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ULAZNI PODACI
Ocjena uspjesnosti poslovanja u prethodnom razdoblju
Tijekom 2024. godine Zdravstvena ustanova Ljekarna Bjelovar ostvarila je stabilno i uspjesno
poslovanje, uz kontinuirano ispunjavanje svoje osnovne zadace — pruzanja kvalitetne i dostupne
liekarnicke skrbi stanovnistvu Bjelovarsko-bilogorske Zupanije.

Pozitivan poslovni rezultat ostvaren je zahvaljujuéi odgovornom financijskom upravljanju,
racionalizaciji troSkova, povecanju ucinkovitosti poslovnih procesa te stalnom unapredenju struénog
rada. Ukupni prihodi ostvareni u iznosu od 6.508.848,61 €, uz rashode od 6.318.180,31 €, rezultirali su
dobiti nakon oporezivanja u iznosu od 158.278,67 €, $to potvrduje stabilnost poslovanja i odrZivost
ustrojstva Ljekarne.

Tijekom izvje3tajnog razdoblja provedene su brojne aktivnosti usmjerene na jacanje kadrovskih
kapaciteta, stru¢nog usavrSavanja i digitalne transformacije, ukljuujuéi zna€ajan porast prihoda i
narudzbi putem internet trgovine. Posebna paZnja posveéena je edukaciji zaposlenika, osiguranju
uvjeta za trajni stru€ni razvoj te razvoju interpersonalnih i upravljaékih vjestina, sto je dodatno
pridonijelo unaprjedenju kvalitete usluga i interne organizacije rada.

Nastavljena je uspjeSna suradnja s brojnim zdravstvenim, znanstvenim i obrazovnim institucijama,
kao i sudjelovanje u javnozdravstvenim projektima i preventivhim programima, &ime je dodatno
potvrdena drustvena odgovornost i stru¢na uloga Ljekarne u zajednici.

Ovaj zakljucak proizlazi iz IzvjeS¢a o radu i poslovanju za 2024. godinu, koje je Upravnom vijeéu
dostavljeno na prethodnim sjednicama te je kao takvo i prihvaéeno.

Ostvarenje ciljeva kvalitete, poduzeti postupci koji su posljedica prijagnjih ocjena
uprave
Temeljem analize provedenih aktivnosti unutar Zdravstvene ustanove Ljekarne Bjelovar, s
ciliem procjene ostvarenja postavljenih ciljeva te identificiranja podruéja za daljnja unaprjedenja u
sustavu upravljanja kvalitetom, utvrdeno je sljedeée:

Tijekom 2024. godine u potpunosti je ostvareno uvodenje novih vlastitih proizvoda, pri éemu je
registrirano 3est novih galenskih pripravaka. Ovo predstavlja znaéajan iskorak u razvoju vlastitog
asortimana i ja€anju trZiSne prepoznatljivosti Ljekarne.

AZuriranje i dopuna dokumentacije sustava upravljanja kvalitetom (SUK) provedeni su
djelomicno; usvojena je nova verzija dokumenta PR-8-3 ,,Upravljanje otpadom*, dok su procedure za
uvodenje novog zaposlenika u posao, uvodenje novog asortimana i definiranje korisniékih razina pri
kraju izrade. OCekuje se da ¢e nova verzija procedura rada u laboratoriju biti dovr$ena do kraja 2025.
godine.

Mijerenje zadovoljstva korisnika nije provedeno zbog tehniékih izazova i poveéanog opsega
operativnih poslova, zbog ega je taj cilj pomaknut na kraj 2025. godine.
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Tijekom 2024. nije zaprimljen nijedan formalni prijedlog za poboljsanje rada, sto ukazuje na
potrebu dodatnog poticanja kulture unaprjedenja, te se i ovaj cilj prenosi u naredno razdoblje.

Nedostaci u poslovanju (sukladnost procesa, proizvoda i usluga)

Problemi koji su najznacajniji u poslovanju Ljekarne direktno su vezani uz naplatu HZZO-a.
Tijekom godine je dolazilo do smanjenja cijena lijekove koju refundira HZZO te je to direktan trosak
Ljekarne. Kako su ljekarnicke jedinice Ljekarne rasprostranjene po ruralnim podrudjima gdje nema
mnogo stanovnika niti je u cijelosti pokriveno podrudje s ambulantama opée medicine, prilagoden je
rad ljekarni (depoa) prema radu lije¢nika.

Sve ljekarnicke jedinice su radile bez prekida te je pruzena zdravstvena skrb svim korisnicima.

Ostvarena poboljSanja vezana uz razvoj proizvoda, status korektivnih i preventivnih
mjera

Tijekom godine provedena su azuriranja kljuénih pravilnika i dokumentacije sustava upravljanja
kvalitetom, ¢ime je znaCajno unaprijedena uskladenost s vaze¢im standardima.

Modernizacija centralnog laboratorija ostvarena je kroz proSirenje kapaciteta i nabavku
suvremene opreme, $to je unaprijedilo u€inkovitost i kvalitetu laboratorijskih usluga.

Povratne informacije od korisnika usluga

Analizom knjige dojmova utvrdeno je da su tijekom 2024. godine zabiljeZena ukupno tri
korisni¢ka dojma, dok pisani i usmeni prigovori nisu evidentirani. Prigovori i dojmovi izraZeni putem
internetske stranice i drustvenih mreza nisu sustavno biljeZeni zbog implementacije nove internetske
stranice, $to je dodatno utjecalo na neprovedeno anketiranje korisnika.

Ova podrucja bit ¢e prioritetno ukljuena u ciljeve za 2025. godinu kako bi se osiguralo sustavno
pracenje, evidentiranje i unaprjedenje korisni¢kog iskustva.

Planirane promjene koje mogu imati utjecaj na sustav kvalitete, preporuke za
poboljSanje

U planu je prosirenje asortimana proizvoda koje izraduje Ljekarna, ¢ime se nastoji povedati
trziSna konkurentnost i zadovoljstvo korisnika.

Predvidena je revizija i proSirenje dokumentacije sustava upravljanja kvalitetom radi bolje
prilagodbe novim zahtjevima i potrebama.

Takoder se planira zna¢ajno pobolj$ati prikupljanje povratnih informacija od korisnika, ukljuéujuéi
aktivnije koristenje digitalnih kanala i redovito provodenje anketa.
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Rezultati internog audita i unutarnjeg stru¢nog nadzora
U skladu s planom internih aktivnosti za 2025. godinu, od 17. do 18. lipnja provedeni su redovni
interni auditi i stru¢ni nadzori u svim ljekarnickim jedinicama i depoima Zdravstvene ustanove Ljekarne
Bjelovar.

Interni audit obuhvatio je procjenu uskladenosti sustava upravljanja kvalitetom s normom ISO
9001:2015 i internim procedurama. Provjereni su procesi kroz razgovore sa zaposlenicima, pregled
dokumentacije i pracenje klju¢nih poslovnih aktivnosti. Utvrdeno je da sustav u veéini jedinica
funkcionira zadovoljavajuce, s urednom organizacijom rada i vodenjem evidencija. Medutim,
identificirane su nesukladnosti, medu kojima su najvaZznije nedosljedno vodenje o&evidnika otpada,
nedostatak potrebne dokumentacije i certifikata, te istek ovjernice za jednu vagu.

Takoder preporuuje se zamjena dotrajalih ploca s radnim vremenom, dostava aZurirane evidencije
radnog vremena HZZO-u te definiranje jasne procedure za biljeZenje nesukladnosti i provodenje
korektivnih mjera. NuZno je uvesti standardizirani postupak za evidentiranje nesukladnosti pri
zaprimanjima robe od dobavljaca i sustavno biljeZiti prijenos informacija prilikom zamjena zaposlenika
radi osiguranja kontinuiteta rada. Potrebno je obnoviti znanje o vodenju oéevidnika otpada i
standardizacija arhiviranja dokumentacije na USB uredajima. Posebnu paZnju valja posvetiti
poboljsanju evidencije pohvala, primjedbi i anketa, osobito putem digitalnih komunikacijskih kanala.

Strucni nadzor, proveden u skladu s Pravilnikom o unutarnjem nadzoru i provedbenim planom za
2025. godinu, obuhvatio je ocjenu stru¢nog rada, opreme, €uvanja lijekova, izdavanja lijekova te rada
ljekarnickih laboratorija, ukljucujuci izradu galenskih i magistrainih pripravaka.

Utvrdeno je da su prostorni i kadrovski uvjeti zadovoljavajuéi, uz pravovremene edukacije i uredno
vodene evidencije. PrimijeCene su pojedine primjedbe vezane uz sigurnost laboratorijskih supstancija i
neujednacenost dokumentacije certifikata. Takoder su identificirani informaticki problemi s
certifikatima za pristup Cezihu u nekim jedinicama.

Povjerenstvo za kvalitetu razmotrit ¢e sve utvrdene nesukladnosti i preporuke te ée, po potrebi,
odrediti dodatne odgovorne osobe i vremenske rokove za njihovo rje$avanje, ¢ime se osigurava
pravovremena i u€inkovita sanacija.

Zakljuéno, internim auditom i unutarnjim stru¢nim nadzorom potvrdeno je da sustav upravljanja
kvalitetom i ostali poslovni procesi u Zdravstvenoj ustanovi Ljekarne Bjelovar djeluju u skladu sa
zakonskim propisima, internim pravilnicima, relevantnim normama i procedurama. Provedene
aktivnosti predstavljaju temelj za kontinuirano unaprjedenje i uskladivanje s propisima.

Ocjena primjerenosti politike kvalitete
Sve aktivnosti Ljekarne usmjerene su prema zadovoljstvu krajnjih korisnika. U tom kontekstu,
potrebno je kontinuirano pratiti razvoj i ostvarenje postavljenih ciljeva te pravodobno provoditi njihove
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| kontrole radi osiguranja odrzivosti i u€inkovitosti sustava upravljanja kvalitetom. \

IZLAZNI PODACI ]

Planovi za poboljSanje djelotvornosti sustava upravljanja kvalitetom i njegovih procesa

Planovi za poboljSanje djelotvornosti sustava upravljanja kvalitetom i njegovih procesa ukljucuju
nastavak suradnje sa strukovnim udrugama poput Hrvatskog farmaceutskog drustva i Hrvatske
ljekarnicke komore, kontinuiranu edukaciju zaposlenika, definiranje i uskladivanje nedefiniranih
procesa, modernizaciju odredenih radnih postupaka, redovite interne i vanjske nadzore te
zaposljavanje novog kadra.

Planovi za poboljSanje proizvoda i usluga u odnosu na zahtjeve korisnika usluga

Planovi za poboljSanje proizvoda i usluga u odnosu na zahtjeve korisnika usmjereni su na Sirenje
asortimana vlastitih proizvoda, prilagodbu usluga potrebama korisnika i unaprjedenje komunikacije
putem digitalnih kanala.

Planovi za osiguravanje potrebnih resursa

Planovi za osiguravanje potrebnih resursa obuhvaéaju ulaganja u ljudske potencijale, tehnologiju,
edukaciju i infrastrukturne kapacitete kako bi se osigurala odrziva kvaliteta usluga i zadovoljstvo
korisnika.

U Bjelovaru, 4. srpnja 2025. godine.
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