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I.     Úvodní slovo ředitelky 
        

 
  
„  Právě tak, jako byste se neměli  pokoušet léčit oči bez hlavy a hlavu bez těla, neměli 

byste léčit tělo bez duše.“  ( Sokrates)                                                                                                                  
Úvodním citátem bych chtěla vyjádřit základní znak našeho pracoviště. 

Léčebna dlouhodobě nemocných Rybitví byla vždy chápána jako pracoviště, kam se 
nemocní odkládají, kam se chodí jen umírat. Neblahé pověsti se nelze zbavit jinak, 
nežli dlouhodobou poctivou, na jednotlivce zaměřenou prací. V posledních dvou 
letech už můžeme s klidem říci, že se situace změnila, pacienti se tolik nebojí přijít do 
našeho zařízení, dokonce někteří nechtějí odcházet od nás do sociálních zařízení mimo 
Rybitví. A jelikož převážná většina našich pacientů je v seniorském věku, kdy nemoc 
znamená strach, bolest a samotu, je pro nás velice pozitivní, že se situace změnila. 
Není větší umění, nežli naslouchat potřebám druhých. Za velké změny uskutečněné 
v naší léčebně patří mé velké poděkování celému personálu, ale i rodinám pacientů, 
které nám pomáhají v řešení nesnadných situací.  

Abychom byly zařízení co nejvíce vstřícným k potřebám chronicky nemocných 
pacientů, založili jsme dva druhy sociální pomoci. Sociální pobytová lůžka a 
odlehčovací pobytová lůžka. Dochází tedy k propojení zdravotní léčebné péče 
s následnou sociální péčí, kdy pacient, který nemůže být propuštěn do domácího 
ošetřování, může plynule přecházet do sféry sociální. Tím zamezujeme migraci 
seniorů téměř po celé republice. Samozřejmě nemůžeme vyhovět všem, naše zařízení 
bylo původně určené jen pro péči zdravotní, a není snadné přizpůsobovat prostorově 
staré objekty LDN na zařízení sociální. 

Dalším pokusem vyjít vstříc našim pacientům bylo vytvoření vlastní dopravní 
zdravotní služby. I tímto krokem jsme chtěli zamezit dlouhému čekání našich pacientů 
na nemocničních chodbách, než pro ně přijede sanitní vůz.Služba funguje k naší 
oboustranné spokojenosti. 

I pro nás platí „ bez peněz to nejde“. Další zvažované změny předpokládají 
větší finanční  možnosti. Z toho důvodu provádíme jen dílčí malé změny, které vedou 
ke zkvalitnění pobytu našich nemocných v LDN. Snahou zůstává neustále uvádět 
v život nové léčebné postupy, nové možnosti v ošetřování i vybavení zařízení. Na nás 
všech zůstává neustále hledat nové možnosti finančních úspor, nové možnosti 
sponzorských vstřícných kroků k naší léčebně.  
 Rok 2010 nebyl pro naše zařízení vzhledem k ekonomickým možnostem lehký, 
přesto si cením snahy celého týmu pracovníků LDN Rybitví vytvořit pro naše pacienty 
a klienty takové podmínky, aby se při svém pobytu cítili dobře. To je závazek i pro 
příští období, která určitě nebudou o nic jednodušší. 

                                                                            Mgr. Tomšů Jana 
                                                                                           ředitelka LDN Rybitví                                          
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II.     Léčebná péče  
 
 

Do zařízení LDN Rybitví přicházejí pacienti z různých zdravotnických zařízení 
nebo přímo ze svého domova. Jsou přijímáni z důvodů pokračování v započaté léčbě 
na akutním lůžku, či k nastavení léčby a zkompenzování stavu pokud přichází 
z domácího prostředí.  

Zaznamenáváme výrazný nárůst zdravotně závažnějších stavů pacientů, 
s nepříznivou prognózou. I přes vypjatý ekonomický stav léčebny zachováváme léčbu 
na vysoké odborné úrovni, kdy největším finančním problémem je současná moderní 
medikamentosní terapie a terapie ran a defektů moderní obvazovou technikou.  

Velký důraz byl v LDN kladen na rehabilitační proces, který pomáhá k návratu 
soběstačnosti. Pro zlepšení spolupráce s nemocnými byla zřízena tělocvična, kde 
nenásilnou formou pacienti pracují jak pohybově, tak i duševně, což vede k jejich 
celkovému prospěchu. 

 Následná péče poskytovaná v LDN nabývá zcela jiných forem, je daleko více 
zaměřena na vyšetřování pacientů, stanovování nových diagnóz, nastavování 
kombinovaných terapií s následnými konzílii na odborných ambulancích. Úroveň 
lékařské péče je potřeba na vyšší úrovni, nežli byla v předcházejících letech. Tento 
stav vyvolává nutnost stálého vzdělávání našich lékařů.  

 
 
 
                                                                                                  MUDr. Silvestr Zouvala 
                                                                                                     primář LDN Rybitví 
 
 
 
 
 
 

Nově přijatí v roce 2010 ……………………………………584 
 
Počet ošetřovacích dnů ………………………………… 36 147 
 
Propuštěných pacientů …………………………………… 500 
 
Zemřelých pacientů …………………………………….… 150 
 
Využití lůžek ………………………………………………94,32% 
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III.     Ošetřovatelské péče z pohledu hlavní sestry 
 
         
 

Pro zvýšení komfortu našich pacientů byl v roce 2010 zahájen provoz 
Dopravní zdravotní služby LDN Rybitví  -  vedoucí ke zlepšení přepravy pacientů 
LDN Rybitví na konziliární vyšetření do jiných zdravotnických zařízení, zajištění 
odborného doprovodu pacientů, snížení čekacích dob na přepravu sanitním vozem, 
zajištění přepravy osob k hospitalizaci v LDN Rybitví, zajištění transportu pacientů a 
osob se sníženou schopností pohybu z prostředí s bariérami (schody, byty bez 
výtahu…). Tato služba je poskytována i  pro přepravu pacientů z terénu s ohledem na 
jejich individuální potřeby.  
 
Bezplatná informační služba pro pečující osoby 
Konzultace pro pečující osoby v oblasti ošetřovatelské péče, sociální poradenství, 
pomoc psychologa. Možnosti konzultací přímo v domácím prostředí pacientů. 
 
Kontrolní mechanismy v oblasti ošetřovatelské péče 

• Systém ošetřovatelských vizit – přímá kontrola ošetřovatelské péče u lůžka 
pacienta, rozhovor s pacientem. 

• Kontroly ošetřovatelské dokumentace a plánování ošetřovatelské péče 
v návaznosti na výstup z ošetřovatelské vizity. Kontroly formální stránky 
ošetřovatelské dokumentace. 

• Dotazník spokojenosti pacientů – zpětná vazba pro zdravotnický personál o 
vnímání a hodnocení poskytované péče pacienty. 

• Sledování mimořádných událostí – zejména jde o pády. U každého pacienta je 
stanoveno riziko pádu dle standardizované měřící metody a na základě 
stanovení rizikovosti pádu jsou zahájena individuální preventivní opatření. 
Statistika těchto mimořádných událostí iniciovala nákup speciální podložek pro 
monitorování přítomnosti pacienta v lůžku na všechny stanice LDN 
Rybitví.Tato pomůcka komfortním způsobem signalizuje opuštění lůžka 
pacientem, aniž by ho fyzicky omezovala, personál je akustickým signálem 
upozorněn na opuštění lůžka pacientem, výrazně se tak snižuje možnost pádu 
pacienta při nekontrolovaném opuštění lůžka.  

 
Činnost nutri čního terapeuta – individualizace nutričních potřeb pacientů, edukační 
činnost v oblasti výživy, spolupráce s rodinnými příslušníky v oblasti výživy pacientů. 
Činnost převazové sestry specialistky v péči o chronické rány – stanovení plánu péče o 
ránu, spolupráce s chirurgem a nutričním terapeutem v péči o problematicky hojící se 
rány. 
 

V LDN Rybitví probíhají praxe studentů bakalářských a magisterských oborů 
Fakulty zdravotnických studií Univerzity Pardubice, Vyšší odborné školy Pardubice, 
obor Sociální práce. Studenti si kromě získaných odborných zkušeností odnášejí i 
zkušenosti s lidským a individuálním přístupem k pacientovi. 
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Rozšíření nabídky sociálních služeb poskytovaných v LDN Rybitví 
Pobytová odlehčovací lůžka jsou provozována od podzimu roku 2010. Slouží 
k přechodnému ubytování klientů z domácího prostředí.  
 

Prioritou v práci s pacienty je individuální a lidský přístup ze strany personálu, 
snahy o zapojování rodinných příslušníků do systému péče, zejména v oblasti 
rehabilitace a nácviku soběstačnosti. 
 

Závěrem bych si dovolila citovat slova jedné pacientky, která mi při 
ošetřovatelské vizitě řekla: ,, Sestřičko, moc si vážím toho, že mě všichni vnímáte jako 
lidskou bytost, že tu ležím právě Já – jedinec.“  
 
                                                                                            
                                                                                               Bc. Veronika Řádová 
                                                                                            hlavní sestra LDN Rybitví 
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IV.      Základní informace o organizaci a její činnosti 
 
Léčebna dlouhodobě nemocných Rybitví je příspěvkovou organizací zřizovanou 
Pardubickým krajem.  
 
Její struktura je následující: 
 
- 4 lůžková oddělení následné péče (celkem je se zdravotními pojišťovnami 

nasmlouváno 105 lůžek)  
- příjmová ambulance 
- 17 pobytových sociálních lůžek 
- 5 lůžek odlehčovací služby 
- dopravní zdravotní služba 
- provozní úseky - údržba, správa, prodejna potravin  
 
Léčebna dlouhodobě nemocných Rybitví se řídí následujícími předpisy: 
                                   

� zřizovací listinou  
� organizačním řádem  
� provozním řádem 
� vnitřními  předpisy  

 
 
 
 
Bezplatná informační služba pro pečující osoby 
 

Přímo v zařízení je poskytována zdravotně sociální informační služba pro 
pečující rodinné příslušníky i samotné pacienty a klienty našeho zařízení. Neodříkáme 
se poskytovat informace i rodinám z terénu, které se teprve připravují na péči o 
nemocného v domácím ošetřování. Pracovníci LDN Rybitví se snaží pomoci rodinám 
orientovat se v problému a pomoci při vyřizování běžných záležitostí a 
zprostředkování dalších navazujících služeb u jiných organizací a institucí : 

 
• pomoc a podpora při vyřizování důchodových dávek, příspěvků a výhod 

pro tělesně postižené a staré občany 
• informace o příspěvku na péči, pomoc při vyplňování žádosti 
• poskytování informací o nabídce kompenzačních a rehabilitačních 

pomůcek a jejich zajišťování a zabezpečování  
• kontakt a informace o agenturách domácí péče, pečovatelské službě a 

osobní asistenci 
• informace o domovech pro seniory, o domovech se zvláštním režimem, 

pomoc při vyplnění žádosti o umístění do těchto zařízení 
• informace o hospicové péči a o podmínkách přijetí do hospice 
• pomoc při vybavování bytů před přijetím pacienta do domácí léčby 
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• praktický nácvik manipulace s ležícím či málo pohyblivým pacientem u 
nás v zařízení i doma u lůžka pacienta 

• nácvik rehabilitačního ošetřovatelství u nás v zařízení i doma u lůžka 
pacienta 

• naše informační služba také zahrnuje i pomoc psychologa 
 
 
Rehabilitace v LDN Rybitví 
 
 Mimo léčebnou a ošetřovatelskou péči je v našem zařízení poskytována i 
rehabilitační péče. Tu zajišťuje kolektiv kvalifikovaných fyzioterapeutů, kteří si 
průběžně doplňují vzdělání na různých seminářích a školeních, aby mohli zajišťovat 
kvalitní odbornou péči. V LDN je prováděno kondiční cvičení se zaměření na zlepšení 
a udržení mobility, dále speciální rehabilitace pacientů po cévních mozkových 
příhodách pomocí Kabatovy techniky. Zaměřujeme se i na rehabilitaci poúrazových 
stavů, zejména po zlomeninách dolních končetin, páteře, horních končetin ….. 
 K rehabilitaci patří i nácvik běžných denních činností, zajišťujeme instruktáže u 
pacientů s kloubními náhradami, učíme používat protetické pomůcky, nacvičujeme 
s nimi správný stereotyp chůze i chůzi po schodech. 
 Nedílnou součástí rehabilitace je fyzikální terapie elektroléčba, biolampa, vířivé 
lázně končetin, masáže, měkké mobilizační techniky, míčkové facilitace ….. 
 
 
Sociální lůžka  
 
 Sociální lůžka jsou zřízena pro komplexní péči zdravotně sociální. Určena jsou 
pro klienty 4. kategorie, kteří nemohou být propuštěni do domácího ošetřování, nebo 
čekají na přijetí do domova pro seniory.  
 
 
Odlehčovací lůžka 
 
 Od října 2010 byla otevřena lůžka odlehčovací, která pomáhají překlenout 
čekací dobu na umístění do domova pro seniory, nebo pomáhají rodinným 
pečovatelům  odpočinout si a nabrat nové síly na péči o své příbuzné. 
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V.     Struktura zaměstnanců 
 
 

Průměrný přepočtený evidenční počet zaměstnanců v roce 2010 dle kategorií 
činnosti byl následující: 

                                                                                                               Tabulka č. 1 

 Kategorie činnosti 
Skutečnost 2009 Skute čnost 2010 
PPEPZ* podíl PPEPZ* podíl 

 Lékaři 5,15 5,96 5,20 5,65 

 Všeobecné sestry, porodní asistentky 26,23 30,39 26,30 28,57 

 Ostatní zdravotní prac. nelékaři s odb. způsobilostí 2,5 2,89 3,04 3,30 

 Zdravotní prac. nelékaři s odb. a special. způsob. 4,5 5,21 4,74 5,15 

 Zdravotní prac. nelék. pod odb. dohledem 34 39,35 36,38 39,51 
 Jiní odborní prac. nelék. s odbornou způsobilostí 0 0 0,084 0,09 

 THP 8 9,26 7,73 8,39 

 Dělníci a provozní 6        6,94 8,60 9,34 

 CELKEM 
      

86,38        100 92,07 100 

 * = průměrný přepočtený evidenční počet zaměstnanců.    
  
 

 V roce 2010 činil  stav zaměstnanců   92,07 osob. Ve sledovaném  roce byla 
v LDN Rybitví prováděna změna organizace úklidové služby . Došlo tak k navýšení 
2,6 provozních zaměstnanců. Dále se do počtu zaměstnanců promítla některá 
organizační opatření v souladu  s  právními normami. 

    
Zřizovatelem stanovený limit  přepočteného počtu pracovníků pro rok 2010  nebyl 
překročen.  
 
 

VI. HOSPODAŘENÍ 
 

     Léčebna dlouhodobě nemocných Rybitví  vykázala  za rok 2010  ziskový 
hospodářský výsledek  ve výši  80 859,06 Kč. Oproti hospodářskému výsledku roku 
2009, kdy zisk představoval hodnotu 114 798,75 Kč, došlo k jeho mírnému snížení. 
rozbor  hodnoceného období ve srovnání s rokem 2009  v nákladové a výnosové části 
je uveden níže.  

 
 
 
 

A.  Výnosy 
 

Výnosy Léčebny dlouhodobě nemocných Rybitví  činily v roce 2010 celkem 
53 931 892,21 Kč. Podrobněji viz tabulka č. 2. 
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                                                                                                                                                           Tabulka č.2                                                                                          
                                                                                                                          v tis Kč 

 Název výnosové položky Skut. 2009  
Plán  
2010 

Skut.  
2010 

Plnění 
2010 v % 

Rozdíl  
2010 – 09 

 Výnosy 52 166 53 161 53 932 103,4 1 766 

 Tržby za vlastní výkony ( služby) a zboží   48 263  50 344 104,3 2 081 

    Tržby od VZP 39 622  40 443 
           

102,1 
 

821 

    Tržby od ost. pojišťoven 3 628  4 187 
 

115,4 
                 
          559 

    Tržby za zdravotnické regulační poplatky 2 013  2 202 109,4 189 

           dar Pk pacientům za zdrav. reg. poplatky 1 454  722 49,6 -732 

    Tržby za ost. zdr.služby nehr. z veř. zdrav.poj. 45  181 402 136 

    Tržby za sociální služby 2 591  1 926 74,3 -665 

    Tržby za odlehčovací  lůžka 0  97 - 97 

    Tržby za nezdr. služby 364  398 109,3 33 

    Tržby za prodané zboží 995 1 000 910 95,5 -85 

 Ostatní výnosy  3  178 593,3 175 

 Příspěvky celkem 3 900  3 410 87,4 -490 

    MPSV – příspěvek na sociální služby 1 500  2 500 166,7 1 000 

    Příspěvek na provoz město Pardubice 100  150 150 50 

    Příspěvek na provoz  Pardubický kraj 2 300  760 33 -1 540 

 
    

Tržby z prodeje služeb (50 344 tis. Kč) – celkový meziroční nárůst činí 3,4%. Tržby 
od VZP (40 443  tis. Kč) vzrostly meziročně o 2,1%. Podíl VZP na celkových tržbách 
od zdravotních pojišťoven je 93,8%. Tržby od ostatních pojišťoven (4 187 tis.. Kč) 
vzrostly meziročně o 15 %.  
 
Položka tržby za zdravotnické regulační poplatky  se podílela na výnosech částkou 
2 202 tis Kč. Hodnota je vyšší oproti roku 2009 o 189 tis Kč. Úhrada zdravotnických 
regulačních poplatků způsobem daru pacientům od Pardubického kraje byla ukončena 
k 2. 6. 2010.  Z tohoto důvodu vykazuje  položka úhrady darů z Pardubického kraje 
sníženou hodnotu oproti roku 2009. 
 
 
Tržby za sociální služby, které Léčebna dlouhodobě nemocných Rybitví provozuje na 
základě zákona 108/2006 Sb., o sociálních službách, vykazují nižší částku oproti roku 
2009 z důvodu nižší obsazenosti lůžek. V roce 2010 se  začal připravovat projekt na 
zajištění péče  pro klienty  na odlehčovacích lůžkách. Realizace projektu  od 1. 10. 
2010 přinesla v úhradách od klientů 97 tis. Kč.   
 
Tržby za prodané zboží  ( 910 tis. Kč) – jedná se o tržby prodejny - kantýny, která 
částečně snížila tržby oproti roku 2009. Snížení představuje hodnotu 85 tis Kč.  
 
 
Ostatní výnosy (175 tis Kč)  – na hodnotě této položky se zejména podílel převod 
finančních prostředků fondu, konkrétně částky darů pacientů do provozu organizace. 
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Jedná se o využívání finančních darů zúčtovaných na rezervním fondu k nákupu 
především DDHM.  
 
Příspěvky a dotace na provoz (3 410 tis. Kč) – položka představuje  pokles oproti 
roku 2009  o 12,6 %. Rok 2009 byl ovlivněn provozním příspěvkem Pk v hodnotě 
2 300 tis Kč, který pro rok 2010 představoval částku 760 tis Kč. Naopak příspěvek 
MPSV na sociální služby byl  
v roce 2010 navýšen oproti roku 2009 o 1 000 tis. Kč. Rovněž příspěvek magistrátu  
Pardubice  byl oproti roku 2009 navýšen o 50 tis Kč.  
   
B. Náklady 
 

Celkové náklady Léčebny dlouhodobě nemocných  činily 294 629 tis. Kč. 
Přehled o čerpání dle jednotlivých položek nákladů je uvedeno níže. 

                                                
                                                                                                                    Tabulka č.3 

                   v tis. Kč  

 Název  nákladové položky Skut. 
2009 

Plán 
2010 

Skut. 
2010 

Plnění 
2010 v % 

Rozdíl 
2010-09 

 Náklady 52 051 53 161 53 851 103,4 1 800 

 Spotřebované nákupy 6 519  7 218 110,7 699 

    Spotřeba materiálu 4 275 4 400 4 952 115,8 677 

       PHM 58  122 210,3 64 

       Léky 1 910  2 484 130,1 574 

       SZM 625  193 30,4 -432 

       SZM – inkontinence 329  410 124,6 81 

       SZM – katetry, cévky, sáčky 74  121 163,5 47 

       Ostatní  zdravotnický materiál 239  423 176,9 184 

       Drobný dlouhodobý majetek – zdrav.  54  327 605,5 273 

       Drobný dlouhodobý majetek – ostatní 359  182 50,7 -177 

      Ústavní prádlo 84  61 72,6 -23 

      Ochranné pracovní prostředky 114  67 58,8 -47 

       Čistící prostředky 219  161 73,5 -58 

       Knihy, časopisy 22  22 100 0 

       Ostatní materiál 188  399 212,2 211 

   Spotřeba energie 1 358 1 400 1 427 105,1 69 

   Prodané zboží 886 933 839 94,7 -47 

 Služby 9 604  8 889 926 -715 

       Opravy a udržování 1 373  736 53,6 -637 

       Cestovné 14  9 64,3 -5 

       Strava pacientů 5 019  4 713 93,9 -306 

       Praní prádla 1 175  1 261 107,3 86 

       Likvidace odpadu 352  308 87,5 -44 

       Úklidové práce 281  410 145,9 -129 

       Ostatní služby 1 390  1 452 104,5 62 

 Osobní náklady včetně náležitostí 35 020  36 891 105,3 1871 
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       Mzdové náklady 26 001  27 170 104,5 1169 

 Ostatní náklady 215  211 98,1 -4 

 Odpisy, prod. maj., rezer. čas. roz. 694  642 92,5 -52 

        Odpisy HIM a NHIM 694  617 92,5 -77 
 
Spotřeba materiálu (4 952 tis. Kč) – meziroční nárůst v částce 677 tis Kč  ovlivnila 
zejména nákladová položka spotřeby léků. Naopak spotřeba  SZM  vykazuje úsporu. 
Celkem  došlo k úspoře 398 tis Kč. Vyšší jsou ale náklady za ostatní zdravotnický 
materiál. V roce 2010 se vedení organizace zaměřilo na  vybavení  léčebny drobným 
dlouhodobým majetkem – jednalo se  o pořízení elektrických lůžek, polohovacích 
lůžek, o  antidekubitní matrace, bezdrátovou signalizaci. Celkem byl pořízen majetek 
v hodnotě 327 tis Kč.  
 
Spotřeba energie (1 427 tis. Kč) – meziroční nárůst o 5,1 % byl ovlivněn zvýšením 
cen energií.  
 
Opravy a udržování ( 736 tis. Kč) – v roce 2010 byla položka oprav a údržby snížena 
o 637 tis Kč oproti roku 2009. V roce 2009 byly realizovány stavební opravy spojené  
s malováním. Do nákladů roku 2011 se opět tyto  zvýšené nároky hygieny na četnost 
malování promítnou..  
 
Ostatní služby - meziroční pokles za úhradu stravného pro pacienty o 306 tis Kč, což 
bylo způsobeno nárůstem počtu pacientů závislých na výživě přes PEG,  likvidaci 
odpadů o 44 tis Kč a úklidové práce o 129 tis Kč  ovlivnilo vyjednávání s dodavateli a 
změnu organizování úklidové služby. Úklid se od roku 2010 zajišťuje převážně 
pracovníky organizace.  
 
Osobní náklady (36 891 tis. Kč) - meziroční nárůst o 5,3% ovlivnil příjem nových    
zaměstnanců v rámci zajištění úklidové služby ve vlastní režii. Organizace LDN 
Rybitví  nepřekročila limit mzdových nákladů a OON stanovený zřizovatelem. V roce 
2010 činila průměrná měsíční mzda bez OON  21 533,70 Kč. Stanovený  limit 
přepočteného evidenčního počtu zaměstnanců  nebyl v roce 2010 překročen. 
Skutečnost činila  92,07 zaměstnanců. Přehled čerpání dle jednotlivých druhů mezd je 
uvedeno v tabulce. 
                                                                                                                                    
Tabulka č.4    
                                                                                                                  v Kč 

 Přehled druhů mzdových   
nákladů  

Skutečnost 
rok 2009 

Skutečnost 
rok 2010 

Index 
rok 20010/2009 

Platové tarify 15 021 712 16 332 075 1,08 

Příplatek za vedení 414 691 436 061 1,05 

Osobní příplatek 1 902 108 1 448 520 0,76 

Odměny 414 400 73 104 0,18 

Zvláštní příplatky 646 861 744 830 1,15 

Práce přesčas 159 498 46 606 0,29 

Příplatek za So a Ne 650 640 743 596 1,14 
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Příplatek za svátek 320 469 372 965 1,16 

Příplatek za práci v noci 471 404 560 012 1,18 

Náhrady mzdy 2 529 053 3 092 926 1,22 

Mzdové náklady bez OON 22 530 836 23 850 695 1,06 

OON 3 469 695 3 318 933 0,96 

Mzdové náklady celkem včetně OON 26 000 531 27 169 628 1,04 

Nemocenské dávky hrazené zaměst. 47 890 54 383 1,14 

Zdrav.poj. organizace 2 304 362 2 439 626 1,06 

Soc. poj. organizace 6 216 337 6 760 858 1,09 

 
 
Odpisy DNM a DHM (617 tis. Kč) –   náklady na účetní odpisy jsou oproti  
předpokladu nižší o 83 tis Kč. Uvažovaná realizace  rekonstrukce výtahů se přesunula 
do roku 2011.  
 
Podíl nákladů a výnosů  na  1 zaměstnance                  Tabulka č.5                                                                                                  
  Rok 2009 Rok 2010 
Náklady celkem v . Kč 53 051 161,53 53 851 033,15 
Počet zaměstnanců 86,38 92,07 
Náklady na 1 zam.v .Kč 614 160 584 892 
    
Výnosy celkem v  Kč 52 165 960,28 53 931 892,21 
Počet zaměstnanců 86,38 92,07 
Výnosy na 1 zam.v   Kč 603 912 585 771 
 
Z tabulky je patrné, že náklady i výnosy na jednoho zaměstnance v roce 2010 
v porovnání s rokem  2009 poklesly shodně o 4,7 % (vliv nárůstu zaměstnanců). 
 
C. Plnění závazných a orientačních ukazatelů 
                                                                                                                                              Tabulka č. 6 

Ukazatel Skutečnost Limit Skutečnost 
  2009 2010 2010 

Příspěvek na provoz v Kč 2 300 000 760 000 760 000 

Investiční dotace v Kč    

Limit přep. ev. poč.  pracovníků 86,38 92,3 92,07 

Limit mzdových prostř. v Kč 22 530 836 23  900 000 23 850 695 

OON v Kč 3 469 695 3 350 000 3 318 933 

Účetní odpisy v Kč 694 061 700 000 617 414 
 

Veškeré závazné ukazatele stanovené zřizovatelem byly splněny. 
 
 
D. Hospodaření s fondy v hodnoceném roce  
 

 
 

Fond odměn nebyl v roce 2010  tvořen a jeho zůstatek je 0  Kč. 
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Tvorba a čerpání fondu reprodukce majetku  je uveden v tabulce.  
 
 
 
 
                                                                                                              Tabulka č. 7 

FOND REPRODUKCE MAJETKU 
     

číslo 
řádku  

t e x t 
schválený  
rozpo čet   

2010 

FRIM 
skute čnost 

k 31. 12. 
2010 

Skutečnost 
peněžního 

účtu  
1 PS k 1. 1. 373 373 373 
2 tvorba z odpisů  700 617 617 
3 ZC vyřazeného dlouhodobého m.       
4 dotace z rozpočtu zřizovatele       

5 investiční příspěvky cizích       

6 výnosy z prodeje inv.majetku       

7 dary        

8 převody z RF       

9 zdroje celkem (ř. 1 až 8) 1 073 990 990 

10 pořízení investic celkem 1 000 55 55 

10a z toho: pořízení DNM       

10b pořízení DHM   55 55 

10c technické zhodnocení dl.majetku 1 000     

11 investiční příspěvky       

12 úhrada invest.úvěrů nebo půjček       

13 posílení zdrojů na opravy a údržbu       

14 odvod do rozpočtu zřizovatele       

15 zúčt. nekrytých odpisů MD 416/D 551        

16 zúčt. nekrytých odpisů MD 416/D 649        

17 čerpání celkem (ř.10 až 16) 1 000 55 55 

18 KS k 31. 12. (ř. 9 - 17) 73 935 935 
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Tvorba a čerpání FKSP proběhlo v roce 2010  v následujícím členění: 
                                                                                                                                        Tabulka č. 8 
                                                                                          v tis. Kč 

číslo 
řádku  

t e x t 
FKSP 

schválený 
rozp. 2010  

FKSP  
skute čnost 

2010 

Skutečnost 
peněžního 

ústavu k 31. 
12. 2010 

1 PS k 1. 1. 153 55 22 

2 tvorba fondu 451 477 349 

3 splátky půjček na bytové účely    

4 náhr. škod a poj. plnění od poj k maj. FKSP.    

5 peněžní dary a jiné dary určené do fondu    

6 celkem tvorba fondu ( ř.1až5) 604 532 371 

7 příspěvek ve smyslu § 4  vyhl. 114/02 Sb. 40   

8 příspěvek ve smyslu § 5  vyhl. 114/02 Sb.    

9 příspěvek ve smyslu § 6  vyhl. 114/02 Sb.    

10 příspěvek ve smyslu § 7  vyhl. 114/02 Sb. 169 171  

11 příspěvek ve smyslu § 8  vyhl. 114/02 Sb. 267 207  

12 příspěvek ve smyslu § 9  vyhl. 114/02 Sb. 68 95  

13 příspěvek ve smyslu § 10  vyhl. 114/02 Sb.    

14 příspěvek ve smyslu § 11  vyhl. 114/02 Sb.    

15 příspěvek ve smyslu § 12  vyhl. 114/02 Sb.    

16 příspěvek ve smyslu § 13  vyhl. 114/02 Sb.    

17 příspěvek ve smyslu § 14  vyhl. 114/02 Sb. 5 16  

18 čerpání celkem (ř. 7 až 17) 549 489 355 

19 KS k 31. 12. (ř. 6-18) 55 43 16 
 
 
Rezervní fond byl tvořen z příjmů ze zlepšeného hospodářského výsledku a z darů na 
zlepšení podmínek pacientů.. V roce 2010 byl tvořen a čerpán v následující výši: 
 
                                                                                                                                               Tabulka č. 9 
                                                                                                                                                v tis. Kč 

                                             REZERVNÍ    FOND                                                              

číslo 
řádku  

t e x t Rozpo čet 
2010 

skute čnost 
2010 

plán               
na rok 2011 

1 PS k 1. 1. 321 321 457 
2 tvorba ze zlepšeného HV min.roku 115 115 81 
3 peněžní dary 100 124 100 
4 zdroje celkem  (ř. 1 až 3) 536 560 638 
5 k dalšímu rozvoji své činnosti   103 472 
6 k čas.překlenutí rozdílů mezi V a N 536     
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7 k úhradě případných sankcí       
8 k úhradě ztráty minulých let       
9 k posílení svého investičního fondu       

10 čerpání celkem (ř. 5 až 9) 536 103 472 

11 KS k 31. 12. (ř. 4-10) 0 457 166 
 

V plánu na rok 2011 je uveden u rezervního fondu předpokládaný příděl ze ziskového 
hospodaření organizace v roce 2010.  
 
 
 
E.  Pořízení hmotného a nehmotného majetku LDN Rybitví v roce 2010 
 
                                                                                                                                       Tabulka č.10 
                                                                                

Druh a ú čel po řízení Celkem K č 
Z prost ředků    

státu Krajská dotace 
    
Envirolyte ELA – proti Legionele 240 000,--   
Mobilní rolovací rampa 55 292,--   
Celkem pořízeno v roce 2010 295 292,--          0                0 
 

Plánovaná rekonstrukce výtahů bude realizovaná v roce 2011 z dotace Pardubického 
kraje. 
 
 

VII.   Kontrolní činnost 
 
 
Kontroly provedené jinými subjekty:  
 
1. Okresní správa sociálního zabezpečení v Pardubicích ve dnech 1. 11. – 5. 11. 2010 

provedla kontrolu pojistného, provádění nemocenského pojištění a plnění úkolů 
v důchodovém pojištění. Kontrolované období od 1. 2. 2004 do 31.12. 2005. 
Zjištěn 1 případ nedoplatku nemocenského pojištění, 3 případy nedoplatku peněžité 
pomoci v mateřství. Náprava proběhla do 31. 3. 2006.     

 
2. Pracovníci oddělení kontroly Krajského úřadu Pardubického kraje provedli ve 

dnech 25.1. až 24. 2. 2010 řádnou kontrolu zaměřenou na kontrolu hospodaření. 
Kontrolované období byl  rok 2009 a aktuální období.. 
Zjištěné závady administrativního charakteru byly odstraněny v průběhu kontroly, 
u ostatních zjištění  byla přijata opatření vedoucí k jejich odstranění. 

 
 
 
 
 
 



 16

 
3.   Kontrola z Inspektorátu práce pro Královehradecký kraj a Pardubický kraj byla  
      provedena 10.-11.5.2010. Zjištěné drobné nedostatky byly odstraněny ve  
      stanovené lhůtě. 
 
4.   Kontrolní šetření Krajskou hygienickou stanicí provedenou 29.6.2010 neshledalo  
      žádné  nedostatky. 
 
5.   Kontrolní šetření z Všeobecné zdravotní pojišťovny ze dne 15.11.2010 o platbách   
      pojistného na veřejné zdravotní pojištění a dodržování ostatních povinností plátce  
     pojistného shledalo pouze jeden přeplatek , který byl ve stanovené lhůtě vrácen.  
   
 
6.  Kontrola Krajské hygienické stanice na výdej pokrmů pro pacienty a zaměstnance,  
     nápojový automat  proběhla ze dne 7.12.2010 a neshledala žádné závady. 
 
 
Stížnosti:  
 
V roce 2010 nebyly doručeny žádné písemné stížnosti. Ústní dvě stížnosti byly 
shledány jako nedůvodné,  sporné situace byly řešeny ihned na místě. 
 
Poděkování : 
 
V roce 2010 přišla řada děkovných dopisů, z nichž některé v příloze uvádíme. 
Většinou lidé děkují spíše jen osobně, protože jim činí velký problém psát dopis. 
Poděkování je také uváděno v Dotazníku spokojenosti, který pacienti i rodinní 
příslušníci mohou zcela anonymně odevzdávat do schránky na pracovišti. 
 
 
 
 
 

Kontakty 
 

 
Ředitelka  724 793 298, tomsu.ldn@seznam.cz 
 
Spojovatelka 466 680 125 – 7 
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