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ABSTRAKT

Predmétem diplomové prace je analyza fakKi® naslednou projektovotasti navrhova-
nych znén k dosazeni vyssi efektivity ekonomik§ndho oda@leni. Mezi navrhované zén

ny pati zavedeni pozice controllera a navrh néizeni aquamaétdo ¢cekaren éni ambu-
lance, ktery je do projektu zahrnut spiSe jako kaimi sluZzba. Popis Krajské nemocnice
TomaSe Bati, éniho oddéleni, nakladova analyza, SWOT analaza, analyzaniait a
vngjSich faktofi ovliviwujici hospodgeni a@niho oddleni a rozbor platebni schopnosti
zdravotnich pojifoven, tvdi praktickouéast diplomové prace. V teoretickésti diplomo-
vé prace je popsana zakladni terminologie, jeZ m&islost s tématem prace. Déle jsou
popsany zdravotni systémy, vSeobecné zdravotnsifdji formy financovani zdravotni

p&e a struktura zdravotnickychizzeni.

Kli¢ova slova:

Oc¢ni oddctleni, zdravotni p&, zdravotni pojighi, zpisoby financovani, efektivita, nakla-

dy, controlling, controller.

ABSTRACT

The subjekt of the diploma thesis is analyze tloéofa with subsequent project higher effi-
ciency the economy of the ophthalmology departméné proposed changes include the
introduction of the position controller and the posed acquisition in the waiting rooms
with aquamat on the ophthalmology ambulance, wigancluded in the project rather as
comfort service. Tomas Bata Regional Hospital, balmology department, cost analysis,
SWOT analysis, internal and external factors alffgcthe management of ophthalmology
separation and analysis of the solvency of inswwaopanies, are the practical part of the
thesis. In the theoretical part of the thesis dbesrthe basic terminology that is related to
the topic of thesis. Below are the health careesyst universal health insurance, forms of

financing health care and a structure of healtHitigs.

Keywords:

Ophtalmology department, universal health instahealthcare, methods of financing,

efficiency, costs, controlling, controller.
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UvoD

Zdravi pati mezi nejcengSi hodnoty, které v zivétmame. NaSim Ukolem je chranit ho
a peovat o . Jeho potencionalni ohrozeni je sgoke vSem lidem na Zemi, bez ohledu

na to, kde Ziji.

Nemocnice jsou vyznamnou s@sti systému zdravotni & Vyznam# prispivaji ke
zdravi populace. Jsou mistem, kde specialisté paslgvé sluzby a zaroviejsou cilem
znaneécasti finartnich prostedki urcenych na zdravotni pe Myslenka, Ze se nemocnice
v budoucnosti budou potykat s takovymi problémipjgsou nové nemoci, rychle se vyvi-
jejici medicinské technologie, starnuti populacereeposledniad neustala rozpiova
omezeni, je jistna mist.

Béhem své Bkolikaleté praxe jsem &a moznost pracovat nédanych oddlenich fiznych
zdravotnickych z#zeni vCeské republice. ied svym nastupem nami oddleni, kde
nyni pracuji na pozici vSeobecné sestry, jsem giddomila, co znamenargchod ze stat-
niho zdizeni do instituce pod zastitou kraje. A nebyt gtuth ekonomicke fakut je
mozné, Ze bych séthto znén jeSe néjakou dobu nevsimala.

Jako téma diplomové prace jsem si vybrala Projef@eni efektivity ekonomiky nacaim
odcEleni v podminkach akciové spotesti. Ekonomickou efektivitou ve zdravotnictvi
rozumime snahu maximalizovat socialni entitu (ztlrebo pistup k péi) tim nejekono-
V diplomové praci jsem se za&iila na své pracoviét které dle mého vykazuje dobré pra-
covni vysledky a i fes tyto vysoké pity odpracovanych zdravotnickych vykioza rok
2011 vykazuje ztratu. V teoretick@sti diplomové prace sewuji zakladni terminologii,
kterd& ma pimou souvislost s tématem prace. Dale seéhajmna zdravotnické systéemy,
zdravotni pojiSovny a financovani zdravotni §& V praktickécasti se ¥nuji Krajské
nemocnici TomaSe Bati, a.s. a jejiménomu oddleni, kterého se cela diplomova prace
tyka. Dale provadim SWOT analyzu, analyzujgéjén a vnitni faktory majici vliv na eko-
nomiku a@niho oddleni, vyhodnocuji hospodské vysledky za rok 2010, 2011, sdadu-

ji se na platby od zdravotnich pajifen a v projektovéasti prace navrhuji mozriéseni

pro zvySeni efektivity ekonomikycaiho oddleni.
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1 ZAKLADNI TERMINOLOGIE

Zdravi

Dle WHO (s«tové zdravotnické organizace) je zdravi chapano jgk/azeny stav ¢tes-

né, duSevni a socialni pohody.

Zdravi pati k nejvyznamggjSim hodnotantlovéka a odjakziva bylo vzdy na prvnim naéist
Presto by nerflo predstavovat cil Zivota, ale jedno zjeho smysluptinyaodminek.
(Celedova &evela, 2010, s. 8-14)

Nemoc

Nemoc, neboli chorob& onemocsni je patologicky stavéta nebo mysli, ktery je proje-
vem zneny funkci burk a v disledku i morfologickym poskozenim bikg tkani nebo

orgarni. (Celedova & evela, 2010, s. 20)

Zdravotni péce

Zdravotni pée je soubor l&bnych ukon provadnych lékai a ostatnimi zdravotnickymi
pracovniky za €elem vyl&€eni pacienta, zlepSeni nebo alespachovani jeho zdravotni-
ho stavu. (Dagk a Gelt, 2003, s. 81)

Zdravotnictvi

Hlavni alohou od¥tvi zdravotnictvi je organizovat a zabegpeat poskytovani zdravotni
p&e. Zdroje vynakladané do této oblasti nejsouimp Ungre ve vztahu k vysledin,
mnohdy jsou vysledky nejednozme, Zzadné nebo i negativni.

(Gladkij, 2003, s.105-106). Zdravotnictvi zahrnuje:

1. Zdravotnické sluzby,

2. Zdravotnické vzéani,

3. Rozvoj ¢dy,

4. Zdravotnickou vyrobu (Iéky a zdravotnicky madé;i

5. Zdravotnickou distribucidetre 1ékaren. (Durdisova a Langamrova, 2001, s. 45)
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Ekonomie

Ekonomie je ¥da, kterd zkouma, jak dana spwlest uziva vzacné zdroje k vyrobzite:-

nych statk a jak je rozdluje mezi fizné skupiny. (Dohnalova, 2011, s. 11)

Ekonomika

Na rozdil od ekonomie je ekonomika chapana jakasildpoléenské praxe, ktera zahrnu-
je vyrobu statlk a sluzeb, jejich rozdovani, sndnu a spaebu. Ekonomika vyuZziva po-

znatki ekonomie. (Brabova a Zubikova, 2007, s. 41)

Akciova spol&nost

Akciova spolénost je obchodni spaleost, jejiz kapital je rozvrzen nacuy pocet akcii

o jmenovité hodneét Zakladni kapital spotmosti zaloZzené s vejnou nabidkou akcii musi
¢init alespa 20 000 000 K. Zakladni kapital spotmosti zaloZzené bez i&jné nabidky
akcii musicinit alespa 2 000 000 K. Spol€nost rii celym svym majetkem, ovSem spo-
le¢nici, neboli akcioné za spolénost nerdi. Akciova spolénost paiti k nejrozstensjSim

formam podnikani ¥ eské republice. (St&ova, 2007, s. 80)

Efektivita

Efektivita vyjaduje praktickou dinnost smysluplné lidsk&nnosti, nefast;ji lidské préace.
Aby se utity systém (i zdravotnicky) mohl zlepSit, jeba, aby rél adekvatni zdroje (jak
financni, lidské i technologicke), dale byl d&b organizovan a #h dobré vedeni.
(Dolansky, 2008, s. 52)
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2 VSEOBECNE ZDRAVOTNI POJIST ENIi

Systém véejného zdravotniho pojisti v Ceské republice vznikl gatkem 90. let 20. sto-
leti. Je zaloZzen n&nnosti zdravotnich poji®ven, jejich hlavnim Ukolem je vybrat pojist-
né od platé zdravotniho pojigni. S ¢mito ziskanymi finatinimi prostedky zaplati zdra-

votnickym zdizenim za poskytnutou zdravotni¢ppojisSttncim a hradi naklady za Iéky a

prostedky zdravotnické techniky.

Prostedky vynakladané na zabezpai systéemu wejného zdravotniho poji&ti, pro-
strednictvim zdravotnich pojfidven, vyraza prevysuji ¢dstku 100 miliard K ro¢ng.
(Dargk a Gelt, 2003, s. 7)

2.1 Zdravotnické systémy

Zdravotnicky systém je organig@ celek usptadanych vztalh mezi veéejnosti, poskyto-
vateli zdravotni pé, financujicimi subjekty a organy reprezentujithdwni politiku,

v jehoZ rdmci se uskuti#uje zdravotni pée.

Zdravotnické systémy prochazely dlouhym a slozZitggmojem. Cilem fungovani kazdého
zdravotnického systému je uspokojovani zdravotpiaieb obyvatel. OvSemipnapko-
vani této patby nesmi dochazet k tomu, Ze vydaje zdravotnprivbostou rychlejSim tem-

pem nez HDP.

Subjekty, z kterych se v stasné dob zdravotnické systémy skladaji — pacient, poskyto-
vatelé zdravotni @@, subjekty hradici zdravotni géa v neposledntackt stat. (Satera,
2010, s. 20-21)

2.1.1 Model narodniho zdravotniho pojis&€ni s vice zdravotnimi poji¥ovnami

Model Narodniho zdravotniho pojist byl zalozen Otto von Bismarckem. V rdmci tohoto
modelu se vzijendndophuje veaejny sektor se sektorem privatnim. Jde o formu\aitra
p&e hrazenou z foridzdravotniho poji&nhi, do které pdt prispivky zamestnavatel, za-

méstnané a statu. Je zde zap# vysokéa kvalita poskytovanédeé (Satera, 2010, s. 24).

Poskytovatelé jsourpvazr soukromé praxe jak praktickych |ékatak specialist, sou-

kroma pracovi& komplementu v ambulantni géV luzkové péi jsou poskytovatelé ne-
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mocnini  zd&izeni a specializované ¢ebny Gznych  vlastnickych — forem.
(Dolansky, 2008, s. 37)

Zdravotni pojisni je ze zakona povinné a platba zdravotriiepga osoby bezippmu je
realizovana statem (vice viz s. 17-18). Tento mdeeluplatiovan vCR, Némecku,
Rakousku, Polsku, atd. (Dolansky, 2008, s. 37)

2.1.2 Trzni model komeréniho pojisténi

Predstavitelem trzniho modelu komieiho pojiSEni jsou Spojené staty americké. V USA
neni jednotna zdravotni politika na federalni Gipani jednotny federalni systém zajisit
zdravotni pée. Neexistuje zde zakon o vieobecném zdravotniitgdj Uhrada za zdra-
votni p&i je realizovana ztznych zdroj, od gimé platby pes Uhrady progtdnictvim
soukromych zdravotnich pofidven kometniho i neziskového charakteru, az po uhrady

Z mistnich, statnich a federalnich zdroj

Pro obyvatele bez fingnich moznosti stat zavedl federalni zdravotni mogMedicare,
jez je ugen lidem nad 65 leté&ku a program Medicaid, ktery se z&mje hlavié na

piijmove slabsi populaci.

Da sefici, Ze trzni zdravotnictvi zaloZené na principlného trhu povazuje zdravotnigpé

za zboZzi s trzni cenou. (Dolansky, 2008, s. 35-36)

2.1.3 Model narodni zdravotni sluzby

Model narodni zdravotni sluzby, neboli Beveritigesystéem. Zdravotni @é je hrazena
pievazre z vaejnych prostedki, z 80 % jsou ziskany z damz pgijmu obyvatel a z 15 %
z dophkové platby narodniho pojiti. Spoludast je realizovana hlagnv oblasti I€iv,
protetiky a bryli. Tento model je nejvice razfiy ve Velké Britanii a Kan&d (Dolansky,
2008, s. 36)

2.1.4 Centralisticky model

Centralisticky model, neboli Semask model je opakem trzniho modelu zdravotnictvi.

Jedna se o zaji&ti zdravotni p& pro vSechny bez ohledu na platebni moZnostiyatina
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p&e je financovanaipdevsim z dani prasdnictvim statniho rozgtu. VesSkera zdravot-
nick4 zakiizeni jsou majetkem statu a zdravéthpracovnici jsou statnimi zaistnanci.
Byl uplatrén ve statech socialistické soustavy do roku 199@ atatech s minfadnymi
ekonomickymi podminkami jako je Kuvaii Brunei. Dnes je stale aktivni na Kb
(Dolansky, 2008, s. 36)

2.2 Pravni normy verejného zdravotniho pojiséni CR v ramci EU

2.2.1 Evropska pravni Uprava
Evropska pravni Uprava se dotyka zejména:
a) Naizeni vlady EHS. 1408/71 a provati predpis néizeni Rady EHS. 574/72,

b) Judikatura Evropského soudniho dvora (EDS) asibposkytovani zdravotni §e

2.2.2 Ceska pravni Gprava

Ceska pravni Gprava zahrnuije:

a) Zakonc. 48/1997 Sb., o ¥ejném zdravotnim poji&hi, v platném zéni,

b) Zakon¢. 592/1992 Sb., o pojistném na vSeobecné zdrapoiiiittni, v platném zéni,
c) Zakong¢. 20/1966 Sb., o @géo zdravi lidu, v platném zmi,

d) Z&akon¢. 551/1991 Sb., o VZPR, v platném zéni,

e) Zakon¢. 280/1992 Sh., o resortnich, oborovych, podnikbvgcdalSich zdravotnich

pojistovnach v platném zmi

2.3 Zdravotni pojistovny v Ceské republice

Zdravotni pojisovny jsou véejnopravni instituce, které musi vést seznam snidivadra-
votnich zdizeni; vydavaji bezplathsvym pojiSéncaim prikaz pojisénce nebo nahradni
doklad; kontroluji vyuzivani a poskytovani zdravigig&e hrazené ze zdravotniho pajist
v jejim objemu; vedou osobniét pojisénce jako pehled vydaj na zdravotni p# a za-

placenych regulmich poplatk a doplatk zacasté&né hrazené I&vé pripravky a potravi-
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ny pro zvlastni Iékaké &ely, které se zagitavaji do limitu; na vyzadani poj&tce musi
poskytovat pisemnbezplaté jedenkrat rong, formou vypisu z osobnihoc¢tiu, Udaje o
zdravotni pé& uhrazené za tohoto pojice za poslednich 12&sial véetnd zaplacenych
regul&nich poplatk a doplatk.

Platci zdravotniho poji&hi jsou pojisénci, zangstnavatelé a stat.

PojiS€nec v pracovnim po#nu hradi pojistné, z&hoz vznika dast na nemocenském po-
jisténi. Odvadi 4,5 % z vydtovaciho zakladu. Je-li osoba samostatdélecné cinna,
vySe pojistnéhgini 13,5% z vyngiovaciho zakladu. Osoby bez zdanitelnyéinpi odva-
di 13,5 % z minimalni mzdy — aktuélee jedna @astku 1080 K.

Zamestnavatel hradfast pojistného za své zastnance tzn. 9 % z vyiovaciho zakladu.

Stat plati pojistné ve vysi 25% vSeobecného &vaciho zakladu. Stat je platcem pojist-
ného za nezaopgané dti, pozivatele dchodu, Zeny na mateké nebo rodovské dovole-
né, fipadré Zeny pobirajici peafZitou pomoc v matstvi, osoby pobirajici davku pomoci
v hmotné nouzi, osoby, které jsou zavislé néi pjaé osoby a osoba pejici, osoby ve
vazl® nebo vykonu trestu odti svobody, mladistvi umi&ti ve Skolském Z#&eni pro
vykon astavni vychovy a ochranné vychovyijemce rodiovského pispevku, osoby re-
gistrované naiadu prace. Dale osoba celod&nosobr aradre peiujici alespé o jedno
dit¢ do 7 let ¥ku nebo nejménho dw déti do 15 let ¥ku, osoba s trvalym pobytem na
uzemiCR, ktera neni platcem pojistného jako zatanec ani jako OSVa je grijemcem
davek nemocenského pofist, osoby vykonavajici dlouhodobou dobrovolnickduzbu,
cizinci, kterym bylo udleno opraveni k pobytu na GzemiR za @elem poskytnuti do-
¢asné ochrany. Zadatel odlehi mezinarodni ochrany a jehoddftarozené na GzerdR a
cizinec, jemuz bylo uleno vizum k pobytu nad 90 drza &elem strgni pobytu a jeho
dité narozené na Uzer@R. (Satera, 2010, s. 40-41)

2.3.1 Funkce zdravotni poji&’ovny v ramci systému zdravotniho pojiStni

Zdravotni pojisovny v ramci systému zdravotniho pajigit maji tyto funkce:

- vybira pojistné na vSeobecné zdravotni p&jisbd platé pojistného za své pojis-

ténce,



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 18

provadi kontroly u platcpojistného, zda je pojistridstka spravnym Zigobem ur-

éena a odvedena,

hradi svym poji&nhcaim zdravotni p& poskytnutou ve smluvnich zdravotnickych

za‘izenich,

hradi zdravotni pi# poskytnutou WCR a za witych podminek také v zahraii
zodpovida za tvorbu gismluvnich partnérpro své pojigtnce,

hradi rekrateny limit regul&nich poplatk a doplatk,

dohlizi na kvalitu poskytované zdravotnipg

vydava poji&nci prikaz pojisénce,

vede registr pojighai,

pIni funkce a ostatni Ukoly (tvorba vykaznictvigeai registru pojighci aj.),

podléhé kontrole statnich orga@R. (Satera, 2010, s. 54)

2.3.2 Zdravotni pojistovny vCR

V sowtasné dob pisobi na trhu 'R tyto zdravotni poji&vny:

1.

VSeobecna zdravotni pajivnaCR — 111

Vojenska zdravotni pojivna — 201

Ceska pimyslovéa zdravotni poji®vna — 205

Zamsstnanecké poji®vna Skoda — 209

Zdravotni poji§ovna ministerstva vnitréR — 211
Oborovéazdravotni pojisovna bank, pojven a stavebnictvi — 207

Revirni bratrska pokladna, zdravotni papgna — 213
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8. Zdravotni pojisovna Metal-Aliance — 217.

Pfijmy a vydaje zdravotnich pojistoven
240

220

200

180

160

140

120 —PFijmy ZP

= \/Vdaje ZP
100 I 1 I 1 I 1 1 1 1 I I 1

mid. KE 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011%

Obr. 1 Fjmy a vydaje zdravotnich pajgven(MZCR,© 2010)

2.3.3 V3eobecné zdravotni pojiovny CR

VZP CR je nejwtsi zdravotni pojigovnou na trhu viejného zdravotniho pojiti v Ceské
republice. Portfolio pojighci je nagi¢ vSemi ¥kovymi a socioekonomickymi skupinami

a odhaduje seflizn¢ na 65% vSech poji&ch.

VZP CR je pravnickou osobou, v pravnich vztazich vysgesuym jménem. Neni zapsana
v Obchodnim rejgtku a nesmi iizovat a provozovat zdravotnickéiizzeni.Cinnost VZP
CR je upravena podle Zakona551/1991 Sb., o VZBR v platném zéni.
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Tab. 1 Rijmy a vydaje VZER

0

P¥ijmy VZP CR

Vydaje VZP CR

Platby pojistného od poji&tci, zangstnavatel

a statu.

Platby za Uuhrady zdravotnif@poskytované
na zaklad vSeobecného zdravotniho pajisit
podle smluv uzatenych se zdravotnickymi

zarfzenimi.

Vlastni zdroje vytveéené vyuzivanim fond
VZP CR.

Platby jinym zdravotnim poji®vnam nebo
jinym subjektim na z&klad smluv o finagnim
vyporadani plateb za zdravotni sluzby posky
nuté pojidéncim VZP CR.

Prijmy plynoucimi z pirazek k pojistnému,

pokut a poplatk z prodleni gtované VZPCR.

Uhrady naklad neodkladného té&eni

v zahrandi.

Dary a ostatnifjjmy.

Naklady nasinnost VZPCR.

Prijmy od zamdstnavatei, u nichz charakter
vykonavané prace vyzZaduje zvySenou zdrav:
p&i o zangéstnance na uhradu zdravotnich

vykoni.

Uhrady za vykony zavodni preventivnicpé

htni a specifické zdravotni pé.

Uhradycastek, pesahujici limit pro regutai
poplatky a doplatky.

Zdroj: Satera, 2010, s. 55-57

2.3.4 Ostatni zaméstnanecké zdravotni poji#ovny v CR

Mimo VZP CR na trhu zdravotniho pojiti pisobi daldich 7 zdravotnich pajisen. V

téchto poji¥ovnach je pojidino piblizné 35% pojisénci CR. (Satera, 2010, s. 59)

Cinnost &chto zdravotnich poji®ven upravuje Zakon. 280/1992 Sb., o resortnich, obo-

rovych, podnikovych a dalSich pajagvnach

, V platném zni.
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3 FINANCOVANI ZDRAVOTNI PE CE

Forma financovani zdravotnickych sluzeb se &gd do dvou oblasti a to n&imé (ve-
fejné rozpoty, povinné pojidtni, dobrovolné pojighi, zangstnanecké pojighi, charita,
zahranini pomoc) a nefmé, do kteréfadime pimé platby od Hjemair sluzeb.
(Suchéankova, 2012)

statni | investice zdravotnicka
rozpoCet | a statni programy zafizeni
f‘d . podil statu platba
anc za vykony
.| spoluicast -
odnik —— ojistovn
P o na pojistnem poJ y

pojistné

pojisténci

Obr.2 Pohyb finathich prostedki na zdravotnické sluzby

(Holcik, Za'ek a Koupilova, 2006, s. 73)

3.1 Naklady na zdravotnictvi

Pozadavky na systém Uhrad zdravotnickych sluzeimdly respektovat oprawmé zajmy
vSech dastniki - pacient, zdravotnickych zdzeni, statu. Systém Ghrad bylnbyt pri-
hledny, jednoduchy, minimaradministrativié narany, flexibilni ve vztahu k fnicim se
podminkdm a v neposlediadé univerzalni, aby mohl byt vyuZzity ve vSech zdrawot

kych zd&izenich stejného typu.

Priblizné 80% z veéejného zdravotniho pojisti tvori Uhrady zdravotnickych sluzeb.
(Satera, 2010, s. 65)
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3.1.1 Uhradové mechanismy

Mezi Uhradové mechanismy, jimiZz jsou zdravotnimiizzmi proplaceny zdravotnické

vykony pati:

a) Kapita¢éni platba

Forma této platby je gena praktickym |ékd@m pro dosplé a praktickym Iék&m pro dti
a dorost. Vy3e kapitai platby je dana vyhlaskou MZR o stanoveni hodnot bodu, vyse
Uhrad zdravotni @& hrazené z ¥ejného zdravotniho poji§ti a regulanich omezeni ob-
jemu poskytnuté zdravotni gghrazené z wejného zdravotniho poji&ti (pro rok 2010 se
jedna o vyhlaska. 471/2009 Sh.). V kapitai platk® je zahrnuta fada vykori poskyto-
vané zdravotni @&, kterou Iékapii oSeteni pojisénce nevykazuje pojfdvre k Uhrad.
Zakladni sazba se podle rozsahu oré¢hineh hodin pohybuje od 47&do 50 K za n€sic.
Ta se pak nasobiékovym koeficientem — indexem, ktery zohiege nar@nost pée
v jednotlivych ¥kovych skupinach (po i letech). Index vyjatlje pongr nakladi na
pojistnce v dané &kove skupig vici nakladim na pojistnce ve ¥kové skupig 15 az
19 let. NejvysSi index je wetl ve wku 0-4 roky a u paciefitve wku nad 85 let. Nafklad
prakticky Iéka pro ckti a dorost ma za ditve wku do 5 let kapiténi platbu 50 K x 3,91
— tedy fiblizn¢ 200 K& mésicné.

Kapitatni platba je placena i v toniipadct, Ze pojiS¢nec v daném kalenttim mesici
praktického lékge nenavstivil. (VZRER, © 2011)

b) Platba za oSatovaci den

Tato forma Uhrady je pouZita ¥ipact poskytovani Ustavni pé @i hospitalizaci pacienta
v nemocnici, odborném ¢ébném Ustavu, é&bre dlouhodoks nemocnych nebo Faeni
hospicového typu. Zakladni jednotkou jsou nakladgignta na jeden den oati podle
kategorie Ustavniho #aeni, do kterého je zahrnut sfaiiovany material, naklady na
uklid, spravni rezie, provozni rezie, doprava patdieodpisy vybaveni zdravotnického

zarizeni, naklady na giizeni pradla a vykony provédé v ramci dané diagndézy.

Nemocnicim jecasto provaéha i pausalni platba. V tomtdipadt zdravotni pojisovna
hradi nemocnici v rdmci daného obdobi platbu, stenou na zakladpaitu oSetenych
pacient v referegnim obdobi. V pipac, Ze se péet oSetenych poji&nci zvysi, mize
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zdravotni pojisovna tuto skutgnost zohlednit a navySit zdravotnickémuizani Ghradu.
(Satera, 2010, s. 68)

c) Platba za vykon

Dle tohoto typu Uhrady je hrazena vzdy konkrétribpka zdravotni pg. K jednotlivym
vykonim je gifazen poet bodi, vyjadeny v K. Hodnota bodu je vZzdy &ena pro fi-
sluSnou odbornosti dany typ zdravotnického #aeni, které obdrzi celkovotastku ve
financnim vyjadeni jako pdet bodi vynasobeny hodnotou bodu. V sasné dob se
hodnota bodu pohybuje od 0,% o 1,1 K, kdy zalezi na odbornosti a typu zdravotnic-
kého zaizeni. Z divodu zabra#éni zdravotnickym zdzenim k vykazovani nadbyieé
zdravotni pée byly nastaveny regulai mechanismy, jejichz ukolem je toto nadkyi@

vykazovani minimalizovat. (Satera, 2010, s. 68 }- 69

d) Uhrada dle DRG

DRG - Diagnosis related Gross, neboli platba zgrihau je vyuzivanaipdevsim v USA.
V CR se testuje od roku 1997 a v dnedni&dplvyuziva velky péet nemocnic, detrs
KNTB, a.s. Platba za diagn6zu se vyuZziva nejviadedpe s pausalni platbou. Tento typ
Uhrady stanovuje platbu za konkrétni diagn6zur¢enupro Ustavni @ pacienta, pracuje
s tzv. piimérnym pacientem a vifpac, Ze se u pacienta objevi komplikace a jeliené

je drazsi neZ stanovena hodnota, zdravotnickiéera je prodlecné. (Satera, 2010, s. 69)

Vyhoda systému platby zd&ipad je v tom, Ze odstigje vertikalni pohled na hospaéai
nemocnice pomoci nakladovychiestisek. Poitaji se pesné bilance jednotlivychistlisek
a je resreé dané, které stdisko je ziskové a které ztratové.

DRG nabizi horizontalni pohled na ekonomiku, kdypeeovnavaji naklady a vynosy na
produkt |€eni, tedy pacienta. Tento pohled ma jednoa&actSi logiku, protoze jedinym
smyslem existence nemocnice jebaé pacient, ktera by nerla byt pro fizkova zaizeni
ekonomicky nevyhodnd. (Copyright, © 2007-2012)
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3.2 Formy spolul¢asti pacienta

Spolutast pacienta na zdravotni¢pévori asi 10% finatnich prostedki vioZzenych do
systému zdravotnictvi €R. Konkrétré se jedna oifimé platby za provedené vykony, |é-
Civé pripravkyci zdravotni prosedky, které nejsou hrazeny ziggého zdravotniho pojis-
téni, jsou hrazenyasté&né nebo osoba nema zdravotni p@jst Dale se jedna orimé
platby za vyuziti nadstandardnich sluzeb, refnilgpoplatky, doplatky a platby v ramci
soukromého zdravotniho pop#i. (Satera, 2010, s. 70)

3.2.1 Regulaéni poplatky a doplatky na zdravotni p&i

Od 1.1. 2008 je kazdy poj&tec povinen platit poskytovateh zdravotni p& za poskyt-
nuté zdravotnické sluzby tzv. regété poplatky, které jen nutné uhradit v hotovoskis=
tuji tfi kategorie &chto poplatk:

1) 30 K&

Tento poplatek se hradi za kazdou n&wstiekan v ambulantni p&. Jedna se o praktické
leékare pro dti i pro dosglé, gynekology, zubni lIéka a vSechny ambulantni specialisty.
Poplatek se plati vzdy, pokud je provedeno jakekklinické vySeteni. Dale se plati
30 K¢ za kazdou polozku na receptu.

Od tohoto poplatku jsou osvobozendtigii navstve praktickeho Iékee pro dti a dorost.

2) 100 K&

Od 1.12. 2011 se zmil regula&ni poplatek z 60 K na 100 K za kazdy den pobytu
v nemocnici, laznich, ozdravovnach¢éénach. Denijeti a den propushi ze zéizeni se
pacitaji dohromady jako jeden den pobytu.

3) 90 K&

Regul&ni poplatek 90 K se hradi za poskytnuti neodkladnégécetné p&e poskytnuté
lékarskou sluzbou prvni pomoci a zubni pohotovostnitgluz za vyuziti nemocemi po-
hotovosti v sobotu, néd, statnich svatcich a v pracovnich dnech védoth 17:00 do 7:00
pouze vtom fipadk, pokud neni vySé&na osoba néasleéin hospitalizovana.
(MZCR,© 2010)



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 25

3.2.2 Situace, kdy se reguléni poplatky a doplatky nehradi

Regul&ni poplatky ve vysSi 30 K se nehradi, jedna-li se o preventivni prohlidkepein-
zarni péi poskytnutou ¢hotnym Zenam od 18 le€ku, dialyzovanym pacietiin, wetn
peritonealni dialyzy, laboratorni nebo diagnostieigseteni, vySeateni Iékaem transfuzni
sluzby i odbéru krve, plazmy nebo kostnfehs a cti do 18 let ¥ku.

Od uhrady vSech reguiaich poplatk a doplatk jsou osvobozené&t v détskych domo-
vech nebo Skolskych #iaenich pro vykon ustavni nebo ochranné vycho¥d, uisgéné
na zaklad rozhodnuti soudu v #aenich pro &i vyzadujici okamzitou pomocgtl v pés-
tounské pé, ob¢ané, kterym soud migil ochrannou Iébu, olEané, kté se musi paddit
zvlastnim opdaenim z dvodu ochrany vi@jného zdravi (sem gatidé podrobeni se in-
fekéniho I&€eni, napiklad v gipadt syfilis, tuberkuldzy, cholery; &zena izolace ve zdra-
votnickém zézeni a nHzena karanténni ogani), osoby v hmotné nouzi (tedy takove,
jejichz celkové socialni a majetkové p&npm neumouj uspokojovani jejich zakladnich
potieb, aniZz by se tak stalo jejich zagim), které se prokazi vydanym dokladem ne star-
Sim nez 30 din osoby umisiné k vykonu ustavni vychovy v domovech pro osobydra-
votnim postizenim a obyvatelé Usiaa domow pro seniory, kterym po uhrazeni pobytu

a stravy astane mé&inez 800 korun #si¢né. (Liga lidskych prav, © 2008)

3.2.3 Limity regula énich poplatki, doplatka na léky

Ro¢ni limit na dhradu regutaich poplatk a doplatk na Iékycini 5000 K. Do tohoto
limitu se zapoitavaji pouze poplatky a doplatky na léky ve vy8iKX. Poplatek 100 K
za den straveny v Ustavnimiizeeni a poplatek 90 &za pohotovost se do limitu nez&po
tava.

Do limitu doplatki na |éky se zagidtava pouze nejlew#si hrazeny lek, coz neplati, pokud
lekar na receptu vyzriid, Ze predepsany Iék nelze nahradit, v takovéiipgd se doplatek

zap@itava do limitu v pIné vysi. (MZR,© 2010)
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4 STRUKTURA ZDRAVOTNICKYCH ZA RIZENI

Zdravotnicka z&izeni d¢lime do dvou odgtvi. Prvniclereni je dle vlastnické struktury,

druhé dle typu zdravotnickéhoiizeni.

D¢leni dle formy vlastnictvi se statni zdravotnickdizeni @&li na fakultni nemocnice,
lécebny a specializované Ustavy. Do nestatnich zdn@kgtch zdizeni pati krajské,

obecni, soukromé a cirkevni instituce.

DalSi ctleni zdravotnickych Zézeni je dle typu, kam patambulantni p& (jak primarni,

tak sekundarni), nemocmii (Ustavni) p&, zavodni preventivni pé, pohotovostni a z&-
chrannd sluzba, zdravotnicka logistika, odborgéhbéé astavy, 1azn zaizeni hygienické

sluzby, z&izeni zajiujici |&iva, zdravotni poricky a stomatologické vyrobky.
(Satera, 2010, s. 85)

4.1 Zdravotnicka zarizeni vlastréna statem

PredevSim se jedna o fakultni nemocnice, které jsmisgny v Praze, Br& Ostra¥,
Hradci Kralové a Olomouci. iZzovatelem &chto instituci je Ministerstvo zdravotnictvi,
které ma za ukol jmenovat a odvolavedlitele, zajisovat invesitini cinnosti a dohlizet na
hospodéeni. Fakultni nemocnice vystupuji v obchddravazkovych vztazich pod vlast-
nim jménem a na vlastni zodgowmost. Jeji fijmy a vydaje jsou fimo napojeny na statni
rozpaet a v gipac, Ze ma zdravotnicka instituce kladny vysledek svibspod&eni ma
povinnost vratit zisk do statniho rozfpo, v op&ném gipac je ztrata pokryta ze statniho
rozpaitu. (Satera, 2010, s. 85-86)

4.2 Nestatni zdravotnicka za&izeni

Nestatnim zdravotnickym #iaenim se rozumi jiné zdravotnick&izani, nez zdravotnické
zaizeni statu, poskytujici sluzby, jejichZz provozovaani vyhrazeno pouze statnintiza
zenim. Jedna se offzeni, které provozuje k tomu opréwma fyzicka nebo pravnicka oso-
ba. Je zde poskytovana zdravotnég@oradenska, ofevatelska, diagnosticka, preven-
tivni, rehabilit&ni, lazeiska, I€ebna a |ékarenska. V nestatnim zdravotnickéfizeai 1ze

poskytovat také p@ ambulantni i Ustavni, detré poskytovani progedki zdravotnické
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techniky a dopravni zdravotnické sluzby slouzici piepra® nemocnych.
(Satera, 2010, s. 86)

Uhrada za zdravotni pé probiha na zéaklad vieobecného zdravotniho pajis,

smluvniho zdravotniho poji&ti nebo pimou Ghradou.
Pfima Uhrada nesmi byt dle zakona o cenach vybirans&z hrazenou z i@jného zdra-
votniho pojiséni a vykony s ni souvisejici v souladu se zakonevaiejném zdravotnim
pojisteni.

Problematiku nestatnich zdravotnickychizani vCR tesi Zakorg. 160/1992 SbCeské

narodni rady o zdravotni §ié&r nestatnich zdravotnickychifzenich.
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5 ANALYZY POUZTE V PRAKTICKE CASTI DIPLOMMOVE
PRACE

5.1 SWOT analyza

SWOT analyza je nastroj strategického planovangp@ma k hodnoceni silnych, slabych
stranek, pilezitosti a hrozeb. Analyza silnych a slabychretkdse zartuje predevsim na
interni prostedi firmy, konkrétg vnitini faktory podnikani. Hodnocentifezitosti a ohro-
Zen se zamfuje na externi prostdi firmy, tedy vijSi faktory podnikani.
(Copyright, © 2005-2012)

STRENGHTS  (Silné stranky) | OPPORTUNITIES (Prilezitosti)
b7
E | MOZNOST| PRILEZITOSTI
E Podminky, kterymi jsme schopnl Ospé&nou | co bude zepseno, ¢eho buede realizaci cile
b_ realizaci clle podpofit dosaZeno

m o Coosg Nt 2

WEAKNESSES  (Slabé stranky) | THREATS (Hrozby)
£
*g RIZIKA, HROZEY

podminky, které mohou dosaZeni cile kterd nas null realizovat, nebezpetng
E Emaiit moZnosti, kterd by néds éekaly

Co nam to znesnadni? Condsg J tom mi?

Vnitfni W&l

Obr. 3 SWOT analyza (Copyright, © 2005-2012)

5.2 VnéjSi a vnitini analyza faktora ovliviiujici hospodaeni oddleni

Kazdy podnikatelsky subjekt, sté&jjako zdravotnické zé&zeni, je ovliviovan vrgjSimi
i vnitinimi ciniteli. V praktické ¢asti budou analyzovany faktory, kterémpo ovliviiuji

hospodéskoucinnost @niho oddleni.
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5.2.1 Vnégjsi analyza

VnéjSi analyza se zabyva faktory, které podnik auliv z trzniho sektoru. Mezi tyto fakto-

ry jsou zaazeni zakaznici, dodavatelé, konkurence a tak&nest.

Z&kaznik
Kazdy podnikatelsky subjekt se snaizmymi ¢innostmi dosahnout stanovenychicil
Predpokladem byva spokojeny zakaznik a proto byl byt podnik schopen sledovat

a \Las reagovat na zZmy poptavky.

Konkurence
Cinnosti konkurence by &y byt sledovany prbézne a dikladns. Nutné je také sledovat

potreby a znny chovani zakaznik

Dodavatelé
Dodavatelé pedstavuji zdroj statk pottebné k podnikani. Podnik si vybira takove
dodavatele, ki nabizeji spolehlivost, kvalitu, nizké ceny a mmalni naklady spojené

s dodavkami zbozi.

Verejnost
Podnik by nerdl opomenout dobré vztahy s fegosti, protoze i ty ovliwiji chovani
zakaznika a image firmy. {eZité jsou dobré vztahy s viadnimi a statnimiitasemi,

bankami a ostatnimi vejnymi subjekty. (Smejkal a Rais, 2006, s. 33-37)

5.2.2 Vnit¥ni analyza

Vnitini analyza se zabyva faktory, které podnik mohidomn@ ovliviiovat. Mezi tyto fakto-
ry je zadazen marketing, finami situace podniku, technologické vybaveéfdjci a organi-
zani ¢innosti a zamstnanci.

Marketing

Marketingové oddéeni se pomoci marketingovych nasirej strategii zabyva rozvrzenim
zdroji podniku. Cilem je dosahnout spokojenosti zakazrakaytvait konkurergni

vyhody.
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Finanéni situace podniku
Z finartniho hlediska se jedna o zhodnocenibphu hospodini firmy. Da sefict, Zze
penize hybaji dneSnim&em, proto je tento faktor povazovan za jeden zyséznsjSich

ukazateh uspSnosti podnikani.

Technologicka vybaveni
Ke zvysSeni vykonnosti a snizeni nakladovych pologe#iniku vyrazt napomaha tech-
nické vybaveni. Vyrobni z&eni a vypoetni technologie figdstavuji zaklad technologic-

kého vybaveni kazdého podnikatelského subjektu.

Zameéstnanci

Technologie zvySuji vykonnost a sniZzuji naklady bkz lidského kapitalu ivie stzi
podnik hospodit. Vlastnosti, které kazdy podnikatelsky subjekt gvych zarsstnancich
vyZzaduje, je pracovni nasazenifggmné vystupovani. (Smejkal a Rais, 2006, s. 37-40

5.3 Vykaz zisku a ztrat

Smyslem vykazu zisku a ztraty je informovat o vyRosti podniku, o vysledku, kterého

bylo dosazeno podnikatelskéinnosti. (Synek a kol., 2007, s. 72)

5.3.1 Naklady

Naklady podniku pedstavuji peg¢ni vyjadeni spatebovanych vyrobnich faktior Cha-
hospodarnosti a&l se na:

1. Provozni naklady spoteba materialu, energie, mzdy zgtmand.

2. Financni naklady- aroky z G¥ru, poplatek za vedenttiu, poplatek za polozky (vyby
z bankomat, pirevod perz z naSehodiu na jiny)

3. Mimoradné naklady Skody @i povodnich, pozaru. (Synek a kol., 2007, s. 78)

5.3.2 Vynosy

Vynosy jsou souhrnem pé&mich prostedki, které podnik ziskd ze vSech svyghnosti
za uEité obdobi. Vynosy sedtl na:
1. Provozni vynosy ziskané z provozrekonomickécéinnosti jako jsou trzby za prodej

vyrobki nebo sluzeb.
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2. Finanéni vynosy ziskané z finafmi investic, cennych pagirvkladi a;.
3. MimaiFadné vynosy ziskané mimiadre, nagiklad prodejem odepsaného vyrobniho
zaizeni. (Synek a kol., 2007, s. 72)

V praktickécéasti diplomové prace se bude pracovat pouze s pniwo naklady a provoz-

nimi vynosy.

5.3.3 Hospodarsky vysledek

Hospodé#sky vysledek vznikad porovnanim nakiad vynos (z oblasti detnictvi), nebo
porovnanim gjma a vydaji (z oblasti daové evidence).

Po fazi porovnavani dochazi k vysledku, ktery sstizpodle toho, zda jsou vynosytsi
nez naklady a v tomtofipact se jedna o zisk. Pokud jsou naklady vysSi nez synedna
se o0 ztratu a pokud se naklady rovnaji vymosjde o nulovy vysledek hospaeéai.
(Synek a kol., 2007, s. 72)

Vykaz zisku a ztraty zachycuje vztahy mezi nakladyynosy. Uplatuje se zde akrualni
princip, kteryiika, ze naklady a vynosy musi byt zachycovany aaxgkany v obdobi,
jehoz setasow a wcrg tykaji, ne pouze podle toho, zda doslo v danénobbl @ijmu
nebo vydaji.

Mimo néklady, vynosy a hospodky vysledek je v praktickéasti p@&itana nakladova
rentabilita. Klasicky vypeet nakladové rentability se provede pokud se zighelv
naklady. Vysledek znaziwje kolik korun zisku finese kazda koruna vloZzena do naklad
Ucetnictvi je systém, jehoz hlavnim cilem je podaspgumldskému vedeni dujiciho
a vysledku jejich hospodeni a dikycemu bylo &chto vysledk dosazeno. Fin&ni
Gcetnictvi, jsou povinny vést vSechny podniky v ranegislativy (Zakon o &etnictvi
¢. 563/1991). Usti do auditovanyckeinich vykan, které tvdi sowast &etni zavrky
a mely by poskybvat \&rny a poctivy obraz detnictvi.
(Kislingerova a Hnilica, 2008, s. 70)

Hospodaeni ainiho oddleni je v kompetenci ekonomického eétihi KNTB, a.s.
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6 SHRNUTI TEORETICKE CASTI DIPLOMOVE PRACE

V teoretickécasti diplomové prace byla popsana zakladni terrogiel jez ma spojitost s
tématem prace. Tento popis je bran z pohledu jalvotnické terminologie, tak ekono-
mické. Divodem je fakt, Ze diplomova prace bude k dispazitravotnickym pracovni-
kam, ktefi ve wtSing pripadi nemaji o ekonomické oblastighled. V teoretickéasti bylo
dale popsano vSeobecné zdravotni pajistzdravotnické systémy, zdravotni poggny
fungujici v Ceské republice a jeji funkce, pravni normyejeého zdravotniho pojistent,
struktura zdravotnickych #aeni, financovani zdravotni @& naklady na zdravotnictvi
véetns Uhradovych mechanigiva formy spoluiasti pacienta na zdravotnigqpéV posledni
casti jsou popsany analyzy pouzité v prakti¢&éti diplomové prace.

Pii tvorbé teoretickécasti diplomoveé prace jsetierpala pedevsim zZeskeé literatry, ktera

je dostupna a existuje ji dostaté mnozstvi.
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7 KRAJSKA NEMOCNICE TOMASE BATI, A.S.

Krajskd nemocnice TomaSe Bati, a.s. se sidlem ve,Zbati mezi 10 nej¥tSich nemoc-

nic v Ceské republice.

Jedinym akcioni&m spolénosti je Zlinsky kraj. K datu 24.1. 2011 segstavenstvo spo-
le¢nosti sklada zimdsedkyn predstavenstva Ing. Dany Barnasovieny pgredstavenstva
jsou MUDr. Bohuslav Skubal, CSc. a PhDr. PavetaMiDozotki rada spolénosti k datu
23.9.2011 se sklada z¢8na jmenovanymi zakladatelem acfeni jmenovanymi zarst-
nanci. NejvysSim organem spatesti je valna hromada, jejiZzigobnost vykonava Rada

Zlinského kraje.

Hlavnim cilem krajské nemocnice je poskytovani kmp&e pacienim ve vSech specia-
lizovanych oddlenich. (Stylovyweb, ©2008)

7.1 Historie KNTB, a.s.

Batova nemocnice zahdjila sva@jinnost 21.11.1927. Smyslem celé koncepce bylojZe ¢
lem veSkerého @hi ve zdravotnictvi musi byt pacient podle’deského hesla: ,Nas za-
kaznik, nds pan.“ (Bakala, 2002. s. 13)

Po roce 1945 prosla nemocnicgkalika organizénimi formami — B#ova nemocnice,
Zemska nemocnice, Krajsky Ustav narodniho zdrakieshi Ustav narodniho zdravi a po
roce 2002 vznikly kraje a bylaizena B#dova krajska nemocnice. Vyraznou &mu pro-

Sla nemocnice v roce 2005, kdy byla zaloZena Kéajgmocnice Tomas Bati, a.s.

7.2 Predmét podnikani KNTB, a.s.

Predmétem podnikani KNTB, a.s. je poskytovani ambulaatiiizkové, zakladni a specia-
lizované, diagnostické, débnée, preventivni, Iékarensképé dalSich sluzeb souvisejicich
s poskytovanim zdravotni g v souladu s platnou pravni Gpravou. Dale KNTB, po-
skytuje ubytovaci sluzby, prani, Zehleni, opravuwidrzbu odvi, bytového textilu,
osobniho zboZi, poskytovani technickych sluzelipw@si, néreni, analyzy a kontroly.

Paradani odbornych kuiiz Skoleni a vzélavaci akce ¥etns lektorskécinnosti, hostinskou
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¢innost, opravy silrinich vozidel, vyzkum a vyvoj v oblastiipodnich, technickych a spo-
le¢enskych ¥d.

7.3 Oddéleni v KNTB, a.s.

V Krajské nemocnici Tomase Bati, a.s. pracuje 24&8stnand. P&i o pacienty zajis-
tuje 291 Iékar a téngi 1000 zdravotnickych pracovrikRainé se v KNTB, a.s. hospitali-
Zuje @es 40 tisic paciefit Nemocnice disponuje 1046zky, z toho je 944uek pro akut-

ni p&i a 102 pro p& o chronicky nemocné, kam pat ltZzka I&ebny dlouhodo® nemoc-

nych a oSd¢bvatelské pé&e. (Stylovyweb, ©2008)

7.3.1 Chirurgické obory
- Chirurgické oddleni
- Oddtleni intenzivni p&e chirurgickych obar
- Urologické oddleni
- Ortopedické oddeni
- Plasticka chirurgie
- Centralni operani saly
- Gynekologicko-porodnické odteni
- Traumatologické oddeni
- O¢ni odctleni
- ORL
- Anesteziologicko-resuscitai oddleni
- Odcleni ustnigelistni a obkejoveé chirurgie

- Neurochirurgické odéeni
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7.3.2 Interni obory

7.3.3

Interni klinika IPVZ

Centrum Klinické gerontologie
Komplexni onkologické centrum
Kozni oddleni

Neurologické oddeni

Plicni odctleni

Infekeéni odcEleni
Neonatologické odteni

Détské oddleni

Rehabilit&ni oddleni

Zavodni léka

Diagnostické obory

OdcEleni klinické biochemie
Oddleni Iékaské mikrobiologie
Odcileni zobrazovacich metod
Hematologicko-transfuzni odigni
Patalogicko-anatomické od&éni
Oddleni nuklearni mediciny
Centralni sterilizace

Nemocnéni epidemiolog
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8 OCNi ODDELENI

Oc¢ni odcleni KNTB, a.s. poskytuje diagnostickou¢édnou a chirurgickou pgesirokého
rozsahu, ktera svym spektréadi pracovidt na edni misto \Ceské republice.
Odctleni je vybaveno moderntigtrojovou technikou umadijici provadt i nejnar@ngjsi

mikrochirurgické postupy a jako jediné praco¥idte Zlinském kraji poskytuje pe
v ramci LSPP 24 hodin de&in(Stylovyweb, ©2008)

Obr. 4 O’ni odaleni KNTB, a.s. (vlastni)

8.1 Historie oéniho oddleni

Oc¢ni odctleni vzniklo pod vedenim MUDr. Theodoradih, ktery byl prim&m oddleni

v letech 1950-1962. Posm nastoupil na misto priné doc. MUDr. Maxmilian Politzer,
CSc., ktery ved| oddeni do roku 1968. Velkého rozvoje doznalo &ddi s gichodem
doc. MUDr. Karla Kukny, CSc. v roce 1969. Roku 1988 se stava pemadoc. MUDr.
Zderetk Smeka, CSc. a od roku 1995 do roku 2001 vedestsad prim&ka MUDr. Ladi-
slava Machova. MUDr. Pavel Stilda, Ph.D. vedl od&leni od roku 2002 a v roce 2009 se
primariatu ogt chopila MUDr. Ladislava Machova. (Bakala, 200.7187)

V souwasné dobje prim&em aniho odéleni MUDr. Juraj Urminsky, Ph.D.
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8.2 Personalni zajis€ni

Na a:nim oddleni nyni pracuje celkem 49 zastnand. Pro gehlednost jsou v tabulkach

(Tab. 2, Tab. 3, Tab. 4, Tab. 5) reélhi pracovnici a jejich pracovni Uvazky.

Tab. 2 Pracovni Uvazky na opéndm sale

Pracovni Gvazek 1,0 0,875 0,5
Paet vSeobecnych sester 5 2 2
Patet sanitéek 2 0 0

Zdroj: Vlastni zpracovani

Tab. 3 Pracovni Uvazky na ambulantasti

Pracovni vazek 1,0 0,875 0,5
Paet vSeobecnych sester 8 0 0
Pacet sanitéek 0 0 0
PaZet pomocnic 0 0 0

Zdroj: Vlastni zpracovani

Tab. 4 Pracovni Uvazky naZkovécasti

Pracovni Gvazek 1,0 0,8 0,5
Pcatet vSeobecnych sester 8 0 0
Pacet sanitéek 4 0 0
Patet pomocnic 3 0 0
Patet administrativnich 1 1 0
pracovniki

Zdroj: Vlastni zpracovani

Tab. 5 Pracovni Uvazky |éka

Pracovni Gvazek 1,0 0,8 0,2 PDC

Pocet lekau 6 4 1 1

Zdroj: Vlastni zpracovani
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8.3 Casti aéniho oddleni
Oc¢ni odctleni se rozduje na ti zakladnicasti: Ambulanci, opetmi saly atizkové odd-

leni.
8.3.1 Ambulance

Do ambulantnéasti @niho oddleni je zaétazeno celko¥ 8 ambulanci, éici se nasledov-

W

ne:

1. VSeobecna ambulance slouzi k vySaeni vSech paciefit které zde posilaji 1€kia
z celého Zlinského kraje, zaravede probihaji kontroly po komplikovanycknich ope-
racich, mozZnostipdpisu bryli a jejich vyr v mistni optice, a v neposledtaict pohoto-

vostni sluzba, ktera funguje rieprzit.

2. Strabologickd a &ska ambulance- probihaji zde konzultacetmich vad postihujici
deti, vySeteni u Silhajicich &i. Malé stupg Silhani Ize skdy srovnat dioptrickymi
¢i prizmatickymi brylemi, ortoptickym c¢enim na pistrojich a naslednmozné objednani

k oper&nimufieSeni oni vady.

3. Rohovkova ambulance konzultace, vySébvani a sledovani paciéns onemoc#énim
rohovky (keratotonus, dystrophie, astigmatismusyyjina rohovce, apod.),déa a v pipa-
dé nutného opekmihoieSeni nasledné poopeéna sledovani pacieatpo transplantaci ro-

hovky.

4. Vitreoretinalni a diabetickd ambulance p&e o nemocné s onemagenm sklivce
a sitnice, sledovani a pravidelné kontroly u paéiendiabetes mellitus, vyuziti laseru k

oSeteni sitnice a vyS&ni sitnice pomociifstroje OCT/SLO.

5. Uvealni ambulance centrum pro diagnostiku a terapii 28ivych onemoceini oka,
a to i v dtském ku, zarové zde probiha spoluprace s ostatnimi t6kgmi obory —

imunologie, revmatologie, interna.
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6. Neonatologickd poradndporadna pro nedonoSenétiyl - v této ambulanci se provadi
vySeteni sitnice u nedonosenycltids porodni vahou pod 1250 g, které se narodiddp
32 tydnem, jejich sledovani,déa — laserova fotokoagulace, kryoterapie. Dalecsiédi
rizikovych novorozent s postizenim ROP (retinopatie nedonoSenyif) & u kterych se
muze vyskytnout vysoké riziko svrasi sitnice a vysSi vyskyttaich vad jako je myopie,
strabismus, amblyopie, katarakta, glaukom, odchlipénice.

7. Glaukomova ambulance glaukom je skupinadmich chorob, které jsou charakterizo-
vany zngénami zrakového nervu,ét8inou v souvislosti se zvySenim nittodho tlaku,
duleZit je prevence a pravidelné kontroly, glaukoefze vyl&it, ale Ize jej v naprosté

veétsSing piipadi udrzet pod kontrolou arepdejit tak nenavratnému poSkozeni zraku.

8. Plasticka @ni chirurgie — provadi se zde plastické operace hornich i dpbdvicek,
odstragni drobnych koZnich vystki, odstragni xantelesmat (tukové plochy v oblasti
oci). Plastické vykony z velkéasti nejsou hrazeny zdravotni pé@snou, pacienti jsou

o této skuténosti dostaténé dogedu informovani.

8.3.2 Operaéni saly

Salovy trakt je vybaven 4 opérdmi stoly. 2 z &chto oper&nich stol jsou plré vybaveny
pro komplikované operacéqunihoci zadniho segmentu oka a zbylé dva pro odstrani

drobnych @nich utvafi a aplikaci injekce Avastin.

Mezi nefastji provadiné operace nacaim oddleni pati operaceKatarakty, Strabismu

a Pars plana vitrektomie (PP\VigZ budou blize rozebrany v praktickésti diplomové
prace viz(Str. 51-60).DalSi druhy operaich vykori jako jetransplantace rohovky, ar-
kuatni keratotomieoperace pterygiaaplikace injekce Avastin (antiVEGFperforujici
trabekulektomie s basalni iiridektomii, cykloryogakace, operace glaukomu s pouzitim
drenazniho implantatu, laserova iridotomie, laséroridoplastika (gonioplastika), argon
laserova trabekuloplastika, eviscera@nukleaceblefarochalasis entropiim ektropium
exstirpace chalaziaoperace ptozyexcize tumoru, névu (znameénka) a plasticky posun

budou strdné popsany viz filoha (P ).
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8.3.3 Luazkové oddleni

Na lizkovéem oddleni KNTB, a.s. jsou hospitalizovani pacienti s loéhztratou zraku k
doSeteni jeji @iciny, komplikované Urazy okag¢Si nitro@ni zargty, které potebuji in-
tenzivni lokélni a mnohdy i celkovoucléu, dale pacienti, u kterych je nutna operace v

celkové anestézii.

Na konci roku 2008 byloukkové oddleni presta¥no z divodu sniZzeni ptiu lizek
Z pavodnich 48 na 20. Cilem tétégstavby bylo roz&ik ambulantni trakt se zatfenim na

ambulantni operativiehoZz bylo docileno.

Nyni méa hizkové oddleni Sest pokdj po fech hizkach, které jsou vybaveny socialnim
zaizenim a jeden pokoj se &wa kizky wetné nadstandardniho vybaveni (TV, lednice

a ipojka na internet).

Pacienti po natmych anich operacich jsou zde pod neustalou kontrolousekého

zdravotniho personalu.

8.4 Analyza vykazanych a uznanych vykoi o¢niho oddéleni

KNTB, a.s. ma smlouvu té#h se vSemi zdravotnimi poji@vnami na trhu. VeSkera &
probih& v rdmci pausalni platby, ktera je za rok12placena z pbni podminek nadikto-
vanych zdravotnimi pojt®vnami za rok 2009. Podminky jsou nastaveny na @i

a v tomto pipact zdravotni pojisovna proplati 98 % vykan

Jedinymi d¢ma zdravotnimi pojifovnami, které nemaji s KNTB, a.s. pauSalni smlouvu
jsou Zdravotni pojigovna Skoda a Zdravotni pdjgvna Metal — Aliance. Tyto pojisvny
maji v KNTB, a.s. nizké procento pofigti, proto nejsou regulovany pausalnimi limity,

ale jsou hrazeny od jednotlivych vykion

Materialy pouzité k této analyze pochéazi z intémrédroji KNTB, a.s., pesrji z Utvaru
informatnich systém, ktery ma na starosti veSkerou komunikaci se zutrdmni poji§ov-

nami.
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9 VNEJSI A VNIT RNi FAKTORY OVLIV NUJICi HOSPODARENI
OCNIHO ODDELENI

9.1 VnéjSi faktory ovliv iwujici hospodareni aéniho oddéleni

Mezi vrejSi faktory, které ve velké ifé ovliviwji hospod#eni @niho oddaleni pati:

Klesajici ceny za uhradu sluzeb ze strany zdrasbtpdjid’oven.

Pokles zdravotnich vykdnv disledku poklesu padu paciend, které ma gimou
souvislost s ndzenim zdravotni poji®vny o limitovaném pé&tu zdravotnich vy-
kont.

Diktat zdravotnich poji%ven, tykajici se cen i doby splatnosti pohledavek.
Tlak na zkracovani dobydéni ze strany zdravotnich pajagen, z¢ehoz vyplyva
dalSi pokles p&tu oSetovacich di.

Zkracujici se délka hospitalizace ivddu technického pokroku.

Prechod na jednodenni ambulantni chirurgii.

Zvysujici se konkuremi boj v disledku dalSich nawznikajicich subjeki na trhu.

Omezeny vybr dodavatel, z divodu rekolika mesicéni splatnosti faktur.

9.2 Vnit¥ni faktory ovliv iwujici hospodareni aéniho oddéleni

Mezi vnitini faktory, které ve velké e ovliviiuji hospodgeni @niho oddleni pati:

Nerozvinuty marketing. KNTB a.s. nema marketingodekleni. Ano da seici,
Ze kvalitni zdravotni p& nepatebuje reklamu, ale vejnost se mimo webove
stranky KNTB a.s. nema moznost dédét o sluzbach, kterécai odcleni nabizi.
Absence klinickych studii, které by zlepSily firkam situaci @niho oddleni a zvy-
Sily verejné po¥domi o vykonech, které se nandm oddleni provadji.

Mzdy zdravotnického personalu. Ve statnim zdrawdimn zd&izenim se od
1.7.2009 zvysily tabulkové platy o 3,5% a aktdabe reSi ogtovné zvysSeni
(MZCR, © 2010)

Kontrola gesného vykazovani kédozna&eni vykonu) zdravotnim pojiévnam.
V rdmci vykazovani vykaoin a antibiotik dochézi k vysokym Urik finantnich
prostedki. VSe se e diky nedostatsnému kontrolnimu mechanismu.

Vyuziti Iékarského i nelékiského personélu pracujiciho nanom oddleni.
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— Vzdélavani lékai i sester v oblasti ophtalmologie, jeZ je nutngstitechnickém
pokroku dnesni doby.

— Technické vybaveni pracowst paizeni novych fistroja a nasleda jejich kelné
VyuZziti.

— Technicky stav objektu — vysoké platby za enemydivodu Spatného stavu oken,

topeni, celkového stavu budovy.



UTB ve Zling, Fakulta managementu a ekonomiky 44

10 SWOT ANALYZA

Tab. 6 SWOT analyzaimiho oddleni KNTB, a.s.

Specializovana @@ v obasti Nulovd marketingova komunit

ophtalmologie kace
- Kvalifikovany personal - Absence klinickych studii
- Kuvalitni zdravotnické vybavenf - Technicky stav objektu
- Lokalita a:niho oddleni - Nedostaténa motivace
zamestnan@

- Dobré pracovni vysledky

i < . - Zavislost na vrcholovém
- Nizké procento nezadoucich
, . managementu KNTB, a.s.
udalosti

VR T - Zavadni novych sluzeb
- Vzdélavani lékdn a zdravot- vy

nickych pracovnik

Zmeény v Uhradach zdravotni Financovani zdravotnictvi

pece - Podminky zdravotnich pojis-
- Zavadni novych sluzeb toven

- ZvySovani konkurence v obofu

ophtalmologie

- Nedostatek kvalifikovaného

personélu
- Zmény v KNTB, a.s.

- Rostouci ceny energii

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Mezi silné stranky éniho odaleni KNTB, a.s.pat poskytovani diagnostické,débné a
chirurgické pée Sirokého rozsahu, ktera svym spektigdi pracovidt na gedni misto

v Ceské republice. Na odni pracuje celkem 49 zastnand, z toho 12 |éké se spe-
cializaci v ophtalmologii a 23 zkuSenych zdravdingester. Odfleni disponuje moderni
piistrojovou technikou, ktera je ovSerti pechnickém pokroku dnesni doby velmi rychle
nahrazovana n&simi a lepSimi fistroji, proto udrZet krok s pokroken&dy, neni snadny
ukol. Na @&nim oddleni je r@&né provedeno fiblizné 90 000 zdravotnickych vykdna i

pii tomto vysokém pé&tu je paet nezadoucich udalosti minimalni.

Mezi slabé strankyamiho oddleni pati absence klinickych studii. Provedeni vyzkumu na
tomto specializovaném pracovisti by bylo velkdilgZitosti pro zkuSenosti s nejmodgrn
Simi postupy, fistroji jez davaji firmy zprosedkujici klinické studie k dispozici a v nepo-

slednitadé vysoké finakni odneny.

KNTB, a.s. nem& marketingové adiehi a reklamu v jakékoliv fortnodmita. Z tohoto
duvodu je téndi nemozné informovat Sirokou ¥ggnost o postupech a moznostectbié
které poskytuje éni odctleni.

Je na mistzaadit mezi slabé stranky technicky stav objektu.oii@m oddleni prokghla
casténa rekonstrukce v roce 2000, zahrnovala ovSsem pjaaireiéast oddleni, @i které
se z tizkové ¢ésti, kterd byla wena Zenam, stala drultast vySaioven pro ambulantni
klientelu. Nyni by bylo vhodné zatepleni objektyména pivodnich oken za plastova a
vyména topeni, které je taktéZiyodni a v topné sezédmeplni svoji funkci, coz ma za

nasledek vysoké uniky energie.

Mezi dalSi slabé stranky ganhedostaténa motivace zagstnand, ktefi jsou velkou ped-
nosti @niho odaleni. Motivace zagstnané ma gFimou souvislost se zavislosti na vrcho-

lovém managementu KNTB, a.s.

Mezi hrozby pro oni oddleni je z#azeno pedevSim financovani zdravotnigeé pod-
minky zdravotnich poji®ven, zndny v KNTB, a.s., zvySovani konkurence v oblasti-oph
talmologie a s tim souvisejici nedostatek kvalWfi&oého personalu, ktery v mnohidpa-

dech m&ni pracovist z divodu lukrativigjSich pracovnich nabidek.

Mezi prilezitosti pati zmeny v Uhradach zdravotni & a zavaéhi novych sluzeb, které si

pacienti gi dnesni informovanosti a nutnosti kvality Zadaji.
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11 HOSPODARENI OCNIHO ODD ELENI

Nasledujici analyza se sklada ze dvou datovychhdkr\ prvni ¢asti jsou zhodnoceny
udaje celkovych nakldg vydaji oéniho oddleni i s nadkladovou rentabilitou. Ve druhé

¢asti jsou detailgji rozpracovany nakladové polozky. To vSe za rok®@ 2011.

11.1Vykaz ziska a ztrat

V nésledujici tabulce (Tab. 7) je uvedeno, jaké evydosahuji naklady, vynosy
a hospodisky vysledek éniho oddleni za rok 2010 a 2011.

Nakladova rentabilita znazasje kolik korun zisku finese kazda koruna vlozena do na-
kladi.

Tab. 7 Hospod&ni a'niho oddleni v roce 2010 a 2011 (wK

45 271 278 12 311 869

32 959 409 37,35%

39525 713 41083 135 -1 557 422 -3,79 %

84 796 991| 74 042 544 10 754 447 33,56 %

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Obr. 5 Vyvoj hospodani a’niho od@leni za rok 2010 a 2011 (Vlastni zpracovani)
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11.2Nakladovéa analyza

Celkové naklady éniho oddleni za rok 201@inily 32 959 409 K. V roce 2011 byla tato

gastka 41 083 135K

Tab. 8 Nakladové polozky za rok 2010 a 2011

Materiél Osobni
+P7T naklady
2010 1904 870 9 729 085 18 446 404 2011721 919 676
2011 1 480 980 13 936 485 19 709 437 1723 466 4290871
Celkem 3385850 23 665 570 38 155 841 3735187 5210 547

Zdroj: Vlastni zpracovani

V tabulce (Tab. 8) jsou uvedeny nakladové poloZayéky, material + prostdky zdra-

votnické techniky, osobni néklady, odpisy a jiné@a2010 a 2011.
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Obr. 6 Vyvoj nakladovych poloZe&ndho oddleni za rok 2010 a 2011

(Vlastni zpracovani)
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11.2.1 Osobni naklady

Osobni naklady p#tk nejvysSim nakladovym polozkam. Za rok 2@ifl 55,96 % vSech
nakladi ocniho oddleni. Za rok 2011 jsou tyto naklady 47,97 %. Osohdklady jsou
¢lerény na mzdy zdravotnickych pracovijknaklady na zdravotni poji&ti a socialni za-
bezpé&eni. Ri¢inou zvySeni mezd u zdravotnického persondlu jéegkost, Ze na z@tku
roku 2011 probhla akce lekal s ndzvem ,Bkujeme odchazime®. s cilem zvySeni plato-
vého ohodnoceni. Jejich pozadavku bylo docilenavy$eni mzdy ve stanoveném obdobi
I s prehledem dalSich osobnich naklgd uveden v tabulce (Tab. 9).

Tab. 9 Osobni nakladyniho od@leni za rok 2010 a 2011

Osobni naklady 2010 2011
Celkovy p@et zandstnang 49 49
Mzdy 13 812 240 K 14 720 704 K
Sociélni zabezgeni a zdravotni pojishi 4634164 K 4988 733 K
Celkem 18 446 404 K 19 709 437 K

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Obr.7 Pehled osobnich naklédza rok 2010 a 2010 (vdK(Vlastni zpracovani)
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Graficky prehled personalniho zastoupetinivo oddleni je uveden v grafu (Obr. 8).

M Lékari H Zdravotni sestry
kd Sanitarky H Pomocnice

i Administrartivni pracovnice

7% 4% 22%

Obr. 8 Personélni zastoupenfroho oddleni (v %) (Vlastni zpracovani)

11.2.2 Prostiedky zdravotnické techniky PZT a material

VySe naklad za prostedky zdravotnické techniky a material pro rok 2@l 29,51 %.
V roce 2011 se vySe nakladvysila na 33,92 %.

11.2.3 Léky

Naklady za léky za rok 2010 dosahuji 5,78 %. V r@@g1 se vySe nakladza 1éky snizila
na 3,60 %

11.2.4 Jiné

Mezi jiné naklady jsou Zazeny poloZzky — energie, cestovné, naklady na kychypra-
delnu, udrzbu, sterilizaci, dopravu, agregovanéomgk(naklady za laboratorni vygeni),
naklady na servis a reviztiptroji. Za rok 2010 dosahuji tyto naklady 2,79 %, v ra0&1l

se naklady za jiné polozky zvySily az na 10,44 %.

11.2.5 Odpisy

Zarok 2010 je vySe odpisu opetbeni majetku 6,10 %. Za rok 20difi 4,20 %.
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12 ANALYZA VYKAZANYCH A UZNANYCH VYKON U
ZDRAVOTNICH POJIS TOVEN

Stejre jako ekonomickou strdnku¢niho oddleni, tak i vykazovani zdravotnich vykign
probiha globalé v ramci nemocnice. V této praktickésti diplomové prace budou analy-
zovany fi nejcastjSi operace éniho oddleni z pohledu vykazovanych a uznanychibod
zdravotnimi pojisovnami. U jednotlivych diagndz bude detajlmppopsan vykon tak, jak je
uveden v Seznamu zdravotnich vykorPoté také fehled vykazanych vykdnu jedné
operace, celkovy pet konkrétnich operaci provedenych v roce 2011¢gepo vykaza-
nych a uznanych baéd Dale budou uvedeny placené vykony za rok 201hadmzoceni

platebni schopnosti zdravotnich pégisen.

12.1 Operace katarakty

Mezi nefastji provadkné operace nacaim oddleni pati operace katarakty, neboli ope-
race Sedého zékalu. Sedy zékal znamenéa zkaleké kdgky, coZ se projevuje snizenim
zrakoveé ostrosti Zisobené népstji vysokym wkem a v dalSichifppadech taktéz poudra-

zovym staventocky. (Kuchynka, 2007, s. 386)

Jedinym moznynteSenim zlepSeni Wdi je operace, kdy je zkalen&mnd ¢otka z oka
odstragna a nahrazena wou nitroaini cockou, jejiz dioptrickd hodnota je individu&lin
vypoctena pro dané oko. Operace se provadidging pripadi ambulants, pouze u -
druzenych komplikovanych¢aich vad se tato operace provede za hospitalizdaeaini
anestézii. Na trhu je k dispozici vysokydet nitroanich ¢ocek, vzdy zalezi na pacientovi,
zda si vybere IOL hrazenou ze zdravotniho p#jiS{zdravotni pojigovreé se vykazuje

jako ZUM), nebo si za IOLijiplati.
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75427 Fakoemulzifikace — 1 oko

Odstrarni Sedého zakalu ultrazvukem za pouZziti jednorézioyppnicek.

Kategorie:P — plr¢ hrazen OF: 1/1 den
OM: S — pouze na specializovaném pracovisti
Cas vykonu#5 min ZUM: Ano

Body:5653 ZULP: Ne

Tab. 10 Pehled nositele vykonu, mzdového indexasa vykonu fakoemulzifikace

NOSITEL INDX CAS
L3 3 45
L1 1 45

Zdroj: (Seznam zdravotnich vyldos bodovymi hodnotami, 2010, s. 387)

V tabulce (Tab. 10) je uvedertghled nositele vykonu, mzdového indexdasu vykonu

fakoemulzifikace podle Seznamu zdravotnich vykon

Tab. 11 Pehled vSech vykdzanych vykati 1 operaci katarakty

Operace Kaod Pocet vykoni Bodovéa hodnota
Hospitalizace 00602 2 2220
Kategorie -pacient vyzadu- 2 300

jici zvySeny dohled

Ophtalmoskopie 75121 2 166
Gonioskopie 75131 2 208
Echo @ni biometrie 75151 2 222
Komplexni vySeteni 75021 1 377

ophtalmologem
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Tonometrie bezkontakt 75161 4 128
Fakoemulzifikace 75427 1 6 103
PouZiti operaniho mik- 56419 4 684

roskopu a 15 min

Laserova iridotomie 75335 1 420

Implantace nitroéni 75348 1 2030

¢ocky - mekka

Cilené vySeaenioph- 75022 1 259
talmologem
Celkem 12 817

Zdroj: Vlastni zpracovani

V tabulce (Tab. 11) je uvederghled vSech vykdzanych vykiompii 1 operaci katarakty
s kddem zdravotniho vykonu, giem vykonu a bodovou hodnotou kazdého vykonu.

Tab. 12 Celkovy pet operace fakoemulzifikace za rok 2011

Operace fakoemulzifikace/2011 Ambulantré Za hospitalizace Celkem
Celkovy potet operace fakoemulzi- 1577 403 1980
fikace
Pocet vykadzanych bodi 16 711 469 5165 251 21876 720
Pocet uznanych boadi 16 705 161 4985110 21 690 271

Zdroj: Vlastni zpracovani

V tabulce (Tab. 12) jsou uvedeny vSechny operdoaefmulzifikace, které byly provedeny
ambulantg a za hospitalizace s ftem vykazanych a uznanych lioga rok 2011. U ope-
race fakoemulzifikace za rok 2011 se k ambulantoparacim nefgpocitavaji body za

hospitalizaci, kategorii pacienta a kontrolni toretr.
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Obr. 9 Pehled vykazanych a uznanych haa operace fakoemulzifikace
za rok 2011(Vlastni zpracovani)

Graf (Obr. 9) zobrazuje rozdil mezi vykdzanymi aarzymi body fakoemulzifikace zdra-

votni poji¥ovnou za rok 2011.

12.2 Operace strabismu

Strabismus neboli Silhani. Jde o poruchu postas&nkdy osy viéni obou @ni jsou ne-
rovnolkezné. U Silhani vzniklém po 8 leteckku mivaji lidé navi&asto obtzujici dvojité
vidéni. Cilem této operace je odstragiizmensit Silhani & nebo zlepsit jejich omezenou
pohyblivost @nich bulli. U nékterych tym Silhani u dosglych pacieni se pouziva speci-
alni technika operace za pouziti tzv. nastavitdingteli. P tomto zpisobu operace se
definitivni zauzleni operovaného svalu v poZzadowamp®dstaveni provede aZz po operaci,
kdy je nutna spoluprace pacienta. Tato operaceilphiata hospitalizace v celkové aneste-
Zii. (Kuchynka, 2007, s. 696)

75367Uprava Silhani na primych svalech a 1 Sikmémdaim svalu

Oslabujici nebo zesilujici vykony néimmych a Sikmém svalu a Uprakiorizontalniho nebo

vertikalniho Silhani.
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Kategorie:P — plr¢ hrazen OF: 1/1 den 2/1 rok
OM: S — pouze na specializovaném pracovisti
Cas vykonu30 min ZUM: Ne

Body:669 ZULP: Ne

Tab. 13 Pehled nositele vykonu, mzdového indexasal vykonu Uprava Silhani

NOSITEL INDX CAS
L2 2 30
L2 2 30

Zdroj: (Seznam zdravotnich vyldos bodovymi hodnotami, 2010, s. 382)

V tabulce (Tab. 13) je uvedertghled nositele vykonu, mzdového indexdasu vykonu

operace strabismu podle Seznamu zdravotnich wiykon

Tab. 14 Pehled vSech vykdzanych vylkaati 1 operaci strabismu

Operace strabismu Kaod Pocet vykoni Bodovéa hodnota
Hospitalizace 00602 2 2220
Kategorie -pacient vyzadu- 2 300

jici zvySeny dohled

Ortoptické vySateni 06513 1 31

Komplexni vySateni 75021 1 377

ophtalmologem

Tonometrie bezkontaki} 75161 2 64
ni
Uprava Silhani 75367 1 819

PouZiti operaniho mik- 56419 3 513
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roskopu a 15 min

Cilené vySeeni oph- 75022 1 259
talmologem
Celkem 4 583

Zdroj: Vlastni zpracovani

V tabulce (Tab. 14) je uvederghled vSech vykazanych vykibmpii 1 operaci strabismu

s kodem zdravotniho vykonu, giem vykonu a bodovou hodnotou kazdého vykonu.

Tab. 15 Celkovy pet operace strabismu za rok 2011

Operace strabismu/2011 Ambulantré Za hospitalizace Celkem
Celkovy potet operace strabismu 8 13 21

Pocet vykadzanych bodi 16 504 59 579 76 083

Pocet uznanych boadi 16 480 53 768 70 248

Zdroj: Vlastni zpracovani

V tabulce (Tab. 15) jsou uvedeny vSechny operaedismu, které byly provedeny ambu-
lantn® a za hospitalizace s #em vykazanych a uznanych lioda rok 2011. U operace
strabismu za rok 2011 se k ambulantnim operacinipwitavaji body za hospitalizaci,

kategorii pacienta a kontrolni tonometrii.

Operace strabismu se v roce 2011 v osfipgulech provatla ambulantd. Diavodem jsou
operace u é&i hospitalizovanych nadtském oddleni, kdy se vykon prodami odcleni
vykazuje jako ambulantni. Déale se za operace strabiprovedené ambulagtnegipoci-

tavaji body za hospitalizaci a kategorii pacienta.
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Obr.10 Pehled vykadzanych a uznanych thad operace strabismu za rok 2011

(Vlastni zpracovani)

Graf (Obr. 10) zobrazuje rozdil mezi vykdzanymizaanymi body operace strabismu
zdravotni pojisovnou za rok 2011.

12.3Pars plana vitrektomie (PPV)

PPV se provadi n&stji u odchlipnuté sitnice oka, ale také igadech zreny sitnice
a sklivce pi onemocwni diabetes mellitus, po trombose centralni Zily€akych nitro@-
nich zawta, pri Urazech oka s nitr@aim €liskem, @i komplikacich po operaci Sedého
zékalu a u &kterych chorob sitnice. (Kuchynka, 2007, s. 351)

75449 Pars plana vitrektomie a vniéni tamponady.

Odsati prokrvacenéhd jinak zkaleného sklivce s trakimi pruhy a membranami. Vit
tamponadou se rozumi nahrada tekutiny ve sklivahw&e za silikonovy olej nebo za

expansivni plyn.
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Kategorie:P — plr¢ hrazen
OM: S — pouze na specializovaném pracovisti
Cas vykonu120 min ZUM: Ano

Body: 12 183 ZULP: Ne

Tab. 16 Pehled nositele vykonu, mzdového indexasa vykonu PPV

NOSITEL INDX CAS
L3 3 120
L2 2 120

Zdroj: (Seznam zdravotnich vykios bodovymi hodnotami, 2010, s. 388)

V tabulce (Tab. 16) je uvedertghled nositele vykonu, mzdového indexdasu vykonu

operace PPV podle Seznamu zdravotnich vigkon

Ve vyhlasce:. 411/2011 dosSlo ke z#n¢ ¢asu vykonu na 60 min a zvySeni bodu na 13 917.
DalSi zmeéna prokghla ve zvlas Gctovaném materidlu, ktery se jiz neda vykazat.

Tab. 17 Pehled vSech vykdzanych vykaii 1 operaci PPV

Operace Kaod Pocet vykoni Bodovéa hodnota
Hospitalizace 00602 2 2220
Kategorie —pacient vyzadu- 2 300

jici zvySeny dohled

Ophtalmoskopie 75121 2 166

Intravitredlni injekce 75221 1 181

expanzivniho plynu

Odstrarni epiretindl- 75359 1 7 562

nich membran

Komplexni vySeteni 75021 1 377

ophtalmologem
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Tonometrie bezkontaktt 75161 3 96
ni
Pars plana vitrektomig 75449 1 13 382
PouZiti operaniho mik- 56419 8
roskopu a 15 min 1368
Cilené vy3atni oph- 75022 1 259
talmologem
Celkem 25911

Zdroj: Vlastni zpracovani

V tabulce (Tab. 17) je uvederighled vSech vykazanych vykiomii 1 operaci PPV
s kddem zdravotniho vykonu, giem vykonu a bodovou hodnotou kazdého vykonu.

Tab. 18 Celkovy pet operace PPV za rok 2011

Operace PPV/2011 Ambulantré Za hospitalizace Celkem
Celkovy potet operace PPV 43 115 158
Pocet vykdzanych bodi 1004 437 2979 765 3984 202
Pocet uznanych boadi 1 004 093 2927 440 3931533

Zdroj: Vlastni zpracovani

V tabulce (Tab. 18) jsou uvedeny vSechny operadé Rteré byly provedeny ambulartn
a za hospitalizace s @fem vykazanych a uznanych lioda rok 2011. U operace PPV se
v roce 2011 k ambulantnim operacim ieptitavaji body za hospitalizaci, kategorii paci-

enta a kontrolni tonometrii.
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Obr. 11 RFehled vykazanych a uznanych fhad operace PPV za rok 2011
(Vlastni zpracovani)

Graf (Obr. 11) zobrazuje rozdil mezi vykazanymizaanymi body operace PPV zdravotni
pojistovnou za rok 2011.

Tab. 19 Uznané vykony hospitalizace giaim oddleni 1-12/2011

Paiet vykori 17 967

Potet bodi 10 879 353

Zdroj: Vlastni zpracovani

Tabulka (tab. 19) vyjadje celkovy pdet uznanych vykaoina celkovy péet bodi za hos-
pitalizaci za rok 2011.
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Tab. 20 Uznané vykony ambulance + komplementnarooddleni 1-12/2011

Uznané vykony ambulance + komplement naémim oddéleni 1-12/2011

Pazet vykoni 70 755

Pacet bodi 22 135 405

Zdroj: Vlastni zpracovani

Tabulka (Tab. 20) vyjadje celkovy pdet uznanych vykain a celkovy poéet bodi za

ambulanci a komplement za rok 2011.

B Ambulance M Hospitalizace

Obr. 12 Rehled vykof provedenych za ambulantniho provozu a hospitatizac

za rok 2011 (v %) (Vlastni zpracovani)

Obrazek (Obr. 12) znazauje procentni zastoupeni hospitalizace a ambulamimiovozu
za rok 2011.

Na anim oddleni bylo za rok 2010 provedeno 92 516 vykoma &z bylo zdravotnim
pojistovnam vykadzano 37 025676 bodu. Vroce 2011 byloana celkog 88 722
vykoni, za které bylo vykdzano 33 014 758 bodu. Jedratszdy za vSechny provedené

vykony a vySeteni. Tento peet je sodtem vykori za hospitalizaci i ambulanci.
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V tabulce (Tab. 19, Tab.20) se jaktikbad uvadi pouze zakladglenéni vykoni za rok
2011, divodem je vysoky p&et jednotlivych druf vykoni (cca 170).

Rozdil ve vykadzanych bodech zaé&obbdobi ¢ini 3 794 vykonu a 4 010 918 bodu.
Meziracni pokles vySéeni a vykadzaného celkového bodového vyhodnocenbniyk

se projevuje v celé KNTB, a.s.

12.4Placené vykony
Tab. 21 Pehled vSech placenych vykooeniho oddleni za rok 2011
Placené vykony 2011 Pocet Cena
IOL 781 2813000 K
HRT vySeteni 358 196 900 k
OCT vySeteni 231 115500 k
Injekce Avastin 287 1 004 500 Kk
Plastické operacet(zné druhy) 144 329 420 K
Bezstehova technika PPV 26 78 000 K
Keratotomie 1 4 000 K
Nadstandardni pokoj 17 dni 9860 K
Jiné 194 638 K
Celkem 4745 818 K

Zdroj: Vlastni zpracovani

Opera&ni vykony a vyséeni provedeny v roce 2011, které nejsou ze zdréavotipojiStni

hrazeny pl&, nebo nejsou hrazenyilvec, znazatuje tabulka (Tab. 21).

Pro zhodnoceni: Finé&ni ¢astka za placené vykony v roce 2@ltlla 4 215 516 K.
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12.5Regulatni poplatky

K dalSim gijmam zdravotnického Z&eni, které se zdravotnim pofistm grimo nesouvi-

si a nepditaji se ani jako fijmy oddtleni, ale nemocnice, jsou regéita poplatky.

Zarok 2011 se natni ambulanci oSéto celkem 14 374 pacieint Pi tomto pd@tu pacien-
ta, ktefi platili 30 korunovy regukéni poplatek, vychazi cena poplatka 431 220 K Tato
castka je ovSem pouze orietiid Divodem je skuténost, Ze od této sumy nejsou Sbmi

pacienti do 18 let&ku, ktei 30 korunové regutai poplatky nehradi.

Béhem pohotovostni sluzby navstivilérs ambulanci 2 898 pacigntCastka za 90 koru-
novy poplatekéini 260 820 K.

Patet hospitalizovanych pacigntoyl 827 s pimérnou délkou hospitalizace 3,24 dne.
Regul&ni poplatek za hospitaliza¢ini 60 K¢. V tomto gipadt celkovacastka za hospita-
lizaci vychazi na 460 768K

Celkova suma za regulai poplatky placené napim oddleni¢ini 1 152 808 K.

VSe je pgitano bez nahlasenych konzilii, kterych bylo za20k1 celkem 526.
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12.6 Celkovy pocet operatnich vykona za rok 2011

Tab. 22 Druh a péet operanich vykoe za rok 2011

Druh operaénich vykoni

(hrazené z VZP)

Pocet operanich vykoni

Katarakta 2009
Operace sitnice 178
Operace glaukomu 73
Keratoplastika 36

Eviscerace, enukleace 5

Strabismus 21
Urazy 26
LFK 11
Plasticky sélek 210
Kosmetické vykony 275
Stehy pod mikroskopem 175
Ostatni 552

Celkem 3571

Zdroj: Vlastni zpracovani

V tabulce (Tab. 22) je vyj&dn celkovy poet a zarove jednotlivé druhy opetmich vy-

koni hrazenych ze vSeobecného zdravotniho goijisa rok 2011. Ret jednotlivych ope-

raci nemusi byt totozny s uvedenymicfyooperaci v pehledu nejasgjSich diagnoz, viz
tabulky (Tab. 12, 14, 17).ivodem je ®kolik moznych druli operace katarakty, st&jn

tak jako fiznych druli operace sitnice.
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12.7PInéni podminek KNTB, a.s. se zdravotnimi poji8ovnami za rok
2010-2011

Tab. 23 Pehled pl@ni podminek KNTB, a.s. se zdravotnimi pojidami za rok 2010-2011

VZP CR 149 517 7 | 6 102,88

VoZP 424 419 404 436 2 809 559 96,6p 101,p2 123,p8

CPzP/2010| 3786 3779 13802 32 3 65§ 337 13 235 3B5 96{6289,41 95,89

ozP 867 888 885 744 3975 862 101,14 103,08 58,13
SKODA 2 1 2 1 1932 66,67 28,88 2725
ZP MVCR 1416 1710 1554 1665 9579 16§ 102,64 100,74 399,
RBP - ZP 947 1288 858 1088 6 664 091 85,20 83,63 103p3
ZP MA 76 71 72 58 291 999 79,12 46,41 259,40
Médea 95 56 15 8 28 492 0,00

(od 29.3.2011

sluena s VZP)

Celkem 35768 | 39057 | 13802 320| 34307 | 35192 | 186104 213| 95,83 94,77 100,89

Zdroj: Interni dokumenty KNTB, a.s.

Z tabulky (Tab. 23) je iejmé, Ze mimo Zdravotni pofidvnu Skoda a Zdravotni
pojistovnu Metal-aliance, které jsou placeny za vykorgspinila KNTB, a.s. podminky

pausalni smlouvy pouze s Revirni bratrskou pokladno
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13 ZHODNOCENI PRAKTICKE CASTI DIPLOMOVE PRACE

Z analyzy hospodani @niho oddéleni vyplyva, Ze hospodsky vysledek za rok 2018ni

12 311 869 K, za rok 2011 je tat@astka -1 557 422 & Priciny vysokych rozdil

v hospod#ském vysledku mezi @ma zhodnocenymi roky nejsou znamy, atedpokla-
dam, Zze dvodem mohou byt vysoké finami limity do roku 2009. V tomto obdobi se pro-
vedly velké zasoby materialu. V roce 2010 doSlosk&eni finatniho limitu oddleni

z pavodnich 1 708 000 Kna 1 035 500 K Dusledkem tohoto zkraceni nastalaéna

v ¢erpani starych zasob a omezeném objedndvani nawgatlriaii. V roce 2010 &ni
odcEleni diky tomuto zgtnému cerpani nevykazovalo vysoké naklady, ale v roce 2011
bylo nutné, i pes nizky limit, péidit nové materialy pdebné k nejnogjSim oper&nim
postugim, padizeni novych fistroji, ztizeni nadstandardniho pokoje a servis zastaralé
techniky. Tyto ndklady jsou uvedeny v tabulce (T&bv poloZzkach prostdky zdravot-
nické techniky, materiél a jiné.

Z analyzy vykazanych a uznanych Bozidravotnim pojiovnam vyplyva, Zze nacaim
odctleni bylo za rok 2010 provedeno 92 516 vykora £z bylo zdravotnim pojivnam
vykdzano 37 025 676 bodu. V roce 2011 bylo uznéaslkowe 88 722 vykof, za které
bylo vykazano 33 014 758 bodu. Jedna se o bodgeehwy provedené vykony a vy&et

ni. Tento poet je sodtem vykorii za hospitalizaci i ambulanci.

Co se t¢e ambulantnéasti @niho oddleni, v roce 2009 byly nasmlouvany se zdravotni-
mi poji¥ovnami ,Baltky Oka“. Jedn& se o smlouvu na 1 346 operaci Keigoa které
jedna operace katarakty vyjde na 10 00@. KZa tento batiek bylo zaplaceno

13 460 000 K, které se nevztahovaly k pausalni smiuv
Celkova sumaiho oddleni roku 2009 za ambulant¥astcini 18 354 691 K.

98 % z tétocastky vychazi na 17 987 597¢KToto je suma, kterd byla proplacena

KNTB, a.s. za vSechny vykony provedené na ambui&asti aniho oddleni.

UOP = Pcaet unikatnich pojighci oSetenych v dané odbornosti ve sledovaném obdobi.

Pro @ni oddleni vychazi za rok 2009 celkem 9 688 UOP. Za ro6R12je UOP 9 311
tj. 96,10 % a tudiz jsou podminky smlouvy sipipn.
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Za rok 2009 se nac¢oim oddleni vykdzalo 7 953 421 bédZa rok 2011 se vykazalo
21 659 730 boil Velky nafist bodi v roce 2011 je dan skuteosti, Zze v roce 2009 byl
aktualni ,baléek Oka"“, tudiz za operace katarakt nebyly vykazgv@udné body.

V roce 2009 bylo vykazano za hospitalima cast vSsech oddeni KNTB, a.s. 27 456

piipadi. Finareni ¢astka za tyto fipady ¢ini celkem 736 005 456 K V ramci pauSalni

platby bylo v roce 2011 z této sumy proplaceno 98ukizcastka, kterou zdravotni pojis-
tovny KNTB, a.s. v roce 2011 proplatiinila 721 285 347 K

V ramci hospitalizani ¢asti @&niho oda@leni bylo za rok 2011 vykadzano 75iligadi, které
v prepaitu vychazi na 8 930 998¢K

V roce 2009 se za ambulantiéist veSkerych odteni KNTB, a.s. proplatilo zdravotnimi
pojistovnami 226 841 757 K

KNTB, a.s. za rok 2011 splnila PP na 95,6 % a CMI9%,6 % zZehoZz vyplyva, Ze

nemocnice splnila stanovené podminky a nebude kaaee vydtovani.

Oproti tomu @ni oddleni, diky tlaku zdravotnich pojidven, sniZzuje piy operaci kata-
rakt presunem z hospitalizai do ambulantni slozky, a proto nesplnilaipbhy p@et
PP a CML.

Za rok 2011 bylo na hospitaligai ¢asti @éniho oddleni provedeno 671ffpadi, které
Vv pfepcaitu vychazi na 365,24 CMI tzn. 89,34 % misto stanguh 94 %. Z toho vyplyva,
Ze podil hospitalizniho pauSalu iho oddleni je nizSi o 4,66 %. V tomtotipad
secastka 416 184 Kprevadi na jina oddeni KNTB, a.s.
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14 PROJEKT ZLEPSENI EFEKTIVITY EKONOMIKY O CNIiHO
ODDELENI

Z provedené analyzy vykazanych a uznanychakmdtavotnich pojigoven je zejmé, Ze
problém nespknych limita pausalni smlouvy jeidledkem danych podminek zdravotni
pojistovny, ktera kratéi uplné rusi hospitalizaci u pacians nejvice rozée&nou diagndézou
Sedého zakalu a jejitgsun do ambulantni sloZzky. Je nutnéifa s pokrokem techniky
a novych typech opetaich postup, ale bylo by vhodné nastavit limity pausalni smipu
tak, aby i v pipact pouze ambulanthprovedenych operaci, bylo mozné tyto limity plnit

a vykazovat tak lepsi vysledky.

Navrh na nastaveni novych limiipauSalni smlouvy zdravotnich pdp¥en vic¢i KNTB,

a.s. je v projektov&asti diplomové prace nerealny.aiddem je diktovani podminek
zdravotnich pojitoven, které si wuji své podminky $ komunikaci se zdravotnickym
zarizenim, konkrétéi s KNTB, a.s. ©ni oddleni je @i tomto rozhodovani v pozici nezu-

Castréné strany a musi akceptovat rozhodnuti vrcholovd@hnagementu nemocnice.

Mezi dalSi navrh, ktery by poziti¢novlivnil ekonomiku @niho oddéleni, pati porizeni
piistroje pro laserové odstrami dioptrii, ktery je dle informaci konkur&miho za&izeni
verejnosticetn® poptavan. Pidzeni tohoto fistroje je vysoce nakladné — cena se pohybuje
okolo 10 000 000,- K provozni naklady jsou poté minimalni. Operade, kperé se od-
strawuji dioptrie laserem se provadi ambulantnneni hrazena ze zdravotniho péjigt
Odstrarni dioptrii jednoho oka stoji klienta asi 20 00R¢. Realizace tohoto navrhu je
taktéZz neralnd. KNTB, a.s. nepodporuje zadnou fopnopagace sluzeb odldni ani Kli-

nik a z tohoto dvodu by laserovy ifistroj nengl na a:nim oddleni moznost finaini na-

vratnosti ani budoucich vtka.
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14.1Z&kladni informace o projektu

Projekt zvySeni efektivity ekonomikyniho oddéleni je vypracovan na obdobi od listopa-
du 2012 do prosince roku 2013. Kazdy navrh naiepake zvySeni efektivity ekonomiky
je bran v souvislosti s podminkou, zZenboddleni nefunguje jako samostatné zdravotnic-
ké zd&izeni, ale je brano jako stast KNTB, a.s. Projekt je vypracovan pro cilovougsk

nu do které pat managementamiho oddleni,personal a klientiamiho odaleni KNTB,

a.s, tedy pacienti S£oimi vadami a pacienti vyuzivajici plastické chgier.

14.2 Schéma navrzené strategie

Tab. 24 Strategické schéma projektu

Strategicka vize:

Zlepsit ekonomickou situaci éniho oddéleni a spokojenost klientely

Strategicky cil:

ZvysSeni hospodarnosti &niho oddleni

Doplnéni sluzeb pro komfort ambulantni klientely
Projektové opatreni k dosazeni strategického cile:

Opati‘eni 1—Kontrola ur ¢eni nakladi na o¢nim oddéleni

Opati‘eni 2—ZlepSeni podminek pro klientelu @niho oddéleni

Akéni plan:
Opati‘eni 1—Kontrola ur ¢eni nakladi
* Zavedeni pozice controllera n&ndm oddleni
Opatieni 2 — Poskytnout klienfim oéniho oddéleni mozZnost dodrzet
pitny rezim

* Zavedeni barelu s pitnou vodou pro ambulantni tdien

Zdroj: Vlastni zpracovani
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14.3 Zavedeni pozice conrtollera

Krok k zefektivreni ekonomické situaceniho oddleni je dle mého nazoru v nbwnasta-
veném systému teni naklad. Doposud probiha sledovani a vykazovani hosieoda-
niho odéleni v ramci nemocnice. V KNTB, a.s. jizeno ekonomické odteni, které ma
na starosti hospo#eni vSech primaridtnemocnice a mimorgjmé ekonomické vysledky
je hlubsi rozbor dané problematiky niete z¢asové narénosti zajimat. Dle mého nazoru,
dohe nastaveny systém sledovani naklgdvelkou pilezitosti jak zlepSit procesy a orga-
nizaci odéleni, proto navrhuji odlateni ekonomického odtkni v globalnim pojeti a za-
fazeni pracovnika na pracowisv tomto fipadt o¢ni oddtleni, kde bude mit veSkery hos-
poddsky systém na starosti. K vykonavani této funkce njgtna uzka spoluprace
s ekonomickym a detnim oddlenim. Contorller bude od¢hto pracovnii ziskavat po-
tiebné informace, bude s nit@Sit problémy, nedostatky a ty bude nasteidmplemento-
vat do své praxe. Controller bude taktéz blizceligpacovat s tymem |ék&, zvlase

Z davodu kontroly zadavanych kdgro zdravotni pojifvny.

14.3.1 Controlling

Koncepce controllingu je zafifena na vyhodnocovani stavu i podnikovych zarri.
Controlling jako sotiast ekonomického ¥aeni organizace vychazi z komplexniho pod-
chyceni vSech ekonomickych a zejména nakladovydiost prostdnictvim @etnich
okruhi. Smetuje k objektivnimu a jednoztiaému vyhodnoceni ziskanych informaci. Con-
trolling provadji specializovani pracovnici firmy nebo externfrfa. Tito pracovnici kont-
roluji podnik jako celek na strategickém stupnefkse zabyvaji nejen viiiti situaci pod-
niku, jeho koncepci a financemi, ale i vztahyesiteli a konkurenci. Cile a nastroje mo-
derniho controllingu se zaftji predevsim na zaji&i budoucnosti, rozpoznani a elimi-
naci rizik, nikoli na pouhy sl dat a jejich interpretaci. Zakladninkeplpokladem GsfSné-

ho nastaveni a vyuzivani controllingu je znaloserianiho planu a to na vSech urovnich
firmy. Kazdy projekt by nal pro realiz&ni fazi u€ovat &cnou napi, rozpaty naklad a
terminy plreni. Controlling poskytuje managementti porovnéni se skutaym plrénim
pribézny, dekédni, sicni prehled o plgni projektu. Po dokateni projektu nabizi kom-
plexni analyzu pléni. (Synek, 2007, s. 414 - 419) Pravomoc contrallgy nela byt jak
poradni, rozhodovaci a ifiovaci, z¢ehoz vyplyva, Ze tento pracovnik nére pracovat

bez vzajemné spoluprace a podpory ze strany vedeni.
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14.3.2 Controlling v soué¢asnosti

V souwasné dob ve zdravotnickych Z&zenich chybi odfleni controllingu a stefphtak i
pozice controllera. Vykonavani této funkce je niinou praxi v doke prosperujicich
firmach, kde spoléhaji na kladné vysledky, ktené jato pozice nabizitase jedna o fi-
nance, vztahy s&iteli a konkurenci. Je sami@mosti, Zze napl prace se bude
v soukromém sektoru a zdravotnickéntizani pod z4stitou kraje ve velkémiisit, ale
dle mého nazoru tize byt tato poziceipvhodném za&leréni do organizéni struktury

zarizeni velkym pinosem.

14.3.3 Napli prace controllera na @nim oddéleni KNTB, a.s.

Napli prace tohoto pracovnika sfiea v nesicni kontrole jednotlivych nakladovych polo-
Zek. Ziska detailni informace o nékladech za lgkystedky zdravotnické techniky,
material, energii, cestovné, kuahypradelnu, sterilizaci, servigiptroji, odpisy a dalsi.
Ma na starosti nakladové hospestai, veSkery evidovanyifpem zdravotnického materia-
lu a Iéki. Mimo oblast hospodani @niho oddleni ma v naplni prace i dodateu kont-
rolu vykazovani kédl vykoni zdravotnim pojiSovnam. Jeho Ukolem bude kontrola &pd
které byly zadany Iékaa zarové kontrola zdravotnické dokumentace, které vyvratiby

v zadavani a zabrani tak naslednému uniku &nih prostedki. Jeho dalSim uUkolem
bude vyhledat a odstranit rizikové oblasti zaday@moblémovych vykot, které lekaim

¢ini potize a nasledrje bude odchto skuténostech informovat.

Informa éni systém

V sowasnosti KNTB, a.s. spolu €mim oddleni vyuziva nemoctini informani systém
Fons Akord, ktery je inovovanou verziyipdniho systém Stapro akord, se kterym nemoc-
nice pracovala po dobu 10 let.

Klinicky informac¢ni systém pokryva provoz Klinickych pracavi&dou navzéajem propo-
jenych produki umoziujicich vedeni zdravotni dokumentace a podpordjigiovozni
¢innosti na jednotlivych klinickych pracovistich.digé se pedevSim o vedeni pacientské
administrativy (zadani pt#gbnych administrativnich Udgj patizovani vykaznickych

a statistickych dat) a také podpatfinnosti |ék&i a sester i) dokumentaci a vyhodnoco-
vani zdravotniho stavu pacienta. (Copyright, © 2011
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Procinnost pozice controllera je inforai systém jednim ze zékladnich dokuniehkteré

bude @i své funkci vyuzivat.

14.3.4 Vystup prace controllera

Mimo kontrolni a poradni funkci bude controller titazpravy, které bude kazdy &sic

piedkladat vedenidamiho od@leni a poté managementu nemocnice.

Jedna sefpdevsim o rEsicni evidenci vysledku hospoidai, sledovani celkovych vydgj

z&sob a odchylekipkontrole zdravotnickych kad

V nasledujici tabulce (Tab. 25) je vytem navrh na &sicni sledovani zasobiniho odd-
leni. Dilezitym ukazatelem je rozdil planovanych a skojeh zasob nadmim oddleni

za kazdy masic.

Tab. 25 Navrh sledovani zasofhého oddleni

SLEDOVANI Planované zasoby Reélné zasoby Rozdil

ZAsoB s

LEDEN

UNOR

BREZEN

DUBEN

KV ETEN

CERVEN

CERVENEC

SRPEN

ZARI|

RIJEN

LISTOPAD

PROSINEC

Zdroj: Vlastni
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Tab. 26 Navrh sledovani vydapcniho oddleni

Naklady/tis K& LEDEN UNOR ==

Léky

PZT

Material

Mzdy

Energie

Cestovné

Kuchyn

Pradelna

Sterilizace

Servis pristroja

Odpisy

Jiné

Zdroj: Vlastni

V tabulce (Tab. 26) jefpdstaven navrh nadsicni sledovani podrobnych vydapéniho
odcEleni. Jedna se o vydaje za mzdy personalu, lélagemal, prosiedky zdravotnické

techniky, energii, kuchy, pradelnu, sterilizaci, cestovné, sendisoji, odpisy a jiné.

DalSi ¢innost, kterou controller provadi, je evidence odiek, které pi kontrole zdravot-
nickych kédi pro zdravotni poji®vny nalezne. Jedna se o systém evidencasiggich
chybre zadanych a chyicich kodi. V tabulce (Tab. 27) je uvederniepled, ktery
v budoucnu pedejde redukci chybipzadavani kéd vykoni lékai a pi spravném fpiso-
beni funkce controllera, e dojit az k uplnému vymizenichto chybg zadanych a chy-
b¢jicich kodh zdravotnich vykod.
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Jedna se o #&sicni evidenci ngjastji chybgjicich nebo chybnych kddi se jménem zada-
vajiciho lék&e. Jméno léka je v tomto dokumentu srodatné. Mvodem je komunikace

a spoluprace controllera s tymem l&kacniho oddleni.

Tab. 27 Navrh na evidenci @agjSich chybnych a chyficich kod:

MESIC Cislo kédu Slovni vyjadieni Lékai Potet chyb
kédu

Leden

Unor

Brezen

Duben

Kvéten

Cerven

Cervenec

Rijen

Listopad

Prosinec

Zdroj: Vlastni

14.3.5 Ekonomicka naroénost zavedeni pozice controllera nadmi oddéleni

Zavedeni pozice controllera zahrnuje mimo mzdovdady se zdravotnim a socialnim
pojistnim, které bude za tohoto pracovnika odve taktéZ vybaveni pracovniho mista,
kde bude svoji pozici vykonavat. Jedna se o celkodgaveni kancel&, osobni pétag,

tiskarnu, pislusenstvi a telefon.
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Tab. 28 Pdate’ni naklady na pozici controllera véKlL pracovisé

POLOZKA NAKLAD U K&
Mzdové naklady 20 000,-
Socialni a zdravotni poji&ti 6 800,-
Osobni peoitat 15 000,-
Tiskarna 3 000,-
PrislusSenstvi 2 000,-
Telefon 4 000,-
Vybaveni kancek& 20 000,-
CELKEM 70 800,-

Zdroj: Vlastni zpracovani

Tabulka (Tab. 28) vyjadje vysSi naklaél za no¥ zavedenou pozici controllera. VySe
mzdovych nékladl neni v KNTB, a.s. stanovena mzdovyifegpisem ani jinou formou
ptidélenych mezd pracovnikvzhledem k jejich vzélani a lekm praxe Céstka 20 000,- je
piibliznad hodnota pro pozici controllera dle mzdovymtacovnik pracujicich na ekono-

mickém oddleni KNTB, a.s.

Celkovacastka bude vynalozena pouze jednorézav zavedeni pracovnika do provozu.
26 800,- jetastka, ktera bude vynakladana kazdssio.

Pfinosy této pozice nelze jednoZna urtit. Tato pracovni pozice ma na starosti Siroky
okruh ¢innosti, ktery je ve velkécasti nefinatiniho charakteru. Teprve pagd

z controllingovych zprav o iphledu celkového hospadsi bude moZzné &it ptinosy

v ramci sniZzeni nakl@do¢niho oddleni.

14.3.6 Zavedeni pozice controllera na vSech odtenich KNTB, a.s.

Zarazeni pracovnika jak s ekonomickym, tak zdravotmtkvzclanim na konkrétnim
odctleni by n€lo probshnout v ramci celé nemocnice. Je realné, ahi oddleni bylo
v tomto gipact prailomové a Bhem jednoho roku realizace a zhodnoceni vysiquiiace

controllera by se tato ziIna mohla nastavit na vSech ¢timhich KNTB, a.s.
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14.3.7 Ekonomicka naro¢nost zavedeni pozice controllera na vSech o&dnich
KNTB, a.s.

KNTB, a.s. disponuje celkem 32 adenimi a klinikami z oboru chirurgie, interny a dia
gnostiky. V tabulce (Tab. 29) je uvedefepled naklad za zavedeni pozice controllera na
vSech oddlenich KNTB, a.s. a #sicnich nakladech, které sfiwaji pouze v mzdovém
ohodnoceni. Neni zde zahrnuta pozice controllezavedniho €k a nemocriniho epi-

demiologa.

Tab. 29 Pehled ndklad na pozici controllera na vSech adlenich KNTB, a.s.

Pacet oddleni a klinik 30
Celkové paateEni naklady 2 124 000,
Mésiéni naklady 804 000,-
Zdroj: Vlastni

Zavedeni pozice controllera zahrnuje mimo mzdovdady se zdravotnim a socialnim
pojistnim, které bude za tohoto pracovnika odve taktéZz vybaveni pracovniho mista,
kde bude svoji pozici vykonavat. Jedna se o celkgimaveni kancet&, osobni péitac,
tiskarnu, pislusenstvi a telefon.

Vyse paatetnich naklad je velmi individuélni. Kazdé odteni ma k dispozici jiné pro-
story, technické vybaveni, vybaveni kanéela je prav&podobné, Ze z tohotoudodu

bude vySe ptatetnich naklad mnohem nizsi.

14.4 Poskytnout klientim o¢niho oddéleni moznost dodrzet pitny rezim
Na a:nim oddleni jsou poskytovany specializované sluzby na kgsarovni. Mimo mo-
derni gistrojové vybaveni pracoviSfe budova i jeji interni vybaveni (zejména jedn# a
bulantnic¢asti) z doby zaloZeni odiéni, tzn. z roku 1985.

Rekonstrukce ambulantdasti je z omezenych finanich prostedki prozatim nerealizo-

vatelna. Proto je na méstajistit pro ambulantni klientelwamemoderni, festo pijemné
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prostedi. Fotografie (Obr. 13)tpdstavujeekarnu vSeobecné ambulance. V této ambulan-
ci se za jeden den vy&la giblizné 40 pacient, kteti zde z Iéebnych dvodia cekaji
mnohdy i kolik hodin. V¢éekarrg je piitomna televize, tisk, inforn¢ai letaky. Dnes je

jiz standardem moZnost napit se pitné vody, kdykdient pociti tuto pdebu a tato sluz-

ba na oni ambulanci KNTB, a.s. prozatim schazi.

Obr. 13Cekarna vieobecné ambulancedst (Vlastni zdroj)
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14.4.1 Aquamat na oénim oddéleni

V této fazi projektu navrhuji nacai odctleni KNTB, a.s. koupi 2 aquaniatledna se o
elektronicky stolni fistroj s pitnou vodou, ktery by pro peby a@niho oddleni vyhovo-

val viz. fotografie (Obr. 14).

Obr. 14 Aguamat (SUMAVSKY PRAMEN a.s., ©
2012)mailto:info@sumavskypramen.cz

14.4.2 Mista ulozeni aquamatu

Na a:nim oddleni je celkem 8 specializovanych ambulanci, &eudych do horni a spod-
ni ¢asti oddleni. Tyto ambulance zajigji celkem 4cekarny, proto navrhuji zavedeni cel-
kové 2 aquamdi s pitnou vodou. Prvni aquamat bude uveden do grouo/Seobecné
ambulance v horniasti oddleni viz fotografie (Obr.13, 15). Druhy aquamat éudozen
ve spodni ambulanci naprotiZkoveécasti viz fotografie (Obr. 16, 17), ktery bude slbuz

mimo ambulantni klientelu i pacigmh hospitalizovanym nacaim oddleni a personalu.
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Obr. 15Cekarna horni ambulance 2ast

(Vlastni zdroj)

Obr. 16Cekarna dolni ambulance &ast (Vlastni zdroj)
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Obr. 17Cekarna dolni ambulance 2ast (Vlastni zdroj)

14.4.3 Naklady na provoz aquamatu

Do provozu na énim oddleni je vhodné piddit 2 kusy pistroje aquamat. @&vodem je
vysoky pa@et ambulanci umishych v fiznych ¢astech odéleni. P@&atecni nakladyc¢ini
2900,- K za jeden aquamat a 145 Ka 18,9 litrovy barel s kvalitni pitnou vodou. Yha
zéloha za 18,9 litrovy bareini 100,- K&. Do naklad je nutné zapttat taktéz sanitaci.
Jedné se o proces kdy se aquamat podisini, aby byla zachovana vysoka kvalita vody.
Provadi se 4x ¢ a jedncisteni stoji @iblizné 450,- K. Vice tabulka (Tab. 30, 31, 32).

Tab. 30 Pdatecni naklady na provoz aguamatu

POCATECNI Aquamat Barel s vodou Kelimek
NAKLADY
1 kus 2 900,- 145,- 0,50 h
Celkem 2x 2 900, 145,- 100 x 0,50

Zdroj: Vlastni
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Paet barel na nésic nelze jednozra¢ urcit. Pri frekvenci pacient na @nim oddleni a persona-

lu, ktefi by mohli aguamatu vyuZivat je prapbdobné, Ze jeden barel o objemu 18,9 litru Wista

na 3 pracovni dny.is sobotu a néll nejsou ambulantnéasti v provozu, proto by odb vody

mohl byt minimalni a to ifes fungujici 6ni pohotovost. Jedno baleni kelimkteré obsahuje 100

ks @i objemu 180 ml, odpovida 1 ks barelu o objemu 1819

Tab. 31 Msicni ndklady na provoz aquamatu

MESICNI NAKLADY Barely s vodou Kelimky
Kusy 7 500
Celkem v K¢ 1 015,- 350,-
Zdroj: Vlastni
Tab. 32 Reni naklady na provoz aquamatu
ROCNI NAKLADY Barely s vodou Kelimky Sanitace
Kusy 84 6 000 4
Celkem v K¢ 12 181,- 3 000,- 1800,-
Zdroj: Vlastni

Z tabulky (Tab. 32) jetejmé, Ze celkové naklady za rok provozu aquardiaiul6 981,-

K¢E. V Zzadnéem fipadt zde nehovid o zanedbatelnéastce, ale v ramci kvality poskytova-

nych sluzeb, je poskytovani vody v prostoracteRaren oniho oddlené realné a klientela

i persondl tuto sluzbu jisuvita.




UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 81

15 ZHODNOCENI PROJEKTOVE CASTI

Zvedeni pozice controllera ngrom oddleni je gilezitosti, jak dosahnout zvysSené efekti-
vity ekonomiky. Zavedeni této pozice n&ndnm oddleni je vysoce realizovatelné. fgs
naklady, které musi KNTB, a.s. na tohoto pracovnfaaloZzit, jsou finosy této pozice
vysoce pravépodobné a dle mého nazoru jde jednémia krok spravnym simrem. Use-
lem tohoto projektu je zlepSit stavajici situaaintovani naklad ocniho oddleni, pede-
vSim z toho dvodu, aby se jiZ neopakovala situace blize popséralytickécasti u hos-
pod&ského vysledku za rok 2011. DalSimivddem je patba kontroly zdravotnickych
koda zadanymi I€k#, pri kterych dochazi k chybam a naslednym dmkfinanénich pro-

stredkii za jiz poskytnutou zdravotni gie

Zavedeni baréls pitnou vodou do 2ekaren na ambulantdésti @éniho oddlenti, je taktéz
vysoce realizovatelné. V tomtdipadt se nejedna o opgani, které zvysi efektivitu eko-
nomiky a pro oni oddtleni zajisti vynos, ale jedn& se o sluzbu, kterésutdu podstatu ve

zvyseni prestize a dobrého jména.

15.1Rizika projektu

Kazdy projekt je ohrozovan &itymi riziky, ktera mohou ovlivnit cely jeho fibéh, ob-
zvla¥ se spoijitosti s finamimi prostedky. Mezi rizika spojena s projektem zvySeni efek-
tivity ekonomiky na énim oddleni pati predevsim nedostatek finamich prostedki na
realizaci projektu, negativnifistup managementu nemocnice k navrhovanyn¢nam,

obzvlas¢ k zavedeni pozice controllera a v neposléddf nesplni ocekavani projektu.

15.2 Pravdépodobnost implementace projektu

Efektivita projektu souvisi s rizikem spojenym alieaci znény a podporou projektu vr-
cholového managementu nemocnice. P¢pedobnost implementace projektu je zpraco-
vana vtabulce (Tab. 33). Skéala hodnoceni od 1 @o zha&i kritéria pidélena

k jednotlivym bodim projektu. S pomoci tohoto dotazniku je moznéitatalné vyhodno-

tit pravaspodobnost Gsfchu [ zavaani specifické zriny na oddleni. (Skrlova, 2008)
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Tab. 33 Pravdpodobnost implementace projektu

Projekt zvySeni efektivity ekonomiky na
oénim oddéleni v podminkach akciové

NAZEV PROJEKTU
spolenosti
HODNOCENI Nizké Vysoké
1. Diilezitost projektu 1-2-3-4-5-6-7-8-9-10
2. Délka projektu 1-2-43-4-5-6-7-8-9-10
3. Komplexita projektu 1-2-83-4-5-6-7-8-9-10
4. Poufzité technologie 1-2-3-4-5-6-7-8-9-10
5. Potet odckleni 1-2-3-4-5-6-7-8-9-10
6. Naklady 1-2-3+4-5-6-7-8-9-10

7. Riziko selhani projektu 1-2-3-4%5-6-7-8-9-10

8. Vyznam zmény pro oddéleni 1-2-3+:4-5-6-7-8-9-10

9. Schopnost fFizpasobit se zn¥- 1-2-3-4-5-6-7-8-9-10

nam

Zdroj: Vlastni

V tabulce (Tab. 33) plati pravidlo, Zém nizSicislo je gitazeno k jednotlivym badn
projektu, tim je pravépodobnost implementace projektu vysSi. Jedna séadfBocenych
kategorii s vyslednym soétem 43 bod a aritmetickym pimérem 4,8. Biazeni bod
k jednotlivym kategoriim jsem provedla dle vlastmibvazeni. Zdchto vysledk se da
piedpokladat, Ze pra¥dodobnost UsgEnost implementace projektu néném oddleni je

vice jak z 50 %.
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ZAVER
Cilem diplomové prace bylo zhodnotit ekonomickawati aniho oddleni a navrhnout

moznéreSeni pro zvyseni jeji efektivity.

Pred samotnym hodnocenim ekonomické situaceleddjsem v teoretickéasti striné
priblizila oblast zdravotnictvi, zdravotniho pofst a financovani zdravotni & Dale

jsem popsala metody, které jsou pouZity v praktithadi.

V prvni kapitole praktick&asti jsem pblizila Krajskou nemocnici TomasSe Bati, a.s.
a a&ni oddtleni. Dale jsem provedla SWOT analyzu a 2aka jsem se na )Si a vnitni
faktory, které dle mého nazoru maji vliv na hosgedaaniho oddleni. V dalSi¢asti di-
plomové prace jsem provedla zhodnoceni vykazu zskztrdt éniho oddleni spolu

s nakladovou rentabilitou za rok 2010 a 2011. B&lesousktd’uji na rozbor jednotlivych

nakladovych polozek.

V dalSi ¢asti prace analyzuji 3 ngjstjSi diagnozy oniho oddleni. Konkrétg se jedna

0 operaci katarakty, strabismu a sitnice, kdy jedkaoperace zvlé%analyzovana a to z
pohledu 1 operaiho vykonu s celkovymi vykazovanymi vykony,do operaci provede-
nych za hospitalizaci a ambulaétna rok 2011 i s pdy vykazanych a uznanych biod
zdravotnimi pojisovnami. Dale se zmuji o vSech operacich provedenych za rok 2011
a jejich pd@tu, vSech placenych vykonech, které se ¢r@m oddleni provadi ve srovnani
zarok 2010 a 2011.

V posledni¢asti analyzy popisuji platebni schopnost zdravbimiojif’oven vici Krajské

nemocnici Tomase Bati, a.s. a detaitodnotim vykazovanicmiho od@leni za rok 2009.

V projektové ¢asti se zabyvam zefektitmim systému wovani néklad, kdy navrhuji
novou pracovni pozici natoim oddleni, divody [ijeti tohoto pracovnika, naplprace,
ekonomickou narmost zahajeni této pozice naném oddleni a nasledh na ostatnich
odctlenich a klinikach KNTB, a.s.

Dale navrhuji na ambulantgést pdizeni 2 aqumat jako komfortni sluzbu pro klienty

a personal éniho oddleni.
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PRILOHA P I: ANATOMIE OKA

s

Zrak je nas nejilezitéjSi smysl diky kterémuipimame az 80% informaci z ¥$iho pro-
stredi. Samotnym organem, ktery z&jife vikni je oko. Je to velmi slozity a dokonaly
systém tveéeny mnozstvingasti, které musi dokonale spolupracovat.

hElima
1 sitnice

céwvnatka

spojivkd ——%

luta skvrna

Zornice Lotka

rohowka —— skiver

/’

prednl ofnl k-::-m-::-rg/'
duhovka /

komorowy Ohél

akowy nery

ciliarni teéleso
spojivka
Rohovka
Rohovka jegira tkai bez cév. Jak ghledné, rovnorérné vyklenuté okno je dlezitou sou-
casti aparatu oka lamajiciésho. Rohovka dosfiého¢lovéka ma uprosed tlousku cca.

0,6 mm, ve viySi oblasti cca. 0,8 mm. Jejitpner je priblizn¢ 11,5 mm.

Spojivka

Spojivky (spojivka) vystyla prostor mezidkiy, ocni kouli a @ni dutinou. Na jedné stran
piechazi do éniho koutku, na druhé strado rohovky. Spojivky pedstavuji krom vicek
druhou ochrannou bariérdga vniknutim choroboplodnych zé&rad& cizich &éles. Zde
hraji roli hlavré obranné funkce, zabezné buikami a Elesnymi tekutinami, které &ii

ne¢které bakterie.

Bélima
Bilé o¢ni kélima se stara o stabilitwni koule. Sklada se z kolagenu a elastickych vliaken



Piedni a zadni éni komora
Predni komora je prostor mezi rohovkou a duhovkop.r&skou. Zadni komora je

prostor mezi duhovku a sklivcem. Oba prostory obgddomorovy mok.

Komorovy uhel
Komorovy uhel je tveen rohovkou a duhovkou. Lezi ¥m trabekularni systém jako fil-
tracni systém a takzvany Schlemmov kanal jako odtolsyggém pro komorovy mok, kte-

ry je pak veden do malych Zil krevniho systému.

Cotka

Cocka je krong rohovky odpowdna za spojovani stelnych paprsk a jejich ostré zobra-
zeni na sitniciCo¢ka mize nménit svij tvar a tim i silu lomu a tim pomahé pidéni do
blizka. Tato vlastnost se nazyva akomodace. Akoo®mamozna, protozmcka je ob-
klopena elastickou tobolkou a zénymi aparatem je spojena se svafasnatéhoétesa
(cilliarni téleso). Snizenim elasticity ve Btde sniZzuje i akomodai schopnost,iptemz
tehdy¢lovek potrebuje bryle n&teni.Cocka se sklada z transparentni tkéRilkoviny v
¢oc¢ce ve sté kondenzuji, a tim mohou vést k rostoucimu optick& hrubnuttocky, a

tim k takzvanému Sedého zakalu.

Sklivec

Sklivec vyphuje 2/3 @ni koule a svoji gelovitou konzistenci je spoluodfamy za zacho-
vani formy oka, finejmensim fi porarénich @ni koule. Sklivec je za normalnich okol-
nosticiry, a tim umo#uje dobré optické zobrazeni. 98,5% sklivcertwoda. Ve sté se
rovnonerna struktura sklivce gze znenit. Tehdy dochazi k nepravidelnému zttnst
kteréclovek poctuje jako "létajici kom@' nebo podobné atvary, které se hybou sfruie

s pohyby oka. To dZe mirg omezovat vidni.

Duhovka

NejdilezitejSim ukolem duhovky je regulace dopadajicinétlawe smyslu oskni. Iris
ma centralni, kulaty, pohyblivy otvor, pupilu. Plapse niize pomoci dvou svalzuzovat
nebo roz&ovat. Obsah pigmentu pupilydwje jeji barvu: Modré & jsou mér pigmento-

vané, hgdeé ai jsou silre pigmentovaneé.



Rasnaté tlisko

Rasnatédieso umotuje jednak zrinu formy @&ni ¢o¢ky, na druhé stranmaze ovlivnit
odtok komorového moku diky Schlemmovmu kanalugj$irvrstvarasnatéhodtesa pro-
dukuje komorovy mok aipdava ho do oka. Produké&ai asi 2u/min, takze trva fiblizné

hodinu, dokud se jednou nahradi cely objgadpi a zadni komory (128.

Cévnatka
Stredni vrstvou sy ocni koule je cévnatka. Sklada sewpazri z cév a pedstavuje tak
nejvice prokrvené tka@nelesa. Cévnatka se stara o vyZivigjgn sitnice. Svou pigmentaci

zabrauje ruSivému rozptylenému &u.

Sitnice

V sitnici leZi fotoreceptory, kter&ipmanim swételnych a barevnych podtii umoziuji
vidéni. Fotoreceptory sestl nacipky a tyinky. Celkem 6,5 milion@ipka slouzi barev-
nému vicni pies den, celkem 120 milidrtycinek slouzi¢erno-bilému vidni ve tne.
Raznymi misty a nervovymi vlakny v sitnici se vedagnsly fotoreceptar zrakovymi
nervy dale na zrakovou drahu v mozku. Centrumcdtrinkzvana makuleebo "Zluta

viINZ v L

skvrna”, je funkné nejdilezitéjSi ¢asti sitnice. Makula je odp&iné za rozkladaci schop-

nost a za barevné \idi. Zde je nejvysSi hustota recefitgpovaZzuje se za oblast nejagt

Siho vidéni.

Zrakovy nerv

Priblizné 1,2 milionu nervovych vlaken se schéazi v Blavakového nervu. Kratkym, kula-
tym, stovym otvorem v sitnici vystupuji ve svazcich a sifigge do zrakového nervu.
Zrakovy nerv probiha 25 az 40 milimétr o¢ni duting a 10 az 15 milimetrv lebce ped

tim, nez se oba zrakové nervy spojdidikaby pak spolu vustili do mozku.

Ostatni ¢asti lidského oka
Na tom, aby oko dokonale fungovalo se kéortastnichcasti oka podileji i dal$iasti v

oblasti oka.



Oc¢nice

Kostna anice je tvdena celkem sedmi, navzajem sousedicimicielneu kostmi. Hlavni
cast tvdi celni kost, klinova kost, Licni kost a kost hotalisti. Dwv¢ mista jsou mimiad-
n¢ kiehké: dno dnice acast b@ni vnittni s€ny. To hraje roli zejménatpiderech na oko,
protoZe ¢nice se prudkym tlakem na tato mistéze zlomit. G&nice ma gkolik otvora
vzadu a vespod, kterymi vedou nervy a céwnixoule, tedy ta&ast, kterd se hovoregv
nazyva okem, vyplje zhruba 1 / 5anice. Zbytek je vypléna tukovym a vazivoveé tkén

svaly, nervy a cévami.

Okohybné svaly
Existuji dva gimé a dva Sikmé okohybné svaly. Jsou uloZenynalmouli vzdy nahoru,
dola, nalevo a napravo, jakoz i Sikmo venku nahorulé dgsou odpogdné za jeji pohyb

ve vSech srrech pohledu.

O¢ni vicka

Horni a dolni wWko jsou dva pohyblivé ani zahyby, jejichZz nejilezitéjSim Ukolem je
ochrana ani koule. Vicka se reflexé zaviraji g vnikani cizich ¢les a pi silném oslepe-
ni swtlem. | ob@i atrasy zabrauji tomu, aby se do oka dostal prach a potk¥ise navic
pravidelnym, mimovolnym mrkanim staraji o rovrnirmé rozéleni slzného filmu k ro-
hovce. Na okraji Wiek se nachazeji mazové zlazy, kteréit¢ast slzného filmu. Tyto Zla-

zy se mohou zapdlit a pak se vyvinout na takzvedmen.



PRILOHA PIl: NEJCASTEJSI DRUHY OPERACI NA OCNIM ODDELENI

Operace katarakty, strabismu a PPV jsou popsamghtipkécasti diplomové prace.

Mezi dalSi operace patTransplantace rohovkyJedna se o nahradu zkalené, perforované
nebo jinak zmnéné rohovky rohovkou darcovskou, ktera se ziskatéamové banky.
(Kuchynka, 2007, s. 240) Operace se provadi zpitatigace, celkové nebo lokalni ane-

stézii a trva fiblizn¢ 1,5 hodiny.

Arkuatni keratotomiese provadi zadlem upraveni nepravidelné #aleni rohovky zva-
né takeé jako cylindrick4 vada, nebo astigmatismtismazlepSit ostrost vithi. (Kuchynka,
2007, s. 386)

Operace pterygiaPterigium je stav, kdy dochazi kemistani spojivky na rohovku, coz
muZe vyvolat zmdnu zrakové ostrosti, ale také pocit tlaku, tahw@i alyskomfort. Cilem

operace je tedy odstranitgmistajici spojivku z rohovky. (Kuchynka, 2007, s. 37

Aplikace injekce Avastin (antiVEGFpe vyuziva k l&¢ u pacieni s pokr@ilou formou
diabetické retinopatie, vihké formygkem podmigné makularni degenerace, cévnich uza-
vérta a anomalii na@i sitnici a nitrodnich zawta, projevujici se postupnym zhorSovanim
vidéni. Po nitrogni aplikaci injekce Avastinu se zhorSovani &id podai zastavit a

v mnoha pipadech se i vighi zlepSi. Léba ovSem neiiZe zardit, Ze se onemoeni ne-
bude zhorSovat a nebude nutné ji opakovat. Ta&tmal@eni hrazena ze zdravotniho pojis-
teni. (Kol&, 2008, s.111)

Glaukom (zeleny z&kalje onemoc#ni zrakového nervu, které igobuje omezeni zorné-
ho pole a Mze dojit do stadia ztraty zraku. Jednim ze zaktddpiznaki zeleného zaka-
lu, ktery vede k tomuto poSkozeni je zvySeny nitrodlak. ZvySeny nitroéni tlak se ne-
projevuje ani bolestivosti, ani zadnymi jinymi sekvnimi obtiZzemi, proto je toto je pre-
ventivni méfeni nitro@niho tlaku, zvlagt u pacient, ktefi maji toto onemocmi v rodinné
anamnéze, veliceutkzité. Cilem glaukomové operace je snizit nitrdotlak v gipads
selhala-li konzervativni da v podob ocnich kapek i laserovy zakrok. Operaci glaukomu



se na onim oddleni provadi akolik typu. VZdy zalezi na stupni zavaznosti onentoin
ovSem plati, Zze pokud je zrakovy nerv jiz poSkoz&tna operace pacientovi zrak nena-
vrati.

Typy glaukomovych operacRerforujici trabekulektomie s basalni iiridektomi€yklory-
okoagulace, operace glaukomu s pouzitim drenaznimplantatu, laserova iridotomie,
laserova iridoplastika (gonioplastika), argon lasara trabekuloplastika.(Kuchynka,
2007, s. 566-596)

Evisceracespaiva v odstradni vnititniho obsahu oka, kdy se ponechava skEEraklea-
ce je operace, kdy se odstrani oko¢nio dilku. Diuvody €chto operaci mohou byt |é-
¢ebné i kosmetické. (Leatherbarrow, 2002, s. 245-26g%kony se provadi za hospitaliza-

ce v celkové anestézii.

Mezi nefastjSi plastické operace gaBlefarochalasis Plasticka operaceddk se prova-
di, pokud nadbytaa kize hornich nebo dolnichadgk zpisobuje omezeni zorného pole a
zhorSené viéhi, nebccisté z kosmetickych @ivoda. (Kuchynka, 2007, s. 636) Pokud |éka
zhodnoti zakrok jako nutny ze zdravotniho hledigkaato operace hrazena ze zdravotniho

pojisteni.

Entropium je st@eni okraje wWka dovnit. V tomto gipadt dochazi k drazshi okarasami,
bolestivosti. Nejasgji vznika v disledku ochabovani tkani ek ve vysSSim &ku.
(Kuchynka, 2007, s. 640)

Ektropium je vyvraceni okraje ¥ka od oka. Zarovedochézi k odvraceni dolniho slzného
bodu od slzného menisku, cozigpbuje slzeni, podra&di oka, osychani rohovky. Taktéz
vznika v disledku ochabovani tkanidek ve vy3sim gku. Uselem oboudchto operaci je
obnoveni fyziologického postavenicgk a znovunarozeni jejich spravné funkce. (Kuchyn-
ka, 2007, s. 653)

Exstirpace chalaziaodstragni ,vi¢iho zrna“) se provadi pokud nezabrala konzervativni

lécba ve fornd antibiotickych masti. Jedné se o zakrok, jeZz s&di v mistnim znecitli-



véni, kdy se wWko s Gtvarem obréti a z viil strany se chalazion odstrani. Rana&8siv
nou nesije a necha se sama zacelit. (Kuchynka,, 20641.4)

Operace ptozye stav, kdy dochazi k poklesu hornihoka a tim ke zdzenicai S€rbiny a
omezeni zorného pole.celem operace je zvednuti poklesléhékai (Kuchynka, 2007, s.
717)

Excize tumoru, névu (znaménka), plasticky posjmposledni z plastickych operaci pro-
vad&nych na ¢nim oddleni. Odstraséni tumoru nebo znaménka je nutné nejen z kosme-
tického hlediska, alefpponechéani hrozi 2¢5ovani Gtvaru a jeho pritstani do hlubSich
struktur s rozsahlou devastaci tkakrvaceni z nadoru, nebo jeho mozn@ri krevnici

lymfatickou cestou na dalSi organy. (Kuchynka, 260657)

VSechny tyto plastické operace se pray@ambulanti v lokalni anestézii.



PRILOHA PIlll: CENiIK PLACENYCH VYKON U OCNIiHO ODDELENI

» VySeteni sitnice naistroji OCT/SLO — 1 oko 500,- K

» Aplikace Avastinu -1 oko 3 500,<K

» Keratotomie diamantovym nozem (reféakoperace) - 1 oko 3 000,<¢K

» Extrakcegiré ¢oc¢ky + implantace IOL gel ( refréki operace) — 1 oko18 800,-¢K
» VySeteni zrakového nervuistrojem HRT Il - 1 oko 550,- K

e Uzawr slznych cest

- Herrick propustny — 1 oko 1 610¢-K

- Herrick pevny — 1 oko 2 650,¢K

Placené plastické vykony na énim oddéleni

» Odstrarni koznich pebytki kize vicka - horni véka 5 100,- K
» Odstrarni koznich pebytki ktize vicka - dolni véka 5 500,- K
» Odstrarni xantelasmat

- 60 minut 430,- K&
- 30 minut 930,- K&
- 20 minut 350,- K
- 10 minut 180,- K

» Odstrani drobnych vyiistki na kizi (milia, veruky, fibromy)
- 30 minut 670,- K

- 20 minut 500,- K

- 10 minut 330,-K8



