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ABSTRAKT

Diplomova prace se zabyva problematikou zalozeni porodniho domu. Porodni dim
je zdravotnické zafizeni, které je fizeno porodnimi asistentkami a je zaméfeno zejména
na péci o t€hotné a rodici zeny. Nejprve byly shromazdény teoretické poznatky z oblasti
podnikani ve zdravotnictvi, fizeni zdravotnickych zafizeni a porodni asistence. Nasledné
byla provedena podrobnd marketingova analyza a byl uskutecnén dotaznikovy prazkum
s cilem zmapovat zdjem zen o sluzby porodniho domu a jejich pfipadnou ochotu za péci
porodnich asistentek platit. Na zaklad¢ vysledkli analytické ¢asti byl sestaven
podnikatelsky plan pro otevieni porodniho domu v Ceské republice, do kterého je zahrnuta
1 financni, rizikova a ¢asova analyza. Vysledkem diplomové prace je konkrétni projekt,
ktery muze byt podkladem pro =zaloZzeni tohoto typu zdravotnického =zatizeni

na tizemi Ceské republiky.

Klic¢ova slova: porodnictvi, porod, porodni asistentka, porodni dim, podnikatelsky plan

ABSTRACT

The diploma thesis deals with the issue of establishing a birth center. The birth
center is a medical facility run by midwives and especially focused on the care of pregnant
and birthing women. First, theoretical knowledge was gathered on the field of business
in health care, management od medical facilities and midwifery. Subsequently, a detailed
marketing analysis was performed and a questionnaire survey was conducted in order
to find out the interest of women in birth center services and their possible willingness
to pay for the care of the midwives. Based on the results of the analytical part, a business
plan for the opening a birth center in the Czech Republic was compiled. It also includes
financial, risk and time analysis. The result of the diploma thesis is a specific project,
which can be the basis for the establishment of this type of medical facility in the Czech
Republic.

Keywords: obstetrics, birth, midwife, birth center, business plan
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UvVoD

Porod je dulezitym milnikem v zivoté Zeny. Kazda Zena ma o ném jiné piedstavy
a jiné pozadavky na jeho pribéh. Piestoze péce o téhotné a rodici zeny v Ceské republice
prosla od dob socialismu jiz velkymi zménami v pozitivnim slova smyslu, stile je zde
velky prostor pro zlepSovani, a to zejména v piistupu k rodickam a respektovani jejich
prani. V zahrani¢i je navic naprosto bézné, ze o zdravé zeny s normalnim prubéhem
té¢hotenstvi a porodu pecCuji po celou dobu pouze porodni asistentky, které jsou
vystudovanymi odbornicemi na tuto problematiku. V zahrani¢i si také tyto Zeny
automaticky mohou zvolit misto, kde jejich porod probéhne. Miuze se jednat o porodnici,
porodni diim ¢i vlastni domov, kde jim bude asistovat porodni asistentka. Tento systém,
ktery je mimo jiné i ekonomicky vyhodny a umoznuje lékatiim zaméfit se pouze na feSeni
rizikovych thotenstvi a nejrazngjsich patologii, viak zatim v Ceské republice nefunguje.
Valna vétsina poroda se zde odehrava v porodnicich, protoze porody v domacim prostiedi
se pohybuji v tzv. Sedé¢ zonég, kdy porodni asistentky u nich legaln€ asistovat nemohou,
a porodni domy zde prozatim chybi. To je diivodem pro zpracovani projektu otevieni

porodniho domu jako tématu této diplomové prace.

Tato diplomova prace se sklada z teoretické a praktické casti. Teoretickd ¢ast bude
tvofena teoretickymi poznatky z oblasti podnikdni, zdravotnictvi, zalozeni a fizeni
zdravotnického zafizeni, marketingu ve zdravotnictvi a porodni asistence, vcetné
problematiky porodnich domu. Praktickd ¢ast bude sestavat z analytické Casti a vlastniho
projektu. Analytickd cast bude tvofena PEST analyzou, Porterovou analyzou péti
konkurenénich sil, OT analyzou (zkracena verze SWOT analyzy) a dotaznikovym Setfenim
zaméfenym na ovéfeni zdjmu vetejnosti o sluzby porodniho domu. Néasledovat bude

projektova ¢ast — sestaveni podnikatelského planu pro otevieni porodniho domu.

Osobn¢ uvazuji o realizaci tohoto podnikatelského planu, nicméné uskutecnéni
projektu bude nutné prozatim o né€kolik let odlozit z diivodu nutnosti ziskani pottebnych
pracovnich zkuSenosti z oboru, protoze po ukonceni studia porodni asistence jsem
z ditvodu rodicovské dovolené stravila pouze velmi kratkou dobu v praxi. Domnivam se,
ze zaloZeni a provozovani porodniho domu s dobrymi vysledky vyzaduje piedevSim

velkou miru zkuSenosti a respektu k porodnimu procesu.
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CIiLE A METODY ZPRACOVANI PRACE

Hlavnim cilem této diplomové prace je zpracovat projekt otevieni porodniho domu
a zhodnotit, zda je realizovatelny v praxi.

Cilem teoretické Casti je zpracovat na zékladé literarni reSerSe souhrn teoretickych
poznatkii z oblasti podnikédni ve zdravotnictvi a problematiky porodnich domi. Cile
praktické ¢asti spocivaji v:

= analyze soudasné situace v porodnictvi v Ceské republice,

= vyvozeni zavéru z vysledkl analyzy,

= sestaveni podnikatelského planu pro otevieni porodniho domu v Ceské

republice.

Analyza souCasné situace Vv porodnictvi je tvofena analyzou prostiedi
a dotaznikovym Setfenim. Pro analyzu prostfedi bude vyuzito PEST analyzy, Porterovy
analyzy péti konkuren¢nich sil a OT analyzy (zkracené verze SWOT analyzy).
Dotaznikové Setfeni patfi mezi metody kvantitativniho vyzkumu a v této praci slouzi
ke zmapovani zajmu ceskych zen o sluzby porodniho domu a jejich ptfipadné ochoty
za tyto sluzby platit. Dotaznik bude zcela anonymni, ureny pro Zeny v reprodukcénim
véku, a bude se skladat zuzavienych a polouzavienych otdzek. Ty budou zamétfeny
pfedev§im na nazor na souCasny porodnicky systém, znalost pojmu porodni dim,
pfedstavy o jim nabizenych sluzbéach a ochotu urcité sluzby hradit. Na konec dotazniku
budou zatazeny otazky demografické — tykajici se véku, nejvysSiho dosazeného vzdelani
a kraje bydlisté. Prizkum bude realizovan prostiednictvim internetové aplikace Formulaie
Google, osloveny budou zejména ¢lenky diskuznich for zaméfenych na témata spojena

s téhotenstvim a matefstvim.

Na =zaklad¢ skutecnosti, které vyplynou =z analytické casti, bude nasledné
zpracovana projektova cast — bude sestaven podnikatelsky plan pro otevieni porodniho
domu, jehoZz soucasti bude i financ¢ni, rizikova a ¢asova analyza, kterymi bude posouzena

realizovatelnost projektu v praxi.
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I. TEORETICKA CAST
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1 PODNIKANI

1.1 Definice podnikani

., Podnikani je prostredkem k uspokojovani svych potreb uspokojovanim cizich
potieb.“ (Martinovicova, Konecny a Vavfina, 2019, s.12) Jiz v davné historii existovala
vyroba hmotnych statkli a poskytovani sluzeb, nicméné tyto Cinnosti nebyly nijak pravné
specifikovany. V pocatcich se jednalo pfevazné o podnikatelskou c¢innost jednotlivet,
zejména v oblasti femesel, k rozvoji dal§ich forem podnikani dochézelo v souvislosti
s rozmachem délby prace a specializaci nejriznéjSich ¢innosti. (Synek et al., 2011, s.20)

V soucasné dobé lze podnikani charakterizovat jako dlouhodobou soustavnou
samostatnou vydélecnou c¢innost se snahou zhodnocovat kapitdl a maximalizovat zisk
prostfednictvim uspokojovani potieb klientti a dalSich osob. (Martinovicova, Kone¢ny
a Vaviina, 2019, s.12) Podnikatelska ¢innost je vykonavéna pravidelné¢ a opakované,
vlastnim jménem a na vlastni zodpovédnost. Umysl dosazeni zisku nemusi byt vzdy
dosazen. (Srpova a Rehot, 2010, 5.20)

Specifikaci podnikdni Ize nalézt v obCanském zakoniku (zédkon ¢. 89/112 Sb.,
ve znéni pozd¢jSich ptedpist) — definice pojmu podnikatel, a v zZivnostenském zikoné

(zékon €. 455/1991 Sb., ve znéni pozdéjsich predpisli) - popis zivnosti.

1.2 Zahajeni podnikani

Zakladem Usp&€$ného podnikdni je predevS§im dobry napad, ktery je Zivotaschopny
a uplatnitelny na trhu. Zahajeni podnikatelské c¢innosti by mélo pfedchdzet nckolik
dalezitych kroka. V prvni fadé by méla osoba podnikatele zvazit své osobni pfedpoklady
pro podnikani, motivaci, realnost cili a pfedstavy o budoucim vyvoji podniku.
Podnikatelsk4 ¢innost nemusi byt vZzdy provazena pouze uspéchem a je nutné vzit i tuto
eventualitu v potaz.

Dilezitou soucasti pfipravy na podnikani by mélo byt sestaveni zakladatelského
rozpo¢tu a podnikatelského planu. Zakladatelsky rozpocet je zpracovavan za tucelem
upiesnéni potfebnych finan¢nich prostfedkii pro rozjezd podniku a pocatecni nevydélecné
obdobi. Podnikatelsky plan je pisemny dokument, ktery komplexné shrnuje veskeré vnégjsi
1 vnitini faktory ovliviiuyjici podnikatelskou ¢innost a odkryva silné a slabé stranky
podnikatelské idey. (Srpova a Rehot, 2010, s.54-59) Podrobny popis struktury a naleZitosti
podnikatelského planu je obsazen v kapitole 1.4.
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Nezbytnosti je pfed zahdjenim vlastniho podnikéni také sezndmeni s pravni

upravou podnikdni v daném statu. V Ceské republice se jedna zejména o:

= zdkon €. 89/2012 Sb., obCansky zakonik, ve znéni pozdéjsich predpist;

= zdkon €. 455/1991 Sb., zivnostensky zakon, ve znéni pozdéjsSich predpist;

= zakon €. 90/2012 Sb., o obchodnich korporacich, ve znéni pozd¢jsich predpisii;
= dal$i normy a vyhlasky dle vybraného oboru podnikani.

Pro zacinajiciho podnikatele mlze byt narocné orientovat se ve velkém mnozstvi
podminek a povinnosti. Existuje vice moznosti, jak praktické dovednosti a dilezité
informace ziskat. Lze vyuzit nejriznéjSich kurzii pro zacinajici podnikatele, sluzeb
specializovanych odbornikli ¢i navodii na webovych portdlech. Zde ovSem miize nastat
problém se spolehlivosti a aktudlnosti uvadénych informaci, je proto nutné zaméfit se
na relevantni zdroje a veskeré informace ovérovat. Cennym zdrojem informaci miize byt
projekt Hospodatské komory Ceské republiky Pravni elektronicky systém (PES) ve formé
placené elektronické aplikace. (Safrova Dragilova, 2019, s.189-190) Program umoZiiuje
presné nastaveni parametra tak, aby odpovidaly konkrétnimu oboru podnikani, a nasledné
informuje podnikatele o jeho povinnostech a dilezitych terminech. (Hospodaiskd komora

CR, [b.r.])

1.3 Vybér pravni formy podnikani

Vybér pravni formy je podstatnym rozhodnutim, které musi predchazet zacatku
podnikatelskych aktivit. Toto rozhodnuti nemusi byt trvalé, pravni formu Ize 1 v prib¢hu
podnikéani transformovat, napiiklad ze strategickych diivodii. (Srpové a Rehot, 2010, 5.67)
Prévni forma podnikani ohranicuje a vymezuje fungovani podniku a také umoznuje osobé
podnikatele oddélit soukromy majetek a majetek urceny k podnikani. Pii volbé pravni
formy podnikani je nutné zvazit n€kolik hledisek — pocet pifipadnych spolecnikli, druh
podnikatelské ¢innosti, situaci na zvoleném trhu, financovani podnikani, planovany rozvoj
podniku a podnikatelsk4 rizika a zptsob rudeni. (Safrova Dragilova, 2019, s.191-192)
Podle Obcanského zakoniku (€. 89/2012 Sb.) existuji fyzicke a pravnické osoby. Fyzickou
osobou je kazdy jednotlivy jedinec, pravné zpusobily a svépravny. Pravnickou osobou
je organizovany utvar, ktery splituje podminky dané zdkonem. Je opravnén ke vstupu
do pravnich vztahtli a jednani vlastnim jménem. Muze se jednat o: ,, sdruzeni fyzickych nebo
pravnickych osob, ucelova sdruzeni majetku, jednotky uzemni samospravy nebo jiné

subjekty, o kterych to stanovi zdkon. “ (Cesko, 2012a)
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Existuji podstatné rozdily v podnikani fyzickych a prévnickych osob. Fyzicka
osoba zaujimd jak roli podnikatele, ktery do projektu vlozil vlastni kapital, tak roli
pracovni sily, ktera vykonava konkrétni ¢innost a fidi chod podnikéani. U pravnickych osob
jsou nositeli vkladu tzv. spolecnici, ktefi ale maji na vybér, zda budou ¢i nebudou
v podniku pracovat. Co se tyce pravnich vztahl v podnikani, fyzické osoby do nich pfimo
vstupuji, zatimco u pravnickych osob v pravnich vztazich figuruje pouze podnik, nikoliv

samotni spolec¢nici. (Synek, 2011, s.36)

1.4 Podnikatelsky plan

Ve chvili, kdy se osoba podnikatele rozhodne k realizaci urc¢itého podnikatelského
napadu, je tfeba ovéfit, zda je tento napad vibec redlny a Zivotaschopny. Zpracovani
podnikatelského planu zodpovi dilezité otazky tykajici se zejména potieby financ¢nich
prostiedkil a s ni souvisejici potieby ziskani investord, druhu trhii, na kterych bude produkt
nabizen, sily konkurence, po¢tu zaméstnancli, objemu vlastni produkce a podobné.
Existuje urcita zékladni struktura podnikatelského planu, nicméné neni jednoznaéné
stanoveno, jak ma podnikatelsky plan vypadat, pozadavky se mohou liSit v zavislosti
na tom, pro koho je ur€en (pro vlastni pottebu/ pro investory/ do grantové soutéze atd.).
(Srpova, 2011, s.14)

Dobte zpracovany podnikatelsky plan slouZi jako vizitka projektu. Zakladnimi pilifi
pfi jeho tvorbé jsou zejména strucnost a piehlednost, stfizliva formalni Giprava a vytiibena
jazykova kultura, vérohodnost a realistické uvazovani, nezatajovani informaci, ddraz
na silné stranky a konkurené¢ni vyhody projektu a realnost finan¢nich souvislosti. (Safrova

Drasilova, 2019, s.61-64)

1.4.1 Struktura podnikatelského planu

Uvodni strana podnikatelského planu by méla obsahovat zejména nazev podniku
¢1 projektu, logo firmy (pokud je jiz vytvofeno), nazev podnikatelského planu, jména
autora &i autortl a datum a misto vytvoreni. Casto je diileZity prvni dojem, proto by uvodni
strana méla piisobit piehledné a profesionalng. (Safrova Drasilova, 2019, s.58)

Uvedeni obsahu na zacatek podnikatelského planu by mélo byt samoziejmosti,
slouzi k rychlé orientaci v celém dokumentu.

Uvod by mél zejména vymezit pro koho je podnikatelsky plan uréen (napf.
pro potencialniho investora) a zda se jedna o findlni ¢i zatim jen rozpracovanou verzi

projektu. (Srpova, 2011, s.15)
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Shrnuti ma slouzit k probuzeni zdjmu toho, kdo podnikatelsky plan zacdina ¢ist.
Shrnuti by nemélo prekroc¢it délku jedné stranky, kliCova je strucnost a objektivita.
Zpracovavano byva nejcastéji az ve chvili, kdy je cely podnikatelsky plan hotovy.

Udaje o vlastnicich, a to jak profesni, tak osobni, slouZi k piedstaveni profesnich
zkuSenosti, kvalifikace a osobni motivace ke vstupu do projektu. Neni nutné uvadét celé
Zivotopisy, ty mohou byt ptipadné¢ vlozeny jako piiloha.

Déle by m¢l nasledovat popis podniku, s vyhodou pfehledné roz¢lenén na popis
podnikatelské prileZitosti s diirazem na hlavni konkuren¢ni vyhody produktu a uvedenim
davodu, které k podnikatelskému népadu vedly, popis produktu (¢i naptiklad sluzby),
slouzici k podrobnéjsi specifikaci nabizen¢ho, a potrebné vstupy a dodavatele — tedy
zejména pozadavky na prostory a materialové zajisténi.

Kapitola konkurence a pozice na trhu by méla slouzit k hloubkové analyze
trzniho prostfedi a konkurentd. Je nutné brat v vahu jak stavajici, tak potencidlni
konkurenci. Cilem je ukézat ctenafiim podnikatelského planu obeznameni s trhem
a schopnost pfizplsobit se aktualni situaci.

Na marketingovém planu ve velké mife zavisi UspéSnost projektu na trhu. Je tieba
vytyc€it okruh zdkaznikd, pro které je produkt zamyslen, popsat jejich chovani, preference
a styl zivota. Na zéklad¢ toho lze nasledn¢ vhodné nastavit cenu produktu, zptsob jeho
distribuce a zvolit propagacni nastroje, které¢ budou pouZity (tzv. marketingovy mix).

Personilni zdroje lze uvést jako samostatnou kapitolu, ptfipadné mohou byt
soucasti popisu podniku. Je nutné stanovit pocet a kvalifikaci lidi, kteti budou pro realizaci
projektu potfeba. Tomu by mélo prechazet vytvoteni organizaniho planu ¢innosti a tkold,
na jehoz zaklad¢é bude urcena pracovni napli jednotlivych pracovnich pozic, a to véetné
pozadavkll na vzdélani a dosavadni praxi.

Finan¢éni plan pfevadi pfedchozi uvedené do podoby Ccisel, tabulek a grafi.
Obsahovat by mél plan majetku a zdroji, vycisleni pldnovanych naklada
a predpokladanych vynost, vykaz zisku a ztraty, planovanou rozvahu, cash flow a vypocet
bodu zvratu. Vyhodné je také zahrnuti finan¢ni analyzy s vyuzitim finan¢nich ukazateld,
které dolozi efektivitu projektu a navratnost vloZzené investice. Veskera Cisla a ¢astky musi
byt podlozené a odivodnéné. Ve finannim planu by se meéla objevit optimisticka,
realisticka a pesimisticka varianta vyvoje situace na trhu.

U kazdého projektu lze nalézt rizika. Analyza rizik slouzi k jejich specifikaci,

vycisleni pravdépodobnosti a uvedeni navrhi ke snizeni jejich miry. Piedstaveni rizik
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véetné navrhli korekcénich opatfeni poukazuje na promyslenost projektu do hloubky
a detailni zvazeni veskerych aspekta.

Posledni kapitolou jsou prilohy. Jednéd se o nejriznéjsi dopliujici dokumentaci -
nakresy a plany, zivotopisy klicovych osobnosti, rozsahlé tabulky ¢i seznamy, smlouvy,
formulafe a podobné. Na kazdou piilohu by mélo byt odkdzano v textu. (Safrova

Drasilova, 2019, 5.58-60)
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2  ZDRAVOTNICTVIi V CESKE REPUBLICE

Zdravi a vysokou kvalitu zivota lze obecné povazovat za nejcenné€j$i hodnoty.
Individuélni hodnota zdravi spociva v sebezdchovném pudu — jedna se o vlastni zajem
o zachovani zdravi, ktery se vSak Casto projevi az ve chvilich nemoci. Socidlni hodnota
zdravi spociva ve snaze populacnich celkl o udrzeni dobrého zdravi svého obyvatelstva,
coz v historickém kontextu mélo za nasledek zejména vysokou ekonomickou a vojenskou
zdatnost populace. Soucasna doba pfinasi spiSe hledisko spokojenosti obyvatelstva
se zivotem a uzivani si plnohodnotného zdravého Zivota v okruhu svych blizkych. (Hol¢ik,
2012)

Zdravotnictvi a péce o zdravi obyvatelstva je neodmyslitelnou soucasti narodniho
hospodatstvi. Cilem zdravotnického systému je jak udrZzeni zdravi soucasného
obyvatelstva, tak i vytvofeni vhodnych podminek ke zdarnému vyvoji generaci budoucich.
Vliv na fungovani zdravotnického systému ma mnoho nejriznéjsich aspektii — ekonomicka
situace a zainteresovanost statu, uroven vzdélavani a socialni péce, rozvoj védy a vyzkumu
a podobné. (Zlamal a Bellova, 2013, s. 15-19) Fottler, Malvey a Slovensky (2015, s.3)
popisuji slozitost a provazanost systému ve zdravotnickych zafizenich. Poukazuje
na existenci Ctyf riznych ,,svéti™ uvnitf nemocnice — pée (reprezentované zdravotnimi
sestrami), 1écby (reprezentované I1ékati), kontroly (zastoupené kontrolnimi organy)
a komunity (zastoupené vefejnosti a spravni radou), a zdiiraziluje nezbytnost jejich
provéazanosti a hledani ptijatelnych kompromisu.

Ptedstavy o tom, jak by méla vypadat ¢i vypada kvalitni a dostupna zdravotni péce,
se ruzni u kazdého ze zcastnénych — situace je rozdilné vnimana pacienty, zdravotniky,
vlastniky ¢i politiky. Velkou roli zde samoziejmé hraji osobni zajmy. Kazdy zdravotnicky
systém ¢i zatizeni lze popisovat a zhodnotit pomoci nékolika parametri — dostupnosti,

kvality, rovnosti (ekvity) a profitability. (Exner, Raiter a Stejskalova, 2005, s.13-14)

2.1 Trzni mechanismus ve zdravotnictvi

Jako trzni mechanismus je oznaCovdno pisobeni protichidnych  sil
na trhu — poptavky a nabidky. V oblasti zdravotnictvi ovliviiuje poptavku potieba
zdravotni péce a nabidka je tvofena siti zdravotnickych zafizeni. Nelze zde ovSem
jednoznacné aplikovat princip trznitho mechanismu, protoZze na ob¢ sily ma velky vliv

zdravotni politika statu. (Zlamal a Bellova, 2013, 5.48)
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2.1.1 Poptavka

Obecné lze potiebu zdravotni péce rozdélit na dvé Casti. Prvni ¢asti je subjektivni
potfeba, kterd vznikd individualné, pocitem zhorSeni zdravotniho stavu, coz vyusti
v navstévu zdravotnického zatizeni. Objektivni potieba je zaloZena na celospolecenské
nutnosti preventivniho monitorovani zdravotniho stavu obyvatelstva a uplatilovani opatieni
ke vcasné eliminaci zdravotnich rizik. Je realizovana nejriznéj$imi preventivnimi

programy péce o zdravi. (Zlamal a Bellova, 2013, 5.48-49)

2.1.2 Nabidka

Nabidku zdravotni péce tvoii zdravotnicka zafizeni na daném tzemi. Je ovlivnéna
mnozstvim a skladbou téchto zatizeni v konkrétni oblasti, poctem lékaii na obyvatele,
technickymi moznostmi 1 historickym kontextem. Velky vliv ma i postoj statu, zdravotnich
pojistoven a jednotlived ke zdravotnictvi. Nabidka ve zdravotnictvi je odlisnd od nabidky
v ostatnich sluzbach. Pacient (poptéavajici) nedisponuje odbornymi znalostmi a neni tedy
schopen posoudit adekvatnost nabizenych vySetfeni ¢i vykont a jejich pfinos pro jeho
vlastni zdravi. Nabidka také zavisi na znalostech a ochoté konkrétniho lékate, pti€emz
pacient muiZe zdravotnickou péci ovliviiovat pouze castecn€é — odmitnout formou
negativniho reverzu. Volba potfebné zdravotni péfe by meéla byt na zakladé etického
rozmeéru 1ékatského povolani zaloZena ptredev§im na nejlepSim z4jmu pacienta a vychazet
zjeho subjektivnich a objektivnich potieb. Casto ovsem dochazi i k vykonim
nadbyte¢nym, které ptevySuji potieby pacienta, coz je ovlivnéno piedevsim ekonomickymi

zajmy nabizejicich. (Zlamal a Bellova, 2013, s.51-54)

2.2 Podnikani ve zdravotnictvi

Jak uvadi Synek a Kislingerova (2015, s.442) ,,...sféra zdravotnictvi obecné neni

I3

vwloucena z podnikani.“ Ptipadni podnikatelé ale musi pocitat stim, Ze v oblasti
zdravotnictvi vétSinou nabidka pievySuje poptavku a je nutné respektovat urcita specificka
opatfeni. Mezi né patii naptiklad dodrZzovani vymezenych pravnich predpist, které limituji
ruzné aspekty zdravotni péce (potiebna kvalifikace personalu, hygienicko-epidemiologicky
reZim, povinné vybaveni apod.), a zakaz jakékoliv pfimé inzerce ¢i reklam. (Synek
a Kislingerova, 2015, s.442)

Jak uz bylo zminéno vySe, na trh zdravotnickych sluzeb a jeho trzni mechanismy

ma silny vliv zdravotni politika statu. I v sektoru zdravotnictvi existuje konkurenéni
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prostfedni, na prvnim mist¢ ale za kazdé situace musi byt pacient a jeho dobro. Jako kazdy
podnik 1 zdravotnické zafizeni by mélo sledovat zejména potieby svych cilovych
zékaznikli — pacienttl, a také se pfizptusobovat potiebam a plantiim dodavatell a zdravotnich
pojistoven, pokud snimi spolupracuje. Zakladnim ulohou statnich 1 privatnich
zdravotnickych zafizeni je uspokojeni zdravotnich potieb klientd. Spokojenost klientl
velkou mérou ovliviiuje pocetnost klientely 1 prosperitu zafizeni. (Slouka, 2017, s.29-30)

Existuje mnoho riznych typt zdravotnickych zafizeni. Lze je rozliSovat z hlediska
vlastnictvi na instituce vefejné a soukromé, a z hlediska ziskovosti na ziskové a neziskové.
Vyskytuji se v riznych pravnich formach, od kterych se néasledné¢ odviji zejména pravni

a ekonomické vztahy. (Zlamal a Bellova, 2013, 5.56-57)

2.2.1 Fyzické osoby ve zdravotnictvi

Nejcastéjsi formou podnikani u fyzickych osob je podnikdni na zékladé
ivnostenského opravnéni. Zivnost je definovana v Zivnostenském zakond (&. 455/1991
Sb., ve znéni pozdéjsich predpisit) jako: ,,...soustavnd c¢innost provozovana samostatne,
vlastnim jménem, na vlastni zodpovédnost, za ucelem dosazeni zisku a za podminek
stanovenych timto zdkonem. “ (Cesko, 1991)

Mezi pozitiva podnikani fyzickych osob patfi zejména jednoduchost zaloZeni
podniku, mozZnost neomezen¢ nakladat se ziskem a menSi administrativni zatéZz ohledné
ucetnictvi. Negativem je jednoznaéné€ plné zodpoveédnost a ru€eni za své zavazky, pficemz
muze dojit v nejhorSim ptipadé i ke ztrat€ osobniho majetku. Jako problematické se miize
jevit taktéz ziskani Gvéru & investora, a prodej podniku také neni mozny. (Safrova
Drasilova, 2019, s.193)

Do této skupiny lze v oboru zdravotnictvi v Ceské republice zafadit majitele
nejriznéjsich  klinik, laboratofi, rehabilitacnich zafizeni ¢i 1€kéren, distributory
zdravotnickych potieb, opravare zdravotnické techniky, a také vétSinu stomatologl,
praktickych a odbornych soukromych Iékait. Jak vyplyva z definic podnikdni a Zivnosti,
fyzické osoby podnikaji samostatn¢, na vlastni ndklady a riziko. To, jak budou uspé&sni,
zavisi na jejich odbornych znalostech, obchodnim jednani, ale i na pfistupu ke klientim.
Soukromé podnikajici zdravotnici museji spliiovat podminky stdtu pro vykon zdravotni
péce, které se tykaji odborného vzdélani a kvalifikace, a jako podnikatelsky subjekt jsou
také povinni vést rozsdhlou ekonomickou agendu. Nalezitosti vzniku soukromého
zdravotnického zatfizeni jsou popsany v kapitole 2.2.3. Jako vyhodu Ize oznacit, Ze fyzické

osoby, na rozdil od pravnickych osob, nemaji povinnost vést podvojné ucetnictvi,
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dostacujici je tzv. danova evidence, tedy evidence piijml a vydaji. Nevyhody tohoto typu
podnikdni spocivaji predevSim v ruCeni za zavazky veSkerym (tedy i1 soukromym)
Znacné riziko predstavuje také casova ndaroc¢nost ekonomickych Cinnosti a veskerych
povinnosti, které je nucen zdravotnik vedle vykonu svého odborného povolani zajist'ovat.

(Zlamal a Bellova, 2013, s.57-62)

2.2.2 Pravnické osoby ve zdravotnictvi

Vzhledem k vySe uvedenym nevyhoddm néktefi zdravotnici voli radé&ji nékterou
z forem kolektivniho podnikani. Mezi povinnosti pravnickych osob lze zatadit vedeni
podvojného ucetnictvi, uctovani v plném rozsahu, platbu dan¢ z piijmu pravnickych osob.

Existuje n¢kolik forem podnikani pravnickych osob: vefejna obchodni spolecnost,
komanditni spolecnost, druzstvo, akciova spolecnost a spolecnost s ru¢enim omezenym,
pii¢emz posledni zminéna forma je v Ceské republice nejrozsitendjsi. Za pravnické osoby
vzdy ¢ini rozhodnuti a jedna tzv. statutarni organ. Ndazev, pod kterym je spolecnost
uvedena v obchodnim rejstiiku, a ktery figuruje na vSech oficidlnich dokumentech,

je oznaGovén jako tzv. obchodni firma. (Safrova Drasilové, 2019, s.194)

Dle Zlamala a Bellové (2013, s.62-67) se ve zdravotnictvi 1ze setkat s pravnickymi
osobami ve formé spolecnosti s ru¢enim omezenym, akciovych spole¢nosti, pfispévkovych
organizaci a sdruZeni praxi.

Spole¢nost s ruenim omezenym je hojné¢ vyuZivana u soukromych
zdravotnickych stfedisek, ale i v oblasti distribuce zdravotnickych prosttedki a 1éCiv,
zasobovani Ci autodopravy. Miuze byt zalozena i jedinou fyzickou ¢i pravnickou osobou,
a to 1 s minimalnim kapitdlem (1 KC¢), ale mnozstvi spolecnikii neni nijak omezeno.
Spolecnici ruci za zavazky do vyse nesplacené¢ho vkladu, spolecnost jako takova celym
majetkem. U vzniku spolecnosti stoji v piipadé jediného zakladatele zakladatelska listina,
sepsand formou notaiského zépisu. V ptipadé vice spolecnikil se jednd o spolecenskou
smlouvu. Obsah obou dokumentli je podobny, jsou zde jasn¢ vymezeny organizacni
a finan¢ni zélezitosti. Nasledny zapis do obchodniho rejstiiku je proveden rejstiikovym
soudem ¢i notadfem. VSichni spole¢nici tvoii tzv. valnou hromadu, kterd je nejvysSim
organem spolecnosti, a rozhoduje o podstatnych otazkach, jako je naptiklad jmenovani
jednatele ¢i rozdé€leni zisku. Statutdrnim organem je jednatel spoleCnosti, ktery zajistuje
bézny chod firmy a vystupuje jejim jménem. V ptipad¢ jediného zakladatele je jeho osoba

taktéz jednatelem. (Safrové Drasilova, 2019, s.195-196)
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Akciova spolefnost se v oblasti lékarské péce objevuje u vétSiny velkych
1 sttednich nemocnic, pficemz jejich vyluénym akcionafem je kraj ¢i mésto. Tato forma
je dale velice rozsifena v oblastech dopliujicich zdravotnictvi — farmaceutické koncerny,
velkodistributofi zdravotnickych pomucek, 1€¢iv ¢i ptistroji a podobné. (Zlamal a Bellova,
2013, s.66) Tato forma neni ptili§ obvykla pii zahajovéani podnikani, a to z divodu povinné
minimalni vySe zékladniho kapitalu, kterd neni pro zacinajici podnikatele ve vétSing
piipadt redlna. Zakladni kapital akciové spolecnosti je rozd€len do cennych papirt,
tzv. akcii, pfiCemz vlastnici téchto akcii (akcionafi) se urCitou mérou mohou podilet
na fizeni a predev§im na zisku spoleénosti. (Srpova a Rehot, 2010, s.78-84)

Piispévkovymi organizacemi jsou v Ceské republice statni zdravotnicka zatizeni
a fakultni nemocnice. Jsou zakladany zfizovatelem, ktery jasné vymezi pfedmét jejich
¢innosti a pfid€luje jim pfesné¢ dané financni prostiedky provozni a investicni. Dalsi
finance mohou ziskat vlastni ¢innosti, vedlej$i hospodatskou ¢innosti — napf. pronajmem
prostor, ¢i ve form¢ daru. Piispévkové organizace maji sestaven rozpocet, stanoven limit
vydajl a vlastni ucetni osnovu.

Se sdruZenim praxi se lze setkat predev§im u lékatii. Jde v podstaté o propojeni
fyzickych a pravnickych osob — kazdy ¢len vystupuje jako samostatny ekonomicky subjekt
s vlastni ¢innosti a vlastnim uétem, ale ve vécech spolecného z4jmu jednaji vSichni ¢lenové
spolecné¢ a na kolektivni ucet. NejCastéji se jedna o koupi nebo prondjem budovy

zdravotnického strediska. (Zlamal a Bellova, 2013, s.66-67)

2.2.3 Nalezitosti zaloZeni podniku v oblasti zdravotnictvi

Jakékoliv zdravotnické zafizeni fungujici na tzemi urcitého statu musi spliiovat
veSkeré jeho obecné 1 specifické pravni normy. (Gladkij a kol., 2003, s.135) Co se tyce
Ceské republiky, Zlamal a Bellova (2013, s.58-59) uvadi, Zze pozadavky a podminky
pro zalozeni soukromého zdravotnického zafizeni se v podstaté nelisi u fyzickych
a u pravnickych osob. Pokud se bude jednat o I¢kate, je v prvni fad¢ nutné, aby ziskal
licenci Ceské lékatské komory, kterd je podminéna predlozenim lékaiského diplomu
a dolozenim pfedepsané praxe. Ceskd lékaiska komora také schvaluje technické
a personalni vybaveni =zafizeni. Dale je nutné schvéleni provoznich prostor
a hygienicko — epidemiologického rezimu zafizeni hygienickou stanici. Registrace
a schvaleni daného zdravotnického zatizeni je provedena odborem zdravotnictvi Krajského
ufadu. Nasledné je nutné uzavieni smluv se zdravotnimi pojiStovnami a uzavieni

profesniho pojisténi - tedy pojisténi odpoveédnosti za Skodu. Pripadni zaméstnanci zatizeni
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museji byt taktéz profesné pojisténi.

Dalsi postup je jiz obecné platny pro veskeré nové vznikajici podniky, a to nejen
ve zdravotnictvi. Jednd se o pfidéleni identifikaéniho ¢&isla (ICO), které je v piipadé
fyzickych osob pfidéleno Krajskym ufadem na zaklad¢ editoru ROS (Zéakladni registr
osob). (Lacina, 2012) V piipadé pravnickych osob ICO ptidéluje rejstiikovy soud. Dale
musi byt provedena registrace u finan¢niho ufadu pro urceni dani a registrace na sprave
socidlniho zabezpeceni (Gc¢ast na dichodovém a povinném zdravotnim pojisténi, povinné
socialni zabezpeceni zaméstnancll). Pro béZznou ekonomickou agendu je dilezité takeé
zalozeni podnikatelského uctu a pofizeni razitka a nezbytnych materiald pro vedeni
ucetnictvi. Na zakladé umisténi zdravotnického zafizeni mohou byt nutnd rozli¢na
povoleni od obecniho ¢i stavebniho tGfadu a podobné. Pojisténi majetku proti Skoddm

¢1 kradezim je nepovinné, le¢ vhodné. (Zlamal a Bellova, 2013, s.59)

2.3 Management ve zdravotnictvi

Managementem se rozumi fizeni v organizaci. Blazek (2014, s.12) jej definuje jako
proces mezi fidicim subjektem a fizenym objektem. Ridici subjekt (manaZer, vedouci
pracovnik) je zodpovédny za organizacni Utvar €i projekt, ktery mu byl svéfen. Stanovuje
cile, kterych je potifeba dosdhnout, a ovliviiuje chovani tizeného objektu (podtizeni
pracovnici) tak, aby téchto cilli bylo efektivné dosaZeno. JakuSova (2010, s.12) dopliuje,
Ze management je uceleny soubor ovétenych piistupii a metod, do kterych fidici pracovnici
vkladaji své usili a vyuZzivaji veskeré dostupné zdroje (finan¢ni, personalni, informacni,
Casové, materialni, apod.) k dosazeni vytyCenych cili. JakuSova (tamtéz, s.11-12) také
hovofi o managementu jako o otevieném systému, protoZze na kazdou organizaci maji
velky vliv 1 faktory zevniho prostiedi, mezi které lze zafadit naptiklad pftileZitosti
a omezeni. Cely systém se sklada ze vstupt (lidskych, kapitdlovych, technickych apod.),
transformacniho procesu a vystupt (sluzby, vyrobky, zisky, spokojenost apod.).
Transformacni proces je tvofen prolinanim tzv. manaZerskych funkci. Manazerské funkce
popisuji ¢innosti, kterymi se manazer zabyva. V literatufe 1ze najit rizné klasifikace téchto
¢innosti, Blazek (2014, s.13) popisuje nasledujici: planovani, organizovani, personalistika,
vedeni a kontrola.

Ve zdravotnictvi, ale nejen tam, lze podle stupné fizeni roz¢lenit manazery do tii
fizeni — funguji v pfimém kontaktu s provoznimi pracovniky a operativné fidi kazdodenni

provoz organizace. Ve zdravotnickém zatizeni se vétSinou jednd o stanicni sestry a vedouci
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Iékate. Ve druhé kategorii se nachdzeji stfedni manazefi. Ti tvoii komunikacni miistek
mezi manazery prvni linie a top managementem. Jejich ukolem je pfedevSim takticka
koordinace provozu zafizeni. Jednat se muze napiiklad o vrchni ¢i hlavni sestry a primare.
Do posledni kategorie spada vrcholovy management, ktery zahrnuje fizeni organizace jako
celku, formovani dlouhodobé strategie a vnéjsi reprezentaci celého subjektu. Do top
managementu lze zaradit feditele organizace a nejriznéj$i namestky.

Rozmach vyuzivani informacnich systémii a zmény stylu vedeni v posledni dobé
zapfi€iiluji, ze stfedni management pozbyva vyznamu a manaZzefi prvni linie jsou vétsi
meérou propojeni s provozni slozkou organizace. Naopak cinnost vedouciho pracovnika
na pozici top manazera nabyva na vyznamu a stupiiuje se jeji narocnost spolecné s tim, jak

se dynamicky méni vnéj$i okolnosti a prostiedi. (Blazek, 2014, s.15)

Clovék v manaZerské funkci musi kromé dosazeného uréitého vzdélani a praxe také
disponovat dobrymi komunikac¢nimi a organizacnimi dovednostmi. V oboru zdravotnictvi
je kli¢ové empatické a citlivé jednani s pacienty a jejich blizkymi. Dilezitou roli ale hraji
1 mezilidské vztahy a atmosféra na pracovisti. To je manaZer ze své funkce schopen
¢astecné ovliviiovat — napt. dobrou organizaci prace, intenzivni komunikaci s podfizenymi,
vhodnym stylem vedeni, dostatkem pracovnich pomicek, adekvatnim financnim
ohodnocenim a podobné. Dobré vztahy na pracovi$ti a pozitivni atmosféra vedou
ke spokojenosti persondlu, vzajemné cté, ochoté si navzajem pomahat, respektovat nazory
druhych a spolecné zodpovidat za praci celého tymu. Spokojeny a motivovany personal

znamena kvalitni a empatickou zdravotni péci. (JakuSova, 2010, s.41-42)

2.4 Marketing ve zdravotnictvi

Marketing Ize dle Slouky (2017, s.21-22) chapat jako souhrn aktivit, které napliuji
a uspokojuji potteby a prani zédkaznika a zarovein vedou k prospéchu podniku. Primérni
ulohou marketingu je vytvofeni kontaktu se zakazniky a posléze i vliv na zdkaznické
chovéani. SluZzbou rozumime nehmotnou ¢innost, jejiz koupi ziska zakaznik urcity prospéch

¢i pfinos. Lze takto popsat i sluzby ve zdravotnictvi. Mezi typické znaky sluZeb patii:

* nehmatatelnost — nelze je pfedem vyzkouSet a zhodnotit uzitek, 1ze se orientovat

jen podle referenci

* riznost kvality — je zaloZena na tom, kdo, kdy a jak sluzbu poskytuje

* pomijivost — sluzby neni mozné skladovat ani nabizet zpétné€ napt. volné terminy
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* neexistence vlastnictvi — sluzby nelze vlastnit a jsou kopirovatelné (tzn. je redlné,

aby je (napf. po zaskoleni) poskytoval prakticky kdokoliv) (Slouka, 2017, s.23-28)

2.4.1 Specifické aspekty marketingu ve zdravotnictvi

Mohlo by se zdat, ze vyuzitelnost marketingu v oblasti zdravotnictvi neni vysoka,
ale neni tomu tak. Marketing zdravotnického zatfizeni ma za cil skloubit ekonomické
potieby podniku, zdravotnické zaméteni pracovisté a predstavy klientl, a zaroven neustale
udrzovat medicinské hledisko na prioritni pozici. Poslani zdravotnictvi spo¢iva v pomoci
lidem a v zachrafiovani jejich zivotd. Tim je obor zdravotnictvi odliSny od ostatnich
ekonomickych oblasti a velkou roli v ném hraji eticka pravidla a aspekty. Zdravotnictvi
jako takové se dotyka urcitym zpiisobem kazdého jedince a problematika péce o zdravi

je spolecnosti vnimana velice citlivé a intenzivné. (Slouka, 2017, 5.21-29)

Stanikkova (2013a, s.72) uvadi jako jeden z dGvodd odliSnosti diferencovanou
skladbu zdravotnickych instituci — jednu ¢ast tvofi podnikatelské subjekty zavislé
na tvorbé zisku, a druhou ¢ast neziskové organizace, které zisk za cil nemaji. Mezi dalsi
specifika lze zafadit soucasnou existenci statnich a privatnich instituci a plsobeni
zdravotnich pojiStoven. Vliv jednoho z klicovych marketingovych ndstroji — ceny,
je ve zdravotnictvi siln€ utlumen, protoZe zde existuji pouze ceny regulované (pievazna
¢ast) a smluvni.

Potfebu marketingu v oboru zdravotnictvi zplsobil narist novych zdravotnickych
zafizeni a s nim spojeny vznik konkuren¢niho prostfedi, ve kterém je nutné prezentovat
kvalitu a rozsah svych sluzeb cilovym zdkaznikim. Aby zdravotnické zafizeni
prosperovalo, musi mit cilové klienty (pacienty). Ke zjiSténi jejich ptritomnosti slouzi
tzv. segmentace neboli prizkum trhu. Existuji rizné metody segmentace, napt. geograficka
— rozdily v regionalni poptavce po sluzbach, demografickd — rozdéleni dle pohlavi, véku
nebo vzdélani, ¢i segmentace dle vyse piijmi (pouze vysokoptijmovi klienti si mohou

dovolit hradit privatni ¢i nadstandardni sluzby). (Slouka, 2017, s.21-31)

2.4.2 Marketingovy vyzkum

Vyzkum lze definovat jako cilenou cCinnost, kterd spociva v urovani, sbéru,
analyze a vyhodnocovani informaci. Marketingovy vyzkum pomaha podniku
s porozuménim trhu a spotiebitelim. Kli¢ovym znakem zdkaznicky orientované firmy
je pravé naslouchani spottebiteliim, tedy oprosténi se od vlastnich subjektivnich nézora

a zaméfeni se na objektivni a nezavislé informace zvenci. (Tahal, 2017, s.14-15)
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Vystupy marketingového vyzkumu slouzi ke zjisténi, o jaké produkty ¢i sluzby
ma vefejnost zajem a jak ptipadné pohlizi na konkrétni nabidku podniku z hlediska
dostupnosti, odbornosti, kvality, ceny a podobné. V oboru zdravotnictvi existuji urcita
specifika z hlediska citlivosti osobnich udaji — nékteré udaje podléhaji povinnosti
mlcenlivosti a u né¢kterych je ke zvefejnéni nutny pisemny souhlas respondenta.

Marketingovy vyzkum mé nékolik fazi. Na zacatku je tfeba stanovit cile
a hypotézy, které¢ se budou tykat zkoumaného jevu, jeho vyvoje a vlivu na organizaci,
a také urcit, o jaky druh informaci mame zajem. Ke zji§tovani informaci lze pouzit rizné
metody — napf. analyzu statistik, médii nebo ucetnictvi, dotaznikové Setfeni ¢i prizkum
v terénu. Kvantitativni vyzkum je zaméfen na vécna data — fakta a méfitelné souvislosti,
zatimco kvalitativni vyzkum zjis§t'uje motivy, postoje a ndzory respondentl. Zjisténé udaje
je nutné roztfidit a zpracovat, a nasledné¢ analyzovat, zhodnotit a vysledna fakta

interpretovat. (Stankova, 2013b, 5.36-39)

2.4.3 Analyza prostiedi

K analyze prosttedi se riizni autofi stavi odlisné. Slouka (2017, s.52) ji povazuje
za soucast strategické analyzy, zatimco Jakubikova (2013, s.97) a Stanikova (2013a, s.141)
Ji zafazuji pod marketingovou situaéni analyzu. V kazdém ptipadé€ se prostfedim rozumi
okolni svét, ktery obklopuje zdravotnické zafizeni a ma na jeho fungovani znaény vliv.
Zadny podnikatelsky subjekt nemiize existovat naprosto izolované od okolnich vlivil, vzdy
je provazan s vnéjSim prostfedim a je nucen se jeho zméndm pfizpiisobovat. Pravidelna
analyza prostiedi umoziuje zpétné zhodnoceni efektivity diive pfijatych opatieni,
flexibilni reakce na nejriiznéjsi zmény v oboru ¢i na trhu, a ptizptisobeni se probihajicimu
vyvoji. V nékterych zdravotnickych oborech je okolni prostfedi stabilni a v podstaté
neménné (napi. péce o dlouhodobé nemocné), v jinych ale velice dynamické a prudce
se rozvijejici (napf. laserova oftalmologie). Pro spravné rozhodovani je proto dulezité,
aby mélo zdravotnické zatizeni jednoznacnou pfedstavu o prostiedi, ve kterém se nachazi.
Prosttedi 1ze obecné rozdélit na makroprosttedi, mezoprostiedi a mikroprosttedi. (Slouka,

2017, 5.52-54)
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Analyza makroprostiedi

Jako makroprostiedi jsou oznacovany zevni vlivy, které ve vétSiné piipadi neni
mozné ovlivnit — politika, ekonomika, technologie, legislativa, sociologie a ekologie.
Pro analyzu makroprostfedi je nejcastéji vyuzivana tzv. PEST nebo rozsifenda PESTLE
analyza. Jedna se o prizkum stanovenych oblasti, pfi¢emz ocekavanym vysledkem je

identifikace nejpodstatnéjsich okolnosti, které na podnik pisobi:

P (politicko-pravni oblast) — vnitrostatni 1 svétové politické déni, zakony

a vyhlasky pro oblast zdravotnictvi, zdravotni politika

= E (ckonomickd oblast) — faze ekonomického cyklu, vyvoj HDP, inflace,

mira nezaméstnanosti, prerozdé€lovani prosttedkli ve zdravotnictvi,
koupé&schopnost klientt atd.

= S (sociologickd oblast) — demografické faktory, vzdélanost obyvatelstva,

zivotni styl, kulturni hledisko, ndbozenska a etnicka ptislusnost, regionalni
rozdily

= T (technologickd oblast) — technologicky pokrok, informaéni technologie

a vyzkum a vyvoj v oblasti zdravotnictvi

= L (legislativni oblast) — pravni vztahy mezi zdravotnickym zafizenim

a klienty
= E (ekologické oblast) — legislativni opatieni na ochranu Zivotniho prostiedi

(Slouka, 2017, 5.55-58)

Jakubikova (2013, s.102) zmifluyje tzv. metodu MAP (monitorovat, analyzovat,
pfedpovidat), kterd slouZzi ke zpracovani analyzy makroprosttedi. Poznatky vzeslé
z analyzy lze nasledné vyuZit k tvorb&€ moznych scénaiti vyvoje okoli podniku a zjist'ovani

jejich vlivu na strategii podniku.
Analyza mezoprostiedi

Mezoprostfedi se taktéz nachdzi vné zdravotnického zatfizeni, ale zahrnuje
Jiz Caste€né ovlivnitelné aspekty — zejména konkurenci. Pro analyzu mezoprostiedi
lze vyuzit Portertiv model péti konkurencnich sil, jehoz cilem je identifikace
konkrétnich konkuren¢nich sil v odvétvi, nalezeni moznosti obrany vici konkurenci

a nahled mozného vyvoje trhu z hlediska konkurence.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 28

Konkuren¢ni sily v Porterové modelu tvoii:

Stavajici konkurenti

Rozbor soucasné konkurence je soustiedén na rivalitu v prostiedi. Ta se odviji
od mnozstvi a velikosti konkurentti, odliSnosti sluzeb a bariér vstupu na trh a vystupu

z n¢j. Déle je klicovy popis konkurenénich subjektt, jejich komunikace a strategie.

Potencidlni konkurenti

Pti zkouméani potencialni konkurence je pozornost vénovana zejména (ne)existujicim
bariérdm vstupu na trh a vySi ndkladl se vstupem na trh spojenych, finan¢nimu
dopadu konkuren¢ni hrozby a odhadu chovani klientd. (Stankova, 2013b, s.83)
Slouka (2017, s5.65-66) uvadi, ze v ptipadé nekomerénich nestatnich zdravotnickych
zafizeni maji pozitivni vliv zdravotni pojistovny, které smysluplné reguluji pocty
ordinaci lékaifi na zaklad¢é regiondlnich plant. V privatni sféfe je ale situace

diametralné odli$na.

Substituéni vyrobky

Substitutem rozumime alternativni vyrobek ¢i sluZzbu, které mohou nahradit aktualni
produkt na trhu. Této hrozbé Ize celit napiiklad sniZenim ceny vyrobku
nebo navySenim jeho uZitné hodnoty. Dalsi feSeni spociva v predvidani zdkaznickych
pozadavkll a nabidce novych odlisnych produkt a doplikovych sluzeb. (Stankova,
2013b, s.83-84) Ve zdravotnictvi dle Slouky (2017, s.66) plati, Ze ¢im technologicky
substitutem. Velky vliv zde ma ale 1 laicky pohled na zdravotnickou problematiku
a prosta snaha vefejnosti pfedem vyzkouSet levnéjsi substitut, zda jeho funkce

nebude dostatecna.

Odbgératele
Analyza odbératelské sféry by méla zejména obsahovat strukturu a koncentraci
nakupujicich. Obecné lze fici, ze ¢im méné je odbérateli a Cim véEtsi objemy
nakupuji, tim vétSi je jejich vyjednavaci sila. (Stankovéa, 2013b, s.84)
Jako specifikum ve zdravotnictvi vidi Slouka (2017, s.67) direktivni urceni cen
sluzeb. Na rozdil od komer¢ni sféry, kde je realné snizovani cen v dasledku
celkového tlaku trhu, by v medicin€ tato situace nastat neméla. Udrzeni si klientd,
aby neodchazeli do jinych zatfizeni, zde spociva predevsim v kvalitni péci a dobré

komunikaci.
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* Dodavatelé
Vyjednavaci pozice dodavateli nabyva na sile, pokud jich existuje pouze omezeny
pocet, pokud jsou jejich produkty nécim jedine¢né a pro kupujici vyznamné,
pfipadné neni snadné ani finan¢né dostupné nalézt alternativy. (Staitkkova, 2013b,
s.84) Slouka (2017, s.67-70) specifikuje, ze v oblasti zdravotnictvi se jedna zejména
o zdravotnické vybaveni a spotfebni material, ale lze sem =zaradit i pacienty,
resp. jejich pfedavani (napft. ,,dodavatelem* pacientl pro specializovanou ambulanci
je pracovisté praktického lékare). Pro kazdou strategicky uvazujici firmu je vyhodné
udrzovat dobré vztahy s dodavateli. Porteriv model v této oblasti upiednostiiuje
vzajemnou spolupraci pied konkurenci, a apeluje pfedev§sim na pochopeni

zakonitosti a zvyklosti a jejich vyuziti ve vlastni prospech.
Analyza mikroprostiedi

Mikroprostiedi 1ze popsat jako kontrolovatelné a ovlivnitelné faktory nachézejici
se uvnitt podniku. (Jakubikovéa, 2013, s.102) Slouka (2017, s.70) uvadi, ze mikro-,
mezo- a makroprostfedi a vystupy z nich se vzajemné ovliviiuji, a pro dosazeni rovnovahy
by mélo byt vnéj$i a vnitini prostiedi podniku plynule propojeno. Je podle n¢j nutné
predstavit si podnik jako soustavu komunikace, vztaht a techniky, kterou je tfeba udrzovat
v plynulém provozu a snaZit se vyvarovat nespravnych rozhodnuti a krizovych situaci.
Prizkum mikroprostfedi by mél smétovat k odhaleni nedokonalosti v provozu, pfedchazet
nestrategickym krokiim a nalézat nad€jny smér pracovisté. Jednou z moznosti rozboru
mikroprostiedi je tzv. SWOT analyza, kterd slouZi k odhaleni silnych a slabych stranek
podniku (strenghts and weaknesses), pfilezitosti a hrozeb (opportunities and threats).

Jednotlivé prvky analyzy Ize popsat nasledovné:

» S (silné stranky) — pfednosti podniku, konkurenéni vyhody (napf. dobra profesni

povést, vysokd kvalita a Siroky vybér sluzeb, nadstandardné jazykové vybaveny

tym, vyuZzivani nejmodernéjSich technologii apod.)

» W (slabé stranky) — nedostatky vici konkurenci, ale i nedostatky obecné
(napf. zastarala zatizeni, uzké4 nabidka sluzeb, vyhoteli zaméstnanci, nedostatecna
komunikace apod.)

* O (prilezitosti) — kazdy podnik podléha rozvoji a pribézné se adaptuje na vné&jsi

prostfedi, k ¢emuz je tieba opakovany prizkum chovéni na trhu a ve zdravotnictvi
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také neustalé sledovéani technologického a medicinského vyvoje — piilezitostmi
mohou byt expanze do zahranici, ziskdni novych klientli, zavedeni nejnovéjSich
postupi, vzdélavani zaméstnancti, poradani prednasek a podobné

= T (hrozby) — slaba mista podniku, ktera mohou mit za nésledek jeho snizeny vykon
¢i vést az k ukonceni Cinnosti — patii sem napf. ztrata dobré povésti, vstup nového
konkurenta na trh, odchod dulezitych zaméstnanci a podobné, benefity vcasné
identifikace hrozeb spocivaji ve snazSi feSitelnosti a minimalizaci negativniho

dopadu na firmu (Slouka, 2017, 5.71-75)

Jakubikova (2013, s.129-130) doporucuje zacinat s analyzou OT — tedy analyzou
prilezitosti a hrozeb pochazejicich z vnéjsiho prostiedi podniku (makro- i mezoprostiedi).
Az poté by méla nasledovat analyza SW tykajici se vnitfniho prostiedi podniku
(mikroprostedi). Negativa SWOT analyzy spocivaji zejména v piiliSné statiCnosti
a subjektivité. I z téchto divodu byvaji ze SWOT analyzy odvozovany rtizné dalsi matice
(TOWS, EFE, IFE, IE, SPACE) slouzici k podrobnéjsimu a hlubsimu rozboru vsech
faktori. (Jakubikova, 2013, s. 131)

2.4.4 Marketingovy mix

Jako marketingovy mix jsou oznacovany taktické nastroje, které firm¢ pomahaji
modifikovat nabidku na zaklad¢ prani zdkaznikd. Prakticky se jedna o veskerou aktivitu,
ktera ma za nasledek nartst poptavky po produktu. (Slouka, 2017, s.86)

Diive neZ je mozné pouzit marketingovy mix, je tfeba vyfesit urcité strategické
zalezitosti. Prvni z nich je segmentace, kterd jiz byla zminéna vyse (kap. 2.4.1). Dale
se jedna o tzv. zacileni — pfesné zaméfeni na vybranou skupinu klientti, nalezeni vhodného
informacniho kanalu a vhodné formy prezentace k vyvolani jejich zajmu. Posledni
zalezitosti je tzv. umisténi — zdlraznéni diivoddl, pro které si maji klienti produkt ¢i sluzbu
vybrat, a ukotveni hodnot, které mé& mit vefejnost s nabizenym produktem ¢i sluzbou
spojeny. (Staitkova, 2013b., s.51) Existuji riizna zpracovani popisu marketingového mixu.
Nejptvodnéjsi je tzv. marketingovy mix 4P (produkt, cena, misto, propagace — product,
price, place, promotion) zpracovany z pohledu podniku. Jako produkt 1ze oznacit vyrobek
1 sluzbu. Z marketingového hlediska jsou podstatné veSkeré souvisejici faktory, které mayji
vliv na spokojenost zékaznika — kvalita, design, zaruka a podobné. Z oboru zdravotnictvi
lze zminit naptiklad atributy ambulantniho vySetieni — pohodlna a klidnd cekdrna,

objednani na cas, kvalitni komunikace s pacientem obsahem i formou atd. Cena
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ve zdravotnictvi nehraje az tak velkou roli, protoze neni mozna legalni finan¢ni spoluucast
na vykonech hrazenych zdravotni pojistovnou a zatizeni taktéz nemohou ovlivnit vysi
doplatkli za zdravotnické prostiedky. Mistem je mozné rozumét lokalitu poskytovani
jeho piichodu. Ukolem propagace je navazani kontaktu s cilovou skupinou potencionalnich
klientd a jejich informovani o produktu ¢i sluzbé (a ptipadné presvédceni o potiebnosti).
V nekomer¢nim zdravotnictvi pfipadaji v ivahu informacni letaky ¢i pirednasky,
pro privatni sektor jsou moznosti propagace $irsi. (Slouka, 2017, s.87-92) N¢&ktefti autofi
rozsifuji definici marketingového mixu o dal$i nastroje a je mozné se setkat i s popisem
5P ¢i 7P. (Stankova, 2013a, s.93)

Kotler a Keller (2013, s.55-56) zdtiraziiuji, Ze ptivodni koncept 4P je jiz ptekonany
a je tieba jej pro potieby dneSni doby aktualizovat. PfinaSeji tzv. 4P moderniho
marketing managementu (people, processes, programs, performance — lidé, proces,
program, vykon).

Pro oblast zdravotnictvi se dle Slouky (2017, s.93-97) jako nejvhodné&jsi jevi
marketingovy mix 4C (customer value, communication, convenience, costs — hodnota
pro zékaznika, komunikace, zédkaznické pohodli, naklady), ktery je zpracovan z pohledu
klienta. Zékaznickou hodnotou pro pacienta je kompletni, kvalitni, v€asnd a smysluplna
zdravotni pée. Pro zdravotnickd zafizeni je tedy erudovany a profesionalni pfistup spolu
s akceptovanim individuality kazdého jedince ptiznivou cestou. Co se tyce komunikace,
velkou roli vzdy hraje prvni dojem klienta. Proto by se v misté prvniho kontaktu s instituci
(napft. recepce) mél setkat s komunikaéné schopnym a jazykové zdatnym zameéstnancem.
Je dobré si také uvédomit, ze klienti Iépe posoudi styl komunikace nez odbornou pasaz
sluzby, proto bude zpiisob jednani tim, co budou pfedevSim hodnotit a svou zkuSenost
predavat dale. Na zdkaznické pohodli by m¢l byt kladen velky diraz. At uz se jedna
o pfijemné prostiedi a Ucelové vybaveni cekarny, objednani na €as, ndbérovou mistnost
ve stejné budové ¢i ochotu personalu. Do nédkladi zakaznika jsou zapocteny veskeré
naklady spojené s potizenim produktu ¢i sluzby. Ve zdravotnictvi 1ze do nakladd zahrnout
1 nefinan¢ni souvislosti — napft. rizika celkové anestezie versus piinosnost operace
u seniora. Vzdy je podstatné klientovi pomoci s pochopenim dané problematiky
a souvislosti — zvySuje to pravdépodobnost opétovného vyuziti stejného zdravotnického

zafizeni.
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3 PORODNI ASISTENCE V CESKE REPUBLICE A
PROBLEMATIKA PORODNICH DOMU

3.1 Psychologické aspekty porodnické péce

Perinatologie v Ceské republice dosahuje opakované skvélych vysledkti — péce
o te€hotné, rodi¢ky a novorozence je zde na velmi vysoké urovni. Také hodnoty perinatalni
tzv. perinatologickych center, kam jsou vcas (tedy idedln¢ jesté pted zapocetim porodu)
sméfovany Zeny s rizikovym ¢i patologickym pribéhem téhotenstvi. (Ministerstvo
zdravotnictvi CR, ©2021) 1 pies to, Ze si porodnici ziejmé uvédomuji, Ze psychicka
pohoda a spokojenost rodicek, ktera je uzce spojena s chovanim a pfistupem personalu,
je taktéz dulezitym ukazatelem kvalitni porodnické péce (napt. prof. Patizek uvadi
tti klicové pilite porodnictvi 21. stoleti — bezpecnost matky, bezpecnost ditéte
a psychosocidlni prozitek matky (1. LF UK, ©2006-2021), vysledky soucasnych
sociologickych studii tomu pftili§ neodpovidaji (viz kap. 3.1.1).

Je jasné, Ze v poslednich desetiletich doSlo k velkému progresu na strané
psychosocialnich aspekti péfe v porodnictvi. V dnesni dobé je jiZ naprosto samoziejma
pritomnost otce ¢i jinych blizkych osob u porodu, vétSina porodnic je jiz koncipovédna
jako samostatné porodni pokoje, ¢imz je zajiSténo dostateCné soukromi rodicek, v péci
0 novorozence se za¢ina klast diiraz na bonding (Casny poporodni kontakt novorozence
systémem rooming—in (tedy matka a dité na pokoji spolecné) a taktéz na kojeni je kladen
mnohem vétsi diraz nez v minulosti a je hojné podporovano. Stale je ovSem na prvnim
misté lékarskd a technickd vybavenost a psychika a spokojenost rodicek je odsunuta
na druhou kolej. Pretizenost, neexistence supervize a psychické podpory a také
nedostatec¢né finan¢ni ohodnoceni mohou zptsobit, Ze z chovani zdravotniki je znat rutina
a pristupuji k Zenam neohleduplné, neosobité a bez zdjmu. Taktéz miize mit vliv
nedostate¢né vzdélavani v psychologické problematice a komunikaci. (Takécs, Mlikova
Seidlerova a kol., 2012, s.6)

Porod je hormondln¢ fizenym dé&jem, ktery je velmi zavisly na prostiedi, ve kterém
se rodici zena nachazi. Ve zvifeci fiSi je bézné, Ze pokud hrozi nebezpeci, porod
se zastavuje, a u Clovéka je tento pribéh totozny. Prozivani stresu zvysi hladinu

katecholamint, které snizuji produkci oxytocinu, coz vede k zastaveni déloznich kontrakci,
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zpomaleni otevirdni délozniho hrdla a celkové tak prodluzuje trvani porodu. Psychicka
pohoda rodicky ma také vyznamny pozitivni vliv na vnimani porodnich bolesti a snizuje
potifebu podavani analgezie ¢i anestezie, které mohou negativné ovliviiovat postup porodu
a zdravotni stav novorozence. Uspokojivy zazitek z porodu ma vyznamny vliv na vztah
matky a ditéte, zeny a partnera, a taktéz pozitivné ovliviiuje miru psychické odolnosti
v rodicovstvi. (Takacs, Mlikova Seidlerova a kol., 2012, s.5)

Porod v nemocnici je obecné zalozen na technologii a zajmech poskytovatele —
individudlni postup porodu a potieby rodicky Casto musi ustoupit z4jmim instituce
jako je finan¢ni a Casova efektivita. S tim souvisi naptiklad i nutnost porodnich asistentek
pecovat o nékolik rodicich zen najednou a z toho plynouci nemoznost poskytovat kazdé
rodicce kontinualni individualizovanou péci. V porodnicich dochazi k naduzivani
a precetiovani technologii a podcenovani ucinkii emociondlni podpory. Vyzkumy
naznacuji, ze posttraumatické poporodni projevy ZzZen castéji souviseji s nizkou
psychologickou a emocionalni podporou pfichdzejici od personalu nez napiiklad
s komplikacemi a intervencemi v pribéhu porodu. Rizné zdroje taktéz shodné zmiiiuji,
ze u Zen, které pocitovaly kontinualni psychickou a emocionalni podporu v pribéhu
porodu, byl vyrazné niz$i vyskyt porodii cisafskym fezem, niz$i potieba analgezie
a anestezie, niz§i nutnost vyuziti syntetického oxytocinu a dalSich 1€k, a taktéZ poporodni
adaptace novorozencii probihala 1épe. Spokojenost zen s pribéhem porodu obecné
ovlivituji 3 faktory: splnéni osobnich ocekavani, kontinudlni podpora spolu s kvalitni
komunikaci a osobni kontrola nad situaci vcetné zapojeni do rozhodovani. (Anderson

a Stone, 2013, 5.45-50)

3.1.1 Vysledky tematicky zamérenych studii

Celorepublikovy priizkum spokojenosti rodicek s kvalitou perinatalni péce autorek
Takécs, Mlikové Seidlerové a kol. (2012) ukazuje, ze ¢eské rodicky jsou v porodnicich
pomérné spokojeny, co se tyc¢e fyzického pohodli a sluzeb, které zdravotnicka zatizeni
nabizeji, ale taktéZ se tam mnohdy setkdvaji s autoritativnim a nadfazenym piistupem
nékterého personalu, s provadénim rutinnich zakrokd bez informovani a neochotou vést
kde je zfejmé z dlivodu mensiho mnozstvi porodu vétsi prostor pro individudlni piistup.
Ze studie také vyplynulo, jaké faktory povazuji rodicky za kliCové - respektujici a citlivy
pfistup zdravotnikli, jejich empatie a ochota, dostate¢na informovanost, vstiicna

komunikace a moznost ucastnit se rozhodovani o zptisobu vedeni porodu.
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Ze studie Fakulty socialnich véd UK o domacich porodech autorek Pospéch
Durnové a Hejzlarové (2021) vyplyva, Zze divodem Zen pro volbu domaciho porodu
je predevsim nedavéra v porodnicka zafizeni a predchozi Spatné zkuSenosti s porodem
v porodnici. Jako nejvetsi negativa porodnic (a tedy ditvody pro porod doma) respondentky
uvadély zejména pouzivani rutinnich zékrokd bez informovaného souhlasu, nadmérnou
medikalizaci porodi a nevhodné chovani persondlu vcetné znevazovani pocitll
a schopnosti rodi¢ek. Diilezitym zjisténim je, Ze cca dvé tietiny respondentek by nevolily
domaci porod, pokud by existoval porodni diim, a mohly vyuzit jeho sluzby.

Vysledky britské studie Birthplace Cohort Study, kterd analyzovala data tykajici
se 64 000 porodi nizkorizikovych Zen (v porodnicich, porodnich domech a domacim
prostfedi) v letech 2008 az 2010, poukazuji na fakt, ze vyskyt komplikaci je na vSech
uvedenych mistech srovnatelny, ale mimo porodnice je pocet zasahii do fyziologického
porodu vyrazné€ niz$i. Autofi studie vyzyvaji, aby nizkorizikovym zenam nélezela moznost
volby pfi vybéru mista, kde ptivedou své dité na svét. (National Perinatal Epidemiology

Unit, ©2020)

3.2 Soucasnost porodni asistence v Ceské republice

V Ceské republice je v soucasné dob¢ jedinou moznosti ziskani odborné zptisobilosti
k vykonu profese porodni asistentky UspéSné absolvovani tiilet¢ho bakalarského
akreditovaného studijniho oboru. Studium porodni asistence v soucasnosti nabizi vice

jak 10 vysokych $kol. (Ministerstvo zdravotnictvi CR, ©2021)

3.2.1 Definice, legislativni vymezeni, kompetence

Profese porodni asistentky se v historii vyvijela — od laickych pomocnic u poroda
z fad zkuSenych matek po vzdélané absolventky babickych Skol — porodni babicky. Jeste
v roce 1945 probihalo az 80% porodi v domacim prostiedi za asistence porodnich bab,
1ékat byl volan aZz v pfipadé komplikaci. Az pfechod k socialistickému zdravotnictvi
a institucionalizace porodnictvi pfipravily porodni asistentky o jejich autonomii
a kompetence — profese ziskala novy nazev ,,Zenska sestra® a byla postavena na Uroven
oSetrovatelského personalu, pfi¢emz odpovédnost za vykony pievzal I¢kat. (Lenderova

etal., 2019, s.25-80)

Ke znovunabyti autonomie porodnich asistentek doSlo vroce 2004 spolu

se vstupem Ceské republiky do Evropské unie — profese porodni asistentky musela byt
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zcela obnovena v souladu s jeji mezindrodni definici a legislativou EU. Byl pfijat zdkon
¢. 96/2004 Sb. o nelékarskych zdravotnickych povolanich, ve znéni pozd¢jsich predpisi,
a vyhlaska ¢. 424/2004 Sb. (nyni ¢. 55/2011 Sb., ve znéni pozdéjSich predpist),
o ¢innostech zdravotnickych a jinych odbornych pracovniki, které jsou v platnosti dosud.
(Porodni dim U c¢apa, ©2000-2020) Vymezené Cinnosti v zasad¢é koresponduji s nize
uvedenou definici porodni asistentky.

Podle definice ICM (Mezinarodni konfederace porodnich asistentek) z roku 2017
(ICM, ©2018) je porodni asistentka osobou, kterd Gspésné absolvovala vzdélavaci program
pro porodni asistentky uznavany v dané zemi, a ziskala tak potfebnou kvalifikaci
a registraci k vykonu profese porodni asistentky. Je plné uzndvanym zdravotnickym
pracovnikem, poskytuje poradenstvi, péci a podporu Zendm obecné, ale zejména v obdobi
téhotenstvi, porodu a Sestinedéli. Do jejich kompetenci je zahrnuto poradenstvi ohledné
pripravy k rodi¢ovstvi a predporodni ptfiprava, dohled nad fyziologickym téhotenstvim,
vedeni fyziologického porodu, péfe o novorozence a kojence, péfe o zeny na useku
gynekologie a taktéz vzdélavani a osvéta v oblasti sexudlniho a reprodukéniho zdravi.
Cinnost porodni asistentky spo¢iva v preventivnich opatfenich a podpofe fyziologie
téhotenstvi a porodu, v detekci komplikaci u matky ¢i ditéte a ptipadném zajisténi potiebné
1ékatské péce ¢i provedeni nezbytnych opatieni v akutnich situacich. Porodni asistentka
muze své povolani vykonavat v libovolném prostiedi — v ambulantnich zafizenich,
zdravotnickych stediscich, klinikach, nemocnicich, ale i v prostfedi komunitnim

¢i domacim.
3.2.2 Samostatna praxe porodni asistentky

S porodnimi asistentkami se lze setkat na rGznych pracovistich: mohou byt
zaméstnany v nemocni¢nich oddélenich sektoru gynekologie a porodnictvi, mohou
pracovat v soukromych ambulancich gynekologii nebo centrech pro 1écbu neplodnosti,
ale také si mohou zvolit cestu vlastni samostatné praxe (neboli stat se komunitni porodni
asistentkou), coz vyzaduje ziskani opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb, které
vydava krajsky ufad.

V komunitnim prostiedi, tedy mimo nemocni¢ni zafizeni, jsou porodni asistentky
poskytovateli priméarni porodnické péce. Mohou pracovat samostatné nebo se sdruzovat
do tzv. ,center porodnich asistentek®, a zde se o jednotlivé Cinnosti dé€lit a vzajemné
se zastupovat tak, aby mohla byt klientkdm nabidnuta kontinudlni péce, a to vcetné

nasledné péce po porodu a v Sestinedéli. Porodni asistentky ve své praxi nepouzivaji zddné
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Iéky, v ptipad¢ zjisténi komplikaci, které vyzaduji 1éCebny zéasah, odesilaji klientku

bez prodleni k odbornému I€kati. (Porodni dim U ¢apa, ©2000-2020)

At uz soukroma porodni asistentka poskytuje svou péci klientkdm kdekoliv, vzdy
je nutné, aby vedla oSetfovatelskou dokumentaci — tedy systematicky zaznamenavala
veskerou oSetfovatelskou péc¢i o klientky. Dokumentace by meéla byt vedena fadné —
chronologicky a ptehledné, pravdivé, srozumitelné¢ a citelné. (Staitkova, 2018, s.46)

Unie porodnich asistentek (UNIPA) (©2021) na svych webovych strankach
podrobné uvadi, v em vSem téhotnym Zendm mulze byt soukromd porodni asistentka
napomocna. Je zde zminéno naptiklad vedeni predporodnich kurzi, t€hotenské poradny,
konzultace porodnich planti, t¢hotenské masaze ¢i cviceni, pomoc s vhodnym nac¢asovanim
odjezdu a doprovod do porodnice, nefarmakologické metody tiSeni porodnich bolesti,
podpora bondingu, poporodni péfe o matku i dit€ v domdcim prostiedi, laktacni
poradenstvi, podpora kontaktnitho a intuitivniho rodicovstvi, telefonické konzultace
v pripad¢ potfeby a podobné.

Na rozdil od péce ve statnim sektoru, ktera je hrazena ze zdravotniho pojistént,
péce v sektoru soukromém je zavisld na pfistupu zdravotnich pojistoven. (Porodni dim
U c¢éapa, ©2000-2020) V soucasné dobé jsou vyhlaskou ¢.134/1998 Sb., ve znéni
pozdé&jSich predpisi, stanoveny pouze tii vykony, které si porodni asistentka muze
nasmlouvat se zdravotni pojistovnou, pficemz bodova hodnota je pro rok 2021 vyhlaskou
&. 428/2020 Sb. stanovena pro porodni asistentky ve vysi 0,95 K&. (Cesko, 2020) Jedna se

o vykony €.:

= 06211 (Navstéva téhotné nebo matky v Sestinedéli porodni asistentkou) — jehoz
obvykld cetnost je 1x v téhotenstvi (v€. kontroly srde¢ni akce plodu)
a 3x v Sestined¢li, je ohodnocen 161 body, a na kazdou navstévu je vyhrazeno

60 minut

= 06021 (Komplexni vySetieni téhotné Zeny porodni asistentkou) — celkové
vySetieni v prenatalni poradné v¢. vystaveni tchotenského prikazu a rozpisu
veskerych vySetfeni, nalezi za n&j 111 bodu, ¢asova dotace je 30 minut a vykon lze

vykazat pouze na zékladé¢ indikace Iékate

= 06023 (Kontrolni vySetifeni téhotné Zeny porodni asistentkou) — kontrola
v t¢hotenské poradné, vykon ohodnocen 81 body, ¢asovd dotace je 20 minut

a vykon lze vykazat pouze na zékladé indikace 1ékafe (Cesko, 1998)
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Piestoze u vykonu ¢. 06211 neni zminéna nutnost jeho indikace lékafem, zakon
¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojiSténi, ve znéni pozdéjSich predpist, v § 18
odst. 1 stanovuje, Ze jini zdravotni¢ti pracovnici nez lékafi mohou hrazenou péci
poskytovat pouze na zakladé indikace oSetiujiciho 1ékate. (Cesko, 1997) Neexistuje tedy
jediny zdravotnicky vykon, ktery by porodni asistentka mohla samostatn¢ vykazovat na

ucet zdravotniho pojisténi.

Jind péCe z verejného zdravotniho pojisténi hrazena neni, proto musi klientky
soukromych porodnich asistentek pocitat s pfimou platbou za vyuziti jejich sluzeb.

(Porodni diim U ¢apa, ©2000-2020)

3.2.3 Ekonomické aspekty péce poskytované porodnimi asistentkami

Porovnéni nékolika nakladovych studii (Scarf a Catling, 2016) pfineslo pomérné
jasnou informaci o tom, ze péce porodnich asistentek o nizkorizikové té€hotné
a rodiCky, kam patii 1 péfe v porodnim domé, je pro zdravotnicky systém levngjsi
(a to 1 vpripadé nutného transferu a nasledné péce) nez péce v porodnici, pfiCemz
nedochazi ke zhorSeni zdravotnich vysledkl. K podobnému zévéru dosla i Forberger
(2019) pfi porovnavani nakladi na provoz u béznych porodnich sala a tzv. center porodni
asistentek v Némecku. Pfedmétem porovnani byly ndklady pochazejici z medicinskych
intervenci a osobni néklady. U poroda vedenych pouze porodnimi asistentkami jsou méné
Casto podavany medikamenty a obecné je pocet zasahli do porodu mensi, z ¢ehoz vyplyva

niz8i financni narocnost.
3.2.4 Nalezitosti provozovani soukromé praxe

Pro provoz samostatné praxe je nutné ziskat opravnéni k poskytovani zdravotnich
sluzeb, kter¢ vydava krajsky ufad. Je tfeba pfedem zvazit dulezity aspekt — kde a v jakém

rozsahu budou sluzby poskytovany. Ceska legislativa nabizi tii alternativy:

* Kontaktni pracovi$té doméaci péce — pokud se bude jednat o poskytovani sluzeb
v domacim prostiedi klientek. Ve vlastni nemovitosti postai vypis z katastru
nemovitosti, jinak je tfeba dolozit najemni smlouvu obsahujici 1 ucel vyuziti
nemovitosti. Pozadavky na vécné a technické vybaveni pracovisté jsou
specifikovany v ptiloze ¢. 10 vyhlasky ¢.92/2012 Sb. — jedna se napt. o detektor
ozev plodu, tonometr, fonendoskop, teplomér, box na piepravu biologického

materidlu, resuscitatni pomucky a podobné.
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* Pracovisté porodni asistentky, kde nejsou vedeny porody — jedna se tedy
o poskytovani ambulantni péce. Opét je nutny vypis z katastru nemovitosti
¢1 nagjemni smlouva a vybaveni pracovisté dle ptilohy €. 2 vyhlasky ¢.92/2012 Sb. —
detektor ozev plodu a jednordzové vySetiovaci pomucky, v ptipad¢ vedeni kurz
t&hotenského cvideni i cvidebni podlozky a zajisténi prostoru 5 m? pro kazdou
ucastnici. Dale je tieba vytvofit ndvrh provozniho fadu a podat zadost o jeho

schvaleni mistn¢ piislusné krajské hygienické stanici.

* PracoviSté porodni asistentky, kde jsou vedeny porody — lze oznacit
jako porodni dim ¢&i centrum. I vtomto pfipadé je nutny vypis z katastru
nemovitosti ¢i najemni smlouva, a schvéaleni navrhu provozniho fadu mistné
ptisluSnou krajskou hygienickou stanici. Na toto pracovisté jsou kladeny velmi
vysoké naroky z hlediska vécného a technického vybaveni — jeho soupis je uveden
v priloze €. 2 vyhlasky ¢.92/2012 Sb. (podrobné¢ viz kapitola 3.3.4). (Liga lidskych
prav, ©2020-2021)

Naslednym krokem po vybéru typu pracovisté, je vyplnéni Zadosti o udéleni
opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb. Tento formulat lze nalézt na webu mistné
prislusného krajského uradu — toho, v jehoz spravnim obvodu se bude nalézat zamyslené
pracoviste. Identifikacni ¢islo bude ptfid€leno po ziskani opravnéni. (Liga lidskych prav,
©2020-2021) Veskeré nalezitosti zadosti a vyZzadované dokladané dokumenty jsou
uvedeny v zakoné ¢. 372/2011 Sb. (zdkon o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdé&jsich
predpist.

K zé&dosti je nutné pfilozit: doklad o odborné zptisobilosti k poskytovani zdravotni
péce — formou ufedné ovéiené kopie diplomu, doklad o zdravotni zptsobilosti — posudek
praktického lékate, doklad o bezithonnosti — vypis z evidence rejstiiku trestli, prohlaseni
o netrvani prekdzek kudéleni opravnéni, seznam vSech odbornych pracovnika
v pracovnépravnim (¢i obdobném) vztahu k Zadateli, prohlaSeni o dostatecném technickém
a vécném vybaveni, doklad o opradvnéni vyuZivani nemovitosti (vySe zminény vypis
z katastru nemovitosti ¢i najemni smlouva) a piipadné rozhodnuti hygienické stanice
o schvaleni provozniho fadu pracovisté. (Cesko, 2011)

Nasleduje odeslani zadosti a vesSkerych dokumentii ptislusnému krajskému tradu,
idealn¢ doporucené ¢i datovou schrankou, a thrada spravniho poplatku 1000 K¢. Lhita
pro vydani rozhodnuti je stanovena na 30 dni, po jeho doruceni vznikéd lhiita 15 dni

pro podani ptipadného odvolani. Po kladném vytizeni zadosti, a tedy ziskéni opravnéni
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k poskytovani zdravotnich sluzeb, vyvstavd povinnost sjednani pojisténi odpoveédnosti
za Skodu v predpokladaném odpovidajicim rozsahu. Trvani pojisténi je shodné s trvanim
poskytovani zdravotnich sluzeb. Kopii uzaviené pojistné smlouvy je nutné¢ do 15 dnt
od pocatku provozovani praxe zaslat pfisluSnému spravnimu orgéanu. (Liga lidskych prav,

©2020-2021)

3.3 Porodni dum

3.3.1 Specifikace porodniho domu a centra

Porodni domy a centra jsou zdravotnicka zafizeni, kterd predstavuji mezistupen
mezi porodnicemi a porody doma. PéCe je zde zajiSténa vyhradné kvalifikovanymi
autonomnimi porodnimi asistentkami, a je poskytovana v prib&hu celého téhotenstvi,
porodu a Sestined¢li. Oba typy zafizeni funguji na principech prevence, citlivosti,
bezpecnosti, vhodnosti lékatskych zasahii a efektivity nakladl. Individualni kontinudlni
péce v téchto zafizenich je urCena pro zdravé klientky s nizkorizikovym téhotenstvim,
a tedy statisticky nizkym ptedpokladem komplikovaného pribéhu porodu. V piipadé
rozvoje komplikaci ohroZzujicich zdravi Zeny ¢i ditéte je samoziejmosti okamzité predani
klientky do péce lékai, a to do stabilizace stavu a eliminace rizik. Zakladem takto
fungujici péce je vzajemné pochopeni filozofie porodnich domi a center, porodnimi
asistentkami citlivé vnimané limity vlastni praxe, a taktéz vzajemny respekt a fungujici
spoluprace mezi porodnimi asistentkami a lékafi, pramenici z jejich profesnich

kompetenci. (Fakta o porodu, ©2018)

Porodni centrum je chépano jako samostatné oddéleni v nemocnici, v bezprostiedni
blizkosti porodnich a operacnich sélti. Pfesun klientky v pfipadé¢ komplikaci je mozny
na lizku, pojizdném kiesle ¢i peSky. Porodni diim je zdravotnické zatfizeni mimo porodnici
— milZe se naptiklad jednat o samostatnou budovu v aredlu nemocnice ¢i v jeho blizkosti.
Pti akutnich komplikacich je do porodnice zajiStén pievoz sanitnim vozem, pii neakutnich
lze pfevoz uskutecnit i vlastnim osobnim vozem. Dulezitym parametrem je snadna
dostupnost porodniho a opera¢niho sélu, zejména pro piipad nutnosti provedeni cisaiského
tezu. (Fakta o porodu, ©2018)

Pavlikova (2014) uvadi, ze ptevoz do zdravotnického zafizeni nelze povazovat
za selhani (coZ je mnohdy v Ceské republice takto chapano a piedstavovano), ale je to znak
funkénosti systému péce o rodici zeny. V zahranici, kde jsou porodni domy a porody

v domacim prostfedi béznou a osvédCenou praxi, tento systém spolehlivé
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funguje — je nastaven dany zptisob komunikace mezi porodnimi asistentkami, zdchrannou
sluzbou a zdravotnickym pracovistém, a jasn¢ vymezené kompetence vSech ucastnik,
coz zajistuje hladky prabéh transferu a ndvazné péce.

V Ceské republice v soucasnosti nefunguje plné zadny porodni diim a existuje
pouze jediné porodni centrum, a to Centrum porodni asistence ve Fakultni nemocnici
Bulovka. (Fakultni nemocnice Bulovka, ©2021) Porodni dim U Cépa, ktery sidli v Praze,
poskytuje pouze ptredporodni a poporodni sluzby — individualni konzultace s porodnimi
asistentkami, t€hotenskou poradnu, ptedporodni kurzy, doprovod k porodu do vybrané
porodnice, poporodni navstévy a laktaéni poradenstvi. Porody se zde neodehravaji.

(Porodni diim u Capa, ©2000-2020)

3.3.2 Porodni domy v zahranici

Fungovani porodnich domi je v zahrani¢i (Némecko, Rakousko, Nizozemi,
Francie, Velka Britanie, USA, Kanada atd.) jiz desitky let osvéd¢enou praxi a kazdoro¢né
jejich sluzeb vyuziva ptiblizné 1-2% rodicek. (Pavlikova, 2018)

Vyjimkou je Nizozemi, kde mimonemocni¢ni porody dosahuji 30%, ale jedna
se o0 porody v domécim prostiedi, které zde maji silnou tradici. Porodni domy jako takové
zde neexistuji, v posledni dobé vznikaji tzv. porodni centra, ktera ale poskytuji pouze
téhotenské a poporodni sluzby. (Kolackova, SnaSelova a Candigliota, 2010, s 19-23)
Porody probihaji bud’to v doméacim prosttedi nebo v nemocnici — vzdy s vlastni porodni
asistentkou a v ptipad¢ komplikaci i s 1ékafem. U nizkorizikovych rodi¢ek se automaticky
predpoklada porod v domacim prostiedi, v ptipad¢é z4jmu mohou rodit v nemocnici, ov§em
prongjem porodniho sdlu hradi na vlastni ndklady. Pfisné nastaveny systém a jasné
vymezené indikace kporodu  vnemocnici umoZiluji  poskytovani  kvalitni
a individualizované nemocni¢ni péce pouze tém klientkam, které ji redlné potiebuji,
coZ je ekonomicky i asové vyhodné. (Porodni déim u Capa, ©2000-2020)

V zahrani¢i je platba za sluzby porodniho domu vétSinou urcitym zplisobem
rozdélena mezi klientku a zdravotnicky systém. V nékterych statech je péce pln¢ hrazena
zdravotni pojiStovnou a klientky hradi pouze pohotovost porodni asistentky
(napt. Némecko), jinde pojistovna hradi pouze ¢ast vydaji (napt. Francie). V Rakousku
funguji pifimé platby klientek s naslednym ndvratem ¢asti platby zdravotni pojistovnou.

(Pavlikova, 2018)
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Obr. 2 Porodni diim ve mésté Frederick, Maryland, USA (web Frederick Birth
Center)

Obr. 3 Porodni dum ve mésté Richelieu, Québec, Kanada (web Maisson de
naissance du Richelieu)
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3.3.3 Standardy péce v porodnich domech

Evropska sit’ pro porodni domy a centra (MUNet) spolu s Evropskou asociaci
porodnich asistentek (EMA) vroce 2018 predstavily prvni oficidlni standardy
pro fungovani porodnich domt a center. Standardy jsou kli¢ovym nastrojem pro nastaveni
odpovidajici péce, protoze je jasné, ze péCe v porodnich domech a centrech je specificka
a nelze pro ni uplatilovat klasické nemocnicni standardy. Dokument obsahuje 29 standarda
rozdélenych do 10 hlavnich témat: bio-psycho-socidlni model péce, socialni rovnost,
profesiondlni hranice, zptisoby péce, persondlni obsazeni a pracovni vytiZzeni, dovednosti
a vzdélavani, prostredi a zafizeni, samostatnost a zodpovédnost, vedeni lidi, klinické fizeni.
Své uplatnéni naleznou standardy nejen u porodnich asistentek a managementu porodnich
doml a center, ale pro rdmcovou piedstavu dobfe poslouzi i osobdm zodpovédnym
za celostatni ¢i regionalni organizaci zdravotnickych sluzeb a také aktérim ptipadné

navazné péce — zachranaiim a porodnikiim. (Midwifery Unit Network, [b.r.])

3.3.4 Legislativni poZadavky pro vznik porodniho domu v Ceské republice

Pro vznik porodniho domu v Ceské republice je tieba splnit podminky vécného
a technického vybaveni dané vyhlaskou ¢.92/2012 Sb., ve znéni pozdéjsich piredpisi,
konkrétné jeji ptilohou ¢.2 — je nutné zfidit mistnost pro vedeni porodu s minimalni
plochou 15 m? a veSkerymi plochami odolnymi vii¢i ¢astému &isténi a desinfekci, dale
mistnost pro poporodni pé¢i o matku a novorozence s lizkem a minimalni plochou 8 m?
(pro kazdé jedno ltizko 5 m?), a mistnost se sprchou. Mistnost k vedeni porodu musi
obsahovat porodni liZzko ¢i jeho alternativu, kardiotokograf, pulzni oxymetr, zdroj
medicinalniho kysliku, odsavacku, laryngoskop s pomtckami na zajisténi dychacich cest,
vySetfovaci svétlo, vaginalni zrcadla, sterilni svorku na pupe¢nikovy pahyl, sterilni ntizky,
prostor pro osetieni novorozence a nastroje pro zjisténi jeho vahy a miry. (Cesko, 2012b)
Co se tyce persondlniho zajisténi, to je stanoveno vyhlaskou 99/2012 Sb. — pii vedeni
porodu musi byt ptitomny dvé porodni asistentky (nebo porodni asistentka a détska sestra
nebo sestra pro intenzivni pé€i) a garantovana fyzickd ptitomnost lékafe na pracovisti
do 5 minut. (Cesko, 2012c) Paradoxem je, Ze nékteré z povinnych nastrojii (napf.
kardiotokograf) porodni asistentky ve své praxi viibec nepouzivaji, a nékteré ani neumé;ji
ovladat (napf. laryngoskop). Vyhlaska je tedy v nékterych ohledech pomérné vzdalena
realité.

Pokud neni splnitelnd podminka, aby byl od zjisténi komplikaci pii porodu

do 15 minut proveden cisatsky fez (¢i jiné operativni ukonceni porodu) ve zdravotnickém
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zafizeni, je nutné ziidit v porodnim domé porodni sal s minimalni plochou 18 m? a s plnym
vybavenim dle pfilohy ¢. 4 vyhlasky ¢.92/2012 Sb. (sonograf, anesteziologicky pfistroj,
monitor vitalnich funkci, novorozenecky box obsahujici vyhiivané luzko, nastroje
pro kanylaci pupecnikové zily a dal§i vybaveni, které je jiz soucasti porodniho domu)
a dale také doplnit urcité vybaveni, kterym disponuji lizkova oddéleni (defibrilator,
infuzni stojan, pumpa a davkova€) a neonatologické oddéleni (inkubator, pfistroj
pro resuscitaci novorozence ¢i samorozpinaci vak s maskou, a vybaveni pro fototerapii

v&. monitorovaciho zatizeni). (Cesko, 2012b)

3.4 Nesrovnalosti v Ceské legislativé

Z vyhlasky €.55/2011 Sb., ve znéni pozd¢jSich ptedpist, je patrné, ze profese
porodni asistentky je autonomni profesi, a porodni asistentka je tedy opravnéna svou péci
poskytovat Upln¢ samostatné, bez indikace a odborného dohledu Iékate. Realita je ovSem
jind. Porodni asistentky v nemocnicich ve vétSiné piipadi nemohou plné uplatiovat
své kompetence a jsou spiSe asistentkami 1¢kait. I kdyZ v nékterych porodnicich sméji vést
fyziologické porody, vZdy se tak dé&je pod dohledem Iékate. Problematické je i ziskani
registrace k provozovani samostatné c¢innosti u soukromych porodnich asistentek.
Ta je vsouCasné dobé wud€lovana v plném rozsahu, ovSem s dodatkem ,,vyjma
samostatného vedeni fyziologického porodu, ¢imZ je porodnim asistentkdm de facto
znemoznén vykon ¢innosti, pro kterou jsou odborné vzdélany. (Porodni dim U c&épa,
©2000-2020)

Problematické je taktéz stanoveni podminky indikace Iékafem u vykont, které
si porodni asistentka miize nasmlouvat se zdravotni pojisStovnou, protoze tato podminka
se neshoduje se znénim vyhlasky €.55/2011 Sb., ve znéni pozdéjsich predpist. (Hofejsi,
2018, s.4) Porodnim asistentkdm v soucasné dobé hrozi za poskytovani sluzeb
bez piislusného opravnéni pokuta az 1 milion K¢&. (Cesko, 2011) Nelogi¢nost celé situace
se ukézala naptiklad v pfipadu zroku 2018, kdy porodni asistentka ziskala pokutu
za poskytovani pée béhem porodu doma. Nikde neni pfesn¢ stanovena hranice pocatku
porodu, prvni dobu porodni rodicky bézné travi v domacim prostiedi, nez dojde k odjezdu
do porodnice. Klientka porodni asistentky se ovSem rozhodla na posledni chvili
do porodnice neodjet (na coz ma pravo), a v tu chvili nastavd paradoxni situace. Porodni
asistentka pomoc pii porodu doma poskytovat nesmi pod hrozbou ptestupkového fizeni,
ale neposkytnuti pomoci je prohifesek vuc¢i trestni i obcanskopravni odpoveédnosti.

(Paskovéa, 2018) Rodicka mé pravo svobodné si zvolit poskytovatele zdravotnich sluzeb
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a misto, kde ptivede na svét své dité. V pripad€, ze si nezvoli porodnici, je ale nucena
v prubéhu porodu ziistat absolutné bez zdravotni péce, coz neni bezpecné ani pro ni,
ani pro dité. (Hotejsi, 2018, s.4)

Otazky budi taktéz nutnost fyzické piitomnosti Iékafe v porodnim domé
do 5 minut. Ze zahrani¢nich studii vyplyva, ze vétsina vzniklych komplikaci je neakutniho
razu, tedy je mozny pfevoz do zdravotnického zafizeni vlastnim vozem, a pokud vznika
akutni komplikace, je tfeba ji feSit ihned, bez vyckdvani ptichodu l€kafe - porodni
asistentka provadi neodkladné opatieni, k ¢emuz je kompetentni, zprostiedkovava ptijezd
zachranné sluzby a piipadné komunikuje s nemocnici, ktera pacientku piebere. (Pracovni
skupina k porodnictvi, 2017, s.4-5) Dle stanoviska Ceské 1ékaiské komory je jediné misto
pro lege artis vedeni porodu lékafem porodni sal (Ceska 1ékaiska komora, ©2011), proto
by mohlo vedeni porodu lékaiem v porodnim domé byt povazovéano za neodborné
¢i neetické a mohl by mu tak hrozit disciplinarni postih. Porod v porodnim domé
v soucasné dobé¢ neni hrazen ze zdravotniho pojisténi, nédklady v plné vysi hradi klientka.
Ptipo¢tenim nékladii na pfitomnost 1¢ékate by se tato sluzba stala pro vétSinu zen financné
nedostupnou, coZ lze oznacit jako diskriminaéni pfistup. (Pracovni skupina k porodnictvi,
2017, s.4-5)

Nejasny je 1 pozadavek pievozu do zdravotnického zafizeni a provedeni cisafského
fezu do 15 minut od zjiSténi komplikaci, pficemz garantovana dojezdova doba zachranné
sluzby je stanovena dle zakona ¢. 374/2011 Sb., ve znéni pozd¢jsich predpisti, na 20 minut.

(Cesko, 2011)

K nepfiznivé situaci v oblasti porodnictvi se jiz nékolikrat vyjadfoval 1 Evropsky
soud pro lidskd prava — nedostateCné legislativni a instituciondlni zajiSténi postaveni
porodnich asistentek oznacil za poruSovani prava Zen na sebeurcenti, resp. prava na rodinny
a soukromy zivot, a to zdivodu, ze si nemohou svobodné zvolit misto porodu
a poskytovatele péce. (Hotejsi, 2018, s.7) Ceska republika byla vyzvana k zajisténi
adekvatnich podminek pro klientky i zdravotniky pfedevS§im pfezkoumanim ptislusné
legislativy, zohlednénim medicinského a védeckého vyvoje a respektovanim prav Zen

v oblasti reprodukéniho zdravi. (Pracovni skupina k porodnictvi, 2017, s.2)

Pracovni skupinou k porodnictvi (2017, s.7) bylo vzhledem k vySe uvedenym
nejasnostem doporuceno provést celkovou revizi pravnich predpist, a to ve spolupraci
se vSemi dotenymi stranami a na zakladé odbornych kritérii EBM (mediciny zaloZené

na diikazech), k ¢emuz zatim nedoslo.
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II. PRAKTICKA CAST
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4 MARKETINGOVA ANALYZA

Provedeni marketingové analyzy je klicové k identifikaci aktualni situace pro otevieni
porodniho domu v Ceské republice. Pro potieby této prace se marketingova analyza sklada
z analyzy prostiedi (makroprostiedi, mezoprosttedi a mikroprostfedi) a dotaznikového

Setfend.
4.1 Analyza makroprostiedi

K analyze makroprostfedi, které je tvofeno neovlivnitelnymi zevnimi vlivy, bude

pouzita PEST analyza.

4.1.1 Politicko-pravni oblast

Vramci politického systému je Ceska republika zastupitelskou demokracii
a parlamentni republikou. Vykonnou moc reprezentuje vlada v Cele s premiérem
a prezident republiky, zdkonoddrnou moc tvofi dvé komory parlamentu — Poslanecka
snémovna a Senat, a soudni moc sestiva ze soustavy soudii a Ustavniho soudu. Soucasti
Vlady Ceské republiky jsou ministerstva, tedy i Ministerstvo zdravotnictvi Ceské
republiky.

Ve funkci ministra zdravotnictvi je nyni od 7.4.2021 prof. MUDr. Petr Arenberger,
DrSc., MBA. Problematika porodnictvi, kompetenci porodnich asistentek a porodnich
domil neni v soucasnosti prioritou, vzhledem k vyvoji epidemiologické situace souvisejici
s onemocnénim COVID-19, a nazor soucasného ministra zdravotnictvi na tuto
problematiku proto neni doposud znam.

Jeho ptfedchidce v obdobi pted koronavirovou krizi Mgr. et Mgr. Adam Vojtéch,
MHA (ve funkci ministra zdravotnictvi od 13.12.2017 do 21.9.2020) nebyl pfilisSnym
zastancem porodnich domt, ale mél pochopeni pro pravo zen ucinit vlastni rozhodnuti
o misté porodu. Ztotoznoval se spiSe s konceptem center porodni asistence jako soucasti
porodnic, vychdzel pfedev§im z ndzori a argumentd odbornikii z fad 1€kaiti - porodnikd,
jelikoz sam lékatem nebyl. (Pravni prostor, ©1999-2021) Obecné se ministerstvo
zdravotnictvi kloni spiSe ke vzniku center porodni asistence, a to z divodu jejich existence
v ramci porodnic a s tim souvisejici okamzité pfitomnosti lékafe v piipadé komplikaci.
Legislativa nicméné vznik porodnich domi umoziuje, i kdyZz podminky pro jejich zalozeni
jsou pomérné piisné.

V unoru 2019 bylo otevieno prvni ¢eské centrum porodni asistence v Nemocnici



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 47

Na Bulovce — ministr zdravotnictvi i premiér Andrej Babi§ jej v diskuzi organizované
Radou vlady pro rovnost muzi a Zen v bieznu 2019 oznacili jako pilotni projekt, ktery
je potieba otestovat a v pfipadé¢ dobrych vysledkii mize slouzit jako vzor pro dalsi
podobné projekty. Oba se shodli v zajmu o vytvoteni zcela nové koncepce péce o matku
a dit& v Ceské republice, Andrej Babi§ nasledné nevylouéil ani vznik porodnich domd,
zaroven ale pfiznali, Ze na dalsi projekty center porodni asistence ¢i porodnich domu
v soucasné dobé schazi finance. V diskuzi byla taktéz zminéna nejasnd legislativni
ukotvenost profese porodni asistentky, soucasna v podstaté nemoznost jejitho autonomniho
fungovani bez indikace l¢kaie a ztoho plynouci nutnost zmény v legislativé. Ministr
zdravotnictvi pfislibil brzké feseni této problematiky. (Zdravotnicky denik, ©2021)

V lednu 2020 byl ptedlozen Navrh zdkona o komote porodnich asistentek, nasledné
byl na =zikladé¢ piipominek profesnich organizaci a dalSich zucastnénych stazen
a doslo k jeho piepracovani. V Cervenci 2020 prosel sendtnim hlasovanim v prvnim c¢teni.
V soucasné dob¢ je projednavan ptislusSnymi vybory a bude nasledovat druhé ¢teni. Tento
navrh zakona usiluje o vytvofeni jednotné profesni komory porodnich asistentek
a nastaveni jednotnych pravidel pro samostatnou praxi porodnich asistentek vcetné
moznosti legalniho vedeni domacich porodi a uhrady péce z vefejného zdravotniho
pojisténi. (Zdravotnicky denik, ©2021) Unie porodnich asistentek je ale k navrhu pomérné
skepticka a poukazuje na néktera spornd ustanoveni, kterd by mohla i1 ohrozit dosavadni

fungovani samostatnych porodnich asistentek. (UNIPA, ©2021 )

Je evidentni, Ze politické prostiedni ma zejména v Ceské republice silny vliv
na vznik porodnich domi. Obecné je politicky resort naklonén spiSe vzniku porodnich
center vramci porodnic. Vznik porodnich domi je nicméné pravné mozny, splnéni
veskerych legislativnich podminek je vSak pomérné narocné. Nepiizniva situace ohledné
pandemie onemocnéni COVID-19 bohuZel veskeré ostatni obory zdravotnictvi stavi silné
do pozadi, proto nelze v soucasné dob¢ ocekavat vyrazny posun v oblasti porodni asistence

ohledné& financovani novych projektl ¢i feSeni legislativnich nesrovnalosti.

Legislativni rdmec ovlivilujici vznik a provoz porodnich domu tvoii zejména tyto zdkony

a vyhlasky:
= Zékon ¢. 89/2012 Sb., ob¢ansky zakonik, ve znéni pozdéjSich predpist
= Zékon €. 90/2012 Sb., o obchodnich korporacich, ve znéni pozd¢jsich predpisii

= Zakon €. 262/2006 Sb., zakonik prace, ve znéni pozd¢jSich predpisii
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= Zakon €. 586/1992 Sb., o danich z ptijmu, ve znéni pozd¢jSich predpisii
=  Zakon €. 155/1995 Sb., o diichodovém pojisténi, ve znéni pozd¢jsich predpist

= Zékon ¢. 589/1992 Sb., o pojistném na socidlni zabezpeceni a prispévku na statni

politiku zaméstnanosti, ve znéni pozdéjsich piedpisu

= Zakon ¢. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi, ve znéni pozdé&jsich

predpist
= Zakon €. 541/2020 Sb., o odpadech, v aktudlnim znéni

= Zékon €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani,
ve znéni pozdé¢jSich predpisi

= Zékon €. 96/2004 Sb., o podminkach ziskédvani a uznévani zptsobilosti k vykonu
nelékaiskych zdravotnickych povolani a k vykonu d&innosti souvisejicich
s poskytovanim zdravotni pée a o zmén¢ né€kterych souvisejicich zdkonl (zékon
o nelékarskych zdravotnickych povolanich), ve znéni pozdéjsich predpist

W

= Zékon ¢. 268/2014 Sb., o zdravotnickych prostfedcich, ve znéni pozd¢jSich
predpist

= Zakon ¢. 309/2006 Sb., kterym se upravuji dalSi poZzadavky bezpecnosti a ochrany
zdravi pfi praci v pracovnépravnich vztazich a o zajisténi bezpe€nosti a ochrany
zdravi pfi Cinnosti nebo poskytovani sluzeb mimo pracovnépravni vztahy (zékon
o zajisténi dalSich podminek bezpecnosti a ochrany zdravi pfi praci), ve znéni
pozd¢jsich predpisii

* Vyhlaska ¢. 39/2005 Sb., kterou se stanovi minimalni pozadavky na studijni
programy k ziskdni odborné zptsobilosti k vykonu nelékatského zdravotnického

povolani, ve znéni pozdéjSich predpist

= Vyhlaska ¢. 55/2011 Sb., o cinnostech zdravotnickych pracovnikli a jinych
odbornych pracovniki, ve znéni pozdéjsich predpist

W

»= Vyhlaska ¢. 99/2012 Sb., o pozadavcich na minimalni personalni zabezpeceni

zdravotnich sluzeb, ve znéni pozd¢jsich predpisi

* Vyhlaska €. 92/2012 Sb., o pozadavcich na minimalni technické a vécné vybaveni
zdravotnickych zafizeni a kontaktnich pracovist domaci péce, ve znéni pozdéjsich

predpist
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Porodnictvi je obor, ktery je z pravniho hlediska velice rizikovy. Spolecnost ocekava,
ze zdrava té¢hotna Zena piivede na svét zdravé dite, a na vyskyt moznych komplikaci, které
se objevuji v zavislosti na stoupajicim véku rodicek ¢im dal Castéji, neni bran piilis zietel.
V pripadech, kdy dojde k ohrozeni nebo poskozeni Zivota matky, ditéte ¢i obou, Casto
nasleduji zaloby a soudni jednani. Samostatné pracujici porodni asistentka proto musi byt
erudovanym odbornikem, aby véas rozpoznala vznikajici komplikaci a mohla tak vcas

zajistit 1ékafskou pomoc.

4.1.2 Ekonomicka oblast

Pandemie onemocnéni covid-19, které je zplsobeno novym typem koronaviru
SARS-CoV-2, a s ni souvisejici mimotadna protiepidemicka opatieni, maji za nasledek
velmi hluboky synchronizovany propad celosvétové ekonomiky v roce 2020, jehoZ rozsah
od 2. svétové valky nema obdoby. (Ministerstvo financi Ceské republiky, ©2021)

Ceska republika zaznamenala nejhlubsi pokles vykonu ekonomiky za celou svoji
samostatnou historii. U hrubého doméaciho produktu doslo za rok 2020 ke snizeni o 5,6 %
investi¢nimi vydaji a znaénym propadem zahrani¢ni poptavky v prvni poloviné roku 2020.
Vydaje vladnich instituci naopak podstatné vzrostly. Pokles tvorby hrubé ptidané hodnoty
vyrazné ovlivnil skupiny odvétvi obchodu, sluzeb, primyslu, dopravy, pohostinstvi
a ubytovani. (Cesky statisticky ufad, ©2021)

V roce 2021 je ocekavano postupné oziveni globalni ekonomické aktivity, které ale
zfejmé ve vétsing stath nebude dostate¢né pro kompenzaci propadu z roku 2020. Prognéza
je ovSem vzhledem k trvajici pandemii velmi nejistd. Rizika spocivaji pfedevSim v dal§im
omezovani ekonomickych aktivit, které je navazano na negativni vyvoj pandemie,
s ¢imZ miZe souviset i nedostate¢né tempo vakcinace populace. (Ministerstvo financi
Ceské republiky, ©2021) Primémna hruba mzda vroce 2020 doséhla 35611 K¢,
coZ znamenalo meziro¢ni narst o 1500 K¢, tedy 4,4 %. Realné zvySeni mzdy ale €inilo
pouze 1,2 %, protoze doslo ke zvy3eni spotfebitelskych cen o 3,2 %. (Cesky statisticky
urad, ©2021) Mira nezaméstnanosti v roce 2020 dosdhla 2,6 %, coz znamena pokles
oproti piedchozimu roku o 1,6 %. Tento fakt byl vyrazné ovlivnén zejména stimula¢nimi
opattenimi fiskalni politiky udrzujicimi maximalni moznou zaméstnanost. Je odhadovano,
ze v roce 2021 mira nezaméstnanosti vzroste na 3,3 %, a to pfedevSim vlivem zpozdénych
efekti ekonomického propadu a postupnym omezovanim stimulacnich opatieni.

(Ministerstvo financi Ceské republiky, ©2021)
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Rozpocet ministerstva zdravotnictvi v roce 2020 ¢inil 9,41 miliard K¢, pficemz
z diivodu zvysenych vydajii spojenych s epidemii onemocnéni COVID-19 byl navysen
na 11 miliard K¢. Vydaje na zdravotnictvi plynouci z vetejného zdravotniho pojiSténi
Cinily 345,8 miliard K¢, po navyseni 354 miliard K¢. Pro rok 2021 je stanoven rozpocet
10,04 miliard K¢ a vydaje zvefejného zdravotniho pojisténi 381,5 miliard KE¢.
(Zdravotnicky denik, ©2021)

Od 1.1.2021 byla zrusena tzv. superhruba mzda a navySena danova sleva
na poplatnika, coZ méa v kone¢ném hledisku za nésledek navysSeni ¢isté mzdy zaméstnancu.
Zlepseni finan¢ni situace domadcnosti mize znamenat piilezitost pro porodni
domy — pii zvySeni piijmd mohou byt Zeny ve vétSi mife ochotny investovat do sluzeb
porodniho domu. Vzhledem k nepfiznivé epidemiologické situaci a sni souvisejicimi
restriktivnimi opatfenimi vlady, ktera siln¢ zasahuji predev$im zivnostniky a firmy
v urCitych oborech, lze vSak ocekavat spiSe negativni vyvoj ve zbytnych vydajich
domacnosti. ReSeni by jednoznaéné piinesla zména legislativy v ramci thrady péce
porodnich asistentek o fyziologické t€hotné a rodicky z vefejného zdravotniho pojisténi.

Co se tyce oboru porodnictvi, z ekonomického hlediska by bylo jednoznaéné
vyhodnéj$i péci o nerizikova t¢hotenstvi svétit do rukou porodnich asistentek a vytvofit tak
lékafim prostor soustiedit se pouze na komplikace a patologie. Dne 31.3.2021 byla
Vyborem pro zdravotnictvi projedndvdna novela zakona ¢. 48/1997 Sb., o vefejném
zdravotnim pojiSténi. Pozménovaci navrh poslankyné Olgy Richterové, tykajici
se proplaceni péce porodnich asistentek v komunitnim prostiedi z vefejného zdravotniho
pojisténi a to bez indikace lékate, vyvolal negativni reakce predev§im u poslanct z fad
1ékatt — gynekologl, a nasledné byl zamitnut bez jakékoliv konstruktivni debaty. (Zdravé
zpravy, ©2021)

Vzhledem k dlouhodobému trendu odmitani zdravotnich pojistoven uzavirat
smlouvy se soukromymi porodnimi asistentkami a nizké ochoté lékaii — gynekologl
vpustit do systému péce o nizkorizikové teéhotné zeny a rodicky samostatné porodni
asistentky, zlistdva tato péce dosazitelnd bohuzel pouze pro Zeny se stabilnim finan¢nim

zazemim.

4.1.3 Sociologicka oblast

Na konci zaif 2020 Zilo v Ceské republice 10 707 839 obyvatel. Narist po&tu osob

vrwe

pocet zemielych osob za prvnich 9 mésicli sledované¢ho roku pirevysil pocet narozenych
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déti. Vyssi pocet umrti lze ziejmé caste¢né prisuzovat i onemocnéni COVID-19.

Trendem posledni doby je starnuti populace — situace, kdy klesd podil osob
ekonomicky aktivnich a zaroven vzristad podil osob starSich 65 let. Stfedni délka Zivota
(neboli nad&je doziti) se v soutasné dob& v Ceské republice pohybuje okolo 79 let.
Jako tzv. index stafi se oznaCuje pomér poctu obyvatel starSich 65 let k poctu obyvatel
ve vékovém rozmezi 0-14 let. VySe tohoto indexu postupné roste, v roce 2001 m¢l hodnotu
85 (tedy 85 seniori ptipadalo na 100 déti), v roce 2011 hodnota dosahovala cisla 110,
podtu Zen na 100 muzt — v Ceské republice mé celkové hodnotu 104, v populaci seniort
hodnota vzriista na &islo 148, piicemZ ve véku 85+ dosahuje az hodnoty 260. (Cesky
statisticky urad, ©2021)

Se starnutim populace souvisi snizovani porodnosti. V roce 2019 se zivé narodilo
celkem 112 231 déti, coz je nejnizsi pocet za posledni tfi roky. Pfiblizné polovina téchto
déti se narodila mimo manzelstvi, coz lze oznacit jako celospolecensky trend s kazdoro¢né
vzristajici tendenci. Pojmem thrnnd plodnost je oznaCovan primérny pocet zivych déti,
které se narodi jedné Zené. V roce 1950 byl tento pocet 2,8, do roku 1970 doslo k poklesu
(1,9), ktery dale pokracoval az do roku 2000 (1,14). Nasledné dochazelo k opétovnému
pozvolnému naristu, a v roce 2018 thrnna plodnost ¢inila 1,7 ditéte. Tyto hodnoty bohuzel
ani zdaleka nedosahuji tzv. hranice prosté reprodukce, ktera definuje potiebny primérny
pocet déti na jednu Zenu, tak aby pocet obyvatel ziistaval dlouhodobé stejny, a je stanovena
na poctu 2,1 ditéte. Z tohoto diivodu bude dale dochazet k postupnému prohlubovani
ibytku poétu obyvatel Ceské republiky.

Na porodnost ma velky vliv situace a nastaveni ve spolec¢nosti a také politické déni.
Dulezitym nastrojem je prorodinnd danovd a socidlni politika statu, ale zaklad stoji
na dostupnosti péfe o malé déti (Skolky, détské skupiny a podobn€) a umoznéni
flexibilnich pracovnich vztahii pro matky malych déti (Castecné tvazky, prace z domova
atd.). (Cesky statisticky ufad, ©2021) Zvyseni porodnosti by mélo jednozna¢né pozitivni
vliv na existenci porodniho domu, protoze by zde nemusely panovat obavy o pfisun
klientek. Soucasna koronavirova krize a s ni souvisejici ekonomicka situace statu, firem
1 jednotlivceii, vSak rastu porodnosti spiSe nenahrava.

SoucCasné se snizovanim porodnosti se také zvySuje prumérny vék rodicek,
ktery se v soucasné dob& pohybuje kolem 30 let. Své prvni dité privadéji na svét Zeny
praimémé ve veku 28,5 roku. (Cesky statisticky Gfad, ©2021) Odkladani matefstvi

do vyssiho véku ssebou piinasi ur€itd zdravotni rizika — stoupa pravdépodobnost
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vrozenych vad plodu a v téhotenstvi se Castéji objevuji zdravotni komplikace jako vysoky
krevni tlak, gestacni diabetes ¢i hrozba ptedcasného porodu. (Roztoc¢il, 2017, s.162) Porod
v porodnim domé¢ je uren pro nizkorizikové t¢hotné zeny, coz ovSem nemusi nutné
kolidovat s trendem stale rostouciho véku rodicek. Zdrava Zzena i v pokrocilejsim véku
muze prozit nekomplikované t€hotenstvi a porod, a mize tak byt, pokud se nevyskytnou

necekané komplikace, v pé¢i soukromé porodni asistentky a klientkou porodniho domu.

Vyznamny vliv na vnimani a hodnoceni porodnickych sluzeb ma socioekonomicky
status jednotlivych Zen ve spolecnosti. Podle vyzkumu HreSanové a Hasmanové
Marhankové (2008) lze rodici zeny velmi zjednodusené rozdélit na dvé skupiny. Zeny
s niz§im socioekonomickym statusem (s ¢imz vétSinou souvisi i nizsi vzdélani a horsi
finan¢ni situace) se vétSinou o pribéh porodu nijak vyrazné nezajimaji a s divérou
se svéfuji do rukou lékait, porod berou jako néco, co je tfeba vydrzet, piezit. Zeny z druhé
skupiny, vétSinou se jednd o zeny s vys$Sim vzdélanim a disponujici vyssimi finanénimi
prostiedky, se Casto aktivné¢ o porod zajimaji jiz v t€hotenstvi, navstévuji predporodni
kurzy ¢i rizné vzdélavaci pfednasky. Do porodnic pfichazeji s jasnou piedstavou o vedeni
porodu, vétSinou ve formé porodniho planu, kde jsou jasné vymezeny jejich
pozadavky — vétSinou se jednd hlavné o podporu piirozeného procesu porodu, omezeni
rutinnich 1ékatskych zékrokli a neoddélovani novorozence a matky. Vzhledem
k vysledkiim studii z kapitoly 3.1.1 je vSak jasné, Ze na porodni plany v porodnicich neni
vzdy bran zietel a tyto zeny mnohdy odchéazeji zporodnic nespokojeny (n€kdy
az traumatizovany). A pfesné tyto Zeny, pokud to samoziejmé jejich zdravotni stav

a prubeh téhotenstvi dovoli, jsou cilovou skupinou pro projekt porodniho domu.

4.1.4 Technologicka oblast

Vyuzivani technologii je v dneSni dobé normou ve veSkerych aspektech lidské
existence, zdravotnictvi nevyjimaje. Obor gynekologie a porodnictvi se neustdle vyviji
a vzhledem ke spolupraci s genetiky, anesteziology a dalSimi Iékafskymi oblastmi
jej lze oznacit jako obor interdisciplinarni. Co se tyCe technologii, nejvétsiho rozmachu
v oboru dosahlo jednozna¢né ultrazvukové vySetfeni. VéEtSina zéasadnich diagnostickych
pfistroji v porodnictvi funguje na bazi ultrazvukovych vin. Zasadnim technologickym
a kvalitativnim pokrokem bylo ¢asné zavedeni ultrazvukové diagnostiky a tfistupiiového

téhotenského screeningu do porodnické praxe.
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Velky rozvoj prodélal taktéz obor neonatologie, a to zejména v ramci péce o patologické a
extrémné nezralé novorozence, pricemz zasadnim krokem bylo vytvoreni specializovanych
perinatologickych pracovist. (Hajek, Cech, Marsal a kol., 2014, s.5)

Benefity technologického zazemi a multioborové spoluprace v porodnictvi
spocivaji pfedevSim ve vcasném odhaleni moznych komplikaci a jejich predchézeni,
eventualné vCasné priprave k jejich feSeni. Napiiklad neékteré srde¢ni vady plodu je mozné
ihned po porodu efektivné fesit, je vSak nutné, aby porod probéhl v zafizeni, kde bude dité
operovano, aby nedochézelo k ohrozujici casové prodlevé. Pro porodni domy je taktéz
klicové, aby jejich klientky mély prokazateln¢ nekomplikovany pribeh téhotenstvi
(tzn. ptiznivé vysledky vSech screeningii a vySetfeni) a mohlo tak byt o¢ekavano pouze
nizké riziko komplikaci v pribéhu porodu.

Porodni asistentky pracujici v porodnicich ve své praxi vyuzivaji tzv. fetilni
doppler — ru¢ni pfistroj pro kontrolu srde¢ni akce plodu, a kardiotokograf (CTG) — pfistroj
zaznamenavajici srde¢ni frekvenci plodu, pohyby plodu a dé€lozni aktivitu. Porodni
asistentka je zodpovédna za vyhotoveni CTG zaznamu a ptipadné rozpoznani komplikaci
vyzadujicich zajiSténi pfitomnosti 1¢ékare, ale kone¢né zhodnoceni CTG zdznamu provadi
(a je za n¢j zodpoveédny) pouze 1€kar. Porodni asistentky v komunitnim prostredi vyuzivaji
pouze porodnicky stetoskop (pfistroj zalozeny na poslechu srde¢ni akce plodu vlastnim
uchem) nebo prenosny ultrazvukovy detektor srde¢ni frekvence plodu (fetalni doppler).

V roce 2018 vydala Svétova zdravotnicka organizace (WHO) tzv. Nova doporuceni
k péc¢i béhem porodu pro pozitivni porodni zkuSenost. Zde je uvedeno, Ze kontinudlni
monitorace srdecnich ozev plodu pomoci kardiotokografu neni doporucena. Rutinni
kontinualni monitoring srde¢ni akce plodu béhem porodu ve vétSiné piipadli omezuje
rodicky v pohybu a svobodné volbé polohy, coz jim miize plsobit nepohodli a stres,
a zaroven zvysuje pravdépodobnost 1ékarskych zasahl a cisatského fezu. Je doporucen
pfiblizné 1 minutu trvajici poslech srde¢nich ozev plodu pomoci porodnického stetoskopu
¢i fetdlniho doppleru kazdych 15 — 30 minut v pribéhu prvni doby porodni a kazdych
5 minut béhem druhé doby porodni. (World Health Organization, ©2021)

4.2 Analyza mezoprostredi

Jako mezoprostiedi je oznacovano vnéjsi prostfedi podniku, které je ale ¢astecné

ovlivnitelné. K jeho analyze bude vyuzit Portertiv model péti konkurenénich sil.
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4.2.1 Stavajici konkurence

V celorepublikovém meéfitku je existujici konkurenci porodniho domu stavajici sit
porodnic a nedavno vzniklé Centrum porodni asistence ve Fakultni nemocnici Bulovka
v Praze.

Porodni dim U Céapa je zatim jedinym existujicim porodnim domem v Ceské
republice, nicméné z divodu pomérné komplikovanych a nérocnych legislativnich

pozadavka jsou zde poskytovany pouze predporodni a poporodni sluzby.

Vzhledem k mistu mého bydlis§t¢ zamysSlim realizaci projektu porodniho domu
uskuteCnit v Plzni. Za stavajici konkurenci je tedy mozné povazovat zdejsi porodnice.
V Plzeniském kraji si mohou t¢hotné Zeny vybrat celkem z péti porodnic v mistnich
nemocnicich — jednd se o Fakultni nemocnici v Plzni, Mulacovu nemocnici v Plzni,
Klatovskou nemocnici, Stodskou nemocnici a Domazlickou nemocnici. V zadné z téchto

porodnic neni nutné se predem registrovat.
Gynekologicko — porodnicka klinika Fakultni nemocnice v Plzni

Gynekologicko — porodnickd klinika ve Fakultni nemocnici v Plzni je jednim
z 12 perinatologickych center v Ceské republice. To znamena, Ze jsou zde koncentrovany
veskeré rizikové a patologické zalezitosti, které se mohou objevit v pribéhu téhotenstvi,
porodu ¢i Sestined¢li, a zaroven se zde odehravaji predCasné porody jiz od hranice
zivotaschopnosti plodu, za kterou je v soufasné¢ dobé povazovan piiblizn¢ 22. tyden
téhotenstvi (velice vSak zalezi na individualnich okolnostech). Nasledna péce o piedCasne
narozené ¢i nemocné novorozence probihd na Neonatologickém oddéleni, které sidli
ve stejné budove.

Porodnice pofadd 1x mésicné setkdni te€hotnych s porodnickym tymem spojené
s prohlidkou porodnich séalii. Je mozné zde také absolvovat piedporodni kurzy vedené
porodnimi asistentkami — jednorazovy maxi kurz ¢i velky pfedporodni kurz rozdéleny
do péti lekci. Taktéz se 1ze zacastnit t€hotenského cviceni, které probihd 1x tydné.

Tato porodnice je nejvétsi porodnici v Plzefiském kraji — ro€né se zde odehraje vice
jak 3000 porodii. Na oddéleni porodnich sali se nachdzi 6 porodnich pokojii, pokoj
pro t€hotné a operacni sal. V kazdém z porodnich pokojti je k dispozici vlastni socidlni
zafizeni s masadznim sprchovym koutem, porodnické kieslo, odpocinkové dvoultazko,
kieslo, gymnasticky mi¢, rohovd vana a box pro oSetieni novorozence. Dle informaci
na webovych strankach personél porodnice nepreferuje porodni pldny a dava piednost

osobni domluveé v pribehu porodu. Z informacniho popisu jednotlivych porodnich dob
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v sekei ,,Pribéh porodu v nasi porodnici® jednoznacné vyplyva, Ze porody jsou zde vedeny
prevazné lékarskym zptisobem (dirupce vaku blan, porod na zadech na porodnickém ltzku,

tfizené tlaceni apod.). (GPK FN Plzen, ©2021)

Obr. 4 Porodni pokoj ve FN Plzen (web GPK FN Plzen)

Gynekologicko - porodnické oddéleni Mulacovy nemocnice v Plzni

V porodnici v Mulacové nemocnici prichazi rocné na svét vice jak 900 déti. V roce
2018 zde doslo k celkové rekonstrukci — ze spole¢ného porodniho séalu, na kterém byla
porodni lizka oddé€lena pouze piepazkou, vznikly dva samostatné porodni pokoje
s vlastnim socidlnim zafizenim i1 vanou. K dispozici jsou kromé& porodnického luzka
i relaxacni kiesla, gymnasticky mi¢, porodni stolicka, porodni zavésné lano a zinénka.
Je mozné absolvovat zde jednorazovy ¢i obsahlejsi predporodni kurz vedeny porodnimi
asistentkami. Jedna z porodnich asistentek nabizi v ptipadé zajmu své soukromé sluzby
pfed porodem, pfi ném, a nasledné navstévy klientek v Sestinedéli. Porodnice na svych
webovych strankach uvadi, Ze porodni plany jsou zde pln€ respektovany a klientkam
je nabizena moznost vyplnéni predpiipraven¢ho formulare porodnich ptani. Taktéz je zde
uvedeno, Ze rodicka sama voli polohu pifi samotném porodu a je preferovano netizené

tlaceni. (MulaCova nemocnice, ©2021)
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Obr. 5 Porodni pokoj v Mulacove nemocnici (web Mulacovy nemocnice)

Gynekologicko — porodnické oddéleni v Klatovské nemocnici

......

téhotenstvi a ro¢n¢ se zde narodi 700 — 900 déti. Je mozné zde absolvovat jednorazovy
predporodni kurz a také 1x tydné¢ navstévovat cvieni pro t¢hotné. Porody probihaji
ve tfech samostatnych porodnich pokojich s vlastnim socidlnim zafizenim, porodnim
liZkem, relaxacni vanou, gymnastickym mic¢em a odpoc¢inkovym liZkem. Na webovych
strankach porodnice je uvedeno, Zze jsou rodickdm poskytovany alternativni moznosti
v 1. a 2. dobé porodni. Po ptedchozi konzultaci jsou akceptovany i porodni plany.
Rodi¢kam je taktéZz v pfipadé zajmu umoznéno si doml odnést placentu, a pokud jsou
splnény urcité stanovené podminky, mohou porodnici opustit diive (tzv. ambulantni

porod). (Klatovska porodnice, ©2021)

Obr. 6 Porodni pokoj v Klatovské porodnici (web Klatovské nemocnice)
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Gynekologicko — porodnické oddéleni Stodské nemocnice

Ve Stodské porodnici se rocné narodi cca 500 déti. Porody se odehravaji ve dvou
samostatnych porodnich pokojich s vlastnim socidlnim zafizenim, porodnickym liZkem,
k dispozici jsou gymnastické mice a dalSi pomicky. Porodnice potddd dlouhodoby
skupinovy piedporodni kurz (8 dvouhodinovych lekci) a nabizi pomoc se sestavenim
porodniho planu a konzultaci porodnich pfani. Pokud budou splnény urcité stanovené

podminky, je umozZinovén tzv. ambulantni porod. (Stodskd nemocnice, ©2021)

Obr. 7 Porodni pokoj ve Stodské nemocnici (web Stodské nemocnice)

Gynekologicko — porodnické oddéleni DomaZlické nemocnice

V porodnici v Domazlické nemocnici ptijde rocné na svét kolem 500 déti.
Pro porody jsou k dispozici dva porodni pokoje s vlastnim socidlnim zatizenim, porodnim
liZkem, gymnastickym mic¢em, Zinénkami a v jednom pokoji je 1 relaxani vana.
Porodnice nabizi dlouhodoby skupinovy ptedporodni kurz, ktery lze ale v pfipadé zajmu
absolvovat 1 v jednorazové individualni form¢. Také je mozné se objednat na téhotenské
¢1 baby masaze. Oddé¢leni Sestinedéli disponuje kromé béznych standardnich
a nadstandardnich pokoji i tzv. rodinnym pokojem, ktery je vybaven dvoullizkem
a je urcen k pobytu rodinnych ptislusnika (partner, déti apod.) s rodi¢kou a novorozencem.
Po splnéni urcitych stanovenych podminek je také umoznovan tzv. ambulantni porod.

(Domazlick4d nemocnice, ©2021)
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Obr. 8 Porodni pokoj v Domazlické nemocnici (web Doamzlické nemocnice)

Ani jedna zuvedenych porodnic nespolupracuje se soukromymi porodnimi
asistentkami a neumoznuje jim vést u nich porody jejich klientek. Soukromé porodni
asistentka mize se svoji klientkou pfijit k porodu pouze v roli doprovazejici osoby.
V obdobi nepiiznivé epidemiologické situace v souvislosti s koronavirovou krizi byl
umoznén doprovod k porodu pouze druhému rodi¢i ditéte ¢i osob& Zijici ve stejné
doméacnosti, coz doprovod vlastni porodni asistentky znemoznilo. (Usneseni Vlady Ceské
republiky, 2021) Od 12.4. je jiz na zadkladé Mimotadného opatfeni ministerstva
zdravotnictvi (2021) u porodi moznd pfitomnost tzv. tfeti osoby, tedy jakékoliv

doprovazejici osoby, a to v ptipadé, ze porod bude probihat v samostatném pokoji a budou

dodrZeny dalsi stanovené podminky.

Lze jist¢ povazovat za pozitivni fakt, ze ve vSech vyse zminénych porodnicich jiz
existuji samostatné porodni pokoje s vlastnim socialnim zatizenim, a zeny tak mohou rodit
v soukromi. Jako domaci prostiedi ale nelze oznalit ani jeden z vySe zobrazenych

porodnich pokoj.

Nejvstiicnéji se jevi porodnice v MulaCové nemocnici, kterd aktivné pracuje
s porodnimi plany a garantuje moznost volby polohy pii samotném porodu a netizené
tlaeni. Otazkou je, zda toto vSe uvedené na webovych strankach funguje i v praxi. Obecné
plati, ze vzdy velmi zalezi na persondlu a jeho ochoté vybocit z rutinnich postupti.
Do kazdé z porodnic si samoziejmé rodicka mulze donést porodni plan, ale musi byt
pripravena si sva rozhodnuti a pozadavky obhajovat a pevné za nimi stat, coz v pribc¢hu
porodu nebyva zrovna snadné. To je jisté jeden z diivoda, pro¢ si nékteré zeny radéji zvoli

porod doma.
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4.2.2 Potencialni konkurence

Zacatek podnikani ve zdravotnictvi s sebou nese relativné narocné pozadavky.
Je nutné mit vzdélani v pozadovaném oboru, ziskat opravnéni k poskytovani
zdravotnickych sluzeb a idedln¢ disponovat urcitou vysi kapitalu. Zalozeni zdravotnického
zafizeni obnasi pomérné vysokou pocatecni investici — je nutné koupi ¢i prondjmem ziskat
prostory, opatfit je vybavenim a technickym zazemim, vyfidit nezbytnd povoleni,
registrace a smlouvy, a zajistit personalni obsazeni. Dalsi naklady miize pfedstavovat
napiiklad marketingova kampaii.

V ptipadé porodniho domu, ktery je chapan jako pracovist€¢ porodni asistentky,
kde jsou vedeny porody, je nezbytné vzdélani v oboru porodni asistence. Na povinné
vybaveni porodniho domu jsou kladeny vysoké naroky. Doslovny vycet povinného
vécného a technického vybaveni je soucasti vyhlasky €. 92/2012 Sb., ve znéni pozdéjsich
predpisti. S vyhodou je ziskani prostor v blizkosti zdravotnického zafizeni, protoze
v pripad¢ opaku (dojezdova vzdalenost vyssi nez 15 minut) jsou pozadavky na vybaveni
jesté pftisn¢jSiho razu. Personal porodniho domu tvofi predev§im porodni asistentky,
ale je nutno pocitat minimalné i s i€etni a tiklidovym pracovnikem.

Pokud v nejblizsi dob¢ nedojde ke zméné legislativy ohledné uhrad péce porodnich
asistentek zdravotnimi pojiStovnami nebo se pfistup pojisStoven alespoil nevyvine
vstiicnéjSim smérem k uzavirani smluv s porodnimi asistentkami, budou sluzby porodniho
domu muset byt pln€¢ hrazeny ptimou platbou klientek. Tento fakt mize také vyrazné ztizit
fungovani porodniho domu — miiZze byt slozité nastavit ceny tak, aby byly pfijatelné
pro klientky z rtiznych socidlnich vrstev a zarovei pro organizaci samotnou. Domnivam se,
Ze prave nizka ziskovost a hrozici nedostatek klientek, ve spojeni s financni naro¢nosti na
pocatku podnikéni, odrazuje potencialni konkurenty od vstupu na trh, o cemz svédci i fakt,

z7e v Ceské republice doposud Zadny pIné fungujici porodni déim zaloZen nebyl.

4.2.3 Substituty

Za substituty porodniho domu lze povazovat porod doma, porod v porodnim centru

a porod s vlastni porodni asistentkou ve vstiicné porodnici.

Porod doma
Porody v domacim prostiedi budi v Ceské republice bouilivé emoce, pfitom
v zapadnich zemich jsou naprosto béznou a pii splnéni urcitych podminek zcela bezpecnou

variantou porodnické péce. Je nutné si uvédomit, ze vzdy budou existovat Zeny, které
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budou zn¢jakého divodu rodit doma. Tim, Ze porodni asistentky nemohou legédlné
u domacich porodi asistovat, casto dochazi k neasistovanym domdacim porodim, které
znamenaji velké riziko pro matku 1 dité, coz je velkym paradoxem snahy stitu chranit

rodicky a novorozence.

Centrum porodni asistence

Porodni centrum neboli centrum porodni asistence funguje na stejném principu jako
porodni dim. Rozdilem je pouze to, Ze porodni centra nestoji samostatné, ale existuji jako
soudast porodnickych oddéleni v nemocnicich. V Ceské republice v sou¢asné dobé funguje
jediné porodni centrum, a to Centrum porodni asistence ve Fakultni nemocnici Bulovka
v Praze (CPA). CPA sidli v prostorech porodnich sali a rodit zde mohou Zeny
zaregistrované k porodu ve FN Bulovka, které spliuji kritéria nizkorizikovosti.
Ptedporodni péce a samotné porody jsou zde vedeny pouze porodnimi asistentkami,
pricemz jsou jasné stanoveny situace, pti kterych je nutné zavolat 1ékare.

Je mozné si zde také za ptiplatek domluvit pé¢i konkrétni porodni asistentky, ktera
se nasledné o klientku bude starat po celou dobu pied porodem i pii ném. Soucasti CPA
jsou 1 2 nadstandardné vybavené porodni apartmany, které jsou k dispozici taktéz

za priplatek. (Fakultni nemocnice Bulovka, ©2021)

Obr. 9 Porodni sal FN Bulovka (web FN Bulovka)
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Obr. 10 Porodni apartman CPA ve FN Bulovka (web FN Bulovka)

Centrum aktivniho porodu v Nemocnici Kadari

Tzv. centrum aktivniho porodu (CAP) lze nalézt na Gynekologicko — porodnickém
oddéleni nemocnice v Kadani.Jednd se o alternativné vybaveny porodni pokoj,
ktery je soucasti porodnich salt, kde lze pii splnéni urcitych podminek rodit pouze

s porodni asistentkou. Jsou zde mozné i porody do vody. (Nemocnice Kadan, ©2021)

Obr. 11 Centrum aktivniho porodu v Nemocnici Kadan (web Nemocnice Kadai)

Porod v porodnici s vlastni porodni asistentkou

V Ceské republice existuje n&kolik porodnic, které smluvné spolupracuji
s externimi soukromymi porodnimi asistentkami a ty v jejich prostordch mohou vést
porody svych klientek, nebo ve kterych nemocnicni porodni asistentky nabizeji zaroven
své soukromé sluzby. Obé tyto moznosti jsou velmi vyhodné pro Zeny, které davaji
pfednost individudlni kontinudlni péci jedné porodni asistentky. Takto mohou prozit porod

s Cloveékem, kterého jiz delsi dobu znaji, divétuji mu a maji vzajemné vyjasnéné porodni
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prani a pozadavky. Pro samostatné pracujici porodni asistentky je situace také
vyhodna — 1 pfi soukromé praxi mohou vést porody svych klientek bez nutnosti zakladat
vlastni zdravotnické zafizeni. Zaroven ale musi respektovat pravidla porodnice, se kterou
maji uzavienou smlouvu. D4 se fici, Ze porodnice, které umoziuji porodnim asistentkam
tuto formu spoluprace, lze veskrze oznacit jako ,alternativni®, tedy obecné vstiicngjsi
k porodnim pranim klientek a umoziujici i nestandardni postupy pfti porodech.

Dle informaci na jejich webovych strankach se jednd o gynekologicko — porodnické
oddéleni Nemocnice VySkov (©2021), gyn. — por. oddéleni Masarykovy nemocnice
v Rakovniku (©2017), gyn. — por. odd¢leni Sdruzeného zdravotnického zatizeni Krnov
(©2021), a gyn. — por. oddéleni Nemocnice Neratovice (©2020).

Obr. 13 Porodni pokoj v Masarykove nemocnici v Rakovniku (web Masarykovy nemocnice
Rakovnik)

4.2.4 Odbératelé

Odbérateli sluzeb porodniho domu jsou jeho potencialni klienti — téhotné Zeny
ve vSech stadiich t€hotenstvi, rodi¢ky a jejich partnefi, Sestinedélky a také matky malych

déti. VsouCasné dobé se obecné zvySuji ndaroky na péfi  poskytovanou
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v porodnictvi — prioritou je samoziejmé bezpeci matky i ditéte, ale do poptedi se dostavaji
1 pozadavky informovanosti, respektu a vstficného pfistupu. Kazda zena ma pravo
svobodné se rozhodnout, kde pfivede své dité na svét, proto je vliv odbératelt
v porodnictvi pomérné silny — zdravotnickd zafizeni jsou v zajmu zachovani klientely
nucena se piizpisobovat pozadavkiim a ménit spektrum nabizenych sluzeb.

Klientkami porodniho domu budou pfedevsim Zeny, které chtéji rodit pfirozené
(tzn. bez rutinnich Iékarskych zasaht, bez tlumeni porodnich bolesti 1éky, s nulovou
separaci novorozence od matky), ale zaroven bezpecné — tedy pod odbornym dohledem.
Pro nékteré z nich bude zasadni moznosti kontinudlni péce jedné porodni asistentky
v celém prubéhu téhotenstvi, porodu a Sestinedéli. Za stavajici situace, kdy péce
v porodnim domé neni hrazena z vefejného zdravotniho pojisténi, se bude pravdépodobnéji
jednat o Zeny s ur€itym finan¢nim zédzemim, které budou schopny za sluzby porodniho

domu platit.

4.2.5 Dodavatelé

Dodavateli se vtomto pfipadé rozumi zejména dodavatelé zdravotnickych
pomucek, spotfebniho materidlu a technologického vybaveni. Vzhledem k velkému
mnozstvi firem v tomto odvétvi jejich vyjednéavaci sila neni pftili§ vysokd — zdravotnicka
zafizeni si mohou vybirat dle nabidky a ceny, a v pifipadé nespokojenosti zvolit

s vynalozenim minimélnich ndkladt dodavatele jiného.

4.3 OT analyza

SWOT analyza slouZi ke zhodnoceni zevnich a vnitinich vlivli, na kterych zavisi
uspésnost urcitého projektu — vtomto piipadé se jedna o otevieni porodniho domu.
Vzhledem k tomu, Ze porodni dim v tuto chvili neexistuje, je zpracovana pouze zkracena
verze této analyzy — tzv. OT analyza, zaméfend na popis vnéjSich faktord, tedy ptileZitosti
(opportunities) a hrozeb (threats). OT analyza pro nové vznikajici porodni dim

je zpracovana do tabulky €. 1 a niZe podrobné&ji popséana.
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Tab. 1 OT analyza (vlastni zpracovani)

Prilezitosti (O) Hrozby (T)
zlepSovani ptistupu v porodnictvi rust primérného véku rodicek
rostouci zajem zen o piirozené porody a Spatna ekonomicka situace, rtist
péci porodni asistentky nezaméstnanosti — nemoznost/ neochota

hradit sluzby porodniho domu

svobodna volba poskytovatele péce nedlivéra vefejnosti zplisobend neznalosti
neexistence piimé konkurence konkurence mistnich porodnic
rust plodnosti neochota nejbliz§i nemocnice ke spolupraci

rast prumérné i Cisté mzdy

prezentace na internetu a socialnich sitich

OT analyza nové oteviraného porodniho domu obsahuje vice pftilezitosti
nez hrozeb. Mezi pfilezitosti patifi souCasny obecny trend zlepSovani piistupu
v porodnictvi, spolu s rostoucim zadjmem Zen o pfirozené porody a péci porodni asistentky.
Kazda zena ma moznost svobodné& si zvolit poskytovatele péce — v tomto ptipadé misto,
kde ptivede své dit¢ na svét. Vyhodou je prozatimni neexistence piimé¢ konkurence,
protoze v Ceské republice zatim nebyl zaloZzen 7adny dal§i porodni dim. Aktudlni,
1 kdyz jen pozvolny riist plodnosti je taktéz ptileZitosti, protoZe pfedznamenava dostatek
klientely v budoucnosti. ZvySovani primérné mzdy a zaroven nedavné zruseni superhrubé
mzdy a zvySeni danové slevy na poplatnika, které zapfiCinilo nartst cisté mzdy,
ma za nasledek zvyseni finan¢ni flexibility klientt1, a tedy véts§i moznosti v platb¢ za sluzby
nabizené porodnim domem. Nejvétsim zdrojem informaci je v soucasnosti internet, proto
1ze mezi ptileZitosti rovnéZ zatfadit moznost prezentace porodniho domu a jim nabizenych
sluzeb na internetu a socidlnich sitich, kterd, pokud bude vhodné zvolena a zacilena, miize
oslovit velké mnozstvi potencionalnich klientt.

Jako hrozbu lze oznacit nynéj$i trend odkladdni matetstvi do vysSiho véku,
a tedy zvysujici se prumérny vek rodicek, coz s sebou ptinadsi vyssi riziko téhotenskych
komplikaci a tim padem ve vétSin€ ptipadli nutnost rodit v porodnici za asistence Iékare.
Soucasna koronavirova krize ma velice negativni vliv na ekonomicky vyvoj, a to véetné

rastu nezaméstnanosti. U velkého mnozstvi domacnosti dosSlo z divodu restriktivnich
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vladnich opatieni ke snizeni pfijmt a nelze u nich tedy pfedpoklddat moznost ani ochotu
platit za sluzby porodniho domu. Nedostatecnd informovanost vetejnosti jak
o kompetencich porodnich asistentek, tak o porodnich domech, a z ni plynouci nediivéra
pro porodni dim mohou byt mistni porodnice, zejména pokud se rozhodnou rozsifit
nabidku svych sluzeb i o praktiky ptirozeného vedeni porodu. Podminkou pro umoznéni
fungovani porodniho domu je dojezdova vzdalenost 15 minut do zdravotnického zatizeni
s operacnim salem. Toto zafizeni mize vnimat porodni dim jako konkurenci vlastniho
porodnického oddéleni a nemusi byt ochotno navéazat s nim pro tyto pfipady smluvni vztah,

coz muze pro porodni dim znamenat klicovou komplikaci zabranujici provozu.
4.4 Dotaznikové Setieni

4.4.1 Cile

Cilem dotaznikového Setfeni v této diplomové praci je zmapovani zajmu Zen v Ceské
republice o sluzby porodniho domu. Mezi dil¢i cile 1ze zatadit zjisténi, podle ¢eho se Zeny
rozhodovaly ¢i rozhoduji pfi vybeéru mista porodu, o jaky typ sluZzeb by v porodnim domé

mély zajem a zda by za tyto sluzby byly ochotné platit.

4.4.2 Metodika

Dotaznikové Setfeni patfi mezi metody kvantitativniho vyzkumu. Dotaznik byl
vytvofen pomoci aplikace Formulare Google, kterd pfimo slouzi k vytvareni, distribuci
a vyhodnocovani dotaznikii. PIné znéni dotazniku je zafazeno mezi piilohy jako PRILOHA
P I. Dotaznik se skladal z celkem 16 otazek a byl uréen pro zeny v reprodukénim véku
z celé Ceské republiky. Byl rozdélen na nékolik &asti — uvodni otazky (¢.1 — 4) byly
zamé&feny na ndzor na soucasny stav a nabidku sluzeb v ¢eském porodnictvi a na klicova
kritéria pro vybér mista porodu. Nésledujici otazky (€.5 — 13) byly zaméfeny na povédomi
o porodnich domech a zajem o jejich sluzby, vCetné ochoty piipadné ptimé thrady téchto
sluzeb. Dotaznik byl nastaven tak, ze pfi zaSkrtnuti nezdjmu o sluzby porodniho domu
¢1 nezdjmu o jejich pfimou uhradu nebyla jiz respondentka na dalsi souvisejici otazky dale
dotazovéna a byla pfesunuta rovnou k findlni sekci otdzek. Otdzkami ¢.14 — 16 byly
zjistovany demografické udaje o respondentkach — vék, nejvyssi dosazené vzdélani a kraj
bydliste.

Samotné realizaci priizkumu pfedchazel tzv. pilotni projekt, pii kterém byl dotaznik
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pfedlozen né¢kolika zenam a byla odhalena jeho problematickd mista. Nasledné byly
realizovany nezbytné drobné upravy a vysledkem byla findlni verze dotazniku.
Dotaznikové Setfeni probihalo v obdobi od 11.2.2021 do 15.3.2021 - prostfednictvim
socialnich siti byly osloveny Clenky raznych diskuznich for a skupin zaméfenych na témata
spojend s t¢hotenstvim a matef'stvim.

Vysledky priizkumu byly graficky vyhodnoceny v samotné aplikaci, nasledné byly
doplnény o tabulky a grafy vytvotené prosttednictvi MS Word a MS Excel.

4.4.3 Charakteristika respondentek

Celkem bylo ziskano 439 vyplnénych dotaznikti. Veékové slozeni respondentek
je zobrazeno v tabulce ¢. 2. Nejvétsi pocet respondentek tvotily ty ve véku 31 — 35 let
(39,6 %) a 26 — 30 let (30,3 %). Mensi podil mély respondentky ve véku 36 — 40 let
(17,3 %). Srovnatelny pocet odpovédi pochdzel z v€kovych skupin 20 — 25 let (6,6 %)
a 41 let a vice (5 %). Nejméné respondentek bylo mladsich 20 let (1,1 %).

Tab. 2 Vékové slozeni respondentek (vlastni zpracovani)

Vék respondentek Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
méné nez 20 let 5 1,1 %

20 — 25 let 29 6,6 %

26 — 30 let 133 30,3 %

31 —35let 174 39,6 %

36 —40 let 76 17,3 %

41 let a vice 22 5%

Co se tyce vzdélani, nejveétsi podil tvofily respondentky s vysokoskolskym
vzdélanim (52,8 %). O néco mensi skupinu respondentek tvofily Zeny se stiedoSkolskym
vzdélanim ukoncenym maturitni zkouskou (32,3 %). Nékolikandsobné méné respondentek
disponovalo stfedoskolskym vzdélanim bez maturity (7,5 %) a vySSim odbornym

vzdélanim (5,7 %). Nejmensi podil tvofily Zeny se zdkladnim vzdélanim (1,6 %).
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Tab. 3 Nejvyssi dosazené vzdelani respondentek (vlastni zpracovani)

Vzdélani Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Zakladni 7 1,6 %

Stfedni bez maturity 33 7,5 %

Stfedni s maturitou 142 32,3 %

Vyssi odborné 25 5,7%
Vysokoskolské 232 52.8 %

Dotaznik byl uréen pro Zeny z celé Ceské republiky, aby byly zmapovany nazory

Zzen napii¢ statem. Nejvice Zen pochazelo =z kraje Jihomoravského, Jihoceského

a StredocCeského (cca 13 %). Naopak nejméné respondentek reprezentovalo Karlovarsky

kraj (1,8 %). Podil ostatnich krajii byl pomérné srovnatelny (mezi 4 a 11 %).

Tab. 4 Kraj bydlisté respondentek (vlastni zpracovani)

Kraj Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Hlavni mésto Praha 47 10,7 %
Stfedocesky 56 12,8 %
Jihocesky 56 12,8 %
Plzensky 37 8,4 %
Karlovarsky 8 1,8 %
Ustecky 22 5%
Liberecky 20 4,6 %
Kralovéhradecky 25 5,7%
Pardubicky 17 3.9%
Vysoc¢ina 18 4,1 %
Jihomoravsky 58 13,2 %
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Olomoucky 26 5,9 %
Moravskoslezsky 25 5,7%
Zlinsky 24 5,5 %

Prevazna vétSina respondentek (90,2 %) ma jiz za sebou porod. Zbyvajici

respondentky zkuSenost s porodem nemaji, aktudlné¢ 3,6 % znich prozivd prvni

téhotenstvi.

Tab. 5 Zkusenost respondentek s porodem (vilastni zpracovani)

ZKkuSenost s porodem

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost

Ano 396 90,2 %
Ne, ale t€hotna 16 3,6 %
Ne a neni t€hotna 27 6.2 %

4.4.4 Vysledky pruzkumu

Otdzkou &1 byl Zjistovin ndzor respondentek na aktudlni situaci v porodnictvi v Ceské

republice a spokojenost s nabidkou sluZeb.

Pouze ctvrtina (27,6 %) respondentek je se soucasnou situaci a nabidkou sluzeb

spokojena, pétina (20,7 %) respondentek je spokojena cCastecné, a zbyvajici Casti

znich (51,7 %) soucasna situace a nabidka sluzeb nevyhovuje.

Tab. 6 Spokojenost s aktudlni nabidkou sluzeb v porodnictvi v CR (vlastni zpracovaini)

Odpovéd’ Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 121 27,6 %
Ne 227 51,7 %
Caste¢nd 91 20,7 %
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1. Vyhovuje Vam soucasna nabidka poskytovatelt sluzeb v oblasti péce o téhotné a rodici zeny v
Ceské republice?
439 odpovédi

® anc
® ne

castecné

Graf 1 Spokojenost s aktudlni nabidkou sluzeb v porodnictvi v CR (Formuldie Google)

Otazka ¢. 2, kterou bylo zjistovano, zda jii respondentky maji vilastni zkuSenost

s porodem, byla vyhodnocena vySe (viz kapitola 4.4.3).

Otazkou ¢.3 byly zjist'ovany aspekty, které maji vliv na vybér mista porodu.

Z odpovédi vyplynulo, Ze nejvétsi diraz pii vybéru porodnice je kladen
na umoznéni tzv. bondingu, coZ je neruSeny bezprostfedni poporodni kontakt matky
a novorozence kiize na kazi (76,1 % respondentek), a na moznost mit u porodu doprovod
(75,2 % respondentek). Jako dilezita se jevi i moznost svobodné si zvolit polohu
pii porodu (65,4 % respondentek) a redlné dodrzovani porodniho planu personalem
porodnice (60,6 % respondentek). Nejméné podstatnym aspektem je potadani
ptedporodnich kurzii porodnici (6,2 % respondentek). Soucésti odpovedi byla i moZnost
»Jiné*, kde mohly respondentky pisemné vyjadrit vlastni nédzor ¢i doplnit sluzbu, ktera
je pro n¢ kliCova, ale ve vy¢tu moznosti nebyla uvedena. Celkem tuto moznost vyuzilo
40 respondentek (9,1 %). V jejich odpovédich nejcastéji figurovaly (s rtiznou formulaci):
dostupnost neonatologické intenzivni péce, dostatek soukromi, respektujici a nenatlakovy
pristup personalu a podpora pfirozeného porodu. Nékolik respondentek uvedlo,

ze z davodu nenalezeni vyhovujiciho zafizeni se rozhodly pro porod doma. Jednotlivé bylo
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zminéno také: dodrzovani postupit dle EBM (medicina zalozena na dikazech), porod
do vody, zaméstnanecky vztah se zafizenim, kvalitni vzdélani personalu v laktacnim
poradenstvi, moznost porodu s vlastni porodni asistentkou a moznost pobytu na odd¢leni

Sestinedéli s rodinnymi ptislusniky.

Tab. 7 Aspekty ovliviiujici vybér mista porodu (vlastni zpracovani)

Odpovéd’ Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Vzdalenost porodnice od 218 49,7 %
mista bydlisté

Vybaveni porodnice 166 37,8 %
Doporuceni od blizkych 153 34,9 %
osob

Kladné internetové recenze | 98 22,3 %
Poradani predporodnich 27 6,2 %
kurzi

Moznost ptiplatku za 200 45,6 %
nadstandardni sluzby

Moznost doprovodu u 330 75,2 %
porodu

Spoluprace porodnice se 218 49,7 %
soukromymi por. asist.

Dodrzovani porodnich 266 60,6 %
plant

MozZnost tlumeni porodnich | 166 37,8 %
bolesti nefarmakologicky

Svobodna volba polohy pifi | 287 65,4 %
porodu

Umoznéni bondingu 334 76,1 %
Nabidka sluzeb lakta¢ni 152 34,6 %
poradkyné

Moznost ambulantniho 224 51%
porodu

Jiné 40 9,1 %
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3. Co mélo (nebo si myslite, 7e v budoucnosti bude mit) nejétsi viiv na vybér
mista Vaseho porodu?
100 200 300 400

a) vzdadlenost porodnice od mista bydlisté

b) vybaveni porodnice

c) doporugeni blizkych osob

d) Kadné internetové recenze

) pofadani pfedporodnich kurzd

f} moZnost pfiplatku za nadstandardni sluzby

g) moznost doprovodu u porodu

i) dodrZovani parodnich plani

k) svobodna volba polohy pfi porodu
[} umoZnéni bondingu

m) nabidka sluZeb laktatni poradkyné
n) moZnost ambulantniho porodu

o) jiné

h) spoluprace porodnice se soukromymi..

J) moZnost tlumeni porodnich bolesti..

Graf 2 Aspekty ovliviiujici vyber mista porodu (vlastni zpracovani)

Otazka ¢. 4 byla zaméiena na akceptovatelnou délku cesty do vybraného zdravotnického

zarizeni k porodu.

Pro nejvice respondentek (41,2 %) je akceptovatelnou vzdalenosti maximalné

1 hodina jizdy autem. Témeét srovnatelny pocet respondentek (34,6 %) povazuje

za piijjatelnou délku cesty autem maximdlné 30 minut. 13,7 % respondentek by bylo

ochotno jet do vybran¢ho zatizeni i vice jak 2 hodiny autem, ptipadné by zvolilo moznost

ubytovat se v jeho blizkosti a vyckat zde na zacatek porodu. Nejméné respondentek

(10,5 %) volilo moznost maximalni vzdalenosti 1,5 hodiny jizdy.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky

72

Tab. 8 Akceptovatelna vzdalenost do vybraného zarizeni k porodu (viastni zpracovani)

Odpovéd’ Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Do 30 minut autem 152 34,6 %

Do 1 hodiny autem 181 41,2 %

Do 1,5 hodiny autem 46 10,5 %

2 hodiny autem i vice, ptip. | 60 13,7 %

ubytovani se pobliz

4. Jaka vzdalenost je pro Vas akceptovatelna pro cestu do zarizeni, které spliuje veskeré Vase

pozadavky pro porod Vaseho ditéte?
439 odpovedi

@ 2) do 30 minutautem

@ b) do 1 hodiny autem
c) do 1,5 hodiny autem

@ d) 2 hodinyi vice, pfipadné pfichazi v
uvahu i ubytovani se pfed porodem v
blizkosti tohoto zafizeni

Graf 3 Akceptovatelna vzdalenost do vybraného zarizeni k porodu (Formulare Google)

Otazkou ¢. 5 byla zjist'ovana rozSiienost pojmu ,porodni ditm“ mezi veiejnosti.

S pojmem ,,porodni dim* se jiz setkalo 81,8 % respondentek, nikdy o ném dfive

neslyselo 18,2 % z nich.

Tab. 9 Setkani se s pojmem ,,porodni dum * (vlastni zpracovani)

Odpovéd’ Absolutni Cetnost Relativni ¢etnost
Ano 359 81,8 %
Ne 80 18,2 %
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5. Slysela jste jiz nékdy dfive (pfed vyplriovanim tohoto dotazniku) o pojmu ,porodni dim*?
439 odpovedi

@® a)ano
®bne

Graf 4 Setkani se s pojmem ,,porodni dum “ (Formulare Google)

Otazkou ¢. 6 bylo zjist'ovano povédomi verejnosti o sluZbdach nabizenych porodnim

domem.

Vice jak polovina respondentek (56,5 %) ma ptehled o tom, jaké sluzby
jsou k dispozici v porodnim domé. Tietina respondentek (33 %) ma pouze castecnou
predstavu, kterd je zaloZena na ptrecteni popisu porodnich domt v ivodu dotazniku a pouze

10,5 % odpovédi bylo negativnich.

Tab. 10 Prehled o sluzbach nabizenych v porodnim domé (vlastni zpracovani)

Odpovéd Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 248 56,5 %

Ne 46 10,5 %

Casteeng, dle popisu 145 33 %

v ivodu dotazniku
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6. Vite, jaké sluzby jsou v porodnim domé poskytovany?
439 odpovedi

@® a)ano

®bne
c) ¢aste€né, tipuji podle popisu v Uvodu
dotazniku

Graf 5 Prehled o sluzbach nabizenych v porodnim domé (Formulare Google)

Otazka ¢ 7 byla zaméiena na piedstavu respondentek o tom, jaké konkrétni sluzby

by mély byt v porodnim domé nabizeny.

Nejvyssi mnozstvi odpovédi ziskaly sluzby, které souviseji s porodem a situacemi
pred nim a po ném — téhotenska poradna porodni asistentky (78,1 %), ptfedporodni kurzy
(77,9 %), péce pii porodu a bezprostiedné¢ po ném (91,1 %), poporodni navstévni sluzba
porodni asistentky v domécim prostiedi (70,6 %) a lakta¢ni poradenstvi (81,3 %). Polovina
respondentek by v porodnim domé uvitala lekce téhotenského cviCeni. Zajem o ostatni
sluzby (t€¢hotenské masaze, alternativni formy terapie — akupunktura, kineziologie apod.,
vzdélavaci kurzy a prednasky, podpirnd kojici skupina) projevilo piiblizné
40 % respondentek. Nejmensi zdjem (21 %) byl o lekce kojeneckého cviceni. Celkem
20 respondentek vyuZzilo moZnost vyjadfit se u moznosti ,,Jiné*“ — nejcastéji zde bylo
uvadéno jako nejpodstatnéjsi ze sluzeb porodniho domu samotné vedeni ptirozeného
porodu, pfi¢emz vSe ostatni kvitovano jako atraktivni, ale nikoli nezbytné. Mezi navrhy
se také objevila napiiklad psychologickd poradna, fyzioterapie pro tchotné i Zeny
po porodu, t€hotenska poradna v domacim prostiedi klientek, podpora Zen rodicich doma
a zajisténi péce o starSiho sourozence v prubéhu porodu. Nékolik respondentek zde takeé

vyjadfilo své negativni stanovisko vii¢i porodnim domiim.
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Tab. 11 Konkrétni sluzby, které by mél porodni diim nabizet (viastni zpracovani)

Odpovéd’ Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
T¢hotenskd poradna porodni | 343 78,1 %
asistentky

Kurzy ptedporodni pfipravy | 342 77,9 %
Téhotenské cviceni 221 50,3 %
Teéhotenské masaze 190 43,3 %
Sluzby alter. sméru (reflexni | 181 41,2 %
terapie, akupunktura, ...)

Péce v pribéhu porodu a po | 400 91,1 %
ném

Poporodni navstévy por. as. | 310 70,6 %
v domacim prostiedi

Laktac¢ni poradenstvi 357 81,3 %
Podptirna kojici skupina 175 39,9 %
Cviceni pro kojence 92 21 %
Ptednasky, vzdélavaci kurzy | 185 42,1 %
Jiné 20 4,6 %
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7. Jaké sluzby by podle Vas mély byt nabizeny v porodnim domé?

0 100 200 300 400 500

a) téhotenska poradna porodni..

b) kurzy ptedporodni pfipravy

c) t&hotenské cviceni

d) téhotenské masaze

e) sluzby alternativniho sméru
f) pé€e v prabéhu porodu a po..

g) poporodni navstévy doma

h) laktacni poradenstvi

i) podpurna kojici skupina

j) cvi€eni pro kojence

k) pfednasky, vzdélavaci kurzy

1) jiné

Graf 6 Konkrétni sluzby, které by mél porodni dum nabizet (vlastni zpracovani)

Otazkou ¢. 8 byl ZjiSt’ovan pripadny zdajem o vyuZiti sluZeb porodniho domu.

Vice jak tfi ctvrtiny respondentek (77,4 %) by vyuzily sluzeb porodniho domu,
zbylych 22,6 % nikoliv.

Tab. 12 Zdjem o sluzby porodniho domu (vlastni zpracovani)

Odpovéd’ Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost

Ano 340 77,4 %

Ne 99 22,6 %
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8. Méla byste zdjem vyuzit sluzeb porodniho domu?
439 odpovedi

® a)ano
®b)ne

Graf'7 Zdjem o sluzby porodniho domu (Formulare Google)

Otazka ¢ 9 byla zaméiena na ochotu hradit sluiby poskytované v porodnim domé.

Tato otazka byla jiz uréena pouze pro respondentky, které odpovédély kladné
na predchozi otdzku ohledné z4jmu o sluzby porodniho domu. Celkové mnozstvi odpovédi
se vtomto ptipad¢ tedy snizilo na 340. Prevladajici vétSina respondentek (94,4 %)
vyjadfila ochotu platit za sluzby nabizené porodnim domem. Pouze minimum z nich

(5,6 %) se vyjadrilo v tomto smyslu negativné.

Tab. 13 Ochota platit za sluzby porodniho domu (vlastni zpracovani)

Odpovéd’ Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost

Ano 321 94,4 %

Ne 19 5,6 %
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9. Byla byste ochotna za sluzby nabizené v porodnim domé platit?
340 odpovedi

@® a)ano
®bne

_—

Graf 8 Ochota platit za sluzby porodniho domu (Formuldre Google)

Otazkou ¢. 10 byl zjist'ovan zdjem o kontinudlni individudlni péci porodni asistentky
v téhotenstvi, pri porodu a v Sestinedéli.

Vzhledem ke skutecnosti, Ze tato sluzba je obecné povazovana za nadstandardni,
byla tato otdzka urena pouze pro respondentky, které v ptechozi otazce vyjadrily ochotu

hradit sluzby porodniho domu. Vychozi mnoZzstvi odpovédi tedy bylo 321.

Tab. 14 Zajem o kontinualni individudlni péci porodni asistentky (vlastni zpracovani)

Odpovéd Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
Ano 299 93,1 %

Ne 4 1,2 %

Nevim, zatim jsem o tom 18 5,6 %
nepiremyslela
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10. Méla byste zdjem o to, aby se o vas po celé téhotenstvi, v pribéhu porodu a po ném starala

pouze jedna jedind porodni asistentka?
321 odpovedi

@® a)ano
®bne

c) nevim, zatim jsem o tom nepfemysiela

=

Graf 9 Zajem o kontinualni individualni péci porodni asistentky (Formulare Google)

Otazka ¢.11 se tykala ochoty priplatit si za individudlni kontinudlni péci jediné porodni
asistentky.

Odpovidaly na ni pouze respondentky, které v pfedchozi otazce projevily
o tuto formu péce z4jem — celkem bylo tedy ziskano 317 odpovédi. Pouze malé mnozstvi
respondentek (10,4 %) by nebylo ochotno pfiplacet si za tuto sluzbu, vétSina (89,6 %)

se vyjadtila v tomto ohledu kladné.

Tab. 15 Ochota priplatit si za individuadlni kontinudlni péci porodni asistentky (vlastni

zpracovani)

Odpovéd’ Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost

Ano 284 89,6 %

Ne 33 10,4 %
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11. WV porodnim domé o klientku béZné peéuji rizné pravé slouZici porodni asistentky.
Individualni péce jedné porodni asistentky je poskytovana pouze za pfiplatek. Méla byste zdjem

si za tufo sluZbu pfiplatit?

347 odpovedi

@ a) ano
& bine

Graf 10 Ochota priplatit si za individudlni kontinualni péci porodni asistentky (Formulare

Google)

Otazkou C.12 byla zjistovana vySe Castky, kterou by respondentky byly ochotny vydat
za kontinudlni individudlni péci jediné porodni asistentky.

Tato otdzka byla urena pouze pro respondentky, které v pfedchozim dotazu
vyjadtily ochotu za tuto péci platit. Celkovy soubor tedy tvorilo 284 odpovédi. Nejveétsi
pocet respondentek (38,7 %) povazoval za adekvatni ¢astku 10000 K¢&. Piiblizné Ctvrtina
zen (26,1 %) by byla ochotna za tuto sluzbu platit i vice jak 10000 K¢, a jen o néco nizsi
mnozstvi odpovédi (21,1 %) ziskala moZnost vySe ¢astky maximalné 7000 K¢. Naklady ve

vysi 8000 K¢ by uhradilo 9,5 % Zen a néklady ve vysi 9000 K¢ pouze 4,6 % Zen.

Tab. 16 Vyse castky za kontinualni individuadlni péci porodni asistentky (vlastni

zpracovani)
Odpovéd’ Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
do 7000 K¢ 60 21,1 %
8000 K¢ 27 9,5 %
9000 K¢ 13 4,6 %
10000 K¢ 110 38,7 %
1 vic nez 10000 K¢ 74 26,1 %
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12. Jakou &astku byste byla ochotna zaplatit za individudini pédi jedné perodni asistentky v
téhotenstvi, pfi porodu a v Sestinedéli?

284 odpovedi
@ a) do 7000 K&
@ b) 8000 K&
c) 9000 K&
d) 10000 K¢&
38,7% ®d o 5 .
@ ¢)ivice neZ 10000 K&

[ 4

Graf 11 Vyse uhrady za kontinualni individualni péci porodni asistentky (Formulare

Google)

Otazka ¢.13 byla zaméiena na adekvatni vysi Castky za poporodni navstévu porodni
asistentky v domdcim prostiedi klientky.

Tato otdzka byla sméfovana pouze k respondentkdm, které v predchozi Casti
dotazniku vyjadfily ochotu platit za sluZzby nabizené porodnim domem — odpovédi tedy
bylo ziskédno 321. Polovina respondentek (50,2 %) by byla ochotna uhradit za hodinovou
navstévu piiblizné 500 K¢. Necela ¢tvrtina (22,1 %) v odpovédich vyjadrila ochotu platit
za tuto sluzbu i vice nez 500 K¢. 16,5 % respondentek povazuje za odpovidajici ¢astku

400 K¢, nejmensi mnozstvi odpoveédi (11,2 %) ziskala moznost uhrady do 300 K¢&.

Tab. 17 Vyse uhrady za navstevni sluzbu v Sestinedeéli (vlastni zpracovani)

Odpovéd’ Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
do 300 K¢ 36 11,2 %
cca 400 K¢ 53 16,5 %
cca 500 K¢ 161 50,2 %
i vice jak 500 K¢ 71 22,1 %
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13. Jakou éastku byste byla ochotna zaplatit za hedinovou navitévu porodni asistentky u Vas doma

v Sestinedéli?
321 odpovédi
@ a) do 300 K
@ b) cca 400 K2
¢) cca 500 K&

@ d) i vice ned 500 K&

Sy
M 11,2%

.,

Graf 12 Vyse uhrady za navstévni sluzbu v Sestinedeli (Formulare Google)

Otazkami ¢. 14, 15, 16 byly zjistovany demografické udaje (vék, nejvySsi dosaZené
vzdélani, kraj bydlisté). Jejich vysledky lze nalézt v kapitole 4.4.3.

4.4.5 Vyhodnoceni vysledki prizkumu

Z dotaznikového Setfeni je patrné, Ze pomérné velkd ¢ast zen neni spokojena
s poméry a nabidkou sluZzeb v ¢eském porodnictvi, coz ostatné vyplyva 1 z jinych podobné
tematicky zamétenych prizkumt (viz kapitola 3.1.1).
bondingu (ktery s sebou pifindsi mnoho fyzickych i psychologickych benefitl pro matku
1 novorozené dité), moznost doprovodu (coz by jiz mélo byt v dneSni dobé standardem
absolutné vSude), moznost volit polohy v prvni 1 druhé dobé porodni dle vlastnich potieb
a dodrzovani piedloZenych porodnich planti personalem porodnice. Respondentky, které
vyuzily prostor k pisemnému vyjadieni, nejCastéji zminovaly jako kli¢ovy prave
respektujici pfistup, coz, jak se domnivam, je pravé to, co v Ceskych porodnicich doposud
spise chybi.

Vétsina respondentek by s ohledem na vzdalenost volila k porodu zdravotnické
zatizeni v blizkosti bydlisté. Nalezlo se ovSem i1 pomérné dost téch, které¢ by byly ochotny
jet do respektujiciho zafizeni velkou vzdalenost, pfipadné se pfed porodem v blizkosti
tohoto zafizeni doCasné ubytovat, coz dokazuje, jak velkou motivaci mize byt pfislib
respektujici péce. Tento fakt vyzniva pozitivné 1 pro realizaci tohoto projektu porodniho

domu.
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Pojem ,,porodni dim* je jiz mezi vefejnosti pomérné rozsifen, nicméné pichled
o eventualn¢é nabizenych sluzbach je zatim o néco niz$i. VéEtSina respondentek povazuje
co je casto problematické si v porodnicich prosadit. Velké mnozstvi hlasti obdrzela také
téhotenska poradna vedena porodni asistentkou, vedeni pfedporodnich kurzli, poporodni
navstévni sluzba porodni asistentky v doméacim prostiedi a laktacni poradenstvi, tedy
sluzby pfimo spjaté s porody. Ostatni nabizené sluzby vzbudily uz o néco mensi zajem,
ziejm& 1 proto, ze jsou pomeérné totozné s nabidkou dnes jiz pomérné rozSifenych
matefskych a rodinnych center a klubt.

O sluzby porodniho domu projevily zajem tfi ¢tvrtiny respondentek a vétSina z nich
by byla ochotna za né platit, coz je prekvapivé pozitivni vysledek. VétSina respondentek
by také stdla o kontinudlni individudlni péci jediné porodni asistentky v pribéhu celého
téhotenstvi, porodu i Sestined¢li a raného matefstvi, a taktéz by byly ochotny si za tuto péci
priplatit. Velkou roli zde hraje ziejm¢ pravé potieba vytvofit si vzajemné respektujici
a divérny vztah sporodni asistentkou, kdy veskeré pozadavky a potieby mohou byt
komunikovany s ptedstihem. Ob¢& strany tak veédi, co od sebe mohou ocekévat
(a co v zadném pripade nechtéji), coz vytvaii zejména pro klientky klima jistoty a klidu,
které je v t€hotenstvi 1 pii porodu Zadouci. Dvé€ tietiny respondentek by za tuto péci byly
ochotny platit kolem 10 000 K&, coz je Castka srovnatelna s ¢astkami, za které¢ podobnou
sluzbu v soucasné dob¢ nabizeji soukromé porodni asistentky. Stejnd situace se tyka
1 poporodnich nav§tév porodni asistentky v domacim prostiedi klientek - pfiblizné
tfi ¢tvrtiny respondentek by za né byly ochotny uhradit az kolem 500 K¢, piicemz
na této urovni se ceny za tento typ sluzby v soucasnosti realné¢ pohybuyji.

Dotaznikové Setieni piineslo pro realizaci projektu porodniho domu povzbudivé
vysledky, je ale nutné brat v potaz moznou zkreslenost a neobjektivnost vysledki danou

malym vzorkem populace.
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5 SESTAVENI PODNIKATELSKEHO PLANU

5.1 Uvodni strana

Nazev: Porodni dum Plzen, s.r.o.

Zakladatel: Bc. Lenka Smidova

Sidlo: Plzen

Datum vzniku: 2025

Prévni forma: pravnicka osoba — spole¢nost s ru¢enim omezenym

Logo:

Porodni

dam

. Plzen

Obr. 14 Logo organizace (vlastni zpracovani)

Informace v tomto dokumentu jsou divérné a jsou predmétem obchodniho
tajemstvi. Zadna &ast tohoto dokumentu nesmi byt reprodukovana, kopirovana
nebo jakymkoliv zptisobem rozmnozovéna nebo ukladdna v tiSté€né ¢i elektronické podobé

bez pisemného souhlasu autora.
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5.2 Shrnuti

Tento podnikatelsky plan je podkladem pro otevieni porodniho domu v Plzni, ktery
ponese nazev Porodni diim Plzen, s.r.o., a bude prvnim pln¢ funkénim zafizenim tohoto
typu v Ceské republice. Zakladatelkou spolecnosti a jedinym spoleénikem bude Lenka
Smidova. Sluzby porodniho domu budou poskytovany porodnimi asistentkami a budou
urceny predevsim pro téhotné a rodici Zeny, ale taktéz Zeny v poporodnim obdobi. Jedna
se v prvni fad¢ o péc¢i v prubéhu porodu a po ném, ale dale také o téhotenskou poradnu
porodni asistentky, ptedporodni kurzy, t€hotenské cviceni, navstévni sluzbu v Sestinedéli,
laktacni poradenstvi a dalsi sluzby. Specifikem porodniho domu je komplexni individualni
péce v ptijemném domackém prostiedi s dirazem na vstficnou a respektujici komunikaci
a pratelskou atmosféru. Porod v porodnim domé je umoznén pouze zdravym Zendm
s bezproblémovym t¢hotenstvim, u kterych je predpoklad nekomplikovaného priubéhu
porodu. Pro pfipad nédhle wvzniklych komplikaci bude smluvné zajistén vztah
s bezprosttedn¢ sousedici Mulacovou nemocnici, s.r.o., kam bude mozné klientu pfesunout
pro zajisténi nutné péce.

Soucasti podnikatelského planu je i analyza finan¢ni, rizikova a Casova. Provoz

zatizeni bude s nejvétsi pravdépodobnosti zahdjen v roce 2025.

5.3 Popis podnikatelské prilezitosti

Podnikatelsky plan na otevieni porodniho domu vznika se zamérem zajistit v Ceské
republice tento druh porodnické péce, ktery zde zatim neni k dispozici, piestoze
v zahrani¢i jsou porodni domy béZnou praxi. V soucasné dobé stile piibyva Zen,
které se aktivné zajimaji o problematiku pfirozeného porodu, zjistuji si informace
o moznostech, které porodnice nabizeji, a k porodu ptichdzeji s urCitymi pozadavky
a ocekavanimi. Bohuzel v Ceskych porodnicich stale prevazuje spiSe paternalisticky
pfistup, rodi¢ky jsou povazovany za pacientky, nikoliv klientky, na jejich porodni pfani
nebyva mnohdy bran zietel a porody jsou vedeny pievazné lékatskym zpisobem,
coz zahrnuje 1 ur€ité rutinni zékroky, které mohou mit obecné na pribéh porodu negativni
vliv. Ne vzdy se tak rodickam dostane pii porodu takové péce, jakou by si predstavovaly.

Péce v porodnim domé je, da se fici, protikladem klasické porodnice: péci poskytuji
pouze porodni asistentky a to s maximalni podporou fyziologie porodniho procesu,
prostiedi zde ani v nejmensim nepfipomina to nemocni¢ni — porodni pokoje jsou zatizeny

utulné a domécky, klientky zde mohou prozit porod v doprovodu svych nejblizsich, pokud
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si to preji — mlze je doprovazet i n¢kolik osob, problematickd neni ani pfitomnost déti.
Klientky porodniho domu nemuseji mit obavy o bezpecnost - porodni asistentky jsou
erudovanymi odbornicemi pro vedeni fyziologickych porodii a jsou schopny rozeznat
hrozici komplikace, coz umozni vcasny piesun klientky do zafizeni s vysSi odbornosti
a zajisténi nezbytné péce. Umisténi porodniho domu bude koncipovéno tak, aby ptfesun
do tohoto zafizeni byl proveden do maximalné¢ 15 minut od zjisténi komplikace.
V porodnim domé se mohou odehravat pouze porody tzv. nizkorizikovych klientek — tedy
tedy predpokladat velmi malou pravdépodobnost vyskytu komplikaci v prib&éhu porodu.

Krom¢ vedeni porodt zde budou poskytovany i dalsi sluzby: té¢hotenskd poradna
porodnich asistentek, kurzy ptedporodni ptipravy, lekce cviceni pro te¢hotné, poporodni
navstévy porodnich asistentek v domacim prosttedi klientek, laktaéni poradenstvi,
podptrna kojici skupina a vzdélavaci kurzy a prednasky s rtiznou tematikou. V piipadé
zajmu by v budoucnosti mohla byt nabidka sluzeb porodniho domu dale rozsifena
napiiklad o tchotenské maséaze, alternativni formy terapie (akupunktura, kineziologie,
reflexni terapie apod.), cviceni po porodu nebo fyzioterapeutické poradenstvi zaméfené
na t¢hotné Zeny a Zeny po porodu.

Pokud do doby otevieni porodniho domu nedojde ke zméné stavajici legislativy
tykajici se uhrady péce porodnich asistentek z vefejného zdravotniho pojisténi,
nepiedpokladd se uspéSné uzavieni smlouvy se zdravotnimi pojiStovnami, a proto zde
veskeré sluzby budou muset byt hrazeny formou piimé platby klientek. V piipadé péce
pii porodu bude existovat moznost vybéru budto standardni péfe sluzbu konajicich
porodnich asistentek ¢i nadstandardni kontinualni péce jediné porodni asistentky po celé

t€hotenstvi, porod i Sestinedéli, ktera bude poskytovéana za ptiplatek.

5.4 Konkurence a pozice na trhu

Analyza stavajici 1 potencialni konkurence a trzniho prostiedi je uvedena v kapitole

4.1a4.2.

5.5 Prostorové zajiSténi

Zakladnim predpokladem pro umisténi porodniho domu je bezprostiedni dostupnost
vy$§iho zdravotnického pracovisté (porodnice), kam by mohla byt klientka v ptipadé
vyskytu komplikaci neprodlené piesunuta pro zajiSténi nezbytné akutni péce. Je proto

planovan pronajem nebytovych prostor ve Dvotakove ulici v Plzni, kde sidli i Mulaova
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nemocnice, s.r.o., aby tento pfedpoklad mohl byt naplnén. Prostory budou spliiovat vécné

a technické pozadavky vyhlasky ¢. 92/2012 Sb. (viz kapitola 3.3.4).

5.6 Personalni zajiSténi

Sluzby Porodniho domu Plzen, s.r.o. budou poskytovat porodni asistentky
disponujici potfebnym vzdélanim a kvalifikaci — absolventky studijniho oboru Porodni
k vykonu povolani bez odborného dohledu. PoZadavkem na né bude taktéz ztotoznéni
s filozofii pfirozeného porodnictvi, zkusenosti s vedenim porodti bez 1ékatskych zdsahi
a z4jem o celozivotni vzdélavani v oboru. Podminkou bude také absolvovany kurz
laktaéniho poradenstvi a minimdlné u jedné znich zkuSenosti svedenim kurzl
téhotenského cviceni.

Personalni zajisténi provozu bude odpovidat znéni vyhlasky ¢. 99/2012 Sb., tedy
pii porodu budou vzdy piitomny dvé porodni asistentky. Garance fyzické pfitomnosti
Iékafe na pracovisti do 5 minut bude smluvné¢ dohodnuta, ovSem v realné situaci
se pro zajisténi akutni péce jevi jako mnohem efektivnéjsi postup okamzity presun klientky
do porodnice, protoZze porodni dim nedisponuje vybavenim pro poskytnuti 1ékaiské
pomoci.

Hlavni porodni asistentka (zakladatelka), bude rovnéz manazerkou pracovisté —
bude zajiStovat optimalni a efektivni provoz porodniho domu. Jejim primarnim tkolem
bude vyfizovani objednavek, organizovani kurzi a dalSich aktivit, sprava webovych
stranek a profili na socialnich sitich, komunikace s dodavateli a koordinace prace
podiizenych porodnich asistentek. Ty budou celkem ctyfi, vSechny zaméstnané na hlavni
pracovni pomér s plnym uvazkem.

Hlavni porodni asistentka bude ptitomna ve vSedni dny v dob¢ od 8:00 do 16:00,
slouzici porodni asistentky budou pracovat v neptetrzitém rezimu. Pracovni smény budou
uréeny takto: 6:00 az 18:00 - fyzicka pfitomnost na pracovisti, 18:00 az 6:00 - noc¢ni
pohotovost, 6:00 az 6:00 - celodenni pohotovost. Pfes den tedy bude v porodnim domé
pfitomna jedna porodni asistentka spolu s hlavni porodni asistentkou a v piipadé porodu
bude pfivolana porodni asistentka s celodenni pohotovosti. V no¢nich hodinach
na pracovisti fyzicky nebude ptitomen nikdo, porodni asistentky budou drzet pohotovost
(jedna ve form¢ no¢ni a druha ve formé celodenni pohotovosti), a pouze v piipade
telefonického oznédmeni klientky o pocatku porodu a odjezdu do porodniho domu,

se na pracovisté neprodlené dostavi. Tento systém telefonické vyzvy bude s klientkami
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pfedem dohodnut. V ptipadé¢ komplikaci vzdy jedna z porodnich asistentek telefonicky
uvédomi smluvni zafizeni, vtomto pfipad¢ gynekologicko — porodnické oddéleni
Mulacovy nemocnice, o piesunu pacientky a druhu komplikace. Druhd porodni asistentka
pripravi klientku a jeji doprovod k pfesunu a uskutecni jej.

Dale budou porodni asistentky zajisStovat veskeré sluzby porodniho domu (kurzy,
cviCeni, poradenstvi, navstévy v domacim prostiedi a t¢hotenské poradny svych klientek
v ramci nadstandardniho balicku apod.) na zéklad¢ stanoveného harmonogramu.

Dal$im persondlem bude uklizecka a ucetni, které budou zaméstnany na dohodu
o provedeni prace. Kalkulace mezd zaméstnancti porodniho domu je podrobné vycislena

v Tab. 18.

Tab. 18 Mzdova kalkulace (v K¢, vlastni zpracovani)

Pozice Prac. pom. | Hruba mzda | Zdrav. poj. | Soc. poj. | Mésicné | Ro¢né
Hlav. PA | HPP 27 000 2430 6 696 36 126 433 512
PA 1 HPP 25 000 2250 6 200 33450 401 400
PA 2 HPP 25 000 2250 6 200 33450 401 400
PA3 HPP 25000 2250 6 200 33450 401 400
PA 4 HPP 25 000 2250 6 200 33450 401 400
Ugetni DPP 6 000 0 0 6 000 72 000
Uklizecka | DPP 5000 0 0 5000 60 000
Celkem 138 000 11 430 31496 180 926 | 2171112

5.7 Marketingova strategie

5.7.1 Poslani, vize, cile
Poslani

Poslanim porodniho domu je umoZnit Zenam prozit celé obdobi t€hotenstvi, porodu
a Sestined¢€li v pohodové atmosféte s respektem k jejich potiebam a piranim a zajistit jim

tak pfijemné vzpominky na toto neopakovatelné obdobi.
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Vize

Stat se vyhleddvanym a vefejnosti uzndvanym zafizenim porodnické péce

v Plzeniském kraji a pIn¢ vyuzit svoji kapacitu.
Cile

Vybudovat porodni dim nabizejici kvalitni komplexni péci, mit spokojenou

klientelu i personal a zajistit efektivni hospodateni.

5.7.2 Cilova skupina zakazniki

Cilovou skupinu zékaznikii, ktefi budou tvofit klientelu porodniho domu,
jsou primarné téhotné a rodici Zeny, které chtéji prozit ptirozeny porod bez zbyte¢nych
zasahi, medikace a rutinnich postupi. Tyto ZzZeny se vétSinou aktivné zajimaji
o problematiku porodd, vyhledavaji si informace ¢i navstévuji tematicky zameétené
pfednasky a kurzy, do porodnic ptichdzeji informovéany o svych moznostech a prévech,
dasto maji sestaven porodni plan (porodni piani). Casty je u téchto Zen zajem
o individualni komplexni péci jediné porodni asistentky po celé obdobi t¢hotenstvi, porodu
1 Sestined¢li. MlZe se jednat také o Zeny, které maji nepiijemnou piedchozi zkuSenost
z porodnice a rady by dalsi porod prozily v respektujicim prostfedi. Mezi dalsi klientky
budou patfit Zeny po porodu, které budou mit zajem navstévu porodni asistentky v jejich
domécim prostiedi, z divodu kontroly zdravotniho stavu jich i miminka, konzultace potizi
¢1 laktacniho poradenstvi, a také kojici maminky, které budou mit zajem sdilet
své poznatky ¢i Cerpat psychickou podporu v rdmcei podplrné kojici skupiny.

Dalsi cilovou skupinou jsou osoby doprovézejici rodici zeny v pribéhu porodu,
nejcastéji partneti €i jiné blizké osoby. Zde bude na misté zejména edukace v ramci kurz
piedporodni ptipravy.

Jako posledni z cilovych skupin lze povazovat porodni asistentky. Pro kvalitni péci
na zékladé nejnovéjSich poznatkli mediciny je nutné celozivotni vzdélavani v oboru —
snahou porodniho domu proto bude spoluprace s odborniky v rdmci potadani piednasek
a kurz urenych pravé pro porodni asistentky (a to nejen ty zameéstnané v porodnim
domé). Podporovéano také bude Cerpani praktickych dovednosti a tipli ze zahrani¢nich

porodnich domi a sdileni zkuSenosti mezi porodnimi asistentkami napiiklad formou besed.
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5.7.3 Marketingovy mix
Produkt jako hodnota pro zdkaznika

Jako produkt ¢i hodnotu pro zédkaznika lze oznacit sluzby, které organizace nabizi.
Poskytovateli sluzeb porodniho domu budou porodni asistentky. Vyhodou porodniho domu
oproti béznym porodnicim je piedev§im komplexnost sluzeb a navaznost poporodni péce.
Porodnictvi je obor velice citlivy na intimitu a télesnou integritu Zen, je proto nutné,
aby péCe o Kklientky probihala srespektem a diirazem na zachovani soukromi.
Pro poskytovani kvalitnich sluzeb je potfeba nejen kvalitné vzdélany, ale i spokojeny

a motivovany persondl. Porodni diim bude poskytovat nasledujici sluzby:

Teéhotenska poradna porodni asistentky

Tato sluzba je urcena pro Zeny, které preferuji vedeni prenatdlni poradny porodni
asistentkou, nikoli gynekologem. Tato moznost je pro nizkorizikové téhotné v zahranici
béznou zalezitosti. Na specializovand vySetieni (ultrazvukova diagnostika, nabéry krve
apod.) je klientka odesilana ke gynekologovi ¢i na odborné pracoviste, béznou prenatalni
péci zajistuje porodni asistentka. Pii uvodnim setkdni dojde ke konzultaci predstav
klientky a porodni asistentky o vedeni prenatalni péce, zaloZeni dokumentace a sestaveni
anamnézy. Pii kazdé t€hotenské poradné bude zjisStovan aktudlni zdravotni stav t€hotné
a ur¢ena mira rizika, konzultovany obtiZze a stesky tc¢hotné, zmétfeny fyziologické funkce
(véha, krevni tlak), testovacim prouzkem zkontrolovana moc¢ na pfitomnost bilkoviny
a glukoézy, provedeno zevni porodnické vySetfeni a poslech srdec¢nich ozev plodu.
Vysetfeni v t¢hotenské poradn€ probihaji 1x za 4 tydny a od 36. tydne t€hotenstvi
1x tydné.

Kurzy piedporodni pfipravy

Ptedporodni kurz je urcen pro téhotné Zeny a jejich partnery, ptipadné jiné
doprovazejici osoby. Klasicky skupinovy kurz bude obsahovat 10 lekci, pficemz se bude
odehravat 1x tydné a délka trvani jedné lekce bude 60 minut. Idealni obdobi pro vstup
do kurzu je cca 20. — 28. tyden téhotenstvi. Do kurzu bude zahnuta nejen teorie,
ale 1 trénink praktickych dovednosti. Probirana témata budou zahrnovat zejména: Zivotni
styl v téhotenstvi, psychickou i fyzickou ptipravu na porod, roli doprovodu u porodu,
samotny porod a jeho faze, tlevové a porodni polohy, dilezitost bondingu, rezim
v Sestinedéli, informace o péci o miminko — vyznam kontaktniho rodiCovstvi, kojeni,

Satkovani, pouzivani latkovych plenek, bezplenkovéd komunika¢ni metoda a podobné.
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Soucasti kurzu bude i prohlidka prostor porodni domu, zejména porodnich pokoju,

a ukazka moznosti vyuziti porodnich pomicek.

Tehotenské cvieni

Lekce téhotenského cviceni budou probihat skupinové, a to 1x tydné s délkou
trvani 60 minut. Cviceni v t€hotenstvi slouzi k prevenci téhotenskych obtizi, jako jsou
bolesti zad, kiece v lytkach, otoky ¢i zacpa, uvolnuje endorfiny, udrzuje télo v kondici
a je také ptipravou na porod. Ugastnice si zde kromé protahovacich a balanénich cviki
a cvikl inspirovanych téhotenskou jogou vyzkousi riizné techniky dychéni a ulevové
polohy vyuzitelné pii porodu. Na zavér vzdy bude zatazena kratkd meditace zaméfena

na napojeni na miminko a uvolnéni celého téla.

Individualni poradenstvi

Moznost vyuzit osobni ¢i telefonickou konzultaci nejriznéjSich potizi
(t¢hotenskych, poporodnich apod.) s porodni asistentkou bude mozné po domluvé kdykoliv
kromé nocnich hodin (22:00 — 6:00). Telefonicka konzultace neptesahujici délku trvani

10 minut bude poskytovana zdarma.

Vedeni fyziologického porodu

V ptipad€é zajmu o porod v porodnim domé se zde klientky musi zaregistrovat
kolem 36. tydne téhotenstvi (pokud zde jiz nenavstévuji t€hotenskou poradnu). Registrace
slouzi k ptehledu o poctu klientek s ohledem na kapacitu porodniho domu a taktéz
k udrZeni standardu bezpecné péce — v porodnim domé& mohou rodit pouze zdravé zeny
s fyziologickym priibéhem téhotenstvi — pfi registraci a naslednych tydennich kontrolach je
pravideln€ zhodnocovana mira rizika. V ptipad€ vyskytu rizikovych faktora ¢1 komplikaci
je teéhotnd presmérovana do péce vysSiho pracovisté (porodnice). Po uplynuti terminu
porodu dochazi klientka na kontroly v CastéjSich intervalech (2 — 3x tydn¢). V piipadg,
ze porod nenastane do 41. tydne tehotenstvi, je klientce doporuceno absolvovat
na odborném pracovisti ultrazvukovou kontrolu pritokid pupecnikem pro vylouceni
nedostatecné funkce placenty. Pokud k porodu nedojde do ukonceného 42. tydne,
je klientka pfesunuta do péce porodnice, z diivodu naristajici pravdépodobnosti vyskytu
porodnickych komplikaci pfi tzv. prodlouZzeném téhotenstvi.

Porodni diim je otevien nonstop — klientky mohou k porodu dorazit v jakoukoliv
denni 1 no¢ni hodinu. Pfi porodu jsou v porodnim domé vzdy ptfitomny dvé porodni

asistentky. Pfijem k porodu spocivd pouze v kontrole aktudlniho stavu Zeny a plodu
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a postupu porodu, ostatni potfebné udaje jsou jiz vyplnény v pribéhu registrace
a naslednych kontrol. Rodi¢ka mize v porodnim pokoji vyuzivat veSkerych pomicek
a relaxacnich metod. Porodni asistentka je k dispozici dle potieby, psychicky podporuje
rodicku, navrhuje ulevové polohy ¢i podptirné Cinnosti, dohlizi na fyziologicky priabeh
porodu a nésledn¢ asistuje u samotného narozeni ditéte a po porodu oSetfuje novorozence
v kontaktu kiize na kizi (bonding) a porodni asistentka je pribézné kontroluje. Nasledné

mohou byt propusténi do domdciho prostiedi.

Navstévni sluzba v Sestinedéli

Poporodni navstévy porodni asistentky v domacim prostiedi jsou automaticky
soucasti péce o klientky, které¢ v porodnim domé porodily (a v tom piipad¢ je jejich uhrada
zahrnuta v ¢astce za vedeni porodu). Jednd se o 3 navstévy, jejichz datum a Cas bude
predem domluven. Soucésti téchto navstév bude zejména kontrola celkového stavu matky
a novorozence, provedeni novorozeneckého screeningu metabolickych vad (odbér krve
z paticky), kontrola hojeni ptipadnych porodnich poranéni a zavinovani délohy, kontrola
stavu prsou a techniky kojeni, psychickd podpora Sestinedélky a rady a tipy v péci

o miminko. Tato sluzba bude ale k dispozici i pro Zeny, které¢ v porodnim domé nerodily.

Kontinualni péce jediné porodni asistentky (nadstandardni balic¢ek)

Nadstandardni sluzbou poskytovanou za ptiplatek bude kontinualni péce pouze
jedné jediné porodni asistentky po celé piedporodni obdobi, porod i Sestinedéli. V tomto
pfipadé¢ bude zvolena i tzv. rezervni porodni asistentka, ktera by v zavazném ptipadé
vybranou porodni asistentku zastoupila. Tato péce bude zahrnovat i nepietrzitou moznost

telefonickych i e-mailovych konzultaci.

Laktacéni poradenstvi

Laktacni poradenstvi bude poskytovano formou navstévy porodni asistentky
v domacim prostfedi klientky, telefonicky, nebo jako soucéast poporodni navstévy.
Telefonickd konzultace do délky trvani 10 minut bude moZzné kdykoliv mimo no¢ni hodiny

(22:00 — 6:00) a bude poskytovana zdarma.

Podpurné kojici skupina

Jedna se o skupinové setkavani kojicich matek s lakta¢ni poradkyni. Tato setkani

jsou urCena pro zeny v ruznych etapadch matefstvi - maminky kojici rizné staré déti,
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ale 1 t€hotné Zeny, které se chtéji o kojeni néco dozvédét blize a pfipravit se na ngj
v pfedstihu. Setkani slouzi k vzajemné vyméné zkuSenosti, ziskani Uplnych informaci,
vyvraceni myti a sdileni radosti i potizi. Podpirné kojici skupiny maji pozitivni vliv

na uspésné a dlouhodobé kojeni. Setkavani se bude konat 2x mésicné.

Vzdélavaci kurzy a piednésky

Ptednasky s rliznou tematikou z oblasti t€hotenstvi, porodu, Sestinedéli, matetstvi,
rodicovstvi, péce o dité apod., urCené pro Sirokou vetejnost, se budou konat vzdy 1x tydné.
Vzdélavaci kurzy (napt. vazéani $atkli na noSeni déti) se budou konat ndrazove, na zakladé
zajmu klientek. Minimalné 1x za dva mésice se bude konat odborna ptednaska, kurz

¢i beseda urcend pro porodni asistentky.

V ptipad€ dal§iho trvani koronavirové epidemie by se sluzby porodniho domu
prizptisobovaly aktudlni situaci a vladnim nafizenim. Samoziejmosti by bylo ptipadné
dodrzovani protiepidemickych opatieni — napf. snizeni poctu ucastniki na lekci,
dodrZzovani rozestupl, dikladnd desinfekce, prokazovdni se negativnim testem
na ptitomnost SARS-CoV-2 a podobné. N&které sluzby by taktéZz bylo mozné ptesunout

do on—line formy.

Naklady pro zdkaznika

Néklady pro zakaznika se rozumi cena poskytovanych sluzeb. Jak uZ bylo zminéno
vyse, soucasnd situace prakticky neumoziuje, aby péce porodnich asistentek byla hrazena
z vetejného zdravotniho pojisténi, proto veskeré sluzby porodniho domu budou hrazeny
klientkami. Klientky nasledné¢ mohou zkusit pozadat o proplaceni nékterych sluzeb svoji
zdravotni pojistovnu. Ceny sluzeb byly stanoveny s ohledem na néklady spojené s jejich
poskytovanim, primérné ceny konkurence (soukromé porodni asistentky) a vysledky
dotaznikového Setfeni. Cenik sluzeb (Tab. 19) bude k dispozici v porodnim dome¢,
na webovych strankdch i na socidlnich sitich. Klientky budou s cenou sluzby vzdy
sezndmeny piedem. Platba za sluzby bude probihat bud'to v hotovosti nebo pievodem

¢1 platebni kartou (v pfipad¢ objednani se pfes on-line formulaf na webovych strankach).
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Tab. 19 Cenik poskytovanych sluzeb (vlastni zpracovani)

Sluzba MnoZstvi Castka

Tehotenska poradna porodni | 1 x 45 minut 400 K¢

asistentky

Kurz ptedporodni piipravy | 10 x 60 minut 1500 K¢

Té&hotenské cviceni 1 x 60 minut 100 K¢

Individuélni poradenstvi 1 x 30 minut 300 K¢

Vedeni fyziologického individudlni 8 000 K¢

porodu (vcetné

ptedporodnich kontrol + 3

poporodnich navstév)

Néavstévni sluzba v 1 x 60 minut 500 K¢

Sestinedéli

Kontinuélni péce jediné individudlni, od 36. tydnu 11 000 K¢

porodni asistentky téhotenstvi

(t¢hotenstvi + porod +

Sestinedéli)

Laktacni poradenstvi 1 x 60 minut 500 K¢

Podpiirna kojici skupina 1 x 120 minut 50 K¢

Ptrednasky pro vetejnost 1 x 60 minut 100 K¢

Ptednasky pro externi 1 x 60 minut 250 K¢

porodni asistentky

(zaméstnankyné porodniho

domu ZDARMA)

Kurzy individualni individualni

Cestovné v ramci Plzné ZDARMA
okoli 7 K&/km

Konvenience

Konvenienci se rozumi zakaznické pohodli. Umisténi porodniho domu v blizkosti

nemocnice piinese komfort v podobé nemocni¢niho parkovisté, v blizkosti se ovSem

nachazi i zastavky méstské hromadné dopravy. Samoziejmosti bude také bezbariérovy
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ptistup. Prostory porodniho domu bude tvorit: ¢ekarna srecepci a s WC pro klienty,
ordinace, 2 porodni pokoje (kazdy s vlastnim socidlnim zafizenim — WC, sprchovym
koutem a vanou), 1 poporodni pokoj, mistnost pro konani kurzii, pfednasek a cviceni,
mistnost pro personal, WC pro personal a uklidova mistnost. Veskeré¢ vybaveni porodniho
domu je zobrazeno v tabulce ¢. 20.

Cekarna bude vybavena mimo jiné i televizi a koutkem pro piipadné zabaveni déti.
Ordinace bude urcena pro t¢hotenské poradny, individualni poradenstvi a pfijmy k porodu.
Porodni pokoje budou vybaveny dvoulizkem a prostornou vanou, k dispozici budou
rodickam zinénky, porodni stoli¢ka, gymnasticky mi¢ a zavésné lano. Poporodni pokoj
je pro porodni diim stanoven vyhlaskou, nicméné zde nema pfili§ vyuziti, protoze klientky
po porodu zistanou v porodnim pokoji a nasledné odejdou do domaciho prostiedi. Muze
se ale hodit v pfipad¢ enormniho zaplnéni kapacity porodniho domu — bud’to jako nouzovy
porodni pokoj, nebo k pfesunuti matky s novorozencem ihned po porodu, aby porodni
pokoj mohla vyuzit dal$i rodicka. Vybaveni mistnosti pro piednasky, kurzy a cviceni
je uvedeno v Tab. 20 a je koncipovano tak, aby spliiovalo pozadavky pro konéni
nejruznéjsich aket.

Porodni dim bude fungovat v nepfetrzitém rezimu. Do téhotenské poradny budou
klientky objednavany na urcitou hodinu a taktéZ Cas ptrednaSek a cviceni bude predem
pevné stanoven, objedndvani bude fungovat telefonicky ¢i pomoci on-line formulaie
na webovych strankach. K porodu se klientky samoziejmé budou moci dostavit kdykoliv,
v no¢nich hodinach (18:00 — 6:00) ale bude podminkou o svém planovaném odjezdu
do porodniho domu predem telefonicky informovat slouzici porodni asistentku,
a to z ditvodu, ze v no¢nich hodindch bude provoz porodniho domu zajistén pouze formou
drzeni pohotovosti. Porodni asistentky drZici no¢ni pohotovost se v ptipadé informovani

0 nastavajicim porodu na pracovisté neprodlené dostavi.
Komunikace

Zakladem uspéchu v osloveni potenciondlnich klientek je spravna marketingova
komunikace. Ta bude v pfipadé Porodniho domu Plzen, s.r.o. zahajena jiz nékolik mésicti

pted spusténim jeho provozu a bude mit nasledujici formy:

Webové stranky

Webové stranky porodniho domu budou vytvotfeny jednodusSe a prehledné a budou
obsahovat vSechny dilezit¢é informace — adresu, provozni dobu, nabizené sluzby

a podminky jejich vyuziti, cenik, profily porodnich asistentek vcetné¢ kontaktli na né¢,
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fotografie a wvirtudlni videoprohlidku prostor porodniho domu. Taktéz zde bude
objednavkovy formuldf pro on-line registraci na kurzy a cviceni, chat s porodni
asistentkou, diskuzni férum a sekce pro zvefejiiovani recenzi a piibehit klientek.

Samoziejmosti bude uzpiisobeni webovych stranek pro zobrazeni v mobilnich telefonech.
Sociélni sité

Porodnimu domu bude vytvoien profil na Facebooku a Instagramu. Socidlni sité
jsou urceny pro rychlé sdileni informaci, budou proto vyuzity zejména pro umistovani
aktudlnich informaci, novinek, fotografii a recenzi klientek. I zde ale budou k dispozici

zakladni informace o fungovani porodniho domu spolu s odkazem na webové stranky.

Dny otevienvch dvefi

Dny otevienych dveti porodniho domu se budou konat pied zahdjenim jeho
provozu. Déle bude mozné si prostory porodniho domu prohlédnout na zaklad¢ telefonické
domluvy, a to v podstaté kdykoliv v ramci denniho provozu, pokud to aktudlni situace

dovoli (porodni pokoje nebudou v tu dobu obsazeny).

Informacni letdky

Budou vytvofeny barevné letdcky se zakladnimi informacemi, které budou umistény
ve vozech méstské hromadné dopravy a po predchozi domluvé také v ¢ekarnach ordinaci

gynekologl a pediatri.
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5.8 Financni plan

5.8.1 Naklady
Zakladni kapital

Zakladni kapital pro zalozeni porodniho domu budou piedstavovat vlastni zdroje
zakladatelky, které budou vlozeny na podnikatelsky bankovni ucet. Vyse zakladniho
kapitalu bude 750 000 K¢.

Naklady

Néklady pro vznik porodniho domu lze rozdélit na ndklady vstupni, fixni

a variabilni.

Vstupni naklady

Vstupni naklady zahrnuji veskeré poplatky a poloZky, které souviseji se zaloZenim
a vybavenim porodniho domu. Veskeré ceny byly stanoveny na zékladé¢ primérnych cen
zbozi v internetovych obchodech a ve firmach distribuujicich zdravotnicky material.
Celkové vstupni nédklady (Tab. 20) byly vyc€isleny na 627 135 K& a budou uhrazeny
ze zakladniho kapitalu. NejvysSimi nadkladovymi polozkami jsou potfebné stavebni Upravy
prostor a veSkeré stavebni prace (malifské, instalatérské, apod.), nezbytné pftistrojové
vybaveni a zafizeni vSech mistnosti ndbytkem. Dale je zde zafazena kancelafska
elektronika, vybaveni mistnosti pro konani kurzi, prednasek a cviceni, a dalsi vybaveni.
Patii sem i marketingové vydaje, souvisejici predev§im s tvorbou webovych stranek
a tiskem informacnich letdkd, zaloha na prondjem a také poplatky spojené se zahdjenim
podnikani. Ty jsou vtomto piipadé tvofeny odmeénou notafi za sepsani zakladatelské
listiny a zapis do obchodniho rejstiiku (7 500 K<), poplatkem krajskému tatfadu (1 000 K<)

a finan¢nimu ufadu (1 000 K¢).
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Tab. 20 Vstupni naklady p7i zaloZeni porodniho domu (v K¢; vlastni zpracovani)

Piistrojové a zdrav. vybaveni 113 900 Nabytek 146 960
Kardiotokograf 1 ks 37 400 Dvoulizko v¢. matrace 3 ks 30 000
Pulzni oxymetr prstovy 1 ks 1500 Vysettovaci ltizko 1 ks 13 900
Pienosny detektor ozev plodu 3 ks 15300 Novoroz. pojizdna postylka 1 ks 4500
Zdroj medicinalniho kysliku 1 ks 4200 Komoda s prebal. pultem 2 ks 12 400
Odsavacka 2 ks 2780 Zidle 25 ks 14 000
Laryngoskop 1 ks 1 090 Pohovka 4 ks 26 000
Vysetiovaci svétlo 2 ks 2500 Kancelarska zidle 2 ks 2 600
Vaginalni zrcadla 2 ks 1300 Recepéni pult s prac. stolem 1 ks 5500
Tonometr + fonendoskop 2 ks 3700 Vésak 2 ks 1340
Sterilni svorky na pup. pahyl 100 ks 420 Détsky stolek + 4 zidle 560
Chirurgické nizky 2 ks 300 Stal (pracovni, jidelni) 3 ks 4170
Sterilizator 1 ks 13 000 Stolek (konferen¢ni, odkladaci) 3 ks 2790
Sada chirurgickych nastroja 2 ks 7 400 Instrumentacni stolek 2 ks 11 400
Variabilni zdravotnicky material 11 900 Skiin (na zdrav. material, Satni) 5 ks 7 500
Ambuvak s resusc. maskou 1 ks 1 650 Kartotéka 1 ks 3590
Monitor dechu 1 ks 2500 Ptipravna linka s dfezem 1 ks 5260
Kojenecka vaha 1 ks 1100 Uklidovy regal 1 ks 1450
Mgéfidlo kojencti 1 ks 1200 Dalsi vybaveni 63 530
Teplomér 2 ks 160 Relaxacni vana 2 ks 40 000
Drevény stetoskop 2 ks 700 Porodni stolicka 2 ks 8 000
El. odsévacka matef. mléka 1 ks 3000 Zinénka 2 ks 1380
Difuzér 2 ks 1100 Porodni zaves 2 ks 5000
Kancelarska elektronika 47300 Stolni lampa 4 ks 860
Notebook 3 ks 30 000 Pojizdné kieslo 1 ks 3200
Mys 2 ks 400 Rychlovarna konvice 1 ks 500
Multifunkéni tiskarna 1 ks 2 100 Mikrovinna trouba 1 ks 1 600
Skartovacka 1 ks 700 Lednice 1 ks 2990
Mobilni telefon 3 ks 9 600 Vybaveni pro kurzy a piednasky 18 055
Televize 1 ks 4500 Gymnasticky mi¢ 15 ks 3735
Zabezpeceni IT 7 590 Overball 15 ks 825
Program k vedeni dokumentace 6 000 Podlozka na cviceni 15 ks 2985
Antivirovy program 1590 Dataprojektor 1 ks 2400
Stavebni dpravy a prace 150 000 Figurina - miminko 2 ks 1710
Zaloha na pronajem 25000 Kojici polstar 2 ks 1 400
Poplatky p¥i zahajeni podnikani 9500 Instruktazni pomticky a modely 5000
Marketing - vydaje 15 000 Drobné vybaveni a potieby 30 000
Celkové vstupni naklady 627 135
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Fixni néklady

Fixnimi naklady se rozumi pravidelné naklady souvisejici s provozem organizace,
na které nema vliv mnozstvi poskytovanych sluzeb. Nijemné v zamyslené lokalité se
pohybuje kolem 23 000 K¢ mési¢né, mésicni zalohy na energie byly stanoveny ve vysi
3200 K¢, platby za ptipojeni k internetu ve vysi 500 K¢, platby za sluzby mobilniho
operatora 1 000 K¢, naklady na spravu webovych stranek vcetné SEO optimalizace 1 000
K¢ a naklady na marketingovou kampan 2 000 K¢. Nezbytnosti pii poskytovani zdravotni
péce je také profesni pojiSténi odpovédnosti ve vysi 5 000 K¢ mésicné. Nejvyssi polozkou
fixnich nékladd jsou jednoznacné naklady mzdové, kam budou patfit mzdy porodnich
asistentek (vCetné zdravotniho a socidlniho pojisténi), tcetni a uklizecky (viz Tab. 18
v kap. 5.6). Mezi fixni naklady taktéz budou patfit ndklady na prani prédla cistirnou,
uklidové prostredky, kancelaiské potieby a nakladani s odpadem. Jako fixni Ize oznacit 1
naklady na celozivotni vzdélavani porodnich asistentek — kromé potadani odbornych
pfedndsek piimo v porodnim domé budou zaméstnankyné porodniho domu pravidelné
vysilany na rtizné vzdélavaci akce. Primérné ro¢ni naklady na vzdélavani persondlu byly

odhadnuty na 10 500 K¢.

Tab. 21 Fixni naklady na provoz porodniho domu (v K¢; viastni zpracovani)

Polozka Mési¢ni naklady Roc¢ni naklady
Néjemné 23 000 276 000
Zalohy na energie 3200 38 400
Profesni pojisténi 5000 60 000
Marketing 2 000 24 000
Internetové pfipojeni, tarif | 1 500 18 000
mobilniho operatora

Sprava webovych stranek 1 000 12 000
Mzdové naklady 180 926 2171112
Vzdélavani personalu 875 10 500
Prani pradla, kancelaiské | 2 300 27 600

potteby, Cistici prostiedky,
svoz odpadu

Celkové fixni naklady 219 801 2637 612
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Variabilni niklady

Variabilni néklady jsou nédklady odvijejici se od mnozstvi poskytovanych sluzeb —
tzn. ¢im veétsi mnozstvi klientek porodni dim navstivi, tim vysS$i variabilni naklady
vzniknou. Jedna se zejména o naklady na zdravotnicky a kancelafsky material pii provozu
téhotenské poradny a pii porodech, a ndklady na obcCerstveni a tiS§téné materialy v ramci
pfedporodnich a jinych kurzii vcetné podptrné kojici skupinky. Patfi sem taktéz

obcerstveni klientek 1 jejich doprovazejicich osob pii porodech.

Tab. 22 Variabilni naklady na provoz porodniho domu (v K¢; viastni zpracovani)

Mési¢ni variabilni naklady
Naklady na Realna Optimisticka Pesimisticka
1 klientku varianta varianta varianta
T¢hot. poradna 10 300 450 200
Ptedporodni kurz | 20 400 600 200
Porod 1000 30 000 45 000 20 000
Kojici skupina 10 100 140 60
Celkové 30 800 46 190 20 460
variabilni
naklady

5.8.2 Vynosy

Vyvoj vynosi bude pfimo zaviset na mnozstvi klientek, které vyuziji sluzeb
porodniho domu. Z dotaznikového Setieni vyplynulo, Ze vice jak tfi ¢tvrtiny respondentek
by mély o sluzby porodniho domu zdjem a vétSina z nich je ochotna za tyto sluzby platit.
V tabulkach nize (Tab. 23, 24, 25) jsou uvedeny odhadované mésicni vynosy ve tfech
moznych variantach — redlné, optimistické a pesimistické, které se odviji od poctu klientek,

které porodni diim navstivi.
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Tab. 23 Redlna varianta vynosii (v K¢; viastni zpracovani)

Realna varianta

Sluzba Pocet ucastniku Konani/mésic | Vynosy/mésic
Téhotenské poradna PA 1 klientka 30 12 000
Kurz predporodni piipravy | 20 part 4 12 000
T¢hotenské cviceni 12 klientek 4 4 800
Individualni poradenstvi 1 klientka 15 4500
Porod + kontroly pifed a po | 1 klientka + doprovod | 10 80 000
Néavstéva v Sestined¢li 1 klientka + dité 15 7 500
Kontinualni péce 1 PA 1 klientka 20 220 000
Laktacni poradenstvi 1 klientka + dité 15 7 500
Podpiirna kojici skupina 10 klientek + déti 2 1 000
Ptfednasky pro vetejnost 15 Gcastnik 4 6 000
Ptrednasky pro PA 20 tcastnic 0,5 2500
Celkem 357 800

Tab. 24 Optimisticka varianta vynosi (v K¢; viastni zpracovani)

Optimisticka varianta

Sluzba Pocet ucastniki Konani/mésic | Vynosy/mésic
T¢hotenska poradna PA 1 klientka 45 18 000

Kurz ptedporodni piipravy | 30 pari 4 18 000
Tehotenské cviceni 16 klientek 4 6 400
Individuélni poradenstvi 1 klientka 20 6 000

Porod + kontroly pfed a po | 1 klientka + doprovod | 10 80 000
Navstéva v Sestined¢li 1 klientka + dité 25 12 500
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Kontinualni péce 1 PA 1 klientka 35 385 000
Laktacni poradenstvi 1 klientka 25 12 500
Podpiirna kojici skupina 14 klientek + déti 2 1 400
Ptednasky pro vefejnost 20 ucastnikt 4 8 000
Ptrednasky pro PA 30 Gcastnic 0,5 3750
Celkem 551 550
Tab. 25 Pesimisticka varianta vynosu (v K¢, vlastni zpracovani)
Pesimisticka varianta
Sluzba Pocet ucastniki Konani/mésic | Vynosy/mésic
Téhotenské poradna PA 1 klientka 20 8 000
Kurz pfedporodni pfipravy | 10 pari 4 6 000
T¢hotenské cviceni 8 klientek 4 3200
Individuélni poradenstvi 1 klientka 10 3 000
Porod + kontroly pted a po | 1 klientka + doprovod | 5 40 000
Néavstéva v Sestinedéli 1 klientka + dité 10 5000
Kontinualni péce 1 PA 1 klientka 15 165 000
Laktacni poradenstvi 1 klientka 10 5000
Podptirna kojici skupina 6 klientek + déti 2 600
Ptednasky pro vetejnost 10 ucastnika 4 4 000
Prednasky pro PA 10 ucastnic 0,5 1250
Celkem 241 050
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5.8.3 Cash - flow

Vykaz cash — flow slouzi k pfehledu o penéznich tocich, je v ném zobrazen piehled
penéznich piijmt a vydaji v uréitém sledovaném obdobi, v tomto piipadé¢ se jedna
o obdobi jednoho kalendainiho roku (leden 2025 — prosinec 2025). V nize uvedenych
tabulkach (Tab. 26 — Tab. 34) je zobrazen ocekéavany vysledek cash — flow v realné,
optimistické a pesimistické varianté. Pro vétSi prehlednost bylo sledované obdobi

rozdéleno do tif Gseki po Ctyfech mésicich.

Tab. 26 Cash — flow v redlné varianté (leden 2025 — duben 2025) (v K¢, viastni

zpracovani)

Leden Unor Brezen Duben
Piijmy 357 800 357 800 357 800 357 800
Vydaje
Vstupni 627 135 0 0 0
Fixni 219 801 219 801 219 801 219 801
Variabilni 30 800 30 800 30 800 30 800
Vydaje celkem 877 736 250 601 250 601 250 601
Vysledek hospodareni | -519 936 107 199 107 199 107 199
(pFijmy — vydaje)
Dan z ptijmt 19% 0 0 0 0
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Tab. 27 Cash — flow v redlné varianté (kvéten 2025 — srpen 2025) (v K¢, viastni

zpracovani)

Kvéten Cerven Cervenec Srpen
Piijmy 357 800 357 800 357 800 357 800
Vydaje
Vstupni 0 0 0 0
Fixni 219 801 219 801 219 801 219 801
Variabilni 30 800 30 800 30 800 30 800
Vydaje celkem 250 601 250 601 250 601 250 601
Vysledek hospodareni | 107 199 107 199 107 199 107 199
(prijmy — vydaje)
Dan z ptijmt 19% 0 0 0 0

Tab. 28 Cash — flow v redlné varianté (zari 2025 — prosinec 2025) (v K¢; vl. zpracovani)

Zavi Rijen Listopad Prosinec Celkem/rok
Prijmy 357 800 357 800 357 800 357 800 4 293 600
Vydaje
Vstupni 0 0 0 0 627 135
Fixni 219 801 219 801 219 801 219 801 2637612
Variabilni 30 800 30 800 30 800 30 800 369 600
Vydaje celkem 250 601 250 601 250 601 250 601 3 634 347
Vysledek 107 199 107 199 107 199 107 199 659 253
hospodareni
(pfijmy — vydaje)
Dan z piijmi 19% 0 0 0 0 125 258
Zisk 533 995
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Tab. 29 Cash — flow v optimistické varianté (leden 2025 — duben 2025) (v K¢, viastni

zpracovani)

Leden Unor Brezen Duben
Piijmy 551 550 551 550 551 550 551550
Vydaje
Vstupni 627 135 0 0 0
Fixni 219 801 219 801 219 801 219 801
Variabilni 46 190 46 190 46 190 46 190
Vydaje celkem 893 126 265991 265991 265991
Vysledek hospodareni | -341 576 285559 285559 285559
(prijmy — vydaje)
Dan z ptijmt 19% 0 0 0 0

Tab. 30 Cash — flow v optimistické variante (kvéten 2025 — srpen 2025) (v K¢, viastni

zpracovani)

Kvéten Cerven Cervenec Srpen
Piijmy 551 550 551 550 551550 551550
Vydaje
Vstupni 0 0 0 0
Fixni 219 801 219 801 219 801 219 801
Variabilni 46 190 46 190 46 190 46 190
Vydaje celkem 265991 265991 265991 265 991
Vysledek hospodareni | 285 559 285559 285559 285559
(pfijmy — vydaje)
Dan z piijmi 19% 0 0 0 0
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Tab. 31 Cash — flow v optimistické varianté (zari 2025 — prosinec 2025) (v K¢, viastni

zpracovani)

Zari Rijen Listopad Prosinec Celkem/rok
Piijmy 551550 551 550 551 550 551 550 6 618 600
Vydaje
Vstupni 0 0 0 0 627 135
Fixni 219 801 219 801 219 801 219 801 2637612
Variabilni 46 190 46 190 46 190 46 190 554 280
Vydaje celkem 265991 265991 265991 265991 3 819 027
Vysledek 285 559 285 559 285 559 285 559 2799 573
hospodareni
(prijmy — vydaje)
Dan z ptfijmt 19% 0 0 0 0 531919
Zisk 2267 654

Tab. 32 Cash — flow v pesimistické variante (leden 2025 — duben 2025) (v K¢; vi. zprac.)

Leden Unor Brezen Duben
Piijmy 241 050 241 050 241 050 241 050
Vydaje
Vstupni 627 135 0 0 0
Fixni 219 801 219 801 219 801 219 801
Variabilni 20 460 20 460 20 460 20 460
Vydaje celkem 867 396 240 261 240 261 240 261
Vysledek hospodareni | -626 346 789 789 789
(ptijmy — vydaje)
Dan z piijmi 19% 0 0 0 0
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Tab. 33 Cash — flow v pesimistické variantée (kvéten 2025 — srpen 2025) (v K¢, viastni

zpracovani)

Kvéten Cerven Cervenec Srpen
Piijmy 241 050 241 050 241 050 241 050
Vydaje
Vstupni 0 0 0 0
Fixni 219 801 219 801 219 801 219 801
Variabilni 20 460 20 460 20 460 20460
Vydaje celkem 240 261 240 261 240 261 240 261
Vysledek hospodareni | 789 789 789 789
(prijmy — vydaje)
Dan z ptijmt 19% 0 0 0 0

Tab. 34 Cash — flow v pesimistické varianté (zari 2025 — prosinec 2025) (v K¢; V. zprac.)

Zavi Rijen Listopad Prosinec Celkem/rok
Prijmy 241 050 241 050 241 050 241 050 2 892 600
Vydaje
Vstupni 0 0 0 0 627 135
Fixni 219 801 219 801 219 801 219 801 2637612
Variabilni 20 460 20 460 20 460 20 460 245 520
Vydaje celkem 240 261 240 261 240 261 240 261 3510267
Vysledek 789 789 789 789 -617 667
hospodareni
(pfijmy — vydaje)
Dan z piijmi 19% 0 0 0 0 0
Ztrata -617 667
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V optimistické i redlné¢ varianté cash — flow dosahuje kladného vysledku
hospodareni, coz organizaci ddvd moznosti dal§iho rozvoje — zutuliovani prostor,
rozSitovani nabidky sluzeb ¢i investice do vzdélavani personalu (napi. i formou
zahraninich stdzi) a motivacniho finan¢niho ohodnoceni jejich prace. V piipadé
pesimistické¢ varianty dochazi k ro¢ni ztraté v hodnoté 617 667 K¢. V této situaci
by prichazela v ivahu zména marketingové strategie pro ziskani vice klientek ¢i ukonceni

provozu porodniho domu.

5.8.4 Bod zvratu

Vzhledem ke skute¢nosti, ze v porodnim domé jsou poskytovany rizné typy sluzeb,
je nutné pro vypocet bodu zvratu pouzit nikoli zdkladni vzorec, ale vzorec pro rtiznorodou

produkci, ktery zni:

F

Qmez = =Y [K¢],

pficemz Q piedstavuje objem produkce v K¢, F jsou fixni ndklady, a 1 - h oznacuje vysi
prispévku na thradu fixnich néklada a zisku ptipadajicich na 1 K¢ objemu vyroby (lze také
urcit jako podil celkovych variabilnich nékladii a celkového objemu trzeb). (Synek, 2011,
s.139-140)

Pro vypocet hodnoty bodu zvratu byla zvolena realnd varianta ptfedpokladanych
vynost porodniho domu. Po dosazeni potiebnych veli¢in do vzorce byl ziskan vysledny
objem produkce, pii kterém bude dosazeno nulového zisku: 2 555 825,50 KC¢&.
Pokud bude pfedpoklddano konstantni poskytovani sluzeb a primérné mési¢ni vynosy
ve vysi 357 800 K¢&, bodu zvratu porodni diim dosédhne v pribéhu srpna 2025 (osmy mésic

provozu).

5.9 Analyza rizik

Jako kazdy projekt, je i projekt otevieni porodniho domu ohrozen urcitymi riziky.
Aby bylo mozné témto rizikim predejit, je nutna jejich identifikace, posouzeni jejich

pravdépodobnosti a zdvaznosti, a ndsledna volba vhodnych protiopatieni.

Pro sestaveni matice rizik byla kritéria pravdépodobnosti vzniku a stupenn zdvaznosti

v

identifikovana tato rizika:
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A) neumysiné poSkozeni zdravi klientky Ci jejiho ditéte (pravdépodobnost vzniku: 2,

Stupen zdvaznosti: 5)

Porodnictvi je oborem velmi citlivym a rizikovym, co se tyce poskozeni zdravi
klientti. Vzhledem k situaci v Ceské republice, kdy postoj spole¢nosti k samostatné praci
porodnich asistentek neni pfili§ vstficny, by i jediné pochybeni a piipadna zaloba velmi
poskodily image porodniho domu a divéru vefejnosti ve sluzby jim poskytované. Je tedy

nutna aktivni snaha pfedchazet témto situacim.
Zpusob eliminace:

» zaméstnani pouze zkuSenych porodnich asistentek a jejich pravidelné vzdélavani

v oboru
» dodrzovani standardi péce a bezpecnostnich predpisii

» pravidelnd supervize a Skoleni zaméstnancii ohledné managementu krizovych

situaci

B) nedostatek financnich prostiedkui (pravdépodobnost vzniku: 3, stupen zavaznosti: 4)

Nedostatek finan¢nich zdroji miZe mit riizny ptivod. MiiZe se jednat o nedostatek
klientd zplsobeny snizujici se porodnosti ¢i pouze nedostatenym povédomim vetejnosti
o existenci porodniho domu nésledkem nedostatecné propagace. Dal§im divodem miize
byt sniZzeni poptavky v dusledku nepifiznivé ekonomické situace domécnosti
¢1 neplanované vétsi vydaje organizace spojené napiiklad s poruchou pfistrojl ¢i zafizeni.
Problémy mohou zptisobit i opozdéné platby klientek ¢i naptiklad navySeni cen energii,
najmu ¢i zdravotnického materialu.

Zpusob eliminace:

» dostatecna a kvalitni marketingovd komunikace (ev. vyuZziti sluzeb externiho

marketingového specialisty)
= dikladné planovani vesSkerych rozhodnuti
» udrZovani ptehledu o vyvoji cen energii a zdravotnického materialu

= vytvafeni dostate¢né financni rezervy
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C) nespokojenost klientek (pravdepodobnost vzniku: 2, stupen zavaznosti. 5)

Nespokojenost klientely mtlize pramenit zejména z neprofesionalniho nebo
az neetického chovani persondlu ¢i z poskytovani nekvalitnich nebo nedostatecnych
sluzeb. Poskozeni dobré povésti porodniho domu miize mit zédsadni vliv na jeho budouci

fungovani — negativni ohlasy klientek odradi dalsi Zeny od vyuziti jeho sluzeb.
Zpusob eliminace:
* monitoring klientské 1 zaméstnanecké spokojenosti

* rozSifovani a upravovani nabidky sluzeb na zdklad€ klientskych pozadavkl

a navrht
= pravidelna skoleni personalu tykajici se komunikace a rozvoje emocni inteligence

* motivovani persondlu (financni i jiné), prevence syndromu vyhoieni

D) vstup nové konkurence na trh (pravdépodobnost vzniku: 1, stupen zavaznosti: 3)

Pokud by se objevila novd konkurence ve form¢ porodniho domu, mohlo
by to znamenat piesun klientek za jeho sluZzbami. Vzhledem k pomérné naro¢nym
legislativnim pozadavkiim ohledné¢ zalozeni porodnich domd, a také nutnosti vysoké
vstupni investice, je spiSe nepravdépodobné, Ze by tato situace mohla nastat, a v Plzeniském
kraji vznikl dal§i porodni dim. O néco pravdépodobnéjsi hrozbou je naptiklad zalozeni
porodniho centra v nékteré z mistnich nemocnic ¢i rozsifeni sluzeb taméjSich porodnic

alternativnéjSim* smérem.

Zpusob eliminace:
* monitoring poptavky a pfizptisobovani sluzeb dle potieb klientely
» udrzovani vysoké kvality nabizenych sluzeb

= dlraz na spokojenost zaméstnancii

kvalitni marketingovd komunikace
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E) nedostatek zaméstnancii (pravdépodobnost vzniku: 1, stupen zavaznosti: 4)

Prace v porodnim domé je urena pouze pro porodni asistentky souznici
s pfirozenym pribéhem porodu a vyzaduje od nich vysokou miru samostatnosti
a zodpovédnosti. Pracuji zde jako jediné odbornice na vedeni fyziologického porodu
a nejsou tak pouhymi asistentkami Iékare, plnicimi jeho ordinace, jako je tomu vétSinou
v porodnicich. Pravé plna zodpovédnost za v€asné rozpoznani komplikaci mize od prace

v porodnim domé nékteré porodni asistentky odrazovat.

Zpusob eliminace:
* nabidka firemnich benefitl, pracovni smlouvy na dobu neurcitou, navySovani mezd
= pravidelna oborova bezpecnostni Skoleni a supervize

= celozivotni vzdélavani zaméstnanca

F) neocekavané uddlosti (pravdépodobnost vzniku: 2, stupen zavaznosti: 3)

Mezi neo¢ekdvané udalosti lze zaradit veskeré poruchy pftistrojii, vypadky energii
a ptirodni katastrofy, ale také kradez, vandalismus ¢i unik dat. Pravdépodobnost takovych
udalosti neni pfili§ vysokda, nicméné je nutné mit pro tyto pfipady zpracovan krizovy plan,

aby byl provoz organizace jimi co nejmén¢ ovlivnén.
Zpisob eliminace:

= pravidelné revize ptistroji

» z4aloZni zdroje energif

» adekvéatni zabezpeceni objektu

= vytvoreni krizového planu pro nenadélé udalosti



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 112

Tab. 35 Matice rizik (viastni zpracovani)
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5.10 Casova analyza

K posouzeni ¢asové narocnosti projektu a vhodnému rozloZeni pfipravnych ¢innosti
slouzi casova analyza. Jednd se o casovy harmonogram c¢innosti, které na sebe
v jednotlivych krocich navazuji. K pfehlednému zobrazeni cCasové posloupnosti
jednotlivych podstatnych aktivit slouzi tzv. Ganttiiv diagram (graf ¢. 13).

Po realizaci a vyhodnoceni analyzy trzniho prostiedi a vytvoreni podnikatelského
planu bude nésledovat pomérné dlouha pauza, ve které se porodni asistentka bude vénovat
zejména praxi v oboru a ziskavani zkusSenosti s vedenim ptirozenych porodl v alternativam
naklonéné porodnici. V dubnu 2024 budou zahéjeny prvni kroky k realizaci projektu —
budou podany veskeré nutné registrace a zadosti na ptisluSné ufady a instituce, sepsana
zakladatelska listina, vloZzen zakladni kapitadl na podnikatelsky ucet. Poté bude probihat
od Cervna do srpna 2024 zajiStovani vyhovujicich prostor a nabér personalu. Od zati 2024
budou v prostorach probihat nezbytné stavebni upravy a soucCasné¢ bude zahajena
marketingovd kampan. Po dokonceni stavebnich uprav bude nasledovat zafizeni prostor
nabytkem a vécnym a technickym vybavenim a od 1.1.2025 bude zahajen plny provoz

porodniho domu.
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Graf 13 Ganttitv diagram (vlastni zpracovani)
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6 ZHODNOCENI PROJEKTU A JEHO IMPLEMENTACE DO
PRAXE

Cilem podnikatelského planu je otevieni porodniho domu v Plzni. Hlavnim
impulsem pro realizaci tohoto projektu je prozatimni neexistence takového zatizeni
v Ceské republice a zaroven zvysujici se poptavka Zen po sluzbach porodnich asistentek
a po prirozeném piistupu v obdobi téhotenstvi a porodu. Projekt otevieni porodniho domu
se dle zpracovanych analyz a Setfeni jevi jako realizovatelny, zamysleny porodni dim ma
Sanci stat se prosperujicim a konkurenceschopnym zatizenim, vzhledem k tomu, ze zaplni
volné misto na trhu.

Z dotaznikového Setfeni vyplyva, ze Ceské Zeny maji o sluzby porodniho domu
zdjem a zaroven jsou ochotny za poskytovanou péc¢i platit. To je, vzhledem
k problematické situaci ohledn¢ tthrady péce porodnich asistentek z vetejného zdravotniho
pojisténi, kterd redln€ v podstaté neexistuje, kliCovou podminkou pro zdarné fungovani
celého projektu. Zménu legislativy vtomto ohledu neni mozné v soucasné dobé
predpokladat, ale je samoziejmé nezbytné situaci sledovat a na piipadné zmény vcas
reagovat.
alternativou domadcich porodi. Je zde zajistén komfort ve formé domackého prostiredi
a citlivé péce kvalifikované porodni asistentky, ale zaroven je v ptipad€ potieby mozné
okamzité¢ predani klientky do péce 1ékaru, tak, aby nedoslo k ohrozeni zivota matky ani
ditéte. V piipadé€ volby kontinualni péce jediné porodni asistentky si navic mohou klientka
a jeji porodni asistentka mezi sebou vytvofit divérnou vazbu, kterda napoméaha pocitu
bezpeci a hladkému pribéhu porodu. Poporodni péce je zalozena predevSim na nulové
separaci matky a ditéte, coz podporuje navazani jedinecného vztahu mezi matkou a ditétem
a také bezproblémové zahdjeni kojeni. Poporodni navstévy porodni asistentky v domacim
prostiedi, které budou automatickou soucasti porodniho bali¢ku, pfedstavuji zakladni pilif
péce o Sestined€lku, a to zejména u prvorodic¢ek. Soucasny systém péce se v tomto ohledu
jevi jako nedostate¢ny, Cerstvé maminky nemaji mnoho moznosti, kam se obratit
s béZznymi téZkostmi raného matefstvi, coz miZze mit za nasledek napftiklad i1 psychické
potize ¢i pred¢asné ukonceni kojeni.

Realizace projektu bude zapocata v roce 2024. Do té¢ doby bude hlavni realizatorka
ziskavat praktické zkuSenosti z oboru ve zdravotnickém zatizeni naklonéném piirozenému

vedeni porodu, které nasledné¢ bude moci zuro€it pfi praci v zamySleném porodnim
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domé. V prubéhu roku 2024 by v prabéhu pfiblizné¢ v prubéhu 8 meésici mélo dojit
k vytizeni veskerych formalit nutnych k otevieni tohoto typu zdravotnického zafizeni,
nalezeni vhodného personalu, pronajmu adekvatnich prostor a jejich upravu a vybaveni.
Také bude zahdjena intenzivni marketingova kampan k osloveni co nejvétsiho poctu
potenciondlnich klientek. Podstatnou soucasti marketingové strategie bude vytvofeni
ptehlednych a uzivatelsky piijemnych webovych stranek a profili na socidlnich sitich. Po
zahajeni provozu porodniho domu bude kliCovy zejména proklientsky pfistup, protoze

spokojenost klientek a kladné recenze napomohou budovani dobrého jména instituce.
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ZAVER

Hlavnim cilem této diplomové prace bylo vytvoieni podnikatelského planu
pro otevieni porodniho domu v Ceské republice a posouzeni jeho realizovatelnosti.
V prvni, teoretické Casti prace byly zpracovany poznatky z oborti podnikani, zdravotnictvi
a porodni asistence. Bylo zde popsano i komplikované postaveni porodnich asistentek
v Ceské republice, kdy sice napiiklad maji legislativnd zarudeny veskeré kompetence
v péci o Zeny s fyziologickym téhotenstvim, porodem i Sestinedélim, ale skutecnost tomu
neodpovida a tyto kompetence jsou porodnim asistentkdm omezovany.

Druhd, praktickd ¢ast prace byla vénovana marketingové analyze, dotaznikovému
Setfeni tykajicimu se z4ajmu vefejnosti o porodni dim, a naslednému sestaveni
podnikatelského planu. Marketingova analyza poukédzala na nékteré pomérné podstatné
skute¢nosti, které by mohly mit na projekt negativni vliv - ekonomickou krizi zptisobenou
koronavirovou pandemii, ktera muze negativné ovlivnit platebni schopnost klientek,
a setrvaly trend zvySujiciho se véku rodicek, coz mé za nasledek vyssi pravdépodobnost
vyskytu komplikaci v t€hotenstvi a pii porodu, ¢imZ je fakticky porod v porodnim domé
znemoznén. Z dotaznikového Setfeni nicméné vyplynul velky zdjem ceskych Zen o porodni
dam a jeho sluzby. VétSina z nich projevila i ochotu za tyto sluzby platit, a to ¢astky, které
jsou pro tuto oblast péce v soucasné dob¢ standardni, coz je pro realizaci projektu klicové.

StéZejni ¢asti této prace je podnikatelsky plan, ktery slouzi k nastinéni celkového
konceptu podnikani. Obsahuje podrobny popis vesSkerych zalezitosti spojenych s otevienim
porodniho domu - prostorovych a persondlnich pozadavkli, marketingové strategie,
seznamu nabizenych sluzeb a podobné. Soucasti je taktéz financni, rizikovd a Casova
analyza projektu. Finan¢ni analyza sestdva z vycisleni nakladi a také planu vynosh
a cash-flow v prvnim roce provozu zafizeni v redlné, optimistické a pesimistické variant¢,
pficemz realna a optimisticka varianta ptinaseji kladny vysledek hospodateni. Z analyzy
rizik vyplyva né€kolik zavaznych a stfedné zdvaznych rizik, ktera jsou v podnikatelském
planu detailné popsana vcetné potfebnych preventivnich protiopatfeni. Mezi rizika
zédvazného razu lze zaradit nedostatek financi, nespokojenost klientely a netimysIné
poskozeni zdravi. Casovy harmonogram jednotlivych fazi realizace projektu je popsan
casovou analyzou. Pfipravna faze pred plnym zahdjenim provozu zatizeni bude zapocata
v dubnu 2024 a je odhadovana na 8 mésicii — otevieni porodniho domu je pldnovano na
leden 2025. V ptipad¢ uspé€sného fungovani a hospodateni zatizeni by bylo v budoucnosti

mozné zvazovat rozsifeni provozu a sluzeb.
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Projekt otevieni porodniho domu popsany v této diplomové praci se jevi jako
realizovatelny. Tento typ zdravotnického zatizeni mize deskym Zenam v Ceské republice
nabidnout sluzby, po kterych je zde poptavka, ale prozatim nejsou dostupné. Velkou mérou
se tak rozsifi moznosti vybéru mista porodu. Lze piedpokladat, Ze s existenci porodniho
domu se snizi mnozstvi riziko pfedstavujicich neasistovanych domacich porodd, coz lze

jednoznacéné povazovat za pozitivni jev.
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PRILOHA P I: DOTAZNIK

Dobry den,

jmenuji se Lenka Smidova a studuji obor Management ve zdravotnictvi na Univerzité
Tomase Bati ve Zlin¢. Chtéla bych Vas touto cestou poprosit o vyplnéni dotazniku, ktery je
souéasti mé diplomové prace na téma Projekt otevieni porodniho domu v Ceské republice.
Cilem dotazniku je zjistit, jaky je postoj ceskych zen k porodnim domiim, a zda by mezi
nimi o porodni dim a jeho sluzby byl vlibec zajem. Dotaznik obsahuje 16 otazek, je zcela
anonymni a nezabere Vam vice jak 5 minut. Vysledky prizkumu budou vyuzity pouze
v mé diplomové praci. Nebude-li uvedeno jinak, zaskrtnéte, prosim, vzdy pouze jednu
odpovéd’. Nize uvadim pro piehlednost zakladni informace o porodnich domech.

Mnohokrat dékuji za Vas ¢as a ochotu!

Porodni dum je zdravotnické zarizeni, které predstavuje kompromis mezi porodnicemi a
porody doma, a je urcen pro zdravé Zeny s bezproblémovym téhotenstvim. Porodni pokoje
Jjsou zarizeny utulné, aby co nevice pripominaly domaci prostiedi, a o klientky se staraji
pouze porodni asistentky. Jsou zde podporovany prirozené porody bez zbytecnych zdsahii.
Pro pripad komplikaci jsou porodni domy zrizovanmy v blizkosti nemocnic, aby bylo v
pripade potieby mozné véasné predani klientky do péce lékari. Kromé vedeni porodii je
zde vetsinou v nabidce i mnoho dalsich sluzeb pro téhotné, Zeny po porodu a podobné.
V zahranici jsou porodni domy bézné. V Ceské republice jiz probéhly pokusy o zaloZeni
porodnich domii, v Praze existuje Porodni dim U Cdpa, ve kterém ale kviili
komplikovanym legislativnim poZadavkiim neni mozné vést porody a poskytuje proto pouze

predporodni a poporodni sluzby.

1. Vyhovuje Vam soucasna nabidka poskytovateli sluZeb v oblasti péce o téhotné
a rodici Zeny v Ceské republice?
a) ano
b) ne
c) castecné
2. Mate jiz zkuSenost s porodem?
a) ano
b) ne, ale jsem téhotna

¢) ne anejsem téhotna



3. Co mélo (nebo si myslite, Ze v budoucnosti bude mit) nejvétsi vliv na vybér

mista Vaseho porodu? (Ize uvést vice odpovedi)

a)
b)
c)
d)
e)
f)

g)
h)
i)
J)
k)
D

m)

n)

vzdalenost porodnice od mista bydlisté

vybaveni porodnice

doporuceni od blizkych osob

kladné internetové recenze

potadani piredporodnich kurzi

moznost ptiplatku za nadstandardni sluzby (napft. volba vlastni porodni
asistentky, nadstandardni pokoj apod.)

moznost doprovodu u porodu

spolupréce porodnice se soukromymi porodnimi asistentkami
dodrzovani porodnich plani

moznost tlumeni porodnich bolesti nefarmakologicky (bez 1éki)
svobodna volba polohy pfi porodu

umoznéni tzv. bondingu (neruseny kontakt matky a novorozence klize na kiizi
thned po porodu)

nabidka sluzeb laktacni poradkyné

mozZnost opustit porodnici ihned po porodu (tzv. ambulantni porod)

0) jiné — prosim uved'te:

4. Jaka vzdalenost je pro Vas akceptovatelna pro cestu do zarizeni, které spliiuje

veskeré Vase pozadavky pro porod Vaseho ditéte?

a)
b)
c)
d)

do 30 minut autem

do 1 hodiny autem

do 1,5 hodiny autem

2 hodiny 1 vice, ptipadné pfichazi v tvahu i ubytovani se pied porodem

v blizkosti tohoto zafizeni

5. SlySela jste jiz nékdy drive (pFed vypliiovanim tohoto dotazniku) o pojmu

»porodni dim“?

a)
b)

ano

ne



6. Vite, jaké sluzby jsou v porodnim domé poskytovany?

10.

a)
b)

¢)

ano
ne

¢astecné, tipuji podle popisu v tvodu dotazniku

Jaké sluzby by podle Vas mély byt nabizeny v porodnim domé? (/ze uvést vice

odpoveédi)

a)
b)
¢)
d)
€)
f)
g)
h)
i)
J)
k)
D

téhotenska poradna porodni asistentky (= kontroly v t€hotenstvi)
kurzy ptedporodni ptipravy

téhotenské cviceni

téhotenské masaze

sluzby alternativniho sméru (reflexni terapie, akupunktura, kineziologie atd.)
péce v prabehu porodu a po ném

poporodni navstévni sluzba porodni asistentky v domacim prostredi
lakta¢ni poradenstvi (= pomoc s kojenim)

podpiirnd skupinka pro kojici maminky (= skupinové sdileni radosti 1
problémil)

cviceni pro kojence

prednésky, vzdelavaci kurzy

jiné — prosim uved’te:

Meéla byste zajem vyuZit sluZzeb porodniho domu?

a)
b)

ano

ne (prejdéte, prosim, na otazku ¢.14)

Byla byste ochotna za sluzby nabizené v porodnim domé platit?

a)
b)

ano

ne (prejdete, prosim, na otazku ¢.14)

Méla byste zajem o to, aby se o vas po celé téhotenstvi, v priibéhu porodu a po

ném starala pouze jedna jedina porodni asistentka?

a)
b)

¢)

ano
ne (prejdete, prosim, na otazku ¢.13)

nevim, zatim jsem o tom nepfemyslela



11.

12.

13.

14.

V porodnim domé o klientku béZné pecuji riizné porodni asistentky, které
maji v tu chvili sluzbu. Individualni péce jedné porodni asistentky (pri
kontrolach v téhotenstvi, pri porodu a pri navstévach v domacim prostiedi po
porodu) je poskytovana za priplatek. Méla byste zajem si za tuto sluzbu
priplatit?

a) ano

b) ne (prejdete, prosim, na otazku ¢.13)

Jakou ¢astku byste byla ochotna zaplatit za individualni péci jedné porodni
asistentky v téhotenstvi, pri porodu a v Sestinedéli?

a) do 7000 K¢

b) 8000 K¢

c) 9000 K¢

d) 10000 K¢

e) 1ivicenez 10000 K¢

Jakou ¢astku byste byla ochotna zaplatit za hodinovou navstévu porodni
asistentky u Vas doma v Sestinedéli? (Ndvstéva zahrnuje napv. kontrolu hojeni
porodniho poranéni a celkového stavu, rady a tipy ohledné kojeni a péce o
miminko, psychickou podporu a podobné.)

a) do 300 K¢

b) cca 400 K¢

¢) cca 500 K¢

d) 1vice nez 500 K¢

Kolik je Vam let?

a) méne nez 20 let

b) 20 —25 let
c) 26—30let
d) 31-351et
e) 36—40 let

f) 41 letavice



15. Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

16.

a)
b)
¢)
d)
e)

zakladni

sttedni bez maturity
stfedni s maturitou
vys$si odborné

vysokoskolské

V jakém kraji Ceské republiky Zijete?

a)
b)
c)
d)
€)
f)
g)
h)
)
J)
k)
D

Hlavni mésto Praha
Stredocesky kraj
Jihocesky kraj
Plzensky kraj
Karlovarsky kraj
Ustecky kraj
Liberecky kraj
Kralovéhradecky kraj
Pardubicky kraj
Kraj Vysocina
Jihomoravsky kraj

Olomoucky kraj

m) Moravskoslezsky kraj

n)

Zlinsky kraj

Diky za Vas Cas a ochotu!

Bc. Lenka Smidova
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