dychania poc€as spanku a chrapanie, Otologicka ,
Otoneurologicka ambulancia, Detska ORL a Onko ORL ambulancia, Fonochirurgicka
ambulancia, Ambulancia pre poruchy prehitania) bolo urobenych 80 545 (2010 bolo
84352) vykonov za 19 495 510 bodov (2010- 19 761 754). Vynos by pri uznani vSetkych
bodov by bol vo vySke 343 109,96 € (v 2010- 351 921,15.-€).



Cinnost’ ambulancii v roku 2011

ambulanc lekar poCet pocet body vynos v€ Pocet
ia pacient vykonov konzilii
ov
AORL1 Matulnik 1432 6723 1396290 23152,64
AORL4 Sivacek 1672 7501 1621590 29342,1
AORL5 Profant 1175 4644 1057635 19111,02
AORL7 Barta 4054 19509 3955660 71705,03
AORL9 Dolezal 603 1978 415140 6641,26
AORL11 Kabatova 3439 9054 2405160 43492,88
AORL15 Zdrazil 748 4907 1094850 19866,43
AORL16 Stefanicka 437 2917 841085 15189,86 Okrem IX,X
AORL17 Tedla 548 1818 418500 @ 7565,19
AORL20 Sebova 782 3005 792340 @ 13948,72
AORL10 Jager 664 2769 1089770 19690,85
AORL24 Rosolanka 447 2610 592465 11117,29
AORL23 PospiSilova 1092 5810 1942255 35105,93
AORL25 Nechojdomo 1035 5055 20222,96
va 1117905
AORL27 Hanzelova 146 593 119285 2154,98 Od X. 2011
SOFD2 PospiSilova 826 1652 635580 @ 4802,82 605
1949551
Spolu 19100 80545 0 343109,96 3159

PodrobnejSia analyza zamerania a ¢innosti jednotlivych ambulancii je podana
v spravach za jednotlivé ambulancie.

Sprava o ¢innosti Rinologickej ambulancie a Ambulancie pre habitualne
chrapanie a poruchy dychania poéas spanku za rok 2011

Ambulantné hodiny: kazdy pondelok od 8,30 do 14,30 hod.

MUDr. Tibor Barta, PhD.
Janka Drabantova

Ambulancia plni funkciu vysoko Specializovanej konzultacnej klinickej ambulancie so
zameranim na pacientov s chorobami nosa, prinosovych dutin, prednej bazy lebky, so
stavmi po uraze v oblasti tvare, s chorobami slznych ciest a o¢nice. Zaroven poskytuje
konzultacie pacientom s poruchami dychania poc€as spanku a s chrapanim. Pacienti su
odosielani najma obvodnymi ORL lekarmi, vSeobecnymi lekarmi, ale aj Specialistami
inych okrajovych medicinskych odborov- alergolég, pneumoldg, neuroldg, oftalmolég,
neurochirurg a pod.

TazZiskovou &innostou ambulancie je diferencialna diagnostika najmé chronickych
chordb nosa a prinosovych dutin (alergickej a nealergickej rinitidy a rinosinusitidy,
polypdzy, diagnostika vrodenych a ziskanych anatomickych odchylok v nose, ASA
syndrom, AIAR, tumory nosovej dutiny a PND a pod.). Su tu konzultovani pacienti pred
planovanymi funk&no- estetickymi zakrokmi na vonkajSom nose a pacienti pre choroby



slznika a slznych ciest ako aj chorobami o¢nice (orbitopatie).

Na ambulancii su konzultovani a kontrolovani pacienti s nadormi nosovej dutiny, PND
a prednej bazy lebecne;j.

Druhu velku skupinu pacientov tejto ambulancie tvoria pacienti s habitualnym chapanim
a sleep apnoe syndromom (SAS), kde sa realizuju vySetrenia na ozrejmenie moznych
pricCin tychto tazkosti s ciefom chirurgickej lieCby.

Okrem toho sa na ambulancii realizuju kontroly po funkénej endoskopickej
endonazalnej chirurgii (FESS), po funk&nej a estetickej septorinoplastike a pacientov po
chirurgickej lieCbe chrapania a SAS. Ambulancia vedie dispenzar operovanych
pacientov s chronickymi chorobami, ktoré si vyZzaduju pravidelné sledovanie so
zamerom prevencie recidivy choroby.

V roku 2011 na ambulancii bolo oSetrenych 4 054 pacientov pri 5177 navstev . Pri
tychto navstevach bolo realizovanych 19509 vykonov a fakturovanych 3955 660 bodov
v hodnote 71705,03.- €. Vykonali zaroven 126 konziliarnych vysSetreni u
hospitalizovanych pacientov.

pocet pocet vynos v Euro  Pocet pacientov konzilia
vykonov  bodov
spolu 19509 3955660 71705,03 4054 126

Chybajuce vybavenie: zdroj studeného svetla, svetloveduci kabel na endoskopické
vySetrenie, vySetrovacia rigidna optika O st.
chyba moznost objektivneho vySetrenia priechodnosti nosa- rinomanometria, akusticka
rinometria,
chyba moznost objektivneho vySetrenia Cuchu- olfaktometria- evokované ¢uchové
potencialy,
vySetrovaci box
koagulacny pristroj
zakladné inStrumentarium

MUDr.Tibor Barta,PhD.




Personalne obsadenie:

doc.MUDr.Z.Kabatova, CSc.

Sprava o €innosti
audiologického useku na I.ORL klinike v roku 2011

Audiometrické sestry: lveta Bonkova, Gabriela Petrikova, Mgr.Alena Hajzokova

Pocet vySetreni za cely rok

Pocet Pocet OAE | Objektiv | Ténova | Recova | Tympan | nastave
vysetr | konziliarn na audiome | audiome o+ nie Kl
eni ych audiome tria tria strm.ref
vysetreni tria lex
(BERA,
ASSR,
VEMP)
po¢ | 14805 722 404 1460 6218 919 5593 211
et
bod | 51346 | 261260 1414 | 730000 | 2064180 | 275345 | 181820 | 105500
y 25 00 0
€ 93742, | 4769,82 2581, | 13327,61 | 37685,73 | 5026,97 | 33194,8 | 1926,11
85 54 8

Pristrojové vybavenie:

Aktualne sa pouzivaju nasledovné pristroje:

klinicky audiometer Interacoustic AC 40 — 2ks
klinicky audiometer Maico
klinicky audiometer Affinity (zakupeny Nadaciou Sluch ako dar 12/2009)
klinicky impedancemeter Interacousic AZ 26
analyzator OAE ILO 92

pristroj na vySetrenie kmenovych evokovanych potencialov

CD prehravace — 3ks
AABR 35dB (zakupena Nadaciou Sluch ako dar 12/2008)
V roku 2012 bude potrebné nahradit este jeden pouzivany klinicky audiometer AC 40
a pristroj na meranie OAE ILO 92, ktoré su t.C. starSie ako 17 rokov.
Vzhladom na to, Ze audiometrické pracovisko pracuje pre vSetkych lekarov I.ORL kliniky




a Foniatrického oddelenia UNB povazujeme za potrebné zriadenie samostatne;j
ambulancie, aby bolo mozné jednoduchsie z Xanty vypocitat skutocné vynosy za
audiometrické pracovisko.

doc. MUDr.Z.Kabatova,CSec.

Sprava o €innosti
otologickej ambulancie na l.ORL klinike v roku 2010

Personalne obsadenie:

doc. MUDr.Z.Kabatova Csc.
MUDr. Zuzana PospiSilova
MUDr. Alica Luzakova
s.Janka Drabantova

Pocas mojej nepritomnosti (dovolenky, u¢ast na kongresoch...) nikto ma na ambulancii
nezastupoval.

Pocet vyvkonov a bodov za cely rok

pocCet pocet vykonov body vynos v € Pocet konzilii
pacientov
3439 9054 2405160 43492,88

Pristrojové vybavenie:
1ks diagnosticky mikroskop
1ks odsavacka

2 ks PC

1 ks tlaCiaren

Na ambulancii sa mierne zlepSilo inStrumentalne vybavenie, ale stale je nedostatok
materialu, ktory by mal byt jednarozovy, napr. koncovky na strieka¢ku na vyplach
cerumenu.

Problémy su aj so Specialnym materialom, nakolko oddelenie centralnej sterilizacie
nesterilizuje papierikoveé protézky a stipuly a original balenia na ambulancii nie su.

doc.MUDr.Z.Kabatova,CSc.



Sprava o ¢innosti Otoneurologickej ambulancie

I. ORL kliniky LF UK, FNsP a SZU v Bratislave za rok 2011
Personalne obsadenie:

MUDr.Milan Jager

MUDr.Zuzana PospiSilova

Maria Vargova

Pocty pacientov za rok 2011 zobrazené v ¢islach AORL10 a AORL 23
Videonystagmografické vySetrenie: spolu 969 pacientov:
-ambulantne 911 pacientov

-konziliarne 58 pacientov

Naplnou Cinnosti na ambulancii je vykonavanie a hodnotenie vysoko Specializoavanych
vySetrni zameranych na diferencialnu diagnostiku zavratovych stavov, lieCba a
dispenzarizacia pacientov s poruchami periférnej asti vestibularneho systému. Na
konzultacie prichadzaju pacienti odoslani ORL lekarmi aj neurolégmi z takmer z celého
Slovenska. Vykonavame zaskolovanie pacientov o vestibularnom tréningu pri
nekompenzovanych vestibularnych poruchach, ako aj repozi¢né manévre pri
polohovych zavratoch typu BPPV.

K dispozicii mame viacero testov zameranych na hodnotenie funkcie rovhovazneho
aparatu: videonystagmografia s termickou, rotaénou a zrakovou stimulaciou,
stabilometria, vySetrenie vestibularne evokovanych myogénnych potencialov,
hodnotenie subjektivnej vizualnej vertikaly.

Pristrojové vybavenie:

Video-ENG-Analyser-3 Hortmann (verzia 3.33) s rotanym kreslom, moznostou
termickej stimulacie vzduchom aj vodou a zrakovej stimulacie

Stabilometricka plosina COMES STP 03

Pristroj na vySetrovanie vestibularnych evokovanych myogénnych potencialov ICS
Chartr EP GN Otometrics (je su€astou audiologického useku a pouziva sa su€asne na
vySetrovanie kmenovych sluchovych evokovanych potencialov a SSEP)

Poziadavky pre otoneurologicki ambulanciu:

Uz dIhSiu dobu je aktualnym zakupenie nového videonystagmografického pristrojového
vybavenia (su€asné je pouzivané denne takmer nepretrzite viac ako 10 rokov), alebo
minimalne nového vykonnejSieho PC, tlaiarne, nového softvéru a jeho preinstalovanie,
nakolko stary systém je velmi €asto poruchovy, okrem toho pracuje pomaly vzhfadom
na zahltenie archivovanymi vysledkami realizovanych vysSetreni a iny spdsob



archivovania systém neumoznuje. Opravu vyzaduju aj viaceré mechanické sucasti
rotacneho kresla.

Vzhladom na potrebu rozSirenia diagnostickych testov zabezpecit nové zariadenie na
vySetrovanie evokovanych potencialov a stimulacnu jednotku vibracného typu na
stimulaciu otolitovej Casti vestibulového aparatu. Vestibularne evokované myogénne
potencialy vySetrujeme na spolo€nom zariadeni EP GN Otometrics, umiestnenom na
audiologickom useku, ktoré je plne vytazené vySetovanim audiologickych pacientov,
okrem toho nespina vsetky najnovsie odporiéané parametre na objektivne hodnotenie
vestibularne evokovanych myogénnych potencialov. Testy realizované na tomto pristroji
su jedinou dostupnou objektivhou metddou hodnotenia funkcie otolitovej Casti
vestibularneho systému. Su€asne je potrebné zabezpecenie dostatoCného poctu
elektrdd, kontaktnych a abrazivnych pripravkov.

Nevyhovujuci je aj stav registraCnych skrifi na archivovanie ambulantnych kariet
pacientov.

Aspon 1 x ro¢ne je potrebné zabezpecit technicku kontrolu pristrojov Specialnym
firemnym technikom.

Sprava o €innosti onkologickej ambulancie I. ORL kliniky UNB, pracovisko
Petrzalka, Antolska 11, Bratislava za rok 2011

Personalne obsadenie v roku 2010:

MUDr. Rosolanka : pondelok od 8,30 do 14,30 hod.

Doc. MUDr. Doleza,l CSc. : utorok od 08,30 do 14,30 hod.
MUDr. Stefani¢ka, PhD. : streda od 08,30 do 14,30 hod.
MUDr. Tedla,PhD: piatok od 08,30 do 14,30 hod

s. Silvia Suttova

Na klinickej onkologickej ORL ambulancii sa vykonava vysoko Specializovana
konzulta¢na Cinnost pre pacientov s onkologickymi chorobami v ORL oblasti /ucho, nos
a prinosové dutiny, dutina ustna, hltan, hrtan a krk/ a pre pacientov s onkologickymi
chorobami zasahujucimi do ORL oblasti. Zaroven sa poskytuje dispenzarna starostlivost
pacientov po onkologickej lieCbe.

V roku 2011 bolo na onkologickej ORL ambulancii vySetrenych 3135 pacientov

Pacienti s novodiagnostikovanou onkologickou chorobou v ORL oblasti su
objednavani rajonnymi ORL lekarmi / lekarmi z inych ORL pracovisk na presny termin
vySetrenia na naSu ambulanciu. Podobne aj pacienti prepusteni z I6Zkovej Casti ORL
kliniky a pacienti dispenzarne sledovani maju presne stanovené terminy ambulantnych
kontrol, aby sa predislo k hromadeniu ambulantnych vySetreni a kontrol v urcitych
drioch.

Hoci princip objednavania na vySetrenie na onkologicku ambulanciu na konkrétny termin
je platny od aprila 2008, stale je este potrebné doladit objednavanie pacientov z istych
ORL pracovisk.



Vzhladom na zvySujuci sa pocet chirurgicky lieCenych onkologickych ORL pacientov na
nasej klinike sa dostavame do problému nedostatku operacného Casu, o sa prejavuje
na ambulancii predlZzenim Cakacej doby na operacie.

Na onkologicku ORL ambulanciu by bolo vhodné doplnit monitor k nazofibroskopu,
doplnit a vymenit opotrebované vySetrovacie inStrumentarium. Vhodné by bolo aj nové
polohovacie kreslo.

KedZe predna Cast ambulancie sluzi ako prechodovy priestor do vedlajSe;j
fonochirurgickej ambulancie, bolo by vhodné oddelit tento priestor od priestoru zadnej
Casti ambulancie murovanou prieckou, aby bolo mozné vykonavat ambulantnu €innost
nerusene, reSpektujuc sukromie pacientov.

10. Zhodnotenie personalneho obsadenia a materialno technického vybavenia:

Personal: Na 5 ambulanciach UNB Antolska pracuju jednotlivi lekari kliniky podla
rozpisu tak, aby sa naplnil zazmluvneny stav 4,0 lekarskeho miesta. Podarilo sa
dosiahnut’ stav 5,0 miesta SZP, funguje aj fonochirurgicka ambulancia.

Materialno technické vybavenie je absolutne nedostatoéné a da sa hovorit
0 havarijnom stave, kedy uz prestadvame plnit podmienky minimalneho povinného
pristrojového vybavenia podla zakona. VySetrovacie kresla su zastaralé, nedaju sa
polohovat, chybaju aj vySetrovacie boxy so zdrojom svetla, ohrevom vody a vzduchu,
odsavacom. Vysetrovacie mikroskopy su po zivotnosti, neustale sa kazia a t.¢. uz
chybaju na 2 ambulanciach. Aj ked priebeZne v malych mnoZstvach dopifiame zakladné
inStrumentarium, neustale chybaju najma koncovky k odsavackam, Spice, usné hacky,
Citelaky, nozniCky na stehy aj iné. Chyba elektrokoagulacia na 2 ambulanciach a na
jednej ambulancii bipolarne pinzety, kable a nasadce na koagulaciu, kratke
vySetrovacie rigidne optiky na rinoendoskopiu so studenym svetlom.

Kompletné vybavenie vySetrovacimi boxami s komplexnym vybavenim a polohovatefné
vySetrovacie kresla, by riesili podstatnu ¢ast nedostatkov a znamenali by aj priestorovée
Setrenie.

Navrhy a opatrenia : Je nutna okamZita investicia do vybavenia ambulancii, inak
prudko poklesne kvalita poskytovanej starostlivosti, za ¢o vSak nebudu zodpovedni
lekari.

11. Ostatné

Ulohy, ktoré je nutné v kratkej buducnosti riesit su organizaéného a materialno
technického charakteru. Stupaju poziadavky na operacny Cas , ale aj poCty
neodkladnych hospitalizacii. Cakacie lehoty na planované chirurgické vykony su dihsie
(3- 4 mesiace), je niekedy tazké dostat do operacného programu pacienta

s onkologickou chorobou do 3 tyZdnov. Narastli poziadavky na hospitalizaciu

a starostlivost’ o onkologickych ORL pacientov.

Pokial ide o opatrenie na naSom pracovisku je potrebné urychlene zrealizovat
rekonstrukciu ,Zakrokovne® na 5.poschodi na plnohodnotnu operacnu salu so
vzduchotechnikou, klimatizaciou, s kompletnym pristrojovym a personalnym vybavenim.
Je potrebné doriesit dospavania pacientov po CA a dosiahnut dostupnost



anesteziologického timu aspon 4 dni v pracovnom tyzdni . V ramci rokovania so
zdravotnymi poistoviiami treba dohodnut realne platby za onko- diagnézy, lepSie platby
za pacientov v ramci osobitnych vykonov -OHV. V ramci restrukturalizacie 16Zok
v Bratislave , je nutné riesit 16Zka pre nechirurgicku liecbu pacientov s ORL dg. (RAT,
CHT), ¢im by doslo k zmenSeniu tlaku na 16Zko na nasej klinike . Bolo by potom mozné
hospitalizovat' viac pacientov za ucelom chirurgickej lieCby onkologickych pacientov.
Je tiez treba dorieSit’ starostlivost’ o pacientov v terminalnom $tadiu onko- ORL
choroby, nie je mozné, aby tito pacienti boli v stale vacsej miere hospitalizovani na
I6zkach naSej kliniky.
Na skvalitnenie prace naSej kliniky, ale najma celého pracoviska Antolska, by bolo
vhodné prediskutovat’
-koncepciu prace Oddelenia urgentnej mediciny pokial ide o ORL konzilia jednak
v ramci pracovného &asu, ale najméa poéas UPS, organizaéne a personalne. Je dost
nepraktické akutneho pacienta v pracovnom ¢ase prevazat z OUM na poliklinicku
ORL ambulanciu, ktora nie je priestorovo tak rieSena, Ze sa tam da vySetrit pacient
na 16zku.
- Pre stupajuci pocet pacientov v ramci OHV rezimu, je potrebné
z epidemiologického hfadiska, ale aj zo strany manazovania pacienta, vybudovat
z jednej izby (po redukcii 16zok) prijimaciu miestnost’ pre oSetrovanie pacientov
v rezime OHV, ktora by zaroven sluzila pre potreby oSetrenia pacientov z OUM.
Vyzaduje si to samozrejme investi¢né naklady na upravu priestorov a vybavenie.
- vysledky kultivaénych vySetreni od firmy HPL s.r.o. dostat priamo do
informacného systému
-personalne stabilizovat oddelenie JIS s koncepciou zaclenenia oddelenia pod
OARQO, so stalou pritomnostou lekara intenzivistu a jasnymi kompetencnymi a
ekonomickymi podmienkami
-v ramci reStrukturalizacie UNB Bratislava docielit’ udrZzanie detskej klientely
s dobudovanim detského 16zka na OARO, dorieSenie finan&nej otazky spojenej
s hospitalizaciou deti, resp. platieb za OHV
-v rokovani s poistoviiami dohodnut presné pravidla spésobu vykazovania
ambulantnych bodov a tym minimalizovat chybovost davok
—pri rokovaniach s poistoviiami zohladnit' stupajuce finanéné naroky na
neresterilizovatelny SZM, ktory je potrebny pri chirurgickych vykonoch

V kontexte zvySenych potrieb operativy je nutné urychlene realizovat
-rekonstrukciu priestorov na 5.poschodi v C trakte (zakrokovria, okolité priestory)
-doplnenie a obnova chirurgického instrumentaria

-zakupenie operacného mikroskopu, monitoring hlavovych nervov, PC navigacie,
endoveze

-rekon$trukcia ambulantného traktu so zakupenim pristrojového vybavenia (vySetrovacie
boxy), zdokonalovat objednavaci systém pre ambulantnych pacientov na ¢as a ku
konkrétnemu lekarovi, zavedenie recepcie so sestrou pre kontakt s pacientmi a
elektronickym Cislovanim poradia ¢akajucich pacientov

-koncepéne riesit spdsob osetrovania konziliarnych pacientov OUM v ramci UPS
(oddelit oSetrovanie tychto pacientov od hospitalizovanych)

-dokupenie zakladného inStrumentaria na vySetrovne a ambulancie (spekula, lieviky,
zrkadielka)



-stabilizacia personalu najma SZP a NZP
-priestorové skvalitnenie vyucby pregradualnych a postgradualnych Studentov

MUDr. Tibor Barta,PhD.
Zastupca prednostu I.ORL kliniky UNB,LFUK

Pedagogicka a vedecko-vyskumna €innost’ na I.ORL klinike v roku 2011

Zamestnanci LFUK:

prof. MUDr.Milan Profant,CSc. — prednosta kliniky

doc.MUDr.Zuzana Kabatova, CSc. — zastupca prednostu pre pedagogicku
cinnost

MUDr. Jana Hanzelova, PhD — odborna asistentka

MUDr. Daniela Nechojdomova, PhD — odborna asistentka

MUDr. Irina Sebova, CSc. — odborna asistentka

MUDr. Miroslav Tedla, PhD — odborny asistent

MUDr. RNDr. Lukas Varga — denné doktorandské Studium

Stefania Horvathova - sekretarka

Vyucovali sme Studentov:
5.roénika vS§eobecného lekarstva — lethom semestri 2010/2011 a v zimnom
semestri 2011/2012
5.ro¢nika v§eobecného lekarstva — zahrani¢ni Studenti — v lethom semestri
2010/2011

5.ro€nik vSeob.lekarstva — slovenski Studenti:

Prednasky sa konali vzdy v 1.tyzdni vyucby v kazdom semestri (a 12 hod),
zabezpedovali ich prof. Profant, doc.Kabatova, prof. Jakubikova, Dr.Sebova.
Blokové staze trvali pre kazdého Studenta 5 dni na |. ORL klinike a 2 dni na detskej ORL
Klinike:

v lethom semestri 2010/2011:

slovenski Studenti: 9 tyzdnov, 14 Stud.skupin, 135 Studentov, 4632 Studentohodin

v zimnom semestri 2011/2012:

slovenski Studenti: 8 tyzdnov, 15 St.skupin, 146 Studentov, 3504 Studentohodin

Na vyuébe sa okrem odbornych asistentov LFUK podielali niektori zamestnanci UNB
(Dr. PospiSilova — zmluvny vztah s LFUK za uhradu, MUDr.M.Rosolanka, MUDr.
Zdrazil, MUDr.Sivaéek) a SZU (doc.Dolezal, Dr.Stefanicka).

5.ro¢nik vSeob.lekarstva — zahrani€ni Studenti:

v letnom semestri 2010/2011: zahrani¢ni: 6 tyzdnov, 7 St.skupin, pocet Studentov: 58

Pristrojové vybavenie:

Pre potreby demonstracie mikroskopickych a endoskopickych nalezov u pacientov sa
vyuzivala veza s TV retazcom, operacny mikroskop s moznostou digitalneho zaznamu,
€o je zakladny predpoklad pre pripravu demonstraénych filmov pre potreby vyuéby




a prednaskovej €innosti.
Na ambulanciach je trvaly nedostatok inStrumentov na nacvik vysetrovacich
metod!

Doktoradské Studium
V roku 2011 v doktorandskom $tudiu pokracovali:
MUDr.RNDr.Lukas Varga (denna forma)
Téma: Etiopatogenéza senzorineuralnej poruchy sluchu
Skolitel: Prof.MUDr. Milan Profant,CSc.
MUDr.Zuzana PospiSilova (externa forma)
Téma: Etiopatogenéza zavratovych stavov
Skolitel: doc. MUDr.Zuzana Kabatova,CSc.

Publikaéna a prednaskova ¢innost’ (v prilohe)

Prof.MUDr.Milan Profant, CSc.
Prednosta [.ORL Kliniky LFUK, FN @ SZU.......ccooiiiiiiiiiiiiiiiiiee et

Prim. MUDr. Tibor Barta, PhD
Zastupca prednostu KINIKY.........co e

Doc. MUDr. Zuzana Kabatova, CSc.
Zastupca prednostu pre pedagogicku CiNNOST...........oooiiiiiiiiiiiierree e

Doc. MUDr. Pavel Dolezal, Csc. mimoriadny profesor
Veduci Katedry ORL SZU.........coo et e e

V Bratislave, 25. januara 2012



Vedecké projekty (granty) rieSené na klinike v roku 2011

Molekularno-geneticka diagnostika hereditarne podmienenych poriuch sluchu
pomocou metody MLPA.

Zodpovedny rieSitel: MUDr. RNDr. Lukas Varga. Typ grantu : Grant UK , €islo
grantu : UK/7/2011, obdobie rieSenia : 2011. Pridelené financné prostriedky : 900 €

Vyskyt, DNA analyza a fenotypové spektrum najéastejsich hereditarnych portch
sluchu na Slovensku.

Zodpovedny rieSitel : prof. MUDr. Milan Profant, CSc. RieSitelia : I. ORL klinika —
prof.MUDr. Milan Profant, CSc., doc. MUDr. Zuzana Kabatova, CSc., MUDr. RNDr.
Lukas Varga, MUDr. Zuzana Pospisilova, MUDr. Daniela Nechojdomova, PhD., UEE
SAV - prof. MUDr. lwar Klime$, DrSc., MUDr. Juraj Stanik, PhD., RNDr. Miroslava
Huckova, Mgr. Lucia Valentinova, MUDr. Daniela Stanikova. Typ grantu : VEGA, Cislo
grantu : 1/0465/11. Obdobie rieSenia : 2011-2013. Pridelené finan¢né prostriedky : 4518
€

Skrining dedi¢nych poruch sluchu na Slovensku metédami DNA analyzy.

Zodpovedny rieSitel : prof. MUDr. Milan Profant, CSc. RieSitelia : I. ORL klinika — prof.
MUDr. Milan Profant, CSc., MUDr. RNDr. Lukas Varga, doc.MUDr. Zuzana Kabatova,
CSc., MUDr. Zuzana Pospisilova, MUDr. Daniela Nechojdomova, PhD., UEE SAV —
prof. MUDr. lwar Klime$, DrSc., Mgr. Daniela GaSperikova, CSc., MUDr. Juraj Sanik,
PhD., RNDr. Miroslava Hu€kova, Mgr. lvica Masindova, Mgr. Lucia Valentinova, MUDr.
Daniela Stanikova. Typ grantu : APVV, Cislo grantu : APVV-0148-10 Obdobie rieSenia :
2011-2014. Pridelené financné prostriedky : 249 608 €



