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ABSTRAKT

Diplomova priace je zaméfena na feSeni problematiky ukonceni stdvajictho provozu
soukromé stomatologické ambulance a moznych zpiisobl jejtho pfevedeni na nového
majitele vcetn€é vybéru optimdlni varianty s cilem zajiSténi ndvaznosti poskytovanych
sluzeb v regionu. Zvoleny problém byl feSen na zdklad¢ analyz vnitiniho a vné&jSiho
prostiedi podniku s ohledem na aspekty ovliviiujici pfevod ambulance na nového majitele.
V préci bylo navrZeno feSeni umoznujici pfevedeni vybrané ambulance na nového majitele
véetné stanoveni hodnoty ordinace pro ucely prodeje. Na zakladé zjiSténych skutecnosti je

mozné navrhnout optimdlni feSeni pfevodu vybrané ambulance.

Klicova slova: stomatologickd ambulance, nestiatni zdravotnické zatfizeni, ukonceni

podnikatelské Cinnosti, zubni 1ékatstvi, prode;j

ABSTRACT

The master thesis is focused on the solution of the termination of current operation of
a private dental ambulance and the possible ways of its transfer to a new owner, including
a selection of an optimal variant in order to ensure the continuity of provided services in
the region. The chosen problem was dealt based on the analysis of an internal and external
environment of a company with regard to aspects influencing the transfer of an ambulance
on a new owner. In the master thesis, there was suggested a solution enabling a transfer of
a chosen ambulance on a new owner including the value determination of a surgery for the
selling purposes. Based on the established facts it is possible to propose an optimal

solution of a transfer of the chosen ambulance.

Keywords: dental ambulance, private healthcare provider, termination of business activity,

dentistry, sale
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UVOD

Zdravotnictvi proslo za poslednich n€kolik let vyznamnymi zménami. Vyvoj technologii a
védeckych poznatkii postoupil vyraznym tempem kupiedu a ptinesl zdsadni pokroky
v 1é€bé 1 mozZnostech poskytovani zdravotnich sluzeb. Pacientim se dostdva kvalitni
zdravotni péce s pfimérené vysokymi ndklady s moznosti vybrat si pro svou 1écbu nejlepsi

pracovisté a nejvetsi 1ékarské specialisty v oboru.

Tato zména s sebou vSak neptindsi pouze pozitiva. Moderni technologie vZzdy najdou své
uplatnéni spiSe ve vétSich typech zdravotnickych zafizenich — at uZ v regiondlnich,
krajskych nebo fakultnich nemocnicich ¢i statnich nebo soukromych klinikach. Mnohdy
jsou tato zafizeni jeSt¢ dotovana ze statniho rozpoctu ¢i z rozpoctli izemné samospravnych
celkli. Zajimavost a pestrost, kterou tyto technologie vnasi do oboru Iékaistvi, je pak
jednim z rozhodujicich prvka, ktery vede k odlivu l1ékaiti pravé do téchto velkych center.
Zasadni ubytek 1ékaitd v nékterych regionech je patrny zejména v oboru stomatologie, kde
zména technologii vedla k zakladani velkych stomatologickych klinik specializujicich se

na vybrané vykony (stomatochirurgie, parodontologie, estetickd stomatologie, apod.).

Je vSak nutné zminit, Ze uloha praktickych 1€kaii — specidln¢ stomatologi — je
nezanedbatelnd. Preventivni medicina, a stomatologie zejména, by méla byt primarnim
stupném pfi vstupu pacientit do systému zdravotni péce. Tito Iékaii primarni péce funguji
jako pomyslné sito pacientii a klientd, pfes které se tito dostdvaji k jednotlivym
specialistim dle svych potfeb. Tento zplsob segmentace pacientli umoziuje piedevsim
zefektivnéni poskytované péce a sniZeni ndkladli na ni vynaklddanych. Nicméné téchto
1ékait priméarni péce stile ubyva a je na misté zabyvat se otdzkou jejich pfildkani zpét do
oboru preventivni stomatologie. Uloha preventivnich stomatologii je nezanedbatelnd a je
nutné zajistit jeji kontinuitu ve viech regionech po celé Ceské republice.

Nejvice komplikovand je situace v malych regionech, kde je v soucasné dobé poskytovana
péce prevazné starSi generaci 1ékaiti, ktefi v nejblizSich letech planuji svij odchod do
penze. Praveé tyto mensi regiony se nejvice potykaji s problémem tbytku téchto 1ékaiti bez
jejich ndhrady. Obdobnd je i situace v regionu vybraném pro tuto prici, kde by mohlo
v horizontu nésledujicich péti let dojit k poklesu nabidky preventivni stomatologické péce

az o jednu tfetinu.

Pro zpracovdvany projekt byla vybrdna soukromd stomatologickd ambulance MUDr.

Marie Stejfové, kterd se v souasné dob& potykd s problematikou moZnosti brzkého
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odchodu 1ékaiky do diichodu. S ohledem na soucasnou klesajici nabidku zdravotni péce
v regionu je zdjmem lékarky zajistit ¢innost ambulance 1 pro dobu po jejim odchodu do
penze. Cilem této prace je proto vytvofit uceleny projekt pfevodu vybrané soukromé
stomatologické ambulance na nového majitele za ucelem zajiSténi Kkontinuity

poskytovanych sluzeb v daném regionu.
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CILE A METODY ZPRACOVANI PRACE

Hlavnim cilem této prace je vytvotreni uceleného projektu pievodu vybrané soukromé
stomatologické ambulance na nového majitele pfi naplnéni hlavniho cile projektu. Tim je
zajiSténi ndvaznosti zdravotni péCe v oblasti praktické a preventivni stomatologie pro
stdvajici klienty vybrané ambulance i SirSi vefejnost mésta Turnov po ukonceni €innosti

stavajici 1ékaitky MUDTr. Marie Stejfové, sou¢asného vlastnika ambulance.
Tento cil bude naplnovan zejména prostfednictvim dil¢ich cild, kterymi jsou:

1. Zajistit po vSech strankdch bezproblémové ukonceni Cinnosti stavajici lékarky,
véetné vyporddani v§ech smluvnich, finan¢nich a majetkovych zavazku.

2. Nastavit jasn¢ definovany systém pievodu stomatologické ambulance na nového
majitele véetné majetkového a financniho vypotfadéani se stdvajicim majitelem a
zajisténi smluvnich vztahli viac¢i zdravotnim pojistovndm, majiteli prostor,

krajskému uradu, zaméstnanclim a v§em zainteresovanym stranam.

V prici jsou vyuzity empirické metody védecké prace, prostfednictvim kterych byla
ziskédna potiebnd data pro zpracovani analytickych metod. Sbér dat byl proveden za pouZziti
kvalitativni metody vyzkumu. PouZitymi technikami této metody jsou zejména
nestandardizovana pozorovéani, nestandardizované rozhovory se zainteresovanymi stranami
a analyza dostupnych dat a dokumentd vybranych instituci (vybrand ambulance, Cesky

statisticky dfad, Méstsky dfad Turnov, zdravotni pojisStovny, instituce statni spravy).

Samotny projekt je nasledné zpracovan na zakladé teoretickych metod védecké prace —
zejména analyz vnéjStho a vnitfntho prostfedi podniku (zejména PESTLE analyza,
Porteriv model péti konkurencnich sil, analyza marketingového mixu, finan¢ni analyza, s
doplnénim o analyzu casovou, ndkladovou a analyzu rizik) a ndslednych syntéz ze
ziskanych vystupt. Horizont ndvrhu a realizace projektu je stanoven na obdobi dvou let
(konkrétné roky 2018 az 2019). Na zdkladé¢ metody indukce jsou v neposledni fadé
formulovéany zavéry v praxi aplikovatelné pro $irSi pouziti, tedy obecné pro zdravotnickd

zaiizeni obdobného charakteru jako je vybrand ambulance.
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I. TEORETICKA CAST
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1 ZDRAVOTNI SLUZBY JAKO SPECIFICKY DRUH PODNIKANI

Pro potteby identifikace rozdilu mezi béZnym podnikdnim a podnikdnim ve zdravotnich
sluzbach je nutné zaméfit se na zdravotni sluzby jako takové. Do jisté miry jde v oblasti
nestatniho ekonomického sektoru o podnikdni jako jakékoliv jiné. Zpravidla tato zafizeni
(s vyjimkou soukromych nemocnic a klinik sdruZujicich vice poskytovatel) maji povahu
drobného podnikdni — tedy subjektu, ve kterém vystupuje jeden Cloveék jako majitel
podniku a zaroven i jako hlavni poskytovatel sluzeb (samotny lékaf), ktery zaméstnava
dalS$i zamé&stnance na hlavni pracovni pomér ¢i jinou formu zaméstnaneckého vztahu
(dohoda o provedeni priace, dohoda o pracovni cinnosti). Stejné jako v bé€Zném
podnikatelském sektoru, i ve zdravotnictvi je mozné vybirat z vice pravnich forem
umoziujicich vyuzivani rGznych vyhod podnikdni (napf. omezené ruCeni za zdvazky
spole¢nosti, zptisob vedeni ucetnictvi, apod.). V podminkiach soukromych ambulanci jde
zejména o podnikdni fyzickych osob, piipadné spolenosti srucenim omezenym.
V nasledujicich kapitolich je vymezena zdkladni charakteristika specifik podnikani ve

zdravotnictvi s porovndnim ke klasickym formdm podnikéni.

1.1 Charakteristika podnikani ve zdravotnictvi

Podnikatelské aktivity ve zdravotnictvi se do jisté miry 1isi charakterem poskytovanych
sluzeb. Hlavnim rozdilem je skute¢nost, Ze zdravotnicka zafizeni (na rozdil od klasickych
podnikll) nemaji jako primdrni cil své ¢innosti zisk a jeho maximalizaci. Do zdravotnictvi
se promitaji do zna¢né miry etické i1 socidlni faktory, které vyplyvaji ze samotného cile
podnikatelské ¢innosti — tedy snahy o ochranu ¢i obnovu zdravi (Gladkij, 2003). Nicméné
imezi zdravotnickymi subjekty lze najit takové, které wusiluji vice nez ostatni
o maximalizaci zisku. I tyto se vSak odliSuji od béZnych podnikatelskych subjektti dal§imi

faktory.

Tim je naptiklad ovlivnéni podnikatelskych aktivit legislativni dpravou — zejména zdkony
upravujicimi zdravotni sluzby (zdkon o zdravotnich sluzbach, zdkon o specifickych
zdravotnich sluzbach, zdkon o zdravotnické zdchranné sluzb¢), zakony upravujicimi
problematiku financovani zdravotni péce (zdkon o pojistném na vefejné zdravotni
pojisténi, ihradovd vyhlaska MZ CR), hygienickymi normami a predpisy a mnoha dal3imi.
S tim tdzce souvisi i povinnd ndvaznost zdravotnickych zafizeni na dalSi instituce a

subjekty, zejména na zdravotni pojiStovny, krajské ufady, hygienické stanice a dalsi.
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Pro sektor zdravotnich sluzeb hraji zdsadni roli i faktory ptimého okoli, ve kterém se
nachdzi — zejména pak faktory demografického vyvoje populace. V soucasné dobé& celi
témet vSechny zemé svéta starnuti obyvatelstva. To je zpusobeno na jedné strané
pokrokem v oblasti zdravotnictvi, ktery pfinesl znacny narist primérného véku doziti, na
stran¢ druhé sniZenim porodnosti, které vede k razantnimu poklesu nastupujici mladé
generace. Tento aspekt ovliviluje zejména poptdvku po zdravotni péci, kterd neustéle

narusta.

V oblasti nabidky je zdravotni péce znané regulovana prostiednictvim ceny za poskytnuté
sluzby. Ty jsou ve vétsing€ piipadil ,, stanoveny direktivné a jednotné na zdkladeé kalkulace
jednotlivych vykonit a ndsledného dohodovaciho Fizeni” se zastupci zdravotnich
pojistoven (Gladkij, 2003, s. 129). Konkrétné pro ambulantni zafizeni jsou ceny stanoveny
pomoci systému kapitacnich plateb (praktické 1€katstvi), vykonovych plateb (praktické
Iékatstvi, odborné ambulance, do urcité miry i stomatologie) ¢i jako pifimé platby pacientii

(vétSina plateb ve stomatologii).

V neposledni tadé¢ se podnikdni zdravotnickych zafizeni liSi ndvaznosti na zdravotni
pojistovny, které provadi uhrady tzv. kapitaci a vybranych vykonii. Tyto dhrady jsou
provadény z vybraného pojistného, které je ndsledné prerozdélovano na zminé€né uhrady.
Uplatiiuje se zde princip solidarity, kdy je pojistné jako povinné platba odvadéno od vSech
pojisténcii a ndsledné jsou z néj hrazeny veSkeré hrazené sluzby vSem, ktefi je potiebuji

(Gladkij, 2013).

1.1.1 Legislativni daprava

Jak jiz bylo zminéno, podnikdni ve zdravotnictvi legislativné upravuje velké mnoZzstvi
zakont, vyhldSek a nafizeni. NiZe je uveden stru¢ny piehled zdsadnich pravnich prament
s ohledem na zaméfeni této prace, nejednd se tedy o konecny vycCet vSech pravnich

prament upravujicich celou oblast zdravotnictvi a zdravotnich sluzeb.

Pro oblast pfevodu a nasledného provozovani ambulantni praxe v oblasti stomatologie jsou
zésadnimi zejména:

W

- zékon ¢. 48/1997 Sb., o veifejném zdravotnim pojiSténi, ve znéni pozdéjSich
predpist, ktery upravuje zejména podminky, za nichZz jsou hrazeny poskytnuté

zdravotni sluzby;
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Dale

zékon €. 160/1992 Sb., o zdravotni pécCi v nestatnich zdravotnickych zatizenich, ve
znéni pozdéjsich predpist, upravujici rozsah a zpisob poskytovani zdravotni péce
v soukromych ambulancich a jinych zdravotnickych zatizenich;

zékon €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkéch jejich poskytovani
(déle jen zdkon o zdravotnich sluzbach);

zdkon ¢. 79/1997 Sb., o 1écivech, ve znéni pozdé&jSich predpisii, ktery upravuje

zejména vyzkum, vyrobu, distribuci ¢i kontrolu 1é¢iv (Mach, 2006).

zékon & 220/1991 Sb., o Ceské 1ékaiské komote, Ceské stomatologické komote a
Ceské lékdrenské komote,

zékon ¢. 92/2004 Sb., upravujici podminky ziskdvani a uzndvani odborné
zpusobilosti k vykonu zdravotnického povoléani 1€kare,

zdkon ¢&. 96/2004 Sb., o nelékaiskych povoldnich (CSK, c2016).

Kromé téchto zdsadnich zdkonti je pro potifeby podnikdni v sektoru zdravotnich sluzeb

poskytovanych nestatnimi zdravotnimi zafizenimi zdsadni rovnéz:

1.1.2

vyhlaska €. 92/2012 Sb., upravujici technické a vécné pozadavky na vybaveni
zdravotnickych zafizeni;

vyhlaska & 99/2012 Sb., o pozadavcich na minimélni persondlni zajisténi (CSK,
c2016),

vyhlaska ¢. 353/2017 Sb., kterou se stanovi hodnota bodu, vyse thrad hrazenych
sluzeb a regulaéni omezeni pro rok 2018 (téZ oznatovina jako Uhradovd vyhlaska);
nafizeni vlady €. 307/2012 Sb., o mistni a Casové dostupnosti zdravotnich sluzeb
(Zdravotni pojisténi, 2018);

vyhlaska ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci (Zdravotni sluzby, 2017).

Pravni formy podnikani

Cesky pravni fad umoZziuje zalozit zdravotnické zafizeni v nékolika riznych podobéch.

V prvé tadé se miZe jednat o podnikani fyzickych osob, tedy jako osoba samostatné

vydéleéné ¢inna (OSVC). Systém tohoto podnikédni je do znaéné miry obdobou podnikani

zivnostenského, k zahdjeni a provozu Cinnosti vSak neni poZzadovdn Zivnostensky list, ale

osvédCeni o dosazené kvalifikaci Zadatele (u stomatologi absolventsky diplom

z magisterského studijniho programu Zubni 1ékatstvi). Tato forma podnikdni vSak klade
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znactné naroky na odborné znalosti vlastnika i v jinych oblastech neZ je zdravotnictvi,
zejména po strance ekonomické, znalosti zpracovéani danové evidence apod. (Gladkij,
2003). V ptipadé¢, Ze vlastnik tyto znalosti nemd, je vhodné zajistit dodani téchto sluzeb

externim subjektem (icetni, dailovy poradce apod.)

Vydéani nového obcCanského zdkoniku vroce 2014 vSak pfineslo vyznamnou zménu
v moZnostech podnikdni v soukromém sektoru — v sektoru zdravotnich sluZzeb obzvlast.
Soukromym lékaiim (praktickym i zubnim) bylo umoznéno pfeménit své dosavadni
podnikani na pravni formu spole¢nosti s ru¢enim omezenym (s. r. 0. nebo téZ spol. s . 0.) a
to zejména diky rozvolnéni pozadavkil na zaloZeni podniku. Zdsadni zménou bylo sniZzeni
pottebného zdkladniho kapitdlu na 1,- K¢, tedy prakticky nulové pozadavky na vysi
zékladniho kapitdlu (i pfesto je z divodu finan¢niho zajiSténi spoleCnosti nadéle
doporucovéna vyse 200 000,- K¢, kterd byla uvadéna jako povinnd pied rokem 2014). Toto
usnadnéni piistupu k zaloZeni takovéto spolecnosti vedlo k ¢etnym rozhodnutim o prevodu
stavajictho podnikani fyzickych osob na pravnické — zejména z divodu vyuziti hlavniho
benefitu této pravni formy, tedy omezeného ruceni za zavazky spolecnosti. V takovémto
piipadé za své zdvazky ruci spole¢nost celym svym majetkem, majitel vSak pouze do vyse
nesplacenych vkladl, které byly zapsany do obchodniho rejstifku. Podstatnym rozdilem
proti podnikani fyzickych osob je i fakt, Ze tato spolecnost mtiZze byt zaloZena jednou, ale i
vice osobami. Problémem této spolec¢nosti miZe byt vedeni podvojného ticetnictvi, které je

v této forme podnikani povinné (Gladkij, 2003).

1.1.3 Strategie podnikani

Pro potieby podnikdni a piipadného prodeje stomatologické ambulance je podstatny
i nastaveny mechanismus fungovéani a napliovani cili organizace — tedy pojeti strategie
soukromé ambulance. Krabec (2015, s. 36-39) rozliSuje tfi zdkladni typy stomatologickych
ambulanci — zubni kliniku (tedy tzv. velkou zubni praxi), samostatnou zubni praxi a tzv.

skanzen socialismu.

Prvni z vySe zminénych, tedy zubni klinika, je charakteristickd odd€élenym vlastnictvim a
fizenim firmy. To je zpisobeno zejména charakterem podnikatelského subjektu, ktery pod
jednou organizaci sdruzuje vice samostatné fungujicich ambulanci riznych specializaci
(v ptipadé stomatologické kliniky se mtiZze jednat o odbornosti praktické stomatologie,
stomatochirurgie, dentdlni hygieny, zubni laboratofe a dalSich). Podnikatelsky cil je

zaméefen na centralizované poskytovani zdravotnich sluzeb v obdobné ¢i navazujici
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odbornosti. Ekonomickym cilem této spolecnosti byva zpravidla dosahovani maximalni

efektivnosti pfi vynaloZeni minimdlnich ndkladi a maximalniho obratu (Krabec, 2015).

Samostatnd zubni praxe je naproti tomu subjektem zahrnujici ambulanci jednoho, ve
vyjime¢nych piipadech dvou nebo tif 1ékait stejné odbornosti (napt. praktického 1ékarstvi)
v ramci jedné organizace. V tomto modelu se nachdzi naprostd vétSina stomatologickych
ambulanci v Ceské republice. Tato zafizeni maji ve vét§ing piipadi uzaviené smlouvy se
zdravotnimi pojistovnami a ¢ast jejich vykonu je proto hrazena nastavenymi thradovymi
mechanismy. Realizace zisku je zde na rozdil od zubnich klinik vice potlacena, nicméné

stile Ize dosdhnout jeho jisté drovné.

Poslednim typem jsou ordinace tzv. socialistického skanzenu. Tyto podniky jsou jiz
vyjimecné se vyskytujici. Jednd se o subjekty, které existuji zpravidla v ndjmu obecnich
budov ¢i poliklinik, thrady jejich sluzeb jsou ve vétSin¢ piipadli vazany vyhradné na
thrady zdravotnich pojistoven. Jednd se mnohdy o ordinace se star$im, né¢kdy az
zastaralym vybavenim, s neochotou investovat do vzdéldvani, modernizace a vylepSeni nad
rdmec zdkonné povinnosti. I pies svou zastaralost vSak mohou byt tyto subjekty
ekonomicky fungujicimi, mnohdy vykazujicimi zisk. Hlavni pfiinou realizace tohoto
zisku je vSak v mnoha piipadech prdvé zminénd neexistence investi¢nich zavazkl (Krabec,
2015). Nelze viak pro tuto zastaralost tyto subjekty zatracovat. Casto se jednd o malé
ambulance v menSich lokalitdich a regionech, kde je jejich pfitomnost zdsadni zejména

z divodu nedostatku oSetiujicich 1ékait.

1.2 Nestatni zdravotnické zafizeni a jeho provoz

Nestatni zdravotnickd zafizeni sdruzuji subjekty poskytujici sluzby poradenské,
oSetrovatelské, diagnostické, 1éCebné, rehabilitacni, preventivni, lazenské ¢i 1ékarenské.
V Ceské republice je umoznéno tyto sluzby poskytovat formou ambulantni &i dstavni. Lze
tedy fici, Ze nestatni zdravotnickd zafizeni mohou poskytovat , zdravotni péci v plném
rozsahu, s vyjimkou cinnosti vyhrazenych stdatu zvldstnimi prdvnimi predpisy* (Briha a
Proskova, 2011, s. 65). Mezi tyto ¢innosti se fadi jakdkoliv péce poskytovand v souvislosti

s ochranou vetejného zdravi.
Konkrétni obor realizovany na daném pracovisti je zvolen na zdklad€é odbornosti 1ékare.
Subjekt pak muze byt fizen piimo timto zdravotnikem, v piipad¢ klinik ¢i vétSich

zdravotnickych zafizeni byvd mnohdy vlastnikem jind osoba. Pokud vSak odbornost této
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osoby neni v souladu s odbornosti poZadovanou pro vykon poskytovanych sluzeb, je nutné

stanovit tzv. odborného zéstupce, ktery tyto pozadavky spliiuje.

Samotné poskytovani zdravotnich sluzeb v nestatnich zdravotnickych zatfizenich musi byt
vykondvano dle postupii ,,lege artis*, tedy pfi zajisténi 1écebnych a diagnostickych postupti
dle nejnov¢jsich poznatkl védy a vyzkumu (Briha a Proskova, 2011). Toho je dosahovano
na jedné strané¢ persondlnim zajiSt€énim, na stran¢ druhé majetkovym vybavenim
ambulance. Persondlni zajiSténi je v soucasné dob¢ upraveno piilohou ¢. 1 k vyhlaSce
¢. 99/2012 Sb., kterd stanovuje persondlni zajiSténi jednotlivych odbornosti zdravotnich
sluZeb. V ramci stomatologie je tak doporucena koordinace jednoho zubniho l1ékate a jedné
zdravotni sestry, je-1i poskytovdna oSetfovatelska péce, nebo dentélni hygienistky ¢i zubni
instrumentéarky v piipad¢, jsou-li vykonavany ¢innosti podle zvlastnich pravnich predpist
za podminky, Ze tyto ¢innosti nevykondvd sdm lékat (Vyhldska ¢. 99/2012 Sb., c2010-
2018). Neni tedy povinnosti lékafe zaméstndvat dalSiho zaméstnance (instrumentére,

sestru), nicméné jejich zaméstnani znacné zvySuje efektivitu provadénych ¢innosti.

Majetkové vybaveni ambulance je specifikovdno v pfiloze €. 1 k vyhldsce ¢. 92/2012 Sb.,
upravujici pozadavky na minimdalni vybaveni ambulance zubniho 1ékafe. Tato vyhlaska
stanovuje kromé obecnych poZzadavkid na prostorové a technické vybaveni ambulance
1 specifické vybaveni dle konkrétni odbornosti. Pro zubni lékafstvi je pak nutna existence
stomatologické soupravy, vySetfovaciho svitidla, plivétka, pfivod stlaCeného vzduchu a
odsavani, separator odpadnich vod, stabilni RTG pfistroj a temnd komora pro vyvolavani

snimki RTG (Vyhlédska ¢. 92/2012 Sb., c2010-2018).
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2 VZTAH ZDRAVOTNICH POJISTOVEN A POSKYTOVATELU
ZDRAVOTNI PECE

Jak jiz bylo vySe zminéno, poskytovani zdravotnich sluzeb a jejich ndsledné financovéni je
znacn¢ ovlivnéno ndvaznosti zdravotnickych zafizeni na zdravotni pojistovny.
V nasledujicich kapitoldch je tato problematika rozebrdna podrobnéji s ohledem na

soukromd zdravotnicka zatizeni (zejména stomatologicka).

2.1 Poskytovani zdravotni péce, odpovédnost zdravotnich pojiSt'oven

Zdravotni péce je poskytovéana obyvatelim prostiednictvim sité zdravotnickych zatizeni na
zdklad¢ odvodil pojistného na zdravotni pojisténi a jeho nédsledného pterozd€lovani dle
principu solidarity. Dle zdkona ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi, za sit
zdravotnickych zafizeni zodpovidaji zdravotni pojistovny. Tuto sit’ vytvareji pro své
pojisténce prostiednictvim smluvnich vztahli uzaviranych s konkrétnimi zdravotnickymi
zafizenimi. Pfi uzavirdni smluv vSak musi pojistovny dbét na dodrZeni hlavniho cile, tedy
mistni dostupnosti (dojezdova vzddlenost mezi zdravotnickym zafizenim a mistem
trvalého pobytu pacienta) a ¢asové dostupnosti (zajisténi akutni a neodkladné péce ve
lhttach dle jejich naléhavosti) daného zdravotnického zafizeni. I z tohoto divodu vedou
zdravotni pojiStovny seznam téchto smluvnich partneri a zdravotniki, ktefi poskytuji

v daném regionu hrazené sluzby.

2.2 Uhrady zdravotni péce ve stomatologii

Ve stomatologii je péce financovdna prostiednictvim udhrad zdravotni pojistovny na
zdklad¢ vykazanych vykonli nebo piimymi platbami od pacienti v piipade
nadstandardnich materidli ¢i vyrobkd, pfipadné kombinaci téchto dvou zpiisobli. Vykony
hrazené ze zdravotniho pojiSténi jsou zaevidovdny v sazebniku vydaném v roce 1997
Ceskou stomatologickou komorou. Oproti jinym odbornostem je tento sazebnik stanoven
v korunovém ohodnoceni, nikoliv prostfednictvim bodu. Gladkij (2003, s. 119) ve své
publikaci hodnoti tento systém jako dobie fungujici a stabilni, ktery by bylo vhodné
aplikovat i na dal$i odbornosti. Eliminovala by se tak problematika slozitych vypocti
thrad na strané 1ékafi i pojisStoven. Nicméné je tfeba vzit v dvahu skutecnost, Ze tento
systém je funkéni zejména ve vétSich méstech a regionech, kde si mohou pacienti dovolit

uhrady piimou platbou. V mensich méstech (s ohledem na pfijmové podminky obyvatel ¢i
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jejich vékovou strukturu) je pifimd thrada prakticky nemoznd a 1ékati jsou proto odkdzani
vyhradné¢ na udhrady pojistovnou. Nastdvd proto problém nedostatecného zisku dané
ambulance, ktery vede v mnoha piipadech k odchodu 1ékaii bud’ do nemocnic ¢i klinik,
kde si jako zaméstnanci vyd¢laji vice, nebo do vétsSich mést, kde budou jejich soukromé
ambulance ziskové¢jsi. Tim dochédzi k zdsadnimu poklesu zdravotni (zejména zubni) péce
v menSich oblastech, ktery md negativni vliv na preventivni péci, kterd je v tomto oboru
zésadni. Je proto na misté zabyvat se detailn¢ji problematikou zajiSténi zdravotni péce

v téchto regionech nejen systémové, ale i na urovni predavani v soucasné dob¢ fungujicich

ambulanci dal$§im generacim lékara.
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3 UKONCENI PODNIKANI A PREVOD PODNIKU NA NOVEHO
MAJITELE

3.1 Ukonceni stavajiciho podnikani

Ukonceni c¢innosti zdravotnického zafizeni je definovdno zdkonem ¢. 372/2011 Sb.,
o zdravotnich sluzbach. Na zdklad€ tohoto zdkona je vlastnik zdravotnického zafizent,
ktery planuje ukonceni poskytovani zdravotnich sluzeb, povinen informovat o této
skutec¢nosti alespon 60 dni pfedem ve svém zdravotnickém zatfizeni nebo na jiném vefejné
dostupném misté. Tato informace musi byt ndsledn¢ uvedena i na informacnich kandlech
obce, ve které jsou jim provozované sluzby poskytovany. Soucésti této zpravy by mély byt
informace o datu planovaného ukonceni Cinnosti zdravotnického zatizeni, datu, do kterého
muze pacient piislusného zdravotnického zafizeni zazadat o prevod zdravotnické
dokumentace k jim ur¢enému lékati a mistu, kde je moZné tuto zadost podat. V piipadé¢, ze
pacient nezazida o prevod své zdravotnické dokumentace k jinému lékafi, je stavajici 1€kar
povinen tuto dokumentaci odevzdat pfisluSnému spravnimu orgdnu (zpravidla krajsky
ufad, u kterého je poskytovatel zapsan). Vyjimku tvoii ptipady, kdy stavajici poskytovatel
predava Cinnost novému lékaii, ktery planuje v dané podnikatelské ¢innosti pokraCovat

(Postup pii ukonceni ¢innosti zdravotnického zafizeni, 2015).

V ptipadé, Ze stdvajici poskytovatel zdravotnich sluZeb pouze pieddvd provoz jinému
majiteli, ktery pldnuje v poskytovani zdravotnich sluZeb pokraCovat, uvede ve sdéleni
o ukonCeni Cinnosti také jméno tohoto pokracujicitho 1ékate. Novému poskytovateli je
zaroven po skonceni lhiity na poddni Zadosti o pfevod zdravotni dokumentace pacienta
k jim uvedenému lékati prevedena veSkerd zdravotnickd dokumentace pacientl, kteii

danou zadost nepodali (Zdravotni sluzby, 2017).

3.2 Moznosti prevodu soukromé praxe na nového majitele

Soucasny pravni fdd umoZznuje né¢kolik moznych zplisobli prevodu soukromé ambulance na
nového majitele. V prvé tfad¢ je tieba zajistit majetkové vyrovndni mezi pivodnim a
novym majitelem ambulance. Zde se nabizi n€kolik moznych variant. V prvni fad¢ je
mozné ordinaci, je-li ve vlastnictvi stavajiciho lékafe, novému majiteli prodat. Tento
prodej se muzZe uskutecnit bud’ prodejem celé ambulance véetné zafizeni, nebo prodejem

prostor, pokud novy vlastnik o vybaveni nema z jakéhokoliv diivodu z4jem.
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Druhou moznosti je prondjem ambulance véetné vybaveni, ma-li piivodni vlastnik zdjem
ponechat si ambulanci ve svém vlastnictvi, pfipadné neni-li ve financnich moZnostech

nového majitele ambulanci kupovat jako celek.

Tieti moZnou variantou je prenechdni ambulance novému majiteli bez vyZadovani
finan¢niho zdvazku. Tato varianta je vSak vyuZivdna vétSinou pouze v piipadech, kdy je
budouci majitel ambulance v ptibuzenském vztahu se stavajicim vlastnikem. V ostatnich

piipadech se zpravidla pfistupuje k nékteré z vySe zminé€nych variant.

3.3 Pievod smluvnich zavazki uzavienych se zdravotnimi pojiStovnami

Jak jiZ bylo vySe uvedeno, tuto problematiku upravuje zdkon €. 48/1997 Sb., o vefejném
zdravotnim pojiSténi. S novymi subjekty jsou dle tohoto zdkona smluvni vztahy uzavirdny
na zdklad¢ vyberovych fizeni. Tato vybérova fizeni vSak nejsou vyZzadovéna, jedna-li se
o prevod ambulance na jinou osobu, kterd disponuje oprdvnénim k poskytovani danych
sluzeb. S takovouto osobou je smluvni vztah uzavien ve stejném rozsahu jako
s pfedchozim poskytovatelem a to do 180 dnii po jim dorucené Zadosti (Zdravotni

pojistént, 2018).

Posuzovanym kritériem pro vypsdni vybérového fizeni je podminka, Ze se zahdjenim
¢innosti nového majitele nedojde k rozSiteni poskytovanych sluzeb hrazenych zdravotni
pojistovnou. V piipad¢€, Ze by k tomuto rozsiteni doslo, je tieba vybérové fizeni vypsat a

novy majitel se do n¢j musi ptihlasit.

V ptipad€, Ze by smluvni partner ménil formu svého podnikdni z fyzické osoby na
pravnickou (konkrétné na spolecnost srucenim omezenym), je vybcérové fizeni opét
vypisovano pouze za podminky, Ze pfi této zméné nebudou hrazené sluzby poskytované

zdravotnickym zafizenim rozsiteny.
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4 OCENOVANI SOUKROME AMBULANCE

Pro ukonceni provozu jakéhokoliv podniku bez ohledu na zaméfeni jeho Cinnosti je
zésadni jeho ocenéni. Jednd se o finan¢ni vyjadieni hodnoty majetku, které slouzi ke
snazs§imu urceni prodejni ceny s ohledem na piipadny vynos z prodeje pro pivodniho

vlastnika.

V ptipad¢, Ze by nedoslo k prodeji podniku, nabizi se dvé ndhradni alternativy — prondjem
prostor s uzivanim majetku vlastnika, pfipadné likvidace spolecnosti a rozdéleni zlstatku
mezi mozné véftitele a vlastniky podniku. I v této situaci je podstatné stanovit vySi majetku,

pohleddvek a zadvazkl podniku vhodnym ocenénim.

4.1 Cena a hodnota ambulance

Ocenéni majetku, pohleddvek a zdvazkli podniku je podstatnou casti ocenovani
spolecnosti. Jedna-li se vSak o podnik s hlavni ¢innosti v oblasti zdravotnickych sluzeb, je
nutné se zaméfit i na hodnotu ambulance. Pro vlastnika ambulance ma sviij vyznam nejen
cena majetku jako takového, ale rovnéz i ,,dobrd povést praxe neboli goodwill“ (Krabec,
2015, s. 13). Goodwill vytvéii 1ékat po celou dobu provozu své ambulance. Je zaloZen na
kvalité 1ékafem odvadéné prace, stejné jako na dobrych referencich pacientii (ktefi tyto Sif{
do svého okoli), dile na profesni zpusobilosti lékafe, jeho ziskanych znalostech,
dovednostech i zkuSenostech. Rovnéz je tfeba dle Krabce (2015, s. 13) brat v tvahu

i smluvni vztahy, které m4 vlastnik ambulance uzaviené se zdravotnimi pojistovnami, na

zdkladé kterych je pacientiim poskytovdna a hrazena zdravotni péce.

4.2 Metody ocenovani majetku

V praxi se pro ucely ocenovani nejen klasickych podnikt, ale i soukromych ambulanci,
vyuzivaji tzv. Mezindrodni ocefiovaci standardy (International Valuation Standards — IVS).
Tyto standardy slouzi zejména k zajiSténi jasnych, srozumitelnych a nezkreslenych
informaci ve finan¢nich vykazech podniku. Tim je ndsledn€ docileno nejen srovnatelnosti
vykazli v Case, ale rovnéZ i jasné aplikovdni metod ocenovdni podnikd vcetné jejich
piipadné opakovatelnosti (Krabec, 2009). Tyto standardy rozliSuji nckolik hodnot ve
spojitosti s podnikem — specidln¢ s podnikem orientovanym na poskytovéani zdravotnich

sluzeb.
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Trzni hodnota

Zakon €. 563/1991 Sb., o ucetnictvi, definuje trZzni hodnotu jako ,hodnotu, kterd je
vyhldsena na evropském regulovaném trhu nebo na zahranicnim trhu obdobném
regulovanému trhu. Ucetni jednotka pro oceriovdni podle tohoto zdkona pouZije trini
hodnotu, kterd je vyhldsena k okamZiku ne pozdejsimu, neZ je okamZik ocenéni [§ 24 odst.
2 pism. b)], a nejvice se bliZicimu okamZiku oceneni.“ (Zakon ¢. 563/1991 Sb.,
o ucetnictvi, c2010-2017). Jednd se tedy o takovou stanovenou cenu, za kterou by bylo
mozné dany ocenovany majetek prodat na trhu externimu kupujicimu za béZnych
podminek tohoto trhu. Dle Krabce (2015, s. 17) je vSak ocenovani trzni hodnotou pomérné
komplikované aplikovatelné na lékai'skou praxi. Hlavnimi divody je zejména neexistence
evidence veSkerych transakci, které byly za dobu existence soukromé ambulance
provedeny. Tato hodnota se proto vyuZziva pouze v piipadech, kdy chce vlastnik ambulance

znat pouze odhad pravdépodobné ceny prodeje majetku ambulance.
Investi¢ni hodnota

Pro ucely prodeje soukromé praxe je 1épe vyuzivat tzv. investi¢ni hodnotu majetku. Ta
zobrazuje hodnotu ambulance pro tcely investice budouciho vlastnika, pfipadné piinosu
pro vlastnika soucasného. Jednd se tedy o zobrazeni uZitku plynouciho z vlastnictvi nebo
realizované investice. Problémem pfi hodnoceni tohoto ukazatele je zejména fakt, Ze se
jednd o ocenéni znacné subjektivni. Proto je doporufovdno ddvat jej do vzdjemného
poméru s hodnotou trzni. Zjistény rozdil mezi témito hodnotami uddva zdklad pro
stanoveni vysledné ceny a vstup prodavajiciho a kupujiciho na trh. Vzhledem k pométeni
subjektivni hodnoty ambulance, kterou v sobé tento ukazatel zahrnuje, je tato hodnota

nejCastéji vyuzivana k ocenovani soukromych lékarskych praxi (Krabec, 2015).
Reélna hodnota

Redlnd hodnota v sob¢ dle IVS kromé& hodnot trZznich zahrnuje i hodnoty dalSich transakct,
které jsou s danym majetkem na trhu spojeny. Je vyuZivdna zejména ve dvou piipadech.
Prvnim z nich je odhad pravdépodobné hodnoty, za kterou by mohl byt majetek sménén,
neni-li mozné stanovit cenu trzni, druhym odhad pro piipady soudnich sport, kdy je nutné
vzit do tvahy riznou hodnotu ambulance pro rtizné ucastniky sporu (Krabec, 2015).
Autorka se vSak domnivd, Ze i v tomto piipad¢ (zvlast€é u soudnich sporl) vstupuje do

procesu ocenovani predevSim véEtsi subjektivni ndhled vlastnika v porovnédni s dal§imi
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ucastniky. Proto se jevi jako vhodné opét tuto hodnotu pométfovat s hodnotou trzni — stejné

jako je tomu u hodnoty investi¢ni.
Specialni hodnota

Specidlni hodnota vyjadiuje specifické aspekty, které s sebou vlastnictvi nebo prode;j
majetku ¢i celé ambulance nese pro svého vlastnika (prodavajictho) ¢i kupujiciho. Pri
stanoveni této hodnoty ambulance se zohlednuji veSkeré aspekty, které maji pro jednu ¢i
ob¢ strany trhu vyznamny vliv. Jako piiklad 1ze uvést vyhodné ndjemni smlouvy, které
byly v minulosti zaloZzeny na vzdjemnych dobrych osobnich vztazich vlastnika ambulance
a ngjemce a nyni by mély byt zachovany ve stejném stavu jako doposud. Stejn¢ tak muize
byt vyhodou pro kupujiciho geograficka lokalita, ve které se ambulance nachdzi, napf.
jedina stomatologickd ambulance ve vesnici se Spatnou dopravni dostupnosti do okolnich

obci, kterd s sebou pfinési jistotu klientely (Krabec, 2015).
Synergicka hodnota
Dle Krabce (2015, s. 19) je synergickou hodnotou ocenén soubor majetku, ktery je uZitny

vvvvv

vvvvv

soubor. (napt. stomatologické kieslo a souprava turbin jako zubni souprava).

4.3 Ocenovani goodwillu

Jak jiz bylo vySe zminéno, goodwill, neboli dobrd povést praxe, je rovnéz urcujicim
faktorem pro vypocet hodnoty ambulance. Zplsob, kterym Ize odhadnout hodnotu
goodwillu ambulance, stanovuje orientacné Krabec (2015, s. 52) ve své publikaci. Je vSak
nutné poznamenat, Zze jako u majetku ambulance, tak ani v pfipadé ocenovani dobré
povésti se tento proces neobejde bez kvalifikovaného znalce problematiky ocenovani

zubnich praxi s dostate€nou zkuSenosti v oboru.

Dle Krabce (2015, s. 52) lze k ocenéni pfistupovat pies tzv. korigovany zisk. Jedna se o
vypocet zisku jako rozdilu poloZek operativnich pifjmi a operativnich vydaji. Mezi
operativni piijmy se fadi veSkeré piijmy vzniklé ve spoleCnosti v ramci podnikatelské
¢innosti. Jednd se tedy o pifjmy z vykond vykdzanych danou ambulanci. Operativnimi
vydaji jsou pak takové vydaje, které vyplyvaji z povahy daného trhu (Krabec, 2015).
Nejedna se tedy o vydaje, které skutecn¢ podnik ma, ale vydaje, které jsou charakteristické

pro danou oblast nebo region.
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Déle je pro potieby ocenéni rozhodné stanovit délku dosahu dobré povésti po skonceni
¢innosti stavajictho majitele ambulance. Krabec (2015, s. 57) uvadi, Ze v podminkach
Ceské republiky je tento dosah stanoven na pét let. Problémem v tomto pojeti viak miZe
byt skuteCnost, zZe se ve vétSin¢ piipadi uvazuje pievod ambulance s klientelou
s rovhomérnym rozloZenim mezi vékovymi kategoriemi. U klientely pacientl s vysSSim
primérnym vékem by vSak bylo vhodnéjsi vyuZit spiSe niz§i hranice dosahu, tedy dva,

maximalné tfi roky.

V neposledni fad¢ je hodnota praxe upravena o diskontni miru. Stanoveni této diskontni
miry je diky specifi¢nosti poskytovanych sluzeb v sektoru zdravotnictvi nejednoznacné
dané. Proto bude pro vypocet vyuZito diskontni miry stanovené Krabcem (2015, s. 62) ve
vys$i 10 %. Nasledné je dle této publikace stanoven vypocet hodnoty goodwillu jako:

t

hodnota goodwillu = Z

t=1

korigovany zisk,
1+t

(1)

kde ¢ jsou jednotlivé roky a i diskontni mira. Uvedeny vzorec je ndsledné nutné upravit o

predpokladany meziro¢ni rtist inflace a o¢ekdvanou miru rastu korigovaného zisku.

Jak jiz bylo zminéno, stanovit cenu, respektive hodnotu ambulance nelze bez provedeni
analyz vnéjSiho a vnitiniho prostredi, které zasazuji ambulanci do kontextu konkrétnich

podminek. Ty mohou mit na hodnotu i findlni prodejni cenu ambulance znacny vliv.
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5 ANALYTICKE METODY

Pro posouzeni postaveni podniku na trhu (nejen pro potieby jeho pievodu na nového
majitele) je vyuzivano nepfeberné mnozstvi analytickych metod. Tyto metody slouzi
k posouzeni vSech faktorid, které na podnik a jeho Cinnost plsobi a ovliviuji tak jeho
vyvoj. Pomoci analytickych metod jsou dopodrobna rozebirdny aspekty vnéjSiho

i vnitfniho prostiedi, které ptfinasi podniku jak uzitek, tak mohou mit na jeho Cinnost a

existenci negativni vliv.

Analyza vnéjsiho a vnitiniho prostfedi miiZe slouZit nejen k posouzeni soucasné situace
podniku pro potfeby marketingového planovani. Jeji podstatny vyznam lze najit 1 pii
prodeji podniku novému vlastnikovi. V tomto procesu umoZiiuje analyza podniku
specifikovat hlavni pozitiva i nedostatky podniku, usnadiiuje vy¢islit jeho hodnotu a

-----

¢innost ukoncit.

5.1 PESTLE analyza

PESTLE analyza slouzi k hodnoceni vnégjSitho (tzv. makroprostiedi) podniku. Toto
prostiedi zkouma z nékolika hledisek. Riizna literatura obsahuje rtizny rozsah sledovanych
faktort (od zékladniho PEST, ptes STEP az po PESTLE zahrnujiciho i pohled na Zivotni
sledujici faktory ,,S-socidlni, L-legislativni, E-ekonomické, P-politické, T-technologické a
E-environmentdlni“ (PESTLE analyza, c2011-2016). Podstatnou vyhodou této analyzy je,
Ze umoznuje komplexni zhodnoceni vnéjSiho prostiedi podniku a tim umoZziluje

zhodnoceni zdsadnich pozadavki, které na néj jsou nebo v budoucnu budou kladeny.

V prvé tad€ ovliviiuji podnik a jeho Cinnost politické faktory. NejCast&jSim projevem je
vliv politiky v ndvaznosti na soucasnou politickou situaci v zemi a jeji represivni, ¢i
podptirné puisobeni. Nezanedbatelné je rovnéZ ¢lenstvi Ceské republiky v Evropské unii,
podporujici nejen oblast zdravotnictvi napiiklad prostiednictvim vypisovanych granti a
dotacnich programil, které mohou (ale nemusi) zdravotnickd zatizeni vyuZivat. Zpravidla
tuto moznost vyuZzivaji spoleCnosti zabyvajici se védou a vyzkumem nebo vétsi
poskytovatelé zdravotnich sluzeb, ktefi maji dostatek manaZerskych pracovnikl

kompetentnich k zajistovani Cerpani téchto prostredk.
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Daéle ovlivhuji zdravotnické zatfizeni a jeho ¢innost ekonomické faktory. Mezi né fadime
zejména zmeny v trzni ekonomice jako celku (Ize tedy hovofit o makroekonomickych
i mikroekonomickych faktorech). Mezi tyto vlivy mizeme tadit napi. neustdle se ménici
danovy tfad (zména sazby spotiebnich dani, dan¢ z pfijmt fyzickych nebo pravnickych
osob, zavedeni kontrolnich mechanizmi), ekonomickou situaci v regionu (pf. primérny
plat obyvatelstva), vliv inflace, stav zahrani¢ni ekonomiky (pf. vliv zmény devizového

kurzu v piipadé existence zahrani¢ni klientely) a dalsi.

Spolecné s vySe zminénymi ekonomickymi faktory ovliviiuji nejvétsi meérou poskytovani
zdravotnich sluzeb faktory socidlni. Mezi né fadime zejména demografickou strukturu
obyvatelstva (primérny vék, veék doziti, struktura obyvatelstva dle pohlavi, narodnosti
apod.), ddle kulturni a ndrodnostni odliSnosti v konkrétnim regionu, zvyklosti a navyky

obyvatel a dalsi.

Technologickd oblast je pro zdravotnictvi rovnéz kliCcovou a rozhodujici v piipadé
stanoveni postaveni na trhu. Zdravotnictvi se proti jinym oborim vymykd tim, Ze za
poslednich né€kolik desitek let proslo vyraznym pozitivnim technickym a technologickym
vyvojem. Tento trend je i naddle rostouci, 1ze tedy oCekavat, Ze i v piiStich letech budou
nové znalosti a poznatky posouvat medicinskou technologii kupfedu. Zdravotnické
zafizeni, které nendsleduje tento pokrok, by bylo prakticky urceno k zdniku uZ jen
z diivodu toho, Ze by nedodrzovalo jednu ze zdkladnich principti medicinského prava —
tedy tzv. postup ,lege artis“, neboli , povinnost poskytovat zdravotni péci v souladu se

soucasnymi dostupnymi poznatky lékarské vedy“ (Mach, 2006, s. 52).

Mezi legislativni faktory patii veSkeré pravni pfedpisy, normy, vyhladsky a dal$i prameny
prava, které ovliviuji vznik, fungovdni 1 ukonceni CcCinnosti podniku. V oblasti
zdravotnictvi je tato oblast zna¢n¢ rozmanitd. Podnikéni v oblasti poskytovani zdravotnich
sluzeb je specifikovano jak zdravotnim pravem jako takovym (zde je mozné zminit
pfedev§im zdkony ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach, zdkon ¢. 373/2011 Sb.,
o specifickych zdravotnich sluzbach), dédle napf. zdkony upravujicimi thradu zdravotni
péte (zdkon ¢&. 48/1997 Sb. o vieobecném zdravotnim pojiiténi, Uhradové vyhldska MZ
CR), raznymi hygienickymi pravnimi ptedpisy ¢i predpisy pro naklddani s biologickym
odpadem, legislativnimi normami, ale 1 pfedpisy upravujicimi podnikani jako takové (novy

obc¢ansky zdkonik, danové predpisy, apod.).
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V neposledni fad€ je pro oblast zdravotnictvi nezanedbatelny i vliv environmentdlniho
hlediska. To je vnimdno zejména jako ekologické chovani poskytovatelli zdravotnich
sluZzeb, napliované piedevsim prostfednictvim aplikovanych opatieni v oblasti nakladani

s nebezpecnym a biologickym materidlem.

5.2 Porteruv model péti konkurencnich sil

Druhou z vyuZzivanych analyz je Porteriv model péti sil. Jednd se o model hodnotici a
analyzujici vnéjsi prostfedi podniku, tzv. vnéjsi mikroprostiedi. Dle Hillestada a
Berkowitze (c2013, s. 91) tento ,,model umoznuje podniku lépe poznat jeho rizika a
prileZitosti“. Jeho zésadni vyznam je v analyze péti zdkladnich oblasti — oblasti
dodavatelské, oblasti odbératelské, oblasti substitutli, oblasti vstupu novych poskytovatelti

a konkuren¢ni oblasti.

V oblasti dodavatelské je hodnoceno, jakym zplsobem jsou dodavatelé podniku schopni
ovlivnit cenu jimi doddvanych vyrobk ¢i sluzeb (Analyza péti sil SF (Porter's five forces),
c2011-2016). Konkrétn¢ pro stomatologii je tato oblast vyrazné ovliviujici. Podstatnym
rozhodujicim faktorem je zde mnozstvi existujicich dodavatelti danych ndstroji, materidlt

¢i dalSiho vybaveni ordinace.

V oblasti odbératelské je hlavni hybnou silou mozZnost ovlivnit poptivku po danych
zdravotnich sluzbéach (Analyza péti sil SF (Porter's five forces), c2011-2016). Tato oblast je
vSak specifickd spiSe pro bézné vyrobni podniky, ¢i podniky poskytujici sluzby bézné
spotfeby (restaurace, hotely apod.) V ptfipadé¢ zdravotnich sluZeb, zejména jedna-li se
o oblast akutni péCe, byva tato oblast Casto potlacena, jelikoZ pacienti jsou nuceni
zdravotni péci vyhleddvat. RovnéZ vyznamnou roli hraje systém preventivni zdravotni
péce, ktery zajistuje relativné stabilni poptdvku po zdravotnich sluzbach bez vyznamnych

cenovych odliSnosti.

Stejné problematickou se miZe jevit oblast substitutii. Ta ovliviiuje podnik tim, jak jsou
nastaveny ceny a dostupnost piipadnych sluzeb nahrazujicich produkci zdravotnického
zafizeni (Analyza péti sil SF (Porter's five forces), c2011-2016). Oblast zdravotnich sluzeb
a stomatologie zvlast’ je v tomto sméru znacné omezujici. Substitutem mohou byt do jisté
miry pouze pojistovnou hrazené sluzby proti ndkladnéj$im variantdm (napf. vyplné zubl
hrazenymi amalgdmy misto fotokompozitnich vyplni, jejichz tdhrada je ve vétSin¢ piipada

provadéna pacientem).
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Oblast vstupu novych poskytovateli zdravotnich sluZzeb hodnoti, zda existuji na trhu
mozné bariéry vstupu novych konkurent. MuZe se jednat o bariéry ekonomické,
geografické, legislativni, jazykové, pifipadn¢ i bariéry v oblasti odbornosti (dany
poskytovatel nemuze nabidnout odborné znalosti a dovednosti napi. =z oblasti
maxilofacidlni chirurgie). Bariérou pro vstup na dany trh maZe byt i jeho nasyceni (tedy

pro danou oblast neni poZadovano dalSich poskytovatelii napt. détské stomatologie).

S oblasti moznosti vstupu novych poskytovatelii na trh tzce souvisi i oblast stdvajicich
poskytovatell a moznosti jejich konkurence vic¢i vybranému zdravotnickému zafizeni.
Muze se jednat nejen o poskytovatele soucasné, ale i o hrozbu poskytovatelt, kteti by se
potencidlné mohli na trhu objevit (Hillestad a Berkowitz, c2013). Tento fakt vyznamné
ovliviluje nastaveni strategie zdravotnického zafizeni. Znacnym rizikem, které z této
oblasti plyne zvlasté pro zdravotnicka zafizeni, mlize byt napi. soupefeni o pacienty, které
muiZe byt podpofeno napi. skladbou portfolia nabizenych sluZeb, piipadné cenovou
diskriminaci — at’ uZ pozitivni ¢i negativni. Pozitivni diskriminaci rozumime zvyhodnovan{
nekterych skupin populace zejména pomoci nizSich cen (pouZivani primarn¢ materidlt
hrazenych zdravotni pojiStovnou pii oSetfovani pacientii v dichodovém véku), negativni
diskriminace spocivd v nastaveni takovych cen za sluzby, které jsou spojeny s urcitym
pocitem ,,Juxusniho zboZi nebo sluzeb®, které jsou nabizeny specifickému okruhu klientii
(Rosicky et al., 2010). Tento zplsob diskriminace 1ze pozorovat piedev$im v oblasti tzv.

estetické stomatologie.

5.3 Analyza marketingového mixu

Marketingovy mix je ndstroj slouzici pro hodnoceni nejen marketingového postaveni
organizace jako takového. Jeho vyuziti je moZné i pfi hodnoceni vnitiniho prostiedi
podniku s diirazem na zjiSténi jeho prednosti vic¢i konkurenci. V obecném pojeti podniku
se marketingovy mix ve své zdkladni podobé, tedy tzv. 4P, zabyva produktem (Product),
ktery v podniku vznikd, pfipadné sluzbami, které jsou podnikem poskytovany. Druhou
kategorii je cena (Price), kterd je v mnoha piipadech zdsadnim faktorem konkurenc¢niho
boje mezi firmami. Treti pilit marketingového mixu tvoii distribuce (Place), tedy cesty,
kterymi se produkt dostane ke koncovému zdkaznikovi (jejich délka, sloZitost spocivajici
v zapojeni razného mnozstvi meziclankii, apod.). V neposledni fad¢ tvoii marketingovy
mix propagace (Promotion), vedouci k zviditelnéni produktu a jeho prosazeni na trhu.

Podstata marketingového mixu spo¢ivd zejména ve skute¢nosti, Ze ackoliv jednotlivé jeho
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souCdsti mohou putsobit jako odliSné, nelze je jednoznaéné od sebe oddélit. Pri
nefunkcnosti nebo neexistenci jednoho z faktort je ohroZeno fungovéni faktorti ostatnich

(Rosicky et al., 2010).

Gladkij vSak ve své publikaci (2003, s. 352-355) uvadi modifikaci tohoto zakladniho mixu
pro potieby zdravotnickych zafizeni a jimi poskytovanych sluzeb. V této modifikaci je

znéni marketingového mixu (tzv. 4C) nasledujici:

- Produkt jako hodnota pro zakaznika — tento pilii obsahuje nejen sluzbu jako
takovou, ale i aspekty s ni souvisejici. Jedna se zejména o hodnotu sluzby, kterou
vnimd samotny zdkaznik. MlZe zde byt proto zahrnuto napt. jednani a dcta vuci
pacientiim, koordinace zdravotni péce ve smyslu pribéhu jednotlivych fazi pfijeti a
oSetfeni pacienta, zpusob, jakym jsou pacient a jeho rodina informovéni o prub¢hu
1é¢by, ¢i podpora psychické pohody pacienta.

- Cena — cena je v pfipadé poskytovani zdravotnich sluzeb pomérné striktn¢ ddna (na
rozdil od produktt klasického podnikani). Cena za poskytnuté sluzby je stanovena
na jedné stran¢ smluvnimi vztahy, na druhé stran¢ (a z vétSiny) regulacné
prostiednictvim zdravotnich pojisStoven. Pro pacienta tak plyne troji moZnost
thrady poskytnuté péce. Muze se jednat o sluzby pln¢ hrazené ze zdravotniho
pojisténi (preventivni prohlidky), sluzby vyZadujici spoluticast pacienta (vybrané
vykony stomatologické protetiky) nebo sluzby pln€ hrazené pacientem (vétSina
vykonti specializované stomatologické péce)

- Konvenience — konvenience zahrnuje faktory ovliviiujici dostupnost zdravotni
péce. MizZe se jednat o dostupnost z pohledu pfiistupu ke zdravotni péci (lokace,
doprava, bezbariérovy pftistup, kapacita), dostupnost casovou (ordinacni doba,
¢ekaci doba), informacni (informace podané pacientim a ¢lenim rodiny, prava
pacientll), ¢i pohodli vnimané pii pobytu ve zdravotnickém zafizeni (samotné
prostiedi, uspokojeni zdkladnich fyziologickych potieb).

- Komunikace — komunikace muzZe byt pro potieby poskytovani zdravotnich sluzeb
nahlizena z n¢kolika stran. Primdrné se jednd o komunikaci mezi pacientem
(ptipadné jeho rodinnymi piislusniky) a lékafem, mezi lékafem a institucemi
zdravotniho systému (Iékaiské komory, pojiStovny, krajské hygienické stanice,
odbornd pracovisté, dodavatelé), v neposledni fadé pak o komunikaci vuci
vefejnosti (média, vyuZziti propagacnich materidlti) (Exner, Raiter a Stejskalova,

2005).
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5.4 Analyza finan¢ni a majetkové situace ambulance

V neposledni fadé¢ je tfeba zhodnotit samotnou majetkovou a finan¢ni strukturu podniku (je
tedy orientovana primarn¢ na mikroprostfedi organizace). Vychodiskem pro hodnoceni
finan¢ni situace podniku je analyza ekonomickych vykazli organizace. Pro vedeni a
zpracovavani ekonomickych dat je rozhodujici, zda se jedna o mensi ¢i stfedni firmu, ktera
zpravidla vede danovou evidenci (zjednodusend forma ucetnictvi) nebo o firmu vétSiho
rozsahu, kterd je jiZz ze zdkona povinna vést ucetnictvi (diive podvojné ucetnictvi).
Povinnost vést ucetnictvi je ddna zdkonem ¢. 563/1991 Sb., o ucetnictvi. Dle tohoto zdkona
musi klasickou formu tcetnictvi vést organizace, kterd je pravnickou osobou, je zapsdna do
obchodniho rejstiiku (plati jak pro fyzické, tak i pravnické osoby), dobrovolné¢ se tak
rozhodne nebo jeji ro¢ni obrat za pfedchozi kalendaini rok presdhne castku 25 miliont K¢.

Ostatni subjekty mohou vést tcetnictvi formou danové evidence.

5.4.1 Finan¢ni vykazy

V piipad¢ podvojného ucetnictvi jsou zdkladnimi finanénimi vykazy podniku rozvaha,
vykaz zisku a ztraty a pfiloha. Z rozvahy (neboli pfehledu majetku a zavazka podniku)
., miiZeme soucasné posoudit, jakd je struktura majetku dané firmy a z jakych zdrojii tento
majetek poridila®“ (Veber a Srpovd, 2008, s. 208). Majetkova (aktivni) i zdvazkova
(pasivni) strana zobrazuje stav konkrétnich polozek k urcitému datu (zpravidla k 31. 12.), a

to na zdklad¢ tzv. bilan¢niho principu (suma aktiv se vZdy musi rovnat sumé pasiv).

Vykaz zisku a ztraty neboli vysledovka zobrazuje ptehled ndkladii a vynosti podniku za
urCité Casové obdobi (hospodéisky rok) vcetné vypocteného vysledku hospodateni jako
rozdilu mezi vynosy a ndklady. Naklady, vynosy i hospodaisky vysledek Ize délit dle

druhového ¢lenéni na provozni, finan¢ni a mimotadné.

Ptiloha ro¢ni ucetni zdvérky obsahuje kromé téchto dvou zdkladnich vykazi jeste piilohu.
Ta obsahuje konkrétni udaje o posuzovaném podniku, pouZité metody uctovani a
ocenovani majetku vcetn¢ odlvodnéni jejich pouziti, Cerpané uvery a zplsoby jejich
splaceni a dalsi podstatné okolnosti ucetnictvi. MlzZe téZ obsahovat vykaz o penéznich
tocich (vykaz cash flow). Tento vykaz zobrazuje ,, zménu v mnoZstvi penéz, cili konstatuje

rozdil mezi konecnym a pocdtecnim ziistatkem penez* (Veber a Srpova, 2008, s.210).

Danova evidence je, jak jiZz bylo zminéno, vyuzivdna zejména u mensich podnikatelskych

subjektii — zpravidla podnikajicich fyzickych osob (Zivnostnici, 1ékaii, advokati, danovi
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poradci, apod.). V danové evidenci jsou zobrazeny zejména udaje o struktufe majetku a
zévazcich a informace o ptijmech a vydajich za dané ucetni obdobi. Tyto nasledné slouzi
pro vypocet dané z piijmu fyzickych osob (Zdkon ¢. 586/1992 Sb., o danich z piijmil,
c2010-2017).

5.4.2 Hodnoceni majetkové a financ¢ni situace pri vedeni dafnové evidence

V této kapitole jsou popsany zdkladni zpisoby hodnoceni finan¢niho zdravi organizace
aplikovatelné v malych podnicich (s ohledem na vybér zdravotnického zatfizeni pro tuto
praci). Pro potieby hodnoceni finan¢ni situace je vhodné zvolit porovnani nékolika obdobi
po sobé jdoucich tak, aby bylo mozné vyhodnotit nejen aktudlni situaci, ale objektivné
zhodnotit 1 vyvoj podniku v Case a predikovat na zakladé téchto informaci mozny vyvoj do
budoucna. Tento odhadnuty vyvoj je zdsadnim faktorem jak pro ocenéni podniku, tak pro

rozhodnuti budouciho investora o koupi daného zdravotnického zatizeni.

V prvni fazi je tfeba zajistit pfehled o majetku zdravotnického zafizeni. S ohledem na
velikost zafizeni je pro ucely finan¢niho hodnoceni zasadni piehled dlouhodobého
hmotného a nehmotného majetku a obéznych aktiv (zejména stav materidlu, stav penéznich
prostiedki v pokladné¢ a na bankovnich uctech, stav pohleddvek). Déle lze z danové
evidence vycCist zdvazky podniku vic¢i dodavatelim a zaméstnancim, ptipadné piijaté

pujcky a tvery ¢i rezervy podniku.

Rovnéz je tteba z danové evidence ziskat informace o ndkladech a vynosech podniku. Na
zéklad¢ zjisténych sum lze vypocitat pro kazdé sledované obdobi hospodarsky vysledek a

to dle vztahu:

Hospodarsky vysledek = celkové vynosy — celkové naklady (2)

Pro hodnoceni finan¢niho zdravi podniki i nékterych zdravotnickych zafizeni se nejcastéji
vyuziva pomérovych ukazatelll, tak jak jsou zndmy z klasické finan¢ni analyzy u subjektl
vedoucich ucetnictvi. Gladkij (2003, s. 144) pro tyto piipady uvadi zejména vypocet
rentability zisku jako podil zisku a kapitdlu spole¢nosti, likvidity pométujici obéZna aktiva
ke kratkodobym zdvazklim poskytovatele, ¢i véfitelské riziko zobrazujici podil celkovych

dluhti na celkovych aktivech (tedy majetku) spolecnosti.

Tyto ukazatele vSak u podniktli zpracovavajicich ucetnictvi formou danové evidence nejsou

ve veétsin¢ piipadi zjistitelné. VESi pozornost je zde ddna vypoctu cash flow, tedy prehledu
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tokli redlnych penéZnich prostfedkd, jako rozdilu mezi piijmy a vydaji spole¢nosti (tzv.
pfima metoda vypoctu cash flow). Tento ukazatel je pro mnoho zdravotnickych zafizeni
smérodatn¢j$i neZz ukazatel miry ziskovosti (rentability), zejména z divodu zminéné
problematiky nenapliovani hlavniho cile vétSiny jinych podnikatelskych subjekti — tedy

maximalizace zisku (Gladkij, 2003).

5.5 SWOT analyza

SWOT analyza jako shrnujici analyza slouzi piedevs$im ,,k identifikaci vnitrnich silnych a
slabych stranek organizace spolu s vnéjsimi prileZitostmi a hrozbami trhu‘ (Buchbinder a
Shanks, ¢2012, s. 80). Jak jiz z definice vyplyva, vysledky dil¢ich analyz vnéjSiho a

vnitiniho prostiedi jsou v rdimci SWOT analyzy rozdéleny do Ctyt kategorii:

- S — silné stranky (strenghts), které identifikuji hlavni pfednosti podniku (napf.
specifické technologie vyuZivané v podniku, patenty, specifické znalosti
zaméstnancu nebo vlastnika zdravotnického zafizeni),

- W — slabé stranky (weaknesses), charakterizujici problematické oblasti, které by
m¢l podnik do budoucna zlepSit nebo eliminovat (pf. vysoka fluktuace
zaméstnancu),

- O — prilezitosti (opportunities), tedy specifické okolnosti ve vnéjSim okoli trhu,
které usnadiiuji podnikani ve vybrané oblasti, pfipadné nabizi nové moznosti (napf.
vyvoj novych vakcin proti konkrétnim nemocem, rozvoj infrastruktury,
demograficky vyvoj),

- T — hrozby (threats), které konkretizuji faktory vnéjsiho prosttedi, které mohou mit
nepfiznivy vliv na vyvoj ¢innosti podniku — pt. politické restrikce, vstup novych

konkurentli do odvétvi (Veber a Srpova, 2008).

Na zaklad¢ provedenych analyz jsou ndsledné syntetizovany pfedpoklady pro sestaveni
samotného projektu. Souhrnnd SWOT analyza je v této prici prevedena do matematického
modelu, ve kterém jsou na zdklad¢ hodnoceni zdvislosti jednotlivych kritérii vybrany

vV,

nejvyznamngjsi pozitiva a negativa spole¢nosti, kterd jsou nasledn¢ v projektu feSena.
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6 PROJEKTOVE RIZENI

Zasadnim predpokladem pro projektové fizeni je sestaveni projektu jako soustavy
vzdjemn¢ navazujicich ukolt, které sméfuji k naplnéni konkrétniho cile (Svozilova, 2016).
Samotny pribéh projektu a jeho vysledek muize byt ovlivnén nezddoucimi vlivy, které
mohou zptisobit znacné odchylky od plivodniho ocekdvani zadavateli projektu. Cilem
projektového fizeni je proto snizit riziko plisobeni téchto vlivii na minimdlni droven tak,
aby byly vysledky dosaZeny s maximdlni dspéSnosti. Zakladem pro projektové fizeni je
proto nepietrzité planovéni, které pomdha vSem zainteresovanym stranim vyrovnat se

s moZnymi zménami pavodniho pldnu.

6.1 Zivotni cyklus projektu

Kazdy projekt prochdzi zakladnim Zivotnim cyklem. Tento Zivotni cyklus Ize specifikovat
pouze v zdkladni roving, konkrétni projekty pak prochdzi individudlnim Zivotnim cyklem,
ktery mize byt do jist¢ miry odliSny. Dle Dolezala (2016, s. 168) jsou zdkladni faze

zivotniho cyklu projektu charakterizovéany takto:

1. Predprojektovd faze — v této fazi jsou uvedeny hlavni myslenky, které jsou
divodem pro realizaci projektu;

2. Projektovd faze — zahrnuje zahdjeni projektového fizeni, planovani, samotnou
realizaci projektu a ukonceni projektu;

3. Poprojektovd faze — tato faze souvisi s vyhodnocenim uskute¢néného projektu a

identifikaci hlavnich pfinosi projektu pro zicastnéné strany.

Pro uspésnost projektu je nutné sledovat, ve které fazi se projekt aktudlné nachdzi. Jedin¢
tak je projektovy management schopen operativné reagovat na piipadné zmény, piipadné
vCas projekt zastavit v ptipad¢é jeho neptfiznivého vyvoje (naptf. nadmérné ndklady na

realizaci projektu apod.).

6.2 Dil¢i faze projektu
Rizeni projektu prochézi nasledujicimi fizemi:

1. Faze identifikace. V této fazi je dileZité definovat, ¢eho ma byt projektem

dosazeno, co je hlavnim cilem projektu.
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2. Faze zadani / definice. Tato fize se v mnoha piipadech piekryva s prvni fazi.
ZavereCnym vystupem této faze by mélo byt jasné stanoveni cilt (idedlné ve formée
tzv. SMART cild, tedy cil jasné specifikovanych, méftitelnych, akceptovatelnych
vSemi zucCastnénymi stranami, realistickych a terminovanych).

3. Faze planovani. Cilem této faze je stanovit jakym zptsobem bude vyty¢enych cili
dosazeno. K tomuto vyuZivd projektovy management rtiznych ndstroji — jsou
sestavovany metodiky na miru konkrétnimu projektu, je Zadouci identifikovat
mozna rizika, sestavit rozpocet a finan¢ni plan projektu, stanovit organizacni
strukturu a odpovédnost za jednotlivé dil¢i tkoly, v neposledni fad¢ i harmonogram
realizace jednotlivych etap projektu, ¢i komunikaéni strukturu.

4. Faze realizace. V této fazi dochdzi k samotnému spusténi projektu a pribéZnému
sledovani a hodnoceni jeho vyvoje, pfipadné¢ feSeni nastalych problémt. Béhem
této faze by mél byt sestavovdn vystupni zdznam o stavu projektu, ktery je
predkladan zadavatellim a rovnéZ seznam bodu, které je nutné v prub¢hu projektu
vyfesit.

5. Faze ukonceni. Cilem této faze je zavrSeni projektu sjeho naslednym
vyhodnocenim. Vystupem by mélo byt jasné hodnoceni jednotlivych dil¢ich aktivit,
pfinosti i nedostatkli ¢i problémovych etap, ponauceni pro budouci projekty

obdobného charakteru a pieddni vysledného zdznamu zadavateliim a investorim.

6.3 Zajmové skupiny

V pribéhu faze planovéni i realizace plisobi na projekt velké mnoZstvi zainteresovanych

zajmovych skupin. Dolezal (2016, s. 49-50) rozliSuje tyto zakladni skupiny:

- Zadavatel projektu — jednd se o osobu, ktera ptichédzi s prvotni myslenkou realizace
projektu na zdklad¢€ konkrétni nerealizované potieby (napf. majitel zdravotnického
zafizeni).

- Zdakaznici (uzivatelé) — zpravidla se jednd o skupinu osob, které maji zdjem na
realizaci daného projektu. Hlavnim diivodem je uzitek, ktery jim mtiZe realizovany
projekt pfinést (pacienti, klienti).

- Sponzor projektu — jednd se o osobu majici dostatecnou autoritu pro rozhodovani

o dil¢ich krocich (vétSinou majitel zdravotnického zatizeni).
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- Realizator projektu — zde se jedna zpravidla o skupinu osob, které spolupracuji na
samotné realizaci projektu a to od jeho pldnovani, uskute¢néni az po zakonceni
projektu (napft. tym projektovych manazeri).

- Investor projektu — investor je osoba, kterd je zodpovédnd za finan¢ni situaci
v podniku a zajisténi dostatku finan¢nich zdroji pro realizaci projektu, piipadné
osoba zodpovédnd za udélovani Zadanych dotac¢nich programi slouZicich
k financovani konkrétnich projekti.

- Dotcené strany — tento okruh zahrnuje veskeré interni i externi subjekty, které maji
urcitou vyjedndvaci silu a moZnost zasahovat do planovani a realizace projektu

(napf. zamé&stnanci, pacienti, zdravotni pojiStovny, partnefi, apod.).

Nejvice problematickou skupinou jsou pravé posledni zminované dotCené strany. Jejich
snahou je maximalizovat svlij uzitek plynouci zrealizace projektu a minimalizovat
piipadni rizika, kterd by pro né mohla vzniknout. Ukolem projektového managementu je
tedy prifazeni priority jednotlivym skupindm tak, aby napliiovani jejich osobnich zajmi
nevedlo k ohroZeni realizace projektu. Dle Svozilové (2016, s. 27) by mél byt kladen dtraz
na stanoveni téchto priorit zejména v pribéhu piedprojektové faze Zzivotniho cyklu
projektu, kdy je vyjedndvaci sila téchto dotCenych skupin nejvétSsi. Rozhodnym pro
vypofadani se s dotéenymi skupinami je zejména identifikovani ocCekavani jednotlivych
skupin a analyza jejich moZného vlivu na prib¢h a realizaci projektu. Na zdkladé¢ téchto

analyz je tfeba stanovit individudlni strategie jednani s konkrétnimi skupinami.

6.4 Strategie projektu

Aby mohl byt projekt dspesné realizovan, je nutné béhem faze jeho planovani udat hlavni
strategii — tedy konkrétni postup, jakym budou napliovany jednotlivé nastavené cile tak,
aby bylo dosaZzeno pozadovaného vystupu. Podstatnou roli ve strategickém planovani
projektli hraje tzv. trojimperativ. Jednd se o optimdlni vyvaZeni tfech zdkladnich prvki:
nakladt (pouzitych zdroji), ¢asu a vysledki (Svozilovd, 2016). Podstatou trojimperativu
je, ze jednotlivé prvky jsou vzdy ovliviiovany vzdjemné. Neni tedy mozné zmeénit pouze
jeden prvek bez zmény prvku jiného. Vzidy je nutné provést odpovidajici zménu
1 v ostatnich dvou prvcich. Tyto tfi prvky je béhem projektu nutné provédzat nejen na drovni
celku, ale i v jednotlivych dil¢ich krocich. Dolezal (2012, s. 66) ve své publikaci rozsituje

toto schéma jesté o Ctvrty prvek — kvalitu, na kterou je v soucasné dob¢ kladen stile vEtsi
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diraz. Schéma vzdjemné rovnovdhy vSech Ctyf prvkil je zndzornéno na ndsledujicim

obrazku (Obr. 1).

Kvalita

Vysledek

W

Cas Naklady
(zdroje)

Obr. 1 Schéma modifikovaného trojimperativu

(inspirace dle DoleZala, 2012)

6.5 Casova analyza projektu

Pro optimadln{ priibéh vSech fazi projektu je vhodné stanovit pfesny harmonogram projektu
— tedy v jakych casovych mezich budou probihat jednotlivé fize projektu. Na zdklade
tohoto harmonogramu lze nasledné odhadnout celkovou dobu trvani projektu. Casova
analyza spoCivd ve , stanoveni casu potiebného pro vykondni jednotlivych cinnosti*
(Dolezal, Méchal a Lacko, 2012, s. 182). Pti odhadu tohoto Casu je tfeba brat v dvahu
kromé jiného i pocet vstupl potiebnych pro realizaci dané faze projektu.
Casov4 analyza je sestavovdna na zékladé odborného tsudku nebo odhadu dle podobnosti
s jinymi jiZ realizovanymi projekty. Mezi nejCastéjSi metody odhadu patii dle Dolezala
(2012, s. 182) jednociselny odhad na zdkladé osobni zkuSenosti, expertni odhad, odhad na
zéklad¢ dokumentace ptedchozich projekti, odhad na zdkladé norem, parametrické
odhadovani nebo tfi¢iselny odhad. Posledni ze zmiflovanych metod je provadéna na
zdklad¢ vypoctu ocekdvané doby trvani ¢innosti jako vdZeného priméru optimistického,
pesimistického a nejpravdépodobnéjsiho odhadu doby trvani dle vzorce:
_tot Attt

- 3

kde T je ocekdvand doba trvani ¢innosti, ¢, optimisticky odhad, ¢, realisticky odhad a ¢,

pesimisticky odhad (Dolezal, Machal a Lacko, 2012).
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6.6 Nakladova analyza projektu

vvvvv

nasledné sestaveni rozpoctu projektu, kdy ndklady jsou vnimany jako penéZzité ohodnoceni
spotfebovanych vyrobnich faktort (Dolezal, Méchal a Lacko, 2012). Ndkladovou analyzu
Ize sestavit dvojim zplisobem. Prvni zptisob, tzv. shora, je vyuzivan v predprojektové fazi a
slouzi zejména ke stanoveni hrubého odhadu veskerych néklada pottebnych na jednotlivé
dil¢i ukoly projektu. Zpravidla se k jejimu hodnoceni vyuziva vypocet navratnosti investic,

piipadné Cisté souCasné hodnoty investic.

Druhou vyuZivanou metodou je sestavovani analyzy zdola. Tato metoda se vyuZiva ve fazi
planovani, kdy je odhad nédkladli sestavovan detailn¢ na zdklad¢ sestaveného planu
pouzitych zdroju, casového rozvrzeni, apod. VyuZziva zejména ocenéni pracovnich balikii,
ocenéni prace (aktivit) a zafazeni rezervy. Naklady jsou pak stanoveny jako ptimé (tedy
piimo pfifaditelné na jednotku vykonu) nebo nepiimé, které nelze piifadit konkrétni

jednotce (Dolezal, Mdachal a Lacko, 2012).

6.7 Analyza rizik projektu

V neposledni fad¢ je tfeba pfi planovani projektu sestavit analyzu piipadnych rizik — tedy
nebezpeci, kterd mohou prubéh projektu ohrozit. Ta je provddéna na zdkladé¢ seznamu
moznych rizik, kterd by mohla béhem realizace dil¢ich Casti nastat. Cilem analyzy je
identifikovat pravdépodobnost moZznych rizik a miru jejich dopadu na projekt (Dolezal,

Machal a Lacko, 2012).

Pravdépodobnost rizik je stanovovdna zpravidla expertnimi odhady nebo na zdkladé
projektech). Dolezal (2012, s. 87) uvadi, Ze analyza mtZe byt provadéna jak kvantitativné,
kdy je pravdépodobnost a mira dopadu urcena pfimo ¢iselng, nebo kvalitativné, kdy je

pravdépodobnost a mira dopadu stanovena slovné nebo Skdlou bodového hodnoceni.
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7 SHRNUTI TEORETICKE CASTI

z vz

V teoretické Casti této prace byly feSeny zdsadni aspekty ptevodu soukromé 1ékaiské praxe
na nového majitele. Zabyvala se zdkladnimi odliSnostmi podnikdni ve zdravotnictvi od
podnikdni béZného z hlediska ndpln€ Cinnosti, legislativni dpravy, vybéru pravni formy
podnikani ¢i strategického zaméfeni podnikatelské Cinnosti. S ohledem na charakter
vybraného podniku byly popsdny i odliSnosti podnikatelské cCinnosti nestatnich
zdravotnickych zafizeni. Vzhledem k véazanosti poskytovateli zdravotnich sluzeb na
zdravotni pojiStovny byla v teoretické Casti feSena rovnéZ problematika smluvnich vztaht.
Zejména se jednalo o financovédni poskytované stomatologické péce, zdvazek pojistoven
zajistit dostateCnou sit’ poskytovateli zdravotni péCe prostiednictvim uzaviranych
smluvnich vztahii a jejich pfevod ¢i zanik v pfipadé ukonceni Cinnosti poskytovatele.
Nésledné byla s oporou legislativniho rdmce feSena problematika samotného ukonceni
¢innosti a prevodu stomatologického zafizeni na nového majitele jako stéZejni téma prace,
véetn¢ prevodu kartotéky a moZnosti feSeni pfevodu majetku ambulance a finan¢niho
vyporadani.

Nasledné byly teoreticky zpracovany poznatky tykajici se zpracovavanych analyz. Do
hloubky byla rozpracovdna PESTLE analyza a Porteriv model péti konkurenc¢nich sil
zabyvajici se vnéjSim prostiedim podniku, dale vnitropodnikovd analyza zahrnujici
analyzu finanéni a majetkové situace a analyzu marketingového mixu ambulance
v zékladnim pojeti tzv. 4C. Pro doplnéni a utvofeni uceleného rdmce byla definovédna
rovnéZz shrnujici SWOT analyza vcetné zpiisobu sestaveni matematického modelu

umoziujiciho jasnou identifikaci klicovych pozitiv a negativ posuzovaného subjektu.

Teoretickou ¢ast uzaviela kapitola tykajici se kliCovych poznatka z projektového fizeni.
Cilem kapitoly bylo definovat zdkladni postup pfi tvorbé projektu, ddle pak postup pii
tvorbé ndkladové, rizikové a casové analyzy, které jsou vyuzZivany pro hodnoceni

aplikovatelnosti a mozné tspésnosti projektu.

Literarni podklad pro zpracovani teoretické Casti tvoii zejména Ceské publikace a zdroje
s doplnénim zdrojii zahrani¢nich. Poskytovani zdravotnich sluzeb je v dostupné literatute
kvalitné zpracovdno. V souCasné dob& je dostupné dostatené mnoZstvi publikaci
zabyvajicich se problematikou odliSnosti poskytovani zdravotnich sluzeb od sluzeb ¢i
vyrobkll béznych podnikatelskych subjektli. RovnéZz je dostatecné pokryta problematika

fizeni a marketingového zabezpeCeni organizace. Publikacni nedostatky jsou vnimédny
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zejména v oblasti finan¢niho fizeni zdravotnickych zafizeni — zejména drobnych
soukromych ambulanci. Podklady pro kapitoly tykajici se finan¢niho fizeni byly proto
Cerpany zejména z poznatkli ucetnictvi béZnych podnikatelskych subjektii s doplnénim
publikace prof. MUDr. Ivana Gladkého, CSc., ktera se této problematice ¢aste¢n¢ vénuje.
RovnéZz neni mnoho dostupnych zdroji tykajicich se ocenéni ambulance pro potieby
prodeje. S ohledem na charakter poskytovanych sluzeb, je nutné ptihlédnout nejen k cené
ambulance, ale i k jeji hodnoté po strance goodwillu — tedy nehmotné hodnoty praxe.
Problematiku tohoto ocenovani fesi v ¢eské literatufe pouze publikace Doc. Ing. Tomase
Krabce, MBA, Ph.D. Ani tato publikace ale neni dostatecné rozsdhlym podkladem pro

potieby kvalitntho ocenéni ambulance.

Rovnéz problematika samotného pfevodu ambulance neni dostate¢né publikacné feSena.
Jedinym vychodiskem jsou proto legislativni rdmce. Nicmén¢ stejné jako u oceniovani by
bylo pfinosné zpracovat tuto problematiku do ucelenéjSiho zdroje, ktery by nabidl jasny
pohled na problematiku pfevodu ambulance, kterd v priitbéhu ¢innosti potkd nejednoho

soukromého 1ékare (ne pouze stomatologa).
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II. PRAKTICKA CAST
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8 CHARAKTERISTIKA VYBRANE ORGANIZACE

Vybranou organizaci pro ucely této prace je soukromd stomatologickd ambulance MUDr.
Marie Stejfové. Jednd se o zavedenou ambulanci zubniho lékate specializujici se na
praktickou a preventivni stomatologii. Tato ordinace vznikla jizZ v roce 1992 pod hlavickou
organizace IMMA, s. r. 0. V roce 1999 vsak doslo k oddéleni obou spole¢nosti a 1ékatka
zacala podnikat jako osoba samostatné vydéle¢né &inna (OSVC) v pronajatych prostorach
spolecnosti Sklostroj Turnov, s. r. 0., kde piisobi do dnes. V prvopocatcich své existence
vSak stomatologické zafizeni fungovalo jako ambulance zdvodniho zubniho 1ékafe
spole¢n¢ s priléhajici ambulanci praktického 1ékare. V disledku legislativnich zmén doslo
ke zruseni tohoto vzdjemného vztahu spole¢nosti a nyni pisobi obé ambulance samostatné
v pronajatych prostorach spole¢nosti Sklostroj. Do soucasnosti vSak tvoii nezanedbatelnou
cast klientely pravé soucasni i1 byvali zaméstnanci tohoto podniku a jejich rodinni
pfislusnici. V niZe uvedené tabulce (Tab. 2) jsou uvedeny zdkladni charakteristiky

vybraného subjektu.

Tab. 1 Zdikladni vidaje o vybrané stomatologické ambulanci (viastni zpracovani

dle interni dokumentace zdravotnického zarizeni)

Nazev subjektu MUDr. Marie Stejfova, stomatologicka ordinace

1ICO 69173427

Sidlo spole¢nosti Prepetskd 210, 511 01 Turnov

Pravni forma osvC

Vznik spolecnosti 5.2.1999

Piedmét podnikani | Zubni péce, ostatni ¢innosti souvisejici se zdravotni péci

Pocet zaméstnancu | 2

Vseobecnd zdravotni pojistovna CR (111),
Smluvni pojistovny

Vojenska zdravotni pojistovna CR (201)

Ambulance se nachdzi na okraji mésta Turnova, které je centrem Ceského rije, nachdzejici
se v katastrdlnim uzemi Libereckého kraje. Mésto Turnov ¢itd k 31. 12. 2017 13 364
obyvatel. Timto po¢tem se fadi na ¢tvrté misto mezi nejpocetnéjSimi obcemi Libereckého
kraje (Mésto Turnov — zdkladni informace, c2000-2018). Jednd se o obec s rozsifenou

pusobnosti, proto i vétSina statnich i vefejnych organizaci sdruzuje svd mista do centra ¢i
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okoli tohoto mésta. I to je divodem pro to, Ze ackoliv se ambulance nachdzi mimo samotné
centrum obce, tvoii znacnou c¢ast klientely (kromé jiz zminénych zaméstnanct firmy

Sklostroj) pravé obyvatelé mésta Turnova.

Po strance fizeni se jednd o malou soukromou ordinaci ¢itajici dva zaméstnance — 1ékatku
(kterd je zaroven i majitelkou spoleCnosti) a zubni instrumentdiku. Kromé téchto dvou
zaméstnancl sdili ambulance persondl na uklidové, administrativni a pomocné price
(jeden zaméstnanec, ktery je zaméstndn na dohodu o provedeni prace). Tento zaméstnanec
je odménovan z Casti z financ¢nich prostfedki zubni ambulance a z casti z prostiedkl

ambulance praktického 1ékare.

8.1 Struktura stavajici klientely

V soucasné dob¢ tvofi klientelu ambulance celkem 1 165 registrovanych pacienti (idaj
k 31. 12. 2017). Jedna se o pacienty evidované v kartotéce 1€karky. Vyvoj registrovanych
pacientli od roku 2010 vcetné jejich vékové struktury Ize sledovat v niZe uvedené tabulce

(Tab. 2).

Tab. 2 Vyvoj skladby pacientui v letech 2010 — 2017 (vlastni zpracovdni)

2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017

Pocet registrovanych pacientt | 1330 | 1321 | 1308 | 1279 | 1239 | 1247 | 1223 | 1165

0—14 let 17 15 19 11 9 14 10 6
15 - 19 let 6 4 4 4 6 3 7 2
20 — 64 let 1009 | 986 | 937 | 899 | 840 | 831 | 776 | 712
Nad 65 let 298 | 316 | 348 | 365 | 384 | 399 | 430 | 445

Z tabulky (Tab. 2) vyplyva, ze od roku 2010 pocet pacientli klesl. I pfes tuto skutecnost
(s ohledem na v¢k 1ékarky) ma ambulance dostatek pacientll a nové pacienty nepiijima.
Pokles poctu evidovanych pacientdl je zpusoben zejména genera¢nim starnutim pacientd.
N¢ekteii z pacient jiz zemieli, pacientd, ktefi v uplynulych letech odesli z divodu zmény

l1ékate, je minimum.
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Vékova struktura pacientt
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Obr. 2 Vyvoj vekové struktury pacientit v letech 2010 — 2017 (vlastni zpracovdni)

Z vyse uvedeného grafického vyjadreni (Obr. 2) je zfejmé, Ze ve sledovaném obdobi doslo
k poklesu poctu pacientii ve vékovém rozmezi 20 aZz 64 let na dkor vyrazného naristu
pacienti ve véku nad 65 let. Tito pacienti se tak se svymi specifickymi potiebami
pfedevSim v oblasti protetické péce dostdvaji vice do popredi zdjmu lékarky. Naproti tomu
vékova skupina do 19 let véku tvoii v klientele ambulance zanedbatelnou ¢ast. Pro budouci
stav klientely by proto bylo vhodné zacit postupné obnovovat tuto vékovou skupinu tak,

aby byla zachovédna kontinuita poskytované péce.
Lékarka se v soucasné dob¢ snazi reagovat na zvySujici se primérny veék registrovanych
pacientll. Z tohoto divodu si u své klientely zakldd4 na provadéni preventivnich prohlidek

s cilem zlepSit zdravotni stav chrupu pacientii pro delsi ¢asové obdobi.
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9 ANALYZA SOUCASNE SITUACE, POSTAVENI NA TRHU

V této kapitole jsou podrobné zpracovany vysSe uvedené analyzy vnéjsiho a vnitiniho
prostiedi podniku, které umoZnuji hodnotit jeho postaveni na trhu. Veskeré datové
podklady byly &erpany zinterni dokumentace ambulance MUDr. Marie Stejfové,
dostupnych dat Ceského statistického dfadu (CSU) a informaci od stivajicich lékatd a
zdravotnich pojistoven. Vysledky téchto analyz jsou ndasledné vyuzity jako vstupni
informace pro sestavovani konkrétniho projektu pfevodu ambulance MUDr. Marie
Stejfové na nového majitele. Veskeré analyzy byly postaveny do konfrontace s nizorem

1ékarky.

9.1 PESTLE analyza

Politické faktory

Rok 2017 byl pro politickou oblast zlomovym. V tomto roce probéhly volby do poslanecké
snémovny, nédsledné zaditkem roku 2018 volby prezidenta Ceské republiky. Pro
stomatologickou praxi soukromého charakteru mohou vysledky voleb pfinést znacné
zmeény v oblasti evidence trZzeb spole¢nosti. Jednim z programovych bodu vitézné strany
bylo v minulosti zavddéni tzv. elektronické evidence trzeb (EET), slouZici k hlubsi
kontrole vykdzanych trzeb pro potfeby odvodu povinnych dani ze zisku. Tato povinnost
byla v prvni vin¢ zavedena jiz v roce 2016 (napt. ubytovaci a stravovaci zafizeni), ve druhé
vIn€ pak pro maloobchody a velkoobchody v roce 2017. Treti faze, planovana na bfezen
roku 2018, byla prozatim odloZena rozhodnutim Ustavniho soudu. V této fazi méla byt
povinnost EET zavedena rovnéz pro podnikajici l€katfe, tedy nestdtni zdravotnicka
zafizeni. Stejnym rozhodnutim byla odlozZena i realizace Ctvrté faze piipadajici na Cerven
roku 2018 (Elektronickd evidence trzeb (EET), c2017). Otdzkou vsak zlstdvd, jak se
povinnost vedeni EET bude vyvijet v budoucich letech. Z povahy plateb stomatologickych
zafizeni je zfejmé, Ze by zavedeni EET bylo do urcité miry dalSi administrativni zatézi.
V piipadé¢ malych ambulanci realizujicich své vykony z vétSiny piipadi jako vykony
hrazené zdravotnimi pojisStovnami lze hovofit 1 o zatéZi financni s nizkou mirou

navratnosti.
Ekonomické faktory

S ohledem na vySe zminény princip financovéani zubni ambulance praktického stomatologa

pfineslo zna¢ny tbytek finan¢nich prostfedkl pro tuto oblast zejména zruSeni registracnich
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poplatkd ve vysi 30,- K& v roce 2015. V soucasné dob¢ pacienti hradi pouze poplatek ve
vysi 90,- K¢ za pohotovostni sluzbu. Ambulance jsou tak pln€¢ odkdzdny na dhrady ze stran
zdravotnich pojistoven a p¥imé platby pacientil. Ta je v ambulanci MUDr. Stejfové znaéné
omezena zejména veékovou strukturou pacientd, jejiz hranice se navic neustdle zvysuje.
Pacienti si tak mnohdy nemohou dovolit drazs§i varianty pouZitych stomatologickych
materidli a prostfedkti a voli proto méné ndkladné hrazené sluzby. Tim se vybrané
ambulanci zdsadné¢ sniZuje i tato slozka financovéni. Z tohoto divodu je ordinace

vetsinoveé odkdzana na financni prostiedky plynouci ze zdravotni pojistovny.

Do roku 2015 méla na spotfebu sluzeb zubniho lékafstvi pozitivni vliv klesajici mira
inflace, kterd zptisobuje sniZeni cen produkce. To mélo zdsadni vliv na ochotu pacientli
investovat do jimi pfimo hrazenych materidlt a zdravotnickych prostfedki. Od roku 2016
vSak lze opét pozorovat nartst, vyrazné se zvétsSujici v roce 2017 v souvislosti s ménovou
politikou Centralni banky na uroven 2,5 % (Obr. 3). Na zdklad€ predikci centrdlni banky
by se 1 v roce 2018 méla mira inflace udrzet nad urovni 2 %, v roce 2019 by méla mirné
klesnout pod tuto droven, tento pokles by vSak nem¢l byt vyrazny (Zprava o inflaci 1/2018,
2018). Na zdklad¢ téchto predikci 1ze tedy uvazovat opét pokles ochoty pacientt platit za

jimi hrazené sluzby a tedy opét ndvrat k t€m, které jsou hrazeny pojistovnami.

Vyvoj inflace od roku 2000 v %
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Obr. 3 Vyvoj miry inflace v CR od roku 2000 (CSU, 2018)
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Socialni faktory

Mezi zékladni socidlni faktory ovliviiujici poskytovani zdravotnich sluzeb lze fadit
zejména demograficky vyvoj v dané lokalité. V poslednich letech 1ze pozorovat piedevsim
nartistajici vék populace, ktery s sebou pfindsi zvySenou potiebu zdravotni péce a vyssi
ndklady na provedené ukony (Obr. 4). Hlavnim divodem téchto narGstajicich nakladl jsou

casté chronické obtiZe pacientd, které vyzaduji dlouhodobou a ndro¢né;jsi 1éCbu.

Primérny vék obyvatel mésta Turnov
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Obr. 4 Vyvoj priimérného véku obyvatel mésta Turnov (CSU, 2018)

Rovnéz lze za zédsadni socidlni faktor povaZovat i migraci obyvatel — zejména pak
st¢hovani do vétSich mést. Tento jev zplisobuje nejen to, Ze v nékterych oblastech nartsta
pocet obyvatel nad hranici, do které je mozné pokryt stdvajicimi zdravotnickymi
zafizenimi poptavku po zdravotni péci, ale i skuteCnost, Ze do vétSich center odchdzi i
znacnd ¢ast mladych lékafa. V porovndni s jinymi mensimi mésty nebyl Turnov timto
faktorem dosud vyrazné zasaZen. Pocet obyvatel v obci se pohybuje na stabilni drovni,
mirny nértst vSak lze pozorovat (Tab. 3). V souvislosti s vyse zminénym ocekdvanym
ubytkem stomatologli v obci by tak piipadny dal$i narGst poctu obyvatel mohl byt pro

Turnov z pohledu poskytovani zdravotni péce kritickym.
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Tab. 3 Demografické iidaje mésta Turnov (CSU, 2018)

Rok Oll?lj)vcgel Zivé , Zemieli | Pristéhovali | Vystéhovali
colkem narozeni
2010 14 387 138 151 310 355
2011 14 400 134 162 344 273
2012 14 342 140 169 309 338
2013 14 335 144 181 346 316
2014 14 362 127 163 401 338
2015 13 349 146 186 355 328
2016 14 313 173 173 339 358

Je tfeba vnimat i pozitivni aspekty plynouci z vyvoje spoleCnosti. Obecné lze fici, Ze
v sou€asné dobé¢ roste zdjem populace o preventivni péci o zdravi a Zivotni styl. Ten se
promitd mimo jiné i do oboru stomatologické péce. V poslednich letech byl zaznamendn
nartistajici zdjem predevSim o preventivni pé€i o chrup a dentdlni hygienu. V mnoha

ptipadech se tak dafi pfedejit 1é¢ebnym ¢i extrakénim zakrokim.

Technické a technologické faktory

Technologicky pokrok je, jak jiz bylo zminéno, pro lékaiskou praxi nezanedbatelnym
faktorem. V poslednich letech je vétSina profesnich oborl, zdravotnictvi nevyjimaje,
zasazena rozvojem oblasti informacénich technologii. Vyrazny pokrok lze zaznamenat
zejména v oblasti komunikace mezi jednotlivymi pracovisti. Piikladng 1ze zminit zavadéni
Nérodnich zdravotnich registri slouZicich ke shromazd’ovani zdravotnickych informaci dle
jednotlivych odbornosti. Tato data jsou tak pfistupnd Iékaiské vefejnosti danych
specializaci a umoZznuji snazS$i komunikaci mezi jednotlivymi specialisty (Narodni

zdravotni registry, c2010-2018).

Dalsim piikladem mohou byt elektronické recepty usnadiujici praci poskytovateltim
zdravotnich sluzeb, 1ékdrnikiim, zejména pak Stitnimu dstavu pro kontrolu 1é¢iv (SUKL).
Témto subjektiim by mél nové zavadény systém usnadnit vzdjemnou komunikaci, vyhnout
se duplicitdm v piedepisovani 1é¢iv a shromazd’ovat idaje o vydanych 1é¢ivech. Tyto ddaje
mohou ndsledné slouzit napt. ke korigovani trhu 1€Civ, zejména zjistit ptipadné problémy

s nedostatkem nékterych druhi 1€¢ivych piipravki.
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Legislativni faktory

Legislativni faktory kladou neustdle vyssi ndroky na vedeni zdravotnického zafizeni 1 na
poskytovani zdravotni péce samotné. NejveétsSim problémem je dle nazoru lékarky zejména
skutecnost, Ze legislativni normy a predpisy jsou stdle vice sméfovany svym rozsahem na
velkd zdravotnickd zafizeni — tedy nemocnice, zafizeni Ustavni péce Ci vétSi kliniky.
V podminkich mensich soukromych subjektd jsou tyto piedpisy zna¢né¢ komplikované a
v mnoha ptipadech piinasi pfinejmensim znacné problémy v realizaci. Pfesun pozornosti
na dodrzeni veskerych téchto norem tak Casto zt€Zuje vykon kaZzdodenni prace praktického

stomatologa.

Ptikladn€ lze zminit nafizeni vyZzadujici sledovéni a evidenci teplot v chladicich zafizenich
a prostorech slouZzicich ke skladovani l1éCivych piipravki a stomatologickych materidlt.
Tyto materidly musi byt skladovany za urcitych doporucCenych teplot, pfi kterych
nedochazi k jejich poskozeni ¢i zkdze. Problém vSak piinaSi nafizeni, které nuti 1ékare
zajistit pravidelnou kontrolu skladovacich prostor s hodinovymi intervaly a zapisovat
namétfené udaje do zvlastni evidence. Jak jiZz bylo zminéno, ve velkych zdravotnickych
zafizenich neni zdsadnim problémem tuto Cinnost vykondvat. V piipadé¢ soukromych
subjektl je vSak toto z persondlnich diivodd ne vidy moZné. V ordinaci se béhem vykonu
¢innosti Casto stavd, Ze veskery persondl je zaméstndn a neni moZné praci prerusit kvali

kontrole a zdpisu teplot.

V posledni dobé je rovnéZ znacné diskutovanym tématem problematika zavedeni tzv.
elektronickych recepti od 1. ledna roku 2018. Toto nafizeni je legislativné upraveno
zdkonem ¢. 378/2007 Sb., o léCivech a o zméndch nékterych souvisejicich zdkonu
(zkracen¢ zdkon o 1éCivech) a ukladd povinnost vydani elektronickych receptii pro vSechna
zdravotnickd zafizeni bez vyjimky, tedy i pro zafizeni, kterd 1éCivé piipravky ptredepisuji
minimaln¢ — jako je tomu i v pfipad¢ soukromych ambulanci praktickych zubnich 1ékait.
V souvislosti s pfedepisovanim elektronickych receptl a zajiSténim bezpecnosti osobnich
udajii pacientli je tfeba vyddvat recepty pies specificky Sifrovany software eRecept.
Zaroven je tieba, aby mél 1ékar zajiStén piistup do Centrdlniho ulozisté elektronickych
receptl spravovanym Statnim tdstavem pro kontrolu 1é&iv (SUKL), zafizeny certifikit pro
elektronicky podpis a nainstalovany pfistupovy SSL certifikdt, pfipojeni k internetu a
vhodny webovy prohlize¢ (ERecept, 2017). To klade nemalé naroky na financni
i technické zajisténi, stejné jako na technické znalosti samotného lékaie. Aplikace tohoto

systému je tak opét mozna spiSe u vétsich poskytovatelli zdravotnich sluzeb, kde mize do
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Jisté miry privést ocekdvané zefektivnéni predepisovéni 1éCiv a jejich evidenci, ptipadné
vzdjemné komunikace mezi jednotlivymi subjekty zdravotni péCe (poskytovatelé, 1€karny,
zdravotni pojisfovny). Pro mensi subjekty typu ambulance MUDr. Stejfové je vsak
zavedeni vSech potfebnych komponentli zna¢né nakladné. Pii uvdzeni, Ze v ambulanci jsou
s ohledem na specializaci 1ékafky mé&sicné predepsdny ne vice neZz dva recepty, lze tuto

investici oznacit za znacn€ ndkladnou s nizkou mirou ndvratnosti a vyuZziti.

Obdobn¢ ndkladné je i napliiovani dalsiho jiz pred lety zavedeného nafizeni tykajiciho se
sterilizace pouzitych ndstroju. V praxi je tato sterilizace provadéna za pomoci testovacich
Stitki k tomu uréenych, samotny proces testu sterilizace by se mél opakovat nékolikrat
tydn€ s pouzitim nového Stitku. Opét se jednd o nafizeni celkem jednodusSe aplikovatelné
do praxe vétSich poskytovatel. Pro zubni praxi zminéného charakteru je vSak toto

testovani znacn¢ ndkladné, zejména z diivodu nadmérné vysoké ceny testovacich Stitka.

Environmentalni faktory

Environmentélni faktory prostfedi jsou rovnéZ pro oblast zdravotnictvi a poskytovani
zdravotnich sluzeb nezanedbatelné. Poskytovatelé zdravotnich sluZzeb jsou vazani vuci
svému prostiedi s ohledem na ekologické chovani podniku zejména legislativnimi piedpisy
vztahujicimi se k naklddani s nebezpecnym odpadem a biologickym materidlem. Pro tyto
potieby jsou vyddvany metodiky pro naklddani s timto odpadem, jeho uchovdvanim a
likvidaci. Povinnosti kazdého zdravotnického zafizeni je se témito metodikami Fidit

v plném rozsahu.

9.2 Porteruv model péti konkurencnich sil

Rivalita mezi konkurenty na trhu

Pro potfeby charakteristiky tohoto ukazatele je nutné nejprve vymezit soucasnou situaci
vregionu. V souCasné dob& je voblasti Turnovska registrovino celkem devét
poskytovatell stomatologické péce (celkem 15 Iékaiti) a jeden poskytovatel sluzeb
v oblasti dentdlni hygieny. Ve vSech pfipadech se jednd o soukromé subjekty. Statni
poskytovatel v oboru stomatologie se v Turnové ani jeho blizkém okoli nenachazi.
Nejbliz8i stomatologické zatizeni statniho charakteru se nachdzi az v krajském mésté

Liberci.
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Zminéné poskytovatele zajist'ujici stomatologickou péci na Turnovsku je nutné rozdélit dle
jejich specializaci. Dva z poskytovatelii se svoji odbornosti specializuji vét§inové na
preventivni pé¢i pro déti a dorost, jedna z téchto lékaiek téz na ortodoncii. Dalsi tfi
zafizeni se specializuji na vybrané vykony (lécba paradontitickych onemocnéni,
stomatochirurgie, maxilofacidlni chirurgie apod.). Nutné je jeSt¢ zminit, Ze z téchto
specializovanych pracovist’ funguje jedno pouze v ramci zkracenych ordinac¢nich hodin.
Z diavodu pievisu poptavky po preventivni stomatologii ze stran pacientii se vSak i tato

specializovand pracovisté orientuji na poskytovani preventivnich sluzeb.

I tak je vSak nabidka nedostate¢nd, soucasné fungujici ambulance dle informaci zdravotni
pojistovny nové pacienty nepfijimaji. Mnoho pacientli je tak nuceno dojizdét do
vzdélengjsich obci. RovnéZ je tieba zminit, e ambulance MUDr. Stejfové je v lokalité, ve
které se nachdzi, jedinym poskytovatelem stomatologické péce. Nejblizsi zatizeni
praktického zubniho 1ékate je ambulance MUDr. Dédka v Nadrazni ulici v Turnové
(ptiblizné 1,5 kilometru od ambulance MUDr. Stejfové), zbytek ambulanci se nachdzi
v okoli centra mésta, tedy vice nez dva kilometry od zminéné ambulance. Kritickym
bodem pro stavajici stomatologickou pé¢i mize byt rovnéz odchod velké Casti stavajicich
Iékattt do dichodu a uzavieni jejich ambulanci bez ndhrady (dle informaci zdravotnich
pojistoven a samotnych 1ékaiti se jednd aZz o Sest lékafli ze zminénych 15 v pribéhu

budoucich péti let). Konkurenéni prostiedi tedy neni pro ambulanci nijak ohroZujici.

Kromé¢ prakticky nulové konkurence miize byt vyhodou pro stavajici ambulanci rovnéz
niz$i cena sluzeb proti stdvajicim konkurenc¢nim subjektiim. Hlavnim diivodem nizsich cen
je zejména snaha o realizaci sluzeb hrazenych zdravotni pojisStovnou nebo s minimalni a
nejnutnéjsi spoluticasti pacienta. VétSina vykonll stomatologické ambulance je tak
vykondvdna v ekonomicky pfijatelnéjSi variant€¢ s ohledem na seniorsky vek pacientt.
Nijak vSak neni porusovan postup ,lege artis“. Hrazené vykony jsou realizovany
v ptipadech, kdy neexistuje pojiStovnou hrazend varianta nebo v piipadech, kdy si pacient
tuto sluzbu sdm vyzad4. Jako ptiklad nastaveni systému thrad v ordinacich poskytovatelil
zdravotni péce ve vybrané lokalit¢ je uvedeno srovnani cen s vybranou konkurencni

ambulanci v regionu (Tab. 4). Zdrojem uvedenych dat je interni dokumentace MUDr.

Stejfové a vefejné dostupny cenik subjektu Stomatologie Holas, s. r. 0. (c2018).
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Tab. 4 Srovndni ceniku béZnych vykonii vybranych ambulanci (viastni zpracovdni)

Ambulance MUDr. Marie Stejfové | Stomatologie Holas, s. 1. 0.
Preventivni Hrazeno ZP Hrazeno ZP
prohlidka
RTG snimek Hrazeno ZP Hrazeno ZP
Extrakce zubu Hrazeno ZP Hrazeno ZP
Fotokompozitni Snaha nahradit chemicky | 650 — 1 230,- K¢ (dle
vypln tuhnoucimi  materidly — lepSi | rozsahu)
zkuSenosti, menS§i smr$tovani
(hrazeno ZP), fotokompozitni
minimaln¢ (420 — 520,- K¢ dle
rozsahu)
Endodontické Hrazeno ZP 500,- K¢
oSetfeni
Primo zhotovena 350 — 435,- K¢ (dle poctu Ceplr) 1 260 — 1 590,- K¢ (dle
kofenova ndstavba poctu Ceplt)
pod korunku nebo
mustek

Vliv novych konkurentu vstupujicich do odvétvi

Turnov a jeho okoli se v soucasné dob¢ potykd, stejné jako mnoho nevelkych obci, se
zésadnim nedostatkem 1€katti. Zaroven nedochdzi k pfevodim stdvajicich soukromych
ambulanci z divodu nedostatku mladych Iékafd. Tento nedostatek je zpisoben
pravdépodobné odchodem studentli na vysoké Skoly do univerzitnich mést, ze kterych se
zpravidla po dokonceni studii nevraci. Nepfiznivd je predevSim skuteCnost, ze
v Libereckém kraji se Zadna z Iékaiskych fakult nenachdzi. NejblizS§imi jsou tedy fakulty
Univerzity Karlovy v Praze a v Hradci Kralové. Do Turnova se tak vraci jen minimum
mladych Iékaiti, zpravidla rodinnych pfisluSnikti stdvajicich 1ékafti. Tato situace vede
k tomu, Ze se vékovy pramér stavajicich 1ékaiti neustdle zvySuje, mnoho z nich je jiz ve
veéku diichodovém. Na jate 2018 tak kuptikladu planuji bez ndhrady svoji ¢innost ukoncit
dva poskytovatelé. Zasadni otdzkou vétSiny v soucasnosti podnikajicich 1ékait je proto to,

kam budou ptevedeni jejich stavajici klienti.

S ohledem na vySe zmin€nou skutecnost je pro nové stomatology situace vice nez piizniva.
Dosud vSak nebylo vyfeSeno jakym zptisobem vytvofit v daném regionu pro mladé 1ékare
natolik ldkavé prostredi, aby méli zdjem se vracet z krajskych mést a velkych soukromych

klinik.
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Substituéni produkty

Problematika substitu¢nich produktii ¢i sluZeb je pro oblast stomatologie hiie uchopitelna
nez pro oblast klasickych podnikatelskych subjekti. Nicméné i zde lze najit jista

srovnavaci kritéria, kterd je moznd nahliZet z riznych Ghla pohledu.

Prvnim pohledem muZe byt substituce sluZeb sohledem na cenu. V tomto pohledu
dosahuje ordinace MUDr. Marie Stejfové lepsiho postaveni oproti ostatnim ambulancim.
Hlavnim divodem je zejména skuteCnost, Ze v této ambulanci jsou z 80 % poskytovany
sluzby hrazené zdravotni pojiStovnou, tedy nevyzadujici spoluticast pacienta. Je tedy pro
pacienty vyhleddvanéjSi nez subjekty, které vyzaduji vyraznéjs$i spoludcast, piipadné

uhrady péce samotnym pacientem.

Druhym hlediskem muze byt srovndni substituce sluzeb po strance specializace. V této
oblasti je jiz situace horsi z diivodu toho, Ze tuto specializaci zajiSt'uje vétSina existujicich
poskytovateli. Jedinou mozZnosti je tedy snaha odliSit se a nabidnout pacientim
nadstavbovy produkt nebo sluzbu. V piipadé vybrané ambulance se jednd pfedevSim o
poskytovani bezplatné konzultace a ukdzky zdkladl dentdlni hygieny. Naproti tomu vSak
tato ambulance neposkytuje napi. sluzby détem a dorostencim (tyto realizuje pouze
v pohotovostni sluzbég), sluzby ortodoncie ani sloZitéjSi stomatochirurgické zédkroky (ty
jsou majoritné odesilany do specializovaného pracovisté v Liberci). Kontakt pacientil, ktefi
tyto sluzby vyhleddvaji ¢asté&ji, tak mize zplsobit odchod téchto pacientii k jinému 1ékati.
Z diavodu nedostatku lékaii vSak toto nastdva jen v minimdlnim poctu piipadi. Spise

nastala opacnd situace, kdy byl zaznamenan zdjem novych pacientl o registraci, ktefi ale

museli byt z kapacitnich divodi odmitnuti a odkdzani na jiného poskytovatele.

Treti moZnosti, jak mulze byt realizovdna substituce sluzeb, je existence nabidky
prostiednictvim statnich nebo nesttnich (tedy soukromych) zdravotnickych zafizeni. Jak
jiz bylo vySe zminéno, je tato moZzZnost substituce zna¢né¢ omezena, nebot nejblizsi
stomatologické zafizeni stiatniho charakteru se nachdzi az v krajském mésté Liberci.
Obecné Ize tento trend pozorovat i v daliich obcich, v sou¢asné dobé je v Ceské republice
poskytovana vétSina zubni péce v soukromych zdravotnickych zafizenich (soukromé

ambulance, kliniky, soukromé nemocnice apod.).
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Vyjednavaci sila odbérateli

S ohledem na nedostatek zubnich 1€kaii v regionu lze vyjedndvaci silu odbératelli
charakterizovat jako slabsi. Moznost ovlivnit ceny sluZeb poskytovanych zdravotnickymi
zafizenimi je minimdlni (z ¢asti z divodu nastaveného systému tuhrad, z ¢asti znacné

pfevazujici poptavkou po zdravotnich sluzbach nad jejich nabidkou).

I pfes tuto skute¢nost se snazi MUDr. Stejfovd reagovat na soucasnou situaci jak
demografickou (starnuti klientely), tak ekonomickou (nizké diichody proti ndkladnosti
pacienty hrazené péce). Snahou lékatrky je proto nastavovat ceny za provedené ukony tak,
aby nebyly nad rdmec finan¢nich moZnosti pacienti. Tim vSak neni nijak narusena kvalita
poskytovanych sluzeb, naopak jsou mnohdy poskytoviany az sluzby nadstandardni
Dtivodem pro vyse zminéné je predevsim preferovani lidského piistupu k pacientim nad

snahou dosdhnout co nejvyssiho zisku z podnikatelské ¢innosti ambulance.

Vyjednavaci sila dodavateld

Oproti pfedchozi zminéné vyjedndvaci sile odbératelli je vyjedndvaci sila ze strany
dodavateli zna¢nd. Na trhu je sice dostupné velké mnozstvi dodavatelii pomicek,
materidll i technickych komponenti pro stomatologickou praxi, nicméné vétSina
stomatologli odebird tyto produkty od certifikovanych dodavatelii — at’ uz ¢eskych (napf.
Disto Turnov, KaVo, Jafadent) nebo zahrani¢nich (MertenDental). Predev§im mezinarodni
a nadndrodni spolecnosti jako je zminény MertenDental jsou si védomy svého vysadniho
postaveni na svétovém trhu se zubnimi pomuckami, proto jsou jejich dodavatelské ceny

Casto nepfiméiené vysoké.

9.3 Analyza vnitiniho prostiedi ambulance

9.3.1 Marketingovy mix

Pro potieby této priace je v ndsledujici kapitole popsan tzv. zdkladni marketingovy mix,
popisujici produkt jako hodnotu pro zdkaznika, cenu nabizenych sluzeb, konvenienci
poskytovanych sluZzeb a komunikaci. Analyza marketingového mixu byla provedena na

zéklad¢ rozhovoru s 1ékatkou a dostupnych informaci z interni dokumentace.
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Produkt jako hodnota pro zakaznika

Ptednosti této ambulance je zejména poskytovani takovych sluzeb pacientim, které jsou
sméfovany ke konkrétnimu problému, se kterym pacient do ordinace ptichdzi, kazdy
problém je feSen individudlné. Takto poskytovand péce se vyznacuje vysokou kvalitou. Ta
je 1 naddle zvySovdna prostfednictvim vysoké kvalifikacni drovné 1ékarky
1 instrumentafky. Ob¢ pracovnice si 1 naddle svoji kvalifikaci a dovednosti prohlubuji
prostfednictvim vzdéldvani na akreditovanych Skolenich a kurzech vénujicich se
praktickému vykonu povoldni (odborné znalosti zrGznych okruhi stomatologie,
preventivni péce), ale i podplrnym cinnostem, napiiklad hygiené, ¢i sterilizaci ndstroji
1 prostfedi. Déle se 1ékarka pti vykonu svého povolani snazi o0 maximélni zapojeni empatie
vuci pacientim, diky které se ji daii poskytovat kvalitni zubni pé¢i v cendch pfijatelnych

pro jeji klientelu.

RovnéZ je velkou pfednosti ambulance orientace na preventivni stomatologickou péci.
Soucasnd legislativni tprava udava povinnost poskytovat preventivni péci jedenkrit do
roka kazdému pacientovi. Lékatka si vSak zakldda na poskytovani preventivné lékaiskych
sluZzeb zahrnujicich poradenstvi a praktickou ukdzku spravného ¢isténi zubti dvakrat v roce
s odivodnénim, Ze kvalitni a dobfe provadénd prevence je zdkladem pro udrZeni zdravého
chrupu i ve vysokém véku pacientd. NiZe uvedeny graf (Obr. 5) zobrazuje provedené

prevence u registrovanych pacientu.

Vykon preventivnich sluzeb u registrovanych
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Obr. 5 Grafické zndzornéni preventivnich vykonii ve sledovaném obdobi (vlastni

zpracovdni)
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Z vySe uvedeného grafu (Obr. 5) je patrné, Ze ve sledovaném obdobi let 2010 — 2017 je
vyvoj poctu preventivnich navsStév jednou rocné relativné stabilni, zatimco u druhych
navstév za ucelem preventivni stomatologie je patrny ristovy trend. Pokles navstév druhé
prevence vroce 2017 byl zplisoben nedostatecnym Casovym fondem lékaiky. Ta proto
ocekdva i v dalSich letech spiSe ndrist poctu druhych prevenci. Dany graf tedy potvrzuje,

Ze zajem o sluzby preventivniho lékaistvi v souc¢asné populaci neustdle nartsta.

Hodnota poskytované péCe je pacienty vnimdna pozitivné. Jediné, co mulze sniZovat
pacientem vnimanou hodnotu poskytovanych sluzeb je skuteCnost, Ze ambulance je
vybavena z velké ¢asti starSim vybavenim, na kterém je jiZ znat vliv opotiebeni. Jednd se
ale pouze o estetické defekty, které nemaji Zadny vliv na kvalitu poskytované péce c¢i

bezpecnost pacientl.

Cena

Jak jiz bylo vySe zminéno, vybrand ambulance vyuZziva pro stanoveni ceny poskytovanych
sluzeb trech zdkladnich modelli. NejvyuZivanéjSim modelem je realizace vykonu, které
jsou hrazeny z prostfedki zdravotnich pojistoven (konkrétné VSeobecné zdravotni
pojistovny CR a Vojenské zdravotni pojistovny CR). Dale vyuZiva spoluti¢asti pacientii —
tedy kombinaci thrad od zdravotnich pojiStoven a pifimych thrad od pacientl, tyto jsou
vSak provadény vétSinové na Zadost pacientl (pf. dhrada drazSich keramickych vyplni
v laterdlnich usecich ¢elisti). Pro tyto uhrady se vSak zpravidla vyuziva kalkulované ceny,
kterd vychazi zndkupni ceny spotfebovaného materidlu a minimélnich nékladt

piipadajicich na provedeni vykonu.

Nékteré vykony vSak nelze pln¢ realizovat z thrad zdravotnich pojistoven. Konkrétné se
jednd o nékteré vykony v oblasti zubni protetiky vyhotovované ve spoluprici se
stomatologickou laboratofi. Je-li u téchto vykonl vyzadovana spoludcast pacienta, jsou

ceny urceny kalkulaci podle minutovych nakladt potiebnych na vykon.
Konvenience

Pro potieby této prace byla konvenience sledovana ze tfech hlavnich smérti — dostupnosti,

informac¢ni konvenience a nasledné konvenience.
A. Dostupnost

Casové dostupnost je uddna ordinacni dobou, kterd je ve vybrané ambulanci rozvrZzena do

péti pracovnich dni. V rannich hodindch je vymezen Cas pro piipady akutni bolesti,
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v nasledujicich hodinéch jsou pfijimani pacienti na zékladé telefonického objednéni. Jeden
den je vy€lenén pro ordinacni hodiny v pozdéjSich odpolednich hodinich (do 18 hodin).
Kromé¢ této standardni ordina¢ni doby jsou sluzby stomatologické péfe poskytovany
rovnéZ ve vybranych vikendech. Jednd se o pohotovostni lékaiské sluzby, slouzi tedy
pouze pro pacienty s akutni bolesti. Jejich rocni rozvrzeni vychdzi z dohod mezi

stdvajicimi poskytovateli stomatologickych sluzeb v Turnové.

Z pohledu lokalizace je nedostatkem ambulance jeji vzdalenost od centra mésta Turnova.
Nicméné objekt firmy Sklostroj, s. r. 0., kde se ambulance nachdzi, nabizi rozsahly prostor
s velkym mnoZstvim parkovacich mist, kterd jsou dostupnd nejen zaméstnancim firmy, ale
i pacientim ambulance zcela zdarma. RovnéZ je mozné vyuzit linkové autobusové
dopravy, jejiz zastdvka se nachazi pfed objektem firmy. Turnov disponuje i kvalitnim
vlakovym spojenim, nicméné¢ diky vétSi vzdalenosti budovy hlavniho néadrazi od

ambulance je tento zplisob dopravy vyuZivan jen ziidka.

Z pohledu vnéjsiho 1 vnitintho zafizeni ambulance je podstatnou vyhodou proti ostatnim
ambulancim v obci jeji pln€¢ bezbariérovy piistup. Tim se vymykd proti vSem nyni
existujicim subjektiim. RovnéZz maji pacienti v objektu k dispozici vlastni socidlni zatizeni
oddélené od socidlniho zafizeni pro persondl. Nevyhodou vSak zistdvd v mnoha piipadech
nedostacujici kapacita ¢ekdren z diivodu malych prostor. Cekdrny rovnéZ disponuji jen
omezenym mnoZzstvim materidlti a zafizeni, které zpiijemiuji pacientim ¢ekdni na vykon
(v ¢ekarné jsou k dispozici pouze nasténky s informacnimi materidly, propagacnimi letaky

a brozurami a n¢kolik Casopisii k zaptjceni).
B. Informacni konvenience

Informacni konvenience je C4steCné upravena zdravotnickym pravem. Pacient je pred
samotnym vykonem vySetfen. Na zdklad¢ tohoto vySetfeni je mu sd€lena diagnéza a
mozné alternativy 1écby ¢i zdkroku vcéetné veskerych jeho vyhod a nevyhod, pfipadné cena
vykonu v pfipad¢ sluzeb hrazenych pacientem. Po vykonédni zdkroku je pacient vzdy
pouCen o ndasledné péci, pfipadnych komplikacich, které mohou nastat a jak v téchto
situacich postupovat. Jedna-li se o komplikovanéjsi zédkroky vyzadujici zdkrok specialisty
ve specifickém oboru zubniho Iékaistvi, je pacientovi doporuceno konkrétni zdravotnické
zafizeni, pfipadné vyjedndna ndvStéva u konkrétniho specialisty. Zejména se jedna

o naro¢ng&jsi chirurgické zdkroky, aplikaci rovnatek apod.
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C. Nasledna konvenience

Problematika nésledné konvenience je ve vybrané ambulanci feSena zejména
prostiednictvim edukace v oblasti preventivni stomatologie. Kazdy pacient je v pribéhu
své navstévy v ordinaci informovan o moZnostech a zpiisobech preventivni péce vcetné
praktické ukazky s ohledem na individudlni stav chrupu a zdravotni stav pacienta (sprdvné

¢isténi zubtl, pouziti vhodnych pomitcek, 1é¢ivych piipravkii apod.).

Komunikace

Lékatka a instrumentdika komunikuji s pacientem vyhradn€ v rdmci osobniho kontaktu
béhem navstévy pacienta v ambulanci. Pfi té€chto rozhovorech je ddn dostateCny prostor
pro dotazy pacientl, které jsou Iékatkou bezprosttedné a ochotné zodpovézeny.
Objedndvani pacientl je feSeno prostfednictvim telefonického kontaktu, ktery zajistuje ve
veétSing piipadl instrumentarka.

Lékatka komunikuje za ordinaci i s dal§imi subjekty zdravotni péce — napt. s laboratof,
zdravotni pojiStovnou, krajskou nemocnici v Liberci, dal§imi poskytovateli zdravotni péce,
Ceskou stomatologickou komorou (CSK), se subjekty stitn{ spravy, a dal§imi. Ve vétsing
piipadli je interakce realizovdna prostiednictvim posStovni, pifipadné¢ e-mailové

komunikace, telefonicky, v mensi mite pak osobnim kontaktem.

Smérem k Siroké vefejnosti je komunikace prakticky nulovd. V souCasné dob&é nemad
ambulance vlastni internetovou prezentaci formou webovych stranek, socidlnich siti,

nevyuziva ani inzerce v lokalnim tisku a jinych médiich.

9.3.2 Analyza finan¢ni a majetkové situace podniku

V nésledujici kapitole je hodnoceno vnitini prostfedi podniku po strance ekonomické.
Veskerda data pro analyzu financni situace a majetkové struktury podniku byla cerpdna
z interni dokumentace a vedené dafiové evidence ambulance MUDr. Stejfové. Tento
zpusob vedeni ucetnictvi je v organizaci uplatiovdn jiz od zacitku jejitho plisobeni

v oblasti poskytovéani stomatologickych sluzeb.
Evidence majetku

S ohledem na charakter podniku a zplsob jim vedenych ekonomickych informaci je

evidence majetku pojimana ve zjednoduSeném formaétu, nikoliv ve form¢ vykazu rozvahy,
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jako je tomu pii vedeni ucetnictvi. V soucCasné dobé eviduje ambulance majetek

dlouhodobého charakteru, v mensi mite i charakteru kratkodobého.

Tab. 5 Majetkovd struktura podniku v letech 2010 — 2017 (vlastni zpracovadni)

Evidence

majetku 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

(v K¢&)

DHM 1120325 | 1120325 | 1120325 | 1120325 | 1120325 | 1120325 | 1120325 | 1120325

Software 3672 3672 4032 4066 4066 4066 4066 4066

Drobny

majetek

o 0 264493 | 264493 | 264493 | 264493 | 280074 | 280074 | 280074 | 280074

K&

Zisoby 10 103 45052 | 316118 16 828 8512 11927 15215 11 090

Celkem 1398593 | 1433542 | 1704968 | 1405712 | 1412977 | 1416392 | 1419680 | 1415555
V ptipadé¢ dlouhodobého hmotného majetku (DHM) se jednd zejména o majetek

s hodnotou pofizovaci ceny nad 40 tisic K¢. Tento majetek tvoii stomatologicka souprava
(zubaiské kieslo vcetné standardniho piidruzeného pfislusenstvi, pofizovaci cena
1011 335,- K¢) a RTG pfistroj (pofizovaci cena 108 990,- K¢). Jak stomatologickd
souprava, tak RTG pfistroj byly pofizoviany formou leasingu, tedy formou, pfi které je
financovdni majetku rozvrzeno do néckolika splitkovych obdobi. K pfevodu majetku
z vlastnictvi leasingové spolecnosti do vlastnictvi nového majitele dochéazi az po splaceni

posledni jistiny splatky.

Dile tvoifi dlouhodoby majetek podniku soubor drobného hmotného majetku, u kterého
pofizovaci cena kazdého kusu nepresdhla castku 40 tisic K¢. Jednd se zejména o
technologické a pfistrojové vybaveni ambulance (pocitac, tiskarna, lékarska stolicka,
amalgamaétor apod.). Hodnota tohoto majetku v pribéhu sledovaného obdobi mirné
vzrostla (o 15 581,- K¢), kndriistu doSlo vroce 2014 casteCnou obnovou vybaveni

ambulance.

Tteti poloZzkou dlouhodobého majetku je majetek nehmotného charakteru, konkrétné
software vyuzivany pro lékafskou evidenci. V pribéhu let dosSlo k narGstu ceny
doddvaného softwaru, nicméné tento narist je pfipisovdn inflacnimu vyvoji a inovacim
v oblasti technologii.

Nejvice proménlivou poloZkou majetku ambulance je stav zdsob. Jednd se z vétSiny
o materidl pro zhotoveni vyplni, 1éCivé piipravky a dalsi zdravotnicky materidl (rousky,

ochranné rukavice, vatové tampony, desinfekéni a uklidové prostiedky, apod.). Tyto
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polozky se pohybuji vétSinou v fddech jednotek az desitek tisicti korun. Diivodem pro to je
na jedné stran¢ expiracni omezeni nékterych poloZek (zejména materidlli a 1é¢iv), jednak
fizeni zdsob, které lékarka uplatnuje. Na zdklad¢ zkuSenosti jiz dokdZe stanovit, jaké
mnoZzstvi stomatologického a ostatniho zdravotnického materidlu bude k vykonu své
¢innosti v daném obdobi potfebovat a nevytvaii nadmérné zasoby. Diivodem pro to je

1 omezend skladovaci kapacita prostor samotné ambulance.

V pritbéhu sledovaného obdobi byl veskery majetek podniku s vyjimkou zdsob odepisovan
(dlouhodoby hmotny majetek postupné, software a drobny majetek okamzit¢). Vzhledem
ke stdfi majetku je jeho ucetni hodnota po odecteni zdsob rovna nule. To vypovida
i o skutecnosti, Zze do majetku, zvlaste¢ toho dlouhodobého, nebylo v pribéhu let
investovano (s vyjimkou uprav zajisStujicich jeho funkcnost). S pohledu estetického a
technologického se tak jednd o pomeérné zastaraly majetek. Nicméné tento fakt nijak

neovliviiuje kvalitu poskytovanych sluZeb ani bezpe€nost pacienti.

Vyse uvedené hodnoty zobrazuji pouze cenu majetku kupovaného z finan¢nich prostredkil
ambulance. Cést majetku, predeviim kanceldisky ndbytek, byl ambulanci vénovan, jeho

hodnota proto neni nijak evidovana.
Stav penéZnich prostiedku

Tab. 6 Stav penéZnich prostiedkii podniku v letech 2010 — 2017 (vlastni zpracovdni)

Penézni

prostiedky 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
(v K¢&)

Pokladna 0 0 18474 | 133906 | 150232 | 194 320 | 267 922 | 388 285
Bankovni ucet 41214 18 413 57 836 27987 | 109 261 5192 | 200207 | 122948
Celkem 41 214 18 413 76310 | 161893 | 259493 | 199512 | 468129 | 511 233

PenéZni prostiedky ambulance jsou evidovany nejen v hotovostni formé v pokladné, ale
i v bezhotovostni form¢é na bankovnich tuctech. V pribéhu sledovaného obdobi doslo
(s vyjimkou roku 2015) k nértstu celkového objemu penéznich prostiedkli. Tento trend by
mohl byt na jedné stran¢ vnimdn pozitivn¢ z divodu dostateCné zdsoby penéZnich
prostiedkil, které jsou podniku k dispozici k financovani nenadalych vydaji. Na druhé
stran¢ vSak lze tento trend hodnotit i negativné, nebot’ takto uloZené penize nepiindsi
podniku zadny, piipadné¢ ani minimdlni, vynos napt. v podob¢ trokd. RovnéZ mohly byt
tyto prostfedky investovany na vyraznéj$i obnovu majetku spole¢nosti a zvysit tak hodnotu

samotné ambulance (redlnou i vnimanou pacienty).
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Piehled pohledavek a zavazku spole¢nosti

Tab. 7 Pohleddvky a zdvazky podniku v letech 2010 -2017 (vlastni zpracovdni)

LTINS/ 6) 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
zavazky (v K¢)

Pohledivky 101 115 | 172 143 | 169367 | 194968 | 42416 | 163068 | 88928 | 69 551
LG 15494 | 12695 | 16095 | 25064 | 15718 | 14379 | 24696 | 10521
zavazky

Pujcky a tvéry 0 0 0 0 0 0 0 0

Pohleddvky a zdvazky ambulance byly zdmérné ddny do srovnédni. V pribéhu sledovaného
obdobi ambulance necerpala dlouhodoby uvér, tedy neméla Zddné dlouhodobé zavazky.
Porovnavany jsou tak pouze kratkodobé pohleddvky a kratkodobé zavazky. Z vySe
uvedeného piehledu (Tab. 7) je patrné, Ze pohledavky ve vSech sledovanych letech znacné
pfevySuji zdvazky podniku. Je vSak nutné zminit, Ze pohledavky dosahuji ve vétSiné
pfipadi vice neZz stotisicové hodnoty. To by mohlo v béZzném podniku ukazovat na
problematiku nesplaceni poskytnutych sluzeb a produktii. Je tedy na misté pfipomenout
hlavni podnikatelskou Cinnost subjektu — tedy poskytovani zdravotnich sluzeb. Jak jiz bylo
vySe zminéno, tyto sluzby jsou majoritné¢ hrazeny z prostfedkli zdravotnich pojistoven. Ty
hradi sluzby az zpétn€ na zdklad€ vykdzanych a podanych davek. Proto vznikaji v podniku
tak vysoké pohledavky, které jsou vSak nasledné v dalsim obdobi pojisStovnou uhrazeny.
Z tabulky (Tab. 7) je patrny pokles poctu hrazenych vykoni v letech 2014, 2016 a 2017.
formou spolutcasti pacienta z diivodu vétstho poctu protetickych vykond. Vyjimkou
v tomto trendu je pouze rok 2015, kdy z byly z diivodu nemocnosti opét realizovany spise

vykony hrazené.
Naklady, vynosy a hospodaisky vysledek podniku
V nasledujicim ptehledu jsou uvedeny ndklady a vynosy podniku vcetné dopocteného

hospodarského vysledku za jednotlivé roky 2010 — 2016 (Tab. 8).

Tab. 8 Prehled ndkladu, vynosit a vysledku hospodareni v letech 2010 - 2017 (vilastni

zpracovdni)

K 31. 12.
(v K&)

Spotieba
materidlu
Nakup
majetku
Opravy a
udrZovéni

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

50390 68 366 64 596 35276 49 608 56 467 74 892 53 096

62 567 9016 4140 3747 249 - 5493 1629

- - - - - 624 3828 43348
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Selpips 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

(v K¢)

Cestovné - - - - - 2527 1754 440

Ostatni - - - - | 114318 | 228341 | 136727

sluzby

Materidl 74137 | 132644 | 101201 | 108855 86550 | 96852 | 96216 | 75646

zdravotni

0SSZ

zaméstna- 72347 80758 86 082 97 326 71167 71725 71871 69 202

nec

VZP

zam@stna- 31470 34614 36914 41751 30 496 30735 30798 29 653

nec

Mzda 280847 | 251253 | 249647 | 248462 | 204059 | 227522 | 219201 | 184588

Zikonne - - - - - 955 961 931

pojisténi

Ostatni

socialni

niklady - - - - - - 3734 3010 3396

stravné

Dary 0 0 3000 6000 3000 10 000 14 000 10 000

odcitatelné

Dait 15 405 23135 19 350 20280 20610 20925 21015 19275

fer;izozm 270063 | 174376 | 183350 | 152662 | 248350 20 005 14 066 23118

Stomatolo-

gické 125587 | 162294 | 176473 | 166867 | 175522 92 074 31420 | 217315

sluzby

ELai 982814 | 936456 | 924752 | 881226 | 889611 | 748463 | 816866 | 868364

naklady

Pi{jmy z

G 1198663 | 1231045 | 1268698 | 1236015 | 1293598 | 1030481 | 1296804 | 1301629

Ostatni 0 1669 950 0 2053 2005 | 42806 1618

pifjmy

Uroky 113 117 15 0 0 0 0 0

Celkem

vinosy 1198776 | 1232831 | 1269663 | 1236015 | 1295651 | 1032576 | 1339610 | 1303247

Vysledek

hospoda- 215962 | 296375 | 344911 | 354789 | 406040 | 284113 | 522744 | 434883

Feni

Nejvétsi ndklady ambulance tvoii polozKky souvisejici s jeji samotnou Cinnosti. Konkrétné

se jednd o polozky ndkladi na stomatologické sluzby, spotfebu zdravotniho materidlu a

mzdy zaméstnancii (tedy lékarky, instrumentdiky a pomocného persondlu). Piijmy jsou

rovnéZ majoritn¢ zastoupeny vlastni vykondvanou Cinnosti (tedy piijmy za poskytnuté

stomatologické sluzby). Celkové¢ se vysledek hospodateni, tedy rozdil mezi vynosy a

naklady spolecnosti, pohyboval béhem celého sledovaného obdobi v kladnych hodnotach,

ve vétsing sledovanych let navic nartstal. Vyjimkou je zde opét rok 2015 s nizZS$im

mnoZzstvim vykdzanych vykonti. Nicméné i v tomto roce podnik realizoval zisk. Lze tedy

ocekdvat, nenastane-li n¢jaka nepredvidana situace, Ze bude zisk podniku i nadéle sledovat

tento trend ndrtstu (po odecteni krajnich extrémnich hodnot je zjiStény mezirocni nartist

primérmné 9 %).
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Cash flow

Na zédkladé dostupnych dat bylo cash flow, tedy piehled redlnych penéZnich toki
spolecnosti, zjisténo piimou metodou. V této metod¢ byl penéZni tok pocitan jako rozdil

mezi pfijmy a vydaji spolecnosti za sledované obdobi let 2010 az 2017.

Tab. 9 Prehled penéZnich toku ambulance v letech 2010 — 2017 (vlastni zpracovdni)

Cash flow

« 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
(v K¢&)
Pi{jmy 1198663 | 1232714 | 1269649 | 1236015 | 1295651 | 1032576 | 1339610 | 1303247
Vydaje

souvisejici 982 814 936 456 921752 881225 889611 748 463 816 866 868 364
s pifjmy

Rozdil 215 849 296 258 347 897 354790 406 040 284 113 522744 434 883

S vyjimkou vyraznéjSiho poklesu v roce 2015 a druhého mensiho v roce 2017 vykazuje
vyvoj cash flow rostouci tendenci. Ve zminovanych letech doSlo k poklesu piedevS§im
z dvodu mensich pi{jmi spolec¢nosti ve srovnédni s pfedchozimi lety z divodu mensiho
poctu vykonti zdravotnického zatizeni. Jak jiz bylo vySe zminéno, zejména propad v roce

2015 souvisi s nemoci l1ékarky, diky které nebylo realizovano vice vykont.

9.4 SWOT analyza

V této kapitole jsou shrnuty body vyplivajici z pfedchozich analyz, majici zdsadni vliv na
organizaci a jeji pfevedeni na nového majitele. Vybrané body byly ptevedeny do
matematického modelu. Na zdkladé toho byly vyhodnoceny nesilnéjsi a
nejproblematic¢téjSi mista organizace, kterd jsou nasledné feSena pfi zpracovani projektu.
Veskeré ovliviiujici faktory byly vybrany s ohledem na hlavni cil prace, tedy pfevod
vybrané soukromé stomatologické ambulance na nového majitele se zdmérem zajisténi

kontinuity poskytovanych sluzeb v daném regionu.

9.4.1 Shrnuti zasadnich faktori ovliviiujicich vybrany subjekt
Silné stranky

Zasadni silnou strankou, kterou ambulance disponuje, je dliraz na preventivni péci.
Dtivodem, pro¢ lékarka vénuje znacné usili posileni preventivni péce ve stomatologii, je
pfedevSim jeji prokdzany vliv na zdravi chrupu a udrzeni jeho Zivotnosti i ve vyS$§im véku
pacienta bez nutnosti vyraznych lékaiskych zasahti. Dikazem pro toto tvrzeni je zejména

poskytovani nejen zdkonnych, ale i nadstavbovych preventivnich prohlidek, v rdmci
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kterych jsou pacienti vzd€lavani v oblasti prevence nejen teoretickym vykladem, ale téZ
praktickou ukdzkou. Ob¢ provedené prevence jsou hrazeny pojistovnou, pacient za né jiz
nic nedoplaci. Toto podporuji i dalsi silné stranky organizace — zejména pak stélost
klientely, diky které je nejen zajiStén chod ambulance, ale rovnéZ je vybudovana silna
znalost problematiky kazdého pacienta, na zdklad€ které je stanoven individudlni postup
péce. Dile toto ovliviiuje i vysokd droven kvalifikace 1ékatky 1 zubni instrumentarky,
kterou si ob¢ neustdle dopliuji a obnovuji na Skolicich kurzech a seminafich, pofadanych
Ceskou stomatologickou komorou. Rovnéz se lékaika snaZi o osobni a empaticky piistup
ke vSem svym pacientiim, na zdklad¢ kterého poskytuje kvalitni péci za ptiznivé ceny.
Dtkazem je skute¢nost, Ze lékatka vyuZivd v maximdlni mozné mife realizaci vykonl

hrazenych zdravotni pojisStovnou.

Dominantni silnou strankou je i plné bezbariérovy ptistup do ambulance. Tim se ordinace
MUDr. Stejfové lisi oproti viem stdvajicim zubnim ambulancim v Turnové. RovnéZ je
ambulance dobfe dostupna po strdnce dopravni infrastruktury. Zminéna byla jak linkova
autobusova doprava, tak 1 bezplatnd parkovaci mista v aredlu firmy Sklostroj
Turnov, s. r. 0. Pfiznivym je pro ambulanci i pozitivni vyvojovy trend v oblasti financni

situace podniku — pfedevsim rostouci vySe jeho hospodéiského vysledku.

Slabé stranky

Dobré finan¢ni situace je vSak mnohdy dosazeno na tkor nizkého investovani do majetku
podniku. Z toho diavodu je hlavni slabou strankou zejména zastaralé vybaveni, které sice
nemad vliv na kvalitu poskytované péce, ale mnohdy brani zddanému rozvoji ambulance.
Zejména se jednd o zastaralé vybaveni v oblasti informacnich technologii. V dasledku
toho, ale i z divodu dichodového véku l€karky a nedostate¢né znalosti informacnich
ndstroju, neni v organizaci pln¢ vyuzivano ndastroji marketingové komunikace. Zminit je
tfeba napf. neexistenci webovych stranek spolecnosti, prostfednictvim kterych by mohlo
byt spusténo elektronické objedndvani pacientti. To by mohlo znac¢né zefektivnit praci
samotného persondlu, kterému by se sniZilo mnoZstvi Casu vénovaného telefonickému

kontaktu s pacienty v prubéhu ordina¢nich hodin.

Rovnéz nedochdzi k vyraznéjsi obnové klientely ambulance. Vekovy pramér pacientii tak
neustdle narGstd, ¢imZ se zvySuji i Casové a finan¢ni ndroky na poskytovanou péci.
S ohledem na takto narstajici v€k pacientl a jejich ekonomickou situaci lékarka vyuZziva

minimdlnim zplsobem systému piimych thrad. Tim pfichdzi do ambulance mén¢
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finan¢nich prostiedkd, které by mohly byt ndsledn¢ vyuZity na obnovu majetku.
Nedostate¢ny prostor pro uplatnéni systému piimych dhrad jesSté navic zuZuje i orientace
hlavni ¢innosti 1ékarky — tedy praktickd stomatologie. Slozitéjsi vykony (chirurgické,
ortodontické, apod.) jsou odesilany na specializovand pracovisté, kde jsou nasledné tyto

vykony zpoplatnény formou spolutcasti pacienta.

Z pohledu dostupnosti ambulance pacientim je hlavni slabou strdnkou ambulance jeji
znacnd vzdalenost od centra mésta. Vice pacientii se proto hlasi spiSe k Iékaitim s praxi
piimo ve mésté. Tato skuteCnost ale neni pro ambulanci piili§ ohroZujici z divodu
dostatecného poctu registrovanych pacienti. RovnéZ je nevyhodou ambulance

nedostatecnd kapacita ¢ekaren.

V neposledni fad¢ by mohlo byt pro podnik ohrozujici soucasné feseni majetkovych vztahti
vzhledem k prostoru, ve kterém se podnik nachdzi. Jak jizZ bylo vySe zminéno, prostory
jsou uzivany na zdklad¢é ndjemni smlouvy mezi lékaikou a vedenim spolecnosti Sklostroj,
s. 1. 0. V priibéhu uplynulych let byla cena prondjmu nizsi nez standardni ceny obdobnych
nebytovych prostorit v Turnové. Diivodem byly zejména dobré vztahy mezi lékaikou a
vedenim spoleCnosti a zdjem vedeni zachovat v aredlu firmy ob¢ 1ékaifské ambulance.
S vyménou vedeni by ale mohla pfijit mozZnost zvySeni ndjmu, v krajnim piipadé
i vypovéd ndjemni smlouvy. Dosud tato moZnost nebyla ani z jedné strany uvaZovéna, je

vSak tfeba brét tuto hrozbu jako moZnou.

Prilezitosti

Jednou z nejvétSich pfilezitosti pro podnik je soucasné znéni legislativnich norem
upravujici zptisob podnikdni subjektd poskytujicich zdravotni sluzby. Vyhodou by tak
mohl byt prechod ze stdvajici formy OSVC na spoleénost s ru¢enim omezenym, kterd by
v mnoha smérech usnadnila podnikatelské aktivity lékatre, ktery mnohdy nedisponuje

vyraznymi znalostmi v oblasti podnikéni.

Dalsi prilezitosti je soucasny ndrdst zdjmu Siroké vefejnosti o zdravy Zivotni styl, se
kterym souvisi i ndrast zdjmu o preventivni lékai'ské sluzby. Tim by mohlo v budoucnu
dojit k poklesu, nebo alesponn pozastaveni, nartstu vydaji ve zdravotnictvi (zejména
vydaji na 1écbu a akutni zdkroky). S ohledem na tuto skute¢nost muze byt prilezitosti
i volny vstup do prostiedi subjektli nabizejicich dentdlni hygienu. V soucasné dobé¢ je tato

sluzba v regionu poskytovana pouze jednim subjektem.
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S ohledem na ekonomickou situaci v Ceské republice je mo7né vyuZit téZ budouciho
ocekdvaného zpomaleni rastu miry inflace. To by mohlo zajistit alespoii ¢4ste€né zvySenou
ochotu klientli investovat do stomatologickych vykonii a vyrobki. V dasledku toho by
mohla byt realizovand ¢ast vykonu s dhradou za spolutcasti pacienta, 1ékatka by tak
nebyla odkdzdna pouze na dhrady zdravotni pojisStovnou, které jsou nastaveny vzdy

v nejlevnéj$i mozné variante.

V piipad¢ uspéSného prevodu ambulance umoziuje soucasnd ekonomicko-legislativni
situace vyuZiti dotaéniho programu vypisovaného Ministerstvem zdravotnictvi CR
v soucinnosti s Ceskou stomatologickou komorou. Tento dotaéni program je moZné vyuZit
na ndkup zdkladniho vybaveni ambulance. Timto zplGsobem by mohla byt obménéna

alespon ¢ést zastaralého vybaveni ambulance.

Pro budoucnost ambulance je ptilezitosti i ne piili§ vyrazna konkurence v regionu ze strany
stavajicich subjektl. V budoucnu by mohlo dojit aZ k poklesu poctu konkurenénich
subjektl, ktery by usnadnil vstup novym lékaiim na trh. V dasledku toho vzrista
i poptdvka po poskytované péci, kterd mnohdy zdsadni mirou piekracuje nabidku
v regionu. Neni proto pravdépodobné, Ze by v budoucnu dochédzelo k problémim se

zajiSténim klientely nového nastupce stdvajici 1€karky.

Hrozby

Vv

Niz8i konkurence s sebou pfindsi i svd negativa. Hlavni hrozbou pro podnik jsou tak
prakticky nulové bariéry pro vstup novych konkurentti na trh. Ti mohou ohrozit fungovani
vybrané ambulance zejména rozsifenym portfoliem nabizenych sluzeb (napf. ortodoncie,
specidlni chirurgie, apod.). Aktudlnéj$i a z pohledu pfevodu ambulance i1 vyznamnéjsi
hrozbou je vSak nedostatek mladych Iékait, ktefi ve vétSin€ piipadt zUstdvaji
v univerzitnich meéstech, piipadné jinych vétSich obcich. Nastdvaji tak Casto problémy

s pfedavanim ambulanci novym lékaitim, ktefi v nékterych regionech chybi.

Z ekonomického hlediska je pro ambulanci hlavni hrozbou spusténi tfeti faze projektu
elektronické evidence trzeb, stejn¢ jako neustéle se zvySujici administrativni a legislativni
naroky na zdravotnickd zafizeni, které jsou vytvorené spiSe pro vyuziti ve velkych
zafizenich (nemocnice, vétsi kliniky). Malym subjektliim, zejména soukromym zubnim

ambulancim, vSak pfinds$i nemalé ndklady s nizkou mirou névratnosti (zminit lze napf.

zavedeni elektronickych recepti). Specifickym problémem pro vybranou organizaci je



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 67

rovnéZ ndrist inflace v poslednich letech, ktery zptisobuje neustdlé zdrazovani produkce.

Diky tomu je ndro¢né&jsi nalézt optimdlni feSeni pro skupiny pacientd s nizkym piijmem.

V navaznosti na vyse uvedené prilezitosti ambulance je tfeba zminit i moznost vypovédi
ndjemni smlouvy, kterd by naddle neumoZziiovala vykon praxe. V soucasné dob¢ vSak neni

znamo, Ze by spolecnost Sklostroj o této moZnosti uvazovala.

Z demografickych vlivii je hlavni hrozbou celého sektoru zdravotnictvi neustdly nértst
pramérného veéku a véku doziti populace. ZvySujici se ve€k pacientii Casto klade
nepfiméiené naroky na 1€cbu, kterd je v mnoha piipadech zbytecné predrazend. Specidlné
ve stomatologii chtéji pacienti dosidhnout maximdlnitho mozného zachovani vlastniho
chrupu. To mnohdy pfindsi nejen zvySené ndklady ambulanci, ale 1 zvySenou potiebu
¢asového fondu na pacienta, v diisledku které mtize byt zkracen Cas potfebny pro osetieni

pacientt dal$ich.

V neposledni fadé je tfteba zminit ohroZeni plynouci z regiondlni situace. V sou€asné dob¢é
je komunikace spojujici centrum obce s ambulanci v havarijnim stavu v disledku casté
namahy ndkladnimi automobily. Zaroven je aktudln¢ Céast hlavnich silnic vedoucich
z centra mésta a pridruzené méstské ¢asti Ohrazenice uzaviena. Z tohoto divodu by mohlo
dojit k docasnému zvyseni centralizace pacientii v ambulancich piimo ve méste, které by

v budoucnu mohlo vést k mensi ochot& navitévovat ambulanci MUDr. Stejfové.

9.4.2 Matematicky model

Nize uvedeny matematicky model byl sestaven na zaklad¢ aktudlni situace v ambulanci a
jejim okoli, tedy z vysledkli vySe provedenych analyz. Jednotlivym faktorim byla
pfifazena znaménka ,,+“ v pfipadé Ze vzdjemnym pisobenim faktorim doSlo k posileni
prilezitosti nebo odvriceni hrozby, - pokud byla silnd strdnka potlacena plisobicim
faktorem, piipadné byl posilen vliv stranky slabé a ,,0° v pfipad¢, Ze mezi pusobicimi
faktory nebyla zjiSténa zadnd zdavislost. Ze zjiSténého vysledného rozdilu udélenych
kladnych a zdpornych znamének byly v obou kategoriich silnych i slabych stranek vybrany
faktory nejvice ovliviujici budouci vyvoj spole¢nosti. Pro zpracovdni matematického
modelu bylo vybrdno z kazdé kategorie pét faktori, které mohou nejvEétsi mirou ovlivnit

soucasnou a budouci existenci podniku.
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Tab. 10 Matematicky model I — hlavni silné stranky (vlastni zpracovdni)
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Z vypracovaného matematického modelu (Tab. 10) vyplyva, Ze nejvyznamnéjSimi silnymi
strankami ambulance jsou vysokd turoven odborné zpusobilosti persondlu, osobni a
empaticky pristup, ktery vii¢i pacientim lékarka uplatituje a zvySeny ddraz na preventivni
stomatologii. Oproti tomu nejvice hrozicimi riziky ovlivnitelnym faktorem je zdravotni
péce poskytovand klientim za nejpiiznivéjsi mozné ceny. To se projevuje zejména
zminénou tendenci provadet ikony hrazené zdravotni pojistovnou, piipadné s minimalni
nutnou spolutcasti pacienta. Tim muZe byt ¢dste€né sniZovdna vynosnost provadénych
¢innosti v podniku a celkovy zisk, ale také celkovd hodnota spolec¢nosti, kterd vychazi
mimo jiné i z odhadované vynosnosti provadénych ¢innosti a jejtho vyvoje v budoucnu.
Do budoucna by se tak tento faktor, v soucasné dobé vnimany jako silnd stranka

ambulance, mohl pfesunout do oblasti slabych stranek podniku ohroZujicich jeho chod.

Obdobnym zpiisobem byl sestaven i nasledujici matematicky model pro vybrané slabé

stranky spolecnosti (Tab. 11).
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Tab. 11 Matematicky model Il — hlavni slabé strdnky (vlastni zpracovani)

Hlavni piileZitosti Hlavni hrozby
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Z uvedené tabulky (Tab. 11) vyplyva, Ze nejvétsi slabd stranka podniku je v orientaci na
preventivni a praktickou stomatologii spole¢né s nedostateCnym vyuzivanim spoludcasti
pacienta na uhraddach provedenych vykoni. Jako jeden z omezujicich faktort vysla
z matematického modelu 1 vétsi vzdédlenost ambulance od centra mésta Turnova. Nicméné
s ohledem na neexistenci jiné zubni ambulance v dané lokalité je tento faktor zanedbatelny.
Nelze vsak zanedbat faktor zastaralého vybaveni ambulance, které by v piipad¢ pfevodu
ambulance na nového majitele bylo vhodné vymeénit, piipadné zajistit jeho opravu.
Nasledné by mohla byt napravena i dosud nerealizovand moznost vyuZiti v sou¢asné dobé
dostupnych komunika¢nich kandld. Budouci ndprava této moznosti by mohla vést rovnéz
k eliminaci zminéné slabé stranky lokalizace ambulance tim, Ze by bylo obCantim obce
ziejmé, zda a jak je mozné se do ambulance v blizké dobé objednat, jaké zdakroky jsou
v ambulanci provadény, piipadn€ zda a za jakych podminek ambulance pfijimd nové

pacienty.
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10 ZAVERY PLYNOUCI Z PROVEDENYCH ANALYZ

Pro tvorbu samotného projektu je tfeba vzit do dvahy faktory vyplivajici z provedenych
analyz, které mohou mit podstatny vliv na uskute¢néni hlavniho cile projektu, tedy
pfevedeni uvedené ambulance MUDr. Marie Stejfové na nového majitele s cilem
zachovani Kkontinuity poskytovanych stomatologickych sluzeb v daném regionu.
Neopomenutelnymi piednostmi, které lze vyuZit pii realizaci stanoveného cile, je vyuziti
odbornych znalosti stavajiciho i nového lékafe. S ohledem na tuto skute¢nost by bylo
vhodné zapojit do ambulance Iékafe mladSiho véku, ktery je ochotnéjsi se nadale vzdélavat
dle postupti ,,lege artis*. S ohledem na zvySujici se vék pacientl a jejich rostouci zdjem o
preventivni stomatologii by bylo i naddle vhodné udrZovat, piipadné navySovat, nastaveny
standard kvality poskytované preventivni péce (at’ uz samotnym lékafem, ¢i nadstavbou
v poskytované péci v podob& dentdlni hygieny v internim prostfedi ambulance). Je vSak
nutné veskeré navrhované postupy projektu udrZovat v jistych hrani¢nich pasmech,
zejména z divodu zajisténi piistupu k péci vSem stavajicim i novym klientim — predevsim
s ohledem na jejich vyssi vék a ekonomickou situaci.

V pribéhu pldnovani a realizace projektu je nutné rovnéz fesit problematiku zastaralého
vybaveni ambulance. V prvni fazi je tfeba zajistit obnovu zdkladniho vybaveni, zejména
vypocetni techniky ambulance tak, aby mohla byt eliminovdna i dalSi slaba stranka
podniku — dosavadni nedostatecnd komunikace s vefejnosti prostfednictvim internetovych
strdnek ambulance ¢i vyuZivani v soucasnosti populdrnich socidlnich siti. Jednd se
0 moznost, jak do budoucna obnovovat klientelu ambulance. Rovnéz jsou nové prostredky
informacnich technologii zdsadni pro dodrZeni stdvajicich legislativnich norem
i ptfipadnych novych nafizeni. Zejména je tfeba zminit povinnost vydavani elektronickych
receptll a piipadné zavedeni elektronické evidence trzeb. To se neobejde nejen bez kvalitni

informacni techniky, ale ani bez internetového ptipojeni.
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11 PROJEKTOVE RESENI PREVODU AMBULANCE NA NOVEHO
MAJITELE

Jak jiZ bylo zminéno v teoretické Casti prace, projekt prochazi tremi zdkladnimi fazemi.
Detailnéji budou rozpracovany zejména predprojektova faze (stanoveni zainteresovanych
stran, hlavniho a dilCich cilii projektu) a projektova fize (ndvrh provadécich plana ke
kazdému nastavenému cili, asov4, ndkladov4 a rizikovd analyza projektu). Césteéné bude

feSena 1 poprojektova faze (zejména formou navrZeni moznych uprav do budoucna).

Pfed samotnym ndvrhem projektového feSeni pievodu ambulance je nutné stanovit
zainteresované strany projektu — tedy osoby podilejici se na planovani projektu a
odpovédné za jeho realizaci. Zadavatelem projektu je 1ékarka vybrané ambulance MUDr.
Marie Stejfova. Lékatku lze rovn&Z nazvat i sponzorem projektu a to spoleéné s novym
vlastnikem ambulance. Realizatorem, nebo téZ dodavatelem, projektu je autorka této prace.
Zakazniky projektu jsou veskeré osoby, které jsou zainteresovdny na vysledku projektu.
Jedna se tedy jak o nastdvajiciho majitele, tak o majitelku soucasnou, ale rovnéZ i soucasné
a budouci klienty ambulance. Kromé vySe zminénych subjektd jsou dotéenymi stranami
projektu rovnéz zdravotni pojistovny zodpovédné za dostupnost zdravotni péce v regionu
(zejména VZP CR a VoZP CR), Krajsky tdfad Libereckého kraje vyddvajici povoleni pro
provoz Cinnosti, Krajskd hygienickd stanice Libereckého kraje ¢i Ministerstvo
zdravotnictvi CR nebo dodavatelé zdravotnického materidlu a pomiicek (Mertendental,
Jafadent, apod.). Nize uvedené grafické zndzornéni (Obr. 6) zobrazuje zdjem a mozny vliv

jednotlivych zainteresovanych stran na projekt.

Stavajici a budouci kh(/antl Stévajici majitelka,
- ambulanc?, budouct realizator projektu
E majitel
J J
&
N
g
E Ostatni instituce vetejné Zdravotni pojistovny,
spravy, Sirokd vefejnost krajsky urad
J J

Mira vlivu /

Obr. 6 Zobrazeni miry zdjmu a vlivu zainteresovanych stran (vlastni

zpracovani dle DoleZala, 2012)
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Z vySe uvedeného schématu (Obr. 6) vyplyvd, Ze nejvice bude planovani a realizace
projektu ovliviilovéna stdvajici majitelkou a do jisté miry i realizatorem projektu. V piipadé
nalezeni vhodného kandidita na nového majitele projektu, bude v pokrocilejSich fazich
projektu znatelny i jeho vliv. V soucasné dob¢ zatim nebyl tento majitel nalezen, proto je
zatazen do pole s menSi mirou vlivu. Rozhodujici vliv maji v jistych fazich projektu
i zdravotni pojistovny a Krajsky ufad Libereckého kraje. Diivodem je zejména jejich
pravomoc v rozhodovani o udé¢leni povoleni pro vykon c¢innosti v oblasti poskytovani

zdravotnich sluzeb.

Vivahu je nutné pii pldnovani projektu vzit 1 miru zdjmu stavajicich a piipadnych
budoucich klienti ambulance. Pro stdvajici klientelu je zdsadni zejména pokracovani
v poskytovani zdravotni péfe minimdln¢ v takové kvalité, jakd jim byla poskytovana
doposud. Pro budouci nové klienty je rozhodujici nejen pokra¢ovani chodu ambulance, ale
rovnéZ na né¢ miiZze mit vliv zvySujici se droven a kvalita poskytované péce stejn¢ jako
vzhled exteriérii a interiérti, pfipadné poskytovani dopliikovych sluZeb (online informace a
objedndvani, zajisténi sluZzeb dentdlni hygieny v objektu ambulance, prostiedky pro
zptijemnéni Casu strdveného v ¢ekdrn¢). Pro uspokojeni miry jejich zdjmu je nutné tyto

subjekty dostate¢né informovat o planovanych nebo probihajicich zménach.

Skupinou, kterd bude pravdépodobné nejméné zasahovat do realizace projektu, jsou
zéstupci Siroké vefejnosti, piipadné nékterych instituci vetejné spravy. Nicméné ani tyto
subjekty nezlistavaji stranou. Jejich zdjem o projekt se miiZe projevovat riznymi dotazy
smérovanymi zejména na majitelku ambulance. Pro uspokojeni jejich potteb je proto nutné
podchytit tyto dotazy, adekvatnim zpisobem na n¢ odpovidat a v pfipad¢ potieby na né

zareagovat upravou navrzeného projektu.

11.1 Cile projektu

Pro optimdlni pldnovéni, realizaci a ndsledné hodnoceni efektivnosti projektu je tieba
stanovit hlavni a vedlejsi cile projektu. Hlavnim cilem navrhovaného projektu je jiz vyse
zminéné zajisténi pievodu soukromé stomatologické ambulance MUDr. Marie Stejfové na
nového majitele s cilem zajistit kontinuitu v poskytovini sluZeb v oblasti zubni péce

v daném regionu po odchodu 1ékarky do penze.

Kromé tohoto cile budou v pribéhu planovani projektu uvazovany i nésledujici dil¢i cile,

které v souhrnu povedou k naplnéni vySe zminéného cile hlavniho:
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1. Bude nalezen vhodny nastupce lékarky (absolvent oboru zubni lékafstvi nebo
student v poslednim rocniku studia), kterému bude predloZena konkrétni nabidka
pro pfevod ambulance.

2. Pred dnem zdpisu nového majitele do obchodniho rejstiiku (ddle jen OR) bude
ukoncena Cinnost stdvajici majitelky a to vcetné vyporadani veskerych smluvnich a
majetkovych vztahii. Bude zajistén prevod stdvajictho objektu ordinace na nového
majitele (ndjemni nebo kupni smlouvou), budou uhrazeny veskeré zavazky
stavajictho majitele ambulance a zajiSténo majetkové i nemajetkové vyporadani
ambulance (stanoveni prodejni ceny majetku a hodnoty goodwillu ambulance).

3. Pfed dnem zédpisu nového majitele do OR bude vybrana pravni forma podnikani
(OSVC nebo spol. s . 0.).

4. Ke dni zapisu nového majitele do OR bude zajisténo prevedeni smluvnich vztahi
aktudln¢ uzavienych se zdravotnimi pojistovnami vcetné kartotéky stdvajicich
pacientti (VZP CR, VoZP CR).

5. Pted dnem zahdjeni ¢innosti nového subjektu bude provedena obnova zastaralého
zékladniho vybaveni ambulance na ndklady nového majitele, konkrétné¢ se jedna
o obnovu dlouhodobého investicnitho majetku nutného pro provoz ambulance
(nékup stomatologické soupravy, RTG pfistroje).

6. Pred zahdjenim cinnosti nového poskytovatele stomatologickych sluzeb bude
provedena obnova informacnich technologii podniku (ndkup nového pocitace,
zavedeni internetového ptipojeni).

7. Pied dnem zahdjeni ¢innosti nového subjektu budou zajiSt€éna veSkera povoleni pro

vykondvani ¢innosti zubni ambulance doloZenim veskerych potfebnych dokumenti

Vystupem projektu je tak soukromd zubni ambulance ve vlastnictvi nového majitele se
stejnym nebo vysSim poctem registrovanych pacientdi, poskytujici 1ékarskou péci

pojisténciim zdravotnich pojistoven v regionu Turnovska a jeho okoli.

11.2 Provadéci plany pro nastavené cile projektu

K naplnéni stanoveného hlavniho cile je tieba dosahnout cilti dil¢ich. Provadéci plany jsou

proto niZe sestaveny zvlast’ pro tyto jednotlivé cile.
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Dil¢i cil ¢. 1 — nalezeni nového nastupce lékai'ky

Nalezeni nového néstupce lékaiky, tedy i budouciho majitele ambulance, je pro naplnéni
hlavniho cile zdsadnim bodem. Je tfeba najit takového Clovéka, ktery bude disponovat
nejen odbornym vzdélanim (magisterské studium oboru zubni 1€kafstvi), ale zaroven bude

ochotny vést zavedenou praxi ve vybrané lokalité.

Z druhého pohledu by bylo vhodné nejprve oslovit studenty zubniho 1ékatstvi pochazejici
ze samotné obce ¢i z jejtho okoli. V soucasné dobé jsou na Iékaiskych fakultich do
pozadovaného oboru zapsiany dvé studentky pochdzejici z mésta Turnova. Starsi z téchto
studentek ale studuje teprve tfeti rocnik z celkového pétiletého studia. Z divodu piani
stdvajici lékarky ukoncit cinnost ambulance v nadchdzejicim roce je tato moZnost

prakticky nevyuzitelna.

Druhou moznosti je tedy osloveni absolventti, pfipadné studentli poslednich ro¢nikti oboru
zubni 1€katstvi. S pfihlédnutim na pozadavek oslovovat pfedné lokalné piislusné studenty,
by bylo vhodné nejprve oslovit kliniky v Libereckém kraji, které umoziiuji studentim
praktickou vyuku na svém pracovisti (napt. RB dent, s. r. 0.). Jednd se o moznost, jak
udrzet studenty piimo v kraji. Oslovit vhodné kandidaty lze rovnéZ prostfednictvim
inzertnich ¢lankl na vyvéskach lékarskych fakult vyucujicich obor zubni Iékafstvi. Lze
vyuZit také inzerce v odborném periodiku Ceské stomatologické komory (Zasopis LKS).
Vyhodou tohoto periodika je skutecnost, Ze Casopis je doddvan nejen registrovanym
¢lenim komory, ale rovnéz i studentiim poslednich ro¢nikli oboru zubniho 1ékaistvi. Jeho
dosah je tak oproti vyvéskdm mnohondsobné vétsi. Rovnéz je tento inzerat mozné zvetejnit
na webovych strankdch CSK (www.dent.cz). V neposledni fadé je mozné inzerci vlozit do
tiSténych 1 elektronickych periodik samotného mésta ¢i Libereckého kraje. Dosah

takovéhoto inzeratu je vSak v porovnani s mnoZstvim jinych typi inzerce zna¢n¢€ zmensen.

vev s

S ohledem na stdvajici situaci je nejvhodnéjSi variantou osloveni lokdlnich klinik
vzdélavajicich budouci 1ékafe v kombinaci s vyuZzitim tiSténych a elektronickych periodik
CSK.

Dildi cil €. 2 — majetkové a nemajetkové vyporadani

Pted pfevodem ambulance na nového majitele je nutné uzaviit veSkeré zavazky vyplivajici
jak z nesplacenych pohledavek, tak i neuhrazenych dluht tak, aby novy majitel ambulance
nebyl zatiZen finan¢nimi zavazky pfedchoziho provozovatele. Skutec¢nost, Ze je ambulance

vedena jako podnik fyzické osoby, udava, ze je vhodné tyto zdvazky a pohledavky vyfesit
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stejnym zpusobem jaky by byl pouZit v pfipad¢ ukonceni ¢innosti bez ndhrady. Jednani
o prodeji v¢etné nevyieSenych pohleddvek a zavazki by mohlo byt znacné komplikované.
Proto budou osloveny zdravotni pojistovny a odbératelé s vyzvou k uhrazeni pohledavek
k ur¢itému pevné stanovenému dni. RovnéZ budou uhrazeny veskeré zavazky vuci

dodavatelim a jinym subjektim, které v soucasnosti podnik ma.

Pred zahdjenim jednani o prodeji ambulance bude ocenén stdvajici majetek. S ohledem na
star$i RTG pfistroj, stomatologickou soupravu, sterilizdtor a IT vybaveni bude ocenovan
pouze drobny majetek vlastnény ambulanci. Zbytek nutného vybaveni bude dokoupen
z prostiedktl nového majitele a piipadné dotace MZ CR (popsano niZe). Pfehled majetku
urceného k prodeji v€etné jeho potfizovaci a prodejni ceny zobrazuje ndsledujici tabulka

(Tab. 12).

Tab. 12 Prehled majetku k prodeji (vlastni zpracovdni)

Potizovaci Rok Technicka Soucasna
Polozka cena .. .| hodnota hodnota v

(Ko |POEM (v ) | r.2018 (v KO)
Amalgamator Dentomat 73 900 2005 27 6 453
compact
Kartotécni bezpecnosti skiin 18 200 2005 42 7 644
Skiin na snimky RTG 9 897 2005 42 4157
Mikrovlnnd trouba TESCO 3390 2005 27 915
Zari¢ Germiad 1775 2005 27 479
Ochranny kryt z olova 1161 2005 42 488
Zidle pro 1€kare 915 2005 16 146
Lednice C 275 3497 2005 27 944
Lampa Evicrolux 10 800 2005 27 2916
Osvétlovaci souprava 5500 2005 27 1485
EMMI 16 cisticka 1,61 8 255,5 2005 27 2229
VDW 145 551 Razpex 5 apex 26 145 2006 30 7844
locator
VDW Endo it profesional motor 37 695 2006 30 11 309
VDW Plugger ultrasoft 2ks 6 069 2006 19 1153
Ptistroj pro tepelnou kondenzaci 36519 2006 30 10 956
Gutapercha
VDW Beefill kit pfistroj 37160 2006 46 17 094
Policka asist 3323 2006 46 1529
Zebiik trojdilny 2533 2006 46 1165
Destilacni pfistroj 9103 2009 40 3641
Majetek k prodeji celkem: 245 837,5 --- --- 82 547

Soucasna hodnota, tedy Castka, za kterou by byl majetek proddn novému majiteli, byla

stanovena jako pofizovaci cena snizend soucasnou technickou hodnotou majetku.
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Vzhledem k nedostupnosti hodnot srovnatelného majetku z profesni oblasti zubniho
Iékarstvi, bylo ocenéni provedeno na zdkladé srovnani se znaleckym posudkem o ocenéni
bézného hospodarského podniku vykonanym Ing. Kurtem Postupkou, DiS. Soucasti tohoto
posudku je i uvedeni amortizacni stupnice, kterd byla ndasledné¢ pouzita pro vypocet

prodejni ceny majetku (Tab. 13).

Tab. 13 Technickd hodnota majetku dle doby jeho pouZivani (Postupka, 2017)

Amortiza¢ni stupnice (technicka hodnota v %)

Potet let v uzivani Piedpokladana Zivotnost v letech
25 20 15 10 5
1 90 90 85 80 70
2 86 85 79 70 50
3 82 75 73 60 40
4 78 70 66 50 30
5 74 65 59 40 20
6 70 60 53 30 10
7 66 55 46 20 10
8 62 50 39 17 10
9 58 45 32 14 10
10 54 40 26 12 10
11 50 35 22 10 10
12 46 30 19 10 10
13 42 27 16 10 10
14 38 26 13 10 10
15 34 25 11 10 10
16 30 24 10 10 10
17 29 23 10 10 10
18 28 22 10 10 10
19 27 21 10 10 10
20 26 20 10 10 10
21 25 19 10 10 10
22 24 18 10 10 10
23 23 17 10 10 10
24 22 16 10 10 10
25 21 14 10 10 10
26 - 30 20 12 10 10 10
31 a vice let 10 10 10 10 10

N s

Zminénd technickd hodnota se svym vysledkem nejvice bliZi trzni hodnoté majetku
zminéné v teoretické Casti projektu, tedy hodnoté, za kterou by bylo mozné jej na trhu
prodat. Vypocet byl proveden jako soucin pofizovaci ceny majetku a odhadnuté technické
hodnoty. Nasledné je tfeba tuto hodnotu upravit o nastavenou miru diskontovani 10 %.
Vysledna prodejni cena majetku tedy ¢ini 75 043,- K¢. Z vySe uvedeného vyplyva, Ze se
nejednd o odborny posudek vérn€ zobrazujici redlné ocenéni majetku podniku. V piipadé
potieby odborného posudku by byl pfizvan odborny znalec v oblasti oceflovani majetku a
nasledn¢ by byla nabizena jim odhadovana cena, jednalo by se o idedlni postup. Stejné tak

by byl posudek vyzadovan i pro odhad goodwilu ambulance (tedy jeji dobré povésti a
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prestize). Pro ucely sestaveni projektu je vSak nutné i tuto hodnotu alesponi orienta¢né znét.
Proto je nésledné uvedena odhadnutd hodnota realizdtorem projektu. Dle poznatkil
z teoretické Casti je vypocet hodnoty goodwillu dle postupu popsaného v teoretické Casti

prace nasledujici:

Ro¢ni operativni piijmy: 1 095 000,- K¢ (primérné dosazitelné piijmy z ¢innosti)
Ro¢ni operativni naklady: 845 000,- K¢ (predpokladané naklady na ¢innost)
Roc¢ni korigovany zisk: 250 000,- K¢

Meziro¢ni mira inflace: 2 %

Piedpokladany meziro¢ni rist korigovaného zisku: 9 % v prvnim roce, v dalSich

letech meziro¢né vidy o 1 % nizsi
Predpokladany ¢asovy dosah goodwillu: 3 roky
Diskontni mira: 15 %

Tab. 14 Oceneni hodnoty goodwillu ambulance

v K¢ (vlastni zpracovdni)

Rok | Vypoctena hodnota goodwillu (v K¢)
1. 241 696

2. 230019

3. 216 060
Celkem 687 775

RovnéZ bude jedndno o zajiSténi prostor ambulance. Zde se nabizi dvé moZnosti feSeni.
Prvni variantou je pokracovani ve stavajici ndjemni smlouvé. Ndjem jednotky v soucasné
dobé ¢ini 41 020,- K¢ roc¢né (tedy pfiblizné¢ 3 418,- K¢ za mésic). S pfihlédnutim
k planované investici do vybaveni ambulance neni v tomto projektu uvazovano s odkupem

prostor od stdvajiciho vlastnika do vlastnictvi nového majitele zdravotnického zatizeni.

Dildi cil €. 3 — volba pravni formy spole¢nosti

z Mz

Jak jiZ bylo v teoretické ¢asti prace uvedeno, sou€asnd pravni legislativa umoZziiuje zubnim
Iékattiim vedeni ambulance dvoji pravni formou. Pro pfevod ambulance je podstatné
rozhodnout, jakou pravni formu zvolit a jakym zplsobem ¢innost zahdjit. Rozhodnuti je
dualezité zejména s ohledem na prodej vybaveni ambulance a ptevod stavajici klientely na

nového lékare. Prvni moznosti, kterou je i stavajici forma podnikéni, je podnikdni fyzické
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osoby jako OSVC. Druhou nabizenou moZnosti je pfevod ambulance na pravni formu
pravnické osoby, konkrétné spole€nost s ru¢enim omezenym. Kromé jiz vySe zminénych
vyhod a nevyhod jednotlivych typt pravnich forem je jedna rozhodujici vyhoda ve
prospéch pravni formy spole¢nosti s ru¢enim omezenym. Na rozdil od podnikani fyzickych
osob tato spolecnost nezanikd s odchodem piivodniho vlastnika. U téchto spolecnosti 1ze
pfevést spoleCnost prodejem, bezuplatnym prevodem nebo napiiklad 1 dédictvim.
Administrativni naro¢nost pfevodu ambulance na nového majitele se tak podstatnou mirou
sniZuje. Zaroven tato pravni forma umoZziuje sdruzovat veétsi mnozstvi subjekti — tedy

napf. vice 1ékaft nebo zahrnout dalsi profese jako jiZ zmiflovanou dentdlni hygienistku.

S ohledem na soucasny charakter podnikani (obdobné jako b&Zna Zivnost) nelze prevést
ambulanci jednoduSe jako je tomu u pravnickych osob. Je nutné tedy aktudlni Cinnost
ambulance ukoncit, novy majitel tak bude zaklddat ¢innost novou. V prvni fazi proto
nahlési stavajici majitelka v zdkonnych lhitach ukonceni stdvajici ¢innosti (zvetfejnénim
informace v objektu ambulance a ndslednym informovanim obce). Spolecné s tim budou
pacienti i zdravotni pojiStovna informovdni o novém Iékaii, ktery bude stavajici
registrované pacienty (pokud se nerozhodnou pftejit k jinému 1€kafti) piebirat. Tim budou
soucasné smlouvy automaticky pievedeny na nového majitele, stejné tak i kartotéka

stavajicich klientt.

Nasledn¢ dojde (po vypordddni zminénych majetkovych a nemajetkovych vztaht a
dovybaveni ambulance povinnym piislusenstvim) k zahdjeni piiprav pro zapsdni nové
spolecnosti (pro ucely projektu nazvdna Novy zubatf, s. r. 0.) do obchodniho rejstiiku. Pfed
provedenim zapisu spolecnosti Novy zubaf, s. r. o. do obchodniho rejstifku budou

provedeny nésledujici kroky:

1. dolozeni opravnéni k vykonu podnikatelské CcCinnosti (diplomem lékafe o
absolutoriu magisterského studijniho programu vSeobecné 1ékatstvi);

2. dolozeni ndjemni smlouvy opraviiujici nového provozovatele k uzivani prostor
spolecnosti Sklostroj Turnov, s. r. 0.;

3. sepsani spolecenské smlouvy spolecné s ptipadnymi jednateli spolecnosti (nebude-
li jednatelem spoleCnosti sim vlastnik ambulance), v piipadé, Ze je jednatela vice,
je nutné doloZit téZ jejich souhlas s vykonem dané funkce. Soucasti spolecenské
smlouvy musi byt idaje o ndzvu a sidlu spolec¢nosti, uréeni ptipadnych spolecniki,

definovani hlavniho pfedmétu podnikani, jména a bydlisté jednateli spolec¢nosti;
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4. stanovit zdkladni kapitdl spole¢nosti (zdkladnim kapitdlem je hodnota majetku,
ktery bude do podniku vlozZen, tedy hodnota majetku koupeného od plvodni
majitelky a hodnota nov¢ potfizeného majetku). Zakladni kapitdl je rovnéZ soucasti

spolecenské smlouvy vcetné definovani zpiisobu a lhlty splaceni.

Po splnéni vySe zminénych poZzadavkl bude spolenost zapsdna u piislusného
rejstitkového soudu, kterym je pro okres Semily, kam ambulance ptislusné spadd, Krajsky
soud v Hradci Kralové. Spolecnost Novy zubaf, s. r. o. vznikne dnem zdpisu do

obchodniho rejstiiku.

Vedeni podniku formou spoleCnosti sru¢enim omezenym vyZaduje rovnéZz vedeni
ucetnictvi. Pro otevieni tcetnictvi podniku je tfeba sestavit poCitecni rozvahu, tedy ptrehled
o majetku a zdvazcich podniku, se kterymi bylo podnikdni zahdjeno. V niZe uvedené
rozvaze (Tab. 15) je zapocCten i ndkup dlouhodobého hmotného majetku ambulance
z dota¢nich prostfedktt MZ CR (stomatologickd souprava, RTG piistroj, sterilizator) a IT
technologii. Jedna se o majetek, bez kterého dle pravni legislativy nelze vykondvat ¢innost
stomatologa, proto jsou poloZky zatazeny na stran¢ aktivni do dlouhodobého hmotného
majetku, na stran¢ pasivni pak do zdkladniho kapitdlu spoleCnosti, se kterym majitel

zahajuje jeji ¢innost (vice o tomto majetku v feSeni dil¢ich cilt €. 5 a 6).

Vzhledem k neznalosti finan¢nich postojii budouciho majitele je uvaZzovano financovéani
majetkovych a nemajetkovych hodnot formou zdkladniho vkladu z vlastnich zdroji.
Rovnéz je uvazovéan pocatecni vklad na bankovnim uctu ve vysi 100 000,- K¢ pro prvotni
ndkup potiebného materidlu pro provoz ambulance. Pro vétsi ndzornost neni rozvaha
(Tab. 15) udéna v tisicich K¢, jak je tomu obvykle u rozvah obchodnich spole¢nosti, ale

v jednotkich K¢ tak, aby se podafilo co nejvérnéji zachytit dany stav.

Tab. 15 Pocdtecni rozvaha spolecnosti Novy zubar, s. r. o. (vlastni zpracovdni)

Pocatecni rozvaha k datu zdpisu spolecnosti do OR (v K¢)

Dlouhodoby majetek 1 907568 | Vlastni kapital 2 007 568
DHM 1 113 500 | Zakladni kapital 2 007 568
Majetek do 40tis. 102 193
DNM 691 875
Obé&Znd aktiva 100 000 | Cizi kapitél 0
Bankovni tcet 100 000 | Dlouhodobé zavazky 0
Penize v pokladné 0
Aktiva celkem 2 007 568 | Pasiva celkem 2 007 568
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Dildi cil €. 4 — pirevod stavajicich smluv se zdravotnimi pojiStovnami

Pro zajiSténi kontinuity péce pro stdvajici klientelu, jak je nastaveno v hlavnim cili, je
zasadni zajistit prevod stavajici klientely na nového lékafe, tak aby pacienti nebyli
vystaveni samostatnému vyhleddvani zdravotnika. RovnéZ je sohledem na pfistup
k pacientim zdsadni i naddle zajistit kontinuitu smluvnich zdvazk se stdvajicimi
zdravotnimi poji§tovnami. Konkrétné se jednd o Vieobecnou zdravotni pojistovnu Ceské

republiky a Vojenskou zdravotni pojistovnu Ceské republiky.

Jak jiz bylo vySe zminéno, s ohledem na skutec¢nost, Ze se jednd o pievod ambulance na
nového majitele bez rozSifeni poskytovanych sluzeb, budou smlouvy ptevedeny
automaticky. Podminkou je pouze ozndmeni o ukonceni stivajici ¢innosti nejpozdéji 60
dni pfed jejim ukoncenim a uvedeni jména lékaie, na kterého maji byt smluvni zavazky se
zdravotnimi pojiStovnami vcetné kartotéky stdvajicich pacientii pfevedeny. To bude

nasledné provedeno do 180 dni od podéni oznameni.
Dildi cil €. 5 — obnova dlouhodobého investi¢niho majetku ambulance

V plvodni verzi projektu byl zamyslen pievod ambulance bez pocatec¢ni vyssi investice do
vybaveni ambulance. Nicméné¢ ménici se okolnosti v moZnostech financovani zpiisobily
upravu tohoto pldnu jiZ v jeho pocdtku. Ptilezitosti pro nového majitele pro naplnéni tohoto
vySe zminéného cile by mohl byt dotacni program pro zubni l1ékate zahajujici svou ¢innost,
pfipravovany v sou¢asné dobé MZ CR v sou¢innosti s CSK. Jednd se o formu investiéni
dotace poskytovanou lékafiim na dhradu nejnutnéjSich vydajii spojenych se zatfizovanim
ambulance. S ohledem na stafi stdvajiciho vybaveni by mohla byt tato dotace nahliZzena
pozitivné. RovnéZ by mohla byt brdna do tvahy v pfipadé¢ ukonceni Cinnosti stavajici
ambulance a nasledného zahdjeni ¢innosti nového subjektu (bez pravnich vazeb na subjekt
predchdzejici) v podobé spoleCnosti s rucenim omezenym. Kritéria dand pro uspéSnost
Zadani o dotace jsou nasledujici:

- Dotace je poskytovana Iékaiiim zacinajicim s provozem nové praxe az do vyse 1,2
milionu K¢ na pokryti nejnutnéjSich investicnich vydaji (ndkup nové
stomatologické soupravy, RTG pfistroje apod.). Spoluticast 1ékafe je vyzadovana
v minimalni vysi 30 %.

- Zadatel musi mit uzavieny smlouvy alespoii se tyfmi zdravotnimi pojistovnami,

které jsou mezi budouci klientelou nejvice zastoupeny.
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- Zadatel je vdzan k poskytovani sluZeb v oblasti zubniho lékaistvi v dané oblasti
minimalné po dobu péti let od pfijeti dotace.

- Ordinac¢ni doba 1ékafe musi byt minimalné 35 hodin tydn¢ béhem péti pracovnich
dni.

- Do dvou let od pftijeti dotace registruje poskytovatel zdravotnich sluzeb minimalné

1 500 novych klientt.

Zaroven jsou pii pridélovani dotace upfednostiiovani zadatelé, kteii planuji prevzit praxi
véetn¢ registrovanych pacientil, zavazi se, Ze pfijmou vSechny pacienty, které k nim piifadi
zdravotni pojistovna a budou piijimat pacienty détské (CSK, c2016). Tento dotaéni
program by mél byt vyhl4Sen od kvétna roku 2018. Z této dotace by byl financovan ndkup

nové stomatologické soupravy, sterilizatoru a nového RTG piistroje.
S ohledem na podminky dota¢niho programu budou dil¢i kroky nésledujici:

1. V pribéhu let 2019 — 2021 bude navySen pocet registrovanych pacientll ze
stavajicich 1 165 na minimalné 1 500.

2. Stanoveni ordina¢nich hodin dle poZadavkl dota¢niho programu (pond¢li — Ctvrtek
7:30 — 16:00, patek 7:30 — 12:00).

3. Pii zahdjeni Cinnosti budou uzavieny smlouvy s dal§imi dvéma zdravotnimi

pojistovnami se zastoupenim v regionu (napt. CPZP, ZPMV CR).

Pfed uzavienim smluvnich vztahti s vySe zminénymi zdravotnimi pojistovnami je nutné
prihlasit se do vybérového fizeni prostiednictvim Krajského tufadu v Liberci (Odbor
zdravotnictvi). Po ispé€Sném absolvovani vybérového fizeni je k uzavieni smluv s novymi
pojistovnami zapotiebi dolozit rozhodnuti Krajského ttradu v Liberci o udéleni opravnéni
k poskytovéani zdravotnich sluzeb, kopie schvélené zaklddaci listiny spoleCnosti, vypis
z obchodniho rejstitku o zapsani spole¢nosti, doklad o pojisténi odpovédnosti za Skodu
zpusobenou vykonem povolani vydanych piisluSnou pojistovnou a bankovni spojeni
poskytovatele. Tyto dokumenty musi byt pfedloZzeny jako origindly nebo jako uredné
oveéfené kopie (Postup pii uzavirani smluv s poskytovateli zdravotnich sluzeb, jejich

zmeénach a zaniku, 2018).

Pfi soucCasnych nabidkach stomatologického vybaveni je moZné koupit stomatologickou
soupravu v cenovych relacich 300 000,- az 1 000 000,- K¢&. Pro tento projekt byla vybrana

robustngjsi stomatologickd souprava nesend kieslem od dodavatele Jafadent s pofizovaci

cenou 570 000,- K¢. Tato cena zahrnuje jak cenu pofizeni majetku, tak jeho dopravu a
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odbornou instalaci na mist¢ ambulance. RovnéZ byla uvaZovdna koup€ nového RTG
pfistroje. Jeho pofizovaci cena je uvazovana ve vySi 520 000,- K& (RTG pfistroj od
vyrobce KaVo, spol. s r. 0. doddvany firmou Jafadent, s. r. 0.). V neposledni fad¢ bude do
ambulance pofizen novy sterilizitor v pofizovaci cené 43 500,- K¢. (dodavatel
Schafferovd, spol. sr. o0.). Dohromady bude na stomatologické vybaveni vynaloZeno
1 113 500,- K¢ vcetné DPH. V piipad¢ rozhodnuti o ud€leni zminéné dotace tak 30% podil
majitele spolecnosti Novy zubat, s. r. 0. ¢ini 334 050,- K¢, dotace bude Zadana ve vysi

779 450,- K¢ (tedy 70 % cilové ¢astky investice).
Dil¢i cil €. 6 — obnova informacnich technologii

Pro dodrZeni legislativnich norem tykajicich se vybaveni ambulance je nutné zajistit
vybaveni ambulance spole¢nosti Novy zubaf, s. r. 0. informacnimi technologiemi (IT).
Krom¢ zminéného dodrzeni legislativniho ramce je diivodem pro realizaci tohoto cile také
eliminace slabych strdnek v soucasné dobé fungujici ambulance v podobé zastaralého IT
vybaveni a tim i nedostatecného vyuZiti dostupnych komunika¢nich a marketingovych
prostiedkti. I na zdklad¢ zlepSeni marketingové komunikace s veifejnosti bude snazsi
rozSiteni stavajici klientely na poZadované minimum 1 500 pacientii (dle poZadavkl

dota¢niho programu na investi¢ni majetek).

Nejdiive bude do ambulance koupen novy stolni pocita¢ a ptislusSné vybaveni vcetné
tiskdrny. Naklady na pofizeni jsou navrzeny dle primérnych hodnot dostupnych

informacnich technologii pro kanceléafské pouZiti, ceny jsou pouze orientacni.

Tab. 16 Ndklady na ndakup IT vybaveni (vlastni zpracovdni)

Polozka Cena (v K¢)
Stolni pocitac 18 000
LCD monitor 4000
PtisluSenstvi (mys, klavesnice) 350
Laserova tiskarna 4 000
Celkem za vybaveni 26 350

Nésledné bude zajiSténa piipojka do internetové sité. S ohledem na pokryti internetovym
pfipojenim byla vybrana piipojka od spolecnosti T-mobile. Tato spolecnost ma v dané
lokalit¢ jiz zavedenou piipojku ADSL pfipojeni, na kterou je moZné se pfipojit.
Poskytovatel bude proto kontaktovan s Zadosti o ptipojeni do sité. Dle aktudlnich ceniki je
mozné ziidit pfipojeni vCetn¢ modemu za 800,- K& Za samotné pfipojeni s rychlosti

50 Mbit/s bude mésicné uctovano 500,- K¢. Kromé zminéného technického vybaveni bude
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nakoupen rovné€z software pro stomatologickou praxi u stejného dodavatele, ktery byl
vyuzivan do sou€asné doby. Odhadovana cena tak bude cinit 4 100,- K¢ (zaokrouhleno

s pfihlédnutim k inflaci pro dc¢ely hrubého vyjadieni nakladi).
Dildi cil €. 7 — doloZeni dokumenti potiebnych k ¢innosti

V prvé tad¢ je nutné dolozit opravnéni k poskytovani sluzeb. Toto opravnéni vydava pro
dany region Krajsky tfad v Liberci na zékladé Zadosti o udéleni opravnéni k poskytovani
zdravotnich sluzeb. Soucdsti této zadosti v piipad¢ spolecnosti Novy zubaf, s. r. 0. jsou
udaje o poskytovateli zdravotnickych sluzeb (zZadateli) s uvedenim ndzvu spolecnosti,
adresy sidla tak jak je zapsdno v OR a kontakti, ddle ddaje o statutirnim organu
spolecnosti, adresa mista poskytovani zdravotnich sluzeb, a déle specifikace tykajici se
daného zafizeni vcCetn¢ oboru cinnosti, typu a formy poskytované péce (primarni
ambulantni péce), doby, po kterou planuje subjekt poskytovat zdravotni sluzby,
identifikace mistn¢ piisluSného uradu spravy socidlniho zabezpeceni a finan¢niho uradu
(vzor Zadosti dostupny na https://zdravotnictvi.kraj-lbc.cz/formulare). Tato Zadost je

zpoplatnéna spravnim poplatkem ve vysi 1 000,- K¢.

Nésledné je mozné podat Zadost o zahdjeni vybérového fizeni na chybéjici smlouvy se
zdravotnimi pojistovnami, rovnéZ u Krajského tradu Libereckého kraje. Formular ndvrhu
zahdjeni vybérového fizeni je rovné€Z uveden na webovych strdnkdch Libereckého kraje
v sekci ,,formulédte®. Soucasti tohoto formulare jsou tidaje o uchazeci, oboru, formé a druhu
poskytované péce a izemi, pro které ma byt zdravotni péCe poskytovana. V této Zadosti se
rovnéz specifikuji pozadované zdravotni pojistovny, v tomto piipadé Zdravotni pojiStovna

ministerstva vnitra CR a Ceska primyslova zdravotni pojistovna.

Niésledné bude dle formuldte CSK sepsdn provozni ¥ad ambulance. Jeho souddsti jsou
identifika¢ni udaje o spoleCnosti a lékafi, persondlnim zajisténi, ordinacni dob¢, déle
specifikace technického vybaveni (pocet zubatskych souprav, RTG pfistroji), persondlniho
zajisténi (specifikace vSech zamé&stnancii zdravotnického zafizeni), prostorového vybaveni,
specifikace zdzemi (WC pro persondl a pacienty, Satna, ¢ekdrna, apod.), zptisob nakladani
sodpady a dalsi. Tento fdd je nésledné nutné dorucit Krajské hygienické stanici

Libereckého kraje.

S ohledem na skutecnost, Ze je pldnovan i ndkup nového RTG pfistroje, je nutné zajistit

rovnéZ Povoleni o nakldddni se zdroji ionizujictho zéafeni. Toto povoleni vydava



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 84

Regionalni centrum SUJB v Usti nad Labem. Povoleni je zpoplatnéno spravnim poplatkem

formou kolku ve vysi 1 000,- K¢.

V rdmci ambulance bude rovnéz produkovian nebezpecny odpad. Proto je nutné ziskat
povoleni k vypousténi odpadnich vod od Krajského ufadu v Liberci, stejné¢ jako souhlas
s nakldddnim s nebezpe¢nymi odpady doloZeny dokladem o odvozu nebezpecnych odpadi
na zadkladé smlouvy se specializovanym pracoviSttm na Odbor Zivotniho prostiedi

Meéstského aradu v Turnove.

V neposledni fad¢ je tfeba oSetfit i oblast persondlniho zabezpeceni. Konkrétné je tieba na
Krajskou hygienickou stanici dorucit seznam vSech zaméstnancti spolecnosti Novy zubat,

s. r. 0. (I1ékaf a instrumentatka) s Zadosti o jejich zafazeni do kategorie praci.

Poslednim dokumentem nutnym k zah4jeni ¢innosti je uzavieni pojistné smlouvy Pojisténi
profesni odpovédnosti (CSK, 2016). Nejlevnéjsi pojisténi na trhu poskytuje pojistovna
Generalli. Pfi minimalni poZadované pojistné castce 100 000,- K¢ ¢ini ro€ni pojistné za
lékate ve véku do 30 let 490,- K& rocné, za instrumentdiku v souCasnosti plsobici
v ambulanci pfi minimdlni pozadované pojistné c¢astce 80 000,- K¢ 420,- K¢ ro¢né, celkem

tedy za oba zaméstnance spolecnosti 910,- K¢ ro¢né.
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12 ZHODNOCENI NAKLADOVOSTI, RIZIKOVOSTI A CASOVE
NAROCNOSTI PROJEKTU

V nésledujici kapitole je projekt podroben casové, nakladové a rizikové analyze. Tyto
analyzy umoznuji zhodnotit uskutecnitelnost navrhovaného projektu z pohledu finan¢niho
a Casového, veetné stanoveni moznych rizik ohrozujicich naplnéni hlavniho cile projektu.
Na zédkladé vystupt rizikové analyzy byla navrZena protiopatfeni vedouci k eliminaci
pfipadnych rizik nebo jejich dopadu. Pro jednotlivé analyzy bylo sestaveno schéma
projektu s dil¢imi ¢innostmi v ¢lenéni podle pozadovaného vystupu a dil¢ich kroka k nému

vedoucich. Schéma je uvedeno v Piiloze P I této prace.

12.1 Casova analyza

Na zédklad¢ schématu projektu byly vysledovany jednotlivé Cinnosti, které jsou v ramci

projektu feseny. Témto Cinnostem bylo pro snazsi orientaci pfifazeno oznaceni v rozmezi

pismen A az ZB. Seznam ¢innosti zobrazuje nasledujici tabulka (Tab. 17):

Tab. 17 Seznam cinnosti véetné vymezeni odpovédnosti (vliastni zpracovdni)

Oznaceni | Popis ¢innosti Odpovédna osoba
A Podéni inzerce do periodik CSK (odborny ¢asopis 1ékaiské | Realizétor, zadavatel
komory, internetové stranky)
B Zvefejnéni inzerce (doba potiebnd pro zpracovini | CSK
zaddvaného inzeratu a jeho zvefejnéni)
C Hledani nového nastupce (oc¢ekdvand doba potifebnd pro | Realizator, zadavatel
nalezeni vhodného néstupce, osloveni lokdlnich klinik)
D Ohléaseni ukonceni Cinnosti (vyvéSeni informace v misté | Zadavatel
poskytovani zdravotnich sluZeb, informovéani M&U)
E Vyporadani zdvazki a pohleddvek spolecnosti Realizétor, odborny
poradce
F Ocenéni majetku a goodwillu ambulance Odborny poradce,
realizdtor
G Ohléseni prevodu kartotéky na nového majitele Zadavatel
H Ohlaseni prevodu smluv se ZP na nového majitele | Zadavatel
zdravotni poji§tovné
I Prodej majetku ambulance Zadavatel, realizdtor
J Rozhodnuti o volbé pravni formy Novy majitel
K Sepséni spolecenské smlouvy vcetné Provozniho fddu Novy majitel,
realizator, odborny
poradce
L Zadost o zapsani do OR, zapsani do OR Novy majitel, Krajsky
soud v Hradci Krédlové
M Zadost o opravnéni k &innosti na KU, povoleni RTG Krajsky soud v Hradci
Kralové
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Oznaceni | Popis ¢innosti Odpovédna osoba

N Nahl4Seni zah4jeni &innosti na FU Novy majitel

[0) Uzavieni novych smluv s dalSimi dvéma ZP Novy majitel

P Uzavieni novych smluyv s laboratoi{ Novy majitel

Q Uzavieni novych smluv o likvidaci odpadu, nahlaseni M&U | Novy majitel

R Uzavieni ndjemni smlouvy Novy majitel

S Podéni Zadosti o investi¢ni dotaci MZ CR Realizétor, novy
majitel

T Zpracovani 7adosti o dotaci MZ CR, piijeti dotace MZ CR

U Nékup investiéntho majetku (stomatologickd souprava, | Novy majitel,

RTG pfistroj) realizitor

\ Instalace investi¢niho majetku Dodavatel majetku

W Nakup IT vybaveni Novy majitel,
realizétor

X Instalace IT vybaveni Novy majitel,
realizitor

Y Zavedeni internetové piipojky Dodavatel ptipojeni

Z Sepséni provozniho fddu Novy majitel,
realizitor

ZA Nahl4Seni ¢innosti na KHS (zamé&stnanci, provozni ad) Novy majitel

7B PojiSténi odpovédnosti Novy majitel,
pojistovna Generalli

Pro zpracovani ¢asové analyzy byly jednotlivym c¢innostem pfiddny ¢asové intervaly pro
jejich splnéni. Pro odhad pottebného €asu bylo vyuZito metody tti¢iselného odhadu, tedy
vypoctu odhadovaného potiebného cCasu na zdkladé¢ optimélniho, pesimistického a
realistického odhadu casu. Odhad jednotlivych dob byl stanoven na zdkladé¢ podobnosti
s jiz provadénymi ¢innostmi. Na zdkladé¢ zjisSténych a dopoctenych dat byl sestaven sitovy
graf (viz Pftiloha P III této price) zndzornujici tzv. kritickou cestu, tedy nejkrat§i moznou
dobu, za kterou je mozné projekt zrealizovat. Vstupni data pro vytvoreni sitového grafu
jsou uvedena v tabulce v Ptiloze P II. Sitovy graf umoznil sestaveni ¢innosti tak, jak budou
pii realizaci projektu probihat. Cinnosti byly sefazeny dle toho, zda na sebe musi
navazovat (nasledujici ¢innost nelze plnit diive neZ je splnéna ¢innost pfedchazejici) nebo
zda je mozné je plnit paraleln¢, tedy nejsou piimo vazany na plnéni dalSich Cinnosti. Na
zéklad¢ takto sestaveného sitového grafu bylo mozné identifikovat riizné varianty cest

projektu.

U jednotlivych cest byla nédsledné analyzovédna doba potfebnd pro vykonéni jednotlivych
¢innosti v jejich pritbé¢hu. Sectenim téchto dob byla zjisténa délka cesty, ndsledné pak
vybrana cesta nejdelsi, tedy jiZ zminovand cesta kritickd. Nasledujici ptfehled zobrazuje
zpusob vypoctu jednotlivych cest a volbu cesty kritické. Z diivodu velkého poctu moznych

cest jsou v rdmci vypoctl niZe uvedeny jen vybrané cesty s nejdelsi variantou prubéhu.
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Cestaé.1: A,B,C,D,E,S,T,U,V,W, X, Y,Z,ZA, 7B

Vypocet: 2+16+120+1+95+14+60+6+11+2+24+2+5+1+1
Vysledek: 325 dni

Cesta¢.2: A,B,C,D,F,1,O,S,T,U,V, W, X, Y, Z,ZA, ZB

Vypocet: 2+ 16+ 120+ 1+32+3+75+1+60+6+ 11 +2+2+2+5+1+1
Vysledek: 340 dni

Cesta¢.3: A,B,C,G,K,L,0,S,T,U,V,W, X, Y,Z,ZA, ZB

Vypocet: 2+ 16+ 120+ 1+ 15+60+75+1+60+6+11+2+2+2+5+1+1
Vysledek: 380 dni

Cesta¢.4: A,B,C,H,K,L,R,S, T,U,V,W, X, Y,Z,ZA,ZB

Vypocet: 2+ 16+ 120+ 1+ 15+60+32+1+60+6+11+2+2+2+5+1+1
Vysledek: 337 dni

Cestaé.5: A,B,C,J,K,L,O,S, T,U,V, W, X, Y,Z,ZA,7ZB

Vypocet: 2+ 16+ 120+ 13 +15+60+75+1+60+6+11+2+2+2+5+1+1
Vysledek: 392 dni

Z vyse uvedenych vypocti vyplyva, ze kritickou cestou tohoto projektu je cesta €. 5.
Celkov¢ tak na realizaci projektu bude potfeba minimalné 392 dni, tedy jeden rok a 27 dni.
V ramci projektu by nemélo dojit ke zpozdéni v kritické cesté, vypoctené doby pro
vykondni Cinnosti proto musi byt ve svém maximu neménné. Jistd volnost je mozZna
v piipad¢ nekterych dilCich ¢innosti, u kterych lze pocitat s jistou rezervou na pozdé&jsi
zahdjeni ¢innosti nebo prodlouzeni jeji realizace. Jako piiklad Ize uvést oceniovani majetku
s celkovou rezervou 52 dni nebo uzavieni nové ndjemni smlouvy mezi spolecnosti Novy
zubat, s. r. 0. a vedenim spolecnosti Sklostroj, s. r. 0. s rezervou 43 dni (viz piiloha P II).
Na zdklad¢ téchto ddaji je mozné konstatovat, Ze projekt je realizovatelny v horizontu

dvou let, jak bylo pivodné nastaveno.

Nasledné lze dle zjiSténych hodnot sestavit orientacni rozloZeni jednotlivych aktivit
v pribé¢hu vymezeného Casového obdobi. Zahdjeni realizace projektu je pldnovano na

¢erven roku 2018, ukonceni nejpozdéji v prosinci roku 2019. Pii dodrZeni kritické cesty,



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 88

tedy nejmensiho poctu dni pottebnych pro realizaci projektu, je realizace projektu mozna

od 1. ¢ervna 2018 do 27. ¢ervna 2019.

12.2 Nakladova analyza

Analyza ndkladl projektu byla sestavena metodou shora, tedy vycislenim nédkladi
spojenych s jednotlivymi identifikovanymi ¢innostmi, které v prubéhu projektu nastanou.
Jedna se o orientacni piehled ndkladd, nikoliv o pfesné vycisleni. Tento piehled slouzi pro
orienta¢ni zhodnoceni ndkladovosti projektu jak pro stavajici majitelku spolecnosti, tak pro
spolecnost Novy zubaf, s. r. 0. Pro sestaveni pfehledu (Tab. 18) bylo vyuZito dostupnych

udajt platnych k roku 2017.

Tab. 18 Analyza ndkladii projektu v rozdéleni dle jejich nositele (vlastni zpracovadni)

. Castka )
Polozka (v K& Nositel

Poplatek za zvefejnéni inzerce v periodiku CSK zdarma SOl.l.C asny
majitel

Tisk inzerce pro lokaln{ kliniky (1,50 K& x 20ks) 45 | Soucasny
majitel

Néklady na thradu zdvazki (dle priméru za Soucasny

c . 16 833 .

sledované obdobi) majitel

Ocenéni majetku — poplatek odbornému poradci 5000 SOl.l.C asny
majitel

Celkem naklady souc¢asného majitele 21 878

Naklady souc¢asného majitele s rezervou 10 % 24 066

Odkup maJethyych a nemajetkovych hodnot od 762 818 | Novy majitel

stavajictho majitele

Zapis do OR — spravni poplatek 6 000 | Novy majitel

(SIEE;?;( ;g’pll;l;lgf)quene s ohlaSenim Cinnosti 2000 | Novy majitel

Nékup investi¢niho majetku (bez dotace) 1 113 500 | Novy majitel

Nékup IT (pocitac, ptisluSenstvi) 26 350 | Novy majitel

Software pro stomatologickou praxi 4 100 | Novy majitel

Internetova ptipojka vCetné 1. mésice pouZivani 1 300 | Novy majitel

Pojisténi odpovédnosti (Iékaf, instrumentérka) 910 | Novy majitel

Néjemné hrazené pfedem 4 318 | Novy majitel

Celkem naklady nového majitele 1921 296

Naklady nového majitele s rezervou 10 % 2113426

Celkem néaklady projektu bez rezervy 1943174

Celkem naklady projektu s rezervou 10 % 2 137 492

Prodej movitého majetku je osvobozen od dané z piijmu z diivodu toho, Ze mezi jejich

ndkupem a prodejem ubéhl vice neZ jeden rok. Na strané€ finan¢nich prostfedkti sou¢asného
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mayjitele vystupuji prostiedky na bankovnich uctech a v pokladné, piipadné€ vznikly zisk za
dané obdobi, ze kterych budou nésledné hrazeny veSkeré ndklady. Na stran€ finan¢nich
prostiedkli nového majitele je v souCasné dobé zndma pouze moznost ziskdni dotaCnich
prostiedkt maximdlni vySi 70 % celkové pofizovaci ceny investicniho majetku (tedy
779 450,- K¢&). Ostatni finan¢ni prostfedky jsou nezndmé s ohledem na v soucasné dobé
nezndmého nového majitele. MiZe se na strané jedné jednat o vlastni finanéni prostiedky
(v hotovosti nebo na bankovnim tuctu), ptipadné miiZe byt sjednana ptjcka. Zda ptjde o
dlouhodoby tvér nebo kriatkodobou ptjcku bude zndmo na zdkladé rozhodnuti,

moznostech a ochoty nového majitele investovat vlastni finan¢ni prostiedky do podniku.

Pro zhodnoceni doby ndvratnosti vySe uvedené investice bude brdna do dvahy investice

z pohledu nového majitele. Doba ndvratnosti je stanovena nasledujicim vztahem:

investice

doba navratnosti = m 4

Za polozku investice jsou dosazeny zjiSténé ndklady nového majitele vcetné vypocitané
rezervy, za polozku cash flow primérna hodnota tohoto ukazatele zjiSténd na zdkladé
udajii ambulance za sledované obdobi. Nadmérné zvyseni tohoto ukazatele neni uvazovano
z diivodu zachovéni stdvajiciho nastaveni systému udhrad poskytované zdravotni péce.

Vypocet ukazatele doby ndvratnosti je proto nasledujici:

doba nhvrat t'—2113426 .
obanavratnosti = ————p (5)

Zjisténa doba navratnosti této investice ¢ini pfiblizné Sest let. Ocekdvand doba Zivotnosti
investicniho majetku, ktery je nejvyznamnéjsi polozkou ndkladd, je na zdklade difvejsi

zkuSenosti vyS$i nez vypoctena doba nédvratnosti, investice je proto piijatelna.

12.3 Rizikova analyza

Pro provadény projekt byla zjiSténa ndsledujici moZna rizika majici vliv na realizaci

projektu nebo naplnéni jeho cile:

R1 Nenalezeni vhodného néstupce R5  Neuzavieni ndjemni smlouvy

R2 NedodrzZeni terminu projektu R6  Neobdrzeni investi¢ni dotace MZ CR
R3 Ptekroceni planovanych nédkladii R7  Spatné ocenéni majetku

R4 Neuzavieni smluv ZP s novym R8  Odchod stavajici klientely ke

subjektem konkurenci
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Vybér moznych rizik byl proveden na zdklad¢ jejich vlivu na naplnéni zvoleného hlavniho
cile projektu, tedy pirevod soukromé ambulance na nového majitele a soucasné zachovani
poskytované stomatologické péce pro obyvatele vybraného regionu mésta Turnova a jeho
okoli. Jednotlivym rizikim bylo nésledné udéleno kvalitativni slovni hodnoceni jejich
pravdépodobného  vzniku s naslednym pfidélenim bodovych hodnot od 1
(nepravdépodobné) do 5 (vysoce pravdépodobné). Soucasné byla u kazdého rizika
stanovena zavaznost nasledki, které muze riziko mit na samotny prib¢h a vysledny cil
projektu. Tato zdvaZznost byla rovnéz hodnocena slovné s pfidélenim bodové hodnoty od 1
(zanedbatelné nésledky) do 5 (kritické nasledky). Kombinaci obou hodnoceni vzniklo nize
uvedené schéma (Tab. 19), které umozZnuje zafazeni rizik do konkrétnich kategorii

specifikujici jejich zavaznost (od nepodstatnych rizik po rizika kriticka).

Tab. 19 Schéma specifikace zdvaznosti Zjistéenych rizik projektu (vlastni zpracovdni)

« Zavazinost nasledki (Z)
Pravdépodobnost S -
viskytu (P) tupen | Zanedbatelné | Malo viznamné | Lehké | T&ké | Kritické
a) (2) 3) “) )

Vysoce pravdépodobné 5

Velmi pravdépodobné 4

Pravdépodobné 3 R2 R6 R1

Mailo pravdépodobné 2 R7 R3,R8 | RS

Nepravdépodobné 1 R4

Legenda: Kritickd rizika

Zavaznarizika
Midlo zdvaznd rizika
Nepodstatnd rizika

R1 - nenalezeni vhodného nastupce

Jak z uvedeného schématu vyplyva, toto riziko ma na uskutecnéni projektu a naplnéni jeho
cile kriticky vliv. Jednd se o riziko, Ze nebude nalezen vhodny nastupce z fad zubnich
Iékait, piipadné studentli poslednich ro¢nikli zubniho lékafstvi, ktery by byl ochoten
nahradit stavajici majitelku. Jednd se o riziko pravdépodobné na jedné stran¢ z divodu
odlivu studentti do univerzitnich mést, kde maji 1ékai'ské fakulty své zastoupeni, na stran¢
druhé pak nezdjmu téchto studenti o ndvrat do mensich lokalit jakou je i mé&sto Turnov.
Toto riziko je zdroven oznaCeno jako kritické z toho divodu, Ze v pfipadé nenalezeni

nového néstupce bude soucasnd lékatka nucena ukoncit poskytovani stomatologickych
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sluzeb bez nahrady. Projekt se tak zastavi jiz fazi ukonceni stavajici ¢innosti 1ékarky a jeho

cil nebude naplnén.

Z uvedeného vyplivd, Ze intenzita rizika dosahuje kritickych hodnot a je nutné nastavit
protiopatieni pro jeji zmirnéni (neni jisté, zda se podaii riziko dGplné eliminovat). Jednou
zmoznosti zmirnéni intenzity rizika je napiiklad jiz uvedené aktivni vyhledavéani
vhodnych adeptil prostfednictvim inzerce v dasopise CSK a inzerci v mist& ptisobeni klinik
poskytujici moznost praktické vyuky studenti zubniho 1ékatstvi v regionu. Jest¢ vhodné&jsi
variantou je aktivni oslovovani studentli, o kterych je zndmo, Ze vazbu k regionu maji,
pfipadné Zadost vyucujicich v klinikach o aktivni sd€lovani informace o v brzké dob¢ se
uvolnujicich ambulancich v regionu. Treti moZnosti je ziskdni opravnéni k poskytovani
praktické vyuky pfimo v ambulanci Iékairky. Vzhledem k véku Iékaiky a jejimu brzkému

planovanému odchodu do dichodu je vSak tato moznost nerealizovatelna.

Posledni mozné feSeni zasahuje vice do systémového uspofdddni vyuky zdravotni péce.
V soucasné dob¢ je vyuka zubniho 1ékatstvi realizovdna pouze na Univerzité Karlové na
fakultach v Praze, Plzni a v Hradci Kralové, na Univerzité Palackého v Olomouci a na
Masarykové univerzité v Brng. Oblast severnich Cech, véetné Libereckého kraje, neni po
této strance pokryta. Bylo by proto vhodné uvaZovat o zaloZeni 1ékatské fakulty vyucujici
tento obor pravé v regionu severnich Cech. To by mohlo v budoucnu vyfesit problematiku
nedostatku stomatologli v této oblasti, kterd je v tomto regionu zna¢nd. Nedochdzelo by
tim k tak velkému odlivu studentdl do vychodnich, stfednich a jiznich Cech, pifpadné na
Moravu a prohloubila by se tak moZnost vazanosti studujicich na region, ze kterého

pochézeji.
R2 - nedodrzeni terminu projektu

Druhym zminénym rizikem je moznost piekroCeni stanoveného terminu projektu.
V soucasné dob¢ je projekt vazan na silici chut’ 1ékaiky k odchodu do dichodu. Stanovena
doba dvou let pro ndvrh a realizaci celého projektu je z toho diivodu skute¢né¢ maximalni
moznou. Konkrétn€ se jednd obdobi od ledna 2018 do prosince 2019. Pii navrzené kritické
cesté, kterd ¢ini celkem 392 dni, zbyva do nastaveného limitu po odeCtu ¢asu pro navrh
projektu jesté rezerva 187 dni (tedy pfiblizn¢ 6 meésicti). Tato rezerva mize byt vhodnou
zejména pii prutahu feSeni predchoziho bodu, tedy hleddni nového ndstupce. Proto je

pravdépodobnost vzniku tohoto rizika také stanovena na udrovni 3. Riziko je sice pro
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realizaci projektu zdsadni, mira dopadu je vSak stanovena jako lehkd s odiivodnénim praveé

zminéné dostatecné rezervy v pivodné nastaveném planu.

Opatieni vhodnd pro eliminaci tohoto rizika se ¢aste¢né prolinaji s feSenim predchoziho
rizika. Dale mtze byt vhodnym prostifedkem pro snizeni vzniku rizika kvalitni planovani
vSech zucastnénych subjektli véetné denniho rozvrZeni veSkerych aktivit tykajicich se
projektu a jeho realizace. Zmirnéni dopadu vzniklého rizika lze docilit dobrou komunikaci
a spolupraci mezi jednotlivymi subjekty, zejména konkretizovanim posunutych termint,

dtvodu jejich posunuti a vzdjemnym dohodnutim se na novém postupu.
R3 - prekroceni planovanych nakladi

Stejné jako predchozi riziko R2, je i riziko ptfekroceni planovanych ndkladii zatazeno do
kategorie zavaznych rizik. Pravdépodobnost vzniku tohoto rizika je na nizsi drovni, nez
tomu bylo u pfedchazejicich piipadi. Néklady byly stanoveny tak, aby odpovidaly
charakteru jednotlivych Cinnosti projektu a jejich realizaci. Nicméné je mozné, Ze dojde
k navySeni ndkladl z divodu neptedvidatelnych udalosti (ekonomicky vyvoj nisledovany
rustem cen doddvaného zbozi, navySeni odbornym odhadcem stanovenych cen majetku,
apod.) nebo liSicim se findlnim feSenim z diivodu rozhodnuti nového majitele, ktery dosud
neni zndm (volba jiného dodavatele investicniho majetku, vySs$i poZadavky na vybaveni

stomatologické ambulance, apod.).

Do zna¢né miry je toto riziko jiz feSeno v ndvrhu projektu prostfednictvim zapocitanych
rezerv. Tyto rezervy byly uvaZzovéany ve vysi 10 % pro kazdého ze subjektii (sou¢asného
inového majitele). Rezervy mohou nésledné byt vyuZzity ke kryti nepredvidatelnych
uddlosti. DalSim mozZnym opatienim, které bude vhodné realizovat, je tprava tohoto
projektu po nalezeni nového ndstupce dle jeho poZadavkii, moZnosti a preferenci.
Podrobnéji tak budou feSeny konkrétni polozky a sestaven pifesny rozpocet ndkladi a

vynosu projektu (zejména ¢asti tykajici se nového majitele).
R4 - neuzavieni smluv zdravotnimi pojiStovnami s novym subjektem

Do kategorie zavaznych rizik bylo zatfazeno 1 riziko neuzavieni novych smluv o thradach
vykonti zdravotnimi pojiStovnami. Konkrétné je toto riziko zaméfeno na pojistovny, se
kterymi se uzaviraji nové smlouvy prostiednictvim vybérového fizeni, tedy Ceskou
primyslovou zdravotni pojistovnu (CPZP) a Zdravotni pojistovnu ministerstva vnitra CR
(ZPMV CR). Pravdépodobnost vzniku tohoto rizika je sice minimélni (ohodnoceno

bodovym stupném 1), ale ndsledky jeho ptisobeni mohou byt kritické. Hlavnim divodem je
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predeviim neposkytnuti dotace MZ CR, kterd je jednim ze svych pozadavki vdzana na

smluvni partnerstvi dotovaného subjektu s minimdlné ¢tyfmi zdravotnimi pojistovnami.

SniZeni pravdépodobnosti vzniku tohoto rizika pfispivd zejména vysSe zminénd skute¢nost,
Ze zdravotni pojiStovny odpovidaji za sit’ poskytovatelil zdravotnich sluZeb pro své klienty
v daném regionu pusobnosti. V zdjmu téchto subjektd je proto mit uzaviené smlouvy
s dostatkem poskytovatelti zdravotni péce, aby nemohl byt Zadny z klientl pojiStovny

odmitnut.

Nepiiznivy dopad vzniklého rizika lze zmirnit napf. poddnim Zddosti o vypsani
vybérového fizeni k uzavieni smluvniho vztahu jesté s dalsi pojisStovnou. V daném regionu
je moZzné navazat vztah napiiklad s Oborovou zdravotni pojistovnou zaméstnanct bank,

pojistoven a stavebnictvi (OZP).
RS - neuzavieni najemni smlouvy

Pro novy subjekt je rovnéZ zdvaznym rizikem neuzavieni nové ndjemni smlouvy. MiiZe se
tak stat zejména z diivodu zmény platebnich podminek (napf. poZadavek na vySsi
ndjemné), piipadné neochota vedeni spolecnosti Sklostroj Turnov, s. r. o. naddle mit
v objektu své firmy poskytovatele zdravotnich sluzeb (napt. z diivodu jiného vyuZiti

najemnich prostor).

Pravdépodobnost vzniku tohoto rizika je vSak na druhém stupni, tedy vznik rizika je mélo
pravdépodobny. K navySeni ndgjmu miZe za jistych okolnosti dojit, nicméné stejné jako
uplné odmitnuti uzavieni smlouvy je i tato skute¢nost ne pfili§ pravdépodobnd. Hlavnim
divodem je fungujici ambulance praktického 1ékate, se kterou zubni ambulance ¢astecné
sdili prostory (pfistupové a spojovaci chodba, denni mistnost, WC a sprcha pro persondl,
WC pro pacienty), jejiz chod je zarucen jeSté na nckolik let. Zaroven je pro ambulanci
pfizniva i skuteCnost, Ze cCast jeji klientely tvofi pravé zaméstnanci zminéné firmy
Sklostroj, ktefi tak pii navstévé lékafe nemusi opoustét aredl pracovisté a zdroven jsou
z prace na oSetieni pusSténi na konkrétni lékafem uvedeny cCas, tedy nedochézi k ohroZeni

provozu firmy pfi odchodu vice pracovnikii na 1ékatské prohlidky.

V piipad¢, Ze by k naplnéni rizika doslo, je toto riziko zna¢né ohrozujici (stupen 4, t€zké
nasledky). Zejména se jednd o skuteCnost, Ze by nebylo zajiSt€éno misto provozu
ambulance. Dopad Ize ale do jisté miry zmirnit napf. pfipadnym jednani o odkupu prostor

do vlastnictvi nového majitele zdravotnického zatizeni.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 94

R6 — neobdrZeni investi¢ni dotace MZ CR

Investi¢ni ¢innost je pro realizaci tohoto projektu a naplnéni jeho cile zdsadni. Jednd se o
zminénou investici do stomatologické soupravy, RTG pfistroje a sterilizatoru, tedy do
legislativné povinného vybaveni ambulance. Zaroven se jednd o finanén€ nejnarocnéjsi
polozky ndkladi celého projektu. Je nutné zminit, Ze za ndstupce stavajici 1ékarky je
v optimdlnim pfipadé uvaZovan absolvent lékarské fakulty. Jednd se tedy o mladého
Cloveka, ktery s velkou pravdépodobnosti nebude mit dostatek finan¢nich prostiedkl
k uhrazeni téchto ndkladi. V piipad¢€ nepiiznani dotace by novy lékat byl nucen financovat
tyto polozky dlouhodobym tvérem. I tato skutecnost miiZze vést k tomu, Ze se mlady 1ékar
rozhodne neinvestovat do nového vybaveni a radéji pfijme pracovni pozici zaméstnance ve

vetsi klinice, piipadn€ v nemocnici, kde tyto ndklady nést nebude. I z tohoto divodu je

dopad tohoto rizika charakterizovan jako tézky.

Zpisob, jakym se d4 tomuto riziku ptedejit, je zejména v¢asné zazddani o investi¢ni dotaci.
Tato ¢innost je proto zarazena v popiedi ihned po zazddani o zapsini nového poskytovatele
do obchodniho rejstiiku a zajisténi potiebnych povoleni k ¢innosti. Zarovenn muze byt pfi
7Z4ddani dana ptfednost tomuto poskytovateli pied jinymi z divodu pievzeti klientely
soucasné lékarky a tim zajiSténi kontinuity poskytované péce. Dopad vzniklého rizika lze
sniZit jiZz zminénym investiénim dvérem u poskytovateli bankovnich sluzeb. Nicméné
v tomto piipadé¢ muZe postup narusit neochota mladého lékate zavazat se k pijcce. Treti
moznosti, kterd muze byt pro lékafe o néco piiznivejsi, je ndkup daného vybaveni
prostiednictvim leasingu. V obou piipadech je podstatnou vyhodou nového poskytovatele
jeho ptfevedeni na spole¢nost s ru¢enim omezenim. Tato forma podnikéni je bankovnimi a
leasingovymi spolecnosti kladné¢ vniména zejména z divodu jasné majetkové skutecnosti

subjektu a jeho schopnosti kryt své zdvazky.
R7 - Spatné ocenéni majetku

Riziko Spatného ocenéni majetku je dano nedostateCnymi znalostmi realizatora a
zadavatele projektu v oblasti ocenovani hmotného a nehmotného majetku zdravotnickych
zatizeni. Toto riziko bylo uvazovano jiz pii planovani projektu. Soucasti tohoto projektu je
proto pouze odhad realizatora projektu, béhem procesu samotné realizace je planovano
osloveni odborného znalce z oblasti ocefovani, v optimdlnim pfipad€ s profesnimi
znalostmi z oblasti ocenovani majetku zdravotnickych zafizeni. Z tohoto divodu je

zminéné riziko hodnoceno jako mdlo zdvazné — pravdépodobnost, Ze by u odborného
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znalce s poZadovanymi zkuSenostmi doSlo k pochybeni je ve vysledku mald. Nizka je
i mira dopadu pitipadného vzniklého rizika, nebot’ se neodrazi ve zvySené mite do hlavniho
nastaveného cile projektu — tedy zajisténi prevodu ambulance s cilem zajiSténi pokracovani
v poskytovanych zdravotnich sluzbéch. Jisté riziko by nastalo pouze v piipadé, kdy by byla
prodejni hodnota nadcenéna. 1 v tomto ptipadé lze situaci feSit vzdjemnou komunikaci
mezi stdvajici majitelkou a budoucim novym majitelem. Nelze ocekdvat vyrazné ohroZeni
projektu i z divodu, Ze i v piipad¢ precenéni majetku bude jeho hodnota stdle nizsi nez

hodnota, za kterou by byl nakoupen majetek novy.
R8 - odchod stavajici klientely ke konkurenci

Poslednim  zjiSténym rizikem je odchod stavajici klientely ke konkurenénim
poskytovatelim zdravotnich sluzeb. Nejvétsi pravdépodobnost, Ze dojde ke vzniku tohoto
rizika, je zejména v obdobi, kdy jiz bude ukoncena ¢innost stavajiciho subjektu, ale nebude
jesté zahdjena Cinnost ambulance nové. Pacienti v této dobé mohou vyhleddvat jiné
poskytovatele, ke kterym se budou registrovat. Je vSak tfeba brat v tivahu zjiSténou situaci
mezi stdvajicimi konkurenty. V soucasné dob¢ je kapacita vSech turnovskych ambulanci
naplnéna, novi pacienti az na vyjimky registrovani nejsou. Tim je i pravdépodobnost
vzniku rizika v tomto kritickém obdobi sniZena na tinosné minimum. Pokud by vSak doSlo
k oteveni jiné nové ambulance v dané lokalité v obdobi realizace projektu bez ndvaznosti
na stdvajici poskytovatele (pfevzeti klientely nékteré ze zavedenych ambulanci), miiZe se
ve vysledku projevit znateln¢jSim dopadem na stanoveny cil. Proto je toto riziko zatazeno

do kategorie rizik zavaznych.

Navrhovanym opatfenim pro zmirnéni pravdépodobnosti vyskytu tohoto rizika miZe byt
véasné informovani stdvajici klientely lékatky o pfevodu kartotéky k novému Ilékafi
formou tisténé informace v objektu ambulance a osobnim pfeddnim informace pii navstéve
pacienta v ambulanci. V ptfipad¢ vzniku rizika je mozné zmirnit jeho dopad nejen v€asnym
informovanim pacientl, ale rovnéZ zvefejnénim moZnosti registrace novych pacientll téz

zminénou formou, piipadné budouci webovou prezentaci.
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13 ZAVERY PLYNOUCI Z HODNOCENI PROJEKTU

Provedené analyzy umoznily vypocitat celkovou ndkladnost projektu a zhodnotit dobu jeho
navratnosti pro nového majitele spolecnosti. Tato doba je odhadovana pfiblizné na Sest let.
S ohledem na predpoklddanou dobu fungovani ambulance, kterd je odhadovand na dobu
produktivniho véku majitele, je tato zjiSténd doba akceptovatelnd, navrZzeny projekt je tak
realizovatelny. V pribéhu pldnovéni a realizace projektu je tfeba zohlednit zjiSténa rizika,
zejména riziko nenalezeni vhodného ndstupce stdvajici lékarky, které je zafazeno
v kategorii rizik kritickych. V pfipadé naplnéni tohoto rizika by mohlo dojit k zastaveni a
dalSimu nerealizovéni projektu jiZ v jeho dvodni fazi. Pro toto i pro dal$i mozZna rizika tak
byla navrZzena mozna opatfeni redukujici pravdépodobnost vzniku téchto rizik. Je vSak
nutné sledovat vyvoj rizik i v pribé¢hu samotné realizace projektu a vCas reagovat na jejich

hrozbu nebo pifipadny vznik.

Z casového pohledu je projekt realizovatelny v nastaveném horizontu. Pivodni plan
uvazoval piipravu, planovani a realizaci projektu v ¢asovém rozmezi od ledna roku 2018
do prosince roku 2019. Pii planovaném zahdjeni realizace projektu od 1. Cervna 2018 tak
pfi dodrZeni vypocteného nejmensiho poctu potfebnych dni vznikla pfiblizné pllro¢ni
Casovd rezerva, o kterou se muze projekt opozdit. Nejvetsi vyuziti této rezervy je
spatiovano pravé v dostate¢ném prostoru pro zminéné hledani vhodného néstupce stavajici

1ékarky.
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14 SHRNUTI PROJEKTU

Vystupem navrzeného projektu je soukromy subjekt poskytovatele zdravotnich sluzeb
v oboru stomatologie. Tento vystup pln¢ odpovida nastavenému hlavnimu cili projektu,
tedy prevedeni stdvajici zubni ambulance na nového majitele s cilem zajiSténi kontinuity
poskytované zubni péce v regionu Turnova a nejbliz§iho okoli. NiZze uvedend tabulka (Tab.
20) zobrazuje piehled zdkladnich ddaja o vysledné spolecnosti dle navrhovaného feseni

projektu.

Tab. 20 Zdkladni vidaje o navrieném subjektu (vlastni zpracovani)

Nézev subjektu

Novy zubat, s. 1. 0.

Pravni forma

Spole¢nost s ru¢enim omezenym

Misto vykonu ¢innosti

Prepetska 210, 511 01 Turnov

Vznik

10. 1. 2019

Predmét ¢innosti

Zubni péce, ostatni ¢innosti souvisejici se zdravotni péci

Majitel, jednatel spolecnosti

Novy majitel v jedné osobé

Pocet zaméstnancu na HPP

2 (1 1ékaft, 1 instrumentarka)

Smluvni pojistovny

Vseobecnd zdravotni pojistovna CR (111),
Vojenska zdravotni pojistovna CR (201),
Cesk4 pramyslova zdravotni pojistovna (205),

Zdravotni poji§tovna ministerstva vnitra CR (211)

Provozni doba

Pondéli — Etvrtek 7:30 — 16:00, patek 7:30 — 12:00

Charakteristika pracovisté

Ambulantni, primarni zubni péce

Prostory

Pronajaté

RTG na pracovisti

Ano

Zubni ambulance je vybavena dle pozadavkll vyhlasky ¢. 92/2012 Sb. uddvajiciho

minimalni pozadavky na vybaveni ambulanci. Souc¢asti nové ambulance je stomatologicka
souprava vcetné plivatka, vySetfovaciho svétla, piivodu stlaceného vzduchu a odsavani a
separdtoru odpadnich vod umoznujictho odlu€ovani amalgdmu. Stény prostoru ambulance
jsou oSetfeny omyvatelnym povrchem. Ziroven je ambulance vybavena obecné
vyzZadovanymi prostiedky, jakymi jsou umyvadlo, dfez pro CiSténi pomticek a manipulaci
s biologickym materidlem, ndbytek pro zaméstnance (Zidle pro lékafe a instrumentéaiku,

skiiiiky pro uloZeni materidlu, 1éCivych piipravkl a ndstroji, odkladaci plochy, stolky na
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nastroje, kartoténi skiin), lednice pro uchovdvani lécivych piipravkd, sterilizdtor a

prostfedky pro poskytnuti prvni pomoci v ambulanci.

Krom¢ samotné ambulance je v objektu dostupné odd€lené WC pro pacienty (spolecné
uzivani s pacienty pfiléhajictho praktického 1ékate) a pro persondl, cekarna, RTG mistnost
s RTG pfistrojem, mistnost pro vyvoldvani RTG snimkd, kanceldiskda mistnost, skladovaci
prostory, denni mistnost pro odpocinek persondlu sdilend s persondlem ambulance

praktického I1ékate a tklidova komora pro cely objekt zdravotnického zatizeni.
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ZAVER

Navrzené projektové feSeni vede k naplnéni hlavniho cile projektu, tedy prevedeni
soukromé stomatologické ambulance MUDr. Marie Stejfové na nového majitele s cilem
zabezpecit kontinuitu poskytovanych sluzeb pro stdvajici klientelu ambulance i pro dalsi
obyvatele mésta Turnova a jeho nejbliz§i okoli. Zaroven byl v projektu zohlednén
pozadavek zachovani stdvajici finan¢ni dostupnosti poskytovanych sluzeb klientiim
ambulance. V dil¢ich cCastech projektu byly feSeny kroky vedouci k ndpravé slabych
strdnek ordinace, které by mohly mit v nejbliz§i dobé neptiznivy vliv na jeji vyvoj a
existenci. PredevS§im byla vyfeSena problematika zastaralého majetku spolecnosti,
konkrétn¢ zdkladniho vybaveni potfebného pro vykon cCinnosti stomatologa
(stomatologickd souprava, RTG pfistroj, sterilizitor) ndkupem nového majetku
prostfednictvim vypsaného dotac¢niho programu. TézZ je v projektu feSen ndkup nového IT
vybaveni, konkrétné pocitaCe vcCetné piisluSenstvi a zavedeni internetové piipojky
umoziujici a z velké Casti i usnadnujici spolupréaci lékatre s institucemi zdravotni péce
(zdravotni pojistovny, SUKL, laboratof, apod.). Souldsti projektového feSeni bylo
zpracovani ndkladové, ¢asové a rizikové analyzy vcetné rozboru kritickych mist projektu a
navrhu jejich feseni.

Na navrZeny projekt 1ze v budoucnu navézat eliminaci dalSich slabych stranek podniku,
napiiklad vytvofenim webové prezentace ambulance zahrnujici predevSim vlastni
internetové stranky. Ty by v budoucnu mohly pacientim nabidnout nejen potiebné
informace dostupné odkudkoliv, ale rovnézZ elektronické objedndvani na zvoleny termin.
To by mohlo nejen zvysit efektivitu samotné prace Iékaie a instrumentaiky diky sniZeni
poctu telefondti v prabéhu pracovni doby, ale rovnéZ by mohlo vést ke zlepSeni

konvenience pacientii diky moZnému zkriceni ¢ekacich dob na oSetfeni.

V budoucnu by bylo mozné podpofit v souasné dob& nejsilngjsi stranku podniku, kterou je
poskytovani preventivni péce. Ambulanci se nabizi vyuziti kancelarskych prostor v zadnim
traktu objektu, které jsou v soucasné dobé vyuzivany vétSinové k archivaci dokumentt.
Tento prostor by mohl byt upraven na ordinaci dentdlni hygienistky, kterd by byla ve
spolecnosti zamé&stndna. Toto feSeni by nejen podpofilo zminénou silnou stranku podniku,
ale rovnéZ by umoznilo efektivni rozlozeni prace mezi preventivni Cast zajiStovanou

7z vz

z velké Casti hygienistkou a ¢ast 1écebnou zajistovanou stomatologem. V takovém piipadé

oA

by v8ak bylo nutné Zadat Krajsky dfad o rozSiteni poskytovanych sluzeb, na zdklad¢
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kterého se do jist¢é miry méni i zplsob a vySe uhrad vykdzané péce zdravotnimi
pojistovnami.

V soucasné dob¢ je navrhovany projekt pievodu ambulance na nového majitele ve fazi
piiprav, zahdjeni realizace je pfipravovano na Cerven roku 2018. Samotny projekt je
navrZzen tak, aby byl pfi zméné vstupnich ddaji aplikovatelny na zafizeni charakteru
soukromé stomatologické ambulance obdobnych parametrti. Témito parametry jsou
zejména lokalizace v obci do 20 tisic obyvatel, pravni forma subjektu OSVC, poskytovani
zdravotni péce s prevahou vykoni hrazenych zdravotni pojistovnou, do jisté miry i

narustajici klientela ve v€ku nad 65 let.
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A 1 1 7 2 0 2 0 2 0 0 A
B 7 14 30 16 2 18 2 18 0 0 A
C 60 120 182 120 18 138 18 138 0 0 A
D 1 1 2 1 138 139 190 191 52 0 N
E 30 90 182 95 139 235 206 301 67 0 N
F 14 30 60 32 139 172 191 223 52 0 N
G 1 1 1 1 138 139 150 151 12 0 N
H 1 1 1 1 138 139 150 151 12 0 N
| 1 2 7 3 172 174 223 226 52 0 N
J 5 10 30 13 138 151 138 151 0 0 A
K 5 14 30 15 151 166 151 166 0 0 A
L 30 60 90 60 166 226 166 226 0 0 A
M 1 1 1 1 226 227 300 301 74 0 N
N 1 1 1 1 226 227 300 301 74 0 N
(0) 30 60 180 75 226 301 226 301 0 0 A
P 14 30 15 226 241 286 301 60 0 N
Q 5 14 30 15 226 241 286 301 60 0 N
R 14 30 60 32 226 258 269 301 43 0 N
S 1 1 2 1 301 302 301 302 0 0 A
T 30 60 90 60 302 362 302 362 0 0 A
U 2 5 14 6 362 368 362 368 0 0 A
A% 5 10 20 11 368 379 368 379 0 0 A
A% 1 2 5 2 379 381 379 381 0 0 A
X 1 2 5 2 381 383 381 383 0 0 A
Y 1 2 5 2 383 385 383 385 0 0 A
Z 2 5 7 5 385 390 385 390 0 0 A
ZA 1 1 1 1 390 391 390 391 0 0 A
7B 1 1 1 1 391 392 391 392 0 0 A

Zpracovani Casové analyzy projektu v jednotkdch dnti, kritickd cesta vyznacena Cervené
(vlastni zpracovdéni).
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