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ABSTRAKT

Diplomova prace se zaméiuje na zvyseni kvality poskytovanych sluzeb gynekologicko-
porodnického oddé€leni v Nemocnici Kyjov. Prace je rozdélena do dvou hlavnich ¢asti.
Cast teoretickou a praktickou. Teoreticka &ast se rozdéluje na 3 kapitoly. Prvni kapitola se
tyka zdravotnictvi v Ceské republice, popisuje vyvoj a jeho soucasny stav. Druha kapitola
se zaméiuje na marketing sluzeb, na jeho déleni a vlastnosti. Tteti kapitola se tyka
marketingu ve zdravotnictvi. VSechny popsané¢ informace jsem ziskala z dostupnych

odbornych zdroj.

Prakticka ¢ast je dale rozdélena do dvou ¢asti — analytické a projektové. V analytické ¢asti
je popsana historie porodnictvi v CR a typy poskytovanych sluZeb. Dale obsahuje analyzu
makroprostiedi, mikroprosttedi, Porterovu analyzu péti konkuren¢nich sil spolu
s vicekriteridlnim hodnocenim konkurence a dotaznikové Setfeni. VSechny tyto analyzy
byly shrnuty do SWOT analyzy a na zdklad¢ zjisténych nedostatkli byla vypracovana

projektova cast, kde byly navrzeny strategické cile a doporuceni do praxe.

Kli¢ova slova: zdravotni péce, marketing sluzeb, marketingovy mix, zdravotni sluzby,

historie porodnice.

ABSTRACT

Dissertation is focusing on incerased quality of provided services Department of
Gynecology and Obstetrics in hospital Kyjov. Thesis divided into two main parts. The
parts theoretical and practical. The theoretical part is divided into three chapters. The first
one concerns health care in Czech republic, ut describes development and current status.
The second chapter is focusing on marketing services, his division and characteristics. The
third chapter is about marketing in health care. I got all described informations from

available technical sources.

The practical part is divided into two parts — analytical and project. In analytical part is
described history of obstetrics in Czech republic and type provide services. It also contains
analysis of makro and mikro. Porter’s five faces analysis along with multi-criteria

evaluation and questionnaire survey. All of these analysis were resumed into SWOT



analysis and on basis of found shortages project part was developed, where the strategic

purposes and recomendations for practise were suggested.
Keywords:

health care, marketing of services, marketing mix, health of services, history of maternity

hospital.
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1 UVOD

Narozeni ditéte je tim nejkrasnéjSim okamzikem v zivoté kazdé Zeny. B€hem porodu zena
vnima spoustu faktorti. Jedna se o faktory pozitivni, z narozeni miminka, ale i faktory

negativni, napf. bolest, stres, strach.

Dle mého nazoru pfevazuje plisobeni negativnich faktori na Zenu pii porodu, proto je
dilezité dbat na pozitivni faktory, které Zena béhem porodu vnima, napft. ptijemné
prostiedi porodniho sélu, kde Zena mtiZe stravit i n€kolik hodin. Sama s porodem
zkuSenosti nemam, ale je to jedna z mala okamziki — situaci, které jiz ted’ ve mné
vyvolavaji strach i respekt zaroven. Proto se budu v diplomové praci snazit najit feseni
(formou piijemného prostiedi porodniho sélu, jeho vybavenosti a piistupem personalu),
které nejen mné, ale i ostatnim rodickam pomohou zmirnit negativni faktory, které jsou

s porodem spojeny.

Diplomova prace se zabyva situaci gynekologicko-porodnického oddéleni v nemocnici
Kyjov. Nemocnice Kyjov byla zaloZena pfed druhou svétovou valkou a nachazi se na Jizni

Morave.

Teoreticka ¢ast diplomové prace je rozdélena do tii kapitol. Prvni kapitola se zabyva
vyvojem zdravotniho systému v Ceské republice a jeho sou¢asnym stavem. Druha kapitola
popisuje marketing sluzeb. V posledni kapitole se zmifiuji o marketingu ve zdravotnickém

zafizeni se zamétenim na kvalitu a poskytovani.

V praktické €asti je nutné provést situacni analyzu soucasného stavu marketingového
fizeni nemocnice Kyjov. K tomu bude vyuzita analyza makroprostiedi a mikroprostredi.
Dale pak Porterova analyza péti konkurencnich sil, jejiz soucasti bude i vicekriterialni
hodnoceni a dotaznikové Setfeni, které probihalo na gynekologicko-porodnickém oddéleni
v nemocnici Kyjov, jehoz respondentkami byly zeny ve véku od 18 — 40 let. Dotaznik je
zaméien na spokojenost s poskytovanymi sluzbami, na kvalitu stravy, dostatek soukromi a
na spokojenost s ptedporodnimi kurzy. Déle jsem zjist'ovala piistup zdravotnického
persondlu k rodickam a spokojenost klientek se vzhledem porodniho salu. Na zakladé
vSech zjisténych nedostatkli z posuzovanych analyz jsou navrzeny strategické cile a

doporuceny postupy k jejich dosazeni formou projektové casti.
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2 CILE AMETODY ZPRACOVANI PRACE

Cilem diplomové prace je zpracovani projektu na zvySeni kvality poskytovanych sluzeb na
gynekologicko-porodnickém oddé¢leni v nemocnici Kyjov. V dnesni dobé je dle mého
nazoru kvalita velice dilezit4, at’ uz u potravin, sluzeb u kadetnice anebo jedna-li se o
sluzby zdravotnické. Kazdy clovek, ktery pfijde do nemocnice, o¢ekava od zdravotnického
personalu nejlepsi péci, ¢eka urcitou kvalitu zdravotnich sluzeb. Pro€ by i rodicky nemohly

dostat profesionalni péci v piijemném a ni¢im neruSeném prostiedi?!

Diplomova prace se déli na dvé stézejni ¢asti, na ¢ast teoretickou a ¢ast praktickou.

V teoretické ¢asti se budu zabyvat historickym vyvoje zdravotniho systému a jeho
soucasnym stavem. PopiSu formy financovani, typy poskytovatel zdravotni péce. Déle se
v teoretické ¢asti budu vénovat definici marketingu, jeho vyuziti ve zdravotnictvi a

objasnim charakteristiku marketingu sluzeb, jeho vlastnosti a déleni.

V teoretické ¢asti vyuziji vSech dostupnych odbornych zdroji, které se dané problematiky
tykaji.

V praktické ¢asti provedu analyzu marketingového fizeni gynekologicko-porodnického
odd¢leni, jehoz soucasti bude 1 dotaznikové Setfeni, které bude probihat na gynekologicko-
porodnickém oddé€leni v nemocnici Kyjov od ledna — biezna 2015. Respondentkami budou
klientky tohoto oddéleni. Stanovim si cile a k nim 1 — 2 hypotézy. Na zdklad¢ ziskanych
informaci pak bude vytvoren projekt, ktery navrhne feSeni do praxe. Projekt pak bude

podroben casové, nakladové a rizikové analyze.
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I. TEORETICKA CAST
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1 DEFINICE ZDRAVI

Definic zdravi je hned nékolik. Mezi nejznamé;jsi dle Celedové a Celevy (2010, s. 16-17)
vsak patii dle WHO (Svétova zdravotnicka organizace) definice z roku 1946, ktera
definuje zdravi jako stav uplné télesné, duSevni a socialni pohody a ne jen nepfitomnost

nemoci.

Zdravi je to nejcennéj$i, co mame, ale cennost tohoto statku si za¢neme uvédomovat, az
kdyZ jsme nemocni. Do té doby jej bereme jako samoziejmost. Je dilezité nejen pro
jednotlivce, ale pfedevsim pro spole¢nost. Je znamo, Ze ¢im vice je zemé vyspélejsi, tim je
komplexnéjsi a také Stédrejsi na péci, kterou svym obcantim poskytuje. Oblast
zdravotnictvi spad4 do narodohospodaiské politiky a jeho financovani proslo
dlouhodobym vyvojem aZ do dnesni podoby, jako zdravotni pojisténi, které je v Ceské
republice stanoveno zdkonem ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi. Hlavnim
smyslem zdravotni politiky je poskytnout kvalitni a dostupnou zdravotni péc¢i vSem lidem,
bez rozdilu rasy, pohlavi ¢i narodnosti a snazit se o navraceni lidského zdravi nebo alespon
o zafazeni lidi do béZzného zivota. Na zdravotni politice statu se podili velké skupina lidi,
at’ se jedna o statni €1 nestatni subjekty, nadace, zdravotnicka zatizeni, politické strany

nebo zdravotni pojistovny.
1.1. Determinanty zdravi

Dle Celedové a Celevy (2010, s. 27) je mizeme definovat jako pii¢iny, které ptisobi na
zdravi jedince. Plsobeni téchto faktorti na zdravi ¢lovéka mlze mit v kone¢né fazi dopad
biopozitivni (chranici a posilujici zdravi) nebo bionegativni (oslabujici a zpusobujici
nemoc). Dle Celedové a Celevy (2010, s. 27) zakladnimi determinanty jsou: Zivotni styl,
genetika, socioekonomické a zivotni prostiedi a zdravotni péce.

> Zivotni styl — to jak Zijeme, jak se stravuje ma na nase zdravi nejvétsi vliv a to az
50-60%.

» Genetika — fadi se mezi vnitini determinanty a je v zastoupeni 10-15%.

»> Socioekonomické a Zivotni prostiedi — zahrnujeme sem ekonomickou situaci
jedince, tzn. zda pracuje anebo je nezaméstnany, jaka je uroven bydleni a Zivotniho

prostredi (20- 25%).

» Zdravotni péce — 10-15%.
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1.2. Prevence

S podporou zdravi uzce souvisi prevence. Celedova a Celeva (2010, s. 35) ji ve své knize
definuji jako ¢innost, ktera vede k podpote zdravi, k zabranéni vzniku nemoci a predev§im
se podili na prodlouzeni zivota jedince. Preventivni ¢innosti jsou dvojiho charakteru a to

obecné (nespecifické) a specifické (profylakticke).

» Obecné — zaméiené na podporu zdravého Zivotniho stylu a Zivotniho prostredi.

» Specifické — jsou cilen¢ zaméfené na prevenci vzniku ur€ité nemoci (napf.
ockovani proti karcinomu délozniho ¢ipku).
Dle &asového hlediska ji Celevova a Celeda (2010, s. 35) dale rozdéluji na primarni a

sekundarni prevenci.

a) Primarni prevence ma dle Celevové a Celedy (2010, s. 35) ochranit a posilit
zdravi, ale také zabranuje vzniku nemoci. Hlavni sloZkou primarni prevence je
o¢kovani, které ma v CR dlouholetou tradici a to jiz od roku 1960, kdy doslo
celoplosnym ockovanim k vymizeni détské obrny.

b) Sekundarni prevence, jejimZ hlavnim cilem je dle Celevové a Celedy (2010, s.
37) predejit nezadoucim nasledkiim jiz vzniklé nemoci. Do sekundéarni prevence
tedy fadime pravidelné preventivni prohlidky, které mohou vcasné diagnostikovat

ptiznaky pocinajici nemoci.
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2 ZDRAVOTNICTVi V CR A VYVOJ SYSTEMU ZDRAVOTNI
PECE
Mezi prvni znalce zdravotnictvi se fadi cirkev. Prvni poznatky i vzdélavani v této oblasti
probihalo v kléasterech ¢i jinych cirkevnich zatizenich. Eim (2008, s. 18-19) ve své praci

pise, Ze velky zvrat ve zdravotnictvi pak nastal za vlady Marie Terezie a Josefa II., kdy

bylo zdravotnictvi organizovano centralizovanou spravou.

,» Dle Eima (2008, s. 18 - 19) v patentech Generdlniho medicinského tadu 1752 pro
Moravu a 1753 pro Cechy byla stanovena pevna pravidla pro veskery 1ékatsky personal od
lazebniki, ranhojici aj.* Cisar Josef II. pak pokracoval v reformach i po smrti své matky.
Velky daraz kladl na vzdélani vSech pracovnikli ve zdravotnictvi. Kazdy mohl
zdravotnické povolani vykondvat az po sloZeni potfebnych zkouSek. Ke vzniku
zdravotniho uspofadani moderni doby v tehdejSim Rakousku — Uhersku doslo zakonem c¢.
68 z roku 1887 o vefejné zdravotni sluzbé. Na jeho zdkladé a v ndvaznosti na tzv.
zdravotni policii se vyvijela v ¢eskych zemich hierarchicky uspofadand sit’ zafizeni, jejiz
kontrole podléhala stanovena hygienicka, protiepidemicka a preventivni opatfeni. Po vzoru
Némecka byl pak v Rakousku — Uhersku, véetné Ceskych zemi v roce 1888 zaveden
systém nemocenského — zdravotniho pojisténi, ktery byl zalozeny na principu solidarity a
piechazi a7 do samostatného prvorepublikového Ceskoslovenska. Eim (2008, s. 19) ve své
knize piSe, Ze ,,po vzniku Ceskoslovenska bylo nemocenské pojisténi délniki upraveno
zakonem ¢. 221/1924 Sb., ktery upravil pojisténi zaméstnanct pro piipad nemoci,
invalidity a stafi.“ Zakladem zdravotni péce byl prakticky 1ékat. Lékati byli vyplaceni dle
Eima (2008, s. 19) hned n¢kolika zptlisoby a to ,,platbou za vykon, za ptipad onemocnéni,
platbou za hlavu a rok a pausalem.” Nekteré z plateb zlstaly v této podobé az do dnesni
doby. Velkéd reforma u nas nastala az po roce 1990. Na koncepci nového systému dle
Gladkije (2002, s. 60) zacala vroce 1989 pracovat skupina odbornikii pod vedenim
ministerstva zdravotnictvi. Zména se meéla tykat piedevSim povinného zdravotniho
pojisténi, méla zajistit zdravotni péci vSem obCantim a na zdklad¢ toho byla zavedena
svobodna volba I¢kafe. Hlavni zména se méla tykat financovani ve zdravotnictvi, které
zacalo byt vicezdrojové, penézni prostiedky pfitékaly do systému ze zdravotniho pojisténi,
ze statu, z obci a pfimou thradou od pacienta. Impulsy vedouci k t¢émto zméndm popsal
Gladkij (2002, s. 60) ve své knize jako nepfiznivy zdravotni stav populace, zvySeni

motivace obyvatel v péci o své zdravi a nespokojenost Iékaii se svym postavenim.
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Zaklady tohoto nového systému vznikaly v letech 1991 — 1993. Ne vSechny vsak byly

dokonceny.

2.1. Typy systému zdravotni péce

Dolansky (2008, s. 91) definuje péc¢i o zdravi jako souhrn politickych, ekonomickych,
socidlnich, kulturné vychovnych a zdravotnich postupli a cinnosti které slouzi
k upeviiovani, zastit¢ a obnove zdravi obyvatel. Zdravotnictvi definuje Dolansky (2008, s.

92) jako souhrn ¢innosti, které uspokojuje zdravotni potieby obyvatel.

Po celé staleti se zdravotni systém skladal pouze ze dvou slozek a to z pacienta a Iékare.
V soucasnosti se na fungovani zdravotniho systému podili slozek vic, které spolu musi
spolupracovat. Na tom, aby systém fungoval tak jak mad, se podili pacient, poskytovatel
zdravotni péce (nemocnice, lékafi), subjekt hradici zdravotni péci (pojistovny) a stat.
Ochrana a kol. (2010, s. 126) ve své knize piSe, Ze zdravotni systém spada do narodniho
hospodarstvi a mizeme jej klasifikovat dle ekonomickych ¢innosti (CZ — NACE). Dle
Ochrany a kol. (2010, s. 126) maji zdravotni systémy jakousi podobu produkéniho systému
a ke své produkci potiebuji vstupy (zdroje), na zaklade kterych pak realizuji vystupy.

2.1.1 Bismarckovsky model

Staiikova (2013, s. 23) ve své knize uvadi, ze tento model byl realizovan predevsim
v Prusku a fungoval az do 2. svétové valky. Zakladatelem tohoto modelu byl kanclét Otto
von Bismarck a jeho principem je povinné zdravotni pojisténi. Pojistné se platilo ve vysi
4,3% a bylo rozdéleno na poloviny, jednu hradil zaméstnanec a druhou zaméstnavatel.
V dnesni dobé¢ je také povinné pojisténi, ale uz ve vysi 13,5%, kdy 4,5 % si hradime jako
zamé&stnanci a zbylych 9% hradi zaméstnavatel. Zakladem zdravotni péce byl prakticky
I1¢kat, kdy pojistovny rozhodly, Ze volba lékafe nebude svobodnd, ale kazdému bude
zvolen I€kaft, napt. dle mista bydlisté. V dnesni dobé tomu tak neni, dnes ma kazdy pravo
svobodné volby Iékatfe. S rozvojem pojisténi vrcholil také rozvoj pojistoven, v obdobi
prvni svétové valky bylo okolo 300 pojistoven. Je to nepomér, kdyz to srovname
s dne$nim poétem 7 fungujicich - Ceskd primyslova zdravotni poji§tovna; Oborova
zdravotni pojiStovna zaméstnanci bank, pojiStoven a stavebnictvi; Revirni bratrska
pokladna, zdravotni pojistovna; Vojenska zdravotni pojistovna CR; Vieobecna zdravotni
pojistovna; Zaméstnanecka pojistovna SKODA a Zdravotni pojistovna Ministerstva

vnitra. Prvni misto zaujima VZP s 5997 224 klienty, na druhém misté s poctem klientl
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1217964 je Zdravotni pojistovna Ministerstva vnitra a na tietim misté je Ceské

prumyslova zdravotni pojistovna s 1 189 737 klienty. (© 2015 OZdravotnictvi.cz).

Systém pojisténi se neustdle potykal s néjakymi zménami. Napft. v roce 1948 bylo zruseno
déleni diichodového a nemocenského pojisténi a byly sjednoceny v jeden celek a to jako
zékon ¢€.99/ 1948 Sb. o narodnim pojisténi. V této dobé nebylo pojisténi povinné, k tomu
doslo az v roce 1992. Obyvatelé, kteti nebyli pojisténi, si hradili péci za ptimou uhradu.
Dneska tomu tak je jen v pfipadé soukromych zafizeni ¢i v pfipad€, Ze nemaji statni
zdravotnicka zafizeni smlouvy s danymi pojistovnami. Dle Satery (2012, s. 24) je tento
model uplatiovan nejen v CR, ale miizeme se s nim setkat i v naSich sousedicich statech,
jako napt. v Némecku, Rakousku ¢i Polsku. Zdravotni péce je v tomto modelu garantovana
statem a je tedy pfedpokladana vysoka kvalita poskytované zdravotni péce. Model pracuje
na zakladé solidarity, coz neznamend, Ze kolik penéz jsem do systému investoval, tolik si
vezmu zpét. Tento systém nemusi mnoha lidem vyhovovat, protoze se jevi jako
nespravedlivy. Satera (2012, s. 24) to ve své knize popisuje tak, ze 10% pacientli
spotiebuje na svoji 1écbu finan¢ni prostiedky pfijaté od 75 % ucastnikil systému. Stat
pfebird zodpoveédnost i za osoby bez piijmu, zdravotni pojiSténi plati za déti, studenty,

diachodce, Zeny na matetské a trestané lidi.

2.1.2  Semaskuv model

Skripova (2006, s. 18-19) ve své knize uvadi, Zze tento model je typicky pro byvalé
socialistické staty Stfedni a Vychodni Evropy. V tomto modelu jsou vSechna zdravotnicka
zafizeni majetkem statu, neexistuji zaddné soukromé zdravotnické organizace. Zdravotnictvi
je financovano z pfijmi statu prostiednictvim statniho rozpoctu a je povazovano za narodni
hospodaistvi, které je poskytovano bezplatn€. Novy systém se vytvarel v rozmezi v letech
Vseobecnou zdravotni pojistovnu. Garantem poskytovani zdravotni péce se stal predevsim
stat, pod vedenim Ministerstva zdravotnictvi. Financovani péce bylo oddé¢leno od jejiho
poskytovani. Zpocatku byly platby zalozeny na vykonovém systému, ale postupné se
pfechézi na kombinaci pausali a vykonovych sazeb. I pfes to, Ze probéhla transformace
zdravotniho systému rychle a bez vétsi pripravy, kvalita a dostupnost timto krokem zcela
jisté nebyla nijak ovlivnéna. NejvétSim problémem tohoto systému bylo vicezdrojoveé

financovani a ¢asté konflikty mezi pojistovnami, poskytovateli a organizacemi.
y )

Ve svéte funguji jeste dalsi dva modely:
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2.1.3 Beveridgetiv model

Podle Stankové (2013, s. 23) je nazyvan modelem narodni zdravotni sluzby, ktery vznikal
pfedev§im ve Velké Britanii vroce 1948 dle Beveridgeovy zpravy zroku 1942, ktera
odrazela zkudenosti zdravotniho systému ve Svédsku. Vychazi z principu zajisténi
zdravotni péée pro viechny obdany bez ohledu na jejich finanéni situaci. Dle Satery (2012,
s. 23) je zdrojem financovani predevsim statni rozpocet, tedy piijmy z dani. Nemocnice
jsou vyhradn¢ ve vlastnictvi statu. V soukromém vlastnictvi jsou pfedevSim ordinace
zubait, praktickych 1ékait aj. Spoluti¢ast pacienta v tomto systému je nulova ¢i jen velmi
nizka. Tento model funguje dodnes napft. v Irsku, Dansku, Portugalsku. Ve Velké Britanii
vyuziva tento model pfiblizné 97%. Mira spolutcasti ¢ini asi 3%. Velka Britanie se snazila
v 80. letech o reformu tohoto systému, pfedevSim v oblasti spolutcasti pacienta.
Spolutiéast je realizovana predevsim v oblasti 16¢iv, protetiky a bryli. Dle Satery (2012, s.
23) jsou charakteristickymi rysy ty, ze stat garantuje bezplatnou zdravotni péci, zdrojem
financovani je statni rozpocet (pfijmy z dani), nemocnice jsou vyhradné ve vlastnictvi

statu, neni vylou¢ena moznost soukromého ptipojisténi.

2.1.4 Liberalni model

Tento model dle Staiikové (2013, s. 23-24) vychazi z piredpokladu, ze péce o zdravi je
zélezitosti kazdého jedince. Je zalozen na trznim systému, kdy obcané jsou v roli
zékaznika a l€kafi vroli prodavajicich. V tomto systému funguje pouze soukromé
zdravotni pojisténi. Jiné pojisténi neni povinné. Tento model funguje pfedevSim v USA,

kde nebyl nikdy ptijat model sociélni solidarity.

Nikdy se neprosadil model povinného zdravotniho pojisténi. Jeho vyhodou je, Ze klienti
mayji Siroky vybér kvalitnich sluzeb a technologii na velice dobré urovni. Nevyhodami je,
ze pro obcany s nizkymi pfijmy je dostupnost kvalitni péce velice nizka. V roce 2010 se
prezident USA Barack Obama pokusil o reformu v jiz nékolik let nastaveném systému.
Jednalo by se predevSim o povinné zdravotni pojisténi, kdy by doSlo ke snizeni poctu
nepojisténych osob az o 30 milion. Ameri¢ané za zdravotnictvi utraceji nejvice na svété a
naklady na zdravotni péci porostou i v budoucnu z diivodu starnuti populace. Tato reforma
vSak nebyla podpofena, diivodem bylo, ze nechtéli obyvatelim diktovat podminky. Dle
Satery (2012, 22s.) je v USA typické procento nepojisténé populace. Vyse pojistného se
odviji od zdravotniho stavu jedince a véku. Nejvice nepojisténych lidi je ve véku 19 — 24

let. Tyto osoby si neuvédomuji mozné riziko vzniku onemocnéni a potiebu zdravotni péce.
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Stat tedy negarantuje zdravotni péci, pacient je suverénnim jedincem, na kterém je plna
odpovédnost za jeho zdravi a ptipadné 1éceni. Nemocnicni péce je poskytovana vyhradné
soukromymi subjekty. Zdravotni péfe je hrazena piimou platbou pacienta anebo

zdravotnim pojisténim.

2.2 Soucasny model zdravotnictvi v CR

V soucasné dobé funguje model zdravotnictvi v CR na bazi povinného veiejného
zdravotniho pojisténi. Je povinny pro vSechny obyvatele a odvadi se z pfijmu kazdého
aktivné pracujiciho obcCana. Za neaktivni obyvatele (studenty, déti, diichodce a
nezaméstnané) hradi zdravotni pojiSténi stat. VétSina statnich zdravotnickych zafizeni ma
uzavienou smlouvu se zdravotnimi pojiStovnami a tak poskytuji jejich pojisténcim péci
bez pifimé thrady. Jak jsem jiz uvadéla, hlavni postaveni mezi pojiStovnami zaujima
Vseobecna zdravotni pojisStovna a jejim zfizovatelem je stat. Soucasné je 1 zdravotni péce
hrazena ze statniho rozpoctu. Celkové vydaje na zdravotnictvi v roce 2013 ¢inily 290 mld.
K¢&. Vedle vetrejného sektoru stoji i soukromy sektor, ktery je hrazen ptimou platbou od
pacienta. Tento sektor je vhodny pro lidi s vy$Simi pfijmy, eventudlné pro pacienty ze
zahranici, ktefi se neboji si priplatit za kvalitni péci. Pfimé platby od pacientii nesouvisi
jen se soukromym sektorem, ale shrazenim péce se setkdvame i1 ve vefejném
zdravotnictvi, kdy si pacienti stale Castéji musi doplacet za Iéky, za zdravotnicky material,
za nékteré vykony (napf. u zubafe) nebo za vykony, kde nemaji zdravotnickd zafizeni
podepsanou smlouvu s pojistovnami. Od roku 2008 byla stanovena novela Zakona o
vefejném zdravotnim pojisténi a doslo tak k navySeni spoluticasti pacienta v souvislosti

s regulacnimi poplatky. Byly stanoveny 3 typy téchto poplatkd:

e 30 K¢ za navstévu u praktického 1¢kate, za recept,
e 90 K¢ za navstévu pohotovosti,

e 100 K¢ za pobyt v nemocnicich, laznich ¢i v tistavnim léCeni.

K 1. 1. 2014 doslo ke zménam v zakoné €. 48/1997 o vefejném zdravotnim pojisténi. Byl
zrusen regulacni poplatek za poskytovani lizkové ¢i lazenské péce ve vysi 100 K¢. Ostatni
dva regulacni poplatky zlstaly v platnosti az do Cervence lofiského roku, kdy vlada
schvalila novelu zakona ¢.48/1997, ktera rusi poplatky ve vysi 30 K¢. Jedna se o poplatky
u lékate a za recept. Tento zakon vesSel v platnost 1. 1. 2015. Dle ministra zdravotnictvi se

I¢kati ani 1ékdrny nemusi o uslé piijmy z poplatki obadvat, bude jim poskytnuta finan¢ni
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kompenzace v potfebné vysi tak, aby nebyli poskozeni. Vyjimku tvoii regulacni poplatek

za pohotovostni sluzby ve vysi 90 K¢, ktery zastava i nadale.

2.3 Systém financovani zdravotnictvi

Mezi hlavni aktéry financovani zdravotni péce patii: uzivatelé zdravotni péce — pfijemci
(pacienti), poskytovatelé zdravotni péce (Iékati, zdravotnicka zafizeni) a platci zdravotni
péce (pojistovny). VSichni tfi se spole¢né podili na spravném fungovani zdravotni péce.
Pacienti svéii své penize do rukou statu — pojistovné a v pfipadé nutnosti, ocekévaji
zajisténi kvalitni zdravotni péCe. Zdravotni pojiStovny a stat zase potiebuji mit zajistény
dostatek poskytovateli pro své pojiSténce — obyvatele a je také nutné mit dostatek
materidlu, dostupnych technologii ¢i dostatek 1é¢iv pro klienty. Posledni skupiny tvofi
poskytovatel¢ zdravotni péce, ktefi poskytuji péci lidem a ocekdvaji za svoji praci

dostatecné ohodnocenti, které¢ mtize byt 1 jakousi motivaci.

Existuje nckolik zdkladnich zplsobi, kterymi platci — zdravotni pojisStovny hradi
poskytovateliim (zdravotnickym zafizenim) zdravotni pééi. Dle Satery (2012, s. 72-74)

rozliSujeme tyto zdkladni druhy:

2.3.1 Kapitacni platba

Satera (2012, s. 72) ji definuje jako platbu, ktera je typicka pro lékafe tzv. primarni péce
(prakticti 1ékafi pro dospélé, 1ékati pro déti a dorost a gynekologové). Kazdy mésic 1ékar
obdrzi platbu za kazdého registrovaného pacienta, aniz by mu provedl n&jaky vykon nebo
aby ho pacient navstivil. Dle vyhlasky c¢islo 425/2011 Sb. je vySe platby stanovena od
47K¢ do 50K¢E. Jako kazda platba ma své vyhody i nevyhody. Vyhodou je pravidelny
ptijem do ordinace dle poctu registrovanych pacientli. Nevyhodou jsou krat$i ordinacni
hodiny, kdy v ptipad¢ potieby pacienti jiz nemusi svého 1ékare zastihnout a musi vyhledat

pomoc v jiném zdravotnickém zafizeni.

2.3.2 Platba za oSetFovaci den

Dle Satery (2012, s. 73) byla tato tthrada typicka pro nemocnice ¢i lazeniska zafizeni.
Hlavni nevyhodou bylo, Ze nemocnice schvaln¢ prodluzovaly pobyt nemocnych, aby mély
vys$i pfijmy od pojistoven. Do tohoto poplatku byla zahrnuta strava a veskeré naklady na
provoz. Tato platba byla platna az do 31. 12. 2013 a to ve vysi 100 K¢ za den. Od 1. 1.

2014 doslo ke zruSeni tohoto regulaéni poplatku.
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2.3.3 Pausalni platby

Satera (2012, s. 73) je ve své knize definuje jako: ,, platby stanovené na zakladé poctu
osetfenych pojisténci za urCité obdobi (mésic, 3 meésice, rok)“. Dopifedu lze stanovit
konkrétni vysi uhrady za zvolené obdobi a to jednorazové nebo vyplacenim po etapach. I
tyto platby sebou nesou jisté nevyhody, napft. je komplikovano mnozstvim podminek, které

sebou pausalni platby nesou.

2.3.4 Platba za vykon

Dle Satery (2012, s. 73) je vyuzivana v ambulantni i lizkové péci. Platba dle vyhlasky
425/2011 Sb. se pohybuje okolo 0,90 K¢ az 1,1K¢. Musi se vypracovat podrobny seznam
vykont a pak je provedena jejich kalkulace. Lékare to tedy motivuje k nartstu vykona, coz
pak zptsobuje vysoké naklady. Nevyhodou je, Ze si mohou vykazovat i ty vykony, které

pacientovi nebyly provedeny.

2.3.5 Platba dle DRG

Vyuzivana ptedevsim v USA. U nés byl tento model piijat od roku 1997 na zkousku.
Gladkij (2003, s. 124) ve své knize popsal, Ze se této zkousky tcastnilo v CR 19 nemocnic
(3 fakultni a 16 mensich) a ohlasy byly velmi pfiznivé. Od zacatku roku 2012 pak byly
zavedeny uplné. Dle Gladkije (2003, s. 123) vychazi platba DRG z toho, Ze existuje
srovnatelnost nédkladl na 1é€bu pacienta. Znamena to, ze vSechny nemocnice vykondvajici
stejné zakroky a diagnozy budou ohodnoceny stejn€. Ministerstvo si od zmény slibuje
vyssi efektivitu zdravotnictvi, ispory a moznost 1épe sledovat kvalitu zdravotni péce. Také
by to mélo pfispét ke snizeni délky pobytu pacienta v nemocnici, protoze nemocnice
dostane od pojistovny stejné penize bez ohledu na to, zda tam lezel pacient 3 dny anebo

tyden.

2.4 Poskytovatelé zdravotnich sluzeb

Poskytovateli zdravotnickych sluzeb jsou piedevs§im zdravotnicka zafizeni, at’ uz statni ¢i

soukroma. Poskytovani zdravotnich sluzeb je upravovano predevsim zékony:

» Zakon ¢. 372/2011 Sb. — zakon o zdravotnich sluzbach
» Zakon ¢. 373/2011 Sb. - zékon o specifickych zdravotnich sluzbach

» Zakon ¢. 258/2000 Sb. — zakon o ochran¢ veiejného zdravi
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» Zakon ¢. 48/1997 Sb. — zakon o vetejném zdravotnim pojisténi

Zdravotnickd zafizeni poskytuji svym klientim sluzby, kter¢ miizeme hodnotit a na
zékladé¢ hodnoceni se snazit o jejich zlepSeni. Sluzby v nemocnici maji nehmotny
charakter, klient si je nemlze nijak ohmatat ¢i prohlédnout. Jediné, co mize ovlivnit jeho
rozhodnuti je recenze. Negativni reklama ovlivni ¢lovéka daleko vice nez reklama
pozitivni.

Ministerstvo zdravotnictvi zdravotni sluzbu definuje jako nejmensi jednotku produkce
poskytovatele zdravotni péce, tedy nejmensi jednotkou poskytnuté péce, ke které lze

pritadit vysledek, jehoz hodnotu je schopen spotiebitel posoudit na zaklad¢ toho, zda byly
jeho potieby uspokojeny. (© 2010 MZCR)

2.5 Sit zdravotnickych zarizeni

Do sité zdravotnickych zatfizeni fadime pfedevSim zafizeni Gstavni péce. Do této kategorie
muzeme tedy zaradit fakultni nemocnice, nemocnice akutni péce, 1€¢ebny pro dlouhodobé

nemocné, hospice, psychiatrické 1éCebny, rehabilitacni tstavy, nemocnice nasledné péce.

2.5.1 Fakultni nemocnice

Dle Celevové a Celedy (2010, s. 102) se jedna o lizkova zatizeni, jejichz zfizovatelem je
Ministerstvo zdravotnictvi. Jsou to zafizeni poskytujici jednak zdravotni péci, ale také se
jedna o vzdélavaci zatizeni, jejichz odborna pracovisté zajistuji dalsi vzdélavani 1ékari a

farmaceutii. Poskytuji ambulantni a ldzkovou péci.

2.5.2 Nemocnice akutni péce

Dle Celevové a Celedy (2010, s. 102) poskytuji pacientim lizkovou, ambulantni a
naslednou péci.

2.5.3 Nemocnice nasledné péce

Dle Celevové a Celedy (2010, s. 103) se jedna o lazkova zdravotnicka zafizeni, ktera
poskytuji jen oSetfovatelskou a dolécovaci péci v navaznosti na akutni péci, kterd byla

poskytnuta jinym zdravotnickym zatizenim.
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2.5.4 Lécebny pro dlouhodobé nemocné

Dle Celevové a Celedy (2010, s. 103) jsou ltizkova zafizeni zaméfena na oSetiovatelskou a
rehabilitaéni péci. Jedna se ptedevsim o staré lidi a dlouhodob& nemocné.

2.5.5 Psychiatrické 1é¢ebny

Dle Celevové a Celedy (2010, s. 103) poskytuji odbornou pééi dusevné nemocnym. Tato
zatizeni mohou byt lizkova nebo ambulantni.

2.5.6 Rehabilita¢ni ustavy

Dle Celevové a Celedy (2010, s. 103) slouzi k poskytovani komplexni dlouhodobé péce
nemocnym s poruchami hybnosti.

2.5.7 Hospice

Dle Celevové a Celedy (2010, s. 103) jsou ltizkova zafizeni, jejichz zakladem je paliativni
1écba. Poskytuji péci lidem v termindlnim stadiu nemoci. Cilem téchto zafizeni je zmirnéni

utrpeni klienta a vytvofeni vhodnych podminek pro diistojné umirani.
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3 MARKETING SLUZEB

Za posledni léta dle Kotlera (2007, s. 709) nartsta Siroka Skdla sluzeb, které lze
poskytovat. Sluzby se daji ziskat v rliznych odvétvich - v hotelnictvi, v turismu, v bankach,
v obchodech ¢i ve zdravotnictvi. Mohou byt poskytovany stitem nebo soukromym

sektorem.

3.1 Definice sluzeb

Pojem sluzba muzeme definovat nékolika zpusoby. Napt. Kotler (2007, s. 710) sluzbu
definuje ,,jako jakoukoliv aktivitu nebo vyhodu, kterou mize jedna strana nabidnout stran¢
druhé. Je v zadsadé nehmotnéd a nepiinasi vlastnictvi. Jeji produkce muiize, ale nemusi byt

spojena s fyzickym vyrobkem.*

3.2 Klasifikace sluzeb

Dle Vastikové (2014, s. 23) byla zakladni klasifikace provedena Footem a Haatem, ktef1 ji

rozc€lenili na sluzby terciarni, kvartérni a kvintérni, tzv. odvétvové tiidéni sluzeb.

32.1 TERCIARNI

Terciarni sluzby dle Vastikové (2014, s. 23) jsou sluzby diive vykonavané doma,
piikladem jsou ubytovaci a stravovaci sluzby, Cistirny, pradelny, kosmetické a kadetnické
suzby.

3.2.2 KVARTERNI

Kvartérni sluzby se dle Vastikové (2014, s. 23) tykaji sluzeb, které usnadnuji a zefektiviiuji
délbu prace, naptiklad doprava, obchod, komunika¢ni a financni sluzby.

3.2.3 KVINTERNI

Mezi kvintérni sluzby se tadi zdravotni péce, vzdélavani a rekreace. Dle Vastikové (2014,
s. 23) jsou charakteristické tim, ze néjakym zpiisobem méni ¢i zdokonaluji jejich ptijemce.
3.3 Vlastnosti sluZeb

Sluzby maji n€kolik charakteristik a dle Jakubikové (2012, s. 71) se déli na nehmotnost,

neoddé¢litelnost, proménlivost, pomijivost a nemoznost vlastnictvi.
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3.3.1 Nehmotnost

Kotler (2007, s. 712) ve své knize uvadi, ze sluzby nelze pted zakoupenim ochutnat,
poslechnout ¢i se jich dotknout, coz je velka nevyhoda. Pti koupi konkrétniho predmétu
vidime, jak vypada, ale pfinesu-li si obrazek do kadefnictvi s danym ucesem, nikdo mi
stoprocentné nezaruci, Ze bude uces vypadat jako na obrazku. Zakaznici jsou tedy nejisti
pii vybirani sluzeb, proto jsou pro n¢ diilezité reference od ostatnich a predevsim kvalita
sluzby. Dle Kotlera (2007, s. 712) se poskytovatelé téchto se sluzeb snazi o to, aby kvalita

zékaznikiim byla doddvana v co nejhmotnéjsi podobég.*

3.3.2 Neoddélitelnost

V tomto ptipad€ nelze sluzby od jejich poskytovateli dle Kotlera (2007, s. 713) oddélit.
Ptijde-li zakaznik do nemocnice, je zfejmé, Ze ocekava osetieni od 1¢kate. Pti poskytovani

zdravotnich sluzeb je tedy velice diilezita spoluprace mezi I¢kafem a pacientem.
3.3.3 Proménlivost

,»Dle Kotlera (2007, s. 714) tato vlastnost zavisi na tom, kym jsou sluzby poskytovany.
Kdy se nam dostavaji a v jakém prostiedi. Zpiisob vyhovét zdkaznikovi se odviji od
chovani zaméstnanct. Je tedy nutné, aby si management podniku uvédomil, koho bude

zameéstnavat.

3.3.4 Pomijivost

Kozel (2006, s. 239) ji ve své knize definuje tak, ze se jedna o sluzby, které jsou ve stejny
Cas vyrabény a zaroven spotiebovany. Tyto sluzby nelze skladovat, ale i ony maji svou

dobu uziti.

3.3.5 Nemoznost vlastnictvi

Kotler (2007, s. 717) to definuje jako sluzby, které nelze vlastnit, na rozdil od produktu
zakoupeného, ktery uz je nas. Pokud absolvujeme dovolenou, tak si sluzbu v ten moment

uzivame, ale jakmile se z ni vratime, zlistanou nam jen vzpominky a fotografie.

3.4 Kbvalita poskytovanych sluzeb

V dnesni dobé se velice fesi kvalita sluzeb, které jsou nam poskytovany. Je ziejmé, ze

pokud si spotiebitel zaplati néjakou sluzbu, ocekéava také, ze bude kvalitni. Poskytovani
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kvalitnich sluzeb se d4a hodnotit nejen v bézném zivoté, ale dnes uz se sleduje i ve
zdravotnictvi. V soucasnosti v kazdém zdravotnickém zafizeni stoji v jejim fizeni 1
management kvality, ktery je v dneSni dob¢ pro chod nemocnice velmi dilezity. Zajistuje
a sleduje kvalitu poskytované péce a dba na eliminaci moznych rizik, ktera mohou pfi
hospitalizaci vzniknout a tim zplsobit pacientovi jmu na zdravi, ¢i prodlouZzit jeho
hospitalizaci a tim zvysit ndklady na poskytovanou péci.
V nemocnicich se zaméiuji pfedev§sim na kvalitu poskytované péce, dale se sleduje riziko
vzniku dekubitl, riziko vzniku malnutrice a riziko padu. VSechny tyto oblasti jsou
okamzité sledovany pii piijmu pacienta do nemocnice, a pokud sestra oznaci pacienta za
rizikového, musi z toho vyvodit dalsi kroky v péc¢i o jeho osobu. V ramci toho se pak
uskutecnuji audity a kontroluje se nejen vedeni dokumentace, ale také znalosti sester, co a
jak délat, pokud se tento problém vyskytne. Management kvality také sleduje priimérnou
oSetfovaci dobu, kterou se snazi zdravotnicka zafizeni minimalizovat.
Kvalitu péce ovliviluyje mnoho faktorit - kulturni, socidlni a ekonomické prostredi,
vzdélavani, legislativa, konkurence ostatnich zdravotnickych instituci, ale také nabidka
sluzeb a poptavka po nich. Kazdy si kvalitu poskytované péce predstavuje jinak. Jinak
vypada v ocich pacienta, jinak plsobi na oSetfovatelsky persondl a jinou ptedstavu o
kvalit¢ ma praveé zminovany management.
Pacient vidi kvalitu péce predevSim v tom, jak je s nim zachazeno. Jaka je komunikace
zdravotnického persondlu snim a piedevSim, co se dnes ceni nejvic je dostatek
poskytnutych informaci nejen jemu samotnému, ale 1 jeho pfibuznym. Podle
osetfovatelského personalu se kvalitou mysli predev§im dodrzovani standardnich postupd,
kvalitni vzdélavani, které je v jejich praci velmi dilezité. Neustdle se musi Skolit a
sebevzdélavat, aby mohli poskytovat plnohodnotnou zdravotni péci svym klientim.
V neposledni fad¢ vidi kvalitu jinak 1 management, ten fesi pfedevSim ekonomicnost a
efektivnost poskytované péce. V zadném zdravotnickém zatizeni neni kvalita stoprocentni.
V kazdé nemocnici se najde néco, co miize pacienty pii vybéru ovlivnit.
Dle Holasové (2014, s. 74) se zptusobu hodnoceni sluzeb vénoval Avedis Donabedian. Ten
v roce 1966 rozpracoval koncepci kvality pro Iékaiskou péci a rozlisil tfi dimenze kvality,
obr. 1. Holasova (2014, s. 74 — 75) je ve své knize popsuje jako strukturni, procesni a
vyslednou kvalitu.

» Strukturni kvalita se tyka organiza¢nich podminek a vybaveni. Dale pak

financovani organizace, personalni obsazeni.
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» Procesni kvalita zahrnuje aktivity mezi poskytovatelem a pfijemcem sluzby.

Pomoci ni jsou definovany pracovni postupy, formy komunikace.

» Vysledna kvalita zahrnuje bezprostiedni ¢i budouci vysledek. Vysledek kvality
pak miiZze mit uspéch ¢i neuspéch. Kvalita se v nemocnici méti pomérné obtizné.
Indikatort kvality je spousta. Dle Holasové (2014, s. 75) mizeme hodnotit pocet
zajemcu o sluzbu, pomér zajemct vici kapacité sluzeb. Dosazené vysledky by

mély byt kontrolovany.

Obr. 1 — Dimenze kvality v socialni praci (vlastni zpracovani dle Holasové, 2014, s. 74)
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4 MARKETING VE ZDRAVOTNICTVI

Dle Zlamala (2006, s. 14) je systém zdravotnictvi soucasti celého souboru péce o zdravi.
Toto uspofddani vyzaduje existenci i dal§ich podsystému, které spolu tvoii celkovy

komplex péce o zdravi obyvatel.

4.1 Definice marketingu

Dle Buchbindera (2012, s. 96) ,,many people mistakenly equate marketing with
advertising, promotion or selling. The American Marketing Association defines marketing
as ““ the aktivity, set of institutions and processes for creating, communicating, delivering
and exchanging offerings that have value for customers, clients, partners and society at

large*.

What can we learn from this definiton? First, it places marketing in the central role of
satisfying customer needs. Second, all marketing activities center on building a sustainable
value-driven systems for customers, stakeholders and society. Third, healthe care
organizations and managers with a relentless focus on creating long-term customer
relationships will generally achieve superior performance over those who only focus on

short-term results.

Dle Kotlera (2007, s. 39), nejzndméjsiho marketingového maga je marketing definovan
jako spolecensky a manazersky proces, jehoz hlavnim cilem je uspokojovani potieb
zékaznika. K tomu, aby marketing dobte fungoval, slouzi marketingové koncepce, kterou
vytvaii potfeby a prani zakaznika, marketingova nabidka, hodnota a spokojenost, sména,

transakce, vztahy a trh. Na obr. 2 mizeme vidét, jak jsou koncepce vzajemné propojeny.
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Trhy nabidka (
produkty,
Sména,
transakce a § Hodnota a
__vztahy §— spokojenosti

Obr. 2 - Klicové marketingové koncepce (vlastni zpracovani dle Kotler, 2007, s. 38)

4.2 Marketing a marketingovy mix

Definici marketingu je celd tada. Karlicek (2013, s. 18) definuje marketing jako

podnikatelskou funkci, ktera kompenzuje zajmy firmy a jejich zakaznikd.

Kotler (2007, s. 70) definuje marketingovy mix jako souhrn postupii marketingovych
nastrojl, které¢ firmam pomahaji ptizptsobit nabidku dle pfani cilového trhu. Jedna se o
prostiedky, diky kterym podniky dosahuji svych cili. Obé¢ tyto formulace vSak maji jedno

spolecné, uspokojeni potieb zakaznika a blaho firmy.

Zakladem marketingového mixu je stanoveni 4 zakladnich marketingovych nastroji, tzv.

4P, tedy product, price, place a promotion.

4.2.1 Product (zbozi)

Produkt, dle Zlamala (2006, s. 60) se jedna o jakékoliv zbozi, které 1ze koupit a piindsi
zakaznikovi uzitek ¢i uspokojeni. Produkty ve zdravotnictvi se vyskytuji predev§im

v nehmotné podob¢ — jako poskytované sluzby.
4.2.2 Price (cena)

Cena je dle Zlamala (2006, s. 60) suma, kterou je zdkaznik ochoten za zbozi zaplatit.

V Ceském zdravotnictvi existuji dva druhy cen, ceny regulované (fixni) a ceny smluvni.
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Vétsinu tvori ceny regulované, které vznikaji dohodou mezi poskytovateli zdravotnich

sluzeb a zdravotnimi pojistovnami.

4.2.3 Place (distribuce)

Veskeré ¢innosti, které umozni, aby bylo zboZzi dostupné na trhu, at’ uz se jedna o vyrobky

¢i o dostupnost zdravotnich sluzeb.

4.2.4 Promotion (komunikace)

Kotler (2007, s. 70) sem zahrnuje komunikaci se zakazniky, s pacienty, ale také
komunikace s médii ¢i jinymi obchodnimi partnery. Do této oblasti nespadd jen
komunikace jako takova, ale zaméfujeme se i1 na komunikaci, ktera oslovi nové,
potencionalni zakazniky. Jedna se o komunikaci formou reklamy, propagace nemocnice

formou letaku ¢i televiznich spott.

Slavik (2014, s. 17) ve své knize piSe, Ze n¢ktefi autofi, jako napf. Chapman k témto 4 P
piidavaji jeste¢ dalsi dvé a to planovani (Planning) a lidé (People). Diiraz je zde kladen
piedevsim na marketing jako na fidici proces, kde fizenim rozumime ovliviiovani fizené¢ho

objektu fidicim subjektem za i¢elem dosazeni stanoveného cile.

Karlicek (2013, s. 152) ve své knize piSe: ,,marketingovy mix musi vychézet z postupii
marketingovych rozhodnuti a v§echna rozhodnuti pak musi odpovidat cilovému segmentu.
V podobném duchu jako 4 P jsou vyuzivana i 4 C. Témi se rozumi hodnota pro zédkaznika
(customer value), ndklady pro zédkaznika (costs), dostupnost produktu (convenience) a jeho

komunikace (communication).*

4.3 Marketingova komunikace

Definice komunikace dle HaSkové a Starchoné (2009, s. 59) je charakterizovana jako*
souhrnny komunikaéni plan podniku, ktery tvofi jednotlivé slozky nebo jejich kombinace.
Stejné jako u jinych ¢asti marketingu ji tvofi jednotlivé nastroje v podobé komunikaéniho

mixu.*
Do komunika¢niho mixu dle Kotlera (2007, s. 809) fadime:

> reklamu,
podporu prodeje,
osobni prodej,
piimy marketing,

Y YV V
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» public relations.

4.3.1 Reklama

Reklama je dle Kotlera (2007, s. 809) placena podoba neosobni prezentace a komunikace
myslenek, zbozi nebo sluzeb.

4.3.2 Podpora prodeje

Podpora prodeje, dle Kotlera (2007, s. 809) se jedna o kratkodobé podnéty, které maji
pozvednout nakup ¢i prodej vyrobku nebo sluzby.

4.3.3 Osobni prodej

Osobni prodej je dle Kotlera (2007, s. 809) provadén pracovniky firmy formou osobni
prezentace za ucCelem prodeje a budovanim vztahii se zdkazniky, mailem, osobnim

kontaktem, telefonem anebo prostiednictvim internetovych stranek.

4.3.4 Primy marketing

Dle Kotlera (2007, s. 809) se jedna o pfimy kontakt s vybranou skupinou spotiebiteld,
ktery ma vyvolat okamzitou reakci a rozvijet vztahy s klienty.

4.3.5 Public relations

Dle Kotlera (2007, s. 809) se jedna o utvareni dobrych vztaht s cilovymi skupinami
pomoci piiznivé publicity, utvafenim dobrého ,,image podniku®. Hlavnimi nastroji jsou

tiskova prohlaseni, publicita podniki, firemni sd€leni, lobovani a poradenstvi.
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5 SHRNUTI TEORETICKE CASTI

Cilem teoretické c¢asti bylo definovani pojmi, které byly podkladem pro zpracovani

diplomové prace. Teoreticka ¢ast je rozdélena do tii kapitol.

Prvni kapitola popisuje vyvoj a soucasny stav zdravotniho systému v Ceské republice.

Déle se vénuje systému financovani a poskytovatelim zdravotnich sluzeb.

Druhéd kapitola se zaméfuje na marketing sluzeb, na jeho definici a vlastnosti, které
popisuje ve své knize jeden z nejznaméjSich marketingovych odbornika Phillip Kotler.
Kapitola dale popisuje déleni sluzeb a kvalitu poskytovanych sluzeb ve zdravotnickych
zatizenich. S kvalitou sluzeb souvisi piedevSim spokojenost pacientli s poskytovanymi
sluzbami. V soucasnosti je kvalita sluzeb velice diilezitd a kazdé zdravotnické zatizeni na
ni klade dlraz. Ve velké vétSin€ zdravotnickych zatizeni probihd hodnoceni kvality na
zéklad¢ dotaznikové Setfeni, jako ,,Spokojenost pacientli s poskytovanymi sluzbami.®

Jsou-1i vysledky pod 90 %, je nutné z nich vyvodit disledky a zahdjit opatteni.

Posledni kapitola se tykala marketingu ve zdravotnictvi, zabyvala se marketingovym
mixem a jeho vyuzitim ve zdravotnictvi. Touto problematikou se zabyval pfedevsim Kotler

a Zlamal.
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II. PRAKTICKA CAST
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6 GYNEKOLOGIE A PORODNICTVI

Slezédkova (2007, s. 10) definuje porodnictvi jako ,,obor zabyvajici se fyziologii a patologii
téhotenstvim, porodem a Sestinedélim.“ Porodnictvi mé& nckolik smérd, kterymi se dany
obor zabyva. Dle Slezakové (2007, s. 10) sem fadime:

= Péci o téhotnou Zenu, rodicku a Sestinedélku, coz se tyka dle Slezakové (2007, s.

10) pfedevsim provadéni preventivnich opatfeni zabranujicich vzniku komplikaci
behem tehotenstvi.

= PéCi o Zenu trpici sterilitou a infertilitou, dle Slezakové (2007, s. 10) je urcena
partim, které nemohou mit déti.

= Onkologicka gynekologie, se zabyva dle Slezdkové (2007, s. 10) prevenci,
v€asnou diagnostikou, 1é€bou a naslednym sledovadnim Zeny s onkologickou
nemoci.

= Détska a dorostova gynekologie, sleduje dle Slezakové (2007, s. 10) zdravy vyvoj
pohlavnich organti a jejich funkci v dospélosti.

= Urogynekologie, je dle Slezakové (2007, s. 10) obor, ktery se zamétuje na
snizenou funkci mocového Ustroji a fesi 1 inkontinence u zen.

= Senologie, je obor, ktery Slezdkova (2007, s. 10) popisuje jako obor zabyvajici se
komplexni pé¢i o nemoci prsu. Uzce spolupracuje i s jinymi obory.

6.1 Historicky vyvoj porodnictvi v Ceské republice

Dle Plevové (2011, s. 37-38) bylo nejstars$i zenské povolani porodni babictvi. Porod byl
bran jako normalni soucast zivota zeny. Od pravéku se v€novaly porodnictvi zkuSené Zeny,
tzv. porodni baby. Plevova ve své knize piSe, Ze do pocatku 18. stoleti byl v Evropé porod
spiSe socidlni nez lékatskou zalezitosti a vétSinou se odehraval doma s pomoci porodni
baby a muzi se porodu nesmé¢li ucastnit. Od porodnich asistentek se ocekavalo, ze to budou
zralé, vdané Zeny s vlastnimi détmi a Ze jejich dovednosti budou pfedavany z matky na
dceru. Podle Sorana (Iékai v Rim& v letech 98-138 pt.n.1.) méla byt porodni asistentka zena
gramotnd, vynalézava, s dobrou paméti a predevSim by neméla byt chtivd penéz, aby
neposkytovala latky vyvoldvajici potrat za Uplatu. Az vletech 1730 — 1740 se zacala
vefejnost o porod zajimat a nartstal i pocet Zen, které vyzadovaly piitomnost 1ékafe u
porodu. Na pocatku 19. stoleti dle Plevové (2011, s. 43-44) nastala ve vyvoji porodnictvi v
naSich zemich velikd zména. V porodnici a nalezinci u kostela sv. Apolinafe na Vétrove
byla 4. srpna 1803 ziizena univerzitni porodnicka klinika. Soustfedily se zde porody a

spolu stim i vyuka porodnich bab a studentd fakulty. Vroce 1919 byla zalozena
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Mezinarodni unie porodnich asistentek a vroce 1997 vznika odlou¢enim od Ceské
asociace sester Ceska asociace porodnich asistentek. U nas si zacaly porodnich asistentky
zfizovat poradny, nékteré pracovaly v porodnicich, kde samy vedly porody. Lékat zde byl
jen v piipad¢ komplikaci. Tento model péce fungoval az do 60. let minulého stoleti, ale ve
své podstaté bych fekla, Ze se k nému dnesni porodnictvi vraci. Vyvoj porodnictvi urychlil
1 u nas dekret z roku 1753, ktery zavedl povinnost piednaset teorii porodnictvi na prazské
univerzité. Za zakladatele prazské porodnické Skoly je povazovan A. Jungmann. Dle
Slezédkové (2007, s. 9) pfisel v 19. stoleti vyznamny rozvoj gynekologie a porodnictvi a byl
spojen s anatomickymi poznatky, zdokonalenim opera¢ni technologie, zavedenim
antisepse a anestezie. V tomto stoleti se také porodnictvi osamostatnilo od chirurgickych

v

oborl. Dnes uz jsou moderni technologie a ptistupy kvalitnéjsi i dostupnéjsi.

6.2 Aktualni stav porodnic a financovani

V soudasné dobé je v Ceské republice celkem 95 dostupnych porodnic. Nejvice se jich
nachazi ve Stfedoeském kraji, dvanact. Porodnice v Ceské republice se od sebe s
poskytovanymi sluzbami moc neli$i. Je jen na kazdé zené, kterou porodnici si vybere.
Kazda porodnice mé své dostupné internetové stranky, kde se mohou rodicky dozveédét
vice informaci. V soucasnosti existuje moznost prohlidky porodniho salu. Neékteré
porodnice vSak maji tuto sluzbu zpoplatnénu a je nutné si predem schiizku domluvit.
Financovani nemocnic ¢i porodnic se odviji od toho, kdo je jejich zfizovatel. VétSina
nemocnic jsou statni zafizeni nebo pfispévkové organizace, jejichz ziizovatelem je
Ministerstvo zdravotnictvi nebo kraj. Finan¢ni prostfedky jsou ziskdvany zrozpoctu
zfizovatele, ktery i rozhoduje o vysi dotace ¢i prispévku. Dle Husdkové a Matéjkové
(2012, s. 1) jsou dotace penézni prostfedky ziskané ze statniho rozpoctu, z rozpoctl
uzemn¢ samospravnich celki, ze statnich fondl a z grantG EU. Dle Ochrany, Pavla a Vitka
(2010, s. 132) Ceska republika v roce 1992 opustila centralné fizeny systém financovani
zdravotnictvi a piesla na systém vicezdrojového financovani. Nejvice pen¢z dle Ochrany,
Pavla a Vitka (2010, s. 133) zabezpecuji zdravotni pojistovny (cca 79 %), které definuji
jako zafizeni, které stat povefuje vybérem pojistného od ob¢anti na zdravotni pojisSténi a na
hrazeni poskytnuté zdravotni péce. Zdravotni pojistovny financuji nemocnice, ambulance,
dopravu ze zdravotnického zatfizeni, hradi 1éky, lazeniskou péci a plni dvé hlavni funkce.
Dle Ochrany, Pavla a Vitka (2010, s. 133) se jedné o kontrolni funkci, ktera sleduje kvalitu

a mnozstvi poskytované péce na zakladé smluvnich a platebnich podminek a plni 1 funkci
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regulacni, kterd usmeérnuje pocet zdravotnickych instituci poctem uzavienych smluv.
Zdravotnické organizace jsou dale financovany z vetejnych rozpoctl, které pro né funguji
jako vedlej$i zdroj pfijmi a v neposledni fad¢ pfimou uhradu od pacienta za poskytnutou

péci.
6.3 Typy poskytovanych sluzeb

6.3.1 Porody do vody

V dnesni dobé ma kazda rodicka pravo se rozhodnout, jakym zplsobem bude rodit.
Pokud jsou k tomu porodnice vybaveny a maji zaskoleny personal, neni zadny problém ani
porod do vody. Tento typ porodu je mozny predevsim tehdy, nejedné-li se o piredCasny Ci
jinak komplikovany porod. U porodii do vody ptevazuji ptredevSim pozitiva, at’ uz
z pohledu rodicky (snizeni bolesti, mensi poranéni z diivodu néstfihu hraze aj.), tak i
z pohledu novorozence (rychlej$i samotny porod, zlepSeni piechodu z matcina téla ven).
Aby mohly porodnice tento typ porodu provozovat, musi byt splnéna rtizna opatieni (napf-.
zabranit uklouznuti rodicky ve vané — protiskluzova podlozka, spravna teplota vody aj).
Porody do vody jsou mozné na vSech pracovistich, kde maji stimto typem porodu

potiebnou zkusenost, aby v€as rozpoznali mozné komplikace.

6.3.2 BONDING

Muzeme pielozit jako pfipoutani se nebo vytvofeni vztahu mezi matkou a ditétem. Toto
pouto se zaina tvofit jiz v t¢hotenstvi a je velmi dilezité s nim pokracovat ihned po
porodu. Prvni kontakt ditéte s matkou, tzv. kontakt klize na kiizi usnadiiuje emocionalni,
ale 1 fyziologickou adaptaci matky a ditéte. Dité se tak 1épe adaptuje na prostiedi mimo
délohu a u matky se citi v bezpeci. Bylo dokazano, ze kontaktem ditéte s matkou okamzité
po porodu byly déti méne plactivé a u rodicek nedochéazelo k tak castym poporodnim
depresim. Podpora bondingu je dilezitd nejen pro déti zdravé, ale jesté piizniveéjsi dopad
ma zejména u déti nedonosenych. Tato metoda se da pouzit vzdy a za vSech podminek, a to
1 po cisafském fezu. V porodnici Kyjov bonding neni zvyklosti, ale je-li to pfanim rodicky,

tak ji to splni. (© 2008-2014 Media Park s.r.0.)
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7 NEMOCNICE KYJOV, PRISPEVKOVA ORGANIZACE

P/& Nemocnice Kyjov

Obr. 3 — Logo Nemocnice Kyjov, prispévkova organizace

(Nemocnice Kyjov, © 2011-2015)

Nemocnici pro muj projekt byla zvolena Nemocnice Kyjov. Jedna se o ptispévkovou
organizaci, jejimz zfizovatelem je Jihomoravsky kraj. Spolu s nemocnici v Hodoniné
poskytuje zakladni a specializovanou diagnostickou a léebnou zdravotni péci zhruba
157 000 obyvatelim okresu Hodonin. M4 499 luzek, ztoho 38 luzek nasledné péce
provozovanych v ramci detaSovaného lazkového pracovisté ve Veseli nad Moravou. V
arealu nemocnice pusobi celkem 47 odbornych ambulanci, n¢kolik dalSich je umisténo na

poliklinice v Kyjové€, Veseli nad Moravou i Hodoning.

Nemocnice ma akreditaci pro vzdélavani 1ékait udélovanou Ministerstvem zdravotnictvi
pro obory détské, kozni, ortopedie, interni, o¢ni, plicni, infekéni, ARO, gynekologie, RHB,
neurologie, ORL, chirurgie a pro odd¢€leni nuklearni mediciny. (Nemocnice Kyjov, © 2011-

2015)

7.1 Prispévkové organizace

Dle Zlamala (2013, s. 66) jsou ptispévkové organizace ,,pravnickymi osobami, jejichz
zfizovatel mé jasné vymezen piredmét Cinnosti. Zakladatel je povinen tuto organizaci
vybavit majetkem, ktery mohou spravovat a jejich zptisob hospodaieni by mél byt uveden
ve ziizovaci listiné. Mimo finan¢nich zdroji od zakladatele nebo zfizovatele muze
instituce penézni prostfedky také ziskat vlastni Cinnosti, dale z vedlejsi hospodarské
¢innosti (napf. prondjem prostor) a v neposledni fadé formou finan¢nich dart od fyzickych

¢i pravnickych osob.*

Dle Maderové (2009, s. 9) se jedna o organizace, které jsou soucasti neziskového sektoru.
Déli se dle toho, kdo je jejich ziizovatelem.

Maderova (2009, s. 13) ve své knize piSe, Ze piispévkové organizace jsou tzv. statni

ptispévkové organizace, kdy zfizovatelem je stat anebo tzv. Uzemni pfispévkové
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organizace (zfizovatelem obec, kraj). Piispévkové organizace vznikaji a zanikaji
rozhodnutim zfizovatele. Se vznikem pfispévkovych organizaci se vaze vydani ztizovaci
listiny. Skladba toho co mé obsahovat je dana zakonem a vyznam vuli zfizovatele.
Ptispévkové organizace jsou piedevsim typické svym sestavovanim rozpoctu a stanovenim
limitu vydaji. V této pravni a ekonomické formé jsou v CR dosud velké statni nemocnice,
statni zdravotnickd zafizeni a fakultni nemocnice. U fakultnich nemocnic se v soucasné
dob¢ pripravuje piechod na tzv. univerzitni nemocnice dle zakona o univerzitnich
nemocnicich. Dle naméstka ministerstva zdravotnictvi se nejednd o ptechod fakultnich
nemocnic na akciové spole¢nosti. Statut Univerzitni nemocnice ziskd kazdd nemocnice,
ktera v souladu s pfipravovanym zakonem uzavie smlouvu s lékafskou fakultou.

(Ministerstvo zdravotnictvi, © 2010 MZCR)

7.2 Historie nemocnice

Nemocnice v Kyjové byla zaloZzena v roce 1930, ptesné 13. unora, kdy starostové okresu
Kyjovského a Zdanského na shroméazdéni starostii uznali nutnost ziizeni okresni
nemocnice v Kyjové. Zemsky vybor sice uznal, Ze je na Kyjovsku vystavby nemocnice
tteba, ale az tak za 5-6 let. Na fadé byla daleko vétsi mésta. Pokud si tedy chtél Kyjov
nemocnici prosadit, musel na stavbu vynalozit vlastni naklady. Za timto ucelem byl 12.
dubna 1930 okresnim zastupitelstvem ziizen Fond k vybudovani okresni nemocnice
v Kyjové. Jesté v roce 1938 se zacalo s vystavbou. Béhem vélky se v ni usadili Némci a
v roce 1943 byl zde zfizen lazaret SS, ktery nemocnici okupoval az do dubna 1945. Dnem
1. dubna 1946 zah4jilo provoz jako prvni chirurgické oddéleni a postupné se vyvijela dalsi

oddéleni az do dnesni podoby. (Interni zdroje nemocnice Kyjov)

V soucasné dob¢ je ve vrcholovém managementu feditel nemocnice. Doposud funkci
feditele zastaval muz, avSak v roce 2014 byla zvolena do funkce poprvé Zena, jejiz hlavni
naplni préce je realizace zdravotni politiky a mé zodpovédnost za plnéni ukolti nemocnice.
Urcuje zpiisob, jak vyuzit prostiedky, které byly nemocnici pfidélené v ramci kraje, anebo
ziskané hlavni ¢i vedlejsi hospodaiskou Cinnosti. Zastupcem feditelky je naméstek pro

1é¢ebné preventivni péci, v soucasnosti tuto funkci vykonava byvaly feditel nemocnice.
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7.3 Lécebné sluzby gynekologicko-porodnického oddéleni

Gynekologické oddéleni nabizi klasické gynekologické zakroky, dale pak vykony v oblasti
dutiny bfisni. Vykony provadi laparoskopickou ¢i hysteroskopickou metodou.

V laparoskopickych operacich jsou na vysoké trovni. Nemocnice Kyjov nabizi

Siroké spektrum sluzeb, jednak ambulantni péci, kterda mimo jiné nabizi i sledovani
pacientek s gynekologicko-onkologickym onemocnénim a pecuje o pacientky v rizikovém
téhotenstvi. Ambulance jsou vybaveny dvéma ultrazvukovymi pfistroji, véetné 3D/4D
ultrazvuku. Porodni sély a pfisluSna ambulance nabizi komplexni péci o rodicky, z
hlediska neonatologického 1ze vést porody od 35. tydne téhotenstvi, novorozenecka

JIP je vybavena k péci o mirné nezralé novorozence. (Nemocnice Kyjov, © 2011 — 2015)
Deset nejcastéjSich diagndz, které byly na gynekologicko-porodnickém oddé€leni oSetieny

v roce 2013, viz obr. 4.

B Spontanni porod zdhlavim

Diagnozy
B Anemie komplikujici téhotenstvi
m Polyp délozniho téla
4,21% 4,08% B Planovany cisarsky fez

3,56% B Pfedcasné poruseni plodovych
blan

m Neodkladny krizovy cisarsky fez
2,75%
2,50% m Jiné uréené stavy spojené s
23,82% 5 10;'40% téhotenstvim
0 =7 Dysfunkéni hyperplastické
endometrium

Zamkly nevypuzeny potrat

Hrozici potrat

Obr. 4 — Deset nejcastéjsich diagnoz

(vlastni zpracovani dle Vyro¢ni zpravy nemocnice Kyjov, 2013)

7.4 Ubytovaci sluzby gynekologicko-porodnického oddéleni

Gynekologické oddéleni poskytuje svym klientkdm celkem 31 Ilizek. Na jednotce
intenzivni péce je 5 lazek. 11 pokojl je dvoulizkovych s vlastnim socidlnim zafizenim a

sprchou. Jeden ctyilizkovy pokoj bez socidlniho zafizeni je urCen pro pacientky ke
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kratkodobé hospitalizaci pro malé gynekologické vykony. Oddéleni je vybaveno jednim
pokojem nadstandardnim, ktery je jednolizkovy a mé své socialni zafizeni, sprchu, lednici

a televizi.

Oddéleni Sestinedéli ma 21 lizek na dvou pokojich jednoltizkovych, péti pokojich
dvoultizkovych a na tfech trojlizkovych. Vsechny pokoje jsou vybaveny piislusenstvim
nutnym k péci o novorozence. Je uplatiiovan systém rooming in, kdy je matka a zdravy
novorozenec po celou dobu hospitalizace pospolu. Pokoje maji vlastni socidlni zafizeni 1
sprchu. Jeden z pokoji je nadstandardni, s moznosti pfistylky pro pobyt partnera, s

televizi, lednici a rychlovarnou konvici. (Nemocnice Kyjov, © 2011 —2015)

7.5 Stravovaci sluzby gynekologicko-porodnického oddéleni

Obr. 5 — Tabletovy system (Millenium, © 2010 —2015)

Kazdé oddéleni ma svoji spolecnou jidelnu. Rodicky, které nemaji zddné omezeni (napf.
bezlepkovou dietu, diabetickou dietu aj.) maji na vybér ze dvou jidel. Navic maji noveé od
zati lonského roku ke stravé zajistén pridavek ke snidani, dopoledni a odpoledni svaéing -
ovoce, mlé¢né vyrobky a miisli. Pokud rodicce strava nevyhovuje, jsou zaméstnany
v ramci nemocnice nutriéni terapeutky, které¢ se zavolaji pfimo na oddéleni ke konkrétni

pacientce a spolu se snazi sestavit vhodnou stravu.
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8 MARKETINGOVA ANALYZA SOUCASNEHO STAVU
ODDELENI

V této kapitole diplomové prace bude provedena situacni analyza soucasného stavu
gynekologicko-porodnického oddéleni v nemocnici Kyjov za pomoci PEST analyzy,
Porterova modelu péti konkurencnich sil, interni analyzy a SWOT analyzy. VSechny tyto
analyzy muizeme nazvat strategickym managementem, které maji za kol zjistit, v jaké
situaci se dany podnik nachazi. Swayne (2008, s. 21) ve své knize strategicky management
popisuje ,strategic management is a unique perspective that requires everyone in the
organization to cease thinking solely in terms of internal operations and their own

operational responsibilities.*

Situa¢ni analyzu definuje Jakubikova (2008, s. 78) ve své knize jako vSeobecné postupy
zkoumani jednotlivych prvki a vlastnosti vnéjsiho prostfedi (makro i mikro prostredi), ve
kterém firma podnika, pfipadné které na ni n¢jakym zplsobem ptlisobi. Jedna se také o
zkoumani vnitiniho prostfedi podniku, zejména o kvalitu managementu a zaméstnanci,

strategii firmy, historii, organizacni kulturu.

Informace pro zhodnoceni stavu oddé€leni byly ziskdny z osobniho jednani s vedoucimi
pracovniky daného odd¢leni, ddle z webovych stranek nemocnice a jeji vyrocni zpravy, ale
pfedevsim z dotaznikového Setfeni, které probéhlo mezi klientkami gynekologicko-

porodnického oddéleni v obdobi od ledna 2015 do biezna 2015.

8.1 Analyza Makroprostredi

Pro zhodnoceni vnéjSiho prostiedi se pouziva tzv. PEST analyza, kde se zkouma pét
oblasti. Zkoumaji se (P) polticko-pravni vztahy, (E) ekonomické prostiedi, (S) socialné¢ —

kulturni prosttedi, (T) technologické prostfedi a (E) ekologické prostiedi.

8.1.1 Politicko-pravni vztahy

Ceska republika je demokraticky stat s liberalni istavou a politickym systémem zaloZzenym
na svobodné soutézi politickych stran a hnuti. Ochrana a kol. (2010, s. 132) ve své knize
pise, Ze je zdravotni systém v Ceské republice ramcové vymezen Ustavou CR: ,, Kazdy
jedinec mé pravo na ochranu zdravi“. Fungovani nemocnice je ovliviiovano stabilitou
politické strany (jak Casto se méni vlada), legislativou, je nutno sledovat zakony a navrhy

dualezité pro chod spole¢nosti. Velkou zménou v zakonech tykajicich se zdravotnich sluzeb
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bylo zruSeni zakona ¢.20/1966 o zdravi lidu, ktery byl nahrazen zdkonem ¢.372/2011 Sb., o

zdravotnich sluzbach.

V soucasné dob¢ fungovani zdravotnickych zafizeni ovliviiuji tyto pravni normy:

= zakon ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach,
= zakon ¢. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach,

%

= zdkon €. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi,

= zdkon €. 258/2000 Sb., o ochrané vetejného zdravi,

= zakon €. 123/2000 Sb., o zdravotnickych prostfedcich,

= zadkon ¢. 258/2002 Sb., o darovani, odbérech a transplantacich tkéni a orgéni
(transplanta¢ni zakon),

= zdkon ¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich udajt,

= zdkon €. 106/1999 Sb., o svobodném ptistupu k informacim,

= zakon ¢. 378/2007 Sb., o 1éCivech,

= zdkon €. 167/1998 Sb., o ndvykovych latkach,

= zdkon €. 262/2006 Sb., zakonik prace,

= zakon ¢. 89/2012 Sb., obCansky zakonik,

= zakon €. 90/2012 Sb., o obchodnich korporacich,

= vyhlaska ¢. 416/2004 Sb., provadéci vyhlaska k zakonu o finan¢ni kontrole,

= vyhlaska ¢. 62/2001 Sb., o hospodafeni organizacnich slozek statu a statnich
organizaci s majetkem statu,

= vyhlaska ¢. 221/2010 Sb., o pozadavcich na vécné a technické vybaveni
zdravotnického zafizeni,

= vyhlaska ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci,

= zadkon ¢.96/2004 Sb., o podminkach ziskédvani a uznévani zptisobilosti k vykonu
nelékarskych zdravotnickych povolani a k vykonu cinnosti souvisejici s
poskytovanim zdravotni péce,

= zdkon ¢.95/2004 Sb., o podminkéach ziskavani a uznavani odborné zpusobilosti
k vykonu zdravotnického povoléani 1ékate, zubniho 1¢kare a farmaceuta,

» umluva o ochrané lidskych prav a distojnosti lidské bytosti v souvislosti s aplikaci

biologie a mediciny (Sdéleni ¢. 96/2001 Sb. m. s.)

Tyto zakony a vyhlagky jsou platné v celé Ceské republice a je povinnosti kazdého

zdravotnického zafizeni, aby se jimi fidilo. Stejné tak i gynekologicko-porodnické
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odd€leni v nemocnici Kyjov. Zakony se méni vzdy s nastupem nové vlady nebo

nového ministra zdravotnictvi. (Ministerstvo zdravotnictvi CR, © 2010 MZCR)

8.2 Ekonomické prostiedi

V roce 2013 byla pfevazna ¢ast vydaji hrazena systémem zdravotniho pojiSténi, coz
tvotilo 79 % vydaji. Dalsi vydaje jsou pak hrazeny ze statniho rozpoctu a nékteré investice

jsou hrazeny diky dotacim a v mensi mife jsou hrazeny z uhrad ze spolutiasti pacienta.

= Celkové vydaje na zdravotnictvi za rok 2013: 290 943 mil. K¢, tj. 27 681 K¢ na
jednoho obyvatele

* Vydaje na zdravotnictvi verejné za rok 2013: 246 562 mil. K¢, tj. 84,7 %
celkovych vydajt

* Vydaje na zdravotnictvi soukromé za rok 2013: 44 381 mil. K¢, tj. 15,3 %

= Celkové naklady nemocnic za rok 2013: 131,3 miliard K¢

= Celkové vynosy nemocnic za rok 2013: 129,4 miliard K¢

*  Primérné mési¢ni mzdy ve zdravotnictvi celkem za rok 2013: 22 840 K¢

(© UZIS CR 2010-2014)
8.2.1 Socidlné — kulturni prostiedi

S velkou pravdépodobnosti sem, miizeme zaradit téz idaje tykajici se demografického

prostfedi a Gidaje vztahujici se k porodnictvi CR.

Ceska republika se rozklada na izemi ti historickych zemi — Cechy, Morava a ¢asti
Slezska. Nachazi se na uzemi 14 krajii. Rozloha JMK &ini 7 195 km?” a po&et obyvatel JIMK
dle CSU je k 30. 6. 2014 1 170 561. JMK je tak svoji velikosti na ¢tvrtém misté v CR.
Podil nezaméstnanosti v JMK k 31.10 2014 je 7, 73%. Dle CSU doslo k jejimu poklesu

oproti lofiskému roku o 1, 21%.

» Rozloha Ceské republiky je: 78 867 km®

= Pocet obyvatel k 30. 09. 2014: 10 528 477 obyvatel

=  Prumérna ro¢ni mira inflace za rok 2014: 0,3 %

= HDP k 27. 02. 2015: 1,5%

*  Primérna mzda pro CR: 27 200 K&, pro JMK: 24 241 K¢& v zaii 2014.

= Pocet zdravotnickych zarizeni v roce 2013: 29 218 a ztoho bylo 20238

samostatnych ordinaci, statnich zatizeni bylo 213 a nestatnich 29 006. Z toho 149,
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kdy zfizovatelem byl kraj, 156 — zfizovatelem obec, mésto a 28 700, kdy
ziizovatelem byla fyzicka osoba, cirkev nebo pravnicka osoba.

= Pocet pacientii na 1 obvodniho lékaie v roce 2013: 1396 pacientt

= Jihomoravsky kraj je zrizovatelem 21 nemocnic a 9 odbornych lééebnych

ustavi. V roce 2013 v nich bylo pro pacienty k dispozici 7 156 1azek. Z toho v:
Nemocnice okres Blansko: 431

Nemocnice Brno-mésto: 3 991

Nemocnice Brno-venkov: 309

Nemocnice okres Bieclav: 709

Nemocnice okres Hodonin: 695

Nemocnice okres Vyskov: 431

Nemocnice okres Znojmo: 590

V CR obecné porodnost klesa, dle UZIS se podet Zivé narozenych déti za rok 2013 snizil

témet o 2 000 porodl nez v predchozim roce. Konkrétni ¢isla mizeme vidéet v tab. 1.

Rok Pocet porodii
2012 108 576
2013 105 516

Tab. 1 — Porodnost za roky 2012 — 2013
(vlastni zpracovani, dle © UZIS CR 2010-2014)

Zatimco v minulych letech byl vék rodi¢ek stejné jako dosazené vzdélani nizsi, za
posledni roky se tento jev obratil. I z mého vyzkumu zcela jasné vyplynulo, ze se vek Zen
prvorodic¢ek zvysuje, predevsim z diivodu dosazeni vyssiho vzdélani a kariérniho postupu.
Na Ceském statistickém tfadé byla zatim jen dostupna &isla za rok 2012, ale nejvétsi

skupinu tvoii prvorodicky ve véku 30-34 let a to 4 787 Zen.

8.2.2 Technologické prostiedi

Technologicky pokrok ve zdravotnictvi je velmi rychly, zvlast€¢ po roce 1989 doslo

k investicim do novych technologii. Modern¢jsi zdravotnicka vybaveni a pfistroje, ale také
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vstup informacnich technologii na trh, které ptedstavuji dilezity stavebni prvek pro
zefektivnéni poskytovani zdravotni péce. Vedle nakladi umoznuji také zkvalitnit péci o
pacienty a zvysit jejich bezpecnost. Dle CSU k 31. 12. 2013 96 % gynekologii vyuziva pii
své praci osobni pocitac, 93,8 % vyuziva internet a 46 % gynekologli vyuziva webové
stranky. 82,1% Ilékafi si vede zdravotnickou dokumentaci na pocitaci. Objednani se
prostiednictvim on-line formulafe nabizelo v CR 15 % gynekologti. On-line konzultace
byly nejvice nabizeny ze strany gynekologl a to celych 23 %. V Nemocnici Kyjov se o
technologické novinky stara oddé¢leni zdravotni techniky. Mezi jeho hlavni ¢innosti patfi
nakupy zdravotnické techniky, ale zabezpecuji také jejich servis a opravy. V nemocnici
Kyjov bylo v lofiském roce nakoupeno nékolik ptistroji a pomiicek. VéEtSina této techniky

se pofizuje z vlastnich nékladii nebo z dart a dotaci.

8.2.3 Ekologické prostiedi

Ekologické prostiedi ma svym zptisobem také vliv na zdravotni stav klientd v celé
nemocnici zejména po psychické strance. O ekologické prostiedi Nemocnice Kyjov se
staraji klienti ze sdruzeni ,,KROK Kyjov*, v rdmci 1é¢ebné terapie. Maji na starost drzbu
celého nemocni¢niho aredlu, v 1ét€ i zim¢. Staraji se o udrzbu keftd, stromt, chodnikil a o
upravu parkovisté. Vroce 2013 také zacala ,,Regenerace vegetacnich prvka* arealu

nemocnice Kyjov.

8.2.4 Shrnuti PESTE analyzy

Na zéakladé PESTE analyzy byly zjistény nasledujici skutecnosti. Vlivem starnuti populace
rostou i naklady na zdravotnictvi a nejvetsi ¢ast téchto vydaja je hrazena ze zdravotniho
pojisténi. V soucasnosti se zvySuje 1 veék prvorodicek, coz je zpusobeno predevsim vlivem
socidlniho prostiedi, kdy jsou na zaméstnance kladeny vys$i pozadavky tykajici se
vzdélani. Urcity kariérni postup, v dnesni dobé¢ tak dulezity, pak ovlivni celkovou zivotni
situaci. Rodi¢e pak mohou ditéti dat jen to nejlepsi. Vysoké naroky jsou kladeny i na
kvalitu poskytované péce, kdy klienti o¢ekavaji nejen profesionalni ptistup, ale maji zajem
1 na tom, aby jim zdravotni péce byla poskytovana tou nejmoderné;jsi technologii, coz ma

zase vliv na zvyseni vydaja.

8.3 Porterova analyza 5-ti konkuren¢nich sil

Jednd se o analyzu, ktera zhodnoti, jak je na tom dand firma s konkurenci. MiiZeme ji

nazyvat také jako analyzu vnéjSiho mikroprosttedi, ktera hodnoti pét nasledujicich oblasti a
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to: vyjednavaci silu zakaznikli, vyjednavaci silu dodavateld, hrozbu substituti,

konkurenc¢ni rivalitu v odvétvi a hrozbu vstupu novych konkurent na trh.

8.3.1 Vyjednavaci sila zakaznik

Zakazniky nebo klienty gynekologicko — porodnického oddéleni tvoii Zeny, které
vyhledévaji tyto sluzby poskytované gynekologicko-porodnickym oddélenim v souvislosti
s jejich t€hotenstvim, porodem ¢i z divodu jiného gynekologického onemocnéni. Jak jsem
jiz uvadéla diive, v Jihomoravském kraji je celkem 9 porodnic. Kazda Zena ¢i rodicka ma
pravo si vybrat zafizeni, které splituje jeji pozadavky rozsahem i kvalitou poskytovanych
sluzeb. Dnes uz je svobodna volba I¢kate zcela normalni a bézna. Porodnici si Zena vybira
bud’ z ptedchozi zkuSenosti, nebo dle doporuceni od kamaradky - Zeny, kterd ma s danou
porodnici vlastni zkuSenosti. V soucasnosti pofadaji porodnice za poplatek predporodni
kurzy, jejichz soucasti je i prohlidka porodniho salu. Na téchto kurzech se budouci
maminky dozvi informace o pribéhu porodu, nacvic¢i si spravné dychani béhem porodu aj.
Na internetu se nachazi také spousta webovych stranek a diskuzi, kde jsou dané porodnice
hodnoceny. Maminky si na strankdch mohou prohlédnout konkrétni porodnici, kde maji 1
fotografie porodnich séalti a celého oddéleni. Mohou se zde zapojit do diskuze, kde si

rodicky vymeénuji vlastni zkuSenosti.

8.3.2 Vyjednavaci sila dodavateli

V nemocnici Kyjov je velka tfada dodavateli. Na zdravotnickou technologii se vypisuji
vybérova fizeni a o ndkupu pak rozhoduje ekonomicky naméstek. Zdravotnicky material
(1éky, obvazovy materidl aj.) se nakupuje v Iékarné. Stanicni sestra zada objednavku a pak
¢eka na schvaleni od primaie ¢i vedouciho Iékate daného oddéleni. Mezi dodavatele
nepatii jen ti interni, ktefi se staraji o chod nemocnice jako takovy, tzn. dodavatel¢ 1¢kii,
zdravotnické technologie, materialu, ale fadime sem také dodavatele externi, kteti zajist'uji

dodavku tepla, vody a elektrické energie.

Do této oblasti mizeme zahrnout i dodavatele, které si nemocnice najme v ramci
vybérového fizeni na prestavbu nemocnice, popiipadé na modernizaci oddéleni ¢i na

stavebni prace a Gpravy.

8.3.3 Hrozba substitutu

Mezi substituty bych zafadila soukromé porodnice, ale v CR se piimo Zadna nevyskytuje.

SpiSe se u nds vyskytuji porodni domy. Jednd se o alternativni domaci prostiedi se
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zajisténou odbornou pééi. Prvni porodni diim byl v Ceské republice zaloZen v roce 2002
v Praze a jeho hlavni iniciatorkou byla porodni asistentka. Péce, ktera se zde rodiCkam
poskytuje, je pro kazdou zenu individualni. Hlavni myslenka je v tom, ze se o rodicku stara
jedna a taz porodni asistentka po celou dobu porodu a dokonce ji pak v Sestined¢li
navstévuje doma. Statni porodnice jsou sice na dobré urovni, ale poskytovana péce je

zaméiena spise na spravny prub¢h porodu pii dodrzeni vSech postupu.

DalSim substitutem jsou porody doma, které od 90. let postupné nartstaji. V roce 2004
probéhlo dotaznikové Setfeni o porodech doma a vysledky ukézaly, ze vroce 2004
probéhlo doma okolo 20 porodl, soucasna situace porodi doma se ale zjistit neda. Par
rodicek se najde, co si porod doma vybere. Ziejmée se jedna o blizkost rodiny a vétsiho
soukromi. Soucasné lze ale fici, Ze negativa domacich porodl si uvédomuje velka cast
rodicek. Podle mého nazoru, porod doma ohrozuje rodicku i dité na zivoté a v pripade
vzniku komplikované situace je Zena nucena do porodnice odjet. Netvrdim, Ze v porodnici
k zadné komplikaci nedojde, ale pokud se tak stane, Zen¢ i ditéti je poskytnuta okamzita

1€katska pomoc.

8.3.4 Konkuren¢ni rivalita v odvétvi

Za konkurenty gynekologicko-porodnického oddéleni v Kyjové fadime 5 nemocnic, které
jsou vzdalenosti od Kyjova nejblize, kazdd okolo 40 — 50 km. Zaméiila jsem se na
brnénské nemocnice, konkrétné¢ Fakultni nemocnici Brno-Bohunice, pod kterou patii 1
porodnice Obilni trh. Dale pak nemocnice Milosrdnych bratii, nemocnice Bfeclav a

Vyskov. Podrobna analyza konkurence je uvedena v kapitole 7.3.6.
8.3.5 Hrozba vstupu novych konkurenti

Chceme — li tuto oblast pfevést na zdravotnictvi, nazveme ji hrozba vstupu novych
nemocnic na trh. V jihomoravském kraji se nachazi celkem 21 zdravotnickych zatizeni.
Z toho je celkovy pocet porodnic 9. Vzhledem k nartstu vydaji na zdravotnictvi a miru

zadluZenosti nékterych nemocnic si myslim, Ze vstup nového konkurenta na trh nehrozi.

8.3.6 Vicekriterialni hodnoceni konkurence

Ke svému konkuren¢nimu hodnoceni jsem si vybrala nemocnice, které jsou od nemocnice
Kyjov vzdaleny nejblize. Zhruba v okruhu 40 — 50 km. Jedna se tedy o nemocnice Bieclav,

Vyskov, FN Brno Bohunice, Nemocnice Obilni trh a Nemocnice Milosrdnych bratfi.
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Pro hodnoceni jsem si zvolila pét oblasti — stravovani, ubytovani, pfedporodni kurzy,
spokojenost s persondlem, porodni saly. Pro jejich zhodnoceni byla vytvofena bodova
stupnice v rozmezi od 1 do 5, kdy 1 je nejhorsi a 5 je nejlepsi. Dané nemocnice jsem
hodnotila svym subjektivnim dojmem z informaci, které jsem ziskala z dotaznikového
Setfeni pro nemocnici Kyjov a z dostupnych internetovych stranek a reakci klientek na
ostatni zatizeni. Body pfifazené kazdému zdravotnickému zatizeni jsem secetla a vysledek

pak urcil potadi. Vysledek vidime v tab. 2.

Tab. 2 — Hodnoceni konkurentii (vliastni zpracovani)

Podle mého subjektivniho hodnoceni a dostupnych informaci ma Nemocnice Kyjov
druhou nejvétsi konkurenéni silu, naopak nejmensi silu ma Nemocnice Milosrdnych bratii
a zbylé brnénské nemocnice. Dle vysledkil vidime, ze se celkové hodnoceni porodnic zase

o tolik neli§i. Rekla bych, Ze v této oblasti tak velka konkurence neni.

8.3.7 Dotaznikové Setieni

Pro moji praci byla zvolena forma kvantitativniho vyzkumu, forma dotazniku. Na
porodnickém oddéleni v nemocnici Kyjov probihalo dotaznikové Setfeni od ledna — biezna
2015. Béhem tohoto obdobi bylo rozdano 113 dotaznikil a jejich navratnost byla 100%.

Cilovou skupinou byly zeny raznych vékovych kategorii, které v této nemocnici rodily.
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Utelem dotaznikové Setieni bylo zjistit spokojenost pacientek se soutasnym stavem
porodnice a jeho vysledky pak interpretovat navrhem, ¢i doporu¢enim do praxe, ktery

patfi¢né nedostatky zlepsi.

Respondentkami byly pacientky/klientky nemocnice Kyjov. Jednalo se pfedevSim o zeny
ve veku 18 — 40 let. Nejvétsi skupinu respondentek tvotila vékova kategorie 18-30 let

s prevahou stfedoskolského vzdelani s maturitou.

Na zacatku byly respondentky ustné seznameny s ucelem dotazniku a jak ho vyplnit.
Dotaznik obsahoval celkem 22 otdzek. Dvanact otdzek bylo uzavienych, pét otazek
polozavienych a pét otdzek otevienych. V posledni mohly rodicky vyjadiit své nazory a
pfipominky. Prvni dvé otazky byly pouzity ke zjiSt€ni osobnich udaji o klientkach
zdravotnického zatizeni, tzv. polozky kontaktni — v€k a dosazené vzdé¢lani. Dotaznik je

uveden v piiloze I.

Pti zpracovani diplomové prace byly stanoveny 4 cile a k nim odpovidajici hypotézy.
Cil 1: Zjistit spokojenost respondentek se vzhledem porodniho sélu.

Hypotéza 1: Polovina respondentek bude se vzhledem porodniho salu spiSe spokojeno.
Cil 2: Zjistit od respondentek, co postradaly v porodnici Kyjov.

Hypotéza 2: Respondentky v porodnici Kyjov budou nejcastéji postradat dostatek

soukromi, lednici a televizi na pokoji a wifi pfipojeni.
Cil 3: Zjistit spokojenost respondentek s poskytovanymi sluzbami v porodnici Kyjov.

Hypotéza 3: Vice jak polovina respondentek bude se sluzbami porodnice Kyjov velmi

spokojena.
Cil 4: Zjistit ucast respondentek na predporodnich kurzech.

Hypotéza 4: Polovina respondentek se zii¢astnila pfedporodniho kurzu.
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8.3.8 Vyhodnoceni otazek

Prvni otazka byla oteviend, kdy jsem zjisStovala veék respondentek. Z nize uvedeného grafu
vyplyva, Ze nejvetsi skupinu tvotily respondentky ve véku 18-30 let, celkem 62 Zzen. Dale
pak klientky ve véku 31 — 35 let v poctu 41, 8 Zen ve véku 36-40 let a 2 Zeny ve véku 40

let a vic.

Do jaké vékové kategorie patiite?

m 18-30 let
m31-35 let
36-40 let

m 40 let a vic

55%

Obr. 6 - Vekova kategorie respondentek (vilastni zpracovani)

Druhéd otdzka se tykala dosazeného vzdélani respondentek. 0 klientek odpovédélo na
otazku jiné. Nejvétsi skupinu tvoii klientky se stiedoskolskym vzdelanim v poctu 52 Zen
zmoznych 113 klientek, dale 35 respondentek s vysokoskolskym titulem. A 18 Zen ma

vyucni list a zbylych 7 Zen pouze zdkladni vzdélani.
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Jaké je VaSe dosaZené vzdélani?

16%

LA
mSS

299, mOU
mVOS, VS
= JINE

46%

6,20%

Obr. 7 - Dosazené vzdelani (vilastni zpracovani)

Tieti otazka byla také oteviena a zjiStovala pocet porodli respondentek. 53 Zen rodilo

jednou, 51 Zen rodilo dvakrat a 9 Zen rodilo tii a vicekrat.

Kolik porodu mate za sebou?

B Jeden
m Dva

13 avice

Obr. 8 - Pocet porodii (vlastni zpracovani)
Ctvrta otazka se tykala spokojenosti rodi¢ek s pfijetim do nemocnice. Respondentky mély
na vybér z péti moznych odpovédi. 81 Zen bylo velmi spokojeno, 30 Zen spisSe spokojeno, 2

zeny byly spisSe nespokojeny a to z divodu dlouhého ¢ekani na pfijeti.
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Spokojenost s prijetim do nemocnice

72% ® Velmi spokojena
m SpiSe spokojena

27% ™ Spise nespokojena
B Velmi nespokojena

m Nelze hodnotit

Obr. 9 - Spokojenost s prijetim (vlastni zpracovani)

Pata otazka se dotazovala zen, kolikrat jiz v Kyjovské nemocnici rodily. 63 zen rodilo v

Kyjove poprvé. 45 zen rodilo v Kyjove jiz dvakrat a 5 Zen rodilo ttikrat 1 vice.

Kolikrat jste rodila v porodnici Kyjov?

HIx

m2x

56% m3x a vice

Obr. 10 - Pocet porodu v nemocnici Kyjov (vlastni zpracovani)
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Sesta otazka méla zjistit, zda by si nemocnici Kyjov vybraly i pro dalsi porod. 94 Zen

odpovéd€lo ano, 16 ZzZen spiSe ano, 1 rodicka spiSe ne a 2 zeny urCit¢ ne.

Vybrala by jste si nemocnici Kyjov i pro dalsi porod?

® Ano
B SpiSe ano
= Spise ne

14,2% .
B Urcité ne

0,85%

1,80%

Obr. 11 - Dalsi porod v nemocnici Kyjov (vlastni zpracovani)

Sedma otazka se tykala ucasti rodic¢ek na predporodnim kurzu. 25 zen se kurzu ztcastnilo.
72 respondentek ne, ale tu moznost mély. 9 Zen nemélo tu moznost a 7 Zen nevédé€lo, ze to

vubec lze.
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Utastnila jste se piedporodniho kurzu?

63,80%

H Ano
B Mohla, ale nezaujal mé
= Ne, neméla moznost

0,
8% B Nevédéla, Ze to lze

23%

Obr. 12 - Ucast na predporodnim kurzu (vlastni zpracovani)

Osma otazka navazovala na otazku c¢islo 7, na tuto otdzku odpovidaly pouze ty
respondentky, jejichZ odpoveéd’ na otdzku sedm byla ano. Tato otazka se tykala toho, jak se
jim tento ptedporodni kurz libil. VSem 25 Zenam, které se pfedporodniho kurzu zucastnily

se kurz zdal jako dostatecny.

Jak hodnotite tento predporodni kurz?

® DostateCny

B Nedostatecny

0%

Obr. 13 - Zhodnoceni predporodniho kurzu (viastni zpracovani)
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Otéazka cislo 9 méla za ukol zjistit, zda respondentkdm nékdo poméhal pfi sestavovani
porodniho planu. 1 odpovéd’ byla ano a to v ramci kurzu. 75 odpovédi bylo ne, 23 Zen ani

nevi, co porodni plan je, 1 respondentce poméhala kamaradka a 13 Zen ho nepotiebovalo.

Meéla jste sestaveny porodni plan?

o
L1,50% ® Ano, v ramci kurzu
66,34%

®m Kamaradka
" Ne
20,40%m Nepotiebovala

= Nevim, co to je

0,88% 0,88%

Obr. 14 - Sestaveni porodniho planu (viastni zpracovani)

Desatou otazkou jsem se dotazovala, zda se klientkdm predstavil/a 1ékat/sestra, ktery porod

vedl/a. 71 Zen odpovédélo ano, 42 klientek odpovédélo ne.

Predtavil se Vam personal pred porodem?

37,17%

® Ano

0
62,83% = Ne

Obr. 15 - Predstaveni persondlu, ktery porod vedl (viastni zpracovani)
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Jedenacta otazka zjiStovala pfitomnost manzela/partnera u porodu. 63 respondentek mélo u

porodu manzela, 20 Zen partnera a 30 zen nemélo nikoho.

Byl u porodu pritomen manZzel / partner?

17,70%

B Manzel

26 550/lPartner
, 0

55,75% = Nikdo

Obr. 16 - Pritomnost manzela/partnera u porodu (vlastni zpracovani)

Dvanactéa otazka navazovala na otazku ¢. 11 a odpovidaly zde pouze Zeny, které byly u
porodu samy. Tato otdzka m¢la za kol zjistit, pro¢ tyto Zeny nemély nikoho sebou pfi
porodu. Z nize uvedeného grafu vyplyva, ze 27 Zen u porodu svého manzela ¢i partnera

nechtély a 3 Zeny odpovédély, Ze jejich manzel Ci partner byt pfitomen u porodu necht¢l.

Pro¢ jste byla u porodu sama?

B Nechtéla rodicka

B Nechtél muz

Obr. 17 - Divod, proc byla zZena u porodu sama (vlastni zpracovani)
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Tiinacta otazka meéla za kol zhodnotit kvalitu webovych stranek porodniho oddéleni.
Zhodnoceni je nasledujici, 34 zen je s internetovymi strankami porodnice velmi spokojeno,
50 Zen spiSe spokojeno, 7 spise nespokojeno a 22 rodi¢ek nehodnotilo, jelikoz stranky

nenavstivily.

Jak jste spokojeny s webovymi strankami?

44,20%

6,20%
® Velmi spokojena

® SpiSe spokojena
Spise nespokojena
® Nelze hodnotit

19,50%

30,10%

Obr. 18 - Zhodnoceni webovych stranek porodnice (viastni zpracovani)

V otéazce Cislo 14 mély respondentky uvést klady a zapory internetovych stranek. Z nize
uvedené¢ho grafu vyplyva, ze 46 rodicek povazuje stranky za dostaCujici, 30 Zen za
ptehledné, péti Zenam se jevi jako neptehledné. Deviti Zendm poskytuji malo informaci a

jedné zené chybi online komunikace.
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Jak hodnotite webové stranky nemocnice ?

® Dostacujici
® Piehledné

Nepiehledné

5,50%
51,40% 9%, m Nedostatek informaci
0

1,10% B Komunikace

Obr. 19 - Klady a zapory webovych stranek (vlastni zpracovani)

Patnécté otdzka hodnotila pobyt v nemocnici a na porodnim sale. M¢ly zhodnotit 8 aspektt
a to vzhled porodniho oddéleni, vzhled porodniho séalu, usporddani porodniho salu,
dostupnost relaxacnich pomiicek, vybaveni pokoji na Sestined¢€li, dostupnost pomucek na
kojeni, dostupnost Cistého pradla, strava. Odpovédi jsem vyhodnotila do 8 grafii. V prvnim
grafu jsem vyhodnotila spokojenost klientek se vzhledem na porodnim oddéleni, kdy 73
zen bylo velmi spokojeno, 37 klientek spiSe spokojeno, 3 zeny spiSe nespokojeny. Druhy
graf ukazuje spokojenost zen s porodnim salem a ty odpovidaly takto: 39 zen bylo velmi
spokojeno, spiSe spokojeno bylo 41 rodicek, spiSe nespokojeno bylo 9 zen a 4 Zeny
nehodnotily. Dalsi graf popisuje uspoiadani na porodnim sale, kdy 49 Zen bylo velmi
spokojeno, 41 klientek bylo spiSe spokojeno, 13 Zen spiSe nespokojeno a 10 Zen
nehodnotilo. Posledni graf ukazuje dostupnost relaxanich pomticek béhem porodu, kdy 43
zen velmi spokojeno, spiSe spokojeno bylo 38 klientek, 8 Zen bylo spiSe nespokojeno, 1

rodicka velmi nespokojena a 23 zen nehodnotilo, tak ziejmé pomiicky nevyuzily.
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Jak jste byla spokojena s porodnim silem a oddélenim?

® Velmi spokojena  ® SpiSe spokojena  ® Spise nespokojena

B Velmi nespokojena ® Nelze hodnotit

Porodni odd. vzhled Porodni sal Usporadani na sale Dostupnost relax. pomucek

Obr. 20 a) Spokojenost klientek se vzhledem porodniho salu — (vlastni zpracovani)

Na obrazku 20 b vidime spokojenost respondentek s pokoji na oddé€leni Sestined€li, s
vybavenim a se stravou. Z grafu, ktery hodnotil pokoje na Sestinedé€li, bylo 62 Zen velmi
spokojeno, 47 zen spiSe spokojeno, 2 zeny spiSe nespokojeny a 1 zena nehodnotila. S
pomuckami na kojeni bylo velmi spokojeno 54 klientek, 41 Zen bylo spiSe spokojeno, 2
zeny spiSe nespokojeny a 16 Zen ziejmé nevyuzilo. 78 Zen bylo spokojeno s dostatkem
¢isté¢ho pradla velmi, 31 Zen spiSe spokojeno, 2 zeny byly spiSe nespokojeny a 2 zeny
nehodnotily. Se stravou bylo 19 zen velmi spokojeno, 52 rodicek spise spokojeno, 35 zen

spiSe nespokojeno a 7 Zen bylo velmi nespokojeno.
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Jak jste byla spokojena s pokoji, s vybavenim a se stravou?

® Velmi spokojena  ® Spise spokojena = SpiSe nespokojena

B Velmi nespokojena ® Nelze hodnotit

Pokoje na Sestinedéli ~ Pomticky na kojeni Dostatek ¢istého pradla  Strava

Obr. 20 b) Spokojenost s vybavenim a s kvalitou stravy ((vlastni zpracovani)

Otazka ¢. 16 zjiStovala spokojenost klientek s dostupnosti ostatnich sluzeb, napf.
bankomat, bufet aj. 67 respondentek bylo s dostupnosti sluzeb spiSe spokojeno, 30

respondentek bylo velmi spokojeno, 12 zen bylo nespokojeno a 4 Zeny nehodnotily, jelikoz

sluzby nevyuzily.
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63

26,50%

59,30%

3,60%

Jak jste spokojeny s dostupnosti sluzeb ?

10,60%

® Velmi spokojeno
® Spise spokojeno
= Nespokojeno

® Nelze hodnotit

Obr. 21 - Zhodnoceni dostupnosti sluzeb (vlastni zpracovani)

Otéazka ¢. 17 méla za kol zjistit hodnoceni zdravotniho personalu a jejich profesionality.

Zde respondentky hodnotily 4 aspekty.

90
80
70
60
50
40
30
20
10

85

85

ob

Hodnoceni Vysvétli,co Chovajise Odpovidaji
personalu chcete
védét

pratelsky

na otazky

B Velmi spokojena
M SpiSe spokojena
1 SpiSe nespokojena

B Velmi nespokojena

Obr. 22 — Hodnoceni zdravotniho persondlu (vlastni zpracovani)
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Osmnactd otazka se tazala respondentek, zda byly celkové se sluzbami porodnice
spokojeny. 75 zen uvedlo, Ze velmi. 35 Zen bylo spiSe spokojeno a 3 Zeny byly

nespokojeny.

Jak jste byly spokojeny se sluzbami porodnice?

31% . ,
B Velmi spokojena

® SpiSe spokojena

SpiSe nespokojena

Obr. 23 - Celkova spokojenost (vlastni zpracovani)

V otazce Cislo 19 mély rodicky oznalit alespoit 2 oblasti, které podle nich vyZzaduji
okamzitou zménu. Na vybér mély z 6 oblasti. Nejveétsi pocCet zapornych odpovédi ziskala
oblast, tykajici se stravy, az 81 odpovédi. 32 odpovédi se tykalo nedostatku soukromi, 27
zen mélo malo poskytnutych informaci, 18 rodicek se Spatné orientovalo v ramci celé
kliniky, 16 zen by zlepSilo vztah sester k pacientkdm, 5 Zen by zlepSilo vztah Iékait

k pacientkam a 9 odpovédi bylo spokojeno se v§im.
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V jakych oblastech byste vidéla okamzZité zlepSeni ?

m Vztah I¢kar-pacient

17% B Vztah sestra-pacient
= Vice informaci o porodu
m Kvalita stravy

9,60% m Vice soukromi

14,40% 4,80% H Lepsi orientace
g 2,70% P
8,50% ’

= Spokojena se v§Sim

Obr. 24 - Zlepseni v danych oblastech (vlastni zpracovani)

Otézka cislo 20 se tykala zhodnoceni cen poskytovanych sluzeb. Z nize uvedeného grafu
vyplyva, ze 1 Zena hodnotila ceny sluzeb za nepftijatelné, 10 klientek je urcilo jako drahé,
97 Zen je bere jako pfijatelné a 5 Zen jako laciné. Zhodnoceni v % zastoupeni je mozné

vidét v nésledujicim grafu.

Jak jste spokojeny s cenami v nemocnici?

86,00%

® Nepfiijatelné
® Drah¢

= Ptijatelné
4.62% m Laciné
0,88%

8,50%

Obr. 25 - Ceny sluzeb (vlastni zpracovani)
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Jedenadvacatou otazkou jsem se tazala, zda by tuto porodnici doporucily své znamé. 78

zen ur€ité ano, 33 rodicek spiSe ano a 2 zeny spise ne.

Doporucdila byste nemocnici svym znimym?

69%
m Urcité ano

29% = SpiSe ano

= SpiSe ne

Obr. 26 - Doporuceni znamym (vlastni zpracovani)

Otazka cislo 22 byla oteviend. Odpovidalo 90 zen a seSlo se mi celkem 6 oblasti, které by
rodicky v porodnici uvitaly. Jejich zhodnoceni je nésledujici: 21 Zendm chybi v porodnici
wifi pfipojeni, 17-ti Zenam chybi TV na pokoji. 25 zen by uvitalo vice jednolizkovych
pokojti, 16 Zen by chtélo v blizkosti oddéleni automat na kavu a potraviny. 7 Zen by uvitalo

lednici na pokoji a 4 zeny byly nespokojeny s ndvstévnimi hodinami.
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Jaké jsou VaSe pripominky a navrhy?

28%

| Wifi pripojeni
17,80% m TV na pokoji

oy ® Vice 1 lGzkov.pokoju
0

W Automat
7,70% = Ledni
420% ednice
23,30% m Navstévni doba

Obr. 27 — Pripominky a navrhy (vlastni zpracovani)
Dotaznikovym Setfenim byly splnény vSechny stanovené cile.

Hypotéza 1, kde bylo predpokladano, ze respondentky budou se vzhledem porodniho salu
spiSe spokojeny, se potvrdila. Z toho vyplyva, ze by se mél porodni sil zmodernizovat a

1épe vybavit relaxaénimi pomiickami, aby pro rodicky ptsobil ptijemné.

Hypotéze 2, kde bylo ptedpokladano, Ze respondentky budou nejcastéji postradat
soukromi, televizi a lednici na pokoji a wifi pfipojeni, se potvrdila. Z toho vyplyva
vybudovani jesté¢ jednoho jednolizkového pokoje, ktery bude zpoplatnén jako

nadstandartni a kde budou tyto sluzby dostupné.

Hypotéza 3, kde bylo ptfedpokladano, ze vice jak polovina respondentek bude s
poskytovanymi sluzbami velmi spokojena, se potvrdila, ale jako nedostatecné

respondentky ur€ily nepfitomnost laktacnich poradkyn béhem vikendu.

Hypotéza 4, kde bylo predpokladéno, Ze se predporodnich kurzii zGcastnila polovina
respondentek, se nepotvrdila. Vice jak polovina respondentek tu moznost méla, ale
nezucCastnila se, jelikoz je kurz nijak nezaujal. Ztoho vyplyva, zlepsit propagaci

ptedporodnich kurzli v porodnici Kyjov.
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8.3.9 Zavér z Porterova modelu

Tab. 3 zobrazuje shrnuti Porterova modelu péti konkurenc¢nich sil. Z tabulky vyplyva, ze
porodnice Kyjov neni nijak zvIa$t' ohrozena, kromé& moznosti substituti a konkurencni
rivality. Porodni oddéleni v Kyjov€ si jen musi udrzet své misto mezi konkurenty a

poskytovat sluzby jako doposud.

nizka nizka | stfedni | vySsi vysoké
1) stired. | (3) stired. 5)
(2) “4)

Vyjednavaci sila X

zakazniki

Vyjednavaci sila X

dodavatelt

Hrozba substitutu X

Konkuren¢ni rivalita X

Hrozba vstupu novych X

konkurenti

Tab. 3 — Porteritv model péti konkurencnich sil (viastni zpracovani)

8.4 Analyza vnitiniho prostiedi

Analyza vnitfniho mikroprostfedi zkouma marketing podniku, dostupnost poskytovanych

sluzeb, organizac¢ni slozeni firmy a finance podniku.

8.4.1 Poskytovani zdravotni péce a organizace priace

Nemocnice Kyjov poskytuje zdravotni péci vS§em obyvatelim JMK, piedev§im z okresu

Hodonin.

V tab. 4 vidime poskytované sluzby v rdmci gynekologicko-porodnického odd€leni za roky
2013 — L. ¢tvrtleti 2014. N&které aspekty jsou pak zobrazeny na obr. 28 a na obr. 29. V cele
gynekologicko-porodnického oddéleni stoji primaf tohoto odd¢leni, ktery je jmenovan na
dobu urcitou ¢i neurcitou. Primar fidi a kontroluje své podtizené (1¢kate), odpovida za to,

ze bude poskytovana péce v souladu s lékaiskymi pravidly. M4 na starost hospodaieni
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s l1éky, kontroluje opiaty, schvaluje nakup zdravotnického materidlu a dal$i zdravotnické
techniky. Kontroluje své podfizené, zda se poctive ptipravuji k atestaci, vypisuje operacni
program a rozhoduje o tom, jak velké budou jejich ptiplatky ¢i mimotfadné odmény. Jeho
podfizenou je vrchni a stani¢ni sestra, nékdy tuto funkci zastava jedna osoba. I ona, stejné
jako primar oddéleni ma na starosti své podiizené, tedy nelékaisky zdravotnicky personél
(zdravotni sestry, porodni asistentky, laktaéni poradkyné a sanitafe). Kontroluje své
podtizené, zda pracuji dle doporuc¢enych standardii a internich piedpisti. Rozhoduje o vysi
priplatkii a velikosti odmén. VétSina pracovnikli ve zdravotnictvi pracuje na smény
(dvanactihodinové smény — denni, no¢ni, svatky, vikendy), tito zaméstnanci maji pravo na
16 dni dovolené¢ za cely rok. Ti zaméstnanci, ktefi chodi pouze na ranni smeény
(osmihodinové) maji narok na 25 dni dovolené za cely rok. Pozadavkem na nelékatsky
zdravotnicky personal je povinnost rozvijeni osobnosti a sebevzdélavani. Jelikoz musi
pracovat bez odborného dohledu, je nutné, aby byli registrovani. V rdmci registrace je
jejich povinnosti navstévovat Skoleni a seminafe, kde sbiraji kredity, které pak slouZzi
k dals$imu prodlouzeni této registrace. Tyto pozadavky na personal jsou 1 na
gynekologicko-porodnickém oddéleni v Kyjove, kde musi porodni asistentky pravidelné
navstévovat vzdélavaci seminare a kurzy. Zaméstnavatel jim tyto kurzy hradi pouze jednou

za rok, jinak si tyto seminafe hradi zaméstnanci sami.

Tab. 4 - Statistika porodit za obdobi 2010 — 2014 (vlastni zpracovani)

2010 2011 2012 2013 2014
(1.¢tvrtleti)

Porody 1059 1017 990 1007 470
Déti 1069 1026 1005 1015 474
Dévcata 530 512 461 483 228
Chlapci 539 514 544 532 246
Otec u 503 484 480 622 218
porodu

Vaginalni 19 22 25 19 8
porod

Cisarsky Fez 205 208 201 192 92
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Konec 44 50 56 42 12
panevni
Dvojcata 10 9 15 8 4
Nastrih 456 444 439 427 Nebylo
hraze zaznamenano
Klestovy 2 7 2 0 0
porod
Epiduralni 3 4 24 16 12
anestezie

3000

503 622
2500 484 480
2000 5

Otec u porodu

1500
== Narozené déti
218 === Poclet dd
i ocet porodu
1000 474 p
500 470
O T T T T 1
2010 2011 2012 2013 2014 -
l.Ctvrtleti

Obr. 28 - Vybrané ukazatele porodii za rok 2010 — 2014

(vlastni zpracovani dle internich zdrojit porodniho salu)
Podle statistiky, kterd je vedena v porodnici Kyjov, zjisStujeme, ze se porodnost od roku
2010 postupné snizuje. Pficinou muize byt zvySovani vékové hranice prvorodicek, tato
skutecnost se mi i potvrdila pfi mém dotaznikovém Setfeni a dalsi pfiinou je snizovani

ekonomické situace domacnosti.
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Obr. 29 - Pocet operativnich vykonii (vlastni zpracovani)

8.4.2 Finan¢ni stranka firmy

Dle Zlamala (2013, s. 80) thrada vykonu zdravotni péCe patii mezi nejdialezité)si
ekonomické &innosti pro kazdy subjekt. Kazd4 oblast zdravotnictvi je v CR financovéna
jinak. Zavisi to od toho, kdo je vlastnikem ¢i zfizovatelem organizace. VétSina velkych
nemocnic, piedev§im fakultni nemocnice jsou v rukou statu. Fakultni nemocnice funguji

jako statni zafizeni vykonavajici vSechny druhy lékatské ¢i zdravotnické péce.

Nemocnice Kyjov je piispévkovou organizaci, jejimz zfizovatelem je ministerstvo
zdravotnictvi. Je financovana z vlastnich zdroji — ze svych vynost a z dotaci. V roce 2013
probéhla rekonstrukce gynekologicko-porodnického oddéleni, pii které se ménila okna a
probéhlo i zatepleni budovy. Financovani probéhlo z dotaci Jihomoravského kraje, které
Cinily 10 997 tis. K¢ a ze Statniho fondu Zivotniho prostiedi 263 259, 37 K¢. Celkové
investice této prestavby byly 8 156 489 K¢&. Informace jsem ziskala z dostupné vyrocni
zpravy 2013 nemocnice Kyjov. Dale pak jsou finance ziskdvany od pojistoven, s kterymi
ma nemocnice smlouvu. Ty hradi poskytnuté vykony. Tyto platby ale vaznou a doba
splatnosti za n€které vykony je az 300 dni, podle stani¢ni sestry porodnického odd¢leni se
tato situace musi fesit, protoze piijaté finance potom v rozpoctu nemocnice chybi. Vynosy
hospodafeni za né¢které roky pak vidime vtab. 5, kde je zfetelné, Zze gynekologicko-

porodnické oddéleni na tom neni nejhtre.
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4,5 4,0 3,8 3,8

53,5 % 47,6 % 43,5 % 55,9 %
7415 150 7 698 636 nebyly k dispozici 8 030 399
15904 317 15455712 nebyly k dispozici 14 317 813
8489 167 7757 076 nebyly k dispozici 6 287 414
1520 1772 nebyly k dispozici 1966

Tab. 5 - Vybrani ukazatele porodniho oddeleni

(vlastni zpracovani dle Vyrocni zpravy 2013)

8.4.3 Organizacni struktura oddéleni

Dle Be¢lohlavka (2001, s. 115-116) se jedna o mechanismus, ktery slouzi ke koordinaci a
fizeni aktivit ¢lenti organizace. Organizacni struktura umoznuje efektivni cCinnost
organizace a vyuziti zdrojl, koordinace ¢innosti riznych slozek organizace. Z organizacni
struktury vyplyva naplii prace jednotlivych utvart. Cinnost organiza¢nich utvari ve
struktufe je popsano organiza¢nim tadem, népln prace pak v popisech prace. Napli prace
kazdého pracovnika ma na starost hlavni sestra - naméstkyné oSetfovatelské péce kazdé

nemocnice, ne jinak tomu je i v nemocnici Kyjov.

Typt organizacnich struktur je nékolik. Organizacni struktura je pro vétSinu oddé€leni
v nemocnici stejna. V nemocnici vede organiza¢ni struktura liniova, viz ptiloha II. Na
vrcholu managementu vzdy stoji feditel/ka nemocnice. Druhy stupeii linie zahrnuji vedouci
pracovnici a posledni stupent zahrnuje vykonné pracovniky. Vyhodami liniové struktury je
to, Ze jsou pfedem vymezené funkce ¢i povinnosti kazdého pracovnika. Stejné tak i na
odd€leni je prfesné¢ dand organizacni struktura, ze které jasné¢ vyplyvd vztah mezi
nadfizenymi a podfizenymi. Organizaéni struktura gynekologicko - porodnického oddéleni

viz obr. 30.
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[ reditelka nemocnice J

l_-l

nameéstek LPP pro
chirurgické obory

primar gynekologie VeI Ie.kar
. gynekologie a
a porodnice ! -
porodnice

vrchni sestra
gynekologie a
porodnice

stanicni sestra gynekologie J

a porodnice

I
l[ zdravotni sestry a porodni J

asistentky

Obr. 30 - Organizacni struktura oddéleni (vlastni zpracovani)

8.4.4 Marketing firmy

Nemocnice Kyjov, respektive gynekologicko-porodnické oddé¢leni jako takové, zadné
marketingové oddé€leni nema. Nemocnice Kyjov ma internetové stranky, viz ptiloha III,
které maji na starost IT specialisté, stejné tak i jejich aktualizaci. Internetové stranky jsou
prehledné rozdélené, kazdé oddéleni je popsano samostatné. Klientky zde mohou ziskat
veskeré informace o chodu oddéleni a i o jeho zaméstnancich. Gynekologicko-porodnické
oddéleni ma na svych internetovych strankdch ptfesné popsané, co si maji sebou rodic¢ky
vzit do porodnice, aby byly piipravené na piichod miminka. Dale se zde mohou docist o
poskytovanych piedporodnich kurzech a je zde popsén i cenik, co kterd sluzba stoji.

Nemocnice Kyjov vydava sviij casopis Nase nemocnice — obCasnik zdarma pro pacienty
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v nakladu asi 5000 vytiskii rocné, které jsou piistupné na kazdém oddéleni nemocnice a

v ambulancich, viz obr. 31.

3t NASE Q5
NEMOCNICE

Obr. 31 — Nemocnicni listy (Nemocnice Kyjov, © 2011 — 2015)

Déle ke své propagaci vyuziva porodni oddéleni riizné internetové stranky, které se tykaji
porodnic v CR, které obsahuji fotogalerie a diskuse (napf. E - mimino, Modry konik, Nase
porodnice). Tiskovou formou reklamy je ,,Hodoninsky denik®, ktery vychazi kazdy tyden a
ve své rubrice ,,miminka‘“ jsou vzdy vyfoceny déti, které se v kyjovské porodnici narodily.
Nemocnice Kyjov ma sviij profil i na socialni siti Facebook, kde jsou informace tykajici se
celé nemocnice, dale pak jsou zde oteviraci doby. Klienti zde mohou také psat své dotazy,

na které se jim dostane odpovéd'.

Nemocnice Kyjov se zajima o nazory svych klientti. Porodni oddé€leni ma knihu stiznosti a
prani, kam mohou psat rodicky své postichy a nazory. V ramci celé nemocnici probiha
tiikrat do roka dotaznikové Setieni, které sleduje spokojenost pacientl s poskytovanou
péci. Rodicky, které odchazi z nemocnice, si odnasi darkovy kuftik, ktery obsahuje vzorek
détské kosmetiky, lahev kojenecké vody, vzorek détské vyzivy, détské plenky, vzorek

krému proti opruzeninam, dezinfekéni prostfedek a ¢asopis pro maminky (viz obr. 32).
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Obr. 32 — Darkovy kufiik pro rodicky (viastni zpracovani)

Déle si rodice na pamatku odvezou jmenovku, kterou dostalo miminko na postylku (viz

obr. 33).

Obr. 33 - Jmenovka na postylku 1 (vlastni zpracovani)
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Obr. 34 — Jmenovka na postylku 2 (vlastni zpracovani)

8.4.5 Zavér z interni analyzy

Z interni analyzy vyplyva, ze Nemocnice Kyjov je prosperujici organizaci, kterd ma
v Jihomoravském kraji vyznamné postaveni. Pfesto by podle mého nazoru méla dbat na
zvySeni propagace a dostat se do SirSitho povédomi vefejnosti, bud’ formou reklamy
v novinach, nebo v radiu. Vedeni nemocnice i jeho zfizovatelé se snazi o lepSi podminky
pro své klienty, aby se zde citili co nejlépe, stejn¢ tak se snazi o lepsi prostiedi pro

persondl a co nejmodernégjs$i pomtcky, které jim jejich praci zdokonali a usnadni.
8.5 Swot analyza

Sedlackova (2006, s. 91) ve své knize piSe, Ze swot analyza je jednoduchym nastrojem a
vyuziva zéveéru z predchozich analyz. Dle Sedlackové (2006, s. 91) ,,rozliSujeme dvé
charakteristiky vnitini situace podniku — silné a slabé stranky a dvé charakteristiky
vnéjSiho okoli — ptilezitosti a hrozby.* Hlavnim cilem swot analyzy je dle Sedlackové
(2006, s. 91) rozvoj silnych stranek a potlaceni stranek slabych. Soucasné by méla byt

organizace pfipravena na potencionalni piilezitosti a hrozby.
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Silné stranky

Kvalifikovany personal (organizace pravidelné potada skoleni pro zaméstnance)
Porodnice ma titul Baby friendly hospital (diky nému podporuje 10 krokt ke
spravnému kojeni)

MozZnost pobytu s manzelem na nadstandartnim pokoji

Ptedporodni kurzy potadané zdarma

Parkovani pro ,,budouci* otce ptimo pied budovou porodnice

Vyuzivéani dotaci a grantt

Bezbariérovy pfistup

Zatepleni budovy a vymeéna oken

Dobra dopravni dostupnost (piimo u nemocnice jsou zastavky CSAD z okolnich
vesnic a mest a také zastdvka MHD)

Slabé stranky

Zastaralé porodni saly a jejich vybaveni
Bonding

Nedostatek nadstandartnich pokoja

Chybi poporodni cviceni pro matky s détmi
Nedostatek laktacnich poradkyn

Nizka kvalita stravy

Nedostacujici reklama porodnice

Slaba reklama ptedporodnich kurza

Hrozby

.

Spatna platebni schopnost zdravotnich pojistoven (splatnost nemocnici az 300 dni)
Snizovani porodnosti (z divodu vysokého véku prvorodicek a snizené ekonomické
situace rodin)

Zvysené naklady na péci

Rozvoj porodii doma

Rozvoj soukromych porodnic

PrileZitosti

Vzdélavani pracovnikli v oblasti gynekologie a porodnictvi (novinky v medicing)
Novinky v oblasti technologii

Dobré recenze mezi rodickami

Nové smlouvy s pojistovnami

Novi dodavatelé a distributofi
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9 NAVRH PROJEKTU ZVYSENI KVALITY SLUZEB
GYNEKOLOGICKO-PORODNICKEHO ODDELENI
V NEMOCNICI KYJOV

9.1 Stanoveni strategickych cili

Ze SWOT analyzy vyplynulo, ze rodic¢ky jsou celkové s kyjovskou porodnici spokojeny,
ale velky problém vidi v nedostatku soukromi. Je to zplisobeno tim, Ze na oddé€leni neni
dostatek mista, aby mohly byt pokoje pouze po jednom. Na oddéleni se nachazi jeden
nadstandartni pokoj a z dotaznikového Setfeni vyplynulo, ze rodicky by uvitaly jeste
minimalné jeden tento pokoj na novorozeneckém oddé€leni. Navrhem pro praxi je tedy

vybudovéni dal§iho nadstandartniho pokoje.

Dalsim zasadnim nedostatkem, ktery klientky uvad¢ji je vzhled porodniho salu. Proto bych
navrhovala pfestavbu jednoho ze soucasnych porodnich salii na nadstandartni porodni sal.
V soucasnosti je kladen velky diiraz na kvalitu poskytované péce a tim se nemysli jen péce
odborna. Pro¢ bychom do kvality nemohly zahrnout i to, jak vypadéd odd¢leni, porodni sél
¢i okoli nemocnice. I to je pro vniméni jedince diilezit¢ a napomiize to klientim i1 po

psychické strance.

Nejvétsi problém, ktery rodi¢ky v dotazniku oznacily, byl nedostatek laktacnich poradkyn.
V nemocnici Kyjov je dostupnd pouze jedna poradkyné, kterd navic chodi jen na ranni
smény od pondéli do patku. Rodicky si stézovaly, ze jim chybéla jeji pfitomnost nejen o
vikendu, ale k n€kterym se tieba béhem jeji stanovené pracovni doby ani nedostala. Proto
navrhuji zaskoleni alesponi jedné porodni asistentky, kterd by tuto funkci téZ vykonavala.
Zeny se tak mohou alespoii st¥idat a tim bude i vyfeSena jeji nepiitomnost, napf. b&hem

dovolené ¢i nemoci.

V dnesni dobé uz kazdd nemocnice poiada ptedporodni kurzy. Stejné¢ tomu tak je i1
v nemocnici Kyjov, kde se jich zlcastnila jen mald Cast respondentek, tyto kurzy maji
nedostate¢nou reklamu. Je nutné vytvofit nové letaky, které by rodi¢ky vice zaujaly a

zajistit reklamu v novinach a v rozhlase.

Podle mého nazoru chybi v nemocnici také poporodni cvi¢eni pro matky s miminky. Toto
cviceni ma pozitivni vyznam, je dualezit¢ pro psychomotoricky vyvoj ditéte, nauci je
pfekonat strach z vody a vytvofti bliz8i vztah s matkou a ditétem. Navrhuji zajisténi téchto

poporodnich kurzli a vytisknout letaky, které matky s timto cvicenim seznami.
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9.1.1 Schéma strategie oddéleni
Pro splnéni strategickych cild, kterymi jsou:

» Zvysit porodnost v nemocnici Kyjov do 31. 12. 2016, a to prostfednictvim rozsiteni
nabidky sluzeb,

» zvysit informovanost klientek o pfedporodnich a poporodnich kurzech do 31. 12.
2015, jsou stanoveny nasledujici vize, poslani a akéni plany, které zobrazuje obr. 35

J

poskytnuti profesionalni komplexni péce o novorozence, rodicky a o zeny

Hlavnim poslanim gynekologicko-porodnického oddéleni Nemocnice Kyjov je
s gynekologickym ¢i nadorovym onemocnénim.

J

poskytovani profesionalni péce i nadale se zaméfenim na vétsi mnozstvi

Vizi gynekologicko-porodnického oddéleni Nemocnice Kyjov je
klientely.

prostiednictvim rozsifeni nabidky sluzeb.

SC2 Zvysit informovanost klientek o ptedporodnich a poporodnich

™)
SC1 Zvysit porodnost v Nemocnici Kyjov do 31. 12. 2016, a to
kurzech do 31. 12. 2015.

e Akcni plan SC1.1 Vybudovani moderniho porodniho boxu \
e Akeni plan SC1.2 Pfeména jednoltizkového pokoje na

nadstandartni pokoj

e Akeni plan SC1.3 Zajisténi laktacnich poradkyn pro klientky

e Akeni plan SC2.1 Vytvoreni letdku o pfedporodnich kurzech

e Akeni plan SC2.2 Zajisténi kurzu plavani pro miminka )

Ad44

Obr. 35 — Vize, poslani a cile gynekologicko-porodnického oddéleni v Nemocnici Kyjov



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 80

9.2 Zvysit porodnost v Nemocnici Kyjov do 31. 12. 2016 a to

prostiednictvim rozsifeni nabidky sluzeb

9.2.1 Cil projektu

Je zvysit kvalitu poskytovanych sluzeb a tim zlepSit spokojenost klientek se sluzbami
v porodnici Kyjov. Projekt se bude skladat ze tii Casti a to z pfemény zastaralého
porodniho salu na moderni porodni box, vybudovani nadstandardniho pokoje a zajiSténi

odpovidajiciho mnozstvi laktacnich poradkyi na oddéleni.

Hlavnim diivodem piebudovani stdvajictho porodniho sdlu na moderni porodni box pro
klientky je pocit bezpe¢i a pohodli. Z tohoto projektu bude ziejmé, Ze porodnici Kyjov

zéalezi na tom, aby se u nich rodicky citily dobte a pohodIng.

9.2.2 Navrh akéniho planu ,,Vybudovani moderniho porodniho boxu*

V Nemocnici Kyjov se nachéazi celkem tii porodni saly. I kdyZz posledni rekonstrukce
probihala v letech 2003-2004 jsou porodni saly nemoderni a vybaveni zastaralé. VSechny
tfi saly by pottebovaly rekonstrukci, kterd bude pomérné nakladna. Prozatim bych
navrhovala pfestavbu jednoho mensiho porodniho salu, ktery by pak porodnice Kyjov
nabizela svym klientkdm jako nadstandardni, z divodu zvySenych nakladi na realizaci.
Tento uzavieny porodni box bude nabizet klientkdm a jejich manzeliim dostatek soukromi.
U konkurenénich nemocnic jsou nadstandardni saly v soucasné dob¢ bézné dostupné, cena

se pohybuje okolo 1000 K¢ na 24 hodin.

9.2.2.1 Realizace prestavby porodniho boxu

Je rozvrzena do tii hlavnich fazi — pfed investi¢ni, realiza¢ni a faze zahajeni provozu.
1) Piedinvesti¢ni

V této fazi se rozhoduje, zda bude projekt zhlediska financi a zhlediska trhu
realizovan nebo ne. V soucasnosti je na trhu velké mnozstvi stavebnich firem, které
maji s prestavbou zkuSenosti. Dilezité jsou také jejich reference a cenova nabidka.

Bude zpracovana projektova dokumentace s vyslednou vizualizaci porodniho boxu.
2) Realizacni

Ptestavba porodniho boxu bude probihat za plného provozu porodnich sali. Vyhodou

je, ze sal, ktery chceme prestavovat se nachazi na konci chodby a je samostatny. Za
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tuto rekonstrukci bude odpovidat povéteny pracovnik. V rdmci vystavby je také

dilezité zvazit i vybaveni porodniho boxu a jeho design. U stavajiciho porodniho salu

se nachazi socialni zafizeni, coz je vyhodou. Musi se zcela zrekonstruovat, véetné

novych odpadt, rozvodu elektiiny, nové dlazby a oblozeni. Vhodné bude i zakoupeni

masazniho boxu. Navrhuji sal vymalovat ukliditujicimi pastelovymi barvami v souladu

se zavesy, zakoupit nové relaxacni pomucky a skiiné na material. Nejvétsi investici

bude nakup nového porodniho lizka.

3) Zahdjeni provozu

Novy porodni box uvede do provozu gynekologicko-porodni oddéleni pti slavnostnim

otevieni, na kterém budou pfitomni i novinafi z Hodoninského deniku.

Tab. 6 — Akcni plan ,, Vybudovani moderniho porodniho boxu *

Hlavni ¢innost

Zajistit moderni porodni box, pocit bezpeci

a soukromi pro rodicky

Cil

Zvyseni porodnosti v nemocnici Kyjov do

31.12.2016

Podpiirna ¢innost

Nékup porodniho ltizka a vybaveni

Malii'ské a stavebni prace

Odpovédnost

Primat gynekologicko — porodnického

odd€leni a stani¢ni sestra porodniho salu

Casova narocnost

Seznameni vedeni s projektem, vybér
firmy, vytvotfeni dokumentace a schvaleni —

8 tydnii

Stavebni prace a dokoncovaci prace — 4

tydny

Nakup pomucek a vybaveni — 4 tydny

Finanéni narocnost

sezndmeni organizace s projektem — 0 K¢

nakup  vybaveni (ndbytek, vymalba,
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obklady a dlazba) — 51. 600 K¢

odpady a elektroinstalace — 60. 000 K¢
nakup porodniho lizka — 250 000 K¢
nakup relaxacnich pomutcek — 9 300 K¢

stavebni upravy a socialni zafizeni —

150. 000 K¢

Celkem 420 900 K¢

9.2.3 Cil projektu

Pfeména jednollizkového pokoje na nadstandardni pokoj zvysi kvalitu porodnice Kyjov,

roz§ifi se nabidka sluzeb a rodickam se dostane vice soukromi.

9.2.4 Navrh akéniho planu ,,PFeména jednoliizkového pokoje na nadstandartni

pokoj“

Na oddéleni Sestined€li se nachazi pouze jeden nadstandardni pokoj, ktery je nabizen za
cenu 500 Kc¢/den. I ptes tuto cenu je velice vyhleddvany a vzhledem k tomu, ze v rdmci
dotaznikového Setfeni vice Zen postradalo soukromi a wifi pfipojeni, rozhodla jsem se
preménou jednoho jednolizkového pokoje vybudovat dalsi nadstandardni pokoj. Touto
prestavbou se porodni oddé€leni dostane do poptedi pied ostatni konkurenc¢ni porodnice,

ziskané finance pak lze pouzit na rekonstrukce budouci.

Vzhledem k tomu, Ze soucasny jednoliizkovy pokoj ma vlastni socidlni zafizeni 1 se
sprchou, nebude rekonstrukce po strance stavebni moc naro¢nd. Provede se pouze vyména
sprchy, WC, malifské prace a instalace wifi pfipojeni. K vybaveni pokoje je nutno
dokoupit malou lednici, televizi, rychlovarnou konvici. Doporucila bych nédkup barevného

povleceni a prostéradel. Stary nocni stolek a piebalovaci pult doporucuji vymeénit za novy.
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Tab. 7 — Akcni plan ,, PFeména jednoliizkového pokoje na nadstandartni pokoj “

Hlavni ¢innost Zajistit vice soukromi pro rodicky na

oddéleni Sestinedéli

Cil ZvySeni porodnosti v nemocnici Kyjov do
31.12.2016
Podpiirna ¢innost Obkladacské a maliiské prace

Nakup elektrospotiebicii a nabytku

Odpovédnost Primai gynekologicko — porodnického
oddéleni

Casova naro¢nost Seznameni vedeni s projektem a schvaleni
— 5 tydnt

Néakup elektrospotiebicli, nabytku a
vybaveni — 2 tydny

Stavebni upravy a malifské prace — 4 tydny

Financ¢ni naroc¢nost seznameni organizace s projektem — 0 K¢
odpady a elektroinstalace — 60 000 K¢

stavebni prace a socialni vybaveni — 111.
000 K¢

Nékup vybaveni (nabytek,
elektrospotiebi¢e, povleceni, vymalba) —

11. 600 K¢

Naklady na WIFI - ptipojka 3 500 K¢

Celkem 186 100 K¢

9.2.5 Cil projektu

Zajisténi dalsi laktacni poradkyné bude mit velky vyznam ptedevSim pro rodicky.
Zvysenim jejich poctu se zlepsi péce laktacnich poradkyn, budou se moci rodickdm vice

vénovat a zajistit tak kvalitni podporu kojeni.
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9.2.6  Navrh akc¢niho planu ,,Zajisténi vice laktacnich poradkyn na oddéleni*

Laktacni poradkyné uci spravnému kojeni. Tuto roli mize zastavat matka nebo porodni
asistentka, kterd absolvovala kurz. V porodnici Kyjov tuto praci vykondva porodni
asistentka, ktera ptisobi v nemocnici na zkraceny tvazek, od pondéli do patku od 8:00 —
14:00 hodin. Z toho vyplyvaji problémy. Vzhledem k tomu, Ze ma na starost vice klientek,
neni mozné, aby se kazdé dostatetné vénovala. Naucit se spradvnému kojeni je velice
dilezité¢ nejen pro dité, kterému matetské mléko poskytuje velké mnoZzstvi vitaminl a
bilkovin. Také po strance finan¢ni, kdy kojeni je vyhodné&jsi, nez piechod na umélou,
pomérn¢ nakladnou stravu. Z dotaznikového Setfeni vyplynulo, ze s praci laktacni
poradkyné by byly rodi¢ky spokojeny, ale poukazuji na jejich nedostatek.

Je tedy nutné zasSkolit dals$i porodni asistentky, aby se mohly v piipadé potieby stiidat

(vikendy, dovolenad).

Sluzby lakta¢ni poradkyné jsou v rdmci porodnice zdarma. Pokud si objedndme poradkyni

domt, uctuji od 250 — 500 K¢ za hodinu.

Hlavnim nakladem bude hrazeni kurzu porodni asistentce. Na vybér jsou dva typy ve dvou
meéstech, vybér zavisi na vedeni nemocnice. Kurzy poradd laktacni liga v Praze nebo
sdruzeni MAMILA v Brné. Kurzy v Praze trvaji od patku do nedéle. Kurzy poradané

v Brné jsou draZzsi a trvaji 4 vikendy.

Tab. 8 — Akcni plan ,, Zajisteni vice laktacnich poradkyn na oddéleni *

Hlavni ¢innost Zajistit vice laktacnich pro rodicky na

oddéleni Sestined€li

Cil Zvyseni porodnosti v nemocnici Kyjov do
31.12.2016

Podptirna ¢innost Absolvovani kurzu lakta¢ni poradkyné

Odpovédnost Vrchni sestra gynekologicko —

porodnického odd€leni

Casova naro¢nost Seznameni vedeni s projektem a schvaleni

— 2 tydny

Trvani kurzu v Praze — 3 dny (od patku do
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ned¢le)

Trvani kurzu v Brné - 4 vikendy

Financ¢ni naroc¢nost seznameni organizace s projektem — 0 K¢
PRAHA:

celkem cestovné: 850 K¢

cena kurzu Praha: 3 000 K¢

ubytovani Praha: 600 K¢

BRNO: celkem cestovné: 1 520 K¢

cena kurzu: 5 300 K¢

strava: 680 K¢

Celkem Praha: 4 450 K¢

Celkem Brno: 7 500 K¢

9.2.7 Nakladova analyza

Pro zjisténi nakladu realizace projektu je nutné provést nakladovou analyzu. Financovani
navrhovaného projektu bude realizovdno CcCastecné =z internich zdroji, z veEtSi Casti

piedevsim dotacemi Jihomoravského kraje a Evropské unie.

Naklady na stavebni upravy

o Stavebni prace — 250 000 K¢

o Vyména dlazby — 40 m* x 350 K&m? = 14. 000 K&
o Vymena obkladi — 40 m* x 230 K&/m? = 9. 200 K¢&
o 1x masdzni box — 10. 000 K¢&

o 1x sprchovy kout s vanickou — 6.000 K¢

o 2xzaveésné WC -2 x 5000 K¢ = 10. 000 K¢

o Odpady — 60. 000 K¢

o Elektroinstalace — 60. 000 K¢

o Maliiské prace — 9 000 K¢

Celkové naklady na stavebni apravy jsou ve vysi 428 200 K¢.
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Naklady na ndkup ndbytku

o 2x skiinky na zdravotni material — 2 x 10. 000 K¢ — 20. 000 K¢
o Ix Satni skiin — 1 600 K¢

o 1x komoda s prebalovacim pultem — 3 500 K¢

o 1x nocni stolek — 1 500 K¢

o 1x porodni ltizko — 250 000 K¢&

Celkové naklady na nakup nabytku jsou ve vysi 276 600 K¢.

Naklady na ndkup vybaveni

o 1x porodni vak — 1 700 K¢

o 1x porodni stolicka — 1 500 K¢

o 1x zebfiny — 3 000 K¢&

o 1x matrace pod Zebfiny — 1 100 K¢

o Ix cvicebni mi¢ — 350 K¢

o 1xradio s CD ptehravacem — 1 000 K¢

o Ix rychlovarna konvice — 500 K¢

o 2x mens$i LCD televizor — 2 x 3 700 K¢/ks = 7 400 K¢
o Ix mala lednice — 4 000 K¢

o 10x oleje do aromalampy — 10 x 35 K¢/ks =350 K¢
o lx aromalampa — 300 K¢

o 2x povleceni —2 x 1 000 K&/ks =2 000 K¢

o 2x prostéradlo — 2 x 250 K¢/ks = 500 K¢

o Pripojka WI-FI -3 500 K¢

Celkové naklady na nakup vybaveni jsou ve vySi 27 200 K¢.

Naklady na kurzy lakta¢ni poradkyné

o Cena kurzu Praha — 3 000 K¢
o Cena kurzu Brno — 5 300 K¢

Celkové naklady na kurz jsou ve vysi 8 300 K¢.

Naklady na cestovné

o Cestovné Praha:

Kyjov —Brno = 65 K¢/ 1 cesta=2 x 65 K¢ =130 K¢
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Brno — Praha =210 K¢/ Icesta=2 x 210 K& =420 K¢
Doprava po Praze = 100 K¢/ den =3 x 100 K¢ =300 K¢

o Cestovné Brno:

Kyjov — Brno = 130 K¢ /den = 8 x 130 K¢ =1 040 K¢
Doprava po Brné — 60 K¢/ den = 8 x 60 K¢ =480 K¢
Celkové naklady na cestovné jsou ve vysi 2 370 K¢.

Naklady na stravu a ubytovani

o Praha ubytovani = 300 K¢/ za noc se snidani = 2 x 300 K¢& = 600 K¢
o Brno strava = 85 K¢ stravenky/ den = 8 x 85 K¢ = 680 K¢

Celkové naklady na stravu a ubytovani jsou ve vysi 1 280 K¢.

Naklady na marketing

o Tisk reklamy v Hodoninském deniku — 0 K¢

Celkové naklady na marketing jsou ve vysi 0 K¢.

Naklady na stavebni Upravy 428 200 K¢
Naklady na nakup nabytku 276 600 K¢
Naklady na nakup vybaveni 27200 K¢
Naklady na kurz 8300 K¢
Naklady na cestovné 2370 K¢
Naklady na stravu a ubytovani 1 280 K¢
Naklady na marketing 0 K¢
Celkové naklady 743 950 K¢

Tab. 9 — Celkové ndaklady (viastni zpracovani)

9.2.8 Zdroje financovani

Po provedeni ndkladové analyzy vyplynulo, Ze celkové naklady na projekt jsou ve vysi
743 950 K¢, coz Ize kryt zvynost bézného roku. V pfipadé nedostatku penéznich

prostiedkii by nemocnice Kyjov mohla zazadat o dotace z Jihomoravského kraje.
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9.2.9 Casova analyza

V Casové analyze, ktera je zobrazena vtab. 10 vidime kroky jednotlivych cinnosti.

v

stavebni prace.

Tab. 10 - Casova analyza jednotlivych krokit (viastni zpracovaini)

CINNOST Leden Unor Biezen Duben Kvéten Cerven

Vybérové rizeni X X

Zpracovani X X
projektové

dokumentace

Stavebni prace X X X

Nakup vybaveni, X
pomiticek a
dokoncovaci

prace

Slavnostni X

otevieni, reklama

v novinach

9.2.10 Rizikova analyza

Tento projekt je casové 1 finanéné naroCny, proto vytvofenim rizikové analyzy

piredchazime vSem rizikiim jesté pied samotnou realizaci navrzeného projektu.

Moznvymi riziky jsou:

» Nedostatek financi na realizaci projektu

Nejvétsimi ndklady jsou stavebni upravy nového porodniho boxu a nakup nového

vybaveni. Jak vyplynulo z vysledku hospodafeni za rok 2013 (vysledky zroku 2014
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nemam k dispozici), dala by se tato realizace uskuteCnit z internich zdrojii oddéleni, ale

zélezi na vedeni nemocnice, jaky zvoli postup.
» Nezdjem o nabizené sluzby

Ptestoze rodicky v dotazniku projevovaly o nadstandardni pokoj i novy porodni sal zajem,

muze se stat, ze z divodu vyssi finan¢ni naro¢nosti nebude vyuzivan.
» Nekvalitné provedend priestavba porodniho boxu a nadstandartniho pokoje

Stavebni prace se mohou prodluzovat, nemusi byt k dispozici material, ktery byl pfedem

schvalen.
» Selhdni marketingové reklamy
Nedostatecna nebo Spatné zvolena reklama.
» Existence stejnych sluzeb u konkurencnich firem

Vzhledem k existenci n¢kolika konkuren¢nich porodnic, je zfejmé, Ze se mohou podobné

sluzby v nékterych z nich vyskytovat.
Rizikovou analyzu zobrazuje tab. 11.

Tab. 11 — Rizikova analyza (vlastni zpracovani)

Rizika Stupen Pravdépodobnost | Vysledek Rizikovy
rizika vzniku rizika faktor
Nedostatek financi na 0,1 0,3 0,03 C

realizaci projektu

Nezajem o nabizené 0,4 0,5 0,20 B
sluzby

Nekvalitné provedena 0,7 0,1 0,07 C
prestavba

Existence stejnych 0,4 0,7 0,28 A

sluZeb u konkurence

Selhani marketingové 0,4 0,5 0,20 B

reklamy
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Opatieni:

> RIZIKOVY FAKTOR A
Rizikovy faktor A se tyka zejména existence stejnych sluzeb u konkurence.
Opatieni: Zkvalitnit poskytované sluzby.

Zjistovat spokojenost klientek se sluzbami.

> RIZIKOVY FAKTOR B

Rizikovy faktor B se tykéd nezdjmu o nabizené sluzby a selhani marketingové reklamy.
Opatieni: Zvysit propagaci nové nabizenych sluzeb.

Zajistit dalsi marketingové kroky.

» RIZIKOVY FAKTOR C

Rizikovy faktor C se tyka nedostatku financi na realizaci projektu a nekvalitniho provedeni

stavebnich praci.
Opatfeni: Zazadat kraj o dotace na navrhovany projekt.
Pravideln¢ kontrolovat pracovniky provadeéjici stavebni upravy.

Dobte vybrat firmu s dobrymi recenzemi.

9.2.11 Zhodnoceni projektu

Na zaklad¢ ndkladové, ¢asové a rizikové analyzy bylo zjiSténo, ze nasledujici projekt bude
casoveé a nakladové narocny z diivodu stavebnich praci, které zaberou veétsi mnozstvi Casu
a jsou také nejveétsi polozkou tykajici se nakladl. Je zde také vétsi pravdépodobnost rizik.
Miuzeme ale ptedpokladat, ze se nam finance do interniho rozpoctu vrati formou plateb od

klientek za nadstandartni sluzby, o které je v souc¢asné dob¢ velky zajem.
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9.3 Zvysit informovanost klientek o pfedporodnich a poporodnich

kurzech do 31. 12. 2015

9.3.1 Cil projektu

Mnoho Zen mé zporodu strach. Pfedporodni kurzy slouzi pro maminky jako jakasi
psychicka opora. Cilem téchto kurzii je, ze se zeny dozvi vSe o pribéhu porodu, o nacviku
spravného dychani. Osvoji si dovednosti, které pak vyuziji v Sestinedéli. Kurzi se mohou
zeny zucastnit kdykoliv, ale vétSinou je navstévuji rodicky v pokrocilém stadiu téhotenstvi.

Je mozné je navstévovat spolecné s partnerem nebo manzelem.

9.3.2 Navrh aké¢niho plinu ,,Rozsifeni reklamy predporodnich kurzi“

Ptedporodni kurzy jsou v soucasnosti modernim trendem a jsou pofaddany v kazdé
konkuren¢ni nemocnici. Porodnice Kyjov neni vyjimkou, jen se téchto kurzii moc zen
neucastni. Hlavni problém je slaba reklama, kterd by kurzy 1épe prezentovala. Porodnice
Kyjov mé vytvorené letaky tykajici se predporodnich kurzl, které posila do ordinaci

soukromych gynekologii, ale myslim si, Ze tato reklama je nedostatec¢na.

Navrhuji vytvofit novy letak (viz ptiloha IV) ve vysi 800 vytiskl, ktery by rodicky vice
upoutal. Tyto letaky se roznesou po soukromych ordinacich gynekologii v Kyjové, ale také
bych je rozeslala do gynekologickych ambulanci v okolnich méstech. Déle bych nechala
otisknout letdk v Hodoninském deniku, ktery ve svych ¢islech o porodnici Kyjov publikuje

sekci 0 narozeni miminek.

Zatim nevyzkousenou dalsi formou reklamy by mohl byt rozhlasovy spot vysilany na radiu
JIH. Po prvnim odvysilaném mésici lze zjistit, jaké reakce a ohlasy klientek na tuto formu

reklamy budou. V piipadé¢ uspéchy lze uvazovat i o natoceni videospotu.
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Tab. 12 - Akcni plan ,,Vytvoreni letaku o predporodnich kurzech “

Hlavni ¢innost Zlepsit reklamu o piedporodnich kurzech

Cil Zvyseni  informovanost  klientek o

piedporodnich kurzech do 31. 12. 2015

Podptirna ¢innost

Odpovédnost Stani¢ni sestra gynekologicko-porodniho
oddéleni

Casova naro¢nost Seznameni vedeni s projektem a schvaleni
— 2 tydny

Vytvoreni letdkl a rozeslani — 1 mésic

Reklama — 2 mésice

Finan¢ni naro¢nost seznameni organizace s projektem — 0 K¢
navrzeni letdku — 0 K¢

tisk letdku — 3 200 K¢

rozeslani letakd - 350 K¢

reklama v radiu JIH — 12 000 K¢&
reklama v Hodoninském deniku

—21 600 K¢

natoeni 5 minutového video spotu —

13 000 K¢ (dle internetovych zdroji)

Celkem: 50 150 K¢

9.3.3 Cil projektu

Plavani je dilezité pro malé déti 1 dospélé. Formou hry si déti osvoji dovednosti, které jim

pak umozni Iépe zvladat strach z vody.
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9.3.4 Navrh akéniho planu ,,Zajisténi kurzu plavani pro miminka*

Aby mohl byt tento projekt realizovan, musi porodnice Kyjov zajistit rekvalifikacni kurz
pro svého zaméstnance, ktery pak tyto kurzy povede. Rekvalifika¢ni kurz je potfaddan
v Praze a na zaklad¢ jeho uspésného absolvovani ziskéd ucastnik Zivnostenské opravnéni
pro vedeni kurzii plavani kojencii, batolat a déti predSkolniho véku. Kurz probiha ve tiech
blocich a trvd deset dni. Cena kurzu je 16 500 K¢ a v cené¢ jsou zahrnuty i vyukové
materidly. Na kurzu se nauc¢i metodiku plavani s détmi jednotlivych vékovych kategorii,
nauci se poskytnout prvni pomoc v piipad¢ potieby. Dale se uci zdklady somatologie,
psychologie a psychomotorického vyvoje kojenci, batolat a déti predskolniho véku.

(© 2014 — Balic.cz)

Po zaskoleni zaméstnance bude na kurzy plavani vytisknut letdk pro matky s détmi (viz
ptiloha V). Bude vloZen na internetové stranky nemocnice, bude dostupny i v ambulancich
détskych Iékait. Dale bude prezentovan na radiu JIH a v tisténé podobé v Hodoninském

deniku.

Kurzy plavani pak budou probihat na rehabilitacnim odd¢leni, které poskytne bazén.
Z tohoto divodu budou probihat pouze v sobotu a to od 10.00 — 12.00 a pak od 13.00 —
15.00 hodin. Teplota vody bude 32 °C a cena kurzu 60 K.

Tab. 13 - Akcni plan ,, Vytvoreni letdku o poporodnich kurzech *

Hlavni ¢innost Zlepsit reklamu o piedporodnich kurzech

Cil ZvySeni  informovanost  klientek o

poporodnich kurzech do 31. 12. 2015

Odpovédnost Stani¢ni sestra gynekologicko-porodniho

oddéleni a rehabilitaéniho oddéleni

Casova naro¢nost Seznameni vedeni s projektem a schvaleni

— 2 tydny
Absolvovani kurzu — 2 mésice
Vytvoreni letdkl a rozeslani — 1 mésic

Reklama — 2 mésice

Financ¢ni naroc¢nost seznameni organizace s projektem — 0 K¢
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navrzeni letdku — 0 K¢

tisk letdku — 3 200 K¢

rozeslani letakl - 350 K¢
reklama v radiu JIH — 12 000 K¢&
reklama v Hodoninském deniku
—21 600 K¢

cena za kurz, cestovné, ubytovani a strava -

21 250 K¢

nakup plaveckych pomiicek — 3 060 K¢

Celkem: 61 460 K¢

9.3.5 Nakladova analyza

Naklady na vytvoreni letaku

o Naklady na tisk letakt - 1600 x 4 = 6 400 K¢
o Rozeslani letaka — 14 x 50 = 700 K¢

Celkové naklady na letaky jsou ve vysi 7 100 K¢.

Naklady na reklamu

o Rozhlasova reklama — 3 000 x 8 =24 000 K¢
o Reklama v novinach —2 700 x 16 =43 200 K¢
o Natoceni 5 minutového spotu — 13 000 K¢

Celkové naklady na reklamu jsou ve vysi 80 200 K¢.

Naklady na kurz, ubytovani a stravu

o Cena kurzu v Praze — 16 500 K¢
o Ubytovani se snidani = 7 noci a 300 K¢/ noc =7 x 300 K& =2 100 K¢

Celkové naklady na kurz, ubytovani a stravu jsou ve vysi 18 600 K¢.
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Naklady na cestovné

o Kyjov—Brmo =65 K¢/ 1 cesta=6x 65 K¢ =390 K¢
o Brno—Praha=210K¢/ 1 cesta=6x210=1260 K¢
o Doprava po Praze = 10 dni x 100 K¢/ den = 10 x 100 K¢ =1 000 K¢

Celkové naklady na cestovné jsou ve vySi 2 650 K¢.

Naklady na nakup pomicek na plavani

o 10 x plavecké deska =10 x 170 K¢/ ks =1 700 K&
o 10 x plavecky pas pro déti do 3 let =10 x 170/ ks =1 700 K¢
o Hracky do vody — 170 K¢/ 15ks v balicku = 170 K¢

Celkové naklady na nakup pomiicek jsou ve vysi 3 570 K¢.

Tab. 14 — Celkové naklady (vlastni zpracovani)

Naklady na reklamu 80 200 K¢
Naklady na kurz, ubytovani a stravu 18 600 K¢
Naklady na cestovné 2 650 K¢

Naklady na nakup pomtcek na plavani 3570 K¢

Celkové naklady 105 020 K¢é

9.3.6 Zdroje financovani

Na zékladé nakladové analyzy byly zjistény celkové naklady ve vysi 105 020 K¢&. Castka
bude uhrazena z vynost bézného roku.

9.3.7 Casova analyza

Casové analyza ukazuje jednotlivé kroky, které jsou nutné pro zahdjeni projektu. Zahajeni

jednotlivych krokii zacne od 1. 7. 2015, viz tab. 15
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Tab. 15 - Casova analyza jednotlivych krokit (viastni zpracovani)

CINNOST | Cervenec | Srpen Zari | Rijen Listopad | Prosinec

Seznameni X

organizace

Navrzeni

letaku

Rozeslani

letaki

Reklama

v radiu

Reklama

v novinach

Natoceni
spotu a jeho

prezentovani

9.3.8 Rizikova analyza
Rizikovéa analyza nam odhali eventualni rizika.

Moznvymi riziky jsou:

» Nezdjem klientek o nabizené sluzby

Klientky nemusi povazovat piedporodni ¢i poporodni kurzy za dilezité, domnivaji se, Ze

se nemusi na nic pfipravovat.

» Neuspéch marketingové reklamy

V ptipad€ nezajmu rodic¢ek o nabidku téchto kurzii miize marketingova reklama selhat.

» Poranéni klientek béhem kurzii

Ptedporodni kurzy se jevi jako fyzicky nendrocné, ale mize se stat, ze dojde k néjakému

poranéni.
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» Existence stejnych sluzeb u konkurencnich firem

V dnesni dob¢ jiz predporodnimi kurzy potfdda vétSina porodnic, ale mohou se lisit

piistupem personalu k t€émto kurziim nebo i jejich kvalitou.
Rizikovou analyzu zobrazuje tab. 16.

Tab. 16 — Rizikova analyza (viastni zpracovani)

Rizika Stupen Pravdépodobnost | Vysledek Rizikovy
rizika vzniku rizika faktor

Nezajem o nabizené 0,4 0,5 0,20 B

sluzby

Neuspéch 0,1 0,7 0,07 C

marketingové reklamy

Existence stejnych 0,4 0,7 0,28 A

sluzeb u konkurence

Poranéni klientek 0,4 0,5 0,20 B

béhem kurzu

Opatieni:
RIZIKOVY FAKTOR A
Rizikovy faktor A se tyka existence stejnych sluzeb u konkurence.
Opatieni: Zkvalitnovani poskytovanych sluzeb
ZlepSeni marketingové reklamy.
RIZIKOVY FAKTOR B

Rizikovy faktor B se tykd pfedevSim nezdjmu klientek o nabizené sluzby a poranéni

klientek béhem kurzt.
Opatieni: Zvyseni marketingové reklamy.
Radné proskoleni pracovnikii v BOZP pii poiadani kurzi.

Radné proskoleni klientek tykajici se bezpeénosti pii kurzech.
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RIZIKOVY FAKTOR C
Rizikovy faktor C se tyka netispéchu marketingové reklamy.

Opatfeni: Rozsifeni marketingové reklamy.

9.3.9 Zhodnoceni projektu

Po provedeni nakladové, Casové a rizikové analyzy vyplynulo, Ze tento projekt bude méné
naroény na naklady a 1 na vyskyt rizika nez tomu bylo v projektu ptredchozim.
Gynekologicko-porodnické oddéleni dbé na to, aby svym klientkdm poskytlo co nejlepsi

péci a znalosti, které jim ulehci prabéh porodu a naslednou péci o novorozence.

9.3.10 Vyhodnoceni plnéni strategickych cili

Strategické cile, kterymi jsou zvySit porodnost v Nemocnici Kyjov do 31. 12. 2016
prostiednictvim rozsifeni nabidky sluzeb a zvysit informovanost klientek o pfedporodnich
a poporodnich kurzech do 31. 12. 2015, budou kontrolovany od ¢ervna do prosince 2015 a
po cely rok 2016 formou statistik vedenych na gynekologicko-porodnickém odd¢€leni a
také formou dotaznikového Setfeni. Kontrolou strategickych cilti budou povéteni stanicni
sestra porodniho salu, vrchni sestra gynekologicko-porodnického oddéleni a pracovnici

ekonomického useku.
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10 ZAVER

Téma dané diplomové prace se tyka vytvotreni projektu zvySeni kvality poskytovanych

sluzeb gynekologicko-porodnického oddé€leni v nemocnici Kyjov.

Prace byla roz€lenéna do tii Casti, a to do teoretické Casti, praktické a projektové casti.
Teoreticka ¢ast byla zaméfena na zdravotnické systémy v Ceské republice a na soucasny
stav zdravotnictvi. Dale se zabyvala pojmy jako marketing sluzeb, marketing ve

zdravotnictvi, marketingovy mix a kvalita poskytovanych sluzeb.

V praktické c¢asti byla popsdna nemocnice Kyjov, jeji historie a poskytované sluzby

gynekologicko-porodnického oddéleni.

V analytické ¢asti byly vyuzity analyzy, pomoci nichz byl zjistén souasny stav

gynekologicko-porodnického oddéleni v nemocnici Kyjov.

Z PESTE analyzy vyplynulo, Ze gynekologicko-porodnické odd€leni je nejvice
ovlivitovano ekonomicky. Zvysuji se néklady na zdravotni péCi a vékova hranice
prvorodicek. Moderni technologie a zdravotni pomiicky potom ovliviiuji prostiedi

technologické.

Z Porterovy analyzy péti konkurencnich sil vyplynulo, Ze se v soucasné dob¢ nevyskytuje

zadna velka konkurence, ktera by porodnici Kyjov ohrozovala.

Soucasti Porterovy analyzy bylo i vicekriteridlni hodnoceni konkurence a dotaznikové
Setfeni, které¢ probihalo od ledna — bfezna 2015 a jeho respondentkami byly klientky

gynekologicko-porodnického oddéleni v nemocnici Kyjov.

Posledni analyza, kterd byla v analytické Casti rozebrana, byla SWOT analyza, ze které
vyplyvaji slabé a silné stranky gynekologicko-porodnického oddéleni. Mezi silné stranky
tohoto odd¢leni patii vysoce kvalifikovany persondl, titul Baby friendly hospital, dobra
dopravni dostupnost. Slabé stranky zahrnuji nemoderni porodni saly, nedostatek laktacnich
poradkyn, slabou reklamu ptedporodnich kurzii a chybéjici poporodni cviceni pro

miminka.

Na zéklad¢ téchto nedostatkli byly stanoveny strategické cile, které byly podrobné

rozpracovany do ak¢nich plani. Tyto plany by mély navrzené nedostatky odstranit.

Z nékladovych, casovych a rizikovych analyz vyplynulo, ze navrzené projekty jsou

realizovatelné a vedou k ciliim, pro které¢ byly stanoveny.
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PRILOHA P I: DOTAZNIK

Dobry den,

jmenuji se Lenka Kitmalova a jsem studentkou posledniho roc¢niku navazujiciho
magisterského studia Fakulty managementu a ekonomiky, Univerzity T. Bati ve Zlin¢,
oboru management ve zdravotnictvi. Prosim o vyplnéni dotazniku, ktery bude slouzi jako
podklad ke zpracovani mé diplomové prace na téma — Projekt zvySeni kvality
poskytovanych sluzeb v nemocnici XY. Otdzek je 21. Spravné odpovédi oznacte prosim

ktizkem. V ptipad¢ odpovédi ,,jiné* uved'te Vami minénou odpovéd'.

Dé&kuji za Vasi ochotu a spolupraci.

2. NejvySe dosazené vzdélani:

(] Zakladni
Stfedoskolské s maturitou
Stiedoskolské bez maturity
Vysoka ¢i Vyssi odborné skola

O O oOgod

w
=
=)
:
~
=
=
=
=
(=%
o
=
.
-
(¢
N
o
174
o
=3
=]
=
-~

b

Jak jste byla spokojena s pfijmem do nemocnice?
'] Velmi spokojena
"1 Spise spokojena
1 SpiSe nespokojena
'] Velmi nespokojena
'l Nelze hodnotit

i

Kolikrat jste jiz rodila v nemocnici Kyjov?

a

Pokud byste méla moZnost si vybrat, Sla byste rodit do této nemocnice znovu?
] Ano
"I SpiSe ano
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10.

11.

12.

13

(] SpiSe ne
'] Ne

Utastnila jste se v porodnici pfipravného piedporodniho kurzu?
] Ano
'] Ne, ale ta moznost tu byla
'] Ne, protoze jsem neméla tu moznost
71 Jiné (napf. z ditvodu ceny, neinformovanosti...):

Pokud byla Vase odpovéd’ u otazky cislo 7 ANO, odpovézte prosim dal, jinak
nechte otazku volnou. Jak se Vam jevil tento kurz?

'] Dostate¢ny — byla jsem pfipravena na porod, byl mi poskytnut dostatek
informaci

'] Nedostatecny, prosim uved’te, co jste v piedporodnim kurzu postradala:

Pomahal Vam nékdo se sestavenim porodniho planu?
'] Ano, v rdmci pfedporodnich kurz
] Ne

"1 Nevim, co to je

[

Predstavil se Vam oSetfujici zdravotnicky personal a 1ékar, ktery vedl porod?
"l Ano
(] Ne

Byl pii porodu pritomen Vas partner, manzel ¢i jina blizka osoba?
"1 Ano, uved'te prosim

[0 Ne

Byla —li VaSe odpovéd’ na otazku ¢.11 NE, uved’te prosim proc¢?
[J Nechtela jsem
(1 Nemocnice to neumoziuje
(1 Nevédéla jsem, ze to 1ze

. Jak hodnotite webové stranky nemocnice Kyjov, zejména oddéleni gynekologie

a porodnictvi?
'] Velmi spokojena
"1 Spise spokojena
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'] SpiSe nespokojena

"1 Velmi nespokojena

[0 Nelze hodnotit

14. Co Vam na téchto strankach chybi a naopak, co hodnotite kladné?

15. Uved’te prosim, jak jste byla spokojena s provozné-technickymi aspekty vaseho

wrw

pobytu v porodnici? Svoji odpovéd’ oznacte kirizkem.

Velmi

spokojena

Spise

spokojena

SpiSe

nespokojena

Velmi

nespokojena

Nelze
hodnotit

Vzhled prostor na

porodnim oddéleni

Vzhled prostor na

porodnim sale

Usporadani
prostor na
porodnim sale

(vzdalenost sprchy,

WC...)

Dostupnost
relaxacnich
pomicek pro
1.dobu porodni
(pf.vana, sprcha,

mic,aromaterapie..)

Vybaveni pokoji

na oddéleni
Sestinedéli (pr.
lednicka,

prebalovaci pult...)

Dostupnost
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pomiicek

podporu kojeni

na

Dostupnost cistého

pradla pro Vas a

Vas$e miminko

Strava

Jiné, prosim uved'te, co Vam chyb¢lo a nebylo zde zminéno anebo naopak, co hodnotite

kladné:

16. Jste spokojena s dostupnosti dalSich sluzeb, které nemocnice umoziuje —

bankomat, bufet, internet atd.

'] Velmi spokojena

"1 Spise spokojena

"1 SpiSe nespokojena
'] Velmi nespokojena

17. Jak byste ohodnotila VaSeho lékare, sestfiCku a ostatni zdravotnicky personal?

Prosim, oznacte kiizkem.

chcete védét

Velmi SpiSe Spise Velmi
spokojena spokojena nespokojena | nespokojena
Vyslechnou
vas a vénuji
se Vam
Vysvétli
Vam, co

jsou

napomocni

Chovaji se

pratelsky a
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Odpovidaji
na Vase

otazky

18. Byla jste spokojena celkové se sluzbami na porodnim sile a na oddéleni

Sestinedéli?

'] Velmi spokojena
SpiSe spokojena
Spise nespokojena
Velmi nespokojena

[
U
U
(] Nelze hodnotit

19. Které oblasti dle Vas vyZaduji okamZiti zlepSeni? Oznacte prosim alespon 2

odpovédi.
'] Vztah 1¢katt k pacientkam
Vztah sester k pacientkam
Lepsi informovanost o priabéhu porodu
Kvalita stravy
Vice soukromi

O O0O0Oo-god

Lepsi orientace v budové porodnice a na oddé€lenti

20. Jak hodnotite ceny sluZeb v nemocnici?
"1 Nepiijatelné
'l Drahé
'] Piijatelné
1 Laciné

21. Doporucdila byste tuto porodnici své znamé?
71 Ur¢ité ano
"I SpiSe ano
(] SpiSe ne
1 Urcité ne

Pokud mate jeste jiné pfipominky a navrhy, prosim mate prostor.
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PRILOHAPII: ORGANIZACNI SCHEMA NEMOCNICE KYJOV

Organizacni schéma — ¢ast A

-

|

1

1

1

[ Ntttk oo sbtotesiou
W‘,

Sekretarat:
Samostatny odbomy referent

Pravix

| Pracowik vitini kontroly

Manaler kvallly + pledsiaviel

Exonomick) niméstek Provezné-lechick) naméstek
. Pracoviice Snantni Getamy Dispeler
Vodouci finandni eétam,
Mawnl Malml " H Pracownice pokladiy |- Vedoued ':::“ doprovl || Ride
Pracoynice sklad hospodaisivi Y Automechanik
o Pracomik udr2by
Vedouci mzdovéno addélent P macoveno oddédlen| =1 Vedoucl wdaty 1 Rovian! tschalk
Technei OIT
Vedouel OIT P—— e she = Pracomik woajny pradla Pracownica Sicl dily
Reterent addélent
Referent (o styk se 2P o Vedawod m' Siwvomicks | 20EVOLINORE lechniky
Iky Metralog
Referent provoané-iechnického
Rederent persondinho odd - gt
Provozni pracowmik pacovidld
Kodér DRG - Vesali nad M
Pracovni energetiy
tepeineho hospodalstv
Referant vefenych 2akizek 4 Vedoucl provoznino oddélent 1 Waohaspodal
Fracoviice spsoviry
Pracownik vritnice
Pracovaik controlingu < Pracovnk BOZP
Farmaceut

Vedouc! velejé kkamy

- Farmacsubcky asstent

Shladnce

- Sprivea dokumentace
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Organizaéni schéma — ¢ast B

** Odbomy pracownik v
laboratornich metodach a v

Piprave letivych plipravk

oddéleni - Infekin| ocddleni -

115
* Statutam zastupce v dobé
nepltomnost fedtele
Stanien sestry: -
Imemi oddéen -
Chinsgické odoilen -
Détshé cadéleni - -
Vrchni sestra: - ARO - e Gmexologicko-
oddleni - Chirugicke | POrOnichd oekiblond
ocelent - Gymekologicko- Ascsienie - Contraini
poroduicke cddéleni - Détske 0T ——
odsdien - Otopediké [Vioobacan sasia |
7| odddleni - Urologické oddélen| Porodni asiseniks
mms-axm__ Zdravotnicky zdchand ||
« KoZni oddéien| - Onl Optometrsti otogtista

Centriini operatni sdly + |

centréini stedizace

Vrchni i leb -
T i Santal
Mikrotwologické odddlen | Vieobecnd sestra |
Radologicky assstent
Vrchnl radiclog. asistent. - Niadbaond secks
ROG - ONM Dokumentéorka
Staniéni sestra: - OOP Vesel|  LSandal
e Vieobocnd sestra
Obedovalena, Saniar
& odddleni
" mﬁ - blmﬂ m.ﬁ
Santal
sestry: - arma asstent
ické oddélen - Sanaal
ndoskopeke oodéeni
/isotncra smetry [ Vinsbocnd estra |
| [Prakticy ékat PO ‘
o el
Fyzioterap
Exacaped
5 sestn
renni ty -RHE Masér, Dokumentitona
Jo 4 dklidy Pacownice ikidu
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PRILOHA III:

KYJOV

W+ Nemocnice Kyjov

UVODNI WEBOVA STRANKA NEMOCNICE

e | Q Hiedat

| € | @ wuvnembyj.c

W& Nemocnice Kyjov

= Onds

= Management

= Sprava a provoz

= Zdravotnicka dopravni sluZzba

= Vyrofni zpravy

Aktuality

Pohotovost - emergency
Oddéleni

Ambulance

Urologicky workshop 2015
Informace

Pro darce krve

Volna pracovni mista
Vefejné zakazky

Dazidaning micta

li wyhleddvani Q

Ambulance

Aktualné z nemocnice

17 Provoz stomické poradny
biezna - Zitratj 18 bfezna 2015 nebude ordinovat stomicka poradna.
Dékujeme za pochopeni.

1 2 Upozornéni - prodiouZeni Eekaci doby

brezns \aZeni Klienti,
z davodu rekonstrukee se mize prodiouzit Eekaci doba na oSetfeni na ORL(ugni.nosni kréni)
ambulancich

Dékujeme za pochopeni

A lInazarmani - infarmara nra darra krua

o
i3
&
>
(]
[l

m
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PRILOHA PIV: LETAK PREDPORODNIHO KURZU

PREDPORODNI KURZY)PRO BUDOUCI IV‘IAMINKY!!!

PRIJDTE SE PRIPRAVIT NA POROD KROK ZA KROKEM.

KDO: PERSONAL PORODNIHO ODDELENi V NEM CNI!’K%V PRO VAS PRIPRAVIL PRUBEH
PORODEM V NEKOLIKA LEKCiCH!

KDE: PREDPORODNI KURZY P,

3{HAJI NA RORODNIM ODDELENI A JEJICH SOUCASTI JE |
PROHLIDKA PORODNIHO SA

/

KDY: ZAHAJOVACi KURZY PROBYJAII PRVNI PONDELI V MESICI, LEKGEISOU CELKEM TRI.

PRIHLASIT SE MOiETE,fE'LEFONlc NEBO PRIMO NA &oom’m ODDELEN]W STANICNI
SESTRY. / - o
BUDETE PRIPRAVENA NA POROD, SEZNA MITE PROSTREDIM PORODNiHEMSML A NASE
PORODNi ASISTENTKY VAM POMOHOU | &vou PORODNIHO PLANU.

KURZY PROBIHAJ ZDARMA!!!!!
TESI SE NA VAS PERSONAL PORODNIHO ODDELENI.

&5 =
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PRILOHAPV: LETAK POPORODNIHO KURZU

N =
T3S T

o
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