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ABSTRAKT

Diplomovéa prace se zabyva problematikou zaloZeni nové algeziologické ambulance
v Nemocnici AGEL Ostrava — Vitkovice. Hlavnim cilem price je vypracovani
podnikatelského planu a zmapovani konkurencniho prostiedi v regionu. Teoreticka Cast
se vénuje zédkladnim pojmim a specifikam podnikani ve zdravotnictvi, které jsou nezbytné
pro tvorbu kvalitniho podnikatelského planu. Praktickd cast aplikuje ziskané teoretické
poznatky na analyzu konkrétniho projektu. K analyze vnéjsiho a vnitiniho prostfedi, byla
pouzita PESTE analyza a STP analyza. Dale byla vypracovana analyza konkurence
a vytvofen profil o potencidlniho zdkaznika. Projektova cast obsahuje podnikatelsky pléan,
ktery navrhuje konkrétni kroky k zahajeni provozu ambulance. Soucasti projektu je také
Casova analyza, analyza rizik a SWOT analyza. Ziskané vysledky ukazuji, ze v okrese
Ostrava — meésto existuje prostor pro vznik nové algeziologické ambulance, zejména
z ditvod rostouci poptavky po 1écbé chronické bolesti a dlouhych ¢ekacich dob. Pfinosem

prace je navrh projektu a dlouhodobé udrzitelnost ambulance na trhu.

Klicova slova: algeziologicka ambulance, podnikatelsky plan, PESTE analyza, STP

analyza, analyza konkurence, ¢asova analyza, analyza rizik, SWOT analyza

ABSTRACT

This diploma thesis focuses on the establishment of a new pain management outpatient
clinic at AGEL Hospital Ostrava — Vitkovice. The main objective is to develop a business
plan and analyze the competitive environment within the region. The theoretical part
outlines fundamental concepts and specific features of entrepreneurship in the healthcare
sector, which are essential for creating a high-quality business plan. The practical part
applies these theoretical insights to the analysis of a specific project. PESTE and STP
analyses were used to assess both external and internal environments. Furthermore,
a competitive analysis and customer profile were developed. The project section includes
a comprehensive business plan, a timeline, risk analysis, and other necessary information
for launching the clinic. A SWOT analysis was also conducted as part of the project.
The findings suggest that there is potential for establishing a new pain management clinic
in the Ostrava region, mainly due to increasing demand for chronic pain treatment and long
patient wait times. The main contribution of this work lies in the proposed project and its

long-term sustainability in the market.



Keywords: pain management clinic, business plan, PESTE analysis, STP analysis,

competitive analysis, timeline analysis, risk analysis, SWOT analysis
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UvVOD

Sluzby poskytované algeziology jsou nezastupitelné a nezbytné pro pacienty trpici
chronickou bolesti. Chronicka bolest pfedstavuje zavazny zdravotnicky problém, ktery
negativné ovlivituje fyzickou aktivitu, socialni vztahy a psychickou pohodu pacientl, ¢imz
vyraznég snizuje kvalitu jejich Zivota.

V poslednich letech dochédzi k nartstu poctu obyvatel trpicich chronickou bolesti,
kteti vyhledavaji pomoc odbornikii. Specializovand pracovisté jako jsou ambulance,
bolesti jsou vSak Casto naplnéna a pacienti mnohdy celi dlouhym c¢ekacim dobam.
Tento problém se tyka celého Moravskoslezského kraje, zejména okresu Frydek-Mistek.
Ostrava disponuje n¢kolika specializovanymi pracovisti, dostupnost péCe o pacienty
s chronickou bolesti je omezena a objednaci lhiity dosahuji i nékolika mésici. Vyznamnym
nedostatkem je také nizky pocet pracovist poskytujicich komplexni péci, zahrnujici

farmakologickou i nefarmakologickou 1é€bu, invazivni terapii a intervenc¢ni metody.

Resenim muZe byt zalozeni nové algeziologické ambulance v ramci Nemocnice
AGEL Ostrava — Vitkovice. Zalozeni ambulance poskytujici sluzby v oblasti algeziologie
je slozity proces. Zahrnuje fadu legislativnich krokti, odbornych analyz a detailniho
planovani s cilem zajistit provozuschopnost ambulance a dlouhodobou udrzitelnost na trhu.
K tomuto ucelu slouzi podnikatelsky plan, jehoz sestaveni je hlavnim cilem diplomové

prace, a ktery nabizi konkrétni kroky k zahéjeni provozu.

Struktura prace je rozdélena do dvou hlavnich Casti — teoretickd a praktickd Cast.
Praktickd c¢ast je dale ¢lenéna na analytickou a projektovou cast. Kazda z téchto casti
pfispivd k dosazeni hlavniho cile, kterym je navrh projektu zamétfené¢ho na zlepSeni
dostupnosti a kvality péCe pro pacienty trpici chronickou bolesti. Teoretickd ¢ast se vénuje
zakladnim pojmim a specifikdm podnikdni ve zdravotnictvi, které jsou nezbytné
pro tvorbu kvalitniho podnikatelského planu. Prakticka cast aplikuje ziskané teoretické
poznatky na analyzu konkrétniho projektu. K analyze vnéjSiho a vnitiniho prostiedi, byla
pouzita PESTE analyza a STP analyza. Dale byla vypracovdna analyza konkurence
a vytvoren prehled o potencidlnim zdkaznikovi. Projektova cast se vénuje podnikatelskému
planu, ktery nabizi konkrétni kroky k zahajeni provozu. Dale obsahuje ¢asovou analyzu,

analyzu rizik a dal$i potfebné informace pro zalozeni ambulance.

Ptfinosem této diplomové prace je vytvoreni uceleného navrhu algeziologické

ambulance, ktera mé potencial zlepsit dostupnost a kvalitu péfe o pacienty trpici
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chronickou bolesti v Moravskoslezském kraji. Prace miize slouzit jako podklad pro
rozhodovani vedeni nemocnice i1 pro dal$i podobné projekty v ramci ¢eského zdravotnictvi.
Timto zplisobem piispiva nejen ke zvyseni efektivity zdravotni péce, ale také ke zlepsSeni

kvality Zivota pacientd.
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CILE A METODY ZPRACOVANI PRACE

Hlavnim cilem diplomové prace je vytvofeni konkrétniho podnikatelského planu
pro zaloZeni nové algeziologické ambulance v Ostravé, ktera zkrati ¢ekaci doby a poskytne
komplexni péci. Nejen Ostrava, ale cely Moravskoslezsky kraj se potykéa s nedostatkem
téchto ambulanci. Ambulance jsou nerovnomérné rozdéleny nebo v nékterych oblastech
uplné chybi. Situaci navic ztéZuje rostouci pocet pacientll s chronickou bolesti, pro které
jiz bézné metody 1éCby nejsou dostatecné. Nové zfizend ambulance by mohla zlepsit

dostupnost péce a snizit cekaci doby.

Cilem teoretick¢ casti je shrnuti klicovych informaci, specifik podnikani
ve zdravotnictvi, strukturdch podnikatelského planu a analytickych metodach (PESTE,
STP, SWOT).

Cilem praktické casti je zpracovani analytické a projektové c&asti, které obsahuji
odborné analyzy nezbytné pro vytvoieni kvalitniho podnikatelského planu. Pro analyzu
vngjsiho a vnitiniho prostfedi byla pouzita PESTE analyza, STP analyza a SWOT analyza,
které umoziiuji komplexni zhodnoceni podnikatelského prostfedi a cilového trhu. Tyto
metody jsou bézné vyuzivané pii zaklddani zdravotnickych zatizeni a poskytuji uceleny
pohled na projekt. Dale byla provedena analyza konkurence a vytvofen profil
potencidlniho zakaznika. Soucasti byly také dalsi analyzy, jako je ¢asova analyza a analyza
rizik.

Dilé¢im cilem praktické casti bylo také ziskani dat o populaci v Moravskoslezském
kraji se zaméfenim na okres Ostrava — mésto. Data byla ziskéna prostiednictvim statistik,
grafu a map, poskytovanych Ustavem zdravotnickych informaci a statistiky CR. Dil¢im
cilem bylo zmapovat jednotlivé anesteziologické ambulance v Moravskoslezském kraji,
se zamétenim opét na okres Ostrava — mésto, a zjisténi jejich dostupnosti a ¢ekacich 1hut.
Informace byly ziskavany telefonicky a prostfednictvim webovych stranek jednotlivych

ambulanci. Analyzy, mapovani a sbér dat probihaly v obdobi od tinora do dubna 2005.

Vedlej$im cilem prace je vyhodnoceni projektu a ndvrh jeho zavedeni do praxe.
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I

TEORETICKA CAST
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1 PODNIKATELSKY PLAN

Podnikatelsky plan je kli¢ovym prvkem kazdého podnikani. Uspé$né podnikéni
je zaloZeno na usili, kvalifikaci, odbornosti a vlastnostem podnikatele. Podnikani by mé&lo
byt pifimocaré a dynamické — je nezbytné najit vhodnou pfilezitost, stanovit plan, spravny
cil a zvolit nejefektivnéjsi cestu k jeho dosazeni. Aby bylo mozné podnikani vitbec zahajit,
je potieba piekonat vstupni bariéry a sestavit kvalitni podnikatelsky plan. (Hucka, 2021;
Martinovicova et al., 2019)

Sestaveni podnikatelského planu je narocny proces, ktery zahrnuje celou fadu krokd.
Existuji obecné principy, kritéria a metody hodnoceni, které tvorbu planu usnadnuji.
V praxi se vSak tyto postupy Casto prizptisobuji konkrétnim pozadavkiim daného podniku

a stavaji se specifickymi. (Srpkova, 2011)

Otéazka, pro¢ a kdy je nutné podnikatelsky plan vytvofit, je klicova. Podle Srpkové
(2011) a Safrové (2019) tato potieba vznika ve chvili, kdy mame v hlavé podnikatelsky

vvvvvv

je posouzeni realnosti a zivotaschopnosti planu. K tomu je nezbytné si ujasnit jednotlivé

kroky, polozit si klicové strategické otdzky a umét si na né odpovédet.
e (o chci délat a proc?
e Jaky je cil?
e Kdo je cilovy zakaznik?
e Jaké je konkurence?
e Existuje poptavka?
e Jaké budou personalni potieby?
e Koho budu potfebovat zaméstnat?
e Jaké budou naklady a finan¢ni zajiSténi?

Aby byl podnikatelsky plan skute¢né Gspésny, musi predevsim ptindset uzitek zdkaznikovi.

1.1 Struktura podnikatelského planu

Jak jiz bylo zminéno v Gvodu, sestaveni podnikatelského planu je naro¢ny proces, ktery
zahrnuje spousty krokl, jez je nutné dikladné propracovat. Mezi hlavni soucasti

podnikatelské planu patfi: titulni strana, shrnuti, obsah, cil, idaje o firmé, popis podniku
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a sluzby, konkurence a trh, marketingovy planu, financni plan, rizika a pftilohy.
(Srpkova, 2011; Safrova, 2019)
1.2 Cile podnikatelského planu

Pro spravnou formulaci cile podnikatelského planu miize byt dle Safrové (2019) uZite¢na,

hojné vyuzivana, metoda SMART. Cil bude spravné stanoven, pokud bude:
e specificky
e m¢éfitelny
e akceptovany
e realisticky
e terminovany

Pokud cil splituje vSechna tato kritéria, je mozné piistoupit k samotnému sestaveni

podnikatelského planu.

1.3 Analyza podnikatelského planu

Soucasti kvalitné zpracovaného podnikatelského planu je také ditkkladna analyza podniku
ajeho okoli. Tato Cast slouzi jako podklad pro rozhodovani, planovani a strategické
sméfovani podniku. Analyza obvykle zahrnuje hodnoceni jak wvnitintho prostiedi
organizace (jeji silné a slabé stranky), tak vnéjsiho prosttedi (prilezitosti a hrozby).
(Slouka, 2017) Analyza podnikatelského planu umoziuje 1épe pochopit kontext, v némz
podnik bude fungovat, a pfispiva k objektivnimu zhodnoceni jeho realnosti. (Hucka, 2021;

Jakubikova a Janecek, 2023; Slouka, 2017; Srpkova, 2011).
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2 ANALYZA PODNIKU

Analyza podniku je kli€ovym néstrojem pro efektivni rozhodovani a strategické planovani.
Pravidelné¢ provadéna analyza prostfedi umoziuje podniku nejen hodnotit ucinnost
Jiz ptijatych opatieni, ale také se ptizplisobovat dynamickym zménam na trhu a predikovat
budouci kroky. Spravnd analyza prostfedi predstavuje zakladni ptedpoklad
pro rozhodovani, jelikoz poskytuje jasny ptehled o vnéjSich i vnitinich faktorech, které

mohou ovlivnit fungovani organizace. (Slouka, 2017)

Podnikové prostiedi je obvykle déleno na makroprosttedi, mezoprostredi
a mikroprostiedi, pfi¢emz kazdy z téchto typt prosttedi vyzaduje urcity ptistup a analyzu.
Makroprostiedi zahrnuje zevni faktory, které podnik nemiize ptimo ovlivnit, jako jsou
napiiklad politické, ekonomické, socidlni, technologické a ekologické vlivy. Analyza
téchto faktorGi byva cCasto realizovana pomoci PEST (PESTE) analyzy. Mezoprostiedi
se zam¢fuje na faktory, které podnik castecné ovlivituje. Mikroprosttedi pak zahrnuje
vnitini faktory, které podnik ma pod kontrolou a vlivem. K analyze mikroprostfedi je
nejjednodussi pouzit SWOT analyzu, kterd umoziuje identifikovat silné a slabé stranky
podniku, pfilezitosti a hrozby. Ziskané informace z analyzy poskytuji cenné podklady

pro rozhodovani, planovani a zajisténi konkurenceschopnosti podniku. (Slouka, 2017)
K nejcastéji vyuzivanym analytickym nastrojiim patfi:
e SWOT analyza — poskytuje piehled o internich silnych a slabych strankach

a zaroven externich pfilezitostech a hrozbach.

e PESTE analyza — zkouma vlivy makroprosttedi z pohledu politickych,
ekonomickych, socidlnich, technologickych a ekologickych faktort (Kotler a
Armstrong, 2020)

e STP analyza — segmentace, cileni a umisténi produktu na trhu, ktera umoziuje

efektivni marketingové fizeni. (Chaffey & Ellis-Chadwick, 2019)

e Analyza rizik — identifikace a hodnoceni potencionalnich hrozeb, které mohou

ovlivnit podnikani. (Fotr & Soucek, 2005)

e Casova analyza — zajist'uje efektivni planovani jednotlivych fazi realizace projektu.

(Svozilova, 2016)
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2.1 PESTE analyza

Pro analyzu vnéjSiho prostfedniho podniku, jenZ firma nemize svymi aktivitami ovlivnit
anebo jen velmi obtizné Ize vyuzit PEST analyzu. Ukolem této analyzy je posoudit vliv
zmén faktord makrookoli na podnik. NejCastéji pouzivanym nastrojem pro tento ucel
je PEST analyza. (Srpova, 2011). Definice se podle mnoha autorti lehce lisi, ale vzdy ma
stejny zaklad. Nazev je odvozen od prvnich pismen ceskych nézvi prostredi politicko —
pravni, ekonomické, socidlni, technologické a ekologické. Dale se mizeme setkat také
s rozsifenou verzi, tzv. analyzou PESTLIED, ktera kromé zakladnich faktorti zahrnuje
1 legislativni, mezindrodni (internacionalni), ekologické a demografické faktory.

(Dvotacek a Sluncik, 2012)

2.1.1 Politické

Mezi politické faktory patii politicka stabilita, stabilita vlady, vliv politickych stra, fiskalni
politika, socialni politika, vizova politika, ale i jiné, jako napfiklad ochrana Zivotniho

prostfedi a zdkony. (Jakubikova a Janecek, 2023)

2.1.2 Ekonomické

Ekonomické prostfedi zahrnuje vyvoj hrubého domaciho produktu, faze ekonomického
cyklu, platebni bilanci statu, irokové sazby, miru inflace a dalsi faktory. Tyto ekonomické
ukazatele vyrazné ovliviiuji kupni silu obyvatelstva i jejich nakupni chovani. (Jakubikova

vvvvvv

ze rozhoduji o uspéchu ¢i netispéchu firmy.

2.1.3 Socialni

Socialni nebo také sociokulturni faktory zahrnuji demografické udaje jako rast populace,
veékové sloZeni, starnuti obyvatel ¢i nizkou porodnost. Dale sem patii vzdélanost, kulturni
normy, nadbozenstvi, zivotni styl, hodnoty a mezigeneracni vztahy. Tyto faktory ovliviiuji
zamé&stnanost, piijmy, kupni silu a celkové rozpoloZeni trhu. Pochopeni téchto trenda
pomahd firmam pfizplsobit své produkty a sluzby aktudlnim potfebam a ocekdvanim

spoleénosti. (My time, 2021; Safrova, 2019)

2.1.4 Technologické

Technologické a inovacni faktory zahrnuji trendy ve vyzkumu a vyvoji. Diky technickému

pokroku mohou podniky dosahovat lepSich hospodatskych vysledki a zvySovat svou



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 23

konkurenceschopnost. (Synek, 2015) Vyznamnou roli v tomto sméru hraje také uméla
inteligence, ktera pfispiva k zefektivnéni procest, analyze trhu, konkurence a napiiklad

i navrhne lep$i marketingové strategie. (Ceskoslovenska obchodni banka, 2023)

2.1.5 Ekologické

V soucasné¢ dobé nabyva vztah mezi spolecnosti a zivotnim prostiedim na stale vétSim
vyznamu, a proto se do PEST analyzy asto pfidavaji i ekologické faktory. Podniky by se
mely zajimat o svlj dopad na Zivotni prostfedi a aktivné podporovat ekologickou
udrzitelnost — naptiklad usporou energie, opétovnym vyuzivanim odpadnich materialt
nebo pfechodem na alternativni zdroje energie. Tlak na zohlednéni environmentalnich
aspektll vychdzi nejen z rostouciho spolecenského oc¢ekavani, ale také z legislativy, jako
jsou zdkony o ochrané zivotniho prostfedi, regulace spotfeby energie ¢i pravidla
pro likvidaci odpadu. Etické ziskdvani zdroji pfimély vétSinu organizaci napfi¢ obory,
aby se ekologickym otazkam aktivné vénovaly a myslely do budoucna. (Vochozka

a Mulag, 2012; My time, 2021)

2.2 STP analyza

V zavislosti na cili prace je v ramci teoretické ¢asti potfeba vysvétlit co znamena STP
analyza a jaké jsou jeji Casti. Cela kapitola je shrnutim myslenek a poznatk od autorti:

Foret (2008), Jakubinova a Janeéek (2023), Khandelwal (2020), Mai (2024), Zaéek (2016)

STP analyza je proces, ktery zahrnuje segmentaci heterogenniho trhu
do homogennich skupin zakazniku, kteti sdileji podobné potieby, pfani, chovani nebo
reakce na marketingové podnikéni. Tento proces je orientovdn na zdkaznika a poméha
identifikovat razné skupiny, které mohou vyzadovat odlisné marketingové piistupy. STP
analyza tedy rozd€luje trh do segmentl, které maji spole¢né charakteristiky, ¢imz

usnadiiuje efektivni zaméteni marketingovych aktivit na jednotlivé skupiny spotiebiteli.

2.2.1 Segmentace

Prvnim krokem ve strategii STP je segmentace trhu, kterd spo¢ivd v rozdéleni trhu
narizné skupiny jednotlivcli, domdacnosti nebo organizaci s podobnymi ndkupnimi
potfebami a pranimi. Segmentace trhu je zdsadni pro pochopeni specifickych potieb
riznych skupin spotiebitelli a umoziluje firmam efektivné ptizplisobit své marketingové
strategie. Segmentace miize probihat na zakladé raznych proménnych, které lze rozdélit

do péti hlavnich kategorii:
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e Demografické faktory — zakaznici jsou zafazovani do jednotlivych skupin

(ve€k, pohlavi, ptijem, vzdélani, rodinny stav apod.)

e Psychografické faktory — segmentace podle pfislusnosti zdkaznikii do urcitych

spolecenskych skupin (Zivotni styl, hodnoty, z4jmy a osobni preference)

e Geografické faktory — trh je rozdélen na mensi ¢i vEtsi uzemdi (staty, regiony, obce,

klima apod.)

e Behavioralni faktory — rozdé¢leni zdkaznika je podle chovani (nakupni chovani,

postoje, zvyky spotiebitell aj.)
e Faktory souvisejici s produktem — pouZzivani produktu, intenzita pouZzivani apod.

Analyzovanim téchto proménnych mohou spolecnosti 1€épe porozumét chovani

spotiebitell a ptizplsobit svou nabidku.

2.2.2 Zacileni

Po segmentaci trhu nasleduje cileni, (z anglického targeting), coz je druhy krok ve strategii
STP. V této fazi se firma musi rozhodnout, na které segmenty se zaméii. Klicovym
rozhodnutim je volba hlavniho zakaznika, tedy segmentu, ktery firma povazuje
za nejperspektivnéjsi, kde je nejveétsi potencial. Tento proces zahrnuje podrobnou analyzu
atraktivity jednotlivych segmentii, aby se urcila ta, kterd maji nejvEtsi potencial

pro ziskovost a riist. (Rickman, 2021)

2.2.3 Umisténi

Umisténi, neboli vymezeni pozice (z anglického positioning), je poslednim krokem
ve strategii STP a pfedstavuje klicovou fazi, kdy firma rozhoduje o tom, jak bude jeji
produkt nebo znacka vnimana na trhu spotiebiteli. Tento proces se zaméfuje na vytvoireni
silné pozice produktu v myslich zakaznikli. To zahrnuje nejen rozvoj image spole¢nosti,
ale také navrhovani produktt, které odpovidaji specifickym pozadavkim spotiebitelt.
Dtlezitou soucasti je také otdzka jak se odliSit od konkurence. Umisténi produktu je
klicové pro to, aby si spotiebitelé zapamatovali, co znacka nebo produkt reprezentuje,
a aby byl produkt vniman jako nejlepsi volba pro jejich potieby a tim firma vyrazné

ovlivnila Gspéch na trhu.
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2.3 SWOT analyza

SWOT je popularni nastroj pro analyzu a rozvoj strategie, pokud je spravné pouZit.
Ma mnoho vyhod, mezi které patii jednoduchost, Siroka aplikovatelnost, flexibilita
a vizudlni prechodnost. Zpracovanim SWOT analyzy ziskdme komplexni pohled na vnitini
1 vnéjsi prostiedi podniku. Tato analyza umoziuje zhodnotit silné a slabé stranky podniku,
stejné jako identifikovat ptilezitosti a hrozby. Silné a slabé stranky jsou soucasti vnitiniho
prostiedi firmy, které firma zna a mize ovlivnit, zatimco pfilezitosti a hrozby jsou soucasti
vnéjsiho prosttedi, jenz ovlivni miniméalné. Kazd4 organizace by méla usilovat
o minimalizaci slabych strdnek a hrozeb, naproti tomu by méla posilovat své silné stranky

a aktivné vyuzit vznikajici ptilezitosti. (Kotler a Keller, 2013; Sarsby, 2016)

SWOT analyza byva vétSinou zpracovana autory do piehledného obrazce o téchto

¢tyfech kvadrantech, kryté umozni lepsi vizualni ptehlednost.
e vnitini prostfedni
silné stranky = Strengths — pfednosti organizace, vynika v nich
slabé stranky = Weaknesses — slaba mista organizace, omezuji podnik
e vn¢jsi prostiedi
ptilezitosti = Opportunities — prostor pro rozvoj a zlepSovani

hrozby = Threats — nebezpecné faktory pro organizaci

] Strenghts

£ S

S|| silné stranky
L)
() Opportunities
5| o

= PifleZitosti
e J

Obrazek 1 SWOT

(zdroj: vlastni tvorba)
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2.3.1 Vnitini prostredi

Sarsby (2016), Zagek (2016) a ¢lanek od iPodnikatel.cz (2020) popisuji vnitini prostiedi
podniku jako klicovy prvek pii analyze jeho soucasného stavu a budouciho sméfovani.
Vramci SWOT analyzy se vnitini prostfedi zaméfuje na identifikaci silnych a slabych
stranek, které podnik, na rozdil od pfilezitosti a hrozeb pochdzejicich z vnéjsiho prostiedi,
muize ovlivnit ¢i zménit. Pfi hodnoceni vnitiniho prostfedi je nezbytné zohlednovat
postaveni podniku s konkurenci. Oblasti, v nichz podnik dosahuje lepSich vysledkli nez
konkurenti, pfedstavuji jeho silné stranky. Naopak tam, kde konkurence dosahuje vyssi
efektivity i kvality, 1ze identifikovat slabé stranky. Cilem podniku by mélo byt maximalni

vyuziti svych silnych stranek a sou¢asn¢ minimalizovat vliv slabych stranek.

Silné stranky umoziuji firmé lépe reagovat na pfileZitosti a odoldvat hrozbam

z okolniho prostfedi. Patfi sem naptiklad:
e financ¢ni stabilita,
e technologicka vybavenost,
e know-how,
e silné znacka a dobré jméno firmy,
e kvalitni zdkaznicky servis,
e kvalifikovani a motivovani zamé&stnanci,
o efektivni interni procesy a systém vzdélavani.

Na druhé¢ strané, slabé stranky piedstavuji bariéry, které omezuji schopnost podniku

vyuzivat ptilezitosti nebo se branit viici rizikiim. Mezi slabé stranky patii naptiklad:
e vysoka mira zadluzeni,
e zastaralé technologie a nizka technicka uroven,
e nedostatek kvalifikovaného personalu,
e Spatnd firemni kultura nebo moralka,
e nizka Groven zakaznického servisu,
e nedostate¢né marketingové aktivity,

e slabé fizeni finan¢nich toku.
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Pti analyze vnitiniho prostiedi je vhodné se zamé&fit na rizné oblasti ¢innosti, naptiklad:
e postaveni na trhu,
e persondlni zajisténi,
e fungujici informacni systém,
e technické a technologické vybaventi,

e finance podniku,

2.3.2  Vnéjsi prostredi

Vnéjsi prostiedi podniku zahrnuje faktory, nad nimiz mé organizace omezenou
nebo zadnou kontrolu. Jeho soucasti jsou pfilezitosti a hrozby, které mohou zasadnim
zpusobem ovlivnit vyvoj podniku i1 jeho konkurenceschopnost. Pftilezitosti piedstavuji
pozitivni stranku, a podnik se je snazi vyuzit, zvysit, k posileni pozice na trhu. Hrozby

naopak pfedstavuji potencialni rizika a je potieba je snizit, aby jejich vliv byl co nejmensi.

Ptilezitosti mohou mit jak hmotny charakter — napiiklad zavadéni novych produkti —

tak 1 nehmotny charakter, jako je naptiklad dobra povést firmy, znacky.

Hrozby mohou byt také hmotné, napt. vstup novych konkurent na trh, ale i nehmotné

— naptiklad ztrata reputace, kterd mize negativné ovlivnit povést znacky.

Jelikoz se vnéjsi faktory v Case dynamicky méni, je nezbytné jejich vyvoj prubézné
sledovat a ptizplisobovat se mu. Dukladnd znalost vnéjSiho prostiedi predstavuje jeden
z klicovych ptredpokladi pro rozvoj firmy a udrZeni konkurenceschopnosti. (Sarsby, 2016;

Zakek, 2016; iPodnikatel.cz, 2020)
Pri vnéjsi analyze je treba se zmérit na:
o spolecenskou (socidlni) situaci ve vztahu k zakaznikiim,
o vlivy demograficke,
o fkulturni faktory,
e fechnické a technologické prostredi,
e ckonomické faktory,
e politické a legislativni viivy,

e potencialni konkurenci. (iPodnikatel.cz, 2020)
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2.4 Rizikova a ¢asova analyza

V nasledujicich kapitolach se zaméfime na dvé klicové oblasti v projektovém fizeni:
analyzu rizik a Casovou analyzu. Analyza rizik se soustfedi na identifikaci, hodnoceni
a fizeni rizik, kterd mohou ovlivnit dosazeni cili organizace, a to jak pozitivné, tak
negativng. (Horine, 2017). Na druhé stran¢ Casova analyza se zaméfuje na spravné
planovani casovych ramct projektl, veetné nastroji jako Ganttiiv diagram, ktery pomaha

efektivné fidit a monitorovat casové posloupnosti jednotlivych aktivit. (Svozilova, 2016)

2.4.1 Analyza rizik

Riziko pfedstavuje nedilnou soucast hospodaiskych cinnosti a vyznamné ovliviiuje
ekonomické vysledky organizace. Obecné je riziko definovano jako moznost vyskytu
udalosti, které mohou pozitivné (ve form¢ prilezitosti) ¢i negativné (ve formé hrozeb)
ovlivnit dosazeni stanovenych cill. Efektivni fizeni rizik a jejich spravné pochopeni
je klicovym ptedpokladem pro kvalifikované rozhodovani, dosazeni dlouhodobé stability
a udrzitelny rozvoj organizace. Analyza rizik by méla byt soucasti vSech fazi
rozhodovaciho procesu — od planovani, pies implementaci, az po kontrolu a monitoring.
Tento pfistup umoziuje vcasnou identifikaci potencidlnich problémi a pfijeti
odpovidajicich opatfeni k jejich eliminaci nebo vyuziti identifikovanych ptilezitosti. Diiraz
je kladen na systematicky pfistup k hodnoceni rizik, ktery zahrnuje jejich identifikaci,

analyzu, hodnoceni a nasledné tizeni. (Fotr a Hnilica, 2014)

V této souvislosti je Casto vyuzivan nastroj zvany matice rizik. Matice rizik
predstavuje jeden z klicovych néstroji pro hodnoceni, vizualizaci a komunikaci. UmozZiluje
kategorizaci rizik na zaklad¢ pravdépodobnosti jejich vyskytu a zavaznosti dopadi, ¢imz
usnadiiuje jejich porovnani a urceni priorit v rdmei fizeni rizik. Diky své jednoduchosti,
nizkym narokiim na vstupni data a snadnému pochopeni vysledkil je ¢asto vnimana jako

prakticky a efektivni nastroj. (Fotr a Hnilica 2014; Senovsky, 2021)

2.4.2 Casovi analyza

Pt1 tvorbé podnikatelského planu je klicové spravné naplanovat casové ramce jednotlivych
aktivit. Casova analyza nam pomaha piiblizit ¢asovou naroCnost realizace projektu
a stanovuje terminy pro zahdjeni a dokonceni Cinnosti. Je vSak dilezité si uvédomit,
ze skutecny casovy ramec se v nékterych piipadech mize liSit od plivodniho planu.

Z tohoto ditvodu je pii Casové analyze prioritni dodrzeni logistickych ndvaznosti ¢innosti



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 29

apfesné urCeni Casovych termini pro jednotlivé kroky projektu. Pro lepSi orientaci
a ptehlednost je doporuceno sestavit Ganttiv diagram, ktery graficky zobrazuje
posloupnost napldnovanych c¢innosti v ¢ase a je velmi jednoduchy pro pochopeni.

(Svozilova, 2016; Tausl Prochazkova a Jelinkova, 2018)
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3 SPECIFIKA PODNIKANI VE ZDRAVOTNICTVI

Mnoho autort jako napiiklad: Synek, a Kislingerova (2015), Slouka (2017), T¢Sinova et al
(2019), se zabyvaji otazkou podnikani, podnikani ve zdravotnictvi a jeho specifik.
Podnikéni ve zdravotnictvi pfedstavuje specifickou oblast ekonomické ¢innosti, ktera se
zasadné 1181 od ostatnich sektorli. Tento obor je charakteristicky nejen vysokou regulaci
a legislativnimi pozadavky, ale i silnym propojenim se statnimi a vefejnymi zajmy.
V Ceské republice je zdravotni péte povazovana za vefejnou sluzbu, jejiz dostupnost
a kvalita jsou garantovany stdtem prostiednictvim systému veiejného zdravotniho
pojisténi.

Zatimco v jinych odvétvich podnikdni dominuji nabidka, poptavka a konkurencni
prostiedi, ve zdravotnictvi je podnikdni pod silnym vlivem pravnich ptedpist, smluvni

politiky zdravotnich pojistoven a odbornych standardi poskytovateli zdravotnich sluzeb.

Z ekonomického hlediska ma podnikdni ve zdravotnictvi né€kolik vyznacnych
specifik. Na rozdil od jinych oblasti podnikéni, ve zdravotnictvi existuje stala poptavka,
poptavka po zdravotni péc¢i — zakladni a nevyhnutelnou potfebou kazdého obcana. Tato
stabilita je zajiSténa uzkym napojenim na vefejny sektor, zejména prostfednictvim

Vseobecné zdravotni pojistovny (VZP) a dalSich pojistoven.

Zdravotnické podnikani se vyrazn€ 1iSi od bézného podnikatelského prostiedi,
predevsim diky své uzké vazb€ na vefejny zajem a etické zdsady. Mezi t€émito normami
dominuje zdsada ,,Primum non nocere" (PfedevSim neskodit), ktera je zdkladem
pro lékaisky piistup k pacientim a etické chovani ve zdravotnictvi (Kotenek, 2024). V CR
je nezavisla samospravna profesni organizace 1ékatt ziizena zakonem Ceské narodni rady
220 z roku 1991 — Ceska lékaiskd komora, ktera vydava Stavovsky predpis
CLK ¢&.10 Eticky kodex. (Ceska 1ékaiska komora)

)<

V oblasti podnikani ve zdravotnictvi je rovnéZ nutné, aby podnikatelé v tomto sektoru
byli erudovani odbornici. Pro poskytovani zdravotni péée v CR je nutné mit opravnéni,
které upravuje Zakon ¢.372/2011 Sb. o zdravotnich sluzbadch a podminkach jejich
poskytovani. (CESKO, 2011)

3.1 Zdravotni sluzby

Zdravotni sluzby jsou v Ceské republice poskytovany na zakladé zakona &. 372/2011 Sb.,

o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani. Tento pravni ptfedpis definuje
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zdravotni sluzby jako vefejné garantovanou sluzbu, kterd je poskytovdna na zakladé
odbornych a provoznich standardl. Zakon rovnéZ stanovi povinnost poskytovatelll zajistit

nejen odbornou Groven péée, ale také jeji bezpeéi a kvalitu. (CESKO, 2011)

V souladu s § 47 odst. 3 pism. b) tohoto zakona je kazdy poskytovatel zdravotnich
sluzeb povinen zavést interni systém hodnoceni kvality a bezpe¢i, ktery ma za cil
systematicky sledovat, vyhodnocovat a zlepSovat poskytovanou péci. Externi hodnoceni
kvality a bezpeci, upravené v § 98 zdkona ¢. 372/2011 Sb. a provadéci vyhlaSkou
¢. 102/2012 Sb., je pro poskytovatele dobrovolné. Slouzi vSak k divéryhodnosti zejména
u zafizeni poskytujicich lizkovou, jednodenni ¢i ambulantni péci, a také u zdravotnické

zachranné sluzby (Supsakova, 2017).

Pro zahéajeni podnikéni v oblasti zdravotnich sluzeb je nezbytné ziskat opravnéni
vydané pfisluSnym krajskym tUfadem. Tento proces zahrnuje dolozeni odborné
zpusobilosti, vyhovujiciho materialnétechnického zadzemi a splnéni hygienickych
pozadavkll, coz potvrzuje mimo jiné i stanovisko pfisluSné krajské hygienické stanice

(BusinessInfo.cz, 2024).

Jak uvadi VZP CR poskytovatelé zdravotnich sluzeb, kteii chtéji poskytovat zdravotni
péc¢i hrazenou z vefejného zdravotniho pojisténi, musi byt smluvnimi partnery zdravotnich

pojistoven. Typy zdravotni péce, kterou mohou poskytovat: preventivni, diagnosticka,

1é&ebna, rehabilitaéni a dalsi (MZ CR, 2012).

Zajisténi kvality a bezpecnosti zdravotni péce tedy pifedstavuje nejen pravni
povinnost, ale také jeden z kliCovych prvkia divéry pacienti a udrzitelného rozvoje

zdravotnickych zafizeni.

3.2 Pojistovny a zdravotni pojiSténi

Jak uvadi Vseobecna zdravotni pojistovna zdravotni pojisténi je v CR povinné, kazdy
obcan musi byt pojistén. Zdravotni pojiStovny tak predstavuji nedilnou soucast
zdravotnického systému. V ramci systému vefejného zdravotniho pojisténi ptisobi v Ceské
republice celkem sedm zdravotnich pojistoven, které jsou vedeny v ciselniku VZP.

Pro ptehlednost jsou uvedeny v nésledujici tabulce. (VZP)

Tabulka 1 Seznam pojistoven

Pojistovna Kadd

Ceska primyslové zdravotni pojistovna 205
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Oborova zdravotni pojiStovna zaméstnancti 207

bank, pojistoven a stavebnictvi

Revirni bratrska pojistovna, zdravotni pojistovna 213

Vojenska zdravotni pojistovna Ceské republiky 201

Vseobecna zdravotni pojiStovna 111

Zaméstnaneckd pojistovna Skoda 209
211

Zdravotni poji§tovna ministerstva vnitra Ceské republiky

(zdroj: vlastni zpracovani dle VZP)

Zakladnim pravnim piedpisem upravujicim oblast vefejného zdravotniho pojisténi je
Zakon ¢. 48/1997 Sb. Zakon o vefejném zdravotnim pojiSténi a o zméné a doplnéni
nc¢kterych souvisejicich zakonl. Zakon zpracovava dané predpisy a upravuje veiejné
zdravotni pojisténi, upravuje rozsah a podminky, za nichz jsou hrazeny zdravotni sluzby,
stanovuje cenu Uhrad naptiklad 1éc¢ivych pfipravki a také stanovuje cenu uhrad
zdravotnickych prosttedki. Tento zdkon vymezuje rozsah a podminky, za nichz jsou
zdravotni sluzby hrazeny z vefejného zdravotniho pojisténi. Dale stanovuje pravidla
pro thradu 1é&ivych piipravki, zdravotnickych prostfedkt a dalsich sluzeb. (CESKO,
1997)

Diilezitou roli v systému vefejného zdravotniho pojisténi hraji také platci pojistného,

jimiz jsou dle zminovaného zakona €. 48/1997 Sb.:
e pojisténci uvedeni v § 5,
e zaméstnavatelé,
e stat.

Zaméstnavatel ma zdkonnou povinnost platit ¢ast pojistného za svého zaméstnance
zdravotni pojistovné, u které je zaméstnanec registrovany. Povinnost vznika dnem néstupu
zamé&stnance do zaméstnani a zanikd dnem skonceni zaméstnani. Pojistné za zaméstnance
hradi ze dvou tietin zamé&stnavatel a z jedné tietiny sam zaméstnanec (Cervinka, 2022).
Vyse pojistného, 1 v roce 2025, ¢ini celkem 13,5 % z vymétovaciho zakladu, z ¢ehoz 9 %

hradi zaméstnavatel a 4,5 % zaméstnanec (mzd.gov.cz, 2020).

Zdravotni pojiStovna — pojiSténec — zaméstnavatel tvoii zadkladni pilit systému

vefejného zdravotniho pojisténi v Ceské republice.
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3.3 Legislativa

Legislativa upravujici oblast zdravotnictvi v Ceské republice je velmi rozsahla a zahrnuje
celou fadu zakontl, vyhlaSek a dalSich pravnich ptedpisi. Tyto normy upravuji nejen
samotné poskytovani zdravotnich sluzeb, ale i1 postaveni zdravotnického personalu,
fungovani zdravotnich pojistoven a podminky podnikéni ve zdravotnickych zatizenich.
Pro orientaci v této oblasti je zasadni porozuméni pravnimu ramci, ktery podnikéni
ve zdravotnictvi vymezuje a reguluje. VeSkeré uvedené informace byly Cerpany z vefejné

pristupného portdlu www.zakonyprolidi.cz.

Obecné zakony: Tyto zakony tvoii zakladni pravni rdmec, ktery se vztahuje nejen

na oblast zdravotnictvi, ale i na podnikani obecné¢:
o Zakon €. 262/2006 Sb. Zakon zakonik prace
o Zakon €. 89/2012 Sb. Zakon obcansky zdkonik
o Zékon €. 258/2000 Sb. Zakon o ochrané vetejného zdravi
Zakony tykajici se zdravotniho pojisténi a pojistoven:

o Zékon ¢. 48/1997 Sb. Zakon o vefejném zdravotnim pojisténi a o zméné
a doplnéni nekterych souvisejicich zakonii
o Vyhlaska ¢. 134/1998 Sb. Vyhlaska Ministerstva zdravotnictvi, kterou se

vydava seznam zdravotnich vykont s bodovymi hodnotami

o Vyhléaska ¢. 314/2024 Sb. Vyhlaska o stanoveni hodnot bodu, vyse thrad

za hrazené sluzby a regulacnich omezeni pro rok 2025
Zakony souvisejici s persondlem:
o Zakon &. 592/1992 Sb. Zakon Ceské narodni rady o pojistném na vefejné
zdravotni pojisténi
o Zakon &. 589/1992 Sb. Zakon Ceské narodni rady o pojistném na socialni

zabezpeceni a ptispévku na statni politiku zaméstnanosti

o Zékon ¢. 96/2004 Sb. Zakon o podminkach ziskavani a uznédvani
zpusobilosti k vykonu nelékatskych zdravotnickych povolani a k vykonu
¢innosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce a o zméné nékterych

souvisejicich zékoni (zdkon o nelékatskych zdravotnickych povolanich)
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Zakon €. 95/2004 Sb. Zakon o podminkach ziskavani a uznavani odborné
zpusobilosti a specializované zpusobilosti k vykonu zdravotnického

povolani 1€ékate, zubniho I¢kate a farmaceuta

Vyhlaska ¢. 55/2011 Sb. Vyhlaska o ¢innostech zdravotnickych pracovnikt

a jinych odbornych pracovniki

Vyhlaska ¢. 99/2012 Sb. Vyhlaska o pozadavcich na minimélni personalni

zabezpeceni zdravotnich sluzeb

Zékony vztahujici se zdravotnickych zatizeni

o

Zakon ¢. 372/2011 Sb. Zakon o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich

poskytovani (zadkon o zdravotnich sluzbéch)

Vyhlaska ¢. 92/2012 Sb. VyhlaSka o poZzadavcich na minimalni technické
a vécné vybaveni zdravotnickych zatizeni a kontaktnich pracovist domaci
péce

Vyhlaska ¢. 306/2012 Sb. Vyhlaska o podminkach piedchazeni vzniku
a Sifeni infekénich onemocnéni a o hygienickych pozadavcich na provoz

zdravotnickych zatizeni a vybranych zatizeni socialnich sluzeb

Vyhlaska ¢. 129/2024 Sb. VyhlaSka, kterou se meéni vyhlaska
¢.306/2012 Sb., o podminkach ptfedchazeni vzniku a Sifeni infekcnich
onemocnéni a o hygienickych pozadavcich na provoz zdravotnickych
zafizeni a vybranych zafizeni socidlnich sluzeb, ve znéni pozd¢jsich
piedpist

Zakon €. 541/2020 Sb. Zakon o odpadech vztahujici se k ochran¢ zivotniho

prostiedi

Vyhlaska ¢. 444/2024 Sb. Vyhlaska o zdravotnické dokumentaci
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4 SHRNUTI TEORETICKE CASTI

Teoreticka ¢ast prace poskytla zékladni rdimec pro porozuméni podnikdni ve zdravotnictvi
a tvorb¢ podnikatelského planu. V Uvodnich kapitolach byla popsana struktura, cile
avyznam podnikatelského planu jako nastroje pro pldnovani a realizaci nového
zdravotnického zatizeni. Dale byly pfedstaveny kliCové nastroje analyzy podnikatelského
prostiedi, konkrétné PESTE, STP a SWOT analyza, které napomahaji pfi hodnoceni

trzniho prostfedi, pomahaji pfi strategickém rozhodovani a planovani.

Soucasti teoretické casti byla také analyza casovych a rizikovych faktort, které
mohou ovlivnit realizaci projektu. Zavérecnd cast se zamcfila na specifika podnikéni
ve zdravotnictvi, véetné legislativniho rdmce, role zdravotnich pojistoven a charakteru
poskytovanych zdravotnich sluzeb. Tyto informace jsou zasadni pro pochopeni prostredi,

ve kterém zdravotnické zafizeni funguje.

Ziskané teoretické poznatky tvoii zaklad pro praktickou cast prace, kde budou
jednotlivé nastroje a poznatky aplikovany na konkrétni projekt navrhu algeziologické
ambulance. Vystupy z této Casti umozni 1épe pochopit faktory, které ovlivituji tspésné

zaloZeni a provozovani zdravotnického zatfizeni v daném regionu.
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I

PRAKTICKA CAST
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5 PREDSTAVENI NEMOCNICE AGEL OSTRAVA — VITKOVICE

Nemocnice AGEL Ostrava — Vitkovice (dale jen ,,Vitkovickd nemocnice) patii mezi
nejstarsi zdravotnicka zaiizeni v Ceské republice. V historii eského zdravotnictvi zaujima
vyjimecné postaveni. Jeji vznik uzce souvisi s Vitkovickymi zelezarnami a v roce
2023 oslavila jiz 170 let své existence. Od roku 2005 je jejim vlastnikem soukroma
spolec¢nost AGEL, kterd nemocnici oddluzila a dlouhodob¢ investuje do jeji rekonstrukce,

modernizace a zaji$téni kvalitniho zazemi.

Nemocnice poskytuje jak zakladni, tak 1 vysoce specializovanou péci. Disponuje
fadou odbornych pracovist, jako jsou naptiklad Iktové centrum, Centrum péfe o zazivaci
trakt, Vaskuldrni centrum ¢i Centrum péce o matku a dité. Tato pracovisté patii k nosnym
programiim nemocnice a jsou charakteristickd vysokou odbornosti, modernim vybavenim
acilenou propagaci. V poslednich letech doslo k otevieni dalSich ambulanci
a specializovanych center, napiiklad Centra pro chronické stievni zanéty a biologickou

1é¢bu. Rozvoj nemocnice je patrny a pokracuje, véetné rozsirovani ambulantni site.

Mottem nemocnice je: Spokojenost pacienta. Jednim z hlavnich pilifi nemocnice
je kvalita péce a bezpecnost pacientl. Skupina AGEL nejenze spliluje vesSkeré zakonné
standardy, ale zaroven zavadi nadstandardni procesy zamétfené na sledovani kvality
poskytovanych sluzeb. V roce 2022 nemocnice jiz posSesté UspéSné obhdjila certifikat
kvality. Tento certifikat je zdrukou komplexni a kvalitni péce. Pro jeho ziskani je nutné
splnit desitky standardii tykajicich se bezpe€nosti pacientl a spravnosti lécebnych procesi.
Kvalita poskytovanych sluzeb je déle pravidelné kontrolovdna prostiednictvim internich

auditi.

Spole¢nost AGEL i samotna Vitkovicka nemocnice kladou diraz nejen na pacienty,
ale také na vytvofeni prosperujici organizace s vysokou firemni kulturou. Uspéch stavi
na profesionalité¢ zaméstnancii, jejichz vzdélavani aktivné podporuje formou internich
Skoleni, uc¢asti na odbornych konferencich a kurzech, ale i podporou dalSiho formalniho
vzdélavani.

Nemocnice ma svou organiza¢ni strukturu (viz Obrazek 2), pficemz hlavnimi organy
jsou Dozor¢i rada a Pfedstavenstvo. Dozorc¢i rada se skladd z jednoho predsedy a péti
¢lenli, pfedstavenstvo tvoii tii Clenové. Pfedsedou piedstavenstva je MUDr. Stanislav
Jackanin, MBA, LL.M., ktery zaroven ptisobi jako feditel Nemocnice AGEL Ostrava —

Vitkovice.
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Valn hromada
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o .
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Obrazek 2 Organizacéni struktura

(zdroj: https://nemocniceostravavitkovice.agel.cz/o-nemocnici/ke-stazeni/orgschema-
v3.pdf)

V  roce 2023 nemocnice disponovala 12 ldzkovymi  odd¢lenimi
(napft. anesteziologickym, chirurgickym, neurologickym, gynekologicko-porodnickym,
détskym, plicnim, ORL, o¢nim a oddélenimi nasledné péce a rehabilitace) a celkem
25 ambulancemi. Zaméstnavala 191 1€kai a 717 nelékatiskych zdravotnickych pracovnikd,
ktefti zajistovali liZzkovou i ambulantni péci nejen pro obyvatele Ostravy, ale i pro pacienty
z §irsitho regionu. V roce 2024 piibylo 142 novych zaméstnanci, z toho 24 Iékatt.

Nemocnice tak pokracuje v dynamickém rozkvétu.

Ackoliv mtze byt Vitkovicka nemocnice vnimana jako ekonomicky znevyhodnéna
vzhledem ke své soukromé povaze — v kontrastu s Fakultni nemocnici Ostrava
(financovanou statem) a Méstskou nemocnici Ostrava (vlastnénou Statutdrnim meéstem
Ostrava) — jeji pozice je dlouhodobé stabilni. To je ddno pfedev§im vysokym podilem
stalych aktiv a efektivnim hospodatenim. Podle vyro¢ni zpravy za rok 2023 nemocnice
investovala do modernizace zdravotnické pfistrojové techniky a obnovy dlouhodobého
majetku celkem 111,9 mil. K& Cast investic byla pokryta prostfednictvim dota¢nich
programt, napiiklad z Integrovaného regionalniho operacniho programu (IROP), ktery
ptispél ¢astkou 52,2 mil. K¢&. I ptes svou soukromou pravni formu, mize nemocnice ¢erpat
vetfejné prostiedky, dotace Evropského fondu pro regiondlni rozvoj, coz ji umoziuje dalsi

rozvoj.
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Z hlediska zaméfeni této diplomové prace je vyznamné, ze Vitkovickd nemocnice
systematicky rozSifuje svou ambulantni sit, pficemz se zaméfuje na odborné
a specializované sluzby. Ackoliv jiz disponuje fadou vysoce specializovanych ambulanci,
v oblasti 1écby chronické bolesti dosud neexistuje samostatnad algeziologickd ambulance.
Vzhledem ke stavajicim kapacitdm, odbornému zazemi, kvalitnimu persondlnimu obsazeni
a dlouhodobé investi¢ni strategii je prave tato nemocnice idedlnim mistem pro zfizeni nové
algeziologické ambulance. Projekt by mohl doplnit portfolio sluzeb nemocnice a zaroven
zlepsit dostupnost péfe o pacienty s chronickou bolesti nejen v Ostrave, ale 1 v SirSim

regionu Moravskoslezského kraje.
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6 PREDSTAVENI SLUZBY

Vitkovicka nemocnice poskytuje Siroké spektrum zdravotnickych sluzeb a v nejblizsi dobé
planuje rozsifit svou péci o 1é€bu bolesti prostfednictvim noveé vznikajici algeziologické

ambulance.

Algeziologie je 1€kaisky obor zaméfeny na diagnostiku, hodnoceni a komplexni 1é¢bu
bolesti. Zabyva se nejen fyzickym aspektem bolesti, ale 1 jejim vlivem na psychiku
pacienta a jeho kazdodenni fungovani. Priméarnim cilem algeziologické ambulance bude
1écba chronické bolesti, tedy bolesti trvajici déle nez tii mésice, kterd vyrazné ovlivituje

kvalitu zivota pacienta v osobni, pracovni 1 spolecenské roving.

Zakladem efektivni 1€cby bolesti je piesné stanoveni diagndzy. Na jejim zakladé —
pfipadné¢ na zdkladé¢ kombinace vice diagnéz — je mozné nastavit individualizovany
terapeuticky plan. S ohledem na Siroké spektrum pacientii a variabilitu pficin bolesti je
nezbytné pfistupovat ke kazdému ptipadu individualné. K uréeni vhodné 1é¢by slouzi jak
strukturovany rozhovor, tak vyplnéné dotazniky a fyzikalni vySetfeni. Cilem je zvolit
nejvhodnéjsi 1écebnou metodu nebo kombinaci postupii, které vedou ke zmirnéni bolesti,

zlepseni celkového zdravotniho stavu a psychické pohody pacienta.

V ramci algeziologické ambulance bude pacient nejprve podroben podrobnému
vstupnimu vysetieni zahrnujicimu anamnézu, klinické vySetfeni a vyhodnoceni dotaznik.
Na zéklad¢ téchto informaci bude sestaven individudlni lécebny plan. Nedilnou soucasti
péce jsou pravidelné kontroly, telefonické konzultace a uzké spolupriace s dalSimi
odborniky — naptiklad z oblasti neurologie, neurochirurgie, ortopedie, psychologie,
rehabilitace ¢1 s praktickym Iékafem. Tyto pravidelné konzultace umoziuji sledovat
ucinnost zvolené terapie, identifikovat ptipadné komplikace a pruzné upravovat 1écebny

plan.

Ambulance bolesti nabidne pacientim Siroké spektrum terapeutickych metod,
které 1ze rozdélit na neinvazivni a invazivni. Neinvazivni 1écba bude zahrnovat predevsim
farmakoterapii — tedy podavani analgetik peroralné¢ nebo transdermdlné (napt. formou
naplasti). Tato forma terapie je zpravidla volbou prvni linie a pouziva se zejména pii méné
zavaznych nebo pocatecnich stavech bolesti. V ptipadech, kdy béZna 1é¢iva nezabiraji,
se vyuziva kombinace rtiznych forem medikace — naptiklad peroralnich 1€kt, naplasti
ainfuzi — za Ucelem dosazeni optimalni ulevy od bolesti. Aplikace infuzni terapie

a injekéni podéani léCiv jsou jiz povazovany za invazivni metody. Invazivni metody
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zahrnuji i nefarmakologické specializované intervencni techniky, které cili ptimo na zdroj
bolesti. Patfi mezi né napiiklad rizné typy nervovych blokad, obstiikit nebo

radiofrekvencnich vykoni.

Soucasti nabidky bude také akupunktura, kterd vychazi z principt tradicni ¢inské
mediciny. Tato metoda je vhodnad zejména pro pacienty preferujici alternativni pristupy.
Pomoci jemnych jehlicek zavadénych do specifickych bodil na téle se usiluje o obnoveni

rovnovahy v organismu a stimulaci pfirozenych regeneracnich procesi.

Nedilnou soucasti péce je také edukace pacientt. Informovani pacienta o0 moznostech
1é¢by, jejim prubéhu a ocekdvanych vysledcich je klicové pro jeho aktivni zapojeni
do 1écebného procesu. Lékat musi pacientovi vénovat dostatek casu, aby mohl zodpovédét
jeho otazky a podpofit jeho porozuméni terapii. Edukace bude probihat formou osobniho
rozhovoru pii vySetfeni a konzultacich, doplnéna o tisténé informacni materidly ve formé

letaki.

Pacient je v prib¢hu 1é¢by veden v ambulanci multidisciplinarnim tymem, ktery tvoii
Iékat — anesteziolog, specializovana sestra a dle potieby také dalSi odbornici napfi¢

medicinskymi obory.

Ztizeni nové algeziologické ambulance v rdmci Vitkovické nemocnice piirozené
navazuje na jeji dlouhodobé smétovani v oblasti zvySovani kvality péCe a rozSifovani
specializovanych sluZzeb. Ambulance tak nejen pokryje mezeru v oblasti 1écby bolesti
v Moravskoslezském kraji, ale zaroven rozsifi nabidku péce dostupnou obyvatelim

regionu a zvysi komfort pacientt trpicich chronickou bolesti.
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7 ANALYTICKA CAST

V analytické casti bude provedena analyza makro a mikro prostfedi algeziologické
ambulance. Analyzou prostiedi bude ziskdn ptehled o trZznim prostiedi. Pro analyzu
prostiedni bude nejprve pouzita PESTE analyza, kterd zahrnuje politicko — pravni,
ekonomické, socialni, technologické a ekologické faktory. Nasledné¢ STP analyza, analyza

konkurence.

7.1 PESTE analyza

PESTE analyza se zamétfuje na vné&jSi prostiedi, konkrétné na makroprostiedi — tedy
prostiedi, jenz firma nemize pfimo svymi aktivitami ovlivnit, anebo jen velmi obtizn¢.

V nasledujicim textu budou jednotlivé vlivy makroprosttedi definovany a rozpracovany.

7.1.1 Politické — pravni prostredi

V prvni fadé je nezbytné zvolit formu podnikéni, tedy v naSem piipadé budeme pusobit
jako pravnickd osoba. Nasledné¢ bude nutné ziskat povoleni k cCinnosti od Krajské
hygienické stanice a Krajského ufadu Moravskoslezského kraje. Krajskd hygienicka
stanice kontroluje provozni fad dle Zakona ¢. 258/2000 Sb., o ochran¢ vetejného zdravi.
Také kontroluje prostory ambulance (velikost, hygienické vybaveni, osvétleni apod.), jeji
vybaveni, bezpecnost, nakladani s odpady a dokumentaci (napiiklad standarty ambulance).

Dulezita je spoluprace i s ustavnim hygienikem.

Vzhledem k zaméfeni na algeziologii je nutna registrace u Statniho ustavu

pro kontrolu 1é¢iv, kterd umozni podévani 1é¢ivych ptipravki pacientim.
Dale z pravniho hlediska jsou klicové nasledujici pravni ptedpisy:

o Zékon €. 372/2011 Sb. Zakon o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich

poskytovani (zakon o zdravotnich sluzbach),

o Zakon €. 96/2004 Sb. Zakon o podminkich ziskdvani a uznavani
zpusobilosti k vykonu nelékatskych zdravotnickych povolani a k vykonu
¢innosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce a o zméné nékterych
souvisejicich zdkonll (zdkon o nelékatskych zdravotnickych povolanich),

o Zakon €. 95/2004 Sb. Zakon o podminkach ziskavani a uznavani odborné

zpusobilosti a specializované zpiisobilosti k vykonu zdravotnického

povolani Iékate, zubniho I¢kare a farmaceuta,
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o Vyhlaska ¢. 55/2011 Sb. Vyhlaska o ¢innostech zdravotnickych pracovniktl

a jinych odbornych pracovnikd,

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

zabezpeceni zdravotnich sluzeb,

o Vyhléaska ¢. 92/2012 Sb. Vyhléaska o pozadavcich na minimalni technické
a vécné vybaveni zdravotnickych zafizeni a kontaktnich pracovist” domaci
péce,

o Vyhlaskou ¢. 444/2024 Sb. Vyhlaska o zdravotnické dokumentaci —
stanovuje naptiklad povinnost vedeni a ulozeni dokumentace o pacientech

a zajistit jejich ochranu v souladu s ochranou osobnich udajt,

Za jednu z hlavnich pfekazek pti zakladani zdravotnickych zatfizeni a tedy i ambulance lze

oznacit mnoZzstvi povinnosti stanovenych statem, které podnikatelé musi splnit.

7.1.2 Ekonomické prostiedi

Ekonomické makroprostiedi zahrnuje hlavné faktory jako je hospodaisky rust, vyse HDP
a inflaci, ktera v poslednich letech stale stoupa a navySuje naklady ve zdravotnictvi (ndkup
1éku, materidlu apod.). Negativni vliv mize mit také vetejny dluh, ktery by mohl vést

k omezeni finan¢nich prostiedkii uréenych pro zdravotnictvi.

Naopak v obdobi ekonomické prosperity dochazi k investicim do modernizace
zafizeni, nakupu novych pfistroji a ke zvySovani kvality poskytovanych sluzeb, coz ma
pozitivni vliv na celkovou uroven zdravotnictvi.

Dalsim dualezitym aspektem jsou mzdy zdravotnického personalu. Jejich adekvatni

vyse muze snizit odchod pracovnikli ze zdravotnictvi nebo jejich migraci do zahranici.

Velkou ekonomickou pomoci ve zdravotnictvi jsou evropské fondy, které poskytuji

finan¢ni podporu zdravotnickych zatizeni.

Demografické zmény predstavuji do budoucna znacnou zatéz pro ekonomicky systém
— zejména kvili starnuti populace, naristu chronickych onemocnéni a nedostatku

pracovnich sil souvisejicimu s nizkou porodnosti.

7.1.3 Socialni prostiedi

Socialni prostiedi v Moravskoslezském kraji je pro zaloZeni algeziologické ambulance

velmi pfiznivé. V bfeznu 2021 pii s¢itani lidu zde zilo 1 162 841 obyvatel. Nejvétsi podil
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byl pravé v Ostravé a celkem bylo secteno 313857 obyvatel. MSK se fadi mezi
4. nejlidnatéjsi kraj v Ceské republice. Podle udaji Ceského statistického tfadu lze
v budoucnu o¢ekavat pokles celkového poctu obyvatel a dojde, a jiz dochazi, k vyraznému
rustu indexu stafi. Moravskoslezsky kraj se jiz nyni fadi mezi kraje s nadprimérné
starnouci populaci, coz je pro zalozeni ambulance velmi pfizniva informace. Bolest nartsta
s vy$Sim vékem a vét§im poctem diagnéz. V roce 2022 Ccinil primérny vek pacientl
s nemoci svalové a kosterni soustavy a pojivové tkané 52,52 let, jak zobrazuje graficky

kola¢ na Obrazku 3.

. " ®Zeny oMuzi
Pohlavi a vékova struktura osob v roce 2022

4222%

Pogetmuili Primérny vék Median véku 57.78% Potetzen Prumérny vék Median véku

1271128 50,15 51,96 1739950 5489 57,06

Obrazek 3 Primérny vek

(zdroj: https://www.nzip.cz/data/1748-prehled-vykazane-triznakove-diagnozy-mkn-10-
nrhzs)

7.1.4 Technologické prostredi

Technologicky pokrok zasadné ovliviiuje zdravotnictvi, a to zejména v oblastech
modernizace a inovaci. Technologie méni zplisob poskytovani zdravotni péce. Postupné
se vnemocnicich pfechazi na elektronickou dokumentaci, kterd piinasi piehlednost
a efektivitu. Pfinosem jsou také eRecepty, které zjednodusuji préci lékaiim a zvySuji

komfort pacientiim, v€etn¢ téch navstévujicich algeziologické ambulance.

Dulezitym prvkem technologického zdzemi zdravotnickych zafizeni je kvalitni
softwarové infrastruktura zajiStujici ochranu dat a bezpecnost informaci. V poslednich

letech se Casto hovoii o telemedicing a vyuZziti monitorovani pacientl na dalku.

Nedilnou soucasti modernizace zdravotnictvi je zvysujici se kvalita zobrazovacich
ptistroji (MR, CT, RTG, UZ) a robotizace. Hlavnimi vyhodami téchto technologii jsou
prehlednost, snadnd ovladatelnost, preciznost, vysoka kvalita rozliSeni obrazu a s vyuzitim

umélé inteligence 1 mozné stanoveni diagndzy.

7.1.5 Ekologické prostredi

Ekologické prostiedi byva pro nemocnici vzdy vyznamnou zatézi. Jednim z hlavnich

faktord je vysoka spotieba elektrické energie nezbytné pro nepfetrzity provoz nemocnic.
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Dulezité¢ je edukovat nejen personal, ale i pacienty o moznostech uspor. Pti vystavbé
novych budov a ambulanci se jiz nemocnice zamétuji na zlepSeni energetické efektivity
(zatepleni budov, nakup uspornych spotiebicii a LED Zarovek apod.). Velkou ekologickou
zatéz pro nemocnice je recyklace a nakladani s odpady. Spole¢nost musi dodrzovat veskeré
platné legislativni ptedpisy (Zakon ¢&.541/2020 Sb. Zikon o odpadech vztahujici
se k ochran¢ Zivotniho prostfedi), aby nedoSlo pravé k ohroZeni Zivotniho prostiedi
a zdravi. Nemocnice jsou zatiZzeny nejen velkym odpadem papiru a plastu, ale také hlavné
nebezpeénym odpadem, mezi ktery patii pouzité zdravotnické pomiicky, ostré predméty

a kontaminované materidly.

Dulezitym a slozitym bodem pro nemocnice je i prani pradla, jenz denné vyprodukuje
enormni mnozstvi. Jedna se o pracovni odévy personalu, obleceni pacientii, liZkoviny,
ale i o kontaminované pradlo. Je nezbytné dodrzovat predepsané technologické postupy,
které zajisti nejen hygienickou bezpecnost a vysokou kvalitu, ale 1 co nejmensi dopad
na zivotni prostfedi. Toho Ize dosdhnout napt. modernizaci pracek, pouzivanim ekologicky
Setrnych pracich prostfedkill, optimalizaci spotieby vody a energie ¢i efektivni logistikou

svozu pradla.

7.2 STP analyza

Pfed zalozenim nové ambulance je potfeba si polozit par hlavnich otazek: Kdo bude
cilovou skupinou? Jaky bude hlavni cile? Jakym zplGsobem budou potieby pacientii
naplnovany? Jaké vyhody nabidneme? A jaka strategie bude pouZita? Na tyto otdzky
dokaze odpovédét pravé STP analyza, kterd poskytuje zna¢nou pomoc pii definovani
potencialnich pacienti. Spravné provedena STP analyza zvySuje konkurenceschopnost
budouci ambulance. STP analyza je tvofena tfemi kroky: segmentaci (segmentation),

zacilenim (targeting) a pozicovanim (positioning).

7.2.1 Segmentace

Segmentace pacientil je nezbytnd pro efektivni a cilené poskytovani zdravotni péce
v ambulanci. Demograficka segmentace ukazuje, Ze cilovou skupinou jsou pacienti obou
pohlavi ve véku od 18 let do 100 a vice. Ambulance se zaméfi na poskytovani adekvatni

1é¢by vSem pacientiim s chronickou bolesti, bez ohledu na vék.

Z fyziografického hlediska bude ambulance specializovana piedevSim na bolesti

pohybového aparatu — tedy kycelni, kolenni a ramenni klouby, bolesti zad (jak pooperacni,
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tak neoperované stavy, utlak nervovych kofentli, vyhiez disku, spondylartéza, stendza
patefniho kanalu a dalsi). Déale se zaméfi 1 na neuropatické bolesti, jako neuropatie

diabeticka, herpetickd, komplexni regiondlni bolestivy syndrom, fantomova bolest a dalsi.

Z geografického hlediska bude ambulance poskytovat péci nejen pacientim z okresu

Ostrava — mésto, ale i z celého Moravskoslezského kraje.

7.2.2 Zacileni

Ambulance bude cilené¢ poskytovat 1écbu dospélym pacientlim trpicim chronickou bolesti,
u kterych bézné lécebné postupy selhaly. Zamérné budou z 1écby vyrazeni onkologicti
pacienti s chronickou bolesti, nebot’ jejich 1é¢ba vyzaduje odlisny, specidlni, terapeuticky

pfistup.

7.2.3 Pozicovani

Ambulance se bude na trhu pozicovat jako moderni zdravotnické zatizeni vyuZzivajici
nejnovej§i technologie a poskytujici vysoce kvalitni péci. Silnou strankou je zazemi
spole¢nosti AGEL a dobré jméno Nemocnice AGEL Ostrava — Vitkovice. Kromé
standardni 1écby bude konkurenéni vyhodou nabidka akupunktury jako dopliikova

terapeuticka metoda.

7.3 Analyza konkurence

Zalozeni nové ambulance nese s sebou fadu vyzev a otazek. Hlavni otdzka je konkurence
a udrzitelnosti na trhu. V soucasné dob¢ lze obecné pozorovat nardst poctu pacientli

trpicich bolestmi, pfi¢emz bolest byva ¢asto nedostatecné nebo nevhodné 1é¢ena.

Jednim z dil¢ich cilt praktické c¢asti této prace bylo zmapovat ordinacni doby
jednotlivych algeziologickych ambulanci v Moravskoslezském kraji, zjistit dostupné
terminy pro prvni objedndni a zaroven vyhodnotit rozsah poskytovanych sluzeb — se

zamétfenim na okres Ostrava a okolni okresy.

V soucasnosti neexistuje zadny oficidlni, aktudlni a kompletni seznam ambulanci
bolesti. VSeobecna zdravotni pojistovna sice poskytuje seznam smluvnich poskytovatela
zdravotnich sluzeb, avsSak tyto udaje zahrnuji pouze nemocnice. Z tohoto diivodu jsem
pfistoupila k manudlnimu sbéru dat — prochdzela jsem internetové stranky jednotlivych
meést a okrestl v ramci kraje a vyhledavala dostupné informace o existujicich ambulancich

bolesti. Doporu¢ena mi byla spolecnost pro studium a 1écbu bolesti. Internetova stranka
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spoleCnosti (https://sslb.cz/) je urCena vSem I¢kafim se zajmem o 1écbu bolesti —
algeziologii. Obsahuje novinky, pozvanky na kongresy, ale 1 seznamy dostupnych
ambulanci bolesti v celé Ceské republice. Bohuzel se ukdzalo, Ze ani tento seznam neni
pravidelné aktualizovany — obsahuje zastaralé, neplatné, udaje, informace o hospicovych
sluzbach nebo kontakty na rehabilitacni oddéleni, nikoliv specializované ambulance
bolesti, které se vénuji napiiklad farmakoterapii, infuzni 1€cbé, obstiikiim, intervencni
algeziologii ¢i akupunktufe. Vzhledem k tomu, Ze dostupné seznamy jsou nekompletni
a ambulancim chybi jednotnd klasifikace (jedna se o zafizeni statni i soukroma, casto
s velmi odlisSnym rozsahem sluzeb), nebylo mozné vytvofit zcela ucelené srovnani.
Z tohoto dliivodu jsem pfistoupila k vlastni analyze konkurence pomoci dostupnych online
informaci a telefonického dotazovani. Pivodné byly hovory vedeny oficidlni cestou.
Predstavenim sebe, diplomové prace a prosbou o poskytnuti informaci. Ve vétSiné ptipada
jsem vSak neobdrzela odpoveéd’. SesttiCky oznacily tyto idaje za interni nebo nevédély, zda
je mohou poskytovat. Proto jsem nésledné¢ zménila pfistup a vystupovala jsem jako
pacientka s chronickou bolesti zad, kterd se zajima o nejbliz§i mozny termin objednani.
Hovory byly realizovany nahodné v pribéhu jednoho tydne (konec unora a zaclatek
bfezna), pficemz kontakt byl opakovan maximalné tiikrat. Zjisténé informace jsem
zaznamenavala a dopliiovala o udaje dostupné na webovych strankach jednotlivych
ambulanci. Na zdklad¢ ziskanych dat byla nasledné vytvofena hodnotici tabulka

a srovnavaci prehled podle jednotlivych okresit Moravskoslezského kraje.
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Oblast hodnoceni Body Kritéria
30 4 az 5dni
20 [2a73dny

Pocet dnil v tydnu

10 1 den

0 neordinuje

30 cely den
Ordinaéni doba & Bl

10 zkracené

0 neordinuje

30 Duben, Kvéten
20 Cerven, Cervenec

Prvni objednani
10 Srpen. Zaii
0 nemoznost objednani
30 5 a vice terapii
20 3 a 4 terapi
Poskytovane sluzby = ap-l’e
10 do 2 terapii
0 neposkytuje
30 snadné
20 |¢asové naroéné
Dohledatelnost Sl

10 naroéné
0 nedohledatelné

Obrazek 4 Hodnotici systém

(zdroj: vlastni)

Bodové vyhodnoceni
0-50

51-100 uspokojive

101-150 vyhovujici

Obrazek 5 Bodové vyhodnoceni
(zdroj: vlastni)

Okres Bruntal nesousedi pfimo s Ostravou, a proto je v ramci této analyzy zminén
pouze okrajové. Okres Bruntal poskytuje 3 ambulance, které byly uvedeny v doporu¢eném
seznamu. Po ovéfeni dostupnych informaci se ukdzalo, ze za plnohodnotné fungujici
ambulanci 1ze povazovat pouze ambulanci bolesti v Krnovské nemocnici, kterd poskytuje
nejen neinvazivni 1éCbu, ale také infuzni terapii v rdmci infuzniho stacionate, ktery je
v provozu kazdy pracovni den. Ordinace algeziologie ambulantni ¢asti je oteviena dvakrat
tydné. Zbyla dvé zafizeni, uvedend v seznamu, se pii bliz§im zkoumani ukazala byt pouze
samostatnymi oddélenimi v rdmci nemocnic, nikoliv plnohodnotnymi ambulancemi.
Kapacita ambulance v Krnove se dle zjisténych informaci jevi jako dostatecnd. Vysledky
vS§ak mohou byt castecné ovlivnény demografickou situaci v regionu, mirou fluktuace

pacientl a také vSeobecné znamym jevem, kdy obyvatelé okresu Bruntal ¢asto vyhledavaji
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Iékarskou péci mimo sviij okres, predevSim v Ostravé. Tato skuteCnost predstavuje
potencidlni benefit pro Nemocnici AGEL Ostrava — Vitkovice, ktera by tak mohla oslovit

1 pacienty ze vzdalengjSich regiont.

Vyhodnoceni okresu Bruntal

Pocet dnii v tydnu | Ordinaéni doba Prvni objednani | Poskytovaneé sluzby| Dohledatelnost Body celkem
Nemocnice Krmov 30 20 20 30 30 130

Obrazek 6 Okres Bruntal
(zdroj: viastni)

V okrese Frydek-Mistek se dle dostupnych informaci nachazi piiblizné tii az Ctyfi
ambulance bolesti — a to v ramci polikliniky, nemocnice a jedné soukromé praxe. Déle byla
nalezena je$té jedna ambulance s ordina¢ni dobou v patek mezi 16:00-20:30, nicméné
u této ambulance se nepodafilo ovéfit aktualni stav provozu ani ziskat spolehlivé kontaktni

udaje. Ambulance tak nebyla zafazena do srovnani.

Ambulance v poliklinice dlouhodobé nepfijima nové pacienty. Dle informaci
persondlu hrozi dokonce docCasné uzavieni ¢i omezeni provozu z divodu planované
operace lékate. Ambulance poskytla kontakt na algeziologickou ambulanci v rdmci

frydecko-mistecké nemocnice.

Nemocnice ve Frydku-Mistku pacienty piijima, avSak Cekaci doba pro prvni
objednani se pohybuje v rozmezi nékolika meésict (pfiblizné¢ do letnich mésicit).

Ambulance ordinuje pouze dvakrat tydné, coz je pii vysoké poptavce nedostacujici.

Soukromé4 ambulance, kterd se nachazi taktéz v okrese Frydek-Mistek, nabizi
pokrocilé metody lécby vcetné laserové terapie. Ordinace probiha dvakrat tydné pro
vetejnost (v rozmezi 7:00-19:00) a dale tiikrat tydné pro objednané pacienty. Prestoze ma
tato ambulance nejrozsahlejsi ordinacni dobu a nabizi moderni 1é€bu, nebylo béhem tydne

mozné se do ambulance telefonicky dovolat, a to ani pii opakovanych pokusech.

Z porovnani vyplyva, ze okres Frydek-Mistek je na tom v ramci dostupnosti péce
nejhife ze vSech sledovanych okrest. Nedostatetna kapacita, dlouhé cekaci doby
a omezeny provoz existujicich ambulanci predstavuji zna¢nou nevyhodu pro obyvatele
regionu. Tato situace vSak soucasné predstavuje pfileZitost a konkurenéni vyhodu pro nové
vznikajici algeziologickou ambulanci v Ostravé, ktera by mohla absorbovat 1 ¢ast pacientl

z Frydku-Mistku.
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Vyhodnoceni okresu Frydek-Mistek
Pocet dnil v tydnu | Ordinaéni doba Prvni objednéni | Poskytované sluzby| Dohledatelnost Body celkem
Poliklinika FM 20 20 0 20 20 80
Nemocnice FM 20 20 20 20 20 100
Soukroma amb. 1 30 30 0 30 30 120
Soukroma amb. 2 10 10 0 0 0 _

Obrazek 7 Okres Frydek-Mistek
(zdroj: vlastni)

V okrese Karvina byly identifikovany dvé ambulance bolesti. Prvni z nich se nachazi
v rdmci Nemocnice Karvind, pfi¢emz péce je poskytovana v pobocce v Orlové. Ambulance
je zaméfena 1 na invazivni terapeutické postupy, ordinuje kazdy pracovni den dopoledne,
a jako prvni mozny termin navstévy byl nabidnut ptekvapivée jiz duben, coz lze povaZzovat
za kratkou cekaci dobu. Druhd ambulance plsobi v Nemocnici Havifov, avSak jiz
nepiijima nové pacienty s chronickou bolesti z diitvodu naplnéné kapacity. Péci zde nadale
poskytuji pouze onkologickym pacientim, kteti vyzaduji specificky ptistup. V celkovém
srovnani si okres Karvind nevede Spatné¢ — zejména diky provozu ambulance v Orlové
s kratkou cekaci dobou. Nicméné nepiijemnou komplikaci je omezeni piijmu novych
pacientl v Havifov€, coZz vyrazné¢ snizuje dostupnost péce pro ostatni pacienty
s chronickou bolesti. Tato skuteCnost opét potvrzuje nedostateCny pocCet ambulanci

a pottebu rozsiteni této specializované péce, idedlné v dostupnéjsi lokalité, jako je Ostrava.

Vyhodnoceni okresu Karvina

Podet dnfi v tydnu |  Ordinacni doba Prvni objednani | Poskytované sluzby| Deohledatelnost Body celkem
Nemocnice Havifov 20 20 0 30 30 100
Nemocnice Orlova 30 20 30 20 30 130

Obrazek 8 Okres Karvina
(zdroj: vlastni)

V okrese Novy Ji¢in funguji dvé ambulance bolesti, pfi¢emz obé nabidly prvni mozny
termin objednani na cervenec. Ordinacni doby obou ambulanci jsou velmi podobné —
provoz probiha kazdy pracovni den, zpravidla v ¢ase od 7:00 do 14:00 ¢i 15:00 hodin.
Okres Novy Jicin si v celkovém srovnani vede velmi dobfe — jak z pohledu provoznich
parametri, tak 1 dostupnosti péce. Tato situace miize byt ovlivnéna strukturou
obyvatelstva, niz§i primérnou v€kovou hranici nebo 1 mensi poptavkou
po algeziologickych sluzbach. Vysledky o poctu predepsanych analgetik rovnéz naznacuji

niz$i zatéz pacientd chronickou bolesti ve srovnani s jinymi okresy. Za potencialni

konkurenci by mohla byt povazovana Nemocnice Novy Jicin, nicmén¢ vzhledem k tomu,
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ze se stejn¢ jako Nemocnice Ostrava — Vitkovice fadi do skupiny AGEL, nelze ji chéapat

jako ptimého konkurenta, ale spiSe jako soucast spolupracujici sité zdravotnickych

zafizeni.
Vyhodnoceni okresu Novy Ji¢in
Pocet dnil v tydnu | Ordinaéni doba Prvni objednani | Poskytované sluzby| Dohledatelnost Body celkem
Nemocnice NJ 30 20 20 30 30 130
Amb. v Kopfivnici 30 20 20 20 30 120

Obrazek 9 Okres Novy Jic¢in
(zdroj: vlastni)

V okrese Opava funguji dv€é ambulance bolesti. Jedna z nich je vSak zaméfena
prevazn€ na rehabilitacni 1éCbu, neposkytuje intervencni vykony ani infuzni terapii,
a ztohoto divodu je jeji pfinos pro pacienty s chronickou bolesti omezeny. Druhd
ambulance se nachazi v rdmci Slezské nemocnice v Opav€ a nabizi téméf kompletni
spektrum péce véetn¢ farmakoterapie a interven¢nich vykonii. Ambulance ordinuje kazdy
pracovni den do 15:00 hodin, nicméné ¢ekaci doba na prvni objednéani byla az v srpnu.
Pfi porovnani s ostatnimi okresy si Opava nevede ptili§ dobfe — existuje zde pouze jedna
plné funkéni ambulance, pricemz ¢ekaci doby jsou zna¢né dlouhé. I v tomto piipade lze
situaci povazovat za argument pro vznik nové ambulance bolesti v Ostravé, kam je

z Opavy dostupnd dojezdové vzdalenost.

Vyhodnoceni okresu Opava

Poéet dnii v tydnu [ Ordina¢ni doba Prvni objednani | Poskytované sluzby| Dohledatelnost Body celkem
Nemocnice Opava 30 20 10 30 30 120
Amb. v Opavé 30 20 0 10 20 80

Obrazek 10 Okres Opava
(zdroj: vlastni)

. Okres Ostrava disponuje dvéma ambulancemi bolesti, pficemz kazda z nich pisobi
v ramci nemocni¢niho zafizeni, a navic zde funguje jedna soukroma ambulance zamétena
vyhradné na 1é¢bu bolesti zad. Ve Fakultni nemocnici Ostrava je péce poskytovana kazdy
pracovni den mezi 8:00—15:00. Informace o terminu prvni navstévy se bohuzel nepodafilo
ziskat ani oficialni, ani neoficidlni cestou. Personal pozadoval specifikaci diagndzy
a jméno oSetiujiciho 1€kate, a nebyl ochoten sd€lit ani piiblizny orientacni termin. Neni
tedy jasné, zda je toto bézna praxe, nebo vyjimecny piipad zplisobeny nevstiicnou

komunikaci. Druh4a ambulance se nachdzi v Méstské nemocnici Ostrava, ordina¢ni doba je
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shodnd s FN Ostrava a poskytovand péce je komplexni. Prvni volny termin pro nové
pacienty byl v Cervnu. Zvlastni pozici zaujimd soukroma ambulance, kterd se zamétuje
vyhradné na lécbu bolesti zad. Vynika zejména rychlosti objednani, avSak jeji omezené
zaméieni znamend, Ze nepokryva potieby vSech pacientli s chronickou bolesti. Celkove 1ze
fici, ze okres Ostrava si vede velmi dobfe, a to zejména diky dostatecné siti ambulanci,
kazdodenni ordinacni dobé€ a relativné piijatelnym ¢ekacim lhutdm. Tyto faktory zajistuji

komplexni péci.

Vyhodnoceni okresu Ostrava-mésto
Podet dnii v tydnu |  Ordinaéni doba Prvni objedndni | Poskytované sluzby| Dohledatelnost Body celkem
IN-Ostrava 30 20 0 30 30 110
MNO-Ostrava 30 20 20 30 30 130
Amb. v Ostravé 30 20 30 30 30 140

Obrazek 11 Okres Ostrava — mésto
(zdroj: vlastni)
7.3.1 Shrnuti analyzy konkurence

Celkova analyza konkurence naznacuje, Ze jednotlivé okresy na prvni pohled vykazuji
sobéstacnost v zajisténi péce o pacienty s chronickou bolesti (Obrazek 12). Pfi hlubsim
rozboru vsak vychdzi najevo, Ze situace neni zdaleka tak vyvazena, jak se miize

z tabulkového prehledu zdat.

Hodnoceni ambulanci bolesti v MSK

Obrazek 12 Hodnoceni ambulanci bolesti v MSK
(zdroj: vlastni)

Z pozice pacienta jsou moznosti objednani do ambulance bolesti vyrazné¢ omezené.

Zasadnimi faktory jsou zejména typ diagnozy, dostupnost konkrétni formy 1éCby,
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geografickd poloha ordinace, ordinacni doba, ale rovnéz i dostupnost informaci — napf.

kontaktli na funkéni a specializované ambulance.

V Ostravé se nachdzeji dvé odborné, specializované ambulance, které poskytuji
komplexni péci. Piesto je poptavka po 1écbé bolesti vyrazné vyssi nez stavajici kapacita,

o ¢emz svédci dlouhé ¢ekaci doby i omezeny piijem novych pacientd.

Provazanost mezi obory, pfedev§im mezi algeziologii a specializacemi jako
neurologie, neurochirurgie, ortopedie ¢i rehabilitaéni medicina a vzdjemna spoluprace by
mohla vyrazné zkratit dobu do zahajeni zakladni 1écby bolesti a zmirnit utrpeni pacientl

v obdobi ¢ekani.

Lze konstatovat, Ze pouze mala ¢ast ambulanci nabizi celé spektrum lécebnych metod

a zéroven piijima Siroké spektrum pacienttl.

Nemocnice AGEL Ostrava — Vitkovice md v tomto ohledu vyznamné postaveni —
nejen v ramci Ostravy, ale 1 v celém Moravskoslezském kraji. Vzhledem k jeji odbornosti,
zazemi a komplexnosti sluzeb by se mohlo jednat o klicového poskytovatele
algeziologické péce a zaroven o logického kandidata pro rozsifeni ambulantnich sluzeb

v této oblasti.

7.4 Potencialni zakaznik

Algeziologickd ambulance bude poskytovat specializovanou péci pacientim trpicim
chronickou bolesti. Cilem ambulance je poskytnout komplexni péci v oblasti 1éCby
chronické bolesti. Kazdy pacient proziva bolest jinak, a proto je kladeno diraz
na individudlni pfistup, ktery zajisti nejefektivnéjsi a nejucinnéjsi 1écbu. Pro usnadnéni
komunikace a porozuméni bolesti pacienta byl vytvofen osobni dotaznik (Ptiloha P I).
Informace o poctu potencidlnich zdkaznika jsou riznorodé¢, avsak vzdy s informaci,
ze pocet pacientli trpicich chronickou bolesti bude i nadédle rist. Data o pacientech,

chronické bolesti a jejich 1é€bé v soucasnosti chybi.

Tyty informace nejsou zpracovany ani Ustavem zdravotnickych informaci a statistiky
CR. UZIS jsem v pribéhu biezna kontaktovala pomoci mailového kontaktu na jejich
hlavnich strankach. Dotazovala jsem se, zda nejsou k dispozici data tykajici se pacientu,
jenZz trpi chronickou bolesti, naptiklad bolesti zad, onkologickou bolesti a dalSim typem
bolesti. Tyto udaje mohly zahrnovat jak mladsi, tak i star$i pacienty, ktefi jsou bud

v domaci péci, nebo 1 umisténi v socidlnich zatizenich. Dale jsem se zajimala, zda jsou
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k dispozici informace o téchto pacientech a jejich navstévé, opakovanych navstévach,
v ambulanci bolesti. Béhem par dnit mi byla poskytnuta odpovéd’ analytikem zdravotnich
registrti. 'V rdmci registru hrazenych zdravotnich sluzeb mi byli ochotni poskytnout dvé

kategorie vystupt a to dle definovanych diagnoz a dle medikace. Piesné tidaje nemaji.

Dle definovanych diagndz, je rozdéleni velmi slozité a obsdhlé. Chronicka bolest
jedle MNK 10 oznac¢ena kédem R52.1 (Chronickd neztiSitelnd bolest) a R52.2 (Jina
chronickd bolest). Je vSak tfeba podotknout, Ze tento rozpis je velmi Siroky a nelze jej
pouzit jako presnou definici pro vSechny typy bolesti, nebot’ bolest mtize byt lokalizovana
ina specifickych mistech téla, coz vede k riznym zakladnim diagn6zdm. Sam analytik
z UZIS piedpoklada omezenou vyplnénost a nepiesnost. Nejéast&jsimi diagndzami jsou
bolesti zad, které spadaji pod kody M54.5 (Bolesti dolni ¢asti zad), M54.9 (Dorzalgie)
a dalsi specifikace jako M51.2 (Vyhifez meziobratlové ploténky). Tento problém
s kategorizaci ztéZuje presné zpracovani dat, ne vSechny diagndézy M jsou pro potieby této

prace zadouci. Vzhledem k t&mto obtiZim jsem pouZila obecné dostupné udaje z UZIS.

Na Obrazku 13 je zobrazen celorepublikovy narlist pacientii zatazenych do M-dg.
XIII. KAPITOLA: Nemoci svalové a kosterni soustavy a pojivové tkané (M00-M99).
Za pouh¢é dva roky je patrny nartist. V roce 2010 bylo evidovano 2,65 milidonu pacientd,
vroce 2015 jiz 2,94 milionu a vroce 2022 pocet presahl 3miliony, pfesnéji 3,01mil.
pacientl. Aktualni, data nejsou k dispozici, ale je pravdépodobné, Ze tento trend bude

pokracovat.
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Obrazek 13 Pocet pacintli

(zdroj: https://www.nzip.cz/data/1748-prehled-vykazane-triznakove-diagnozy-mkn-10-
nrhzs)

Ostrava ma starnouci populaci a cely MSK trapi nartst pacientli s onemocnénim
svalové a kosterni soustavy a pojivové tkané. Od roku 2016 do roku 2022 se drzi MSK
na tfetim misté v poctu pacientil s timto onemocnénim za Zlinskym a Olomouckym krajem

jak je patrné na obrazku nize.

Pocet pacientll v pfepoétu na 100 tisic obyvatel daného kraje v roce 2022

2622 1is. N 20.93 tis.
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5% - Grafy znazorfiuji poély pacientt s vykézanou diagnozou XIII. Nemoci svalové a kostemi soustavy

Vysocina 26 tis a pojivové tkéné na pozici hlavni diagnozy v roce 2022 Celkovy pocet pacientis v tomto roce byl

3011 078. Graf i mapa zndzorujil pfepocet na 100 tisic obyvatel daného kraje. Jednd se o
0 tis. 20 tis. 30 tis. data z Narodniho registru hrazenych zdravotnich sluZeb (NRHZS). Jde o data vykazana

Poéet pacientt na 100 tisic obyv.

zdravotnim pojistovndm za déelem proplaceni poskytnuté péce, nikoliv o vysledek
epidemiologického registru, je tedy nezbytné data interpretovat s touto limitaci

Obrazek 14 Pocet pacientli na kraje

(zdroj: https://'www.nzip.cz/data/1748-prehled-vykazane-triznakove-diagnozy-mkn-10-

nrhzs)

Pokud se podivame na spotfebu analgetik v regionu, zjistime, ze s naristajicim

poctem pacientil také roste spotieba analgetickych 1¢ki. Nejedna se jen o analgetika bézné

dostupnd, ale i o analgetika vazana na recept véetné opiatd. UZIS poskytuje informace
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o spotiebé viech 16¢iv registrovanych a vydanych na recept v CR. Pro potiebu prace byly
definovany jen analgetika a v€kova skupina od 20 let do 95let a vice v MSK.
V definovaném seznamu analgetik jsou zafazeny vSechny formy podani neopioidnich
analgetik (analgetika-antipyretika, nesteroidni antirevmatika — antiflogistika) a opioidnich

analgetik.

Pifed 10lety vroce 2015 bylo vyddno v MSK 713 121 recepti s piedepsanymi
analgetiky. V roce 2022 se toto Cislo zvySilo na 775 712 receptll, jak je mozné vidét
na Obrazku 15. Ocekava se, ze tento trend bude pokracovat. Nejvetsi zastoupeni vydanych
receptd je praveé v okrese Ostrava — mésto s 192 944 recepty. Dale v potadi okres Frydek-
Mistek, Karvind, Opava, Novy Ji¢in, Bruntal.

775712

Pocet receptd

Obrazek 15 pocet vydanych receptti v MSK

(zdroj: https://'www.nzip.cz/data/191 I -interaktivni-vizualizace-vykazane-hromadne-
vyrabene-lecive-pripravky-verejne-zdravotni-pojisteni-nrhzs)

7.5 Zhodnoceni a shrnuti vysledkii analytické ¢asti

Zalozeni ambulance predstavuje slozity proces, ktery zahrnuje celou fadu na sebe
navazujicich ¢i vzajemné se prolinajicich krokl. Pro lepsi orientaci ve vnéjSim prostiedi
a zhodnoceni naro¢nosti celého zdméru je dilezit¢ mit dobfe vypracovanou PESTE
analyzu. Ta poskytuje ptehled o legislativnich, ekonomickych, socidlnich, technologickych
a ekologickych faktorech, které mohou vyznamné ovlivnit fungovani zdravotnického
zafizeni. V soucasnosti muze byt problematické zejména splnéni legislativnich narokd,
které byvaji pro provoz ambulanci zna¢né zatézujici. Jednim z hlavnich uskali je rovnéz
ekonomickéd naroCnost spojena se zahdjenim provozu. Podporou pro vSechny zacinajici

zdravotnickd zafizeni jsou dotacni programy, evropské fondy a nizkd mira zadluzenosti
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organizace, coz prispivd k finan¢ni stabilit¢ i v rdmci Nemocnice AGEL Ostrava —

Vitkovice.

Pro planovani nové ambulance je vzdy dulezité myslet na cilovou skupinu pacient
a proveést podrobnou analyzu socidlniho prostfedi dané oblasti. Z vysledkl analyz vyplyva,
ze Moravskoslezsky kraj a pravé Ostrava je vhodna lokalita pro vznik nové algeziologické
ambulance. Ostrava se fadi mezi nejlidnat&j$i oblasti CR a ziroven zde dochazi
k vyraznému narGstu indexu stafi obyvatelstva, coz je z hlediska poptavky po lécbé
chronické bolesti pozitivnim signdlem. Bohuzel nejsou vzdy jen pozitivni signaly
a napfiklad technologicky vyvoj mize byt z finan¢niho hlediska pro ambulanci neptiznivy.
Rychlému tempu prostfedi nemusi ambulance stihat a pfizptisobovat se. Zatizeni mohou
byt béhem kratk¢ doby z hlediska inovaci zastarald. Nelehkou zkouskou pro vznik
ambulance je dodrzovani ekologickych standardi. Svoz a likvidace odpadu, energeticka
naro¢nost provozu, prani pradla ¢i uhlikovd stopa dnes hraji stale vyznamnéj$i roli
a mohou ovlivnit rozhodovani o zahajeni provozu. Nastésti dlouhé zkuSenosti nemocnice,
stabilni zazemi a hospoddrnost umoznila pozitivni rozhodnuti o vzniku nové

algeziologické ambulance.

Jak PESTE analyza napovédéla, socidlni prosttedi se jevi jako pfiznivé. K ovéteni této
informace nam pomohla i STP analyza a informace o potencidlnim zakazniku. Segmentace
pacientll pomohla urcit jak velké mnozZstvi potencidlnich pacientl v kraji je. Ambulance je
zaméiena na dospélé pacienty — Zeny i muze — trpici chronickou bolesti. Pfesné data
o pacientech s chronickou bolesti chybi, Ize jen jejich pocCty odhadovat na zakladé
demografickych udaji, naristu vyskytu prislusSnych diagnéz, spotfeby analgetik,
vypsanych receptll a starnuti populace lze predpokladat rostouci trend. Tyto informace
tvoti dillezity zdklad pro planovani kapacit, personalniho zajisténi i nastaveni nabizenych

sluzeb.

V podnikani nejde jen o to, jestli chceme danou ¢innost vykonavat, ale je potieba si
uvédomit a zjistit, jestli je k tomu vhodné prostiedi, ¢as a prilezitost. Zasadni roli
pfi rozhodovani o vhodnosti projektu sehrala i analyza konkurence. V ramci ni bylo
provedeno mapovani existujicich ambulanci bolesti v Moravskoslezském kraji se
dat probihal viceméné hladce. Informace byly zjistovany telefonicky a hlavnim cilem bylo
zjistit ordinacni dobu, dostupnost ambulance a termin mozného prvniho objednani. Ziskané

informace byly zaznamendny do tabulky pro lepsi prehlednost a dal$i praci s daty. Ostrava
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se pfi prvnim pohledu na vysledky nejevi jako oblast, kde by bylo s vyhodou otevieni nové
meésto predstavuje spadovou oblast pro celé okoli, a dostupnost péce ve vzdalenéjSich
okresech neni vzdy dostate¢na. Vyznamnym benefitem nové ambulance je 1 Sir$i spektrum
metod 1é€by bolesti, coz mnoha stavajici zafizeni v kraji nenabizeji a jejich sluzby jsou jen

omezené.

Z analyz vyplyva, Ze otevieni nové ambulance, je spojeno s urCitym rizikem, ale
v SirSim kontextu je otevieni ambulance spravny krok. Zvlast, kdyz si uvédomime dlouhé
¢ekaci doby, které se v soucasnosti pohybuji okolo tii mésict i vice. Cekaci doby jsou pro

pacienty s dlouhodobymi bolestmi nekone¢né a piedstavuji znacnou zatéz.

Celkovym zavérem lze fici, Ze v populaci pfibyva pacientl, ktefi nyni nebo
v budoucnu vyhledaji Iékaiskou pomoc pro svou chronickou bolest a budou navstévovat
ambulanci bolesti. Nova ambulance by tak mohla zlepSit dostupnost specializované péce

a prispét k celkovému zvySeni kvality zdravotnich sluzeb v regionu.
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8 PROJEKTOVE RESENI

Cilem projektové casti je navrhnout, realizovat a vyhodnotit projekt nové ambulance.
Dochazi zde k aplikaci teoretickych poznatkli se zaméfenim na prakticky problém, ktery
vede k jeho feseni popiipad¢ k zlepseni. Cilem bude sestavit podnikatelsky plan
pro zaloZeni nové alegeziologické ambulance v Nemocnici AGEL Ostrava — Vitkovice.
Pro projektové feSeni a sestaveni podnikatelského planu jiz médme hotové analyzy, které

umozni dal$i kroky pfi tvorb¢.

8.1 Podnikatelsky plan

Nazev podnikatelského planu: Zalozeni nové alegeziologické ambulance v Nemocnici

AGEL Ostrava — Vitkovice.
Hlavni cil podnikatelského planu: Zalozeni nové alegeziologické ambulance.

e Specificky: Nova ambulance bude poskytovat kvalitni sluzby a specializovanou

péci v oblasti 1é¢by chronické bolesti.

o Meéfitelny: UspéSnost bude méfitelnd podle poctu pacientd, ktefi se mési¢né

objednaji do ambulance a nésledn¢ budou oSetfeny.

e Dosazitelny: Provoz bude zajistén odborniky v oboru algeziologie v nové

zrekonstruovatelnych prostorach.

e Relevantni: Ambulance pfispéje k zlepSeni zdravotniho stavu pacientl a tim

1 zlepSeni stavu populace.
e Terminovany: Provoz ambulance bude zahajen do pul roku od prvnich piiprav.

Dil¢imi cili jsou piijem novych pacientti, rozvoj a dlouhodoba existence ambulance,

kterd bude mit ptinos pro celou nemocnici.

Misto podnikani: Ostrava — mésto, Nemocnice AGEL Ostrava — Vitkovice a.s.

8.2 Marketingovy plan

Marketingovy plan se skladd z nckolika oblasti — od administrativnich ukonii,
pres personalni zajisténi a pracovni dobu, az po rozsah nabizenych vykond, cileni

na pacienty a propagaci zdravotnického zatizeni.
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8.2.1 Administrativni ukony

Aby bylo mozZné zah4jit provoz ambulance, je nejprve nutné splnit veskeré administrativni
podminky, které jsou napiiklad srozumitelné uvedeny v postupu KHS Usteckého kraje.
Prvnim krokem je sestavit provozni tad, ktery popisuje specifika provozu a zahrnuje
vSechny nezbytné postupy zajisténi ochrany vetejného zdravi pii poskytovani zdravotnich
sluzeb. Provozni fad spolu se zadosti je zaslan na Krajskou hygienickou stanici MSK, ktera
vyda rozhodnuti o schvéleni provozniho faddu zdravotnického zafizeni. Rozhodnuti je
podkladem pro Zadost o opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb, které¢ vydava mistné
ptislusny krajsky urad.

Dulezité je také oslovit Krajsky ufad MSK, ktery ohlaSuje vybérové fizeni pro vznik
nové ambulance. Bude nutné podat zamér o poskytovani zdravotnich sluzeb se stru¢nym
popisem, jak a v jakém rozsahu bude zdravotni sluzba poskytovéna. Spolu se zdmérem je
odeslana 1 pfihlaska do vybérového ftizeni. Vzor ptihlaSky lze nalézt v Priloze P II.
Vybérové fizeni se kond pied uzavienim smlouvy se zdravotni pojistovnou o poskytovani

hrazenych zdravotnich sluzeb.
Podany navrh s pfihlaskou musi obsahovat:
e ndazev pravnické osoby, ICO, adresu sidla, telefon, e-mail
e kontaktni osoba za uchazece, telefon, e-mail
e rozsah hrazenych sluzeb
e Uzemi, pro které maji byt hrazené sluzby poskytovany
e Adresa mista poskytovani hrazenych sluzeb
e zdravotni pojiStovny, u kterych je zdjem uzaviit smlouvu
e podpis navrhovatele

Dulezitou soucasti planu je také uzavieni smluv se zdravotnimi pojiStovnami
o poskytovani a Uhrad¢ hrazenych zdravotnich sluzeb. Jednou z moznosti financovani
algeziologoické ambulance je pfima thrada od pacientli za vykony. Jednd se o vykony
spojené s akupunkturou. Cilem ambulance je vSak navazat spolupraci se vSemi sedmi
zdravotnimi  pojistovnami v Ceské republice. Navézani smluvniho vztahu mezi
poskytovatelem zdravotni péfe a zdravotni pojisStovnou se Tidi zadkonem:

Zakon €. 48/1997 Sb. Zakon o vefejném zdravotnim pojiSténi a o zmén€ a doplnéni
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nékterych souvisejicich zakonti. Po navazani smluvniho vztahu se zdravotni pojistovnou
bude péce a vykony hrazeny dle Vyhlasky €. 314/2024 Sb. Vyhlaska o stanoveni hodnot
bodu, vyse uhrad za hrazené sluzby a regulacnich omezeni pro rok 2025. Odbornost

algeziologické ambulance bude vedena pod kodem 710.

8.2.2 Pracovni doba

Pracovni doba ambulance je pldnovana na vSedni dny od 7:00-12:00 a od 13:00-15:00,
s obédovou pauzou mezi 12:00 a 13:00. V té dob& nebude mozné pacienty obslouzit ani
telefonicky. Pond¢li bude vyhrazeno pouze pro interven¢ni vykony a patek bude zaméien

na akupunkturu.

8.2.3 Personalni slozeni

Ambulance bude zajisténa jednim lékafem — anesteziolog se specializaci v nastavbovém
oboru algeziologie nebo I¢kar anesteziolog s absolvovanym modulem akupunktury.
Vyhodou je absolvovani kurzu naptiklad: Ultrazvukové blokady v 1€bé chronické bolesti
nebo specializacni odborna stdz — Praktické postupy v 1é¢beé chronické bolesti anebo

Odborny seminaf — Intervenéni techniky v algeziologii.

Déle budou ambulanci obsluhovat dvé zdravotni sestry. Sestry musi byt zptsobilé
k vykonu praktické sestry nebo s vy$s§im odbornym vzdélanim v oboru diplomovana sestra
(Dis.) anebo s vysokoskolskym vzdélanim vSeobecnd sestra (Bc.). Pozice sestry miize byt
také zastoupena sestrou s titulem Mgr. Odbornost ziskana napiiklad studiem Intenzivni
péce, OSetfovatelské péce v chirurgickych oborech ¢i internich oborech. Vyhodou
je absolvovani certifikovanych kurzii — Lécba bolesti, Aplikace lécivych piipravka

do epidurélniho katétru, Bolest jako pata vitalni funkce.

8.2.4 Vykony

Vykon ambulance je pfimo zavisly na poctu oSetienych pacientli, a poctu vykazanych
jednotlivych ukont a zdravotnich vykonii pii lécbé. Naptiklad VSeobecnd zdravotni
pojistovna poskytuje Ciselnik, ktery obsahuje polozky seznamu zdravotnich vykontl
s bodovymi hodnotami. Ciselnik je ¢asto aktualizovan, v roce 2025 probéhlo jiz sedm
aktualizaci. Posledni aktualizace ¢iselnikii probéhla a vesla v platnost 1. 4. 2025, pod verzi
Ciselnik: 1440. Souéasti tthrad je také Uhradovy katalog VZP ZP — ZUM. K vykonu tedy
muze byt vykazan zvlast Gctovany materidl, pokud to v daném ptipad¢ lze. Posledni

verze 1119 vesla v platnost také 1. 4. 2025. Zisk je tedy ur€ovan nejen poctem pacientd,
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vykont, ale i vys$i uhrad od pojistoven. VysSe tihrad za jednotlivé vykony muze vSak byt
limitovana danym sazebnikem pojiStovny, to miZe mit pfimy vliv na ziskovost. Nemalou
roli hraje také vyuactovani ZULP. K vykonu muze byt vykazan zvlast uctovany 1éCivy

ptipravek. (VZP)

Pied zahajenim provozu je vhodné si udélat orientani piehled o poctu pacientl
a jednotlivych vykonech za mésic. Pro prvni mésic provozu byl pocet pacientti odhadnut
na 250. Pocet pacienti byl odhadnut pani primarkou Anesteziologickoresuscita¢niho
oddéleni Nemocnice AGEL Ostrava — Vitkovice. Jeji odhad byl konzultovan a vytvoien
na zakladé¢ rozhovoru slékafi zjiné konkurencni nemocnice a s lékafi poskytujici

intervencni metody. Vykony, které bude ambulance vykazovat, jsou:
e telefonické konzultace,
e vypsani receptu,
e prvotni vySetfeni,
e kontrolni vySetfeni,
e kaudalni blok,
e Slblok,
e RF pod RTG, RF pod USG,

¢ infuzni terapie bolesti

akupunktura.
Nejcastéji zadavané kody pro pojistovnu:
e 80021 novy pacient — komplexni vySetteni, thrada ZP 1 029,00 K¢
e 80022 cilené vySetteni algeziologem, pti kontrolach, thrada ZP 518,88 K¢
e 09523 edukacni pohovor lékafem, uhrada ZP 324,30 K¢
e 09513 telefonicka kontrola (pii vypsani receptu), thrada ZP 108,10 K¢

Kazdy vykon je ohodnocen body a uhradou od zdravotni pojistovny. Uhrady se mohou

meénit, avSak pouze v rdmci malych jednotek (koruny, desetikoruny).



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 63

8.2.5 Rekonstrukce a nakup vybaveni

Ambulance bude umisténa v prostorach pavilonu H1 — pfizemi, které musi projit
rekonstrukci. Samoziejmosti je bezbariérovy pfistup (rampa, pojizdnd ploSina, vytah).

Odhady na rekonstrukci se pohybuji okolo 500 000,00 K¢ a zahrnuji:
e demontaz starého vybaveni,
e Dbouraci prace po ptivodni ambulanci
e stavebni prace, které zahrnuji vystavbu novych podlah a pticek
e nove rozvody elekttiny, vodovodni a kanaliza¢ni rozvody
e findlni apravy (nové omitky, malovani)

Béhem rekonstrukce dochazi k nakupu nového vybaveni pro ambulanci, jehoz
predpokladany naklad je 2 467 000,00 K¢. Jednotlivé polozky jsou uvedeny v Tabulce 2.
Do budoucna je planovan i nakup vlastniho C-ramena, ale jeho cena se pohybuje
okolo 5 000 000,00 K¢. Déale dochazi k nakupu vybaveni pro personal, predpokladany
naklad 84 500,00 K¢, jak je patrné z Tabulky 3. Pro chod ambulance je také dualezité
myslet na planovani prvniho ndkupu zdravotnického materidlu a 1ékd. Vstupni naklad

materialt a 1¢kti na provoz jak uvadi Tabulka 4 je 320 000,00 K¢.

8.3 Financ¢ni plan

Finan¢ni plan v podnikatelském plénu je klicovou soucasti, kterd poskytuje ptehled
o financich podnikani. Tento plan ukazuje, jaké budou ndklady na provoz ambulance
a pacienta. Poukaze na vynosy, a jaky zisk by mél podnik generovat.

8.3.1 Vstupni naklady

Rekonstrukce: 500 000,00 K¢

Nakupu nového vybaveni pro ambulanci: 2 467 000,00 K¢

Tabulka 2 Vybaveni ambulance

Vybaveni ambulance

vybaveni naklad v K¢
ultrazvuk 1 200 000
RF generator 1 000 000

terapeutické 1tzko 85 000
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transportni lehatko 25000
terapeutické kieslo 26 000
infuzni pumpa 22000
ptenosny EKG monitor 20 000
mobilni zakrokové svétlo 50 000
systém dratény vozik 9 000
ulozna skiin 12 000
nemocni¢ni stolek nerezovy 8 000
ruéni kiisici vak 10 000

(zdroj: vlastni)
Nakup vybaveni pro personal: 84 500,00 K¢

Tabulka 3 Vybaveni pro personal

Vybaveni pro personal
vybaveni naklad v K¢
kancelatsky sttl 2x 25000
kancelarska zidle 2x 20 000
zidle 2x 2 000
PC 15 000
tiskarna 10 500
ulozna skiin 12 000

(zdroj: vlastni)
Vstupni investice na provoz: 320 000,00 K¢.

Tabulka 4 Zdravotnicky material a léky

Zdravotnicky material a 1éKky
vybaveni naklad v K¢
zdravotnicky materiél 100 000
RF jehly a elektrody 200 000
léky a infuzni roztoky 20 000

(zdroj: vlastni)
8.3.2 Personalni mzdy

Provoz ambulance bude zajistovat vzdy jeden Iékat — anesteziolog se specializaci

v nastavbovém oboru algeziologie, nebo 1€kat anesteziolog s absolvovanym modulem
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akupunktury. Smluvni mzda Iékafe v ambulantnim provozu, obor anestezie, pii plném

uvazku se pohybuje v priméru okolo 120 000,00 K¢ v hrubé mzd¢, mésicné.

Soucasti tymu budou také dvé zdravotni sestry. Platové zafazeni vSeobecné sestry

se pohybuje v tabulkovych hodnotach. Pro ambulantni provoz se jedna o:
e 10. tarifni tfida vSeobecna sestra,
e 11. tarifni tfida vSeobecna sestra se specializaci.

Vyse mzdy se dale odviji od dolozené praxe do méné nez 1 rok, az po vice nez 20let.
Hruba mzda sestry na plny tvazek se tak pohybuje v rozmezi 31 100,00 K¢ az 38 700,00
K¢ mésicné.

Celkové naklady zaméstnavatele na personal se vSak pohybuji v jiném rozmezi.
Presné naklady na persondl bude mozZné stanovit aZ po nastupu konkrétnich zaméstnanci.
Pro ucely finanéniho planu byly proto vypocteny primérné mzdové naklady na jednotlivé
pozice, které jsou uvedeny v Tabulce 5. Celkové ndklady zaméstnavatele (véetné odvodit)
¢ini:

* 160 560,00 K¢ mési¢né na jednoho 1€kare,

* 46 697,00 K¢ mésicné na jednu zdravotni sestru.

Pro zajisténi provozu anesteziologické ambulance mési¢ni ndklady na personal ¢ini

ptiblizn€ 253 954,00 K& (jeden 1ékat a dvé sestry).

Tabulka 5 Primérné mzdové ndklady na zaméstnance

Primérné mzdové naklady na zaméstnance
Pracovnik Hrubi mzda Socialni Zdravotni Celkové naklady
pojisténi pojisténi zaméstnavatele
Lékar 120 000 K¢ 29 760 K¢ 10 800 K¢ 160 560 K¢
Zdravotni sestra 34 900 K¢ 8 656 K¢ 3 141 K¢ 46 697 K&
Celkem 154 900 K¢ 38416 K¢ 13 941 K& 207 257 K¢

(zdroj: vlastni)
8.3.3 Fixni a variabilni naklady

V ramci finan¢niho planu je dilezité rozliSovat mezi fixnimi a variabilnimi néklady. Fixni

naklady jsou naklady, které zlstavaji konstantni bez ohledu na pocet pacienti, kteti budou
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v ambulanci 1é¢eni. Na druhé strané variabilni ndklady se méni v zavislosti na poctu

pacientl. Pro lepsi pfehlednost je potieba postupovat v jednotlivych krocich.

Rovnomérné (linearni) odpisy:

Odpis vybaveni ambulance

Pofizovaci cena: 2 467 000,00 K¢

Doba odpisovani: 5 let

Rocni odpis: 2 467 000/ 5 =493 400,00 K&
Ptehled odpisu:

Tabulka 6 Odpis vybaveni ambulance

Rok | Rocni odpis (K¢) | Zistatek (K¢)
1. 493 400 1 973 600
2. 493 400 1 480 200
3. 493 400 986 800
4. 493 400 493 400
5. 493 400 0

(zdroj: viastni)

Odpis vybaveni pro personal

Pofizovaci cena: 84 500,00 K¢

Doba odpisovani: 5 let

Rocni odpis: 84 500/ 5 =16 900,00 K&

Ptehled odpisu:

Tabulka 7 Odpis vybaveni pro personal

Rok | Roc¢ni odpis (K¢&) | Zustatek (K<)
1. 16 900 67 600
2. 16 900 50 700
3. 16 900 33 800
4. 16 900 16 900
5. 16 900 0

(zdroj: vlastni)
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Odpis rekonstrukce
Cena: 500 000,00 K¢

Doba odpisovani: 50 let

Ptehled odpisu:

Ro¢ni odpis: 500 000/50 = 10 000,00 K¢

Tabulka 8 Odpis rekonstrukce

Rok | odpis (K&) Z‘ﬁgek

. 10000 | 490 000
3 50000 | 450 000
10. 100000 | 400000
20. 200000 | 300000
30. 300000 | 200 000
40. 400000 | 100000
50, 500 000 0

(zdroj: vlastni)

Tabulka 9 Fixni, variabilni a celkové naklady

Fixni naklady
Polo7ka Mes('lc(‘:; Rotné (K¢)
Mzdy (1x Iékat + 2sestery) 253954 3047 448
Najem 12 500 150 000
Energie + voda 2500 30 000
Odpisy — vybaveni ambulance 41 117 493 400
Odpisy — vybaveni personal 1408 16 900
Odpisy — rekonstrukce 833 10 000
Provozni naklady (SW, poj.) 5000 60 000
Celkem fixni 317 312 3 807 748
Variabilni naklady
Polozka Més(ilé(n;;: Roné (K&
Material + 1é¢iva 70 000 840 000
Celkem variabilni 70 000 840 000
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Celkové naklady
Mésiéné (K¢) Roc¢né (K<)
387 312 4 647 748

(zdroj: vlastni)
8.3.4 Rezijni naklady

Rezijni ndklady ptedstavuji nepfimé ndklady, které nelze pfifadit piimo ke konkrétnimu
vykonu, pacientovi, ale jsou nezbytné pro chod ambulance. Mésicni rezijni naklady na

ambulanci: 309 612,00 K¢.

Tabulka 10 Rezijni naklady/ mésic

ReZijni naklady
PoloZka Castka v K&
Mzdy (11ékat + 2 sestry) 253 954
Energie (elektfina, voda) 2500
IT sluzby, software 5000
Odpisy — vybaveni ambulance 41 117
Odpisy — vybaveni personal 1408
Odpisy — rekonstrukce 833
Kancelatské potreby 1500
Telefon, internet 1500
Pojisténi 1 800
ReZijni naklady celkem 309 612

(zdroj: vlastni)

Mnoho polozek vseznamu rezijnich ndkladl neni uvedeno — v pocatku budou
zasazené do Sirsi struktury nemocnice nebo spadat centraln¢ pod ARO (uklid a odpady,
Skoleni personalu, Ucetnictvi, dané, marketing a propagace). Ani samotny ndjem neni

uveden, nemocnice sama sob¢ ndjem nefakturuje.

Tabulka 11 Pfimé naklady

Primé naklady
Polozka Castka v K¢&

Léciva a material 70 000
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Pfimé naklady celkem 70 000

(zdroj: vlastni)
Celkové reZijni a ptimé naklady jsou: 379 612,00 K&.

Rezijni naklady tvoti 81,56 % a jsou vyrazné¢ vyssi nez ndklady pfimé. Situace nastala
z diivodu, Ze se teprve zahajuje provoz a jsou vysoké mési¢ni naklady napiiklad odpisy

vybaveni ambulance.
Primérné naklady na jednoho pacienta
e Pocet pacientli za mésic: 250
e Naklady na jednoho pacienta: 1518,45 K¢

Jeden pacient stoji ambulanci v priméru 1 518,45 K¢&. V pesimistickém scénari, ktery
pocitd pouze se 150 pacienty mési¢né, se naklady na jednoho pacienta vyrazné zvySuji
azna 2 530,75 K¢. Naopak v optimistické varianté, kdy se pocet pacientti zvysi na 350,
klesaji primérné naklady na 1 084,61 K&. To by umoznilo efektivnéj$i rozlozeni rezijnich
nakladii a pfispélo ke zlepSeni finan¢ni stability ambulance.

8.3.5 Vynosy

Vynosy ambulance jsou kalkulovany na zaklad¢ vykont, které budou v ramci poskytované

péce realizovany. Podrobnéji jsou rozepsany v Piiloze P II1.
e Celkovy vynos za mésic: 448 977,50K¢
e Primérné vynosy na jednoho pacienta: 448 977,50 / 250=1 795,91 K¢&

Tabulka 12 Celkovy vynos za mésic

Celkovy vynos za mésic
Vykon Céstka v K¢&
Telefonické konzultace 7567
Vypsani receptu 3783
Prvotni vySetfeni 41 160
Kontrolni vySetieni 22 080
Kaudalni blok 7 500
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SI blok 15 000
RFT pod RTG 117 750
RFT pod USG 13 940
Injekéni okrskova anestézie 381
Edukac¢ni pohovor 13 800
Postanestetickd péce 25320
Postanesteticka péce 18 340
Epiduralni punkce 7 500
Intervenc¢ni analgeticky vykon 111 696
Novy pacient 41 160
Prohlidky 2 000

(zdroj: vlastni)
8.3.6 Zisk
Celkovy mési¢ni zisk: 448 977, 50 - 379 612 = 69 365,50 K¢
Zisk na jednoho pacienta: 1 795,91 - 1518, 45= 277,46 K¢

Vstupni propoCty provozu ambulance v pocateéni fazi vykazuji pozitivni
ekonomickou bilanci. Pfi mési¢énim objemu 250 pacientd dosahly celkové vynosy
z vykoni 448 977,50 K&, zatimco celkové ndklady (rezijni a piimé) Cinily 379 612 K¢.
Primérné ndklady na jednoho pacienta tak dosahuji 1 518,45 K¢, zatimco primérny vynos
na pacienta ¢ini 1 795,91 K¢. Ambulance je tedy ziskova s prebytkem piiblizné 277 K¢
na jednoho pacienta, coz pti celkovém poctu 250 pacientd predstavuje mésicni zisk ve vysi
69 365,50 K¢. Diky vyraznému podilu intervencnich vykoni na celkovém vynosu
je provoz ekonomicky udrzitelny i v tivodni f4zi Cinnosti, navzdory vysokému podilu

rezijnich naklada (81,6 %).

Do budoucna se pfedpoklada navySeni poctu pacientli na priblizn¢€ 350 a vice. ReZijni
naklady zlstanou i pfi vyS$im poctu pacientli konstantni, dojde jen k navySeni ndkladl
za material a 1é¢iva o necelych 30 000 K¢. Vysledkem ziistava i tak zvySeni zisku téméf

o ¢tvrt milionu korun mési¢né.
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Zisk ambulance miize byt jesté navySen o pfimou platbu za akupunkturu.

8.4 Shrnuti podnikatelského planu

Podnikatelsky plan se zaméfuje na vznik nové algeziologické ambulance v Nemocnici
AGEL Ostrava — Vitkovice, kterd reaguje na rostouci poptavku po specializované péci

o0 pacienty s chronickou bolesti.

Z analyz vyplyva, Ze v Moravskoslezském kraji je nedostatecné mnozstvi ambulanci
bolesti, pfi¢emz stavajici pracovisté¢ vykazuji dlouhé cekaci lhlty a Casto nenabizeji
komplexni ptistup. Navrhovana ambulance bude poskytovat Siroké spektrum metod —
farmakoterapie az po invazivni zakroky. Bude vyuzivat nové moderni vybaveni a bude
personalné¢ zajisténa odbornym tymem. Provoz bude probihat v prostorach nemocnice, coz
minimalizuje investi¢ni naklady a umoznuje spolupréci s dal$imi oddélenimi. Rizika byla

identifikovana a jsou oSetiena protiopatfenim.

Ekonomické efektivita projektu bude posouzena zejména po prvhim roce provozu.
Nyn¢jsi mési¢ni odhady, ale zatim naznacuji prospéch ambulance. Predpoklada se, ze
ambulance bude dlouhodobé udrzitelnd diky stabilnimu zazemi nemocnice, odbornosti

tymu a rostoucimu z4jmu pacienti.

8.5 Casova analyza

Pii tvorbé podnikatelského planu je kli¢ové myslet na spravné ¢asové planovani. Casova
analyza slouzi jako orientacni nastroj, ktery pomaha odhadnout cCasovou naro¢nost
realizace projektu. Je vSak nutné pocitat s tim, ze skutecny casovy pribéh se muze
od plivodniho planu liSit. U casové analyzy je tedy prioritni dodfeni logistickych
navaznosti ¢innosti a urceni piesnych termint zahéjeni a ukonceni jednotlivych ¢innosti.
Casovy plan zalozeni algeziologické ambulance se odhaduje na 6 az 12 mésich,

v z&vislosti na tom, zda vychazime z optimistického nebo pesimistického odhadu.
1. Ptiprava projektu (1-2 mésice)

Nejprve dochazi ke vzniku napadu a nasledné planovani samotného projektu, vcetné
vypracovani podnikatelského planu. Pfiprava zahrnuje pravni a administrativni ukony,
které jsou nezbytné k zahdjeni provozu ambulance. Je nutné ziskat potfebna povoleni
od KHS, registrovat se u SUKL a zajistit smluvni vztahy pojistovnami. Vzhledem

k naro€nosti komunikace s jednotlivymi institucemi je vhodné pocitat s dostatecnou
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casovou rezervou. Soucasti pfipravy je také nalezeni vhodného prostoru pro ambulanci

a zajistit jeji vybavenost a bezbariérovy pfistup.
2. Financovani a ziskani prostiedki (1-2 mésice)

Po dokonceni podnikatelského planu nasleduje zdsadni otdzka ohledné financovani
projektu. Ambulance bude financovana nemocnici, spole¢nosti AGEL a snahou bude
ziskat 1 prostiedky z Evropského fondu pro regiondlni rozvoj. Rozpocet ambulance
zahrnuje celkové ndklady a vydaje spojené s rekonstrukci prostor, nakupem vybaveni

1 naklady spojené s persondlem.
3. Rekonstrukce (2—4 mésice)

V ramci ptipravy projektu byly nalezeny prostory pro novou ambulanci v pavilonu HI
v ptizemi. Ty je nyni tfeba upravit tak, aby plné¢ vyhovovaly provoznim i hygienickym
pozadavkim. Rekonstrukce podléhé pfisnym norméam a standardiim (Vyhlaska ¢. 92/2012
Sb. o pozadavcich na minimalni technické a vécné vybaveni zdravotnickych zatfizeni
a kontaktnich pracovist domadci péce). Rekonstrukce zahrnuje pouze upravy samotné
ambulance a jejiho persondlniho zdzemi. Spole¢na cekarna a hygienické zatizeni budou

feSeny v ramci jiné¢ho projektu.
4. Zajisténi vybaveni (2 mésice)

Jiz v béhu rekonstrukce je potieba planovat vybaveni ambulance a zajistit potiebné
dodavatele. Vybaveni ambulance podléha stanovenym normam a pfistrojova technika musi
spliiovat bezpecné technickou kontrolu. Do vybaveni spadd instalace nové linky
s dekontaminacnim prostorem, ulozné a uzamykatelné¢ prostory pro Iéky, oddélené
skladovaci prostory pro sterilni a nesterilni materidl, dezinfek¢ni a Cistici prostredky.
Pro pacienty bude k dispozici prostor pro odkladani odévu, polohovaci lehatko a kieslo.
Lékaiské a oSetfovatelské zdzemi bude vybaveno potiebnou technikou, nabytkem,

kancelarskym vybavenim a diagnostickymi piistroji.
5. Zajisténi IT a dokumentace (1 mésic)

Pro plynuly provoz ambulance je potieba pofidit kvalitni a fungujici IT zdzemi, véetné

moderniho softwaru pro praci s daty pacientll a dokumentaci navrZzenou pro ambulanci.
6. Vybér a skoleni personalu (1-2 mésice)

Pro spravné fungovani ambulance je nezbytny kvalifikovany zdravotnicky personal.

Hromadné vybérové fizeni na lékatfe — algeziology a dalsi zdravotnicky personal umozni
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celistvy obraz o uchaze¢ich. Vybrany personal musi projit povinnym Skolenim a bude

seznamen s naplni prace. Déle obeznamen s pouZivani zdravotnické techniky a IT systému.
7. Marketing (3 mésice pied otevienim)

Samotny marketing jiz probihd soubézné s pifedchozimi fazemi projektu. V tvodnich
mésicich ptijde o obecné informace, které budou zvetejnény na oficidlnich strankach
Nemocnice AGEL Ostrava — Vitkovice, na socidlnich sitich ¢i formou propagacnich
materidlll v ambulancich a lizkovych oddélenich. S bliZzicim se otevienim se budou
informace konkretizovat — naptiklad termin otevieni, pfesna lokalita ambulance a spektrum

poskytovanych sluzeb.

Po splnéni vSech bodi a plant nésleduje jiz samotné otevieni ambulance a zahdjeni
provozu. Pro lepsi orientaci v Casové analyze se doporucuje sestavit Ganttlv diagram,
ktery graficky znazornéni naplanované posloupnosti ¢innosti v Case. Ja zpracovala
zjednoduSenou Casovou analyzu diagramu, kdy se pfedpokladd dokonceni jednotlivych
ukolu v nejkratSim case, tedy optimisticky plan. Naptiklad ptiprava projektu je v Casové
analyze navrzena na 1 — 2 mésice. Doba dokonceni je tedy stanovena na 1 mésic (30dnt).
Nekteré faze na sebe navazuji ¢i se prekryvaji, ¢imz dochdzi k celkovému urychleni

realizace.

Pokud by se ptredpokladalo zahdjeni 1. ledna, jiz 15. ervna daného roku by doslo
k zahéjeni provozu ambulance. Optimisticky navrh je zndzornén na Obrazku 16. V piipade
pesimistického odhadu by cely projekt trval téméf rok a otevieni ambulance by probé&hlo

koncem listopadu. Pesimisticky odhad je ptfiloZzen v Ptiloze P IV.
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Casova analyza - Optimisticky navrh

Priprava

projektu 30

Financovani a
ziskani...

30

Rekonstrukce

Zajisténi IT a
dokumentace

Vybér a skoleni
personalu

0
e 60
vybaveni
30
30

Marketing 90

Obrazek 16 Optimisticky navrh asové analyzy

(zdroj: vlastni)
8.6 Rizikova analyza

Analyza rizik ve zdravotnictvi je kliCovym ndstrojem nejen pro ochranu pacientil,
ale 1 pracovnikli. Spravné provedena analyza zvySuje bezpeCnost provozu a prispiva

k efektivité celého zafizeni.

Je dilezité identifikovat, co se miiZe stat a jaké aktiva maji pro organizace hodnotu.
Aktiva lze rozdélit na hmotnd a nehmotnd. V ptipadé ambulance mezi hmotna aktiva
fadime samotny objekt, ambulanci, pfistrojové vybaveni a finance nemocnice. Nehmotna
aktiva, zahrnuji citlivé informace, data pacientt, kvalitu poskytované péce, nabidku sluzeb

a odborné znalosti personalu. Samotny pacient také muiize byt aktivum.

8.6.1 Identifikace hrozeb

Potencidlni rozbou pro zaloZzeni ambulance muze byt napiiklad nekvalitni IT zazemi,
nedostate¢na vybavenost, nekvalitni nebo nefunkéni piistroje, nekvalifikovany personal,
pochybeni v 1é€bé nebo administrativé. Hrozbou také miize byt i1nespokojeny pacient

a naristajici pocet stiznosti.
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8.6.2 Zranitelnost organizace

Zranitelnost pfedstavuje slabiny dané organizace, které mohou negativné ovlivnit provoz
ambulance. Muze se jednat o slozité informacni systémy, lidské chyby, neproskoleny
personal, neefektivni komunikace, neptehledné vedeni dokumentace, opotfebeny material,

dlouhé ¢ekaci doby, chybéjici komplexnost péce a nendvaznost.

8.6.3 Protiopatieni

Protiopatienim se rozumi postup, ktery vede ke zmirnéni rizik. Mize jit naptiklad
o pojisténi ambulance, vytvofeni finan¢nich rezerv nemocnice, dobré softwarové zazemni,
pravidelné Skoleni zaméstnancl, opakované kontroly a kalibrace pfistroji. Proti
nespokojenosti pacientll se daji také zavést protiopatieni jako prodlouzeni ordinacni doby,

rozsiteni nabidky sluzeb, zlepSeni komunikace a zajisténi spolupréace s jinymi odborniky.

8.6.4 Matice rizik

K hodnoceni rizik lze vyuzZit matici rizik, kterda umoZziuje systematické roziazeni
jednotlivych hrozeb podle jejich dopadu a pravdépodobnosti vyskytu. Analyza probiha
v nekolika krocich, jak znézoriiuji Obrazky 17-20.

1. krok: Identifikace rizik (R)

R1: Finanéni riziko
R2: Riziko konkurence
R3: Nedostatek personalu

R4: Nezdjem pacientt
R5: Nizka kvalita sluzeb

2. krok: Vytvoieni stupnice

Dopad: 1-5 1 minimalni dopad 5 maximalni dopad

Pravdépodobnost: 1-5 1 nejméné pravdépodobné 5 nejvyssi pravdépodobnost

3. krok: Pritazeni dopadu (D) a pravdépodobnosti (P) k danym rizikum (R)

R P D
R1: Finanéni riziko 2 4
R2: Riziko konkurence 4 5
R3: Nedostatek personalu 5 4
R4: Nezdjem pacienti 2 4
RS: Nizka kvalita sluzeb 1 4

Obrazek 17 Analyza rizik — prvni kroky
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(zdroj: vlastni)

Prvnim krokem bylo identifikovat rizika. Celkem bylo definovano pét klicovych rizik,
které mohou negativné plsobit na vznik ambulance. Nésledn¢ v kroku cislo dvé byla
vytvotfena pétibodova stupnice pro hodnoceni dopadu a pravdépodobnosti, kde ¢islo 1
znaéni minimalni hodnotu a naopak c¢islo 5 nejvys$i. Tietim krokem bylo pfifazeni

¢iselnych hodnot dopadu a pravdépodobnosti k rizikim.
R1: Finan¢ni riziko.

Pravdépodobnost: 2 — Ambulance bude soucasti stabilni spole¢nosti a i nemocnice jako

tokova vykazuje finan¢ni stabilitu a hospodarnost.

Dopad: 4. V pfipadé krize by mohlo dojit k ukonceni provozu, propusténi persondlu

a finan¢ni ztraty pro celou nemocnici.
R2: Riziko konkurence.

Pravdépodobnost: 4 — Konkurence miize mit stoupajici charakter. ZvySend poptavka
po sluznych mtize ldkat i jiné soukromé subjekty k zalozeni novych ambulanci a tim sniZit

zajem o sluzby prace v nemocnici.

Dopad: 5. Snizeny zajem o sluzby by mohl vést k omezeni provozu nebo zavienim

ambulance, coz by nebylo pro nemocnici ptinosné.
R3: Nedostatek personalu.

Pravdépodobnost: 5. Personalu je v soucasné dobé malo. Persondl chybi v ambulancich
u lizek a napfi¢ kazdym oddélenim. Chybi personal kvalifikovany se specializacemi,
zkuSenostmi, ale taky ani novy persondl neni k dispozici. Navic dochazi ¢asto k fluktuaci,

kterd ma vliv a dopad na plynulé fungovani nemocnice, ambulanci a lizek.

Dopad: 4. Kratkodobé lze personadl zastoupit, ale dlouhodobé je zastupitelnost

neudrzitelna.
R4: Nezédjem pacientli

Pravdépodobnost: 2. Na zaklad¢ jiz zjiSténych dat bude spiSe pacientd pfibyvat a tim

vzroste 1 poptavka.
Dopad: 4. Pokles zajmu by vSak mohl vazn¢ ohrozit provoz ambulance.

R5: Nizka kvalita sluzeb
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Pravdépodobnost: 1. Spolecnost AGEL si stoji za vysokou kvalitou a nové vznikla

ambulance bude disponovat novymi pfistroji a Skolenym personalem.
Dopad: 4. Jakékoli pochybeni mlze vyrazné ovlivnit reputaci zafizeni.

Krokem ¢islo 4 je zaneseni jednotlivych rizik do tabulky s pfipravenou barevnou Skalou,
ktera znazornuje kategorii rizik podle zavaznosti. Nizké riziko oznacené zelené je nejmensi
rizikem pro nemocnici, ambulanci. Stfedni riziko je oznaeno Zluté a cervené riziko
je vysokeé riziko. Vysoké riziko je nejvétsi slabinou pro organizaci a je zde potifeba myslet

na spravna a disledna opatfeni.

4. krok: Zaneseni do tabulky

P

S Kategorie rizik
4 nizké riziko

3 stiedni riziko
2

R1,R4
RS
1 2 3 4 S
Dopad

—

Obrazek 18 Analyza rizik — 4. krok

(zdroj: vlastni)

5. krok: Vyhodnoceni rizik v jednotlivych kategoriich

Kategorie rizik
nizké riziko RS
stiedni riziko R1, R4

| yoke sk | R2.R3

Obrazek 19 Analyza rizik — 5. krok

(zdroj: vlastni)
Paty a predposledni krok analyzy rizik je vyhodnoceni rizik v jednotlivych kategoriich.
e Nizké riziko zahrnuje pouze jedno riziko:
o RS5:Nizka kvalita sluzeb.
e Stiedni riziko uz obsahuje dv¢ rizika:
o RI1: Riziko konkurence,

o R4:Nezajem pacienti.
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e Vysoké riziko pojima dv¢ rizika:
o R2: Riziko konkurence,
o R3: Nedostatek personalu.

Na zaklad¢ zjisténych vysledkl je organizace nejvice zranitelnd v oblasti konkurence
a chybéjiciho persondlu. Je proto dulezité zavést spravna, efektivni, protiopatieni.
Protiopatieni se netykaji jen vysokého rizika, ale i stfedniho a nizkého rizika. Vzdy je

nutné rizika pravidelné pfehodnocovat a aktualizovat protiopatieni.

Poslednim 6. krokem je navrh konkrétnich opatfeni k eliminaci nebo zmirnéni jednotlivych

rizik.

6. krok: Protiopatieni

R1: Finanéni riziko

R4: Nezijem pacientui
R5: Nizka kvalita sluZeb

Obrazek 20 Analyza rizik — 6. krok
(zdroj: vlastni)
R1: Finan¢ni riziko:
Dukladnd kalkulace pocateCnich investic (prostory, vybaveni, technologie, personal)

a vypocet mési¢nich provoznich ndkladii. Je potieba také zahrnout neocekavané naklady

na krizové situace.
R2: Riziko konkurence:

Vytvofeni analyzy konkurence v regionu, okresu, kraji a jeji pravidelné ptehodnoceni.
Neustale zlepsovani nabidky sluzeb oproti konkurenci a pravidelnd modernizace prostiedi
a pfistroju.

R3: Nedostatek personalu:

Zajistit zajem o praci v ambulanci, motivovat. Nalezeni kvalitniho, kvalifikované¢ho

a hlavng stabilniho persondlu. Zajistit hmotnou i nehmotnou stimulaci. Umoznit vzdélavani

zaméstnancu.

R4: Nezajem pacientii:
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Zlepseni marketinku. Dostatecnd informovanost o 1é¢b¢, o nové ambulanci a jeji nabidce.

Segmentovat si spravné pacienty.
RS5: Nizka kvalita sluZeb:

Poskytnout nové prostory, moderni technologie, rozsifit spektrum l1écby. Pravidelné skolit

personal. ZlepSeni komunikace s pacienty a ziskani zpétné vazby.

8.7 SWOT analyza

SWOT analyza byla sestavena za pouziti prediktivniho pfistupu. SWOT analyza, kterou
jsem v této Casti zpracovala, je tedy zalozena na dostupnych informacich o trhu, obecnych
trendech v oblasti zdravotnictvi a konkrétnich okolnostech v regionu. SWOT analyzou
bylo mapovano prostiedi algeziologické ambulance. Nejprve bylo analyzovano
mikroprostiedi, tedy prostfedi uvnitf ambulance, které organizace do znacné miry muze
ovlivnit. Zpracovani probéhlo prostfednictvim identifikace silnych a slabych stranek. Dale
bylo zhodnoceno makroprostiedi, tedy vnéjsi faktory, které ambulance nemuize piimo
ovlivnit, ale které mohou mit na jeji ¢innost vyznamny dopad — ty predstavuji ptilezitosti
a hrozby. Cilem této analyzy bylo odhadnou a odhalit oblasti vhodné k optimalizaci, v€as

upozornit na potencialni rizika a podpofit planovani rozvoje ambulance.

8.7.1 Silné stranky

* Ocekava se kvalifikovany a motivovany personal s ochotou k dalSimu

vzdélavani a profesnimu rozvoji.
* Profesiondlni, osobni a mily pfistup zdravotnického personalu,
» Pfitomnost nove atestovanych Iékari.
* Nové zdzemi ambulance, pfijemné prostfedi a koup€ novych pfiistrojt.
* Zdravotni pé€e na vysoké urovni.
*  Mozné rozsitené ordinacni hodiny pro potieby pacienti.
* Dostupnost ambulance.

Planovand algeziologickd ambulance by méla byt umisténa v casteCné
zrekonstruované budové v prvnim patie s vytahem a zajiSténym bezbariérovym piistupem.
Prostory ambulance se pocitaji s kompletni rekonstrukci a vybavenim novym nabytkem

a pfistroji. Cilem je vytvofit prostiedi vhodné pro poskytovani kvalitni zdravotni péce.
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Péce bude zajistovana profesiondlnim a vstficnym zdravotnickym persondlem, a to jak
zkuSenymi lékafi s dlouholetou praxi, tak 1 noveé atestovanymi odborniky, kteti pfinesou

nejnovejsi poznatky z oboru.

8.7.2 Slabé stranky
» Pritomnost nove atestovanych Iékati a nejistota
* Vzhledem k vysokému z4jmu omezend kapacita ptijatych pacientil.
* Potencialné dlouh¢ ¢ekaci doby.
* Nedostate¢na prostorova kapacita ambulance.
* Personalni podstav — nedostatek kvalifikovanych pracovniki
*  Omezené finan¢ni prostfedky na rozvoj a vybaveni.

Ackoliv zapojeni nové atestovanych lékatli pfinasi do péce aktualni poznatky a nové
pristupy, z pohledu pacienti muze jejich nedostatecna praxe vyvolavat nedivéru. Rovnéz
Iékati samotni mohou zpocatku ptisobit nejisté¢, coz by mohlo ovlivnit celkovy dojem

z péce, zejména v prvnich mésicich provozu ambulance.

Vzhledem k rostoucimu zdjmu o algeziologickou péci existuje riziko, Ze kapacita
ambulance nebude dostatecna pro pokryti vSech potieb pacientii. Jiz v pocateCni fazi
provozu muze dojit k rychlému naplnéni termind, coz povede k prodluzovani ¢ekacich

lhtt.

Zasadnim omezenim je také prostorova dispozice — planovand ambulance nebude
schopna pojmout veskeré ¢innosti, zejména v oblasti interven¢ni algeziologie. Tato péce
by zpocatku mohla byt poskytovana pouze jeden den v tydnu ve spolupraci s jinym
oddélenim vybavenym RTG ramenem. Problém vSak mulze nastat v nedostupnosti
personalu, ktery by paralelné zajiStoval chod ambulance i intervencéni vykony. Navic
z technickych diivodii nebude mozné poskytovat intervencni péci Castéji, jelikoz vyhrazené
prostory jsou sdileny i s dalsSimi diagnosticko-terapeutickymi programy (napi. ERCP).
Alternativnim feSenim by bylo pofizeni vlastniho RTG ramene a vybudovani samostatného
prostoru pro vykony, coz vSak nardzi na vyrazna financni omezeni — vysoké potizovaci

naklady, stavebni Uipravy i potfebu nového kvalifikovaného personalu.

8.7.3 Prilezitosti

» Zajem o vykony, které nejsou hrazeny zdravotni pojistovnou (akupunktura).
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* Rostouci poptavka po specializované algeziologické péci.
* Moznost investic do novych technologii diky stabilnimu z&jmu.

* Vytvafeni pozitivniho jména ambulance, které miize ptispét k dobré reputaci

celé nemocnice.
* Spoluprace s praktickymi lékati v ramci komplexni péce o pacienty.

Ambulance ma potencial nabidnout i vykony, které nejsou hrazeny z vetfejného
zdravotniho pojisténi, jako naptiklad akupunkturu. Tato sluzba miize byt pacienty vnimana
jako pfidana hodnota a zaroven piedstavuje finan¢ni pfileZitost pro ambulanci. Vlastni

piijmy z téchto vykonli mohou pfispét k finan¢ni stabilité zafizeni.

Vzhledem k neustale rostoucimu zajmu o 1é¢bu bolesti 1ze ocekavat, ze ambulance
nebude mit problém s naplnénim kapacity. Naopak, stabilni poptdvka miize podpofit jeji

konkurenceschopnost v ramci regionu.

Pozitivni vnimani ambulance ze strany pacientll a spolupracujicich lékatd mtize
prispét k celkovému zlepSeni image celé¢ nemocnice. Vytvareni kvalitni komunikace
s praktickymi 1ékafi navic podporuje kontinuitu péce a posiluje odbornou i organizaéni
spolupraci mezi zdravotnickymi zatfizenimi.

8.7.4 Hrozby
* Nedostatek a fluktuace zdravotnického personalu.
* Rychly technologicky vyvoj a tim spojené neustéle investice.
*  Vznik novych konkuren¢nich ambulanci v regionu.

* Riziko neuzavieni smluv s nékterymi zdravotnimi pojistovnami, pfipadné omezeny

rozsah nasmlouvanych vykont.
* Rostouci ndklady na energie, zdravotnicky material a mzdy zdravotnikd.
* ZvySujici se administrativni zat&z.
* Piisn¢jsi hygienické a legislativni pozadavky.
* Rostouci naroky pacientii na kvalitu péce i prostredi.

Jednou z nejvyznamnéjSich hrozeb, se kterou by se planovand ambulance mohla
potykat, je nedostatek kvalifikovaného zdravotnického persondlu, ktery je dlouhodobym

problémem ve zdravotnictvi napii¢ celou CR. Kromé nedostatku pracovnikil je ¢astym



82 UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky

problémem 1 jejich fluktuace, coz mize negativné ovlivnit stabilitu pracovniho tymu

a prodlouzit dobu potfebnou pro zaSkoleni novych zaméstnanci.

Dalsi riziko pfedstavuje mozny vznik konkurencnich ambulanci v regionu, které
mohou nabidnout modernégj$i zazemi, Sir§i spektrum vykonii nebo vyhodnéj$i podminky

pro pacienty.

Na fungovani ambulance mohou mit negativni dopad i rostouci naklady, zejména
v oblasti energii, zdravotnického materidlu a mzdovych ndrokd. S tim souvisi 1 tlak na
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zajiSténi dostatecnych financnich prostredki a efektivni ekonomické fizeni provozu.

Nemalou zatéz predstavuje také rostouci administrativni agenda, zpfistiujici se
hygienické normy a legislativni pozadavky, které kladou stale vy$si naroky na organizaci
provozu. V neposledni fad¢ je tfeba zohlednit i rostouci ocekavani pacientt, ktefi ¢im dal

vice kladou diiraz na kvalitu poskytované péce, komfortni prosttedi a individudlni ptistup.

8.7.5 Zavér SWOT analyzy

Na zékladé provedené SWOT analyzy lze konstatovat, ze planovand algeziologicka
ambulance ma znacny potencial k Uspésnému zaclenéni do stavajici struktury zdravotni
péce. Mezi hlavni silné stranky patii kvalitni personal, moderni zazemi a rostouci poptavka
po specializované 1écb¢ bolesti. Zaroven je vSak nutné pocitat s urCitymi slabinami,
zejména v oblasti persondlniho zajiSténi, prostorovych omezeni a finan¢nich naroki.
Vyznamné jsou i externi hrozby, jako je konkurence, legislativni zmény nebo zvySujici se

naklady.
Ambulance by se proto méla soustiedit na:
e strategické planovani personalnich kapacit,
e budovani divéry pacientli vii¢i novym lékaitim,
e aktivni spolupraci s praktickymi lékafi a nemocni¢nim managementem,

e vyhledavani dota¢nich mozZnosti ¢i jinych zdroji financovani pro technické
vybaveni a rozvoj.
Pii efektivnim vyuziti ptileZitosti a cileném fizeni rizik ma ambulance ptredpoklad stat se

diilezitou a stabilni soucésti regionalni zdravotni péce.
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ZAVER

Cilem této diplomové prace bylo vytvofit podnikatelsky plan pro zaloZeni nové
algeziologické ambulance v Ostravé — Vitkovicich.

Na =zaklad¢ provedenych analyz, piehledu konkurence, zhodnoceni trhu a navrhu
konkrétniho projektu bylo prokdzdno, Ze zaloZzeni ambulance je nejen mozné, ale
i potiebné a potencidlné Uspé$né. Prakticka Cast ukazala, ze v regionu je poptavka
po komplexni 1é¢bé chronické bolesti, kterd neni v soucasnosti dostatecné pokrytd v rdmci
celého Moravskoslezského kraje. Zaroven byla identifikovana kli¢ova rizika 1 ptilezitosti
ambulance.

Béhem zpracovani prace se ukézalo, jak naroény a komplexni proces zalozeni
zdravotnického zafizeni predstavuje. Velmi dilezitou roli hraji legislativni pozadavky,
finanéni naro¢nost a nutnost orientace v technologickych, ekologickych 1 socidlnich
faktorech. PESTE analyza napomohla k hlub§imu porozuméni prostfedi, v némz bude
ambulance fungovat, a ukdzala, Ze pfestoze existuji urcité¢ hrozby (naptiklad technologické
zastaravani ¢i ekologické limity), celkové je Ostrava a jeji okoli vhodnou lokalitou
pro realizaci projektu. Segmentace pacienti a zhodnoceni socidlniho prostfedi potvrdily,
zese jedna o cilovou skupinu s rostoucim potencidlem — zejména vzhledem

k demografickému starnuti populace.

Dulezitym zjisténim byla rovnéz analyza konkurence, kterd odhalila nejen nedostatek
zafizeni podobného typu, ale také jejich omezené kapacity a Casto zuZenou nabidku
1é¢ebnych metod. Dlouhé cekaci lhiity a omezené ordina¢ni doby ukazuji na nedostate¢né
pokryti potieb pacientl. To vytvafi prostor pro novou ambulanci, ktera mize nabidnout
Sirsi spektrum metod a lepsi dostupnost péce, ¢imz nejen zvysi kvalitu zivota pacienti, ale

také snizi zatizeni jinych zdravotnickych zafizeni.

Zavéry této prace mohou slouzit jako podklad pro rozhodovdni v oblasti
zdravotnického managementu, zejména pii planovani a rozvoji specializovanych pracovist’
v rdmci nemocni¢nich zafizeni. V budoucnu by bylo moZné diplomovou praci rozsifit
napiiklad o ekonomické vyhodnoceni po prvnim roce provozu ambulance, sledovani

spokojenosti pacientl ¢i analyzu redlného dopadu na cekaci doby v regionu.

Ambulance ma potencial stat se dulezitym regionalnim pracovistém. Celkové lze
konstatovat, Ze vznik nové algeziologické ambulance v Ostravé mlze vyznamné prispét

k feSeni souCasné situace v oblasti 1écby chronické bolesti.
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PRINOS DIPLOMOVE PRACE

e Nabizi navrh na zavedeni nové algeziologické ambulance v Nemocnice Agel
Ostrava — Vitkovice, ktery mize byt vyuzit jako podklad pro rozhodovani

managementu.

e Pomaha identifikovat poptavku po 1écbé chronické bolesti v regionu a upozoriiuje

na nedostatecné kapacity stavajicich zdravotnickych zafizeni.

e Obsahuje zpracovany finan¢ni plan, ktery umozZiluje posoudit ekonomickou

proveditelnost projektu a napomaha v dal§im planovani rozpoctu.

e Upozoriiuje na klicova rizika a zdroven definuje mozné ptilezitosti a konkurencni

vyhody nové ambulance.

e Pifispivda k lepSimu porozuméni procesu zaloZzeni zdravotnického zafizeni

a propojuje teoretické poznatky se skuteCnymi potiebami zdravotnické praxe.
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DOPORUCENI

Na zékladé provedené analyzy a sestaveného planu lze doporucit nésledujici kroky pti

zahdjeni a provozu algeziologické ambulance.
e ZajiSténi persondlniho obsazeni

Doporucuje se vcasné zajisténi odborné zplsobilého personalu — idedlné 1ékare
se specializaci v algeziologii nebo lékafe anesteziologa s pfisluSnym kurzem, dale

zkuSenou zdravotni sestru s praxi v oblasti 1€cby bolesti.
e Moznosti thrad a smluv s pojistovnami

Je nutné pravidelné¢ komunikovat se vSemi zdravotnimi pojisStovnami o uhradovych

mechanismech, aby bylo zajisténo pokryti poskytovanych vykont.
e Fungujici a flexibilni systém

Je tieba zajistit fungujici a flexibilni systém, ktery bude vstficny pro pacienty a zajisti

kratsi cekaci doby véetné moznosti elektronického objedndvani.
e Spoluprace s dalSimi oddélenimi

Ambulance by méla byt tizce propojena s oddélenimi, jako je neurologie, ortopedie,

chirurgie ¢i interna, odkud l1ze ocekavat nejvice pacientil.
e Marketing a informovani vetejnosti

Doporucuje se vytvofit informacni letaky, které budou k dispozici v ambulancich celého
aredlu nemocnice, informovat praktické lékate v okoli a vyuzit webové stranky nemocnice

a socialni sit¢ k propagaci ambulance.
e Monitoring nédkladovosti a navratnosti investice

Doporuceni také zahrnuje pravidelné sledovat naklady, vynosy a vytizenost ambulance.
Vyhodnocovat efektivnost a spokojenost zaméstnanct i1 pacientd. Vzdy s odstupem casu —

napf. za 6 mésict a poté kazdy rok.
e Monitorace zmén

Pravideln¢ sledovat demograficky vyvoj, 1é€ebné metody, technologicky pokrok v oblasti

1é¢by bolesti a legislativni zmény, které mohou ovlivnit dal§i sméfovani ambulance.

e Zajisténi kvality a bezpeci
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Zajistit pravidelné audity, Skoleni a vzdélavani personalli v dané oblasti.
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EKG elektrokardiogram
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PRILOHA P I: OSOBNIi DOTAZNIK

Osobni dotaznik — algeziologickd ambulance

Pfijmani a jméno: Titul:
Rodné cislo: Datum Narozeni: Poj:
Adresa bydlisté: Tel. kontakt

Alergie

o Ano

[N}
=
m

MNacoa

projevuje

jak se

Nutriéni anamnéza:

Vyska: cm | Vaha: kg BMI: Obvod paie (nedom. konéetina):
cm
NRS 2002: BMI pod 20,5 Nechtény vahovy dbytek SniZeni pfijmu potravy
v poslednich 3 mésicich v poslednim tydnu
body | = Ano o Ne ocAno o Ne o Ano o Ne
Mutri¢ni terapie = Ano o Ne Jakd:
Pririistek na vaze: o Ano o Ne Kolik kg za Casovy Usek

Pracovni anamnéza

Nyni | o PN o pracujici | Pracuji jako:

jsem [ = uUpP o RD/MD o paéuji 0 osobu blizkou

Na: o dichodce | o starobni | o invalidni ol.5t oll.5t ollist
Drive jsemn pracoval jako:

Nosil jste v minul. Bfemena? o Ano = Ne Jake:

Ktefi lékari/odbornosti se zabyvali vasi bolesti a jak ji l&€ili

1.

2.

3.

Které lékafe pravidelné navitévujete/ kde jste dispenzarizovani

1.

2.
3.
4,

Farmakologicka anamnéza — jaké léky uiZivate

Od bolest

Nazev léku, sila, forma Jak casto

Jak dlouho

Ostatni




Historie diive uZivanych I&éki od bolesti

MNazev léku, sila, forma

Jak €asto jste jej ufivala

Davod zmény, vysazeni ...

Osobni anamnéza

Neurologické o roztroudena o Epilepsie o mozkova o Myastenie gravis
Anoo Neo skleréza osnifend | cobrnanervil | pithoeda o [T

citlivost castifi téla ¢ bolesti zad
Kardiovaskuldrni | o vysoky krevni tlak | o srdeénf infarkt | o poruchy srd. 0 ischemie srdce
Anoo Neo o selhévani srdce o plicni embolie | rytmu o srdeéni vada

o KS nebo ICD o kifefoveé Zily o ICHDKK JINE ot
Endokrinologické | o cukrovka o poruchy 5tit. | ozanéty slinivky | INg .
Anco Neno 5l
Dychacich cest: O astma ozanéty plica | o CHOPN 13 =
Anoo Neo o emfyzém priduiek
Krve/ srailivosti: O anemie o trombofilie o krvécivost 1T T
Anoo Neo
Odi: = zeleny zakal o Sedy zakal o slepota [T =S
Anoo Neo
Jater: o Zloutenka, zanét o cirhoza o Ttukovaténi jing
Anco Neno jater
Traviciho traktu: = faludecni viedy o zdnéty stfev o paleni Zahy [
Anoo Neo
Ledvin: = ledvinové kameny o zdnéty ledvin o selhdw. ledvin jine
Anoo Neo
Onem. svall, kosti, | o zmény patefe o zdnétlivé kloubni a svalové onem. jing
kloubii = osteopordza o pourazové stawvy
Anoo Neo = osteomyelitida o stavy po vyménach kloubil
Psychiatricka: = Uzkosti o schizofrenie jing
Anoo Neo = deprese
Madorové: O Ano o Ne JAKE e e
Infekéni: o Anc o Ne JAKE e
Pridruiené potize
Nechutenstvi Ano o Ne o obfas = | Zvraceni Anoz Neo obdaso | Pocitna zvrac. Anoo Ne o obéaso
Pocit plnosti Anooc Neo obfaso | Nadymani  Anoo Neo obéaso | Pdleniidhy Anoo Neo obfasco
Zicpa Anoo Neo obéaso | Prijmy Anoo Neo obéaso | Cetnoststolic Anoo Neo obéaso
Nespavost: Anoo Neo obaso | Spatné usindni Anoo Neo Buzeni v noci Anoo Neo

Nespim celounoc  Anoco Neo Spanek pfesden  Anoo Neo

Poéet hodin spanku:




Vie o vaii bolesti

Popiite svymi slovy

1. Kdy a jak zacaly potize 2. Coa kde Vas boli

3. Kdy mate bolesti | réno, vecer, stalé, pies den _) 4. Cozplsobuje bolest? Zaté3/jaka

Vizualni analogova skala

Grafické zhodnoceni bolesti = VAS!'NRS VYBERTE 1510 0D 8 DO 10, KTERE NEJLEFE ODPOVIDA VAS BOLESTE

i 1 2 3 4 5 & T 8 =) 10

Intenzitu bolesti zaznamenejte gislem naba
V¥BERTE CBLICE., KTERY NEJLEPE 0DPOVIDA WASI BOLESTE:
e, = o~
l{@, (&) (% ) @} |{@ {4k
R demm Ml el MLt et
a 1 -4 ol -8 81
bez bolestl  snosiedng shiedni ibrd bruly nafhord
Rano dopoledne poledne odpoledne veier noc
Dnes
Pri atace bolest
Po analgetizaci
Mapa bolesti: Misto bolesti zaznamenejte/znazornéte na téle
Modrfe: bolest obecné — PN . _
Fagps. | 3 \ oy
. L | 1 -} /]
Cervené: bolest paliva W\ \ o ]
- - ] =t
= .a‘)l = — e - e -
Zluté: tupa Vi 1 e o / \ - ~
| \ | i | || .‘P ¥ I| 1
Zelené: bolest svirava {4 ] A \ | [ A Mo A
) o L 1] Ll 1~ ] | -\ / ||'| L1y |I | \
Fialowva: jind — popiste jaka II | (f Pyl II [N ) ‘\ | | [/
|/ ) [ R | |/
Il | ([ { {1 [ |J\ Vbl | |
It “ | |
[ ) WA\ }I.ll ANAT. A I']
U A VAN 2 VAN IR
[ [ |
(I A T | || j | | I| / |
| | | |
J ,"l ! ;) Y \ / / \ 4 ; .
l'l |I I |I II 1 f ] | I| 'l | :



Test sobéstadnosti - 1ADL

Provedeni &mnosti/hodnoceni
skore

vyhledd samostatné Eislo, vytodi je 10

Telefonovani zna nékolik Zisel, odpovida na zavelani 5
nedokiZze pouzit telefon i}

cestuje samostatné dopravnim prostiedkem 10

cestuje s doprovedem 5

vyZaduje pomoc druhe osoby nebo specidlni podminky (specidlné

upraveny viiz) L
samostatné nakoupi 10
Nakupovani nakoupi s doprovodem/radou druhé osaby 5
neni schopen nakoupit o]
provadi samostatné nebo s pomoci u té&Zkych praci 10
Domaci price provede pouze lehii price 5
neprovede 4]
provadi samostatné 10
Prace kolem .
domu provede s pomoci nebe pod dohledem 5
neprovede o]
samestatné uvar celé jidlo 10
jidlo si ohieje 5
jidlo musi byt pripraveno druhou osobou 0
uZiva samostatné, spravné davkuje, zna nazvy lékd 10
uZivd, jsou-li pfipraveny a pfipomenuty 5
leky musi byt podany druhou escbou 4]
spravuje samostatné, znd plijmy a vydaje, plati Gcty 10
zvlada drobné vydaje, potiebuje pomoc pri sleZitéjsich operacich 5
neschopen bez pomoci zachazet s penézi i}

Hodnoceni stupné zavislosti
*  0-40 bodi: zévisly
s  45-75 bodd: ¢asteins zavisly
* 80 bedd: nezdvisly
Bolest mé& omezuje v: 1 — 4, pfifemz 1 = bolest mé v této Sinnosti vilbec neomezuje, 5 = mé zcela omezuje

Mavitéva 1 2 3 4

Spanek

Odpocinek v priib&hu dne

Pohyblivost — béina sebeobsluha doma

Pohyblivost — wykonadvani éinnosti venku

Wykondvani pracovni finnost

Aktivita setkdvat se s pfateli, rodinou

Aktivita — rekreaéni sportovéni

Omezeni v zajisténi si vyZivy/stravy

omezeni s vyprazdiovanim

Omezeni s hygienou

D& e Podpis: e



PRILOHA P II: PRIHLASKA DO VYBEROVEHO RiZENIi

Pfihlagka do vybérového fizeni

Na zakladé oznameni Krajského dradu Moravskoslezského kraje o vyhlaseni vybérového
fizeni dle zak. &. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi, ve znéni pozdéjsich

predpisi, zvefejnéné na uredni desce pod &islem...................") podavam jako

a) poskytovatel zdravotnich sluZeb v pfisluiném oboru/cborech
nebo

b) uchazeé, ktery/d hodla poskytovat zdravotni sluzby a je schopen/a ve |hité stanovené
ve vyhlaSeni vybéroveho fizeni splnit pfedpoklady k poskytovani zdravotnich sluZeb
v pfisludném oboru/oborech

jméno, pfijmeni, titul, pfip. IC (fyzicka osoba) / ndzev uchazede, IC (prévnicka osaba)*
adresa trvalého pobytu/adresa sidla pravnické osoby

ve stanovené |haté piihlasku do vybérového fizeni pied uzavienim smlouvy

o poskytovani a Ghradé hrazenych sluieb.

Forma zdravotni péce: (hodici se zadkrinéte)
ambulantni péce
T ambulantni stacionamni péce
Z jednodenni péce

Z zdravotni pé€e poskytovana ve vlastnim socialnim prostfedi pacienta

Oborly zdravotni péce:

(die zAkona ¢. 95/2004 b, ve znénipozdéjiich pledpist, vyhiadky €. 185/2009 5b., ve znéni pozdéjsich
predpisy, a zakona ¢. 962004 Sb., ve znéni pozdéjich pfedpisu, nafizeni viady €. 31/2010 Sb.,
vyhiagky €. 55/2011 Sh., ve znéni pozdéjgich predpist)

Druh zdravotni péée nebo nazev zdravotni sluzby: (hodici se zadkrinéte)
T |éZebné rehabilitaéni péce

Z odetfovatelska péce

T paliativni péce

Z zdravotnicka dopravni sluzba

T pfeprava pacientd neodkladné péée



Navrh Ihiity, od které budou poskytovany hrazené zdravotni sluzby: .........ccceeeeeneeecenennen.
Hrazené zdravotni sluzby budou poskytovany v misté: ...
Nabizeny uvazek (rozsah ordinacnich hodin) ™).

Piihlaska do vybérového fizeni je podavana z divodu: (hodici se za3krinéte)
[ UZAVieni NOVE SIMIOUVY: ..ccvviiveieeeeeessiessesseessessesessssssseesssmssssasssssssssssmssasssssmssmsssen
P ez P s i o e T e R S

L Rozsireni rozsahu poskytovanych sluZeb: ...

Zadam o uzavieni smluvniho vztahu s nasledujicimi zdravotnimi pojistovnami: (hodici se
zagkrtnéte)

O vze (111) O vezp 201) O ¢pzp205) O ozp (207

O 7p Skoda (2000 O zZeMv (2110 O RBP ZP (213)

Zdravotni sluiby ve vySe uvedeném oboru/oborech budou poskytovany pro dzemi

(okresl/oblast) s ohledem na mistni a casovou dostupnost: ...
Kontaktni ddaje uchazece:

jméno a pfijmeni (vEetnd tituld)
nazewvpaskyfovalele [POY: . oo e renen cnsmes s e s e
adresa pro korespondencivéetnEPSC: .

telefon: .. e-mal



Souhlasim s tim, Ze udaje uvedené v pfihla5ce a jejich pfilohdch budou poskytnuty Elenim
komise vybérového fizeni dle zdkona &. 48/1997 Sb.

Prohlasuji, Ze uvedené ddaje jsou pravdivé, (plné a nic neni zamléeno. Jsem si védom pravnich
nasledkd vyplyvajicich z uvedeni nespravnych nebo netplnych udajd (§ 21 odst. 1 zakona
€. 200/1930 Sb., o pfestupcich, ve znéni pozdéjsich pfedpisa).

T AT I TRRREA s | | b e R PoEDE e
u fyzické osoby podpis uchazede
u pravnické osoby podpis osohy
opravinéng jednat za spolecnost

*} Mutné vyplnit

**) Nepovinny (daj

Dopliiujici informace:

Uchazet o vybérové fizeni zasila nabidku formou pfihlasky ve Ihaté zvefejnéné na ufedni desce
Krajského dfadu Moravskoslezského kraje. Uchazed je povinen prokazat, Ze spliiuje, nebo je
wve |hité stanovené ve vybérovém fizeni schopen splnit, pfedpoklady pro poskytovani hrazenych
sluZeb v pfisluném oboru zdravotni péce, ktery je pfedmétem vybérového Fizeni.

\ pfipadé. 7e se jedna o uchazefe dle pism. a) tohoto navrhu, pfiloZi k pfihlasce tento kopii
pravomocného rozhodnuti o opravnéni k poskytovani zdravotnich sluZeb dle zakona
€. 372/2011 Sb., zakona o zdravotnich sluZbach a podminkach jejich poskytovani (zakon
o zdravotnich sluZbéch), popf. zamér (pisemny dokument) popisujici struéné rozsah nabidky

na poskytovani hrazenych zdravotnich sluZeb.

V pripadé. 7e se jedna o uchazece dle pism. b) tohoto navrhu soucasné s pfihlaskou doklada
zamér (pisemny dokument) prokazujici schopnost uchazefe splnit pfedpoklady
pro poskytovani hrazenych sluZeb v pfisluiném oboru zdravotni péce, ktery je predmétem
wyhlaseného vybérového Fizeni.

Pii posuzovani piihlasek ¢lenové komise piihlizeji zejména k siti pojistovny v daném
oboru a uzemi, k dobré povésti uchazete, k praxi uchazete v pfisludném oboru,
k disciplinarnim opatienim uloienym podle zakona o Ceské lékaiské komoie, Ceske
stomatologické komoie a Ceské lékarnické komofe, k etickému piistupu k pacientim,
ke stiznostem na poskytovani zdravotnich sluzeb. Clenové komise dale posuzuji zamér
uchazete na zajistovani hrazenych sluzeb v oboru zdravotni péce, ktery je predmétem
vybérového fizeni, a jeho moZnostem splnit piedpoklady pro zaji$téni hrazenych sluzeb
ve lhiité stanovené ve vyhlaseni vybérového fizeni.

Podklady. ze kterych bude komise pfi posuzovani pfihlasek vychazet:
- piihld3ka uchazete

- popf. zamér (pisemny dokument) popisujici nabidku uchaze€e hrazenych sluZeb v oboru
(oborech) zdravotni péée, ktery je pfedmétem vybérového fizeni

- popf. kopie pravomocného rozhodnuti o opravnéni k poskytovani zdravotnich sluZeb dle
zakona €. 372/2011 Sb., zakona o zdravotnich sluZbach a podminkach jejich poskytovani
(zdkon o zdravotnich sluZbach)



PRILOHA P III: VYKONY

8.

9.

. Telefonické konzultace: 70 pacient x 108,10 K& =7 567,00 K¢
. Vypsani receptu: 35 pacientit x 108,10 K¢ =3 783,50 K&

. Prvotni vysetieni: 40 pacienta x 1029,00 K¢ =41 160,00 K¢

. Kontrolni vySetfeni: 40 pacientii x 552,00 K¢ =22 080,00 K¢

. Kaudalni blok: 10 pacienti x 750,00 K¢ =7 500,00 K¢

. SI blok: 20 pacientt x 750,00 K& = 15 000,00 K¢

. RFT pod RTG: 15 pacientt x 7850,00 K& =117 750,00 K¢

RFT pod USG: 10 pacientt x 1394,00 K¢ = 13 940,00 K¢&

Injekéni okrskova anestézie: 3 pacienti x 127,00 K¢ = 381,00 K¢

10. Edukacni pohovor lékate s nemocnym: 40 pacientii x 345,00 K¢ = 13 800,00 K¢

11. Postanesteticka péce: 40 pacientti x 633,00 K¢ =25 320,00 K¢

12. Postanesteticka péce: 35 pacientti x 524,00 K¢ = 18 340,00 K¢

13. Epiduralni nebo subarachnoidealni punkce: 10 pacientl x 750,00 K¢ =7 500,00 K¢

14. Intervencni analgeticky dg — terapeuticky vykon: 78 pacientd x 1432 K& =111 696 K¢

15. Novy pacient — komplexni vysetfeni: 40 pacienti x 1029,00 K& =41 160,00 K¢

16. Prohlidky dispenzarizované osoby: 200 pacientti x 10 K¢ =2 000, 00 K¢



PRILOHA P 1V: CASOVA ANALYZA — PESIMISTICKY NAVRH

Casové analyza
Pesimisticky navrh

Pfiprava projektu 60

Financovani a
ziskani prostfedkd

Zajisténi vybaveni -
Zajisténi IT a
dokumentace
Vybér a skoleni
persondlu

60

Marketing 90




