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ABSTRAKT

Diplomova prace se zaméiuje na navrzeni projektu zfizeni diabetologického odd€leni v
nemocnici TGM v Hodoning. Prace je rozd€lena na ¢ast teoretickou a praktickou. Obsahuje
celkem 11 kapitol. Teoretickd ¢ast je zaméfena pfedevsim na podnikani ve zdravotnictvi,
management ve zdravotnictvi, marketingové prostiedi a charakteristiku diabetu mellitu. Na
zacatku empirické Casti je charakterizovano zdravotnické zatfizeni v Hodonin¢ a nasleduje
analyza podminek pro vytvoreni oddéleni. Dalsi ¢ast je vénovana sbéru dat skrze rozhovory
a dotaznikové Setfeni. Pied projektovou ¢asti je doplnéna SWOT analyza dané organizace.
Findlni ¢ast je vénovana tvorbé projektu na vytvoreni odd€leni. Projektova ¢ast obsahuje

marketingovy plan, finanéni ndvrh, rizikovou a ¢asovou analyzu.

Kli¢ova slova: diabetologie, podnikéani ve zdravotnictvi, podnikatelsky plan, marketingové

prostiedi, analyza prostiedi, strategie, organizace

ABSTRACT

The diploma thesis focuses on the design of a project on the diabetological department
establishment at the TGM hospital in Hodonin. The thesis is divided into theoretical and
practical part and it is composed of 11 chapters. The theoretical part is focused mainly on
the healthcare business, the healthcare management, the marketing environment and
characteristics of diabetes mellitus. The characteristics of the medical facility in Hodonin are
described at the beginning of the empirical part and and an analysis of the conditions for the
creation of a department follows. The next part deals with the data collection through
interviews and questionnaires. Before the project part, a SWOT analysis of the organization
is added. The final part is devoted to the design of a project on the diabetological department
establishment. The project part of the thesis includes a marketing plan, financial proposal,

risk and time analysis.

Keywords: diabetology, health entrepreneurship, business plan, marketing environment,

environmental analysis, strategies, organization
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UvVOD

Tématem mé diplomové prace je zfizeni diabetologického oddéleni v nemocnici
v Jihomoravském kraji. Vzhledem k velmi astému vyskytu diabetu 1ze hovofit o civiliza¢ni
nemoc. Jsem ndzoru, ze tato problematika je aktualni a snad i potiebna. Nevhodné, pfipadné
nedostatecné, 1é¢end cukrovka muize vést k fadé nezadoucich komplikaci, ve vyjimecnych
pfipadech az ksamotné smrti klienta. Jednotlivé nemocnice v soucasné dobé fesi
onemocnéni  diabetes  predevSim  skrze ambulantni  sféru, piipadné pies
diabetologickou/vSeobecnou sestru, kterd ma za ukol edukovat jednotlivé klienty.
Diagnostikovani diabetici jsou obvykle hospitalizovani na internich, poptipadé jinych

luzkovych oddéleni, kde jsou edukovani o nemoci a jejich moznostech 1écby.

Podnétem pro vybér zvoleného tématu je pfedevsim vyskyt diabetu v nasi rodiné¢ a mém
blizkém okoli. Kazdodenné se béhem své prace na chirurgickém oddéleni setkdvam s nové
diagnostikovanymi klienty, kteti o nemoci nemaji téméf zaddné informace a potiebuji

individualni pfistup béhem terapie.
Prace je rozd€lena na ¢ast teoretickou a praktickou.

Teoreticka Cast je ¢lenéna do jednotlivych kapitol, ve kterych se zaméiuji na specifika
podnikéani ve zdravotnictvi, podminky pro zalozeni lizkového oddéleni, podnikatelskému

planu, analyze marketingovému prostiedi, strategii a diabetologii obecné¢.

Empirick4 ¢ast je zahajena charakteristikou daného zafizeni a jsou vypracovany analyzy
okolnich podminek pro vytvofeni nového oddéleni. Dotaznikové Setfeni zkoumalo
povédomi Siroké vefejnosti o diabetu. Byly stanoveny tfi vyzkumné otazky, které se
zamétovaly na edukaci, zdjem a piinos mozného, nového oddé¢leni. Nasleduje analyza
provedenych rozhovori, které probihaly v ramci nemocnice a vybrani respondenti méli
spojitost se zmilovanym onemocnénim (diabetem). Rozhovory byly provedeny s lékafi,
vSeobecnymi sestrami a zastupci managementu. Béhem analyzy rozhovoril je ptihliZzeno
k jejich obsahu a postoji k otevieni diabetologického oddéleni. Soucasti empirické Casti je
také tvorba SWOT analyzy, kterd je zamétena predev§im na silné a slabé stranky organizace,
a také na mozné rizika projektu diabetologického oddéleni. Zavérecna Cast je tvoiena
projektem k vytvoteni diabetologického odd€leni v nemocnici TGM v Hodoning. Projekt
obsahuje tyto zékladni informace: marketingovy plan, prostorové zajisténi, predpokladané

naklady (materidlni, personalni), vydaje, rizikovou a ¢asovou analyzu.
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CILE A METODY ZPRACOVANI PRACE

Hlavnim cilem mé diplomové prace je navrhnout a vypracovat projekt ke zfizeni

diabetologického oddé€leni v nemocnici TGM v Hodoning.
Nasledné dil¢i cile jsou:
e Prostudovat specifika podnikani ve zdravotnictvi.
e Prostudovat odbornou literaturu z oblasti podnikatelského planu a jeho strategie.
e Prostudovat odbornou literaturu zameétujici se na diabetologii.
e Zjistit zajem Siroké vetejnosti o zaloZeni diabetologického oddéleni.

e Provést analyzu prostiedi pro vznik nového oddé€leni (Porteriiv model konkuren¢nich

sil, PEST a SWOT analyza).
e Analyzovat, vyhodnotit a interpretovat vysledky rozhovorl a dotaznikového Setfeni.
e Vypracovat navrh podnikatelského planu pro danou organizaci.
Metody zpracovani prace

Bé&hem sestavovani SWOT analyzy je hlavnim cilem seznamit ¢tenafe o silnych a slabych
strankdch nemocnice TGM v Hodonin¢ a vymezit mozna rizika k planovani projektu ztizeni
diabetologického oddé€leni. Soucasti empirické casti je provedeni rozhovorid s cilené
vybranymi lidmi, kteti maji spojitost s diabetem. Vysledkem bude analyza a vyhodnoceni
jejich obsahu. Realizace rozhovorl probihala v unoru 2021. Dotaznikové Setfeni probihalo
od 1. unora 2021 do 15. bfezna 2021. Nasledujici informace byly zpracovany a prevedeny

do tabulkové a grafické podoby.

Vystupem diplomové prace bude tvorba projektu diabetologického oddéleni s moznym

vznikem.
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I. TEORETICKA CAST
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1 PODNIKANI

Hisrich (1996) definuje podnikani jako: ,proces vytvareni cehosi jiného, cemuz ndalezi
hodnota prostrednictvim vynakladani potrebného casu a usili, prebirani doprovodnych
financnich, psychologickych a spolecenskych rizik a ziskavani vysledné odmeény v podobé

penézniho a osobniho uspokojent. *
Podnikéni proslo fadou zmén, ovSem jeho interpretace miize byt nasledujici:

1. Ekonomické pojeti — jednd se o typ podnikani, kdy dochdzi k zapojeni

ekonomickych/finan¢nich zdrojt, aby doslo ke zvyseni jejich ptivodni hodnoty.

2. Psychologické pojeti — jedna se o typ podnikdni, kdy jednotlivé ¢innosti jsou

motivovany potiebou uspéchu/zisku.

3. Sociologické pojeti — podnikani je brano jako tvorba blahobytu pro vsSechny
zucastnéné, jedna se o hledani spravné cesty k nejlepsSimu vyuzivani zdrojt, tvorbou

pracovnich pozic a piilezitosti.

4. Pravnické pojeti — jednd se o oznaceni soustavnych ¢innosti, které jsou provadény

vlastnim jménem podnikatele s cilem dosazeni zisku na vlastni zodpovédnost.
Mezi jednotlivé rysy podnikani Ize tadit:

e Kreativni jednani, uzitek, pfidand hodnota, cilevédomé Cinnosti, organizace a tizeni

transformacnich ¢innosti/procesti, opakovani, prakticky pfinos.

Samostatny vyraz podnikatel ma ptivod ve francouzsting a Ize jej oznacit jako prostfednika
nebo zprostifedkovatele. Jedna se o osobu, kterd usiluje o zrealizovani konkrétniho projektu

a nasledné za n&j nese i rizika. Mezi rysy podnikatele l1ze oznacit:

e VytyCovani novych cild, zabezpeCeni nezbytné¢ nutnych financi, schopnost
organizovat a fidit jednotlivé ¢innosti, schopnost Celit riziku, vytrvalost, dlouhodobé

snazeni a dalsi.

Nezbytn¢ nutné je definovani samostatného podniku. Jedna se o subjekt, ve kterém dochézi
k transformaci zdrojt (jednotlivych vstupil) ve statky, které jsou brany jako vystupy daného
subjektu. Jednotlivé podniky provadéji hospodatskou ¢innosti, bez ohledu na pravni formu

(Veber a Srpova, 2012, s. 14-16).
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1.1 Podnikani ve zdravotnictvi

Samostatné podnikani ve zdravotnictvi je upraveno dle zadkon ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich
sluzbaich a  podminkach jejich  poskytovani (CESKO, 2019). Opravnéni
k aplikaci/poskytovani samostatnych zdravotnickych (I€katskych i oSetfovatelskych) sluzeb
rozhoduje krajsky urad, ke kterému zdravotnického zafizeni spada. O samostatné opravnéni

muze pozadat fyzicka/pravnicka osoba, ktera je:
e PIn¢ zpiisobild k pravnim tkontm.
e Je beztthonna.

e Ma3é odbornou zpiisobilost odpovidajictho druhu a rozsahu poskytované sluzby
(v pripad€ neodborné zptisobilosti, musi byt stanoveni odborni zastupci, kteti spliuji

podminky).

Mezi souvisejici zakony, které spadaji do sektoru podnikéni ve zdravotnictvi lze naptiklad

fadit:

Zakon €. 202/2017 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach (zékon, kterym se méni
zékon ¢&. 373/2011 Sb.) (CESKO, 2017).

e Zakon ¢. 147/2016 Sb., zakon o zdravotnich sluzbach (zékon, kterym se méni zdkon

&.372/2011 Sb.) (CESKO, 2016).
e Zakon &.374/2011 Sb., o zdravotnické zachranné sluzbé (CESKO, 2011).

e Zakon ¢. 67/2017 Sb., o podminkach ziskdvani a uznavani odborné zptisobilosti
a specializované zpusobilosti k vykonu zdravotnického povolani 1€kate, zubniho

lékate a farmaceuta (zakon, kterym se méni zakon ¢&. 95/2004 Sb.) (CESKO, 2017).

e Zakon €. 282/2018 Sb., o vefejném zdravotnim pojiSténim (zakon, kterym se méni

zakon ¢&. 48/1997 Sb.) (CESKO, 2018).

e Zakon ¢. 96/2004 Sb., o podminkéach ziskdvani a uznavani zpisobilosti k vykonu
nelékarskych zdravotnickych povolani a k vykonu c¢innosti  souvisejicich
s poskytovanim zdravotni péée a o zméné nékterych souvisejicich zakonti (CESKO,

2004; Hiebikova, 2014).
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1.2 Zdravotni péce

Zdravotni péci lze charakterizovat jako konkrétni a cilené Cinnosti, které vedou k 1é¢bé

a prevenci jednotlivct. Dle zdravotni politiky se zdravotni péce d€li na:
1. Zékladni zdravotni péci.
2. Specializovanou zdravotni péci.

Nasledn¢ Ize zdravotni péci délit na:

e Primarni péci, ktera je pacientovi/klientovi dostupnd v okoli jeho bydlisté. Jedna
se o péci, kterda miize byt poskytovana ambulantné (prakticky Iékat, zubat)

nebo v domacim prostiedi.

e Sekundarni péci, ktera zahrnuje standardni specializované sluzby formou ambulance
(chirurgie, urologie, ORL) nebo formou stacionarni (hospitalizace na konkrétnim

odd¢lent).

e Tercialni péce nabizi vysoce specializovanou diagnostiku a lécbu ve velkych

zdravotnich zafizenich (fakultni nemocnice).
Clenéni zdravotni péce mize byt déleno dle rozsahu:

e Standardni — zahrnuje vykony/sluzby, které jsou indikovany a provedeny

v nezbytném rozsahu, které odpovidaji narokiim 'lege artis.

e Nadstandardni — zahrnuje prvky péce, které si klient pfeje a jsou hrazeny piedevsim

hotové (ptipadné konkrétnim ptipojisténim).

P#. nadstandartni pokoj, vybérova strava (Satera, 2010, s. 9-11).

1.3 Podminky zaloZeni lizkového oddéleni

Vyhlaska €. 92/2012 Sb., predstavuje poZzadavky na minimalni technické a vécné vybaveni
zdravotnickych zafizeni a kontaktnich pracovist domaci péce. Konkrétni ptiloha ¢. 4
se zabyva pozadavky na vybaveni ZZ lizkové péce, tedy standardnich oddéleni (CESKO,
2012).

! Lege artis — dle pravidel, zédkona
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Vybaveni ltizkového oddélené 1ze rozdélit na pozadavky spolecné a zvlastni.

1. Spolecné pozadavky predstavuji zdkladni prostory, které jsou nezbytné nutné pro
poskytovani péce klientiim. Mezi zakladni prostory lze fadit: samostatné pokoje,
vysetfovnu sester/l€karti, socialni prostory pro zameéstnance i klienty, kuchyni
(ptipadné s jidelnou, nebo denni mistnosti) a uzamykatelnou Satnu pro pacienty.
Nésledné jsou =zdkladni prostory doplnény o skladovaci prostory, vylevku
(mistnost pro uklid a likvidaci pomucek), relaxacni mistnost pro zaméstnance,
pfipadné mistnost pro zemrelé.

Pokoje pro klienty musi mit na 1 lizko 5 m?

, celkova plocha pokoje musi mit
minimaln& 8 m?. Kazdy pokoj obsahuje elektrickou energii, osvétleni, signalizaéni
zafizeni, skiifi, stolek a umyvadlo. VySetfovna musi mit minimalni plochu 8 m?.
Jednotlivé vySetfovny se 1isi vybavenim dle specializace dan¢ho oddéleni. Nicméné
mezi zékladni vybaveni patfi vySetfovaci lizko, umyvadlo, psaci stil a skfin¢
s pomuckami. Pracovna sester obsahuje zékladni pomucky (skiiné s materidlem,

stiil pro pfipravu, signaliza¢ni zafizeni, umyvadlo a dalsi dle specializace oddéleni.

Mezi zékladni vybaveni na kazdé lizkové oddé€leni patii:

e Resuscitacni vozik (defibrilator), elektrokardiogram, odsévacka, pulzni
oxymetr, tonometr, fonendoskop, infuzni stojan (pfipadné pumpa),
transportni pomucky (vozik, kifeslo), farmaka (dle specializace oddé€leni),
glukometr, zdravotnicky material (jehle, stfikacky, dezinfekce a dalsi),
teplomér, pocitac se softwarem, uzamykatelné skiiii (pro cennosti, omamné

latky) a ptistup ke kysliku.

2. Zvlastni pozadavky oddéleni se od sebe lisi dle konkrétniho zaméteni na dany
medicinsky obor. Diabetologie je védni obor, ktery spadd predevSim mezi
metabolické onemocnéni, které byvaji nejcastéji léceny na endokrinologii,

nebo internim oddé&leni (CESKO, 2012).

Vyhlaska €. 99/2012 Sb., stanovuje pozadavky na minimalni persondlni zabezpeceni
zdravotnich sluzeb. Pocet pracovnikii je stanoven pro 30 lizek na oddéleni.
Minimalni personélni obsazeni pro interni obory je nasledujici viz tabulka ¢. 1 (CESKO,

2012).
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Tabulka €. 1 - minimélni personélni obsazeni lizkového oddéleni (vlastni tvorba)

POZICE UVAZEK
Lékat se specializovanou zpusobilosti, nebo zvlastni 20
specializovanou zpiisobilosti v pfislusném oboru. ’
Lékar s odbornou zpiisobilosti. 2,0
Vseobecna sestra se specializovanou zpusobilosti v oboru bez L0
dohledu. ’
Vseobecna sestra bez dohled a vSeobecna sestra nebo zdravotnicky 20
asistent pod dohledem. ’
Sanitaf nebo osetfovatel pod dohledem. 3,5

1.4 Financovani zdravotni péce

Zakladni financovani zdravotni péce lze rozdélit na péci plné hrazenou ze zdravotniho
pojisténi, ¢asteéne hrazenou nebo péci nehrazenou. Systém vetejného zdravotniho pojisténi
lze dle thrady sluzeb délit nasledovné:

e Uhrada zdravotnickych sluZzeb zvefejného ZP, thrada z ostatnich vefejnych

rozpoctl, uhrada ze soukromych zdroji, pfiméd platba od pacienta, soukromé

pojisténi (gatera, 2010, s. 63; Zrna, 2018, s. 13).
Jednotlivé zdravotnické sluzby jsou hrazeny:
e Z fondi vetejného ZP.
e Z vetejnych zdrojii — rozpocet Ministerstva zdravotnictvi (MZ)
e Ze soukromych zdroji pacientll — pfima platba, soukromé pojisténi.

V rdmci zdravotnického systému dochazi k uzavirani smlouvy mezi zdravotni pojistovnou
a konkrétnim zdravotnickych zafizeni. Naslednd thrada financi probihd na zakladé¢
stanoveného seznamu zdravotnich vykond, které maji stanoveny bodové hodnoty,

které vydava MZ vyhlaskou.
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Mezi jednotlivé typy thrad patii:

1.

Kapitacni platba, ktera je vyuzivana predevsim pro praktiky. Kazdy prakticky 1ékar
dostava kazdy mésic kapitacni platbu od zdravotni pojistovny za kazdého
registrovaného klienta. Stanovena vySe uhrady je tvofena na zakladé poctu

registrovanych klientti, vékové struktuie klientl a dle po¢tu ordina¢nich hodin.

Platba za oSetifovaci den je pouzivana v piipadé hospitalizace klienta v nemocnici.
Stanovena cCastka je jasn¢ dédna smlouvou se zdravotni pojiStovnou. Samostatna
uhrada obsahuje: pouzity material, spravni/provozni rezie, vykony provadéné v dané
diagnéze, naklady na uklid/pradlo, transport klienth a piipadné odpisy
zdravotnického materidlu. Druhou variantou je pausalni platba, ktera je urcena

na podkladé oSetfenych klientli za dané obdobi.

Platba za vykon je hrazena za konkrétni polozky/Cinnosti zdravotni péce.
Zdravotnické zatizeni dostavaji findlni ¢astku, kterd je sestavena na podkladé poctu
bodli vynasobenych hodnotou bodu. Zminovany thradovy typ muize motivovat
samotné lékare k provadéni vykoni. Hrozbou muze byt riziko vykazovani vykond,

které nebyly provedeny (Satera, 2010, s. 67-69).

Uhrada dle DRG (platba za  diagnézu) stanovuje platbu za
stanovenou/diagnostikovanou nemoc, je urena predevSim pro ustavni péci
(nemocnice). Rizikem je prodélavani zdravotnického zatizeni v pifipadé vyskytu
komplikaci. Zminovany typ thrady by mél motivovat jednotlivé zatizeni, poskytovat
nejkvalitnéj$i nabizenou péci (jelikoz lizkova péce nesmi vykazat totozny kod
dvakrat u jednoho klienta). DRG neboli diagnosis-related group predstavuje platbu
za ukonCeny hospitaliza¢ni piipad (Struktura nakladi v Ceském zdravotnictvi

a mechanismy jejich alokace, 2019, s. 5-6).
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2 PODNIKATELSKY PLAN A STRATEGIE

Orlik (2011) definuje podnikatelsky plan jako: ,, pisemny dokument, ktery popisuje vsechny
podstatné vnéjsi i vnitini okolnosti souvisejici s podnikatelskym zamérem. Je to formalni
shrnuti podnikatelskych cilii, ditvodii jejich redlnosti a dosazitelnosti a shrnuti jednotlivych

krokit vedoucich k dosazeni téchto cilu “.

Strategie podniku definuje dlouhodobé cile podnikani, spolu s cestou k jejich dosahnuti.
Strategie piedstavuje vystup findlni prace, ktery bude spojovat kli¢ové pracovniky podniku.
Béhem sestavovani strategie jsou vyuzivany techniky, které mohou analyzovat: soucasny
stav podniku (Pf. SWOT) nebo konkurenci (metoda strategické mapy). Konkrétni tvorba
spadd mezi tkoly vrcholového vedeni/managementu podniku ¢i organizace, nasledné byva
schvalovédna fidicimi organy (vlastnici, dozor¢i rada nebo piedstavenstvo).

Vysledna strategicky dokument by mél obsahovat:
e Dlouhodobé cile, které jsou potiebné pro uspésné podnikani.

e Analyzu a vybér vhodnych metod k dosazeni dlouhodobych cili, doplnénych

¢asovym harmonogramem jejich realizace.
e Analyzu moznych rizik/netspécht a jejich disledkt béhem realizace strategie.

Vypracovani finalni verze strategie je komplikovany proces, ktery zahrnuje oblasti trzni
analyzy, projektového fizeni, fizeni zmén ¢i fizeni a predchazeni rizik (Podnikatelska

strategie, © 2020).

Spravné vytvofeny podnikatelsky plan pomiize zajistit dlouhodobou Zivotaschopnost
podnikani. Béhem sestavovani planu je tfeba pouZzivat disciplinované mysSleni, které
se zamé&ii na jasn¢ definovany a cileny koncept (Abrams, 2019, s. 15). Pfedpokladana
struktura podnikatelského zaméru by méla odrazet ucel, pro ktery byl plan vytvofen.
Hlavnim cilem planu je vytvofeni redlné¢ho piehledu o dovednostech, zdmérech a moZzném

vynosu planovaného projektu/podnikan (Obsah/vzor podnikatelského zadméru, 2020).

Obsah podnikatelského planu neni nikterak stanoven, kazdy podnikatel/organizace ma
odlisné pozadavky. Podnikatelsky plan miize byt sestaven napiiklad nasledovné:
titulni strana, obsah, popis podnikatelské ptileZitosti, obecny popis firmy, klicové osobnosti
firmy (podniku), produkty, potenciondlni trhy pro produkt, konkuren¢ni analyza, vyroba

s prodejem, finan¢ni plan a analyza moznych rizik (Veber a Srpova, 2012, s. 98).
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Na titulnim listu se nachézi se nachazi obchodni nazev, logo, ndzev podnikatelského planu
sjménem autora/klicovych osob/zakladateld a piipadné¢ datum sestaveni planu.
Zacatek podnikatelského planu by mél obsahovat informace, které oznamuyji,
ze nasledujici text je uren pro potencionalniho majitele/investora. Obsah je ulozen

na zacatek a slouzi predevsim k umoznéni prace s textem (Srpova et al., 2011, s. 15).

V ivodu se nachdzeji informace o rozsahu ¢i verzi (findlni, zkracend) podnikatelského
planu. Zacatek by mél obsahovat informace, které oznamuji, ze nasledujici text je urcen

pro potencionalniho majitele/investora (Srpova et al., 2011, s. 15).

Popis podnikatelské ptilezitosti by mél presveédcit ctendie o realizaci naSeho planu, a ze nas
stanoveny plan ma nejlepsi predpoklady. Informuje o nutnosti vyrobku/sluzby daného planu,
a jak se bude nésledné nase ¢innost pievadét do zisku, ptipadné trzeb. Popis produktu/sluzby
nezahrnuje pouze fyzicky vzhled, ale také vlastnosti poskytovanych sluzeb/produkti,
nasledné jdou objasnit vlastnosti a také hlavni princip produktu. V daném useku lze zminit
i findlni hodnotu pro zdkaznika. B€hem tvorby je kladen diiraz na slovni zasobu, ktera by
neméla byt pouze odborna, ale pochopitelnd i pro laiky. Vyrobek/sluzba musi mit definované
konkurenéni vyhody, které ptesvéd¢i zakaznika upfednostnit prav€é nd§ zminovany.

Nasledné by mél byt kladen diraz na uzitek pro zédkaznika (Srpova et al., 2011, s. 16-17).

Cile firmy/vlastniki podnikatelského planu maji presvédcCit ¢tenafe, ze pravé zminovany
plan je schopen uspé$né realizace. Ve zminované kapitole byvaji zmiflované informace
ohledné¢ firmy (datum zaloZeni, hlavni produkty, pravni forma a jiné). Nésledné
se zde nachazeji vize (ze kterych jsou nasledné odvozeny cile) a pfedstavy organizace
(kam se chceme posunout za urc¢itou dobu). Sestavené cile by méli byt SMART, zminovany

vyraz je sestaven ze zainajicich anglickych slov, které predstavuji vlastnosti cile.
o Specifict — specificky, jasné popsany.
o Measurable — méftitelny.
o Achievable — akceptovatelny, atraktivni.
o Realistic —redlny.

o Timed — terminovany.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 21

Sestavené cile by mély byt konkretizované ¢asové na jeden az dva roky. V podnikatelském

vvvvvv

(Srpova et al., 2011, s. 17-19).

Potencionalni trhy jsou oznaceni pro trhy, které budou mit v budoucnosti zajem o nové
vytvofené produkty. Budouci investory, pfipadné spole¢niky, proto budou zajimat trhy,

kde budou produkty nabizeny (Veber a Srpovéa, 2012, s. 100-101).
V ramci podnikatelského planu jsou v daném tseku zminovani predevsim zakaznici, ktefi:

e Maji z produktu/sluzby uzitek, maji k produktu/sluzbé snadny pristup a jsou schopni
zaplatit.

S koneénym produktem, ptipadné sluzbou, mizeme uspét pouze tehdy, pokud dokdZzeme
uspokojit, v co nejvyssi mife, zakazniky. Béhem sestavovani planu je vhodné provést
dikladnou analyzu konkurence. Firmy/podniky jsou obklopeny prostfedim, které je
ovliviiyje (negativné i pozitivne). Podnikatel/zfizovatel by mél spravné analyzovat prostredi,

sledovat nové trendy podnikani a rozvijet svou firmu (Veber a Srpova, 2012, s. 100-101).

Aktudlni situace muze byt ovlivnéna politickou situaci, legislativnimi podminkami,
ekonomickym Ciniteli (ekonomika statu, nezaméstnanost), ptirodni faktory (Zivotni
prostfedi) nebo technologické Cinitele (technologicky rozvoj zemé&, inovace).
Je tfeba vyhodnotit v§echny hlavni konkurenty (napf. vyrobky, sluzby, dostupnost, sidlo,
cena, podil na trhu). Béhem sestavovani pfednostni a nedostatkli konkurence zalezi
predevs§im na objektivnim hodnoceni od zakaznikti (Srpova et al., 2011, s. 19-22;

Veber a Srpova, 2012, s. 100-101).

Vypracovany marketingovy mix piedstavuje ctyfi zdkladni nastroje, které byvaji

oznacovany jako 4P:

1. Produkt (product) — oznacovan jaddrem marketingu. Zakladem je sestaveni osnovy,
kterd bude obsahovat: jaké nové produkty budou nabizeny, vlastnosti produktu
(design, baleni, zaruka, Zivotnost produktu). Béhem tvorby novych produktl miize
dojit k prekazce béhem schvalovani a ziskavani osvédceni od instituci (ministerstvo

zdravotnictvi, zkuSebni ustav a dalsi).
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2. Cena (price) — stanovena vyska a stabilita ceny produktu predstavuje piijmy firmy.
Faktory ovliviiujici danou cenu produktu mohou byt naklady, poptavka, konkurence
a dalsi. Cenova politika firmy vychazi zpifedem stanovenych firemnich cil,
které se mohou orientovat na preziti, maximalizaci zisku nebo na co nejvétsi podil

na trhu.

3. Distribuce (place) — neboli navrh vhodné organizace prodeje. Béhem tvorby
distribu¢ni politiky definujeme své prodejni cile (obraty), sestavime pocet
zakazek/zakaznikli, odhadneme vySi vydaji potiebnych pro ziskani zakazek,
stanovime pocet zaméstnanct potiebnych k zajisténi zakazky a nutnou kvalifikaci

zaméstnancu.

4. Propagace (promotion) — mezi nejpouzivangj$i propagacni moznosti patii reklama,

podpora prodeje, vztahy s vefejnosti, osobni prodej a pfimy marketing podniku.

Obdobné¢ byva pouzivan zékaznicky marketingovy mix 4 C:
e Zakaznik (customer), ndklady (cost) na zakaznika, dostupnost (convenience)

a komunikace (communications) (Srpova et al., 2011, s. 22-27).

Finanéni plan sestavuje jednotlivé casti podnikatelského planu do finanéni podoby.
Samostatny finan¢ni plan je sestaven pomoci: planovaného vykazu zisku a ztraty, planové
rozvahy a planu penéznich tokd. Sestavené vykazy se jednotlivé dopliuji komentéfi.
Vystupy finan¢niho planu maji byt sestaveny z realnych podkladi, proto jsou zpracovavany
za pomoci dil¢ich dili (napt. prodeje produktii). Dilezitym ukolem je presveédéit externi
subjekty (napt sponzory, budouci majitele) o dlouhodobé vynosnosti podnikdni.
Ukazateli priznivé finanéni situace jsou ukazatele: Zlikvidity, rentability, zadluZenosti
a aktivity (Veber a Srpova, 2012, s. 104).

Dalsim krokem je vypocet bodu zvratu, ktery ukazuje, jakd minimélni produkce zajisti,
ze podnik nebude ve ztrat€. Bod zvratu také ukazuje schopnost vyuZziti vyrobni kapacity.
Soucasti finan¢niho planu je také sestaveni navrhu na financovani projektu, ktery obsahuje
pozadovanou vysi cizich zdroja, které budeme potiebovat, a také dobu a podminky pro
vraceni. V¢fitelé se zaméfuji predevSim na schopnost podniku splacet vcas uvéry.
Investofi sleduji hodnotu firmy. Béhem sestavovani planu byva sestavovano zpravidla vice

druhti: realisticky, pesimisticky a optimisticky (Veber a Srpova, 2012, s. 104).

2 Likvidita = schopnost podniku transformovat aktiva na finan¢éni prostfedky, schopnost splacet
zévazky vcas
3 Rentabilita = vynosnost podniku, schopnost doséhnout zisku na podkladé vloZenych prostiedki
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Plan penéznich toki (cash flow) se zamétuje na planovany vykaz zisku a ztrat s planovanou
rozvahou. Specifikuje vysi pfijmt a vydaja, které souvisi s ¢innosti podniku (Srpova et al.,
2011, s. 30). Analyzu rizik lze chapat jako negativni odchylku od pozadovaného cile
podniku. Slouzi ke nastinéni mozné rizikové situace a pro piipravu potifebnych opatieni
v pripad¢ vyskytu rizikovych situaci. Kazda rizikova situace ma své pticiny. Rizika délime
na ovlivnitelnd/neovlivnitelnd, vné&jsi/vnitini. Dle obsahu lze rizika délit na: technicka,
ekonomickd, vyrobni, trzni, finan¢ni a dalSi. Expertni hodnoceni je pfedevsim odbornym
odhadem jejich vyznamnosti k planovanym ciliim podniku (Srpova et al., 2011, s. 33).
Analyza citlivosti zjistuje citlivost hospodaiského vysledku na pisobici faktory
(napf. poptavka, trzni cena, fixni a variabilni ndklady). Nasledn¢€ dochazi ke tvorbé opatteni,
které maji predchazet negativnim dopadiim. Mezi patfeni spada *diverzifikace, déleni
a transfer rizik na subjekty, pojisténi a etapovy ptistup (Srpova et al., 2011, s. 33).

Nedilnou soucasti podnikatelského planu je shrnuti, v odborném prosttedi lze hovofit
o0 executive summary, které obsahuje hlavni body naseho planu. Shrnuti obsahuje:
charakteristiku produktu a jeho postoj ke konkurenci, popis cilového trhu a jeho velikost,
zpusob vydélku a velikost finan¢nich zdroji s jejich navratnosti (Svobodova a Andera, 2017,
s. 74). Zavére¢né shrnuti celkového podnikatelského planu tvoii zdkladni kamen uspéchu,
nebot’ piedstavuje rychlou ukéazku zakladniho obchodniho konceptu. Ctenaie by mélo
namotivovat, aby zmifiovany plan zvazil a vybral si jej. Usek shrnuti se sestavuje az

po dokonceni celého planu (Abrams, 2019, s. 57).

2.1 Podnikatelsky proces

Pied zahdjenim samotného podnikani je tfeba sestavit konkrétni podnikatelsky proces.
V pocatku podnikéni mtze dojit k fad€ zmén i1 u samotného podnikatele. Jedna se predevSim
o nutnost plného pracovniho nasazeni. Podnikatel mtze byt zpocatku ovlivnén nékterymi
faktory jakoZto naptiklad: sou¢asnym pracovnim prostfednim, mirou rizika v podnikani,
vnéj$imi podminky, vzdélanosti, ¢i pfitomnymi konkurenty. Jako motivy k podnikéani lze
oznacit moznost zbohatnuti, sebezdokonalovani ¢i pocit tspéchu (Podnikatel a jeho proces
rozhodovani k podnikani, © 2019). Podnikatelsky proces lze sestavit pomoci Sesti krokii,
kter¢ na sebe nasledné¢ navazuji. Jednotlivé kroky jsou popisovany z pohledu

zakladatele/tviirce podnikatelského planu.

4 Diverzifikace = roz¢lefiovani strategii podnikani, ktera se snazi snizovat rizika tim, Ze se nespoléha
na jediny produkt
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1. Identifikace podnikatelské ptilezitosti: Prvni obdobi, kde dochazi k hledani inspiraci
a napadi. Jako podnikatelské pfiilezitosti mohou byt oznaCovany napiiklad:
technologie, poptavka ze zdravotnictvi, demograficky vyvoj, potfeby obyvatelstva

a dalsi. Dochazi ke vzniku nédpadu na novy vyrobek nebo sluzbu.

2. Rozvoj konceptu: Dalsim krokem je sestaveni a rozpracovani nového néapadu
do podnikatelského konceptu. Hlavnim smyslem je sestavit hlavni priority népadu,
kter¢ budou nésledné prezentovany a nabizeny na trhu. Nasledné¢ dochazi

ke zpracovani byznys modelu, kde je zminovana vyroba, prodej, dorucovani a dalsi.

3. Analyza zdroji: Po sestaveni byznys modelu dochazi k analyze okoli k zajisténi
zdroj, které budeme potiebovat pii realizaci podnikatelského planu. Mezi zdroje
nepatii pouze materialni vybaveni, prostory pro vyrobu, ale také naptiklad pracovni

pozice, pocty pracovniki nebo velikost tymd.

Béhem tvorby finanéniho planu zvazujeme dalSi zdroje financovani, které jsou
dostupné. Zavérem tiettho kroku by mél byt sestaven seznam véci/lidi,

které pottebujeme, abychom mohli zacit uspéSné podnikat.

4. Ziskani zdroji: Krok ¢islo tfi zajistil teoretickou pfipravenost (finance, vybavenost,
obsazeni), zminovany c¢tvrty krok je predevsim urcen k praktickému ziskavani
zdrojl. Zakladem je sestaveni tymu zaméstnancd, kteti budou realizovat nas plan.
Prostory k pronajmu, ndkup materidlu a vybaveni zéalezi na aktudlnim finan¢nim
postaveni. Probihd domluva dal§iho financovani jako jsou pujcky, investofi,

sponzorské dary.

5. Implementace a fizeni: B€hem patého kroku dochazi k formalnimu zalozeni firmy
a zaCiname s jejim fizenim. V pfipadé¢ optimalniho vyvoje, byva zpravidla
zminovana faze nejdelsi. Spolu s fizenim pracujeme na rozsifovani nejen informact,
ale také novych vyrobki a sluzeb na trh. Zdokonalovani je dilezité, pro udrzeni

optimalni konkurenéni vyhody.

6. Sklizenn vysledka: Posledni etapa je oznaCovana jako faze uzaviraci. Zakladatel
nechava svou firmu v rukou managementu, ktery si sam vybral. Posledni etapa
nemusi byt vzdy pouze optimalni, objevuje se tu i konec podnikani vlivem bankrotu
nebo likvidaci konkurenénimi firmami. V nékterych ptipadech dochézi k prodeji

vybudované firmy dale (Srpova, 2020, s. 45-46).
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3 MARKETING VE ZDRAVOTNICTVI

Marketing obecné¢ patifi do spolecenskych véd a vyuziva poznatky z ostatnich veéd
(Pt. sociologie, psychologie, matematiky a dalSich). Marketing ve zdravotnictvi byva
obvykle spojovan s planovanim nebo rozvojem podnikdni (Ondru§ a Ondrusova, 2017,
s. 269-271). V soucasné¢ dob¢ se nemocnice staly instituci/mistem, kde dochéazi k péci
o klienty, ktefi ji nezbytné¢ potfebuji. Nemocnice se staly dominantou zdravotnictvi

a jsou oznacovany za nejvetsi uzivatele zdravotnickych fondi (Getzen, ©2013, s. 172).

3.1 Typologie zdravotnickych zarizeni dle poskytované péce
Mezi zékladni fazeni patfi:

1. Dle posloupnosti kontaktti 1ze typy zdravotni péce rozdélit na primarni, sekundarni

a tercilni.

o Primarni péfe zahrnuje zadkladni a nezbytnou péc¢i pro klienty, jedna

se o prvotni misto kontaktu s pacientem (Napf. prakticky 1ékat, zubati).

o Do sekundarni péce spadaji specializované ambulance a péce poskytovana

v nemocnicich.

o Tercialni péce zahrnuje vysoce specializované sluzby, které se provadéji

ve velkych zatizenich (fakultnich nemocnicich).
2. Dle naléhavosti lze jednotlivé typy péce rozdé€lit na:

o Urgentni péci, ktera zahrnuje nedokladné a naléhavé prvky péce u pacienta,

ktery je ohroZen na Zivot¢.

o Akutni péci, kterd fesi nahle vzniklé (akutni) potize klienta, ovSem klient
nemusi byt ohrozen piimo na Zivoté.
o Nasledna zdravotni péce je zvlastni druh péce. Jedna se o ustavni formu,

kde jsou klienti jiZ stabilizovani a nepotiebuji akutni intervenci.

o Chronickd zdravotni péce zahrnuje péci o klienty dlouhodobé nemocné

(Statikova, 2013, s. 22-24).
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3. Dle mista poskytovani:
o Odborné tstavy jsou zafizeni se specializaci na konkrétni medicinsky obor.

o Samostatné nemocnice, které predstavuji lizkovou formu zafizeni

a poskytovani péce probiha nepfetrzité.

o Ambulance mohou byt soucasti konkrétni nemocnice nebo samostatné.

o Domaci zdravotni péce je formou péce, kdy dochazi k vyuzivani vlastniho
socialni zazemi. Zminovana péce je vyuzivana predevsim k udrzeni/podpote
zdravi, navraceni zdravi a rozvoje sobéstacnosti klienta (Stankova, 2013,
s. 22-24).

3.2 Marketingové Fizeni

Clementine (2004, s. 111) definuje marketingové fizeni jako: , proces stanoveni
marketingovych cili pro organizaci a planovani nebo provadeni aktivit, které vedou

k dosazeni téchto cilu“.

Na marketingovém fizeni nemocnic se nepodili pouze zastupci marketingového oddéleni,
ale beéhem ¢innosti kooperuje celd nemocnice. Mezi kli¢ové pojmy marketingového fizeni
patii: vize, cile a poslani konkrétni organizace. Zakladnimi fazemi fizeni jsou planovani,
organizace, persondlni zajiSténi, fizeni a kontrola. Mezi zakladni pfedpoklady uspesného

marketingového fizeni patfi:
e Podpora a zapojeni hlavniho managementu organizace do procesu.
e Definované kompetence marketingovych pracovniki.
e Alokace jednotlivych zdroji.
e Sestaveny realny Casovy prostor pro realizaci
e Propojeni jednotlivych ¢innosti a motivacnich systémii pracovniku.

e Pravidelné kontroly ¢innosti a jejich vyhodnocovani (Staiikkova, 2013, s. 132-133).
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Marketingové fizeni se promita ve vSech urovnich fizeni:

1. Strategické fizeni — sestavuje cile, hledd konkurencni vyhody, vyuzivé jednotlivych

zkuSenosti manazeru.
2. Taktické fizeni — formulovani marketingovych cili nastroji marketingového mixu.

3. Operativni fizeni — komunikace s klienty, Casové fizeni (Stankova, 2013,

s. 132-133).

3.3 Marketingové planovani

vvvvvv

Lze definovat jako proces, kdy dochézi k navrhovani jednotlivych ukolt, strategii a ¢innosti,
které jsou pottebné pro prodej vyrobkli/sluzeb na trh. Hlavnim cilem strategického planovani
nemocnic je zajisténi jejich fungovani (Stankova, 2013, s. 132). Zakladni funkce

marketingového planovani jsou:

e Napomdhat k dosazeni cili organizace, tvorba podminek pro lepsi kontrolu
marketingového fizeni, pomahat reagovat na okolni zmény, monitorace trendii na
zdravotnickém trhu, analyzovat konkurencni prostfedi a monitorace/hodnoceni

moznosti organizace (Stanikova, 2013, s.132-134).

3.4 Marketingovy plan

Zakladem nemocnic je jasné definovatelny, pochopitelny, akceptovatelny a podporovany

vvvvvv

J Pochopitelny, realisticky, jasné definovany, pfizplsobivy a detailni.

Marketingové plany nemocnic by mély popisovat profil dané organizace, kdy jsou
predstavovany poskytované sluzby v porovnani s konkuren¢nimi nemocnicemi. Nasledné
obsahuje informace o cilovych skupinéch, které mohou byt externi (I¢kafi, klienti, zdravotni
pojistovny) nebo interni (zaméstnanci dané organizace). Zavérem by mél byt predstaven
postup uplatnéni, ktery informuje, kdo jej bude realizovat, s jakymi zdroji bude pracovat
a kdo ponese veskerou zodpovédnost. Jako doplnéni Ize sestavit i1 tzv. celkové shrnuti, které
zahrnuje predstaveni dané organizace (nazev, adresu, pravni formy podnikani, vlastnické
vztahy a jiné), zakladni pfedmét Cinnosti nemocnice, historii organizace, a predev§im
definované vize, hodnoty, cile a poslani celé nemocnice. Jednim z problémil je nejasné

definovani poslani, vize, hodnot a cili dané organizace (Staitkova, 2013, s. 134-138).
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1.

Vize — predstavuje dany budouci stav, ktery vytvari predstavu, ¢eho chce dana
organizace dosdhnout za urcité casové obdobi. (Napi. Kontinudlni obména
zdravotnické techniky za pomoci ziizovatele Jihomoravského kraje a vetejné sbirky

obc¢antl (Zdroje: Nemocnice TGM Hodonin, 2019).

Cile — predstavuji planované vysledky, které jsou v konkrétnich veli¢inach,
které organizace pozaduje za ucelem splnéni poslani a vize (Napi. zvyseni zisku,

sestaveni nového oddéleni, ziskani akreditace) (Staitkkova, 2013, s. 134-138).

Poslani (mise) — definuje hlavni filozofii organizace. Pfedstavuje sluzby, které jsou
nabizeny a poskytovany. Cilem je informovat ctenafe (klienty, zaméstnance,

partnery) o ¢innosti organizace (pro koho, jak to dé€laji a co vlastn€ nabizeji).

(Napt. Poskytujeme Siroké spektrum ambulantni i hospitaliza¢ni péce. Ve spolupraci
se specializovanymi pracovisti FN Brno a MOU Brno se specializujeme na narocné
onkologické operace travicitho ustroji a dosahujeme velmi malého procenta
komplikaci. Pacient je zde odoperovan maximalné do 4 tydnti od zjisténi karcinomu.
Pro klienty vSech zdravotnich pojiStoven provadime také bariatrické operace pro
morbidni obezitu, a jako jedind nemocnice zfizovand Jihomoravskym krajem
provadime jiz n¢kolik desitek let implantace trvalych kardiostimulator (Ing. Antonin

Tesatik, feditel nemocnice TGM v Hodoning).

Hodnoty — piedstavuji vzajemné vztahy a chovani jednotlived v dané organizaci.
Vymezuji danou organizacni kulturu nemocnice (co by lidé méli d€lat, co je spravné
a dulezité). Jednotlivé hodnoty by mély byt praktikovany a respektovany vSemi
zamestnanci. (Napt. bezpec¢nost pacientil, spokojeny klient, véda, aktivni a kreativni

pristup zaméstnanct) (Stanikova, 2013, s. 136-137).

Situacni analyza by méla obsahovat diikladnou analyzu makroprosttedi, vné&jsiho a vnitiniho

mikroprostiedi.

Makroprostiedi — informuje Ctendfe naptiklad o socidlni urovni obyvatelstva,
systtmu  zdravotni  péce, ekonomické  situaci  organizace, novych

objevech/poznatkach ve zdravotnictvi (Stankova, 2013, s. 141-143).

Mikroprostiedi vnéjsi — predstavuje cilové skupiny klientli, jaké mohou mit
potieby/ptani, jakou roli hraji zdravotni pojiStovny, jaké ma organizace dodavatele,

konkuren¢ni organizace, jak je vnimand organizace o¢ima klienta a dalsi.
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e Mikroprostfedi vnitini — obsahuje informace o organizaci (vedeni, silné a slabé
stranky, finan¢ni prostfedky, dostupnost péce, ziskovost a dalsi) (Stankova, 2013,

s. 141-143).

Mezi hlavni informacni zdroje lze tadit informace ziskané z marketingovych vyzkumd,

na trhu a skrze marketingové informacni systémy (Stankova, 2013, s. 141-143).

Vysledek dukladného Setfeni prostiedi je vhodné pievést do marketingovych cilii dané
organizace. Béhem sestavovani jednotlivych cili byva nejcastéji pouzivana pomucka
SMART (viz kapitola 2, s. 20). Stézejnim krokem je sestaveni konkrétnich, definovanych,
a predevSim splnitelnych cili. Marketingové strategie piedstavuji planovanou cestu

k dosazeni vytyCenych cilii. Mezi nej¢astéji pouzivané strategie se fadi:
e Ansofoovy strategie
e Genericka strategie dle Portera
e Strategie riistové
e Strategie stabilizace
e Strategie vné¢jSiho/vnitiniho rastu

Po vytvofeni cili a sestaveni marketingové strategie dochazi k rozpracovani akcnich
programu, které definuji nasledujici polozky: kol (jak ma byt proveden), cile, cilovou
skupinu, zodpovédnou osobu, termin splnéni, finan¢ni naklady, podminky pro splnéni
a mozna rizika. Jednim z ukold spravného managementu je prace s celkovym rozpoctem,
tedy prokdzat piinos aktivit s nariistajicim ekonomickym vysledkem. Sestaveny celkovy
rozpocet obsahuje predpoklddané ndklady (persondlni, administrativni, marketingové
a dal8i). Nasledn¢ probiha marketingova kontrola, kterd informuje o slabych strankéch,

rezervach organizace, ptipadné o jejich vyhodach (Stankova, 2013, s. 143-149).
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4 MARKETINGOVE PROSTREDI

Mezi nejznaméjsi marketingové definice patii od Americké marketingové asociace,
dle které je oznacovan za ,.Cinnost, soubor zavedenych postupt procesti pro tvorbu,
komunikaci, doruceni a sménu nabidek, které ptinaseji hodnotu zédkaznikiim, partnerim

a spolecnosti jako celku® (Definition of Marketing, © 2020).

Obecn¢ I1ze marketing definovat jako souhrn nastrojli a postupii, pomoci kterych se snazime
navysit nebo zvysit pravdépodobnost tspéchu na trhu a dosahnout na ném svych danych
cild. Smyslem marketingu v komer¢ni sféfe je usnadnit sménu. Podstatou marketingu
je vytvorit z nabidky a spotieby produktu zdkaznikovi nezapomenutelny a jedine¢ny zazitek,
ptipadné hodnotu. Hodnotu Ize chapat jako vyznam nabidky, nejen pro zdkaznika, ale také
pro spole¢nost obecné, viceméné co jim pifind$i a dava. Marketing byvd oznafovan

za stézejni nastroj komunikace mezi podnikem a zakazniky (Foret, 2010, s. 11-12).

Po dobu vyvoje se marketing stal aplikovanou interdisciplinarni védni disciplinou.
Marketing utvéii jaddro podniku a velmi ovliviiuje Gspéch/neuspéch podniku. Mezi ukoly
nepatii pouze shanéni novych zékaznikd, ale také tvorba a utuZovani vztahli se zakazniky

soucasnymi.
Zakladem je schopnost odpovédeét si na zakladni, klicové otazky marketingu:
o Kdo je nas zédkaznik?
o Jakou hodnotu budeme nabizet spolecnosti?
o Jak zajistujeme dlouhodobou spokojenost?
o Jaké méme konkurencni vyhody, a jak je budeme udrzovat?

Taktické marketingové otazky se zamétuji predevSim na otazky tykajici se produktu (jaka
bude cena, jak bude vypadat, jak jej budeme propagovat). V tomto piipadé¢ dochdzi

k sestavovani marketingového mixu (viz kapitola podnikatelsky plan).

4.1 Marketingova koncepce

Marketingova koncepce vychéazi predev§im z pfedpokladu, Ze Uspéch podniku zavisi
a je utvafen zrozpoznani potieb zdkaznikii/spolecnosti a schopnosti uspokojovat tyto
potieby 1épe nez konkurence. Cilem podniku by méla byt: tvorba produktu ocetiovaného

zakazniky, dlouhodoby a ziskovy vztah se zakazniky (Karlicek, 2018, s. 19-20).
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Samostatnd koncepce je sestava na zakladé ¢tyt hlavnich bodl: soustfedéni se na trh,
orientace na zakazniky, koordinovany marketing a vynosnost. Prvotnim krokem
marketingového sménného provozu je identifikace potfeb a prani zakazniki.
Trh z marketingového pohledu je misto, kde se stfetavaji potencionalni kupujiciho urcitého

produktu/sluzby (Jakubikova et al., 2019, s. 170-173).

4.2 Podnikatelska koncepce

Podnikatelské koncepce byvaji vyuzivany pro marketingové aktivity. Zminované koncepce
jsou oznacovany jako koncepce podnikatelské nebo marketingové.

1. Vyrobni koncepce byvad oznaCovdna za nejstarSi, vychazi z predpokladu,

ze kupujici/zédkaznici si vybiraji levné a lehce dostupné produkty. Zminovana

koncepce se pouziva v ptipadé€, kdy poptavka pievySuje nabidku (firmy néasledné

hledaji zptisob pro navyseni produkce) a v pripade, kdy vyrobni ndklady jsou vysoké.

2. Vyrobkova (produktova) koncepce predpoklada, Ze kupujici si budou vybirat
produkty, které nabizeji nejvysSi kvalitu a vykon. Zaméfuje se na nepietrzité

zdokonalovani nabizejicich produktti/sluzeb.

3. Prodejni koncepce se zaméfuje na produkt, trzby a potieby prodejce.
Drzi se predpokladu, ze zakaznici nebudou kupovat extrémni mnozstvi vyrobkd,
dokud podnik neprovede velké reklamni kampané a propagace. Prvotnim tkolem
podniku je pfinutit zdkaznika zakoupit si dané produkty (Jakubikova et al., 2019,
s. 174-179).

4. Marketingova koncepce vychazi z ptredpokladu, Ze podnik je schopen dosahnout cile,
pokud dokaZe identifikovat potfeby a pfani trhii a dokaze je uspokojit 1épe nez

konkurenéni podniky.

5. Holistickd marketingova koncepce tvrdi, Ze v marketingu zalezi na vSem (designu,
vyvoji, procesech, plnéni marketingovych procesil). Dochéazi k transformaci
marketingu do celostniho a komplexniho souboru procesti (Jakubikova et al., 2019,

s. 174-179; Karlicek, 2018, s. 23-26).
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4.3 PEST analyza

PEST analyza je analyzou, ktera byva vyuzivana pro spravné definovani a vymezeni vliva
pusobici na makroprosttedi. Zakladni principem analyzy je prozkoumat prostiedi organizace
(nemocnice), které nemiize organizace ovlivnit, ale naopak ovliviiuje organizaci samotnou.
PEST analyza predstavuje ¢ty okruhy, které analyzuje:

e P —politické a pravni

e E —ekonomické

e S —socialni/kulturni

e T —technologické faktory prostiedi

Zminovana analyza byva ve vybranych situacich rozsifovana a byva oznacovana jako
PESTEL/PESTLE, kde dochazi k doplnéni analyzy legislativy a enviromentalnich faktora.
Faktory ovliviiujici hodnoceni urovné jednotlivych okruh:

a. Politické a pravni: zdkony a jejich vyhlasky pouzivané ve zdravotnictvi, zdravotni

politika, narodni zdravotni programy, ptedpisy/pozadavky EU ke zdravotnictvi.

b. Ekonomické: vydaje (vefejné, soukromé), aktualni inflace®, hruby doméci

produkt (HDP), monetarni politika, systém pierozdélovani financi.

c. Socialni/kulturni: primérna mzda obyvatelstva, veékova struktura populace,

umrtnost/porodnost, zivotni styl, postoj k praci, starnuti obyvatelstva.

d. Technologické: vladni vydaje na védu a vyzkum, objevy a poznatky, informacni

technologie (Staiikkova, 2013, s. 152-153).

3 Inflace — vyjadiuje znehodnocovani financi projevujici se poklesem jejich kupni sily a riistem cenové hladiny
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4.4 Porterova analyza konkurencnich sil

Porterova analyza konkurencnich sil se vyuzivd béhem analyzy vnéjsiho mikroprostiedi.

Autorem zminované analyzy je Michael Porter. Prvotnim tkolem analyzy je zobrazit

a spravné vymezit konkuren¢ni sily v oboru a urcit vhodné misto v prostiedi. Mezi zakladni

konkuren¢ni sily se v prostfedi nemocnic se fadi:

Hrozba novych, budujicich se nemocnic.

Mezi zakladni hrozby nové budujici nemocnice se mohou fadit legislativni
podminky, vysoky potiebny kapital (na technologie, personal, najem, vyjednavani

sluzeb se zdravotnimi pojiStovnami).
Soupefteni s jiz existujicimi organizacemi.

Druhy bod poukazuje na souCasné soupefeni mezi jednotlivymi zdravotnickymi
organizacemi, které mize vést ke zvySovani kvality sluzeb a uspokojovani potieb

klientd. Benchmarking je vyuzivan pro urceni konkurenéni rivality.
Vyjednavaci vliv dodavatelii sluzeb.

Vyjednavaci vliv dodavateli je dan pfedev§im jejich poctem a specializaci.
Nemocni¢ni zakazky jsou zpravidla ve vétSich velikostech, proto lze hovofit
o zakazkach, které podléhaji zdkonu o vefejnych zakazkéach. Jako negativum
lze oznacit moment, kdy dojde ke zpozdéni platby a dodavatel mlize vyuzit
omezeni/zpozdéni dodavky a v tomto pfipadé muize dojit k ohroZeni poskytovani

zdravotnich sluzeb.
Vyjednavaci vliv klientd/pacientt.

Mezi samostatné klienty zdravotnické organizace se fadi pacienti, doporucujici
1ékat/instituce, ptipadné zdravotni pojiStovny, které zpravidla hradi za poskytované

sluzby.
Hrozba moZnych substitu¢nich sluzeb.

Substituéni sluzby lze chapat jako sluzby zjinych odvétvi, které mohou
ale poskytovanou sluzbu ve zdravotnické organizaci nahradit. Mezi substitucni
sluzby se mizou ftadit: hospice, domovy diichodcti, alternativni medicina, doméci

porody piipadné paliativni péce (Stanikova, 2013, s. 154-158).
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4.5 SWOT analyza

Zminovana SWOT analyza ptedstavuje komplexni shrnuti jednotlivych analyz, které
se mohou vztahovat na vnitini a vnéjsi prostiedi dané organizace. Analyza pomaha zhodnotit
a posoudit aktudlni postaveni organizace a nasledn¢ identifikovat slabé/silné stranky, hrozby
a piipadné pftilezitosti organizace. SWOT analyza probihd hodnocenim od vnéjsiho
ke vnitfnimu prosttedi, nasledné jsou analyzovany hrozby/pfiilezitosti, a nakonec dochazi
k vymezeni silnych a slabych stranek dané organizace.
Jednotlivé okruhy predstavuji odpovédi na otazky jakozto naptiklad:
e Silné stranky: V ¢em ma danéd organizace konkuren¢ni vyhodu? Jaka je uroven
poskytované péce? Jaka je kvalita zaméstnaného personalu? Jaké sluzby nabizime

pouze my?

e Slabé stranky: Zjaké divodu odchazeji zaméstnanci? Jaké jsou divody

nespokojenosti pacientli/personalu? Které sluzby nedosahuji vysoké trovné a proc?

e Prilezitosti: Jaké jsou nové poznatky/technologie v oboru zdravotnictvi? Které nové

postupy bychom mohli vyuzivat?

e Hrozby: Je mozny vznik konkurenéni organizace? Dojde k tbytku poptavky

po nabizejicich sluzbach?

Pro kone¢né vyhodnoceni mize byt vyuZivan model, kdy dochazi ke vzijemnému
porovnavani zavislosti mezi jednotlivymi faktory. Vyznam znaménka + predstavuje, ze silna
stranka organizace umoznuje vyuZit pfileZitost nebo odvraci hrozbu. Znaménko -
predstavuje potlaceni silné stranky zménou v okoli organizace. V piipad¢, kdy nedochazi
ke vzniku vztahu mezi jednotlivymi faktory dochazi k oznaceni 0. Nasledné dochazi ke
tvorbé tzv. SWOT matice, ktera definuje strategie pro jednotlivé kvadranty (Staiikova, 2013,
s. 159-161).
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5 DIABETOLOGIE

Diabetologie je oborem, ktery se specializuje na onemocnéni diabetes mellitus (dale DM),
obecné¢ fteceno cukrovka. Patii do sektoru interniho, endokrinologického Iékafstvi.
Soucasna péce o klienty s DM spada do: ordinaci praktickych (vSeobecnych) I¢kait,
diabetologickych ambulanci a center (Kudlovd, 2015, s. 17-18). V soucasné dobé
se diabetologie fadi mezi rozvijejici se 1ékaiské obory, jejiz problematika je stale vice
aktualni. Proména dochézi piedevsim v oblasti terapie, kde se zkoumaji a vytvaii nové
medikamenty, které mohou pozitivné ovliviiovat nékteré funkce lidského téla (hmotnost
pacienta, hodnoty krevniho tlaku a dalsi). Jednotlivd terapie je v soucasnosti velmi
individualizovand (Szabd, 2017, s. 54-56). Svétova diabetickd federace se domniva,

ze v roce 2025 stoupnou diagnostikované ptipady az na 300 miliéonti (Rybka, 2006, s. 23).

5.1 Slinivka briSni

Slinivka bfis$ni (latinsky pankreas) je jedind zlaza, kterd ma exogenni i endokrinni sekreci.
V lidském téle je oznacovana za druhou nejvétsi zlazu traviciho ustroji. Svym uloZenim
se nachazi v retroperitoneu za zaludkem. U dospélych jedinct je dlouhy 12-16 cm a ma
hmotnost 60-90 g. Pancreas lze rozdélit na hlavu (latinsky caput), télo (latinsky corpus)
a ocas (latinsky cauda). Hlavni funkci slinivky je tvorba travicich enzym a tvorba hormonti,
které ovliviiuji hodnoty krevniho cukru (Kachlik, 2019, s. 58; About the pankreas).

e Exokrinni sloZka (vnéj$i vyméSovani) pancreatu je rozdélena do vétSich laliacka,
které se nasledné déli na velikostn€ mensi lalticky (latinsky aciny). Aciny maji jako
hlavni funkeci produkci pankreatické $tavy, ktera obsahuje fadu enzymi a ty jsou
nezbytné dulezité pro traveni lipidii, amylaz a proteinti. Stava je odvadéna
pankreatickymi vyvody, které se spojuji v ductus pancreaticus major, ktery se
nasledné spojuje s ductus choledochus a své spolecné usti se otevira na papille

duodeni major.

e Endokrinni slozka (vnitini vymeéSovani) pancreatu  je tvofena
Langerhansovymi ostrivky, které dosahuji poctu az 2 milion. Hlavni funkci
endokrinni slozky je produkce inzulinu a glukagonu, které ovliviiuji hodnotu
glykémie neboli hladinu krevniho cukru. Produkty endokrinnich 74z jsou
transportovany piimo do krve a nésledné jsou rozvadény do tkéani (Kachlik, 2019,

s. 58; Narika a Eliskova, 2015, s. 162-163).
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Obrazek 1 - slinivka bfi$ni (zdroj: Dylevsky, 2011)
(a- dvanactnikova papila, b — Zlucovod, ¢ — télo pankreatu, d — ocas, e — vetev vrdatnicove

zily + a. meseterica sup., f— pankreaticky vyvod)

Accessory pancreatic duct (Santorini),
abnormally large

Minor
duodenal
papilla

Main pancreatic duct (Wirsung),

Major
abnormally small

duodenal
papilla

Reversal in relative
size of ducts

Obrazek 2 - anatomie slinivky bfisni (zdroj: Netter, 2019)

5.2 Diabetes mellitus

Diabetes mellitus je zadvazné metabolické onemocnéni, kdy dochazi k poruSené latkové
transformace sacharidi, bilkovin a tukd. Jedna se o onemocnéni, které je charakterizované
chronickou hyperglykémii v disledku defektti inzulinové sekrece, poruchami ucinku
inzulinu v cilovych tkdnich nebo kombinaci obojiho. Klinické ptiznaky jsou velice pestré
(viz tabulka €. 2), av§ak nebyva vyjimkou asymptomatie (neboli nepfitomnost ptiznakil).
Diagnostika DM je zalozena pfedevSim na vyskytu hyperglykémie (zvySend hladina cukru
v krvi), druhotnym ukazatelem mutzou byt laboratorni vysledky oGTT — oralniho
glukézovaného tolerancniho testu (Kudlova, 2015, s. 31-34; Rybka, 2006, s. 34-35).



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 37

Rizikové faktory pro vznik daného onemocnéni se mohou délit na ovlivnitelné
(kouteni, vysoky krevni tlak, nedostatek pohybu, obezita a dal$i) nebo na neovlivnitelné
(vek, genetické predispozice, pohlavi) (Goldmannova et al.,, 2019, str. 20-23).
Referencni hodnota glykémie je v rozmezi od 3,8 — 5,5 mmol/l (Kudlova, 2015, s. 31-34).

Tabulka €. 2 — klinické ptiznaky DM (vlastni tvorba)

DM1 DM2

olyurie, nykturie,
P yu ] g Svédéni ktze, opakujici
polydipsie, poruchy
kozni infekce, sekundarni
. védomi, tnava, slabost,
PRIZNAKY hojeni ran, polydipsie,
snizena zrakova ostrost, )
stenokardie, poruchy
acetonovy zapach z ust,
) potence, ztrata ochlupeni,
hubnuti, opakujici

' polyurie
plisnové infekce
HODNOTA
GLYKEMIE zvysena zvysena
NASTUP DM nahly pozvolny, nenapadny
HMOTNOST ptiristek hmotnost,
hubnuti

KLIENTA obezita
KOMPLIKACE Casté Casté

Diabetes mellitus spadd mezi zdvazné, civilizaéni onemocnéni, které mé stoupajici
Sincidenci. Hlavnim cilem 1é¢by DM inzulinem je prevence akutnich komplikaci
(hyperglykémie a hypoglykémie), chronickych komplikaci diabetu a sniZeni Umrtnosti
(neboli mortality) (Racickd, 2017, s. 66-67). Zakladem 1écby diabetu je celoZivotni uprava
zivotospravy, diabeticka dieta a dostatek pohybu, coZz znamend piedevS§im omezeni

jednoduchych cukrti (Kudlové, 2015, s. 117-118).

% Incidence = v epidemiologickém vyznamu udava pocet nové diagnostikovanych za urc¢ité ¢asové obdobi
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Spolu s rezimovymi opatienimi je nutné odstranit dalsi vlivy, které mohou ovlivnit vyskyt
DM (napt. kouieni, alkohol). V soucasné moderni dobé se podili na 1écbé diabetu
1 psychologické aspekty a rozviji se moznost ovlivnéni chirurgicky tzv. bariatrické operace,
které maji ptiznivy vliv na zdravotni stav jedincti s diabetem. V 1é¢b¢ prediabetu je kladen
daraz na pravidelnou fyzickou aktivitu a pravidelné, zdravé stravovani (napf. omezovani
zivoc¢isného tuku) (Fried a Svacina, 2018, s. 50-51).

V piipadé vzniku diabetu dochazi ke snizovani sacharidli v denni davce rozmezi 100-120 g
za den (Fried a Svacina, 2018, s. 50-51).

Bariatricka operace snizuje vyskyt diabetu 2 typu az 0 40 %. Spolu se sniZzenim rizika vzniku
nemoci dochazi i ke snizeni ddvek antidiabetik/inzulinu. Za zminku stoji i 50 % snizeni
mortality pacientl s DM (Fried a Svacina, 2018, s. 70).

DM2 vyzaduje nejen Gpravu zivotniho stylu, ale spociva v pouzivani antidiabetik a inzulinu.
Peroralni antidiabetika (dale jen PAD) dle mista pisobeni mizeme rozdélit do tii skupin:

e Inzulinova sekretagoga — zvySuji sekreci inzulinu v téle (Pt. Glimepirid).
e Inzulinové senzitizéry — zvySujici citlivost tkdni pro inzulin (Pi. Metformin).

e Antagonist¢ GLP-1 receptori — patfi mezi nejnov¢js$i skupinu antidiabetik,

které se aplikuji subkutanné (Pt. Byetta).
e Ostatni — omezujici rozkladani disacharidi ve stteve.
(Kvapil; Kudlova, 2015, s. 117-118).

Mezi nejcastéji pouzivané PAD patii metformin, ktery byva obvykle zvolen jako 1€k prvni
volby. V piipad€ nedostacujiciho efektu PAD ptichazi na fadu 1é€ba pomoci inzulinu.
Bé&hem stanoveni 1é¢by je dulezity individudlni pfistup, aby doSlo ke zlepSeni prognozy
klienta. Hlavni Glohou inzulinu je sniZeni hladiny cukru v krvi (glykémie), ¢imZ dochazi
k transportu krevniho cukru z krevniho obéhu k bunkéam, kde je vyuzivan jako zdroj energie.
Osobam, trpici DM2 prestavaji spravné fungovat beta bunky, které na podklad¢ inzulinové
rezistence produkuji optimalni mnoZstvi inzulinu. Jednotlivé davky inzulinu jsou
oznacovany jako bolusy, které jsou aplikovany k jidlu a ovliviiuji hladinu krevniho cukru.
Inzulinové analoga jsou svym pusobenim rychlejs$i nez inzuliny humanni, a proto je lze
aplikovat tésné¢ pred jidlem. Inzuliny koncentrované byvaji pouzivany velmi casto
u obéznich pacientl, u kterych se mohou denni davky inzulinti (bolust) blizit az ke 100

jednotkam (Fried a Svacina, 2018, s. 51-66).
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Predpfipravené preparaty jsou v dnesni dob€ dostupné v klasickych lahvickach, cartridge

nebo specidlnich zasobnicich. Inzuliny mizeme dé€lit dle ¢asu piisobeni (viz tabulka ¢. 3)

(Ragickd, 2017, s. 66-71).

Tabulka €. 3 - typy inzulint (vlastni tvorba)

TYP NAZEV NASTUP | TRVANI UCINKU
INZULINU UCINKU
Ultrakratkodobé Apidra, Humalog,
. ' 10-20 minut 2-5 hodin
inzulinové analoga Novorapid
Kratkodobé
‘ Actrapid, Humulin R 30 minut 6-8 hodin
humanni inzuliny
Stfedn¢ ptisobici
) Humulin N 1 hodin 18-20 hodin
humanni inzulin
Dlouhodobé
_ Lantus, Levemir 2-4 hodiny 16-26 hodin
inzulinové analoga
Premixované Mixtard 30, Humulin
4—12 hodin 24 hodin
humanni smési M3
Premixované Humalog Mix 25,
15 minut 15 hodin
inzulinové analoga Humalog MIX 50
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6 SHRNUTI TEORETICKE CASTI

Cilem teoretické casti diplomové prace bylo prostudovat odbornou literaturu v zalozeni
lizkového oddé€leni ve zdravotnickém zatizeni, definovat zakladni pojmy v oblasti
podnikatelského planu a charakterizovat diabetes mellitus. Zjisténé poznatky byly nasledné

pouzity v tvorbé empirické casti diplomové prace.

Uvodni kapitola je vénovana podnikani, které je nasledné zaméfeno na podnikani
ve zdravotnictvi. Obsahuje informace, které rozd€luji zdravotni péci na zdkladni
a specializovanou s néslednym financovanim a podminky k zaloZeni lizkového oddéleni.
Odborna literatura, ktera byla pouzita byla tvofena publikacemi od: R. Hisrich, J. Vebra a J.
Srpové, K. Satery a S. Zmy. Publikace byly doplnény internetovymi zdroji, predevsim
v oblasti legislativy (platné zakony CR).

Druhé kapitola se zabyva podnikatelskym planem a strategii v obecné sféfe. Publikace, které
byly prostudovany jsou od: T. Orlika, R. Abramse, J. Vebra a J. Srpové, J. Srpové, 1.
Svobodové, P. Skopala a M. Andera.

Marketing ve zdravotnictvi ptedstavuje tieti kapitolu diplomové prace. Obsahuje typologii
77, marketingové fizeni, marketingové planovani a marketingovy plan. Poznatky byly
Cerpany z publikaci od: T. Getzene, P. Odruse, 1. Ondrusové, P. Stankové a M. Clementina.

Publikace byly doplnéné o informace z oficidlnich stranek nemocnice TGM v Hodoning.

Ctvrta kapitola se zaméfuje na definici marketingového prostiedi. Obsahuje popsanou
marketingovou a podnikatelskou koncepci, PEST analyzu, SWOT analyzu a Porteriv model
péti konkurencnich sil. Podkladem je literatura od: M. Forete, M. Karlicka, D. Jakubikové,
E. Vildové, P. Janecka, J. Tluchoie a P. Stankové.

Posledni kapitola je v€novana diabetologii. Informuje ¢tendfe o anatomii slinivky bfiSni,
charakteristice, pfiznacich, diagnostice, 1é€bé a moZnych komplikaci diabetu mellitus.
Podklady jsou cerpany od: P. Kudlové, J. Rybky, M. Szab6, D. Kachlika, O. Naiky,
M. Eliskové, D. Goldmannové, O. Krystynika, D. Karédska, J. Zadrazila, M. Svaciny
a S. Svaciny. Publikace byly doplnéné elektronickymi &lanky od E. Radické a M. Kvapila.
Obrazky slinivky bfisni byly Cerpany z knih 1. Dylevského a F. Nettera.
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II. PRAKTICKA CAST
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7 CHARAKTERISTIKA NEMOCNICE TGM V HODONINE, P. O.

Zékladni kamen hodoninské nemocnice byl polozen 17. 11. 1946, ptivodni stavebni navrh
byl sestaven profesorem brnénské techniky, architektem a inZenyrem Bedfichem
Rozehnalem, nemocnice TGM v Hodoning byla oficidln¢ oteviena 1. 5. 1952, kdy bylo
zprovoznéno az 110 lazek interniho oddéleni, 100 lizek chirurgického oddéleni, 40 lazek
détského oddéleni a 25 liZzek o¢niho oddéleni. Prvnim feditelem hodoninské nemocnice
byl MUDr. Vladimir Gaba. Nasledn¢ byla pifidana gynekologickd oblast (62 lazek).
V obdobi 1954-1955 byla zfizena laboratorni odd€leni (biochemie a hematologie)
a oddé¢leni patologie, kde jsou dodnes provadény patologicko-anatomické pitvy. Do roku
1981 zdravotnickd organizace scitala az 400 lizek. Prvni ultrazvukovy a diagnosticky
ptistroj byl uveden do provozu v roce 1984. Béhem 90. let doslo k vyrazné rekonstrukci
zdravotnického zafizeni. Od 1. 9. 1997 byla nemocnice v Hodoniné pojmenovana po
Toma§ Masarykovi a jeho jméno nese dodnes. Roku 2001 bylo zrekonstruovano oddéleni
radiologie a byl pofizen novy snimkovaci pfistroj. V obdobi tzv. rozvoje sjednocené¢ho
zdravotnictvi byla k nemocnici pfifazena poliklinika, ktera sidli na Narodni tfidé¢
v Hodoniné, a poliklinika na sidlisti Jihovychod. V roce 1999 doslo k realizaci pland na
modernizaci a rekonstrukci ambulanci, operacnich salti a ldzkovych ¢asti nemocnice,
nasledné komplexni zmény odpovidaji evropskému standardu nemocnic. V roce 2001 byl
zprovoznén a otevien chirurgicky pavilon. Momentaln€ se v nemocnici nachéazi tyto
ambulance: gynekologie, onkologie (i se stanicionafem pro aplikaci chemoterapie),
endoskopie, gastroenterologie, neurologie, diabetologie, nefrologie a hemodializa¢ni
stiedisko. V roce 2005 byla zruSena porodnice a jeji prostory byly vyuZity pro otevieni
oddéleni oSetfovatelské péce s kapacitou az 40 lazek. V roce 2009 byla zahajena Cinnost
rehabilitaéniho 1€katstvi a fyzioterapie, kter¢ tzce spolupracuji se sousedicimi laznémi
v Hodonin€. V roce 2006 ziskala nemocnice pro oddé¢leni dopravni zdravotni sluzby,
rehabilitace a radiodiagnostiky certifikaci ISO 9001. O rok pozdéji (2007) byla ziskana
certifikace ISO 9001 pro vSechna ostatni oddéleni. Odd¢leni laboratotni mediciny ziskala

v roce 2008 akrediace dle normy CSN ISO 15189 (Nemocnice TGM Hodonin, ©2020).

Reditel: Ing. Antonin Tesatik
Néaméstek feditele pro zdravotni péée: MUDT. Frantisek Cerny
Naméstky pro oSetfovatelskou péce: Mgr. Nadézda Kwasniewska

Adresa: Purkyiiova 11, Hodonin, 695 26
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Tabulka €. 4 - souhrn oddéleni ZZ (vlastni tvorba)

LUZKOVA CAST Oddevlel?lz ch1rurg1c1'<e, {ntevrm, :emevstevzmloglckry- N
resuscitacni, gynekologické, détské, osetiovatelské péce
Chirurgicka, interni, onkologicka + stacionar,
AMBULANCE neurologicka, gastroenterologické, diabetologicka,
kardiologicka, plicni
RADIODIAGNOSTICKA o
“ Pocitacova tomografie, sonografie, rentgen
CAST
Pristrojova lymfodrenaz, soft laser, plynové injekce,
REHABILITACNI parafin, koncetinové vifivky, elektrostimulace,
ODDELENI diatermie, TENS, rdzova vlna, fyzioterapie, Bobahtova
koncepce
LABORATORNI Biochemie, mikrobiologie, hematologie, transfuzni
MEDICINA sluzby
ODDELENI LECEBNE Nutri¢ni terapeutk
VYZIVY peutiy

Poslani organizace

Poskytujeme Siroké spektrum ambulantni 1 hospitalizaéni péce. Ve spolupraci se
specializovanymi pracovisti FN Brno a MOU Brno se specializujeme na narocné
onkologické operace traviciho Ustroji a dosahujeme velmi malého procenta komplikaci.
Pacient je zde odoperovan maximalné do 4 tydnl od zjiSténi karcinomu.
Pro klienty vSech zdravotnich pojistoven provadime také bariatrické operace pro morbidni
obezitu a jako jedina nemocnice zfizovand Jihomoravskym krajem provadime
Jiz nékolik desitek let implantace trvalych kardiostimulatord.

teditel Ing. Antonin Tesatfik (Nemocnice TGM Hodonin, ©2020)

Vize organizace

Kontinualni obména zdravotnické techniky za pomoci zfizovatele Jihomoravského kraje

a vetfejné sbirky ob¢anli (Nemocnice TGM Hodonin, ©2020).

Cile organizace

Poskytovani vysoce kvalitni 1ékafské 1 oSetiovatelské péce, zajistit klidny a ,hladky* b&h
organizace, zajiSténi dostatku zdravotnického a nezdravotnického personalu, umoznéni
plnéni praxe studentii zdravotnickych Skol a mediciny, zajistit dostatek infek¢ni lizek pro
dany region (aktualni situace kolem COVID 19). Dlouhodobym cilem organizace je zfizeni

urgentni pfijmu v nemocnici (Nemocnice TGM Hodonin, ©2020).
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8 ANALYZA MAKROPROSTREDI

K analyze makroprostiedi bylo vyuzito PEST analyzy, ktera je podrobnéji popsana

v kapitole 4. Zminovana analyza se zaméciuje na 4 konkrétni prostiedi (politické,

ekonomické, socialni a technologické). Oblasti mohou byt nasledné pouzity i v souvislosti

zalozeni diabetologického oddéleni v dané organizaci.

e Politicko — pravni prostiedi se zamétuje na politickou situaci a pravni predpisy

Ceské republiky. Béhem provozovéani ZZ, ptipadné poskytovani zdravotni péde, je

dualezité tidit se platnymi zakony, vyhlaSkami a normami. Ministerstvo zdravotnictvi

spolu se Statnim ustavem pro kontrolu 1é¢iv a Ustavem zdravotnickych informaci a

statistiky ovlivituje chody ZZ. Vlada je momentéaln¢, tedy v kvétnu 2021, pod

vedenim Andreje BabiSe z ANO, ktery je ve funkci premiéra od roku 2017.

Soucasnym ministrem zdravotnictvim se stal 7. dubna 2021 prof. MUDr. Petr

Arenberger, DrSc., MBA, FCMA. Ten nahradil doc. MUDr. Jana Blatného Ph.D.

Zdravotnictvi v CR se samoziejmé fidi i pokyny Evropské Unie. Mezi vyznamné

zakony ¢i vyhlasky, které se tykaji provozu zdravotnického zafizeni se napiiklad

fadi:

o

Zakon €. 202/2017 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach.
98/2012 Sb. Vyhlaska o zdravotnické dokumentaci.

Zakon ¢. 147/2016 Sb., o zdravotnich sluzbach.

Zakon €. 282/2018 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténim.

Zakon €. 96/2004 Sb., o podminkéach ziskdvani a uzndvani zpisobilosti
k vykonu NLZP a k vykonu ¢innosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni
péce.

Zakon ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbidch a podminkdch jejich
poskytovani.

99/2012 Sb.  Vyhlaska o pozadavcich na minimalni personalni zabezpeceni

zdravotnich sluzeb.

92/2012 Sb. VyhlaSka o pozadavcich na minimalni technické a vécné

vybaveni ZZ a kontaktnich pracovist’ doméci péce.


https://cs.wikipedia.org/wiki/Docent
https://cs.wikipedia.org/wiki/Doktor_medic%C3%ADny
https://cs.wikipedia.org/wiki/Ph.D.
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Ekonomické prostiedi je ve zdravotnictvi dano predevsim smluvnim vztahem mezi
zdravotnickou organizaci a pojiStovnou. Konkrétni kontrakty zajistuji financni
pfijmy ze strany pojiStovny za poskytnutou péci danému klientovi. Sdéleni
¢. 15/2019 Sb. vydava Cenové predpisy 1/2019/DZP o regulaci cen poskytovanych
zdravotnich sluzeb, stanoveni maximalnich cen zdravotnich sluzeb poskytovanych
zubnimi Iékaii hrazenych z vefejného zdravotniho pojisténi a specifickych
zdravotnich vykont. Za zminku stoji i zakon o povinném vefejném pojisténi (Zakon
¢. 48/1997 Sb.). Vyhlaska €. 273/2015 Sb., stanovuje vysi thrad hrazenych sluzeb.
Pro rok 2020 bylo zdravotnictvi Jihomoravského kraje uréeno 981 milioni korun
(Schvaleny navrh rozpoctu Jihomoravského kraje, © 2021). Dle MZ vydaje na
zdravotni pééi &inily neuvéfitelnych 9 250 443 374 K¢&. Castka byla ovlivnéna
pandemickou situaci, ktera postihla cely svét. Dle odhadi pro rok 2021 budou vydaje
¢init 7 555 343 775 K¢ (Navrh rozpoctu kap. 335 MZ, © 2021).

vy

Socialni prostfedi se soustiedi na demografickou strukturu obyvatel Zijicich
v Jihomoravském kraji (diiv kraj Brnénsky). Jihomoravsky kraj lze rozdélit do
7 okrest (Hodonin, Vyskov, Znojmo, Bfeclav, Brno-mésto, Brno-venkov
a Blansko). Rozloha okresu ¢ini 7 187,83 km?. K 1.1. 2021 byl podet obyvatel
1 195 327. V hodoninském okrese, kde se nachazi 1 nemocnice TGM v Hodoning,
bylo k 31. 12. 2019 celkem 153 943 obyvatel. Nejvétsi zastoupeni maji jedinci
v rozmezi 15-64 let (99 845). V dichodovém vé&ku, 65+, bylo 31 928 obyvatel.
Lze tedy predpokladat, ze s rostoucim vékem budou ptibyvat dalsi zdravotni
komplikace (Demografickd rocenka okrest, © 2020). Diabetes mellitu je
metabolické onemocnéni, které miiZze postihnout jedince v kazdé vekové kategorii.
Nejcastéji se ovSem vyskytuje u jedinci, ktefi jsou zminovani, tedy 40 a vyse.

V okoli se péce o diabetiky fesi nasledovné:

o Nemocnice Bfeclav — metabolicka jednotka intenzivni péfe —

nasledné na standardnich internich oddéleni.
o Nemocnice Znojmo — standardni interni oddéleni.
o Nemocnice VySkov — standardni interni odd€leni.
o Fakultni nemocnice Brno — klinika interni mediciny.
o Fakultni nemocnice u sv. Anny Brno — klinika interni mediciny.

o Nemocnice Blansko — standardni interni oddéleni.
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V CR se specializovana péce poskytuje piedeviim v diabetologickych centrech
(nemocnice IKEM Praha, Ustiedni vojenskd nemocnice Praha, Détské
diabetologické centrum Usti nad Labem, Diabetologické centrum Ostrava,
Diabetologické centrum Plzein a Diabetologické centrum Karlovarskd krajska

nemocnice) (Diabetologicka centra, © 2021).

e Technologické prostiedi piedstavuje trend modernizace, kdy dochdzi k rostouci
kvalité poskytovanych sluzeb. Kvalita se odrdzi na kvalit¢ a modernizaci lécebné-
diagnostickych pristroji a materidlti. V soucasné dobé dochazi predev§im
k modernizaci prace Ilékaiti (elektronické recepty, elektronické pracovni
neschopnosti, elektronické vedeni dokumentace). Pro udrzeni konkurenceschopnosti

je dilezité udrzovat krok s okolnimi ZZ.
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9 ANALYZA MEZOPROSTREDI

K analyze mezoprosttedi byl vyuzit Porteriiv model konkuren¢nich sil. Zminovany model

se specifikuje na konkuren¢ni sily v daném odvétvi. Jednd se o: konkurenty

soucasné/potenciondlni, zakazniky, dodavatele a substituty.

| dodavateld J

Substitucni

~ Produkty

I h o Wi 'I
Stavajici konkurence (__odbératels |

Wiy

Mova ,
Konkurence

Obrazek €. 3 - Porterova analyza 5 sil (zdroj: Porterova analyza péti sil, © 2020)

Soucasna konkurence predstavuje rivalitu mezi soucasnymi konkurenty uvnitf
mikrookoli. V okoli nemocnice TGM se nenachdzi specializované diabetologické
oddé€leni. V soucasné dobé¢ existuji ambulance diabetologie (Hodonin, Veseli nad

Moravou, Kyjov, Bieclav, Brno).

Nemocnice TGM v soucasné dobé nabizi sluzby diabetologické ambulance
a nasledné jsou diabetici hospitalizovani na internich/chirurgickych oddé€leni.
Pfi vytvoteni diabetologického oddéleni s vysoce specializovanymi pracovniky lze
predpokladat, Ze konkuren¢ni vyhoda bude na hodoninské nemocnici. Bariérou nové

nabizené sluzby miize byt nedostatek pracovnikil na trhu prace v oboro zdravotnictvi.

Dodavatelé predstavuji dodavky materialu, energie, kapitdlu, pracovni sily.
V soucasné dobé na trhu existuje fada dodavatelli, ktefi nabizeji obrovskou porci
nabidek. Zpravidla se dodavatelé utkdvaji ve vybérovych fizenich, kde se prezentuji
letaky, vzorky, webové stranky a dalsi. Podminkami pro vybér vhodného dodavatele

mohou byt: cena, rychlost dodani, kvalita, prezentace nebo zvyhodnéné balicky.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 48

Odbératelé nabizené¢ sluzby mohou byt oznaCovéani jako potenciondlni klienti
diabetologického odd€leni, tedy jsou to jedinci trpici diabetem mellitus (I. typu,
II. typu ¢i gestacniho typu). Dle kvality poskytované péce (chovani persondlu,
efektivnosti 16¢by) lze otekavat pocet pacientti. Cim pozitivngjsi budou reakce ze
stran  klientl, tim vice Ize ocekavat vyuzivani nabizenych sluzeb.
Zdravotnicti pracovnici maji za cil poskytovat vysoce kvalitni péci, ktera bude
klientovi vyhovovat. Vzhledem k neexistujici konkurenci diabetologického oddéleni
v okolnich ZZ, se nejednd se o hrozbu snizeni poctu pacientl. Za vyhodu lze brat
umisténi oddéleni v arealu nemocnice, kde bude vyuzivana spoluprace s dalSimi
specializacemi a vySetfenimi (napf. spoluprdce s chirurgy, nutrinimi terapeuty,

internisty).

Potenciondlni konkurenti mohou predstavovat hrozbu pro organizaci.
Za potencionalni konkurenty mizeme povazovat lé¢kate ze zahrani¢i nebo mladé
absolventy. V nemocnici TGM se nachdzeji pfedevSim zahrani¢ni kolegové
ze Slovenska, Ukrajiny a Ruska. Za bariéry vstupu nového konkurenta na trh 1ze brat
legislativni pozadavky, smluvni vztahy se zdravotni pojiStovnou, jiz existujici

nabizena sluzba, vysoké naklady, nedostatek zdravotnického personalu a zasah statu.

Substitucni sluzby predstavuji predevSim navstévy v diabetologické ambulanci.
Spravna prevence a nastavena terapie by mohla snizit pocet klientl potiebujici
ustavni 1é€bu. Nekteti klienti preferuji pouze ambulantni péci. V substituci
zdravotnictvi Ize hovofit naptiklad o alternativni medicing, ty ovSem nejsou hrazeny

z veifejného zdravotniho pojisténi.
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10 DOTAZNIKOVE SETRENI

Dotazniky piredstavuji jeden z nastrojii sbéru primarni dat, které napomahaji zjistit urcité
udaje. Lze jej charakterizovat jako predem pfipraveny formulaf, ktery muze mit
elektronickou ¢i pisemnou formu. Predstavuje urcéitou sadu otazek, na které se jednotlivi
respondenti snazi odpovédét. Zakladem béhem tvorby konkrétnich otazek, je kladen diraz
predevsim na spravnou formulaci, dotazovany musi otazkdm porozumét (Kozel, Mynarova

a Svobodova, 2011, s. 200-201).

Pro zjisténi mozného z4jmu ke zfizeni diabetologického oddéleni v nemocnici
TGM v Hodoniné bylo proveden vyzkum pomoci dotaznikového Setieni. Cilem dotaznikové
Setfeni by mél byt sbér znalosti a poznatkl lidi, ktefi mohou/maji mit onemocnéni DM,

nebo jedinc, ktefi se s danym onemocnéni setkavaji kazdodenné.

10.1 Cile

Hlavnim cilem prizkumu je zjiSténi mozného zajmu ndhodné vybranych respondentl

0 moznosti diabetologického odd¢leni.
Vyzkumné otazky:
1. Zna vice nez 50 % respondentt akutni a chronické komplikace diabetu mellitus?
2. Povazuje vice neZ 80 % respondenti ztizeni diabetologického oddéleni za ptinosné?

3. Domniva se vice nez 50 % respondentli, ze edukace v oblasti diabetologie je

nedostatecna?

10.2 Metodika vyzkumu

Vyzkum byl proveden technikou dotaznikového Setfeni metodou kvantitativni. Spolu
s vedouci diplomové prace, byl sestaven originalni dotaznik, ktery obsahuje otazky
smétujici k cilim vyzkum (P II). Samostatny prizkum probéhl v obdobi od 1. tinora do 15.
bfezna 2021. Distribuce dotaznikli byla na chirurgickém, internim a dialyza¢nim oddéleni
v nemocnici TGM v Hodonin¢ a skrze socialni sit€¢. Prvotnim krokem bylo osloveni
managementu, s jejichZ souhlasem a povolenim doslo k rozmisténi jednotlivych dotazniki
mezi respondenty. Z celkovych 200 kust bylo navraceno 180 ks, tedy 90 %, z toho muselo

byt vyfazeno celkem 13 dotazniki (z divodu nedostateéného vyplnéni).
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Dotaznik byl zcela anonymni a respondenti odpovidali na pfedem vytisténé formuléie.
Vytvoteny dotaznik obsahuje celkem 14 zékladnich otazek, z toho se jedna o 10 uzavienych

a 4 jsou oteviené, kde respondenti mohou vepisovat své vlastni odpovédi.

10.3 Zpracovani dat

Konkrétni vysledky, které byli ziskany znavracenych dotaznikl, byly zapisovany
do programu Microsoft Office Excel 2007. Zminovany program byl doplnén systémem
tuzka papir, ktery napomohl jednotlivé odpovédi zkontrolovat a spravné zhodnotit.
Nejprve dochézelo ke kontrole spravnosti vyplnéni samostatnych dotaznikii. Nésledoval
krok zaznamendvani odpovédi do jednotlivych tabulek, kde se objevovaly ¢iselné hodnoty
totoznych odpovédi (zndzornuji absolutni Cetnost, kterd je oznacena pismenem n), které byly
nasledné pfevedeny do % hodnot (coz ptedstavuje relativni ¢etnost). Procentualni hodnoty

zobrazuji pocet odpovédi k celkovému poctu.
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10.4 vysledky vyzkumu

Celkem bylo distribuovano 200 dotaznikti, z navracenych bylo pouzito 167 kusii.
Otazka ¢. 1 — Jakého jste pohlavi?

Tabulka €. 5 - pohlavi respondentt (vlastni zpracovani)

Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Muzi 42 25,15 %
Zeny 125 74,85 %
Celkem 167 100,00 %
POHLAVi RESPONDENTU

0 20 40 60 80 100 120 140

Graf ¢. 1 - pohlavi respondentt (vlastni zpracovani)

Komentar: Z celkového poctu respondentti (167) bylo 74,85 % (125) zastoupeno Zenskym

pohlavim a 25,15 % (4 2) byli muzi. Lze tvrdit, ze v dotaznikovém Setieni prevazuji Zeny.
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Otazka €. 2 — Vase dosazené vz

délani?

Tabulka €. 6 - dosazené vzdéelani (vlastni zpracovani)

Absolutni ¢etnost (n) | Relativni cetnost (%)
Zakladni 15 8,98 %
StiredoSkolské s maturitou 74 4431 %
Stredoskolské bez maturity 17 10,18 %
Vyssi odborna Skola 10 5,99 %
Vysoka Skola 51 30,54 %
Celkem 167 100,00 %
DOSAZENE VZDELANI RESPONDENTU
Vysoka skola

Vyssi odborna Skola
Stfedoskolské bez maturity
Stredoskolské s maturitou

Zakladni

0 10 20 30 40

50 60 70 80

Graf €. 2 - dosazené vzdélani respondentil (vlastni zpracovani)

Komentar: Celkem 44,31 % (74) dotazovanych respondentti dosahlo stredoskolskeho

vzdeélani, které bylo zakonceno maturitou. Na druhém misté se umistili respondenti vysokych

skol, kdy jich bylo celkem 30,54 % (51). V zavésu byli respondenti, ktefi absolvovali

stredoskolské studium bez maturity, celkem 10,18 % (17). Zakladni Skolskou dochazku

uvedlo 8,98 % (15). Nejmensi zastoupeni maji absolventi vyssich odbornych Skol,

celkem 5,99 % (10).
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Otazka ¢. 3 — Kolik je Vam let?

Tabulka €. 7 - vék respondentil (vlastni zpracovani)

Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
0-18 1 0,60 %
19-30 64 38,32 %
31-45 38 22,75 %
46-60 45 26,95 %
61 a vice 19 11,38 %
Celkem 167 100,00 %

VEK RESPONDENTU

m Pocet respondentl

61 A VICE
0-18 |

Graf ¢. 3 - veék respondentti (vlastni zpracovani)
Komentar: Nejvice respondentd se pohybuje ve vékovém rozmezi 19-30, coz je 38,32 %
(94). Nasleduje veékova hranice 46-60, kde je zastoupeno 26,95 % (45), téch je vice nez
respondentt ve veku 3745, kterych je 22,75 % (38). Nasleduje vékové rozpéti 61 a vice,
kterych je 11,38 % (19). Nejmensi zastoupeni maji respondenti 0-18 let, kdy odpoveédélo
0,60 % (tedy 1).
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Otazka ¢. 4 — Momentalné jste:

Tabulka €. 8 - momentalni socialni role (vlastni zpracovani)

Absolutni ¢etnost (n) | Relativni ¢etnost (%)
Zaméstnany/zaméstnana 113 67,67 %
Student 25 14,97 %
osvC 5 2,99 %
Diichodce/dtuchodkyné 24 14,37
Celkem 167 100,00 %
MOMENTALNE JSTE:
Duchodce/dichodkyné
osve
Student

Zamétnany/zameéstnana
S 15—

0 20 40 60 80 100 120

u Pocet respondentil

Graf €. 4 - momentalni socidlni role (vlastni zpracovani)
Komentar: Nejvetsi ¢ast respondentl je tvotena zaméstnanymi jedinci, celkem 67,67 %
(113). Nasleduji studenti 14,94 % (25) a v t€sném zavésu lid¢ jiz v diichode, kterych je
14,37 % (24). Nejméné respondentti pracuje jako OSVC, tato ¢ast je tvorena 2,99 % (5).
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Otazka ¢. 5 — Jaké si myslite, Ze jsou nejcastéjsi projevy diabetu mellitus?

Tabulka €. 9 - nejcastéjsi projevy diabetu (vlastni zpracovani)

Absolutni ¢etnost (n) | Relativni ¢etnost (%)

ZvysSena hodnota cukru v krvi 133 32,44 %
Casté modeni 63 15,37 %
Obezita 52 12,68 %
Ubytek na vaze 22 537 %

Zhorsené hojeni ran 70 17,07 %
Unava 70 17,07 %
Celkem 410 100,00 %

NEJCASTEJSI PROJEVY DIABETU
® Pocet odpoveédi
UNAVA 70
ZHORSENE HOJENI RAN 70

UBYTEK NA VAZE | &

OBEZITA 52
CASTE MOCENI 63
ZVYSENA HODNOTA CUKRU -
V KRVI

Graf €. 5 - nejcastéjsi projevy diabetu (vlastni zpracovani)
Komentar: V dané otazce byla moznost vybrani vice odpovédi. Celkem bylo 410 odpovédi.
Respondenti nejcastéji volili, jako klinicky ptiznak, zvysenou hodnotu cukru v krvi, tedy
32,44 % (133). Na druhém misté se umistily projevy unava a zhorsené hojeni ran, tedy 17,07
% (70). DalSim volenym projevem bylo casté moceni klientd trpici DM, celkem 15,37 %
(63). Obezita je tvorena 12,68 % (52). Nejméné volenou moznosti byl ubytek na vaze 5,37
% (22).
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Otazka ¢. 6 — Trpite onemocnénim diabetes mellitus?

Tabulka €. 10 - vyskyt DM mezi respondenty (vlastni zpracovani)

Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Ano 36 21,56 %
Ne 122 73,05 %
Nevim 9 5,39 %
Celkem 167 100,00 %

TRPITE DIABETEM MELLITUS?

Nevim [0

Ne I —
Ano  [EESEREN

40 60

u Pocet odpovedi

100 120 140

Graf €. 6 - vyskyt DM mezi respondenty (vlastni zpracovani)

Komentar: Sesta otizka byla zaméfena na vyskyt onemocnéni DM mezi respondenty.

Nasledujici vysledky, jsou velice pfijemné. Celkem 73,05 % (122) respondentii uvedlo,

ze danym onemocnénim netrpi. DM je soucasti zivota 21,56 % (36) respondentl.

Variantu nevim si zvolilo celkem 5,39 % (9).



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky

57

Otazka ¢. 7 — Chodite na pravidelné diabetologické kontroly?

Tabulka €. 11 - diabetologické kontroly (vlastni zpracovani)

Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Ano 30 83,33 %
Ne 6 16,67 %
Celkem 36 100,00 %
PRAVIDELNE DIABETOLOGICKE
KONTROLY
® Pocet odpovédi
NE G

ANO

Graf ¢. 7 - diabetologické kontroly (vlastni zpracovani)

Komentar: Sedma otazka byla ur¢ena pro respondenty, ktefi v predeslé otazce odpovédéli

ano, tedy jsou to klienti, trpici diabetem mellitus. Celkem 36 respondentli chodi na

pravidelné kontroly, coz odpovida 83,33 % (30) respondentii. Ne oznacilo 16,67 % klientt,

(6). Lze tvrdit, Ze respondenti trpici DM jsou velice svédomiti a uvédomuji si zadvaznost

onemocnéni a nutnost kontrol u specialisty.
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Otazka ¢. 8 — Domnivate se, Ze edukace (vzdélavani) v oblasti diabetologie je

dostate¢na?

Tabulka ¢. 12 - edukace v oblasti diabetu mellitus (vlastni zpracovani)

Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Ano 94 56,29 %
Ne 73 43,71 %
Celkem 167 100,00 %

EDUKACE V OBLASTI DIABETU
MELLITUS

® Celkem odpovédi

NE
ANO T

Graf ¢. 8 - edukace v oblasti diabetu mellitus (vlastni zpracovani)
Komentar: Zminovana otazka se zamétuje na edukaci, informovanosti Siroké vetrejnosti o
nemoci DM. Z celkovych 167 dotazovanych uvedlo 56,29 % (94), ze edukace je dostacujici.
Zbylych 43,71 % (73) se domniva, Ze edukace potiebuje zlepSit a oznacilo ji za
nedostacujici. Zjisténé data, proto lze brat za ivahu. Otdzkou je, co jde délat jinak, a jak lze

zlepsit povédomi o nemoci, kterd je oznaCovana za civilizacni.
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Otazka ¢. 9 — Ktera oblast edukace/informovanosti o diabetu nesplnila Vase o¢ekavani?

Tabulka €. 13 - edukace v oblasti diabetu mellitus (vlastni zpracovani)

Absolutni ¢etnost (n) | Relativni ¢etnost (%)

Sacharidové jednotky 8 4,65 %
NedokaZu posoudit, nejsem 101 58,72 %
diabetik

Osvéta populace 15 8,72 %
Dietni omezeni (vyZiva) 15 8,72 %
Aplikace inzulinu 3 1,75 %
Mozné komplikace 7 4,07 %
Prevence onemocnéni 7 4,07 %
Prvni pomoc 1 0,58 %
Ve probéhlo v poradku 15 8,72 %
Celkem 172 100,00 %

EDUKACE V OBLASTI DIABETU MELLITUS

Vse probéhlo v porfadku  meassso
1
Prevence onemocnéni ==
-7
Aplikace inzulinu =
15
Osvéta populace measmm
101
Sacharidové jednotky me=
0 20 40 60 80 100 120

E Pocet odpovedi

Graf €. 9 - edukace v oblasti diabetu mellitus (vlastni zpracovani)
Komentar: Otazka ¢. 9 byla oteviena, proto respondenti mohli vepisovat své odpovédi,
které v nékterych piipadech byly tvofeny vice moznostmi. Z celkovych 172 odpovédi je
nejvice zastoupena odpoveéd nedokazu posoudit, nejsem diabetik 58,72 % (101).
Nasleduji odpovédi vse probehlo v poradku a nedostatek edukace v osveté populace a vyzive,
tedy 8,72 % (15). Nedostacujici edukace byla také ve vymezeni sacharidovych jednotek 4,65
% (8). Mezi dalsi Casté odpovedi patii mozné komplikace a prevence (ptedchazeni nemoci),
tedy 4,07 % (7). Nedostacujici byla oznaCovéana také edukace v oblasti aplikace inzulinu

1,75 % (3). Nejméné¢ castou odpovédi byla prvni pomoc diabetikovi 0,58 % (1).
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Otazka €. 10 — Ovlivnilo VaAm onemocnéni diabetes mellitus zivot?

Tabulka €. 14 - ovlivnéni Zivota diabetem mellitus (vlastni zpracovani)

Absolutni ¢etnost (n)

Relativni ¢etnost (%)

Zivotosprava (dieta) 11 6,51 %
Omezeni v roding, u pfatel 2 1,18 %
Zména celého zivotniho 5 2,95 %
stylu

Ano 33 19,53 %
Jiné 3 1,78 %
Ne 30 17,75 %
Casteéné 85 50,30 %
Celkem 169 100,00 %

OVLIVNENI ZIVOTA DIABETEM
MELLITUS

® Pocet odpoveédi

CASTECNE
NE
JINE

ANO

ZMENA CELKOVEHO..

OMEZENI V RODINE, U PRATEL

ZIVOTOSPRAVA (DIETA)

=1

Graf €. 10 - ovlivnéni Zivota diabetem mellitus (vlastni zpracovani)

Komentar: Otizka ¢. 10 se zaméfuje na ovlivnéni Zivota respondentll vlivem DM.

Nejcastéjsi odpoveéd’ castecné zvolilo 50,30 % (85). Nasleduje blize nespecifikované ano

19,53 % (33). Odpovéed’ ne zvolilo 17,75 % (30). Zasah do zivotospravy uvedlo 6,51 % (11).

Celkovou zménu Zivotniho stylu uvedlo 2,95 % (5). Jiné jmenované odpovédi zabraly

1,78 % (3). Omezeni v rodiné a u pratel uvedlo 1,18 % (2). Vysoka ¢ast respondentti uvedla,

1 kdyZ nespecificky ovlivnéni Zivota DM.
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Otazka ¢. 11 — Vite, jaké jsou akutni (nahle vzniklé) komplikace diabetu mellitus?

Tabulka €. 15 - akutni komplikace (vlastni zpracovani)

Absolutni ¢etnost (n) | Relativni ¢etnost (%)
Hyperglykémie/hypoglykémie 61 35,88 %
Koéma 23 13,53 %
Nevim 25 14,71 %
Hypoglykémie 16 9,42 %
Hyperglykémie 9 5,29 %
Ano 9 5,29 %
Jiné 10 5,88 %
Ne 17 10,00 %
Celkem 170 100,00 %

AKUTNI KOMPLIKACE

® Pocet odpovedi
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Graf ¢. 11 - akutni komplikace (vlastni zpracovani)
Komentar: Moznost oteviené otazky zaznamenalo 170 odpovédi. Celkem 35,88 % (61)
uvedlo hyperglykémii/hypoglykémii. Odpovéd nevim se objevila u 14,71 % (25).
Stav vyustény komatem uvedlo 13,53 % (23). Neznalost akutnich komplikaci se objevila
u 10 % (17). Stav hypoglykémie uvedlo 9,42 % (16). Odpovéd’ jiné byla u 5,88 % (10).
Mezi jiné spadd Unava, nechutenstvi, Cast¢é moceni a dalS$i pfiznaky diabetu mellitus.

Hyperglykémie a odpovéd’ ano byla zaznamenana u 5,29 % (9).
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Otazka €. 12 — Vite, jaké jsou chronické (dlouhodobé) komplikace diabetu mellitus?

Tabulka €. 16 - chronické komplikace (vlastni zpracovani)

Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Diabeticka noha 32 12,12 %
Amputace konéetin 7 2,65 %
Retinopatie 50 18,94 %
Neuropatie 40 15,15 %
Nefropatie 52 19,70 %
Nevim 29 10,98 %
PoSkozeni organii v téle 12 4,55 %
Sekundarni hojeni ran 35 13,26 %
Ano 7 2,65 %
Celkem 264 100,00 %

CHRONICKE KOMPLIKACE

® Pocet odpoveédi
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Graf ¢. 12 - chronické komplikace (vlastni zpracovani)
Komentar: Stejné jako v predeslé otazce byla moznost vepisovani odpovédi. Celkem bylo
shromazdéno 264 odpovédi. Nejcastéjsi odpoveéd byla nefropatie, tedy 19,70 % (52).
Dalsi komplikaci byla uvedena retinopatie, celkem 18,94 % (50). Neuropatie byla uvedena
v 15,15 % (40). Jako dalsi byly uvedeny komplikace jako sekundarni hojeni ran 13,26 %
(35) a diabeticka noha 12,12 % (32). Odpoveéd nevim uvedlo 10,98 9% (29).
Blize nespecifikované poskozeni organii v téle vybralo 4,55 % (12). Ano uvedlo 2,65 % (7).

Zavérem byla zvolena komplikace amputace koncetiny 2,65 % (7).



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 63

Otazka €. 13 — Jaky mate nazor na moZnost navstévy diabetologického oddéleni? Je to:

Tabulka €. 17 - ndzor na vytvoreni oddéleni (vlastni zpracovani)

Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Prinosné 151 90,42 %
Zbytecné 16 9,58 %
Celkem 167 100,00 %

NAZOR NA VYTVORENI ODDELENI

® Celkem odpovédi

ZBYTECNE
PRINOSNE

Graf €. 13 - nazor na vytvoteni oddéleni (vlastni zpracovani)
Komentar: Z celkovych 167 respondentd uvedlo 90,42 % (151), ze =zfizeni
diabetologického odd€leni je prinosné. Zbylych 9,58 % povazuje oddéleni za zbytecne.
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Otazka ¢. 14 — Mél/a byste zajem o zrizeni diabetologické oddéleni v nemocnici TGM

v Hodoniné?

Tabulka €. 18 - zajem o zfizeni oddéleni (vlastni zpracovani)

Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Ano 132 79,04 %
Ne 35 20,96 %
Celkem 167 100,00 %

ZAJEM O ZRIZENI ODDELENI

® Pocet odpoveédi

NE
ANO

Graf ¢. 14 - zajem o zfizeni oddéleni (vlastni zpracovani)
Komentar: Zdjem o ztizeni diabetologického oddéleni projevilo celkem 79,04 % (132).
Nezdjem je u 20,96 % (35).
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10.5 Vyhodnoceni prizkumu a vyzkumnych otazek

Veskera kritéria pro moznost vyhodnoceni dotazniku splnilo 167 respondentt.

Hlavnim cilem prazkumu bylo zjisténi z4jmu ndhodné vybranych respondentli o0 moznost

ziizeni diabetologického oddé€leni. Dle dotaznikové otazky €. 14 (s. 62) lze fict, Ze zajem

mezi respondenty je vysoky. Celkem 79,04 % (132 dotazovanych respondentil) vyjadfilo

zajem o vytvoieni nového oddé€leni se specializaci na diabet mellitus.

1.

2.

3.

Vyzkumna otdzka, Ze vice nez 50 % respondentt zné akutni a chronické komplikace
diabetu mellitus se potvrdila. Akutni komplikace DM znad celkem

75,29 % dotazovanych, u chronickych komplikaci to ¢inilo 89,02 %.

Vyzkumna otdzka, Ze vice nez 80 % respondentli povaZuje ztizeni diabetologického
oddéleni ze pfinosné, se potvrdila. Celkem 151 respondentt, tedy 90,42 % oznacilo

zfizeni diabetologického oddéleni za piinosné.

Vyzkumna otazka, ze vice nez 50 % respondentd se domniva, ze edukace v oblasti
diabetologie je nedostatecna, se nepotvrdila. Z celkovych 167 dotazovanych oznacilo
73 respondentil, tedy 43,71 %, edukaci za nedostate¢nou. Zbyla vétSina, 56,29 %,

se domniva, ze edukace je dostacujici.
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11 ANALYZA ZISKANYCH INFORMACI Z ROZHOVORU

Nasledujici kapitola je zaméfena na analyzu ziskanych udajt, které jsme ziskali béhem
rozhovorli se zastupci organizace. Rozhovor byl proveden s lékafem, vrchni sestrou
(¢lenka managementu), diabetologickou sestrou a stani¢ni sestrou. Jednotlivé interview
probihaly individudlné a doba rozhovoru se pohybovala vrozmezi 15-20 minut.
S ohledem na souc¢asnou epidemiologickou situaci s Covid 19, rozhovory probihaly online,
pies socidlni sité. Otdzky byly jasné polozené a jejich znéni se nachézi v ptilohéch.

Jednotlivé informace byly nasledné¢ sepsany, porovnany.

Cilem zminované vyzkumné ¢asti je poukdzat na zajem ze stran samotnych zaméstnanct
zdravotnického zafizeni, ktefi pracuji na odliSnych pozicich a s danym onemocnénim
se setkavaji kazdodenné. Jednotlivé nazory s néslednou analyzou lze brat jako hlavni

vyzkumny cil.

Metoda sbéru informaci byla formou polostrukturovanych rozhovori. Otazky byly predem
jasné sestaveny, ovSem v nckterych piipadech mohlo dojit k rozsifeni. Jednotlivé potadi
otazek bylo sice jasn€ dano, ovSem jednotlivi respondenti zasahovali svymi odpovéd'mi i do
otazek dalSich. Pred zacatkem rozhovoru byli jednotlivi Gi¢astnici seznameni s cilem mé
diplomové prace a se samostatnym prubéhem rozhovoru. Jednotlivi respondenti souhlasili

s pisemnym zaznamenavanim veSkerych odpovédi.

Tabulka €. 19 - piehled respondentti (vlastni tvorba)

RESPONDENTI | POHLAVI POZICE DELKA
PRAXE

R1 Muz Lékat 18 let

R2 Zena Vrchni sestra 35 let

R3 Zena Stani¢ni sestra 32 let

Vseobecna sestra na
R4 Zena intenzivni péci, specializace | 15 let

diabetologie
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11.1 Otazka ¢. 1

e Diabetes mellitus jako nemoc, co si 0 ni myslim?
Podotazky:
o Objevuje se DM v mém zivote?
o Jak zmiflovana nemoc ovlivituje nase okoli?

Uvodni otazka veskerych rozhovorti zahrnovala nazor respondentil na dané onemocnéni
DM. Kazdy se na své pracovni pozici setkava s klienty/pacienty trpici konkrétnim
onemocnénim. R1 uvadi: ,,Pacienty s DM vidim v ordinaci kazdy den. Obecné jejich pocet
narusta. Podle odhadi Svetové zdravotnické organizace bude v roce 2030 mit diabetes
mellitus asi 10% celosvétové populace, tj. 552 milionii lidi — to je velmi vysoké cislo.
Nariist bude vytvaret tlak na zdravotni a socidlni systém, budou nariistat naklady na lécbu
DM a jeho komplikaci. “ VSichni respondenti zmifiuji, Ze se jednd o civiliza¢ni a systémové
onemocnéni, které nasledné ovliviiuje celé t€lo. R2 se domniva, ze: ,,Pokud je DM vcas
diagnostikovan a pacient dodrzuje lécbu, jejiz soucasti je i dieta, postupuje pomalu a
kvalita zZivota pacienta neni nijak zavazné ohrozena. Sama mam DM 2 typu, ktery mi zjistili
az v 50ti letech pri preventivni prohlidce, uzZivam peroralni antidiabetika, jsem v péci
praktického lékare.” DM se objevuje vSude kolem nas, proto R3 uvadi, ze: ,,Diabetes
mellitus se neobjevuje pouze v mé rodiné, ale dokonce i v okruhu mych znamych (kolegyné
v praci), a tak kolikrat vidim, jak je pro né narocné lécbu dodrzovat.” Celozivotni zasah
DM neni lehky s ohledem na fadu opatfenich, které diabetici maji. R4 si mysli, Ze: ,,Neni
Jjednoduché zmenit sviij dosavadni Zivotni styl — omezit a vyloucit urcité druhy jidel, zvysit
pohybovou aktivitu apod. To je hodné narocné asi pro kazdého z nas.“ Z jednotlivych

odpovédi 1ze soudit, Ze se respondenti shoduji na zavaznosti a rozSiteni diabetu mellitus.

11.2 Otazka ¢. 2

e Domnivate se, ze edukace nové diagnostikovanych diabetikli je v souc¢asné dobé

adekvatni a dostate¢na?

R1 wuvadi: ,,Domnivam se, Ze informacnich zdrojii v pacientskych publikacich nebo na
internetu je dost pro ty, kdo je hledaji. Veétsina nemocnych vsak onemocnéni vice nez
podcenuje, protoze je zpocatku nebolestivé, nijak je na zacatku nelimituje.
V soucasné dobé¢ se ve vétSin€ ZZ objevuje nedostatek zdravotnickych pracovnik, proto Ize

pfedpokladat, Ze kvalita nebude vZdy dostacujici.
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R2 uvadi zvlastni zkuSenosti: Ja osobné jsem byla edukovana praktickou lékarkou
v rychlosti po telefonu, pri mnozstvi pacientu, které pracovistéem prochazi, nejsem uplné
presvédcena o kvalite a rozsahu edukace. “ R3 se domniva, ze: ,,Edukace v soucasné dobé
dostatecna je.” V soucasné, moderni dob¢ se vyskytuje tfada prospektli, které mohou
informovat vSechny generace (od navstév odbornikil, pies brozury az po socidlni site).
Ovsem otadzka zni, zda dochézi k disledné edukaci ve vSech ptipadech, kdy lze vidét, ze ne
vzdy je postup spravny (viz odpoveéd” R2). NedostateCnost v oblasti edukace vidi R4
pievazné v oblasti zpétné vazby pacienta. Domniva se, ze: ,, Edukace neni opakovana — po
jednordazovéem pouceni uz spoléhame na zdjem kazdého prohlubovat své znalosti

0 onemocnéni a zvySovat zdjem o novinky v lécbé a podobné.

11.3 Otazka ¢. 3

e Kde se v soucasné dobé¢ muze Siroka vetejnost dozvédeét informace o DM?

Sifeni DM probiha plo§né po celém svété, proto lze piedvidat, Ze informace jsou k dostizeni
ve veétsim mnozstvim pro kazdého. R1 uvadi: ,,Nemocné by meél edukovat diabetolog,
prakticky lékar, kardiolog a jejich zdravotni sestricky, pripadné nutricni terapeutky.
OvSem ne vzdy ktomu dochdzi (pfi¢inou miiZze byt nedostatek casu, nedostate¢né
kvalifikovany personal). Spolu s edukaci ze stran odborniki se objevuji informace i z dal§ich
zdrojii. R2 se domniva, Ze: ,, Sirokd verejnost se miize dozvédét informace o DM asi hlavné
z internetu. “ Jak jiz bylo zminéno od ptedeslych respondenti i R3 a R4 uvadi prevazné

informacni zdroje, jako jsou letacky a pfevazné edukace ze stran odbornikd.

11.4 Otazka ¢. 4

e Domnivate se, Ze t¢hotné Zeny maji dostatené informace o gestacni cukrovce a jejim

priib&hu?

Samostatny vyskyt gestacni (diabetické) cukrovky stoupa. R1 uvadi, ze: ,, Vyskyt téhotenské
cukrovky stoupd. V dnesni dobé se to tyka uz 3 % téhotnych zen, které by mél na onemocnéni
upozornovat jak samotny diabetolog, tak i jejich gynekolog.“ Téma gravidnich t€hotnych
zen se neobjevuje kazdodenné, vétSina je sledovana pievazné ambulantné a na oddéleni
(interni, chirurgické) se obvykle nevyskytuji tak Casto. R2 se ovSem domniva, Zze:

Nejvice informaci si predavaji gravidni Zeny s DM na socialnich sitich.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 69

Gynekologové maji moznost si planovat jednotlivé navstévy na dany konkrétni ¢as, proto
1ze tvrdit, Ze edukace by méla byt dostatecna z pohledu casu. Coz tvrdi R3 i R4. R4 z vlastni
zkuSenosti tvrdi, Ze: ,,Zena je edukovina, dostane glukometr a obvykle chodi na kontroly

casteji.
11.5 Otazka ¢. 5

e Jaky mate nazor na vytvoreni standardniho diabetologického oddé€leni?

R1 se domniva, ze: ,, Zrizovani ,,oddéleni* v okresnich nemocnicich nema valny realny
smysl, protoze narazi na nedostatek persondlu a jeho odborné vzdeélani, nemiize dosahnout
komplexnosti velkych center, ovSem nevylucuji jeho mozny prinos pri zajisténi veSkerych
podminek. “ Ve vétsich zdravotnickych zatizenich (typu krajskych a fakultnich nemocnic)
nejsou diabetologické oddéleni novinkou. R2, jakozto vrchni sestra a ¢lenka managementu
77, tvrdi o napadu zaloZeni diabetologického oddéleni: ,, Napad je to pekny a vzhledem
k tomu, ze pacientii s DM pribyva a asi jeste bude. Bylo by bezva, kdyby vsichni nové zjisteni,
anebo dekompenzovani pacienti, byli hospitalizovani na uzce specializovaném oddélenti,
rada bych se této situace dockala. “ DM je onemocnéni, které spada do interni sféry, nicméné
diabetici se nachazeji na vSech oddé€lenich ve ZZ. OvSem ne vzdy miZe byt diabet spravné
1écen. R3 uvadi, ze: ,, Pokud zrovna neslouzi diabetolog, tak je to u nove zjistenych diabetikii
Skoda. Je spousta novych antidiabetik, které internista, chirurg nebo gynekolog nezna.
Metabolické oddeéleni neni rozhodné na Skodu, je ku prospéchu vsech. “ Jako pozitivum na
diabetologickém oddéleni lze oznacit vzdjemny kontakt lidi trpicim diabetem.
R4 se domniva, Ze: , Klienti se stejnym onemocnénim si mohou navzdjem preddvat své

zkuSenosti, rady, sdilet problémy, vést rozhovory a vzdjemné se i motivovat a podporovat. “
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12 SWOT ANALYZA

Analyza je zaméfena na nemocnici TGM v Hodoniné, ktera poskytuje
1ékatrskou/oSetfovatelskou a rehabilitaéni péci klientim. Identifikuje slabé a silné stranky
dané organizace, nasledn¢ jeji prilezitosti a hrozby. Dochéazi ke zhodnoceni vnéjSiho

1 vnitiniho prostiedi, které se vztahuji k nemocnici.
Silné stranky organizace (S):
e Profesionalita pracovnikd.
e Vhodna lokalita zdravotnického zatizeni.
e Kvalita poskytovanych sluzeb.
e Kvalitni vybaveni zdravotnického zatizeni.
e Osobni pfistup.
Slabé stranky organizace (W):
e Nedostatek kvalifikovaného personalu.
e Konkurence okolnich zafizeni.
¢ Finan¢ni moznosti organizace.
e Nemoderni vybaveni odd¢leni.
Ptilezitosti (O):
e Podpora vzdélavani persondlu (rozvoj specializace, budovani specializace).
e Rozsifeni nabizenych sluzeb (moznost kosmetiky pro dlouhodobé nemocné).
e Incidence diabetu mellitus v kraji.
e Dotacni programy (Evropska unie, kraj, sponzorské dary).
Hrozby (T):
e SniZeni pfispévkil na provoz.
e Negativni ohlasy klientd.
e Nedostatek pracovnikd.

e Konkurence okolnich zdravotnickych zatizeni.
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V tabulce €. 20 je matematicky model SWOT analyzy dané organizace, ktery zobrazuje silné
stranky, pfilezitosti a hrozby. Béhem sestavovani modelu byla vyuzita tfistupniova sSkala.

Znaky pouzité v tabulce znamenaji:
e Znaménko + predstavuje kladny vliv.
e Znaménko — poukazuje na negativni vliv na organizaci.

e () predstavuje neutralitu.

Tabulka ¢. 20 - SWOT analyza 1. ¢ast (vlastni tvorba)
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V tabulce €. 21 je matematicky model SWOT analyzy dané organizace, ktery zobrazuje slabé

stranky, pfilezitosti a hrozby (jedna se o pokracovani tabulky €. 19).

Tabulka ¢. 21 - SWOT analyza 2. Cast (vlastni tvorba)
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12.1 Silné stranky organizace

Nejvétsi silnou strankou dané organizace dle SWOT analyzy je profesionalita pracovnik,
ktera je nezbytn¢ dulezitd k poskytovani vysoce kvalitni péce, kterd se spolu s vhodnou
lokalizaci zdravotnického zatizeni (ZZ) a kvalitnim vybavenim dostali na druhou pticku

silnych stranek.

12.2 Slabé stranky organizace

Nejvetsi slabinou organizace je nedostatek kvalifikovaného persondlu. V poslednich letech
dochazi k poklesu zdravotnického personalu (pfevdazné na pozici vSeobecné/praktické
sestry). Mezi kvalifikovany personal se tadi: lékafi, sestry, sanitafi, oSetfovatelky,

fyzioterapeuti ¢i radiodiagnostické pracovniky.

12.3 Prilezitosti organizace

Za nejvetsi prilezitost 1ze oznacit podporu vzdélavani persondlu. Jak lze z analyzy vidét
profesionalita pracovnikii je hlavni vysadou organizace. Vzdélanost jednotlivych
pracovnikli je dulezitd pro poskytovani vysoce kvalitni péce. Povinnosti veSkerého
zdravotnického persondlu je celozivotni vzdélavani, které¢ provazi vSechny po celou dobu

profesiondlni kariéry.

12.4 Hrozby organizace

Nejveétsi hrozba mlize byt snizeni pfispévkll na provoz. Ztizovatelem konkrétni organizace
je kraj, proto je vétSina financi z krajského rozpoctu. Jednotlivé dotace jsou velice dilezité

pro zajisténi optimalniho fungovani celého zdravotnického zatizeni.
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13 SHRNUTI ANALYTICKE CASTI

Cilem analytické¢ casti bylo prozkoumat a zjistit podminky pro vytvofeni nového
diabetologického oddé€leni v nemocnici TGM v Hodonin€. Béhem analyzy byla pouzita
Portertiv. model konkuren¢nich sil, SWOT a PEST analyza, dotaznikové Setfeni

a rozhovory.

Z dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze celkem 79,04 % respondentli prokdzalo zijem
o zfizeni nového oddéleni. Nasledné celkem 90,42 % dotazovanych oznacilo mozné
vytvofeni oddéleni za pfinosné. Vybrani respondenti rozhovort se setkavaji s diabetem
kazdodenné a na podklad¢ odpovédi se domnivaji, ze zfizeni diabetologického oddéleni
v nemocnici TGM v Hodoniné¢ by bylo pfinosem. Otdzkou je, zda by bylo dosazeno
optimalniho poctu zaméstnancti a odbornikll pro konkrétni oddéleni. Za zminku stoji také
odpovédi v oblasti dostatecné edukace, kde se jednotlivi respondenti lehce neshoduji
(viz odpoveéd’ R2, kde se zminuje o své zkuSenosti s edukaci). Edukace gestacniho diabetu
(t€hotenské cukrovky) je dle odpovédi dostacujici. Samotni gynekologové maji moZnost
rozplanovat si své klientky ¢asové, proto lze tvrdit, Ze na jednotlivé ptipady maji dostacujici
¢as (napft. k celkovému vysetieni a mozné edukaci). Co se ty¢e jednotlivych informacnich
zdrojl, respondenti se shoduji na adekvatni pocet, ktery se neustile zvySuje (napf.
na socialnich sitich, médiich) zdavodu celosvétového rozSifeni nemoci.
Diabetologické oddéleni jsou bézné ve vétSich ZZ, ovSem otazkou je, zda by dané odd¢€leni
v krajskych/mensich nemocnicich nebylo pfinosem a ulevou pro jednotlivé oddéleni,
kde se nachazeji dekompenzovani diabetici. Neustdle dochazi k rostouci incidenci

jednotlivych ptipadd, proto 1ze nechat otdzku zaloZeni diabetologickych oddéleni otevienou.

V soucasné dob& se vblizkém okoli nevyskytuje diabetologické oddéleni,
které by poskytovalo veSkerou péci o klienty/pacienty trpici DM. Z vysledki SWOT analyzy
lze vybrat slabé a silné stranky, hrozby a pftilezitosti zdravotnické organizace (viz. tabulka

& 22).

Tabulka €. 22 - vysledky SWOT analyzy (vlastni zpracovani)

Slaba stranka organizace Nedostatek kvalifikovaného personalu.
Silné stranka organizace Profesionalita pracovnik.
Ptilezitosti organizace Podpora vzd€lavani zaméstnanct.

Hrozby organizace SniZeni ptispévkill na provoz.
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14 PROJEKT ZRIZENi DIABETOLOGICKEHO ODDELENI

Vytvoteni konkrétniho projektu k vytvoreni diabetologického oddéleni vychazi predevsim
z poznatkd, které jsou ziskany v priizkumech vyse. Samotny zdjem Siroké vetejnosti Ize brat
za vysoky. Pracovnici konkrétni organizace, ktefi se kazdodenné setkavaji s metabolickym
onemocnénim se rovnéz shoduji na pfinosu ziizeni oddéleni. Cilem je tedy navrhnout
konkrétni projekt, ktery by zvysil konkurenceschopnost ZZ a rozsifil soucasné poskytované
sluzby nemocnice TGM v Hodoniné a zaméfuje se na organizacni, personalni a finan¢ni

navrh projektu.

14.1 Marketingovy plan

Ukolem managementu, pred zahajenim provozu diabetologického oddéleni, je povinnost
informovat Sirokou vefejnost o nové ziizeném oddé¢leni. Spolu s Sirokou vefejnosti
je nezbytné nutné informovat i okolni zdravotnické zafizeni, praktické Iékafe a ostatni
specialisty. Marketingova strategie predstavuje Cinnosti, pii kterych dochézi k prezentaci

nabizenych a poskytovanych ¢innosti/sluzeb.

Za cilovou skupinu zékaznikl lze oznacit jedince trpici diabetem mellitus. Mize se jednat
o klienty, kteti DM maji diagnostikovany a ktefi se s nemoci teprve seznamuji a stanovuje
se jim plan léCby. Jednotlivi pacienti mohou byt doporuCovany praktickymi 1ékafi,
specialisty, nebo se muize jednat o jedince lezicich na dalSich oddéleni zdravotnického
zafizeni. V hodoninském regionu se doposud diabetologické oddéleni nevyskytuje, proto
budou cCinnosti zaméfeny na vytvoieni nového odd€leni na trhu. Hlavnim nastrojem

marketingového planu je marketingovy mix (produkt, misto, cena, propagace).

14.1.1 Produkt

Poskytovani lékarské 1 oSetfovatelské péfe na diabetologickém oddé€leni 1ze oznacit jako
nabizeny produkt. Nov¢ zfizené¢ oddéleni nebude mistem pouze pro dekompenzované
diabetiky, ale stane se také mistem pro edukaci nové zjisténych nemocnych.
Podstatou zdravotnického personalu bude poskytovani komplexni péce diabetikiim.
Hlavnim cilem je vCasny zdchyt onemocnéni, nastaveni optimalni terapie, ptedchéazeni
komplikaci a edukace potfebnych. Planované oddéleni by mélo ulehcit dalSim odd€lenim

(napf. internim a chirurgickym), kde se obvykle diabetici vyskytuji a jsou 1éceni.
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14.1.2 Misto

Ziizeni diabetologického oddé€leni bude pftispivat k odbornéjsi a komplexnéjsi péci
v hodoninském okresu. V pitipad¢ pozitivnich recenzi, 1ze oCekavat, Ze nabizejici sluzby
budou vyuzivany i1 okolnimi zdravotnickymi zafizenimi (Kyjov, Bfeclav). Planované
oddéleni by se nachazelo v aredlu nemocnice TGM v Hodoning, coz zajistuje optimalni
lokalizaci a dobry pfistup na mozné dalsi vySetfeni klientli. Pfed hlavnim vstupem
nemocnice se nachazi autobusova doprava. V blizkosti budovy se nachazi dvé parkovaci
plochy. Prvni, pfed hlavni branou je bezplatné. Druhé, nachdzejici se u ambulanci je

zpoplatnéné, ovSem je blize vchodu do zdravotnického zatizeni.

14.1.3 Cena

Béhem realizace projektu je kladen diraz na zajiSténi optimalni pracovnich smluv
se zdravotnimi pojiStovnami. VétSina poskytované a nabizené péce je obvykle hrazena ze
zdravotniho pojisténi jedinct. Nicméné s postupem c¢asu Ize vyuzit i nadstandardni sluzby,
které zahrnuji naptf. vybérovou stravu nebo samostatny pokoj. Stanovené ceny za

nadstandardni sluzby jsou piehledné rozepsany v kapitole 11.6.

14.1.4 Propagace

V soucasné dobé probiha propagace predevSim skrze socidlni sit€. Nicméné nesmi
se zapominat na star$i generace, které nemaji vzdy ptistup k webovym strankam. Zvolena
propagace by méla oslovit vS§echny vékove kategorie, a predevs§im klienty trpicim diabetem
mellitus. Pomoci letdkd, které by mohly byt distribuovany v ambulancich okolnich 1ékait
(praktikti, gynekologii a dalSich), by mohly informovat i starSi generaci. Je dulezité
propagaci dostat 1 ke konkurenénim zdravotnickym zatfizenim. Proto 1ze naplanovat pred

zahajenim provozu naptiklad prohlidku oddéleni pro managementy okolni ZZ.

14.2 Marketingova komunikace

Soucasti marketingové mixu je také marketingova komunikace, ktera ma za kol dokonale
informovat vefejnost. Cinnosti marketingové komunikace jsou poskytovany skrze public
relations (PR). K prezentaci nové budujiciho oddéleni mohou slouzit informaéni letaky,
kter¢é mohou informovat o zakladni charakteristice oddéleni a nabizenych sluzeb.
Na webovych strankdch organizace bude diabetologické oddéleni pfidano na seznam

nabizenych sluzeb.
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Spolu s webovymi strankami ma nemocnice také sviij profil na siti Facebook, kde propagace
nesmi chybét. Pro okolni ZZ lze uspotadat prohlidku nového oddéleni nebo lze vyuzit

vefejné 1¢karské konference.

14.3 Prostorové zajiSténi a vybaveni

Vyhlaska ¢. 92/2012 Sb., o pozadavcich na minimdlni technické a vécné vybavena
zdravotnickych zatizeni a kontaktnich pracovist domaci péce definuje zakladni kritéria,
které jsou nezbytné nutné a potiebné na konkrétnich mistech. Jako zékladni vybaveni
luzkového oddélené se fadi pokoje pro klienty (se zdkladnim nabytkem = postel, skiing, stil,
zidle, svétlo), vySetfovna (Ize délit na 1ékarskou a sesterskou), pracovisté sester (sesterna),
socialni zafizeni (koupelna, toalety) a kuchyné. Daéle jsou dilezité prostory jako: sklad,

Cistici mistnost, denni mistnost sester/lékati a inikovy vychod (CESKO, 2012).

Pro zfizeni oddéleni je tieba vymezit dostupné prostory dané organizace.
Vzhledem k prostorovym moznostem zdravotnického zatizeni je predpokladano vytvoreni,
prozatim, Sesti standardnich liZek pro pacienty s diabetem. Ve svém projektu navrhuji

vytvoreni:
e Tii dvoulizkovych standardnich pokoji. Jeden nadstandardni jednoltizkovy poko;j.
e Toalety a sprchy pro Zeny.
e Toalety a sprchy pro miiZe.

e Lékatské vySetfovny, kde by probihal pfijem jednotlivych klientd. Obsahovala by
dva stole s zidlemi, vySetfovaci stll, pocitac, skiin¢ se zakladnim zdravotnickym
materidlem, ktery je potiebny k vySetfovani klientl. Nachazelo by se zde jedno
umyvadlo spolu s hygienickymi prostfedky (mydlo, dezinfekce, utérky) a odpadkovy

v

kos.

e Sesterské vySetiovny, coZ by bylo hlavni pracovni misto v§eobecnych sester, kde by
se chystaly jednotlivé ordinace. Obsahovala by skiin¢ se zdravotnickym materidlem,
umyvadlo s hygienickymi prostfedky, odpadkovy koS, prostor pro praci

s biologickym materidlem.
e Sesterského pultu, ktery by se nachazel vedle vchodu. Nachéazeli by se na ném dva
pocitace, signalizaéni zafizeni (umoznujici komunikaci mezi klienty a pracovniky),

jednotlivé prepazky pro dokumentaci klientd, mobilni telefon a zidle.
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e Kuchyné pro klienty/persondl se zdkladnim vybavenim (lednice, mikrovlnna trouba,

drez, varna konvice, nadobi, vafic, stil a zidle).
e Skladové prostory spolu s vylevkou (misto pro likvidaci biologického materialu).

Celkovy rozmér daného oddéleni odhaduji na 257 m*

14.4 Finan¢ni plan

Nemocnice TGM v Hodonin¢ informovala vefejnost o schvalenych finan¢nich prosttedcich
od zfizovatele Jihomoravského kraje, jedné se o 7,6 milion korun, které budou poskytnuty
na nejnutngj$i investice. V soucasnych planech nemocnice je rekonstrukce centralni
pfipravy cytostatik, vyména chladicich jednotek na oddéleni ARO a zakoupeni pfistroje pro
Sokové zmraZeni plazmy. Vzhledem k zajmu o zfizeni diabetologického oddéleni, by se dala
¢ast financi pouzit na vytvofeni nového oddéleni, které by mohlo pomoci i okolnim ZZ.
Nasledné Ize obecné brat v potaz dotace z MZ, sponzorské dary, vlastni zdroje, nebo dotace
meésta Hodonin. MZ vydava kazdorocné dotacni programy, které zahrnuji urcité sektory.

Pro rok 2021 byly zvetejnény tyto dotacni programy:

e Dotacni program na zvyseni ochrany mekkych cild v resortu zdravotnictvi pro rok

2021.
e Narodni program feSeni problematiky HIV/AIDS.
e Podpora zdravi, zvySovani efektivity a kvality zdravotni péce.

e Na podporu nestatnich neziskovych organizaci pecujicich o pacienty v termindlnim
stadiu onemocnéni (Dotace a programové financovani, 2021).
e Vyrovnavani ptileZitosti pro obCany se zdravotnim postizenim

e Napodporu mimofadného finan¢niho ohodnoceni zaméstnancli poskytovatelti
lizkové péce v souvislosti s epidemii Covid-19 (Dotace a programové financovani,

2021).
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14.5 Personalni zabezpeceni

Personalni obsazeni je jasné dano vyhlaskou ¢. 99/2012 Sb., o pozadavcich na minimalni
personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb. Jelikoz v soucasné dob¢ patii diabetologie spise

do interni sféry, pozadavky na personalni obsazeni dle CESKO (2012) jsou nésledujici:

e [ékar se specializovanou zpusobilosti (zvlastni odbornou zptsobilosti nebo zvlastni

specializovanou) v ptislusném oboru 2,0 tivazku.
e [¢kat s odbornou zplsobilosti 2,0 iivazku (z toho v rozsahu 1,0 s certifikatem).
e Vseobecna sestra se specializovanou zpusobilosti bez dohledu 1,0 uvazku.
e Vseobecna sestra bez dohledu a vSeobecna sestra/zdravotnicky asistent 8,0 tvazkd.

e Sanitaf nebo oSetfovatel v 3,5 tvazku.

Tabulka €. 23 - navrh personalniho zabezpeceni (vlastni tvorba)

Profese Uvazek
Lékar s odbornou specializaci 3,0
Vseobecna sestra s odbornou specializaci 3,0
Vseobecna sestra zpuisobild prace bez dohledu 4,0

Vseobecna/praktickad sestra pracujici s dohledem | 3,0

Sanitai/oSetfovatelka 2,0

Pomocny personal (uklizecka) 1,0

14.6 Naklady

Néklady na nové zfizované oddéleni 1ze rozdélit na investini (material, provoz) a personalni
(zabezpeCeni a mzdy personalu) ndklady. Lze ocekavat, Ze investicni ndklady budou

zpocatku prevySovat, nebot’ je tfeba pln¢ vybavit celé oddéleni.

Personalni naklady budou periodicky opakované po otevieni konkrétniho oddéleni, proto lze

hovofit o fixnich nakladech ZZ. Néklady na mzdy pracovnikii jsou uvedeny v tabulce ¢. 24.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 80

Tabulka €. 24 - mzdy pracovniki (vlastni zpracovani, zdroj: Zprdava o cinnosti nemocnice

TGM v Hodonine 2019)
CELKOVE NAKLADY
PRUMERNY NA
PRACOVNI POZICE PLAT VK¢ (na | PREDPOKLADANE
jedince) PERSONALNI
OBSAZENI V K¢

Lékari 64 709 K¢ 194 127 K¢
Vseobecné sestry, porodni
asistentky (§5 a §6 z. €. 96/2004 | 40 298 K¢ 120 894 K¢
Sb.).
Zdravotnicti pracovnici nelékati
s odbornou a specidlni

‘ 38 389 K¢ 153 556 K¢
zpusobilosti (§22-§28 z. €.
96/2004 Sb.).
Zdravotnicti pracovnici nelékati
pod odbornym dohledem nebo

23 770 K¢ 71310 K¢
ptimym vedenim (§29 az §42 z.
¢. 96/2004 Sb.).
Jini odborni pracovni nelékati
s odbornou zpisobilosti (§43 z. | 22 609 K& 45218 K¢
¢. 96/2004Sb.).
D¢lnici a provozni pracovnici. 18 187 K¢& 18 187 K¢
CELKEM 207 962 K¢ 603 292 K¢
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Investi¢ni ndklady jsou tvofeny materidlovym zabezpecenim viz tabulka €. 25.

Tabulka ¢. 25 — néklady na materidlové vybaveni do mistnosti (zdroj: Datart, Enprag,
Linet.com, vlastni zpracovani)

POLOZKA CENA za 1 kus (K¢)
Polohovaci postele — Eleganza 1 30 000 K¢
Noc¢ni stolek — Eleganzo Mano 5000 K¢
Vysetiovaci lehatko 8 850 K¢
Nastrojovy stolek 4 535 K¢
Nerezovy infuzni stojan 4 830 K¢
Skiin se sklenénymi a plnymi dvefmi 3 630 K¢
Skiin s plnymi dvefmi 3 500 K¢
Zavesna skiin 2700 K¢
Mobilni tii zasuvkovy stolek 2250 K¢
Kancelafsky stil 5000 K¢
Kancelarska zidle 2 800 K¢
Otocna stolicka 2 500 K¢
Jidelni komplet ¢tyimistny 7 000 K¢
Pocitac + software 20 000 K¢
Tiskarna se skenem 5000 K¢
Bezdratovy telefon 500 K¢
Kuchyiiské vybaveni (lednice, mikrovlnna
trouba, konvice) 22 000 Ke
Odpadkovy kos 500 K¢
Kancelatské potieby 3 000 K¢
Virucidni lampa 10 000 K¢

CELKEM 146 595 K¢
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Zakladni materialni naklady viz tabulka ¢. 26.

Tabulka €. 26 - potencionalni materialni naklady (zdroj: SZO.cz, Farm-is profi,
vlastni zpracovani)

POLOZKA CENA (K¢)
Hygienické + dezinfek¢ni prostredky 7 000 K¢
Kontejnery na ostry odpad (10 ks) 1 000 K¢
Dezinfekéni Etverecky (10 ks) 1 000 K¢
Diasip roztok (10 ks) 700 K¢

Infuzni roztoky (Plasmalyte roztok,

Fyziologicky roztok, Glukéza) 2000 Ke
Injekeni stiikacky (20 ml, 10 ml, 5 ml) 3 000 K¢
Injekeni jehly (riizova, oranzova, Cernd) 1 000 K¢
Injekéni pumpy 15 000 K¢
Odsavacka 35 000 K¢
Ambuvak (1 ks) 4 000 K¢
Elektrokardiogram 35000 K¢
Tonometry (2 ks) 3 000 K¢
Fonendoskopy (2 ks) 1 000 K¢
Teploméry (10 ks) 1 000 K¢
Oxymetr (2 ks) 2 500 K¢
Glukometr (2 ks) 1 500 K¢

Testovaci prouzky do glukometru (6 ks) 1 000 K¢

Rukavice latex (rizné velikosti) 3 000 K¢

CELKEM 117 700 K¢
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Néklady na provoz diabetologického oddéleni jsou tvoteny periodicky opakujicimi ndklady,
které jsou uvedeny v tabulce €. 26.

Prani pradla je v nemocnici TGM v Hodoning zajiStovano firmou Christof se sidlem v Brn¢.
Je oznadovana za nejvétdi pradelenskou spoleénost v Ceské republice. Prani pradla
je zajistovana pro klienty, ale také pro zaméstnance daného oddéleni. Elektrickou energii
zajistuje spole¢nost Ampér Market a.s., kterd ma sidlo v Praze. Spolecnost EKOM.cz
zajistuje likvidaci biologického a  komunalniho odpadu. Jedna se
o ekologickou likvidaci biologického materialnu, ktery je vytvofen na oddéleni. Vodovody
a kanalizace Hodonin (VaK) jsou dodavatelem vody v dané organizaci. Tarifni sluzby

v ramci organizace a okolni komunikace zatizuje O, mobil.

Tabulka €. 27 - potenciondlni naklady na provoz oddéleni (vlastni zpracovani)

POLOZKA CENA ZA MESIC V K&

Elektricka energie 10 000 K¢

Likvidace biologického odpadu | 8 000 K¢

Likvidace komunalniho odpadu | 6 500 K¢

Prani pradla 4 000 K¢
Zaloha na dodavku vody 4500 K¢
Komunikace (tarif) 500 K¢
CELKEM 33500 K¢

Odhad veskerych ndkladi na provoz oddéleni ¢ini 901 087 K¢&. Lze predpokladat,
ze predevsim materidlni ndklady budou s odstupem casu nizsi a budou obsahovat piredevsim
zdravotnicky material, ktery je tfeba na zajiSt€ni provozu oddéleni. Nyni jsou materialni
naklady tvofeny predevSim pfistroji a nabytkem, ktery mohou pracovnici a klienti
potiebovat. Personalni naklady pfedstavuji minimélni nutné obsazené, pro snadny

a bezproblémovy provoz.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 84

14.7 Prijmy

Ptijmy mozného diabetologického odd€leni mizeme rozd¢lit na thrady ze zdravotnich

pojistoven a pfimymi platbami od pacientll za nadstandartni sluzby.

Piima platba pfedstavuje nabizené sluzby dané organizace/oddéleni a jednotlivi
klienty/pacienti si mohou sluzby vybrat. V nemocnici TGM v Hodonin¢ jsou nabizeny tyto

sluzby:
e Nadstandartni pokoj — cena za 1 noc ¢ini 400 K¢.
e Vybérova strava — cena za snidani 36 K¢, obéd 70 K¢, vecete 55 K¢, moucnik 35 K¢.

Uhrady ze zdravotnich pojistoven (dale ZP) jsou dany pfedem stanovenymi smluvnimi
vztahy, které jsou uzavirdny mezi organizaci a ZP. K roku 2020 ma organizace smlouvy

se ZP:
e VZP — Vseobecna zdravotni pojistovna, a.s.
e VoZP — Vojenské zdravotni pojistovna CR
e RBP — Revirni bratrska pokladna
e CPZP — Ceska pramyslova zdravotni pojistovna
e OZP — Oborova zdravotni pojiStovna zaméstnancti bank, pojistoven a stavebnictvi
e MVCR — Zdravotni poji§tovna ministerstva vnitra CR

e SKODA — Zaméstnanecka pojistovna Skoda
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14.8 Cost — benefit analyza

Analyza Cost-benefit slouzi ke srovnani pfinost a naklada projektu. Nové tvoreny projekt

muzou ovlivnit nasledujici subjekty:

1.

Mésto Hodonin

Pro samostatné mésto pifinaSi projekt piinosy, ale také naklady. Mésto muze
poskytovat organizaci financni prostiedky, proto lze brat v potaz i potencionalni

naklady.
Nemocnici TGM v Hodoniné

Pro nemocnici TGM v Hodoniné projekt pfinasi ndklady, ale také piinosy.
Financ¢ni ndklady jsou podrobné&ji predstaveny v kapitole 11.4. Mozny ptinos pro ZZ
muze byt zviditelnéni, ndrlst jeji konkurenceschopnosti a rozsifeni nabizenych
sluzeb. Zlepsena péce o diabetiky ubere praci ostatnim oddé¢lenim, kde se diabetici
primarn¢ vyskytuji (dekompenzovany stav, piipadné komplikace z disledku
diabetu). Ztizeni nového diabetologické oddé€leni navic ptildka do organizace vice

klientt trpici danym onemocnénim.
Obcany okresu Hodonin (ptfipadné obcany Jihomoravského kraje)

Pro obcany ma projekt pouze piinosy. V piipad¢ otevieni diabetologického odd€leni
mohou mit vysoce specializovanou péci v oblasti diabetologie. Soucasné lze brat
za piinos propojeni s dalSimi medicinskymi obory, které ZZ nabizi (chirurgie,

interna).
Zdravotni pojistovny

Mezi zakladni povinnosti ZP patii zabezpeCeni dostatecné sit¢ zdravotnickych

pracovist, proto lze projekt brat za piinosny.
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14.9 Rizikova analyza a matice rizik projektu

Nové¢ budované oddéleni a vytvoreny projekt je spojen s fadou rizik, které mohou béhem
planovani a realizace projektu nastat. Management zdravotnického zatfizeni/organizace by
m¢él veskeré rizika brat v ivahu. Spravni identifikace/rozpoznani rizik na pocatku projektu,
muze pomoci zachytit rizika v€as. Jednotliva rizika byla dle moznosti vyskytu a stupné

zavaznosti ohodnocena viz tabulka ¢. 28.

Tabulka ¢. 28 - hodnoceni rizik (vlastni zpracovani)

PRAVDEPODOBNOST | OHODNOCENI | ZAVAZNOST | OHODNOCENI

VYSKYTU RIZIKA
Minimalni

Velice nepravdépodobné 1 1
nasledky

Malo pravdépodobné 2 Lehké nasledky 2

Stredné tézké

Pravdépodobné 3 3
nasledky
Velice pravdépodobné 4 Velké nasledky 4
Fatalni
Vysoce pravdépodobné 5 5
nasledky

Jako potenciondlni rizika projektu jsou nasledujici:
e Nedostatek pacientii (R1).
e Neuzavieni kontraktu mezi ZP a organizaci (R2).
e Poskozeni pacienta (R3).
e Nedostatek zdravotnického personalu (R4).

e Nedostatek financ¢nich zdroji (RY).
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Tabulka €. 29 - potencionalni rizika projektu (vlastni zpracovani)

POTENCIONALNI PRAVDEPODOBNOST | ZAVAZNOST
RIZIKA VYSKYTU P RIZIKA (Z)

Nedostatek pacientii (R1) 3 4
Neuzavieni kontraktu mezi 2 5
ZP a organizaci (R2)
Poskozeni pacienta (R3) 1 5
Nedostatek zdravotnického 3 4
personalu (R4)
Nedostatek finan¢nich zdroja 3 4
(RS)

V tabulce €. 29 jsou vypsany potencionalni rizika projektu s vyslednym ohodnocenim.
Z matice rizik vyplynuly nasledujici zavéry. Minimalni nésledky piedstavuje riziko
poskozeni pacienta. Vzhledem k povinnosti celozivotniho vzdélavani je pravdépodobnost
vyskytu velice mald, nicméné pochybeni zdravotnického personédlu piedstavuje fatdlni
nasledky. Je dulezité pfedchazet riziku dodrZzovanim veskerych pokyni a pravidel. Za malo
pravdépodobné riziko lze oznacit neuzavieni kontraktu mezi ZP a organizaci. Neuzavieni
smlouvy by mélo fatalni nasledky, proto je dulezité zabezpecit smluvni vztah pted zahdjenim
provozu oddéleni. Za pravdépodobné rizika jsou oznafeny: nedostatek zdravotnického
personalu, nedostatek finan¢nich zdrojii a nedostatek pacientti. Nedostatek zdravotnického
persondlu muize zplsobit velké nasledky. V soucasné dobé nedostatek zdravotnického
personalu postihuje fadu organizaci. V nemocnici TGM v Hodoniné se jednd ptfedevsim
o pozice l¢kate a vSeobecnych sester, proto lze ocekavat riziko i na novém odd¢leni.
Nedostatek finan¢nich zdrojii zplisobuje velké nésledky. Jiz od pocatku musi byt kladen
diraz na vytvoteni finan¢ni rezervy pro piipad krize. Lze ptedpokladat, ze pocatecni vydaje
budou vyss$i a s postupem casu se budou vyrovndvat do optima. Nedostatek pacientl
predstavuje riziko s velkymi nasledky. Néaklady na materidlni a personalni obsazeni

by se mohly stat nadbytecné, az zbytecné.
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Tabulka €. 30 predstavuje sestavenou matici potencionalnich rizik.

Tabulka ¢. 30 - matice rizik (vlastni tvorba)

Z1 Z2 Z3 Z4 Zs
Pl R3
P2 R2
P3 R1, R4.R5

P4

P5

14.9.1 Eliminace rizik

Prvotnim krokem v eliminaci je v€asné vyhledani a identifikovani potenciondlni rizik.
Soucasti projektu miliZze byt vytvofeni opatfeni se snahou eliminovat vyskyt rizikovych
situaci, které by projekt ovlivnily. U projektu zfizeni diabetologického oddéleni byla
navrzena tato mozna opatieni:

e Vypracovani a podepsani kontraktli mezi zdravotnimi pojistovnami a zdravotnickym

zafizenim pied zah4jenim plného provozu oddéleni.

e Zajistit vhodnou propagaci nové vytvoreného oddéleni k naldkéni potencionalnich

klientl/pacientt trpicich diabetem mellitus.
e Dbat na vytvoreni dobré image oddéleni.

e Zajisténi dostatku financnich prostfedkll pro klidné ptisobeni oddéleni. Soucasné

vytvoreni piipadné finan¢ni rezervy.

e Zajisténi dostatku zdravotnického personalu (coz mize byt jeden z hlavnich ukoli

managementu a vedeni dané¢ho oddé€lent).

e Dbat na celozivotni vzdélavani zdravotnického persondlu a rozsifovani moznych

specializaci v oblasti diabetologie.
e Dbat na dodrZzovani zasady bezpecnosti a ochrany zdravi pii praci (BOZP).

e Pravidelné skoleni zdravotnického persondlu v oblasti BOZP.
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14.10 Casova analyza projektu
Casova analyza zaloZeni diabetologického oddéleni byla navrzena pomoci tii fazi:
e Piipravna faze.
e Realiza¢ni faze
e Provozni faze.
Féaze na sebe navzdjem navazuji a ovliviiuji se. Piedpoklddana doba pro zahéjeni provozu
odd¢leni byla stanovena na 20 mésict.
14.10.1 Pripravna faze

Do prvotni faze projektu jsou zahrnuty ¢innosti (viz tabulka ¢. 31):

1.1 Vypracovani navrhu, ptipadny vybér projektové dokumentace.

1.2 Schvaleni navrhu a vytvoteni projektového tymu a organizac¢ni struktury.

1.3 Zajisténi financnich prostiedk na pribeh projektu.

1.4 Vybérové tizeni pro stavebni dodavatele.

1.5 Zah4jeni stavebnich uprav.

1.6 Vypracovani hygienickych, technickych, provoznich a personalnich pozadavk.

1.7 Ptiprava podkladl pro smlouvy se ZP.

14.10.2 Realizaéni faze

Do realizaéni faze projektu jsou zahrnuty ¢innosti (viz tabulka ¢. 32):

2.1 Dokonceni smluvniho jednani se zdravotnimi pojistovnami.

2.2 Vybérové fizeni na materialni vybaveni.

2.3 Vybérove tizeni na persondlni obsazeni oddé€leni.

2.4 Marketingova realizace projektu.

2.5 Pravidelné schlizky projektového tymu a kontrola realizace projektu.

2.6 Dokonceni a pfedani projektu diabetologického oddéleni.
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14.10.3 Provozni faze

Finalni faze projektu pfedstavuje zahdjeni provozu diabetologického oddéleni (viz tabulka

¢. 33).
Tabulka €. 31 - pfipravna faze projektu (vlastni zpracovani)
CisLo UKOL ZACATEK | KONEC
UKOLU (MESIC) | (MESIO)
Vypracovani navrhu, ptipadny vybér
1.1 projektové dokumentace. 1. 2.
Schvéleni navrhu a vytvofeni projektového
1.2 tymu a organizacni struktury. 2. 4.
Zajisténi finan¢nich prostfedki na pribéh
1.3 . 2. 5.
projektu.
14 Vybérové tizeni pro stavebni dodavatele. ) 3
15 Zahajeni stavebnich uprav. 3 17,
Vypracovani hygienickych, technickych,
1.6 provoznich a personalnich pozadavk. 3. 5.
17 Piiprava podklada pro smlouvy se ZP. 7 4
Tabulka €. 32 - realiza¢ni faze projektu (vlastni zpracovani)
CISLO , ZACATEK | KONEC
: UKOL _ _—
UKOLU (MESIC) | (MESIC)
2.1 Dokonceni smluvniho jednani se 5. 10.
zdravotnimi pojiStovnami.
22 ke o , 5. 10.
Vybérové fizeni na materialni vybaveni.
23 Vybérové fizeni na persondlni obsazeni 15. 18.
oddéleni.
2.4 Marketingova realizace projektu. 12. 17.
Pravidelné schiizky projektového tymu a
2.5 y‘p ! ‘ Y 3. 19.
kontrola realizace projektu.
2.6 Dokonceni a predani projektu 17. 19.
diabetologického odd¢leni.
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Tabulka €. 33 — provozni faze projektu (vlastni zpracovani)

CISLO , ZACATEK | KONEC

o UKOL W r W r

UKOLU (MESIC) | (MESIC)
3.1 Zahéjen provozu diabetologického odd¢leni. 20. -—-

Vsechny jmenované ukoly, které jsou zminovany jsou znazornény pomoci Ganttova
diagramu v tabulce ¢. 34. Jak lze vidét, nékteré planované ¢innosti budou probihat soucasné,
pfipadné se mohou piekryvat. Realizace celého projektu bude zahijen 1. ledna 2022.

Predpokladané zah4jeni provozu diabetologického odd¢€leni byla stanovena na 1. srpna 2023.

Tabulka ¢. 34 - Ganttiv diagram (vlastni zpracovani)
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15 ZHODNOCENI PROJEKTU

Cilem podnikatelského planu je zalozeni doposud neexistujici diabetologického oddéleni
v nemocnici TGM v Hodonin¢. Hlavnim cilem projektu je rozsifeni soucasnych nabizenych
a poskytovanych sluzeb daného zdravotnického zatizeni. Nové tvorené oddeleni by bylo
soucasti nemocnice, tudiz dostupnost pro klienty a zdravotnicky personal je zcela ptijatelna.
Na podklad¢ vysledkl zrozhovorl s pracovniky organizace a dotaznikového Setfeni lze
predvidat zajem o ziizeni oddé€leni. Vytvofené odd€leni by mohlo pomoci zvysit

konkurenceschopnost zdravotnického zatfizeni s okolnimi organizacemi.
Predpokladana doba pro vytvoreni oddéleni je odhadovéana na 20 mésica.

Ekonomické zajisténi odd€leni bude zdlezet na ptfijmech a ndkladech zdravotnického
zafizeni. Lze oCekavat, Ze vétSina nakladi na zdravotni péci bude pokryta, po uzavieni
smluvniho vztahu, z financi od zdravotnich pojistoven. Néasledné budou pfiteny o mozné
finance z nadstandartnich sluzeb, které mohou klienti vyuzit. Predpoklddané naklady
na provoz oddéleni jsou podrobnéji navrzeny v kapitole €. 12. Odhadované néaklady

jsou nasledujici:

Tabulka €. 35 - predpokladané naklady (vlastni zpracovani)

NAKLADY CASTKA V K¢
Personalni obsazeni 603 292 K¢
Vybaveni mistnosti 146 595 K¢

Zdravotnicky material 117 700 K¢
Provozni 33 500 K¢
CELKEM 901 087 K¢

Soucasti projektu jsou vyjmenovand mozna rizika, které je tieba znat pied zahdjenim
realizace. Analyza rizik predstavuje potenciondlni hrozby, které mohou vzniknout béhem
provozu diabetologického oddéleni. Soucasti prehledu rizik jsou ptesné takové navrhy

k eliminaci téchto rizik, ale pfipadné je mohou i odstranit.
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Hlavni rizika projektu jsou nedostatek financi a nedostatek kvalifikovaného zdravotnického
personalu na dané oddéleni. Pro lepsi finanéni stranku je dilezité uzavtit vyhodné smlouvy
se zdravotnimi pojisStovnami jiz pred zacatkem provozu. Nedostatek persondlu
je dlouhodobym problémem ve zdravotnictvi. Je tieba vynalozit snahu o ziskani novych

pracovnikd.
Doporuceni pro rozvoj oddéleni:

e Zajistit dostatek finan¢nich prostredkii na dlouhodobé fungovani diabetologického

oddéleni.
e Zajistit dostatek kvalifikovaného zdravotnického personalu.
e Uzavieni optimalnich kontraktl se zdravotnimi pojistovnami.

e Spoluprace s okolnimi zdravotnickymi zafizenimi, obvodnimi Iékati a dalSimi

specialisty.
e Zajistit adekvatni propagaci diabetologického oddéleni.
e Informovanost Siroké vefejnosti o nabizejicich a poskytovanych sluzbach.

e Empaticky, piijemny, odborny a lege artis piistup pracovniki

ke klientim/pacientim.
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ZAVER
Diabetes mellitus se fadi mezi civilizacni onemocnéni, které mohou pfi nedostatecné terapii

1

pfedchazet moznym akutnim ¢i chronickym komplikacim.

Teoreticka ¢ast diplomové prace obsahuje celkem 5 kapitol. Prvni kapitola se zamétuje na
podnikani ve zdravotnictvi, piedevSim na zdravotni péc¢i a zpiisoby jejiho financovani.
Obsahuje také podminky pro vznik zaloZeni ltizkového odd€leni ve zdravotnickém zafizeni.
Druha kapitola je zaméfena na charakteristiku podnikatelského planu a jeho strategii.
Nasledujici kapitola je zaméfena na marketing ve zdravotnictvi. Kapitola informuje ¢tenare
0 mozné typologii ZZ, marketingovém fizeni a planovani a o tvorbé marketingového planu.
Marketingové prostifedi je popsano v kapitole ¢islo 4. Posledni ¢ést teoretické casti je
vénovana diabetologii, kde je rozebrana anatomie slinivky bfisni, charakteristika,
diagnostika, klinické piiznaky, terapie a mozné komplikace daného onemocnéni. Informace,
které jsou pouzity v Casti teoretické, jsou nasledné interpretovany do casti empirické.
K ziskani potfebnych informaci byly vyuzity knizni i internetové zdroje ¢i odborné
publikace.

7w

Empirickd ¢ast zac¢ind charakteristikou ZZ, které jsem si vybrala pro moznost ziizeni
diabetologického odd¢€leni. Jedna se o nemocnici TGM v Hodoniné p.o., kterd v soucasné
dobé& nabizi pouze diabetologickou ambulanci. Doslo k analyze podminek pro vznik nového

diabetologického odd¢€leni skrze PEST analyzu a Porteriiv model péti konkurencnich sil.

Bylo vyuzito dotaznikové Setfeni ke zjisténi povédomi o nemoci ¢i z4jmu o ziizeni
diabetologického oddéleni v daném ZZ. Vyzkumnd otdzka, Ze vétSina respondentl
se domniva, Ze zfizeni nového diabetologického oddéleni je pfinosné, se potvrdila. Dalsi
vyzkumné otdzka, Ze vétSina respondentll znd akutni/chronické komplikace se rovnéz
potvrdila. Posledni vyzkumna otdzka, ze vétSina respondentd se domniva, ze edukace o
diabetu je nedostacujici, se nepotvrdila. Povédomi o metabolickém onemocnéni, 1ze tedy

povazovat za dostacujici.

Dale bylo vyuZito sbéru informaci pomoci rozhovor. Rozhovory byly provadény
se zamg&stnanci organizace, ktefi se kazdodenné setkavaji s diabetem mellitus. Vzhledem
k soucasné epidemiologické situaci kolem COVID 19, byly rozhovory vedeny pies socidlni

Site.
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Respondenti se shoduji a domnivaji, Ze zfizeni diabetologického oddéleni by bylo velice
pfinosné. Nicméné jako piekazku vidi nedostatek persondlu, coz se potvrdilo i ve slabé
strance organizace. Vybrani respondenti se nadale shoduji, ze dostatek informacnich zdrojt
v oblasti DM je dostacujici (letdky, socialni sit¢, média). Rostouci incidence daného

onemocnéni ponechdva otdzku zalozeni diabetologickych oddéleni otevienou.

SWOT analyza zhodnotila a stanovila silné/slabé stranky a ptilezitosti ¢i hrozby organizace.
Z vysledku analyzy lze za silnou stranku povazovat profesionalitu pracovnikl pracujici ve
zdravotnickém zafizeni. Slabou strankou organizace je nedostatek kvalifikovaného
persondlu. Za hlavni pfilezitost organizace lze oznacit podporu vzdélavani personélu, coz
zarucuje vysoce kvalifikovanou péc¢i pro klienty/pacienty. Nejvétsi hrozbou miize byt
sniZeni ptispévkil na provoz, kdy zfizovatelem organizace je Jihomoravsky kraj.

Poslednim cilem mé diplomové prace bylo vypracovani projektu pro ziizeni daného

diabetologického oddéleni v nemocnici. Vytvofeny projekt obsahuje marketingovy plan s

komunikaci, finan¢ni analyzu, mozna rizika a piedpokladanou ¢asovou analyzu.
Hlavni cil tedy lze brat za splnén. Nazorné zobrazeni odd¢€leni viz PIII.

Dle vSech dostupnych vysledki l1ze konstatovat, Ze vytvoteni diabetologického oddéleni by
bylo piinosem nejen pro zdravotnického zatizeni, ale pfedevsim pro klienty/pacienty trpici

diabetem mellitus.
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PRILOHA P I: OTAZKY ROZHOVORU

OTAZKY K PROJEKTU ZALOZENI DIABETOLIGKEHO ODDELENI

1. Diabetes mellitus jako nemoc, co si o ni myslim?
Podotazky:
¢ Objevuje se DM v mém zivote?
¢ Jak zmifovani nemoc ovliviiuje nase okoli?

2. Domnivite se, Ze edukace nove diagnostikovanych diabetiki je v soucasné dobé
adekvitni a dostatecna?

3. Kde se v soucasné dobé mize siroka verejnost dozvédét informace o DM?

4. Domnivite se, ze tehotné zeny maji dostatecné informace o gestacni cukrovce a
H v
jejim pribehu?

_n

Jaky mite nazor na vytvoreni standardniho diabetologického oddéleni?

(vlastni tvorba)



PRILOHA P II: DOTAZNIK

Projekt zfizeni diabetologické oddéleni v nemocnici TGM v Hodoniné

Vilend pani, vileny pane,

Imenuji s Sabina Pavikovd a jsem studentkou oboru management ve adravotnictvi na Univerzitd Tom&e Bati ve Zling 2 obracim se naViss
prosbou o wyplndini mého dotamiku, ktery mi ndsledné posloul jako podklad pro Zeacovdni mé diplomové price na téma Projekt #izeni
diabetologického oddeni v nemocnici TGM v Hodoning. Vimi provedend dfast je anomymni 2 pledeviim dobrovolnd

Pokyny k vyplnéni dotazniku: Pokud neni uvedeno jinak u konkrétni otdzky, :mmalte prosim jednu mokost, se kterou se AotoBujete Kde
jsou otadey dopliujic, prosim doplite Yadi odpowkd.

Velice dbuji 2 Vali ochotu a fas

Be. Pavkovd Sabina

1 Jakého jste pohlavi?
Mapovica k otizre: Viderte fedm acpov™

O Mut O Fena

2 Vaie dosazené vzdélani?

Napmvida k otizre: Viderte gy adpovéd

O ziadni ) Stfedodiolskésmaturitou () Stfedoliolské bermaturity ) Vil odbornd Bola () Vysoks Sala

5 Kolik je Vam let?
Napmvida k otizre: Viderte gy adpovéd

Oroww O (O sas O ss0 O slavie

4 Momentalné jste:
Mapovica k otizre: Viderte fedm acpov™

O Zamstnany/zmistnand O Student O (e O Dichodce/dichadkyni

(vlastni tvorba)



Projekt zfizeni diabetologické oddélen! v nemocnici TGM v Hodoniné

5 Jaké si myslite, Ze jsou nejCastejsi projevy diabetu mellitus?

Mapowvida k otdzre: Vyberte fadny nebo wice oopowdiaf
Fwjbend hodnota cukn v Cartie Ubytek na Zharkené hojeni
D krwi |:| moteni |:| Onets D vane D ran D e

6 Trpite onemocnénim diabetes mellitus?

Mapavda k tizre: Ve fediy adpovee”

':_j Ao C‘ He 'i_-} Hevim

7 Chodite na pravidelné diabetologické kontroly?

Mapowvida k otdzre: V pfipadd de it ool v otdere £ 8 Ang, werte jed madnost

O oo (O ne

8 Domnivate se, Ze edukace (vzdélavani) v oblasti diabetologie je dostatetné?

Mapavda k tizre: Ve fediy adpovee”

O oo O e

9 Ktera oblast edukace/informovanosti o diabetu nesplnila Vase olekavani?
Mapovida k atizce: Doplrite Vali adpo

10 Ovlivnilo Vam onemocnéni diabetes mellitus Zivot?

Mapovida k otdzre: V piipadd de fte ool v otdere £ 8 ano, dopirite Val ogpovdd”

(vlastni tvorba)



Projekt zfizenl diabetologické oddéleni v nemocnici TGM v Hodoniné

11 Vite, jaké jsou akutni (nahle vzniklé) komplikace diabetu mellitus?
Mapoviida k otizce: Doplrite Vel odpowi”

11 Vite, jaké jsou chronické (dlouhodobé) kemplikace diabetu mellitus?
Wipoviida k otizre: Doplrite Vati odpowd

13 Jaky mate nazor na moZnost navstévy diabetologického oddéleni Je to:
Mapowida k odzee: Viberte fedmy aopowds”

() piingsné () Zbytetnd

14 Mél/a byste zajem o zfizeni diabetologické oddéleni v nemocnici TGM v Hodoniné?
Mapowida k otizee: Viberte fedmy oopowds”

) ome () Ne

(vlastni tvorba)



PRILOHA PIII: NAVRH ODDELENI
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