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ABSTRAKT

Tato diplomova préace je zaméfena na implementaci marketingového fizeni ve vybrané ne-
mocnici. Prace je rozdélena na dvé ¢asti, teoretickou a praktickou. Teoreticka Cast rozebira
zakladni pojmy v oblastech zdravotnictvi, marketingu, marketingu ve zdravotnictvi a mar-
ketingového fizeni ve zdravotnictvi. V praktické ¢asti je pomoci PEST analyzy, Porterovy
analyzy a SWOT analyzy zhodnocen celkovy stav fungovani nemocnice, jeji konkurenéni
fungovani na trhu a dosavadni marketingové aktivity v nemocnici. Na zaklad¢ zjisténi je
navrhnuta implementace marketingového fizeni, kterd by méla zvysit povédomi o nemocnici
a upevnit jeji postaveni na trhu zdravotnickych zafizeni. Realizovatelnost navrhovanych
opatieni je poté ovéiena pomoci Casové, nakladové a rizikové analyzy. Na zdklad€ navrhnu-
tych skutecnosti je mozné postupovat pii implementaci marketingového fizeni ve vybrané

nemocnici.

Kli¢ova slova: zdravotnictvi, marketing, marketingovy mix ve zdravotnictvi, marketingové

fizeni nemocnice, PEST analyza, Porterova analyza, SWOT analyza.

ABSTRACT

The following diploma thesis is focused on implementation of marketing management
in a selected hospital. The thesis is divided into two parts, a theoretical and a practical part.
The theoretical part discusses about basic concepts in the field of health care, marketing
and marketing management in healthcare. In the practical part, by using PEST, Porter’s
and SWOT analysis, there is an evaluation of the overall state of the hospital’s operation,
furthermore its competitive functioning on the market and its current marketing activities
Based on this findings, the implementation of marketing management is proposed,
which should increase awareness of the hospital and also strengthen its position on the me-
dical market. The feasibility of the proposed measures is then verified using time, cost
andrisk analysis.Based on proposed measures is possible to proceed with the implementation

of marketing management in the selected hospital.

Keywords: Healthcare, Marketing, Marketing Mix in Healthcare, Marketing Management
in Healthcare, PEST analysis, Porter’s analysis, SWOT analysis.
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UvVOD

Tato diplomova prace je zaméfena na marketingové fizeni zdravotnickych zafizeni,

konkrétné v Karvinské hornické nemocnici a.s.

Zdravi je pro kazdého ¢lovéka jedna z nejvyznamnéjSich hodnot a piredpokladem pro spo-
kojeny zivot. UdrZeni zdravi a jeho navraceni pfi nemoci, by vzdy mélo byt na pfednich
prickach hodnost kazdého z nés, ale také statu, ktery potiebuje pro fungovani schopné
a pracujici obyvatelstvo. Nemocnice jsou zfizovany pro feSeni akutnich ¢i dlouhodobych
zdravotnich problémi, ale napomahaji také k prevenci v ramci screeningovych programu

a vysetieni, a rovnéz sdruzuji zdravotni péc¢i pod jeden celek.

Provoz zdravotnického zafizeni, jako je nemocnice, je velice naro¢ny a obsdhly proces.
Ten vyzaduje mnoZstvi riznych persondlnich pozic, které zarucuji spravny chod celého za-
fizeni, jehoz vysledkem by mél byt spokojeny, osetfeny a nejlépe vyléCeny pacient. Nemoc-
nice poskytuje Sirokou $kalu zdravotni péce, a to od vysoce specializované neurologické
péce, pres chirurgii v oblastech patete, ortopedické péce, preventivni a zavodni péce a dalsi.
Kazdy zdravotnicky vykon pfinasi nemocnici finan¢ni prostfedky, které jsou nutné pro jeji
provoz. Podpora dobré image, v€etné zvySovani povédomi o nemocnici a poskytované zdra-
votni péci, upevituje postaveni zdravotnického zatizeni na trhu a ptinédsi vyhody pii vybéru

oSetfeni u potenciondlnich klientd.

Diplomova prace je zaméfena na marketingové fizeni zdravotnickych zatizeni, konkrétné
v Karvinské hornické nemocnici a.s. Teoreticka Cast se zabyva popisem oblasti zdravotnic-
tvi, marketingu, marketingu ve zdravotnictvi a marketingovym fizenim nemocnice. Prak-
tickd ¢ast je poté zaméetena na analyzu makroprostiedi 1 mikroprostiedi s cilem zjistit pomoci
SWOT analyzy silné, slabé stranky nemocnice, pfilezitosti a hrozby z prostiedi. V dalsi casti
je zpracovan nadvrh implementace marketingového fizeni. Pomoci jednotlivych krokti imple-
mentace budou navrzeny aktivity a doporuceni vedouci ke zlepSeni soucasné irovné marke-
tingového fizeni. Navrzena doporuceni budou podrobena ¢asové, ndkladové a rizikové ana-

lyze, s cilem zjistit realizovatelnost navrhovanych postupd.
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CILE A METODY ZPRACOVANI PRACE

Hlavnim cilem této prace je vytvorit navrh implementace marketingového fizeni ve vybrané
nemocnici, ktery napomutze ke zvySeni povédomi o nemocnici a podpoii jeji postaveni

na trhu zdravotnickych zafizeni.

Cilem teoretické Casti je zpracovani teoretickych poznatkli z dostupnych odbornych zdroji

v oblasti zdravotnictvi, marketingu a marketingového fizeni zdravotnickych organizaci.

Prakticka cast je rozdé€lena na ¢ast analytickou a projektovou. Pro situacni analyzu jsou vy-

uzity tyto metody:

a) PEST analyza - pro analyzu makroprostfedi, tedy analyza politického, ekonomic-
kého, socidlniho a technologického prostiedi,

b) Porterova analyza konkurenc¢nich sil - pro analyzu mezoprosttedi, tzn. analyza doda-
vatell, odbérateltl, soucasné i potencialnich konkurence a substitutd,

¢) SWOT analyza — pomoci niz jsou shrnuty poznatky, tzn. analyzy silnych a slabych

stranek, hrozeb a pftilezitosti.

Informace z téchto analyz poskytnou obraz o vnéj$im 1 vnitinim okoli zdravotnického zafi-
zeni s diirazem na troven marketingového fizeni v dané nemocnici. Dosavadni tiroven mar-
ketingové fizeni je zjiSt'ovana pomoci analyzy marketingového mixu. Na zékladé uvedenych
analyz je vypracovan navrh implementace marketingového fizeni a tento projekt je podroben

casové, nakladové a rizikové analyze.
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1 ZDRAVOTNICTVI

Zdravi a nemoc jsou aspekty, které provazeji zivot kazdého z nas. Kazdy ve svém zivote
byva vice ¢i mén¢ nemocny a kazdy si preje byt zdravy a uzivat si zivota, jak jen to je mozné.
Proto jsou kazdé uspéchy i netuspeéchy v celém oboru zdravotnictvi vnimany vétSinou popu-

lace velice citlive.

1.1 Zakladni charakteristika zdravotnictvi

Podle Zlamala a Bellové (2013 s. 15 - 19) je zdravotnictvi podsystémem komplexu péce
o zdravi. S fadou dalSich podsystém tvoii celkovy komplex péce o zdravi lidu daného statu.
Soucasné je zdravotnictvi také velice specifickym autonomnim hospodarskym systémem.
Gladkij (2003, s. 5) tikd, ze zdravotnictvi je soucast SirSiho procesu. Je to systém, ktery je
vniman vefejnosti jako klicovy a je tieba zavedeni nezbytnych opatfeni k tomu, aby to ne-
zatézovalo pfeziti spolecnosti. Podle Hamplové (2019, s. 50) je zdravotnickym systémem
oznacovana Cast spoleCenského systému, kterd je tvofena z opatfeni, instituci, organizaci

a ¢innosti, které usiluji o prevenci a 1é¢eni nemoci, véetné posilovani zdravi obyvatelstva.

Cilem systémt péce o zdravi je podle Hamplové (2019, s. 50) nejen zlepSovani zdravi jed-
notlivcd, ale 1 celé populace kazdého statu. Hlavnim cilem zdravotnického systému podle
Zlamala a Bellové (2013 s. 15 - 19) je ochrana a podpora zdravi lidu. Zdravotnictvi 1ze podle

nich definovat zvlaStnimi charakteristickymi rysy, mezi né patii naptiklad:

= Zékladnim pozadovanym vystupem neni jen zdravi jednotlivce, ale naopak zdravi
obyvatelstva soucasné i budouci generace.

= Zdravotnictvi se dotyka kazdého ¢lovéka a ve vyspélych statech kazdy jedinec zdra-
votnictvim prosel.

= Vysledky jsou poté ovlivnény dostupnosti, kvalitou a také mnozstvim vynaloZenych
financi. Ty vS8ak jsou v nepfimé iiméfe ve vztahu k vysledkiim, kdy efekt mtze byt
maly, ale finan¢ni naro¢nost znacna.

= Zdravotnictvi se vyznacuje také tim, Ze je kladeny vysoké naroky na kvalifikaci
a potiebu celoZivotniho vzdélavani nejen 1€kait, ale také vétSiny vSech ostatnich pra-
covnikd.

» Lidé velmi vnimaji problematiku péce o zdravi a zdravotnictvi jako takového. Pre-
ference obyvatelstva ke zdravotnictvi vykazuji vysoky stupeii priorit, vnimani a cit-

livych postoji. Dokonce reklamy nabizejici prostfedky upeviiujici nebo zlepsujici
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individudlni zdravi, maji vysokou a rychlou odezvu v ndkupu propagovanych vy-

robk, 1€kt nebo sluzeb.

1.2 Systém zdravotni péce

Zlamal a kol. (2014 s. 64-65) udava, ze systém zdravotni péce tvoti soustava zdravotnickych
zafizeni. Tyto soustavy tvoii staty pro zajisténi zdravotni péce pro své obCany. Podle Glad-
kije (2004, s 26) je systém péce o zdravi souhrnem vsSech aktivit, které vedou k prevenci
a léceni nemoci, k zachovani fyzické i dusevni zdatnosti, k pracovni schopnosti a v nepo-
sledni fad¢ také k prodlouzeni zivota a zajisténi vyvoje budoucich generaci. Jadro kazdého
zdravotnického systému je zajiStovano na Grovni statu, protoze jeho strategickym cilem je
ochrana a rozvoj zdravi obyvatel, rovnéZz zaji$téni dostupnosti zékladni zdravotni péce jed-
notlivym obyvatelim. Stat také fesi financovani zdravotni péce a upravuje vztahy mezi

ucastniky celého systému zdravotni péce.

V dnesni dob¢ lze podle Zlamala a kol (2014 s. 64-64) rozlisit tii typy zdravotnickych sys-
tému.

- Bismarckovsky systém — je systém zalozeny na povinném vetfejném zdravotnim po-
JiSténi. Podstatou tohoto systému je povinny odvod pojisténi ze mzdy, piispévkil za-
méstnavatelll a statu. Zdravotnické sluzby jsou vykonavany soukromym i vefejnym
sektorem na zéklad¢ smluv se zdravotnimi pojistovnami. Tento systém se vyuziva
u nas v Ceské republice, na Slovensku a i v dal$ich vyspélych evropskych statech,
jako je Némecko, Rakousko, Svycarsko, Francie a dalsi.

- Narodni zdravotni systém — Beveridgiliv systém — je systém zaloZeny na existenci
centrdlni organizace zdravotni péce. Podstatou je princip vSeobecné dostupnosti a za-
jisténi rovného, spravedlivého piistupu ke zdravotnim sluzbdm. Predstavitelem to-
hoto systému je Velka Britanie, kde je zdravotni péce hrazena z vetejnych prostredka
ziskanych z dani z pfijmu obyvatelstva a z dopliikového narodniho pojisténi. Gladkij
et al. 2003 (s 36) dodava, Ze v tomto systému je zajisténa zdravotni péce bez ohledu
na jejich platebni schopnosti. A dal$im typem narodniho zdravotniho systému je
systém Semaskuv, ktery je charakteristicky pro byvalé socialistické staty, kde jsou
vSechna zdravotnickd zatizeni ve vlastnictvi statu. Financovani péce je ze statniho
rozpoctu a je centralné fizené. Proto jej Gladkij et al (2003 s. 36) oznacuje za model

centralisticky.
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- Liberalni systém — poklada zdravi za osobni statek a zdravotni péce je hrazena
z vlastnich prostfedkil oSetfované osoby. Ta miize byt soukromé pojisténa komerénim
pojisténim. Tento systém je typicky pro Spojené staty Americké (Zlamal a Bellova,

2013).

1.3 Typy zdravotnickych organizaci

Zdravotnické sluzby jsou poskytovany v riznych pravnich forméch, jako jsou nemocnice,
lécebné Ustavy, rizné kliniky apod. Tato zatizeni jsou jak ve vefejném vlastnictvi, tak v sou-
kromém. Zakladni ¢lenéni téchto organizaci Ize provézt ze dvou hledisek - ziskovosti a vlast-
nictvi. Z hlediska ziskovosti jsou to instituce zalozené hlavné na tvorb¢ zisku. Do této kate-
gorie lze zaradit soukromé instituce, jako jsou napi. ordinace, 1ékarny, nemocnice. Jejich
protikladem jsou naopak organizace neziskové. Z hlediska vlastnictvi 1ze organizace rozd¢lit
na vefejny a soukromy sektor (Zlamal, Bellova, 2013, s. 56). Gladkij (2004 s. 46) rozd¢luje
zdravotnické organizace podle systémového hlediska, a to na primarni, sekundarni a tercialni

péci. Tyto druhy péce pak vytvaieji pyramidu sluzeb podle ticelné a hospodarné specializace.

e Primdrni zdravotni péce - je prvnim mistem kontaktu ¢lovéka se zdravotnim systé-
mem. Poskytuje se zde zédkladni a nezbytna zdravotni péce. Rozeznavame Ctyti druhy
lékatd primarni péce, coz jsou prakticky lékat pro dospé€lé, prakticky lékat pro déti
a dorost, gynekolog a stomatolog.

e Sekundarni zdravotni péce - poskytuje specializovanou ambulantni a nemocni¢ni

péci, a to Casto na zdkladeé doporuceni ¢i pozadavkil z péce primarni.

e Tercidlni zdravotni pée — zahrnuje vysoce specializované a komplexni odborné

zdravotni sluzby. Pacient je do této péce odesilan zpravidla ze sekundarni péce.

Hlediska typologie zdravotnickych zafizeni

fidici a
chronicka Ustavy spravni

podpdirné

tercialni nasledna nemocnice a pomocné

Lo . diagnosticko-

sekundarni akutni ambulance gw .
|écebné

priméarni urgentni domdcnosti preventivni

posloupnost naléhavost misto poskytovani €innosti instituce

kontaktd

Obrazek 1. Typologie zdravotnickych zarizeni
(Vlastni zpracovani dle Gladkij a kol., 2003, s. 47)
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1.3.1 Verejny sektor ve zdravotnictvi

Veftejna zdravotnickd zatizeni jsou zfizovana kraji, mésty nebo obcemi a jejich schéma byva
o néco jednodussi. V cele téchto organizaci stoji feditel, ktery fidi jak zdravotni, tak technic-
kou ¢ast nemocnice. Do zdravotni ¢asti fadime Iékaiskou a oSetfovatelskou péci. Do tech-
nické ¢asti spadaji tseky, které tidi napt. ekonomicky naméstek, naméstek pro informatiku,
technicky naméstek, obchodni naméstek, atd. Mimo tyto dvé velké skupiny je pod kompe-
tenci feditele také sekretariat nemocnice, pravni oddéleni, oddé€leni auditu a kontroly vcetné
napf. tiskového mluv¢éi nemocnice. Financovani téchto organizaci ma podobné schéma jako
u fakultnich nemocnic, jen se procentualné 1isi zastoupeni jednotlivych slozek (O zdravot-

nictvi, © 2018).

1.3.2 Soukromy sektor ve zdravotnictvi

V soukromém sektoru zdravotnictvi se mohou vyskytovat jak fyzické osoby, tak pravnické.
Mezi fyzické osoby se fadi pocetna skupina podnikateld (resp. OSVC) ve zdravotnictvi, kteii
vykonavaji svou profesi samostatné¢, na vlastni ucet a rizika. Za své zavazky ruci veskerym
vlastnim majetkem. Do této kategorie spadaji napt. stomatologové, prakticti Iékati a odborni
1ékafti provozujici soukromé ambulance, provozovatelé Iékaren, zdravotni dopravy, zubnich

laboratoii a dalsi (Zlamal a Bellova, 2013, s. 57-69).

Dalsi skupinou poskytovatel zdravotnické péce jsou obchodni spole¢nosti. Zde se mohou
vyskytovat vSechny rtizné pravni formy (akciové spolecnosti, s.r.0., ptispévkové organizace

1 sdruzeni) (Zlamal a Bellova, 2013, s. 57-69).

Pro moZnost provozovani téchto zdravotnickych sluZeb je nutno splnit fadu pozadavkl
a podminek, které jsou shodné jak pro fungovani fyzickych tak i pravnickych osob ve zdra-
votnictvi. Patfi zde napt. vlastnictvi licence Ceské 1ékatské komory, schvaleni prostor hygi-
enickou stanici, uzavieni smluv s urcitym okruhem zdravotnich pojistoven, povinné uza-
vieni profesniho pojisténi a dalsi. Na zakladé splnéni téchto podminek je zdravotnické orga-
nizaci ptidéleno identifikaéni &islo (ICO), dale se musi registrovat u finanéniho tfadu a pod-
niknout dal$i kroky, které mohou vyplyvat ze statutu jednotlivych zdravotnickych instituci
(Zlamal a Bellova, 2013, s. 57-69).

1.4 Systém financovani zdravotnictvi v CR

Do roku 1992 byla veskera zdravotni péée v CR hrazena pomoci statniho rozpoétu, a to

prostfednictvim vynosti z dani. Od roku 1992 se tento centralné fizeny systém financovani
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zmeénil v systém vSeobecného zdravotniho pojisténi. Gladkij (2003, s 77-78) udava, ze fi-
nancovani se v této dob¢ presunulo ze statniho rozpoctu k zdravotnim pojistovnam. Vznikla
fada riznych zdravotnich pojistoven, jejichz pocet se diky postupnému slucovani snizoval.
Zavedené zdravotni poji§téni bylo a stale je povinné pro viechny ob&any Ceské republiky.
Kazdy obc¢an si mohl zvolit svou regionalni nebo podnikovou pojistovnu, kam se toto pojis-
téni odvadélo. Pokud se obcan nepiihlésil k zddné pojistovné, pak se stal automaticky po-

jisténcem Vseobecné zdravotni pojistovny.

Podle Maaytové (2012, s. 7) patii zdravotnictvi mezi obory, které pro svlij provoz vyzaduji
znaény objem financnich prostfedkt. Vice vynalozenych financi v§ak neznamena leps$i zdra-
votni stav obyvatelstva. V dnesni dob¢ stoupaji ndklady na zdravotnictvi ve vSech zemich
a toto tempo riistu je vétSinou rychlejsi nez rast HDP, proto je dalezité zamétit se na efek-

tivnost a zpusoby realizace.

V CR je systém financovani zdravotnictvi zajistén pomoci povinného zdravotniho pojisténi.
Tato povinnost je definovana Zakonu ¢. 48/1997 Sb. o vefejném zdravotnim pojisténi,
ve znéni pozdéjsich predpisii. Platce pojisténi 1ze rozdélit do tii skupin. V prvni skuping je
kazdy obcan, ktery je zamé&stnancem v pracovnim poméru nebo osobou vydélecné ¢innou.
Dalsi skupinu tvoifi zaméstnavatelé, ktefi za své zaméstnance maji povinnost odvadét
13,5 % z vymétovaciho zakladu, a to 1 bez souhlasu zaméstnance. A tietim platcem zdravot-
niho pojisténi je stat, ktery hradi platby prostfednictvim statniho rozpoctu. Stat vklada pro-
stitedky do systému napf. za nezaopatiené déti do 26 let, starobni a invalidni dichodce, ne-

zameéstnang, rodice na rodi¢ovské dovolené a dalsi (Zlamal a Bellova 2013, s. 71-72).

1.4.1 Zdravotni pojiStovny

Jak bylo uvedeno vyse, za financovani zdravotni péce jsou od roku 1992 zodpovédné z velké
¢asti zdravotni pojistovny a mala ¢ast zlistava ve sprave statu. Kazdy obc¢an je povinen zvolit
si svou zdravotni pojiStovnu, které je odvadéno jeho zdravotni pojiSténi. V soucasnosti
mame 7 zdravotnich pojistoven, pfi¢emz dominantni postaveni ma VZP CR. Ta eviduje
60 % vSech pojisténcil a hradi zdravotnickym zatizenim vykony zejména statnich pojisténci.
Ostatni pojistovny jsou oborové a k zajisténi rovné péce jsou prostiedky pojistoven pieroz-
délovany. Hospodateni zdravotnich pojistoven je zajisténo prostiednictvim fondi, pficemz
jejich tvorba, pravidla a finanéni Eerpani je stanoveno vyhlagkou Ministerstva financi CR.
Financovéni zdravotni péfe se provadi na zakladé¢ dohodovaciho fizeni, mezi zastupci

VZPCR, zéstupci ostatnich pojistoven a zastupci zdravotnickych poskytovateld. Toto fizeni
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probihé zpravidla ¢tvrtletné a vysledky posuzuje a vyhlasuje Ministerstvo zdravotnictvi CR
ve Véstniku Ministerstva zdravotnictvi CR. Na zakladé smluvnich vztahti mezi zdravotnimi
pojistovnami a zdravotnickymi poskytovateli dochazi k zactovani, fakturovani a vykazovani
zdravotni péce. Financovani je poté zajisténo ze zédkladniho fondu zdravotnich pojistoven,
ktery je tvofen z vybéru zdravotniho pojistného a dalSich piijmi (Zlamal a Bellova, 2013,

5. 72-75).

1.4.2 Financovani nemocnic

Jak bylo zminéno vyse, od roku 1992 se u nas pteslo z piivodniho financovani ze statniho
rozpoctu na financovani zdravotni péce ze zdravotniho pojisténi. Stankova (2013, s. 52-53)
udava, ze po tomto roce byly nemocnice financovany pomoci plateb za vykon. Nemocnice
vykazovaly vSechny své vykony v bodovych hodnocenich. To vSak vedlo k honb¢ za body
a zbytecnému prodluzovani doby 1écby v nemocnicich a také k nedostatku financi ve zdra-
votnictvi. Gladkij (2003, s. 122) udava, Ze financovani nemocnic se provadi od roku 1997
pomoci pausalnich plateb. Vyse pausalu je stanovena podle skute¢nosti predchdzejiciho
roku. Statni nemocnice pracuji jako piispévkové organizace, kdy finan¢ni zdroje ziskané
z vlastni ¢innosti odvadéji zfizovateli, ktery jim poskytuje investi¢ni dotace. Dle Stanikové
(2013, s. 53) doSlo od 1. 1. 2012 v systému financovani k dal$i zméné, a to takovée, ze 75 %
nemocni¢ni péce je hrazena pomoci syst¢ému DRG — systém plateb za diagnostické skupiny.
Gladkij (2003, s. 123-124) vysvétluje tento systém zplsobu thrady tak, ze existuje srovna-
telnost ndkladii na 1écbu pacienta s obdobnymi [é€ebnymi naroky na terapii. DRG obsahuje
urcity pocet klasifikacnich skupin pro zatfazeni pacientli s podobnymi ekonomickymi a 1é-
¢ebnymi parametry. Poté jsou pacienti diferencovani podle konzervativni nebo operacni
1é¢by, podle veku, pohlavi, primarni a sekundarni diagndzy, komplikaci a podobné. Vysled-
kem je roztfizeni nemocnych do DRG skupin a roz¢lenéni do 25 hlavnich diagnostickych
ttid. VySe platby je pak déna specifickou vdhou DRG (Case mix index, vyjadiuje naro¢nost

jednotlivych DRG skupin na finan¢ni zdroje) nasobenou zékladni sazbou.

1.5 Kbvalita a dostupnost zdravotni péce

Hamplova (2019, s. 50) uvadi, Ze mezi zakladnimi kritérii zdravotniho systému je dostupnost
a kvalita zdravotni péce. AvSak dostupnost této péce v sob& zahrnuje mnohé piekazky

pfi jejim Cerpani. Mlze se jednat o prekazky financni, Casové nebo také administrativni
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¢i sociokulturni. Kvalita péce pak odrazi technologické moznosti dané zemé, materialni vy-
bavenost a podobné. Kvalita a dostupnost péce rovnéz uzce souvisi s ekonomickou situaci
zem¢. Financovani zdravotnictvi se zpravidla udava v procentech HDP. Plati zde piima
umeéra, kdy pfi zvySovani nakladii na zdravotnictvi se zlepSuje 1 zdravotni péce. Maaytova
(2012, s. 75) tika, ze sledovani kvality ve zdravotnictvi Gizce souvisi s efektivnosti, nebot’
kvalita pfinasi uspory. Zdravotnicka péce muze zlepsit zdravotni stav pacienta, nebo naopak
mu jej zhorsit nevhodnou péci, nezadoucimi piihodami apod. Je tedy nutné sledovat a vy-
chytavat tyto rizikové situace, aby k nim dochézelo v co nejmensi mozné mite. Dusledky
nezadoucich pfihod jsou negativni nejen pro pacienta, ale také pro celou spole¢nost. WHO
podle Maaytové (2012, s. 77) definovala kvalitu v roce 1996 jako souhrn vysledkt dosaze-
nych v prevenci, diagnostice a 1é€b¢, urCenych potfebami obyvatelstva na zéklad¢ lékar-
skych véd a praxe. V novéjsi definici pak oznacila kvalitu jako stupent dokonalosti poskyto-

vané zdravotni péce ve vztahu k soudobé trovni znalosti a technologického vyvoje.

V ramci kvality jsou sledovany ukazatele, jako je napt. ekonomicka efektivnost, medicinska
ucelnost, dostupnost, bezpecnost a piijatelnost pro pacienty a spole¢nost. Maaytova (2012,

s. 78)
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2 MARKETING

Kazdy podnik, at’ uz vyrobni nebo poskytujici sluzbu, d€la vse pro to, aby mél své spokojené
zékazniky, ktefi danou sluzbu nebo produkt budou déle doporucovat a vracet se. Diky tomu
muze podnik rist a upeviiovat sviij podil na trhu. Chapani marketingu se vyvijelo s vyvojem
obchodu a trhii. Nejprve byl marketing spojovan s vyslednou cenou, reklamou a prodejem.
Dnes vsak je chapan komplexnéji, zejména dosazenim souladu s vystupy dan¢ho podniku
a s uspokojenim potieb a zajmu zakaznikli. Marketing tedy neni limitovan trhem, ale je apli-
kovatelny v jakékoli organizaci, ktera se orientuje na zakaznika, jako uzivatele svého pro-

duktu nebo sluzby (Borovsky, Smolkova 2013, s. 6).

2.1 Definice a vyznam marketingu

Pojem marketing nelze definovat pouze jednou platnou definici. Marketing je natolik pestry
a komplikovany, ze kazda literatura zabyvajici se timto pojmem ma své vysvétleni. Gladkij
(2003 s. 349) uvadi, ze v nejobecnéjsi formé je marketing definovan jako nauka o trhu
a o podnikatelské koncepci. Podle Slouky (2017, s. 21) je marketing souhrnem koncepci
aktivit, které¢ smétuji k uspokojeni potieb zdkaznika, a zaroven vede k prosperité podniku.
Gladkij (2003 s. 349) ,,Marketing je takovy zplisob podnikani, fizeni firem a instituci, ktery
je orientovan na uspokojovani potieb spotiebitelll (obcantl). Prostfednictvim uspokojovani
téchto potfeb ma byt soucasné dosahovano stanovenych cilli ptislusnych firem a instituci
a zajisStovan jejich rozvoj.” Kotler a Armstrong (2014, s. 26-27) udava, ze nejjednodussi
definici marketingu je, Ze marketing tidi vztahy se zdkazniky vedouci k zisku firmy. Defi-
nuje jej jako proces, kdy spolecnosti vytvareji hodnoty pro zdkazniky a buduji s nimi silné
vztahy, aby tim dosahovaly zisku. Podle Karlicka (2018, s. 19) v§echny definice marketingu
spojuje klicovy vyznam zakaznika a jeho potifeb, a zaroven zduraziiuje, ze uspokojovani
téchto potifeb musi byt pro firmu ziskové. Marketing patii do kazdého podnikani a v jadru
marketingu je hodnota zakaznika. Aby mohla firma reagovat na potieby svych zakaznikd,

musi mit jasno, kdo jsou jeji zékaznici, jaké jsou jejich potieby a ocekavani.

Karlicek (2018, s. 20) rozd¢luje marketing na strategicky a takticky. Strategicky marketing
firem se zabyva otazkami dlouhodobé spokojenosti a vytvoieni konkurencni vyhody. Tak-
ticky marketing vychazi ze strategickych marketingovych rozhodnuti a zahrnuje zejména
otazky napt., jak bude vypadat produkt, jaka bude jeho cena a podobné¢. V této fazi se jedna

o tzv. marketingovy mix, o kterém se bude zabyvat samostatna kapitola.
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2.2 Marketingové Fizeni

Rizeni podniku je jednim ze zékladnich piedpokladi ke spravnému fungovani, pro dal§i roz-
voj a ma ho na starost vrcholovy management. Marketingové fizeni je podle Zlamala (2006,
s. 24-27) proces, pii némz je vysledkem poznani, predvidani, ovliviiovani a v konecné fazi
uspokojovani potieb a prani zdkaznikd. To vede k zajisténi splnéni cilti organizace efektiv-
nim a vyhodnym zpiisobem. Toto fizeni se uplatituje prostfednictvim marketingové kon-
cepce. Nejveétsi diraz se zde klade na kvantitu potfebného druhu a sortimentu sluzeb a pro-
dukt. Marketingové orientovand organizace provadi prizkumy trhu, mapuje své segmenty,
zjistuje adekvatni typy produktt a sluzeb pro své klienty a vyrabi adekvatni mnozstvi ob-
jemu. Nedochazi tim k plytvani a vynakladaji se pfiméfené naklady. Marketingova koncepce
také snizuje rizika manazerskych rozhodnuti, coz ptispiva ke stabilité organizace. Velkou
roli marketingu také plni vytvafeni poptavky a jeji usmériovani. Obohacovani lidi novymi
vyrobky a sluzbami vede ke zvySovani nabidky, zvySovani produkce a tim i k ekonomic-
kému ristu organizace. Podle Stanikové (2013, s. 75) je marketingové fizeni proces stanovo-
vani marketingovych cilli organizace. Patii zde také planovani a realizace krok, které vedou

k dosahovani téchto marketingovych cilti pti zajisténi zucastnénych stran.

Podle Kotleta a Armstronga (2014, s 32) se marketingové fizeni provadi pomoci marketin-
gové koncepce. To je filozofie, pfi které dosaZeni cilii organizace zavisi na poznani potieb
a ptani cilovych zdkaznikli. Tohoto poZadovaného uspokojeni musi organizace dosahnout

1épe nez konkurence. Rozdil mezi prodejnim a marketingovym konceptem fizeni je uvedeny

v tabulce 1.
Tabulka 1. Rozdil mezi prodejnim a marketingovym konceptem
(Vlastni zpracovani dle Kotler a Armstrong, 2014, s. 32)

Zahajovaci Zaméieni Prostfedky Zakonéeni

pozice
Prodejni koncept Faktory Existujici Prodej a Zisky z objemu

produkt reklama prodeje

Marketingovy Trh Potieby Implementace Zisky diky spokojenosti

koncept zakaznikd marketingu zakaznikd
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2.3 Marketingové strategické rizeni

Marketingové strategické fizeni podniku je podle Jakubikové (2013, s. 16) funkci vrcholo-
vého managementu. Strategickd rozhodnuti se tykaji oblasti, jako je naptiklad rozhodnuti
o sméru podnikéni, stanoveni cilti, formovani a implementace strategie, stanoveni pozice
marketingu ve firm¢, vytvoreni strategicky orientované firemni kultury a podobné. Piinosy
tohoto strategického fizeni se projevuji v delSim zivotnim cyklu produktt, rychlejsi a jistéjsi
navratnosti vlozenych prostredkii a rychlym dosazenim zisku, vyssi efektivnosti, produkti-
vitou, a také lepsi zpétnou vazbou. Retézec fizeni se sklada z jednotlivych dilé — planovani,
organizovani, rozhodovani, koordinace a kontrola. Vychozim bodem pro strategicky fidici
proces je stanoveni vizi, poslani a cilii organizace. Karlicek (2018, s. 109) zdaraziuje, ze
marketingova strategie vychazi z celkové firemni strategie. Slouka (2017, s. 118) dodava, Ze
v ramci strategického fizeni patii formulovani mise, vize, hodnoty a cile podniku, a to pak

pomaha vedeni k vytvoreni predstavy cild firmy.

Podle Vicana a kol. (2012, s. 12) klademe pti vybéru konceptu strategického fizeni poza-
davky, které by mély byt v souladu s redlnou situaci na trhu a na postaveni firmy. Strategické
fizeni je souborem zakladnich podnikatelskych myslenek spole¢nosti, cesta pro naplnéni cili

a méla by byt v souladu s filozofii firmy.
Koncept strategického fizeni by mél podle Vicana a kol. (2012, s. 12-13) spliiovat podminky:

e v souladu s firemni misi, vizi a prfedmétem podnikani,

e vhodny pro vnitini organizacni strukturu spolecnosti,

e jednoduchy s logicky, srozumitelny pro vSechny, kdo budou pracovat na plnéni fi-
remnich cilii a jednoduse implementovatelny,

e postaven na komplexné realné analyze trhu,

e nastaveny tak, aby logicky rozpracovéaval ukoly do jednotlivych kroka,

o flexibiln€ reagovat na trzni vyzvy a aplikovat na zmény.

2.3.1 Vize

Vize oznacuji souhrn priorit firmy a obraz budouci podoby. Vychazi ze zdkladnich hodnot
nebo filozofie, se kterou jsou spojeny plany a cile firmy. Zakladem kazdé vize je vysledek,
kterého ma byt dosazeno v z&4jmu zakaznika, a kazdy zaméstnanec by mél vize pochopit

a vyuzivat v realizaci své prace. Vize musi byt formulovana jasné, realisticky a dobfe komu-
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nikovatelnd. Ma tfi zakladni cile: vyjasnit obecny zajem, motivovat lidi k vykroceni sprav-
nym smérem, rychle a G¢inné koordinovat Gsili mnoha lidi. Méla by obsahovat zakladni
principy, které jsou neménné bez ohledu na okolni podminky a kombinovat dlouhodobé za-
sady, strategie a postupy. Vize by méla odpovidat realné situaci, moznostem a schopnostem
firmy. (Jakubikova 2013, s. 19-20). Podle Gladkije (2003, s. 172) vize ukazuji konkrétni
pfedstavy manazeri o tom, jak bude vypadat budoucnost organizace. S vizi souvisi také

hodnoty organizace, jez jsou voditkem pro principy, kterymi se organizace fidi.

2.3.2 Poslani

Kotler a Armstrong (2004, s. 82) definuji poslani firmy jako smysl a ucel podnikéni. Je to
prohlaseni firmy o tom, ¢eho si pieje dosdhnout. Jakubikova (2013, s. 21 - 22) vysvétluje,
Ze poslani predstavuje hlavni divod existence organizace a pfi sestavovani je tieba vzit
v uvahu zdkladnich pét klicovych elementii: historii firmy, soucasné preference ma-
nagementu a vlastniki, faktory vnéjSiho prostredi, zdroje firmy a vymezeni ucelu existence
firmy. Poslani musi byt v souladu s firemni kulturou a mélo by pozitivné pisobit na socialni
vztahy. Jakubikova dale dodava (2013, s. 22), Ze formulace poslani by méla celkové zapadat
do kontextu prostiedi a je zalezitosti vrcholového managementu. Gladkij (2003, s. 172)
oznacuje poslani jako struéné oznaceni hodnot a filozofie organizace i konkrétnich druhti
sluzeb, které zdravotnickd organizace poskytuje. Vyjadiuje tak podstatu dané organizace

a slouZi jako voditko pro pldnovéani budoucnosti.

233 Cile

Firemni cile mohou byt dvojiho typu — strategické a celkové. Celkové se odvijeji od poslani
podniku, které je samo o sob& souborem dosazitelnych a specifickych cila. Strategické cile
mohou z poslani vyplynout nebo mohou byt povazovany za pomocny nastroj pro urceni
poslani firmy. Cile musi byt jasn€ definované a musi vychazet z realného posouzeni schop-
nosti a moznosti dané firmy, situace na trhu, konkuren¢niho postaveni, potfeb a pozadavki
koncovych zakaznika. Gladkij (2003, s. 172) definuje cile, jako §irSi konecné vyroky o tom,
¢eho ma byt v organizaci dosaZeno. Pro kazdy cil by mély byt vypracovany zameéry, které

by mély byt métitelné, casoveé vymezené a mély by popisovat postup plnéni cilti.

Cile by se mély vyznacovat urCitymi znaky, které 1ze shrnout do pravidla SMART. D¢li

se na jednotlivé ukazatele:
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e Specific — specificky - v kvalité a mnozstvi, ktery oznacuje, do ceho chceme pronik-
nout, ¢eho chceme dosdhnout apod.

e Measurable — méfitelny - oznacuje, v jakém case toho chceme dosdhnout a o jaky
podil na trhu usilujeme.

e Agreed — akceptovatelny — ukazuje, zda je cil uznavan vSemi, kterych se to tyka.

e Realistic — realny, dosazitelny — oznacuje, zda je cil dosazitelny a jak je narocné jej
dosahnout.

e Trackable —sledovatelny — urcuje jednotlivé Casové etapy pro sledovani plnéni. (Ja-

kubikova, 2003, s. 27.)

Firemni cile jsou podle Jakubikové (2013, s. 28) dosahovany prosttednictvim produktovych
cili. Mimoradné dulezité je stanovovani ekonomickych produktovych cilii. Aby doslo k do-
sazeni firemnich cildi, musi byt vypracovany vhodné strategie, ke kterym je tfeba ziskat
vhodné informace. Tyto informace jsou shromazd’ovany pomoci marketingového vyzkumu

a vysledkem je produktova strategie.

Firemni a produktové cile

Produktoveé cile

Produktova strategie _ Marketingovy vyzkum

a marketingové
analyzy

Firemni cile

Obrdazek 2. Firemni a produktové cile (Viastni zpracovani dle Jakubikové, 2013, s. 28)

Kromé zakladnich strategickych cili (cile k uspokojeni poptavky, k vytvofeni ekonomic-
kého efektu, ke zvySeni majetku organizace, rozvoj pracovniho kolektivu) miizeme podle
Slouka (2017, s. 121-122) definovat i tzv. alternativni cile, které cile zdkladni dopliiuji. Mezi
alternativni cile fadime napf. cil k dosazeni uspokojivé vyse zisku, cil ziskani urcitého podilu

na trhu, cil dlouhodobého pteziti podniku a cil ristu a expanze pracoviste.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 22

3 MARKETING VE ZDRAVOTNICTVI

Ve zdravotnictvi, jako v kazdém jiném odvétvi se setkdvame s konkurenci. Ukolem kazdého
vrcholového manazera je tedy vyporadani se s touto konkurenci a také s mnoha dal$imi na-
strahami podnikani. K tomu jim pomaha zvoleni spravné strategie a urceni ndstrojii strate-

gického marketingu.

3.1 Specifika a podstata marketingu ve zdravotnictvi

Zdravotnictvi poskytuje zdravotni péci, coz je sluzba klientliim, a proto i1 zde Ize uplatnit
pravidla managementu. Jedna se vSak o specificky trh, pro ktery plati fada odliSnosti. Vy-
razné vice nez v jinych trzich zde dochazi ke statni regulaci a je velmi podstatné pro ma-
nagement, jak je tato regulace nastavena (Exner a kol. 2005, s. 131). Podle Slouka (2017,
s. 21) neni trh se zdravotnickymi sluzbami pfimo fizen statem, ale je jim siln€ ovliviiovan.
Dochazi zde proto k ovlivnéni tradicnich trznich mechanismii. Cilem marketingu zdravot-
nickych zatizenich je skloubeni podnikatelského planu s pfedstavami klientt, ale také potieb
firmy s medicinskym posldnim pracovisté. Medicina musi zlstat na prvnim misté podnika-
telské koncepce, ale neméla by brzdit ekonomickou prosperitu a rozvoj pracovisté. Zdravot-
nicka zafizeni by méla monitorovat potieby svych klientl (pacientll), dodavatell a sou€asné

reagovat na potieby a plany zdravotnich pojistoven.

3.1.1 Rysy zdravotnického marketingu

Slouk (2017. s. 28) udava, ze marketing ve zdravotnictvi vychdzi z obecnych pravidel mar-
ketingu, ale musi byt upraveny na tento specificky trh. Od ostatnich oblasti ekonomiky
se odliSuje zejména tim, ze poslanim prace zdravotnikil neni tvorba ekonomického zisku, ale
snaha pomahat druhym lidem, zachrafiovat Zivoty a zlepSovat kvalitu jejich Zivota. Mezi

zékladni rysy Slouk (2017, s. 29) oznacuje:

e existenci vefejnych i statnich zdravotnickych zatizeni,

e sluzby ve zdravotnictvi jsou hrazeny pojisStovnami pomoci regulovanych cen, jen
mensi ¢ast tvofi platby za vykony pfimo od pacienta, a to na zdklad¢ smluvnimi cen,

e vyvoj zdravotnictvi zavisi na politice zdravotnich pojistoven a statu,

e kone¢nym vystupem je péce o zdravi obyvatelstva,

e zdravotnictvi jako trh neni pfimo fizen statem, ale je jim siln¢ ovliviiovan,
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e zdravi obyvatelstva ovliviluje zivotni prostfedi, genetika, Zivotni styl a také kvalita
zdravotni péce,

e zdravotnictvi je otevieny systém a dotyka se kazdého Cloveka.

3.1.2 Strategicky marketing ve zdravotnictvi

Exner a kol. (2005, s. 12) vysvétluji strategicky marketing, jako koncep¢ni praci s trhem.
Dochazi k vytvareni a realizaci trzni strategie, kterd se zaméfena zejména na vnéjsi aspekty
¢innosti zdravotnického zatizeni. Cilem by mélo byt poskytnuti konkurencni vyhody zdra-
votnického zafizeni, avSak dostavame se zde do kolize cili ve zdravotnictvi. Tyto kolize

stoji na stran¢ vlastniki, zfizovatelil, regulatorti, zaméstnancti a samotnych pacient.

A PROFITABILITA

KVALITA »DOSTUPNOST

¥ ROVNOST (EKVITA)

Obrazek 3. Kolize cilit ve zdravotnictvi (Vlastni zpracovani dle Exner a kol., 2005, s. 13)

3.1.3 Kbvalita

Kvalita zdravotnického zafizeni miize mit dle Exnera a kol. (2005, s. 136) riznou podobu
a zahrnovat fadu objektivnich i subjektivnich ukazatelti. Na jedné strané stoji profesni kom-
petence, technicka kvalita diagnostickych a terapeutickych procesi, uspésnost 1écby a cel-
kova efektivnost. Na druhé strané pak stoji konkrétni zkuSenost pacienta a ta je subjektivné
hodnocena pouze konkrétnim klientem. Osobni zkuSenost ovliviiuje a predurcuje, jak lidé
cely systém zdravotni péce vyuzivaji a jak z néj dokazi profitovat. Pokud se pohybujeme
v prostiedi, kde existuje moznost volby, lidé se castéji rozhoduji podle své zkuSenosti

nez pomoci objektivnich ukazatelil.

3.1.4 Komunikace

Dalsi neopomenutelnou slozkou marketingu ve zdravotnictvi je komunikace. Podle Exnera
(2005, s. 66) strategicka komunikace smétuje k vytvareni silné znacky zdravotnického zafi-
zeni. Strategickou komunikaci si zdravotnické zatizeni buduje konkurenc¢ni vyhodu na trhu

a zvySuje také svou atraktivitu i jako zaméstnavatel. Pfispiva k dosaZzeni ekonomickych
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a odbornych vysledkl a posiluje diivéru v management, 1€¢kare i veskery ostatni personal.
Podle Zlamala (2006, s. 78) mize Spatna komunikace znehodnotit i vynikajici vysledky 1¢-

katskych zakroka a ovliviiuje se tak samotna kvalita zdravotnické organizace.
Strategickd komunikace vzdy smétuje ke konkrétni skupin€ vetejnosti. Je to:

e interni komunikace — se obraci zejména na zaméstnance, vlastniky ¢i zfizovatele
a odbory. Cilem je sladit z4jmy zaméstnancii a vedeni a vytvofit silnou firemni kul-
turu a loajalitu. Zlamal (2006, s. 85) oznacuje vnitini komunikaci za dalezitou slozku
celého motivacniho systému kazdé zdravotnické organizace. Managementu dava tato
komunikace nezbytnou zpétnou vazbu pro rozhodovani a kontrolu. Pro zaméstnance
ma piinos v zajmu nadfizenych o jejich praci,

e externi komunikace — se zaméfuje na cilové skupiny vnéjsi vetfejnosti a ovliviiuje
dlouhodoby chod a tispéch zdravotnického zatizeni. Patii zde pacienti a jejich rodinni
ptislusnici, sponzofi, pojistovny, mistni komunita apod. (Exner, 2005, s. 66). Zlamal
(2006, s. 78, 85, 86) oznacuje tuto komunikaci za stézejni v marketingovém mixu.
Patii zde zékladni zplisoby jedndni a chovéni zdravotnickych pracovniki k pacientt,
a také nutnost komunikace s ostatnimi Gc€astniky zdravotni péce. VSechny tyto zpi-
soby komunikace by mély byt efektivni, u€inné a Casté, a mély by smétrovat k za-
kladnimu cili, coZ je spokojeny pacient. Do externi komunikace se pak zahrnuje také
komunikace s médii, kterd informuji Sirokou vetejnost v kratkém cCase, ¢imz mohou

mit masovy dopad a velkou u¢innost.

3.2 Druhy marketingu ve zdravotnictvi

V pojeti marketingu miZzeme najit nékolik druhti. Janoskova (2008, s. 15) rozliSuje marke-
ting na vztahovy, integrovany interni a spoleensky. Pokud chtéji vrcholovy manazeti, aby
firmy prosperovaly, museji se zabyvat strategickym fizenim svych firem s dislednou orien-

taci na zdkaznika a budoucnost.

Podle Stanikové (2013, s. 31) 1ze v marketingu zdravotnickych zafizenich vyuZit tfi zdkladni
urovné — masovy, cileny a mikromarketing.

3.2.1 Vztahovy marketing

Cilem vztahového marketingu je podle Janoskové (2008, s. 45) vybudovani dlouhodobych,

vzajemné vyhodnych vztaht se zakazniky a Siroce pojatou vetejnosti. Mnohé firmy se sou-



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 25

stted’'uji na urcity segment klientd, v tomto pfipadé mluvime o pfimém marketingu. Vzta-
hovy marketing se také ve velké mife vyuziva pravé ve zdravotnictvi. Staitkkova (2013, s. 75-
77)udava, ze podle Kotlera se vztahovy marketing zamétuje na tvorbu, udrzeni a rozSifovani
pacient a jeho rodina, pfi¢emz je tieba dbat na uspokojovani potieb v riznych rovinach, jako
je poskytovani informaci, odborné péce, komunikace apod. Mezi nemén¢ vyznamné sub-
jekty patii ztizovatel, odbory a zaméstnanci, konkurenti, zdravotni pojistovny, lékaiské fa-
kulty a univerzity, profesni komory a asociace, dodavatelé a farmaceutické firmy, Minister-

stvo zdravotnictvi, 1ékafi a hygienické stanice a dalsi.

3.2.2 Masovy marketing

Staitkova (2013a, s. 32) popisuje masovy marketing podle Thomase jako marketing, ktery
je aplikovan hromadné na cely trh sluzeb. Tento pfistup vyuzivd hromadnych sdélovacich
prostiedkd a zpravy preddvané zakaznikiim jsou vétSinou obecného charakteru. Masovy
marketing vyuzivaji zdravotnické organizace hlavné ke zvySeni image a cilem je osloveni
Sirokého spektra potenciondlnich klientd. Tento piistup je efektivni ke komunikaci k vel-

kému poctu osob o obecném povédomi, a také v krizové komunikaci.

3.2.3 Cileny marketing

Cileny marketing Stanikova (2013a, s. 32) vysvétluje podle Thomase jako opak masového
marketingu, nebot’ se zamétuje na urCity segment trhu. Cilové segmenty v oblasti zdravotni
péce jsou vytyCeny na zakladé demografickych kritérii, Zivotniho stylu, typu pojisténi nebo
jinych segmentacnich kritérii. Cilovy marketing je Gizce spojen s principem segmentace za-

kazniku.

3.2.4 Mikromarketing

Mikromarketing Stafikova (2013a, s. 32) popisuje podle Thomase jako specifickou formu
cilového marketingu a patii k nejefektivnéjSim, nebot’ zdravotnické organizace oslovuji
piimo zakazniky se specifickymi pozadavky a ptdnimi. Zdravotnické organizace identifikuji
zékazniky 1 potenciondlni zédkazniky na urovni domacnosti nebo na individualni Grovni

a pouzivaji specifické¢ komunikaéni techniky.
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3.3 Marketingovy mix ve zdravotnictvi

Exner a kol. (2005, s 53) tika, ze marketingovy mix je fizeni hodnot, které jsou nabizeny
zékazniklim a také nastrojem pro realizaci a spravné formulované strategie. Pfistup k mar-

ketingovému mixu lze charakterizovat dvéma zakladnimi principy:

e zmeéna sméru fizeni mixu od ploSného podnik — zédkaznik na individudlni zékaznik-
podnik

e komplexni hodnotova povaha.

Podle Borovského a Smolkové (s. 14) je ukolem marketingu zjiSténi vnimani zékaznika pro-
sttednictvim produktu nebo sluzby, komunikace, adekvatni prostiedi a formy prodeje. Toho
dosahuje pomoci marketingovych néstroju, které se oznacuji, jako marketingovy mix. Tak-
téz jej rozdélujeme na dvé podoby - marketingovy mix 4P a marketingovy mix 4C. Marke-
tingovy mix 4P mizeme oznacit jako nabidkovy, nebot’ hlavnim prvkem je produkt nebo
sluzba, ktery je nabizen zdkaznikovi. Tento produkt nebo sluzba musi spliiovat ptedpoklad
potieby zakaznikl. Marketingovy mix 4C lze oznacit naopak jako poptavkovy, ve kterém je
produkt nebo sluzba individualné piizpisobovany pozadavkim zakaznika. Zlamal (2006,
s. 59) oznacuje marketingovy mix jako komplex hodnot, které jsou nabizeny pacientim.
Slouka (2017, s. 86) udava, Ze podle Kotlera a Armstronga je marketingovy mix definovan
jako soubor taktickych marketingovych nastrojli, které firm¢é umoznuji upravit nabidku
podle ptani zdkaznikii na cilovém trhu. Dale udava, ze marketingovy mix by m¢l nasledovat
po strategickém rozhodnuti v oblasti segmentace, zacileni a umisténi. Pokud nabidneme kli-

entim diivod pro¢ nakupovat nas produkt, nemé davod jit jinam.

Marketingovy mix

produkt hodnoty
."/-—- > --H\'\. .kl d k =
[ \ . omuni-
cena I'i 4p ,-' komu naklady AC
.~ nikace kace
distrib- konve-
e nience
z pohledu organizace z pohledu zakaznika

Obrdazek 4. Marketingovy mix (Vlastni zpracovani dle Stankoveé, 2013a., s. 51)
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3.3.1 Marketingovy mix z pohledu organizace (4P)

Marketingovy mix 4P je odvozen od anglickych nazvl jednotlivych marketingovych na-

stroju:

3.3.1.1 Product — produkt nebo sluZba

Oznacuje nabizeny vyrobek nebo sluzbu. Klicové misto zde ma produktova strategie, ktera
je zalozena na rozhodnuti, jaké produkty budou zdkaznikiim nabizeny, s jakymi vlastnostmi,
obaly apod. (Borovsky a Smolkova, 2013, s. 16) Ve zdravotnictvi jde nej¢astéji o nabidku
sluzby zdravotni péce, jako je napt. diagnosticka, 1écebnd, osetfovatelska. Mizeme se setkat
i s prodejem hmotnych produkti, jako jsou léky, protetické ¢i rehabilitacni pomicky a dalsi.
Zlamal (2006, s. 60) zahrnuje do produktu vedle hmotnych predméti a nehmotnych sluzeb
také zaruky, image a Uroven dostupnosti, uzite€nost a také estetické provedeni. Slouka
(2017, s. 87) uvadi, Ze zdravotnické sluzby nebo zdravotnicky vyrobek neni béznym zbozim,
ale také prochazi fazemi zivotniho cyklu - uvedeni na trh, rust, vrchol, pokles poptavky.
Cileno by mélo byt predevsim na konkrétni skupiny klientely a dostupnost. Jako piiklad
Slouka (2017, s. 88) uvadi, Ze pacient v ¢ekarné by mél mit dostate¢né pohodli a klid, pre-

feruje se také objednavani na Cas.

3.3.1.2 Price - cena

Cena, za kterou je vyrobek prodavan na trhu, patii k nejvyznamnéjSim ekonomickym fakto-
ram ovlivilujici ziskovost a postaveni organizace na trhu. (Borovsky a Smolkova 2013,
s. 21). Zlamal (2006, s. 60) vSak vysvétluje, Ze ve zdravotnictvi neni na cenu uplatiiovan
trzni princip. VétSina cen ve zdravotnictvi je direktivné fizena a fixn¢ urcena, proto nepod-
1éhaji trznimu mechanismu nabidky a poptavky. Podle Slouka (2017, s. 89) je pro trzni pro-
stredi typicka cena smluvni, ve zdravotnictvi se vSak setkdvame zejména s cenami regulo-
vanymi. V CR zatim neexistuje moznost finanéni spolutidasti pacienta na hrazeni zdravot-
nickych vykond, jind situace je vSak v oblasti zdravotnickych prostfedkt (doplatky za 1éky,
pomiicky apod.) Existuji vSak i oblasti, kde mohou i nekomercni zdravotnickd zafizeni rea-
govat na potreby trhu. Slouka zde uvadi napft. sluzby a vysetfeni v pracovnim lékatstvi

na zadost zamé&stnavateld a také péce o podnikové zaméstnance praktickym lékarem.

3.3.1.3 Place - misto

Misto prodeje na trhu, ale 1 distribucni cesty a skladovéani se u zdravotnickych zafizenich

uskutecnuje vétSinou na pudé dané¢ho zatizeni. U hmotnych produkta v§ak muze jit i napf.
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o internetové prodeje pomicek, 1€kt apod. Podle Slouky (2017, s. 90) je v ptipadé zdravot-
nickych sluzeb dulezita lokalita, kde budou zdravotnické sluzby poskytovany. Patii sem ne-
jen vybaveni pracovisté, ale 1 umisténi, okoli a celkovy dojem, distribu¢ni kanaly, dostup-
nost, zasobovani a doprava. U komercéné zamétenych organizaci se lokalita vybira s ohledem
na segmentaci klientely, u nekomeréné zaméfenych organizaci je vzdy nejpodstatnéjsi vnéjsi

1 vnitini dostupnost (MHD, vytah apod.).

3.3.1.4 Promotion - podpora prodeje

Promotion oznacuje podporu prodeje a komunikaci, v né€kterych zdrojich uvadénou sou-
hrnné pod pojmem propagace. Hlavnim cilem je samotné informovani zdkaznikd o nabize-
nych produktech a sluzbach, ale také podpora a motivace zakazniki ke koupi. Zakladem je
marketingova komunikace mezi zdkaznikem a organizaci. K uskute¢néni slouzi komuni-
kacni mix, ktery se skldda z propagace, reklamy, inzerce, pfimé podpory prodeje, ptimého
marketingu, public relations (fizeni vztaht se zdkazniky), osobniho prodeje a guerilla mar-
ketingu (zvlastni, nekonvencni forma marketingu) (Borovsky a Smolkova, 2013, s. 21). Zla-
mal (2006, s. 60) zahrnuje do tohoto bodu pfedev§im komunikaci s pacientem, klientem
¢i zdkaznikem. Nelze vSak zapomenout na komunikaci interni, s médii a dalSimi vztahy s ve-
tejnosti. Podle Slouky (2017, s. 91) je cilem propagace navazani vztahu s klientem a defino-
vat cilové skupiny a jak k nim informace o nabizenych sluzbach dostat. MiiZe jit o pfimou
formu propagace, at’ uz o piimé nabizeni sluzby, tak informace na internetu, v reklamnich
zdrojich apod. K propagaci lze vyuZit také prostort ¢ekaren a chodeb. Trochu opomijenym
zpiisobem je také osloveni odborné i laické vetejnosti pomoci prednasek a tematicky zamé-

fenych workshop?.

3.3.2 Marketingovy mix z pohledu zakaznika (4C)

Podle Zlamala (2006, s. 116) je cilem kazdého zdravotnického zatizeni obstat v konkurenc-
nim prostfedi vytvafenim spokojenych pacientt - klientti. Hlavnim by mél byt zejména mo-
nitoring potfeb pacienti, co si pacient pieje, jak a co hodnoti, s ¢im je nespokojen, co pacient
ocefluje a co mu pomaha nebo naopak brani piekonavat zdravotni potize atd. Tyto aspekty
jsou zahrnuty do marketingového mixu 4C (Customer Values, Cost, Communication,
Convenience). Podle Slouka (2017, s. 93) navazuje ve firmach marketingovy mix 4C
na koordinaci a fizeni vztahl se zakazniky s cilem budovani vérné a spokojené klientely a

prilakani nové.
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3.3.2.1 Customer Values — hodnoty zdkazniki

Hodnoty pro zékaznika jsou tvofeny lékaiskou a oSetrovatelskou péc¢i. Pacient neni zpravidla
sam schopen posoudit, zda navrhovany postup I1€kate je spravny, orientuje se jen podle vlast-
niho pozorovani a informaci jinych subjektii. Zdravotni sluzba ma navic odlisny charakter
kvality, protoze kazdy pacient je individudlni a u stejné nemoci a 1é€by mize dochézet k roz-
dilnym ucinktim. Sluzbu je obtizné méfit a hodnoceni je Casto postavené pouze na zakladé
subjektivniho vyjadreni pacientl. Samotny systém zdravotni péce je vSak vétSinou oriento-
van na zcela jiné parametry, nez je spokojenost pacienta. (Zlamal, 2006, s. 117) Slouka
(2017, s. 94) vysvétluje zakaznickou hodnotu ve zdravotnictvi, nejen jako oSetfovatelskou
nebo lékatskou péci, ale také jeji kompletnost a profesionalitu, kvalitu, rychlost provedeni

a vliv na zdravi ¢i kvalitu zivota.

3.3.2.2 Cost to the customers — ndklady zakazniki

Néklady zdravotni péce pacient prakticky nevnima a neni to bod jeho zajmu. Pacient nevi,
kolik prostredkdl, je tieba vynalozit na jeho 1€¢bu, ale je ptesvédcen, ze placenim zdravotniho
pojisténi ma narok na tu nejlepsi péci. Zdravotnicka zatfizeni vSak musi sledovat i ekono-

mické ukazatele a zdravotni péce musi byt efektivni. (Zlamal, 2006, s. 118).

3.3.2.3 Communication - komunikace

Komunikaci se zabyva jiz predesla kapitola, v tomto marketingovém mixu se vSak jedna
o komunikaci se zdkazniky. Slouka (2017, s. 96 - 97) udava, ze zakaznické pohodli a komu-
nikace se vyrazné prolinaji. Kvalita komunikace zdravotnickych pracovist’ velmi ¢asto od-
razi kvalitu odborné péce. Ve zdravotnictvi klient zdravotni péce vzdy dokéaze 1épe posoudit
zpusob komunikace nez odbornou ¢ast poskytnuté péce a tyto informace muze predavat dale.
Zdravotnicke zatizeni by proto mélo pracovat v celém spektru komunikace od pfimé az na-

ptiklad k reklamni.

3.3.2.4 Convenience — piivétivost, predavani informaci

Slouka (2017, s. 95) vysvétluje convenienci jako zakaznické pohodli, které je ovlivnéno do-
stupnosti, kvalitou produktu nebo sluzby a jeho ucelenosti. Zahrnuje zde naptiklad ¢ekaci
dobu na vySetteni, celkovy dojem ze zdravotnického zatizeni, prostfedi ¢ekarny nebo ne-

mocni¢nich oddéleni a také ochotu osetfovatelského personalu.
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4 MARKETINGOVE RIZENI VE ZDRAVOTNICTVIi

4.1 Zakladni faze marketingového strategického rizeni

Zakladnim cilem marketingové strategie zdravotnického zatfizeni je podle Borovského
a Smolkové (2013, s. 71) vytvareni davéry lidi ve schopnost poskytovat takovou zdravotni
péci, kterd bude odpovidat jejich hodnotam. Tohoto cile je mozné dosahnout, pokud zdra-
votnicka organizace bude tvofit takové podminky, které budou odpovidat zvolenému seg-
mentu trhu zakaznikt. Nasledné bude $§ifit informace pomoci vSech komunikaénich cest
o zdravotnickém zafizeni, aby byla divéra opfena o skutecnou nabidku kvalitni zdravotni
péce a motivovala obCany k vyhledani této organizace. Berkowitz (2011, s. 19) vysvétluje,
ze v ramci strategického fizeni musi organizace vytvoftit marketingovou strategii obsahujici
tii faktory — stakeholders (dotcené strany), environmentalni a spolecenské faktory. Stake-
holders predstavuji tu ¢ast lidi, se kterou chce dand organizace navéazat vztah. Patfi zde pa-
cienti, 1ékati doporucujici zdravotnickou organizaci, dodavatelé, ztizovatelé apod. Marke-

tingova strategie by se méla také zabyvat otdzkou zivotniho stylu obyvatelstva.

Vychozim bodem marketingové strategie je vize organizace, ktera ukazuje predstavu vrcho-
lového managementu, ¢im chce organizace byt, jaké ma zékladni hodnoty a profil. (Borov-

sky a Smolkova, 2013, s. 72).

Jakubikova (2014, s. 79) vysvétluje, ze strategické fizeni se skladad z analyzy marketingo-
vych prilezitosti, vyzkumu a vybéru cilovych trhti, navrhovani marketingovych strategii,
planovéani marketingovych programi, organizovani marketingovych ¢innosti a provadéni
kontroly marketingovych Usili. Proces marketingového tizeni se uskuteciiuje ve tfech za-

kladnich krocich, coz jsou planovani, realizace a kontrola.

analyza stanoveni plan

o _ - kontrola a
prostiedi ve strategie pracovniho = )
firmé a ) (posléni, o) postupua )y Lo
zevniho vize, cile, jeho postupu
prostiedi hodnoty) realizace

Obrazek 5. Princip strategickeho vizeni (Viastni zpracovani dle Slouka, 2017, s. 119)
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Staiikova (2013b, s. 132) dodava, ze marketingové fizeni neni jen otazka jednotlivcl, ale
tyké se vSech zaméstnancl organizace. VSichni by tedy méli chapat dulezitost marketingo-
vého fizeni, znat poslani, vize a cile a tymovou spolupraci smétovat k t€émto cilim. Pii mar-
ketingovém fizeni Ize vyuzit zakladni teorie fizeni, kterymi jsou jednotlivé kroky — plano-
vani, organizovani, persondlni zaji§téni, vedeni a kontrola. V marketingovém fizeni by
se pak jednalo o proces planovani, organizovani, personalni zajisténi, vedeni a kontroly s ci-

lem uspokojit potteby a ptani zdkaznika v souladu s cili organizace.

Vychozim ptedpokladem strategického fizeni je pfesné definovani poslani, vize, hodnot
a cili organizace. VSechny tyto oblasti musi byt spolu provazany a vychazet jedna z druhé.
Doplitkem mize byt motto, které ukazuje zakladni motivaci podniku. Obrazek ukazuje py-

ramidu strategickych nastroji fizeni nemocnice.

motto

poslani

vize

hodnoty

Obrdazek 6. Pyramida strategickych nastroju pri iizeni

(Viastni zpracovani dle Stankové, 2013b, s. 140)

4.2 Urdceni a vybér strategie

Dilezitou ¢asti pfi marketingovém fizeni je vypracovani strategie. Gladkij a kol (2004,
s. 172) popisuje, Ze strategie je popis firemnich zdmér. Musi obsahovat podrobnosti kde,
kym a jak bude zamér dosazen. Jakubikova (2013 s. 28, 30.) udava, ze strategie jen tvorba

konkuren¢ni vyhody, ale i kreativni destrukce vyhody konkurentli. Na zaklad¢ strategie,
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ktera vychazi z poslani a cilii managementu vypracovava podnikatelské portfolio. To zahr-
nuje soubor podnikatelskych aktivit a produktii a mélo by podpofit postaveni organizace

na trhu.

Zakladem uspéchu firmy je jeji strategie, ktera nemuze byt formulovana bez kvalitn¢ vypra-
cované strategické analyzy. Kvalitni strategie ma za ukol chranit firmu pfed nezddoucimi
vlivy. Strategii Ize definovat také jako transformacni sily pfi pouziti intuice, pfedstavivosti

a schopnosti najit novou cestu (Jakubikova, 2013 s. 28, 30).

Borovsky a Smolkova (2013, s. 71-72) popisuji, Ze zékladnim cilem marketingové strategie
zdravotnického zatizeni je vytvareni diivéry obyvatelstva v poskytovani takové zdravotni
péce, jakou ocekavaji, a ktera je v souladu s jejich hodnotami. Vychozim bodem marketin-
gové strategie je vize organizace a podstatnym determinantem je také pfedstava o urcitém

rozsahu zdravotni péce. Marketingova strategie by méla obsahovat:

e odborny profil zdravotnického zatizeni jako vysledek syntézy SWOT analyzy a mar-
ketingového pruzkumu trhu,

e strategie budovani kvality poskytované zdravotni péce vetné rozvoje konvenience
pro pacienty, jejich rodinné ptislus$niky a zaméstnance,

e komunikac¢ni strategie.

4.3 Marketingové planovani

Podle Stankové (2013b, s. 133) je marketingové planovani stavebnim kamenem marketin-
gového tizeni, kdy cilem je zajisténi fungovani nemocnice s ohledem na vné&j$i zmény pro-
sttedi pi1 pochopeni a zohlednéni soucasnych a budoucich moznosti nemocnice. Berkowitz
(2011, s. 41) udava, ze marketingové strategické planovani je proces, ktery popisuje smér,
jakym se bude organizace ubirat v rdmci zvoleného prostiedi a ktery fidi rozdélovani zdrojt
a usili.

Gladkij (2003, s. 350-351) uvadi, Ze nejdulezitéjsi ve strategickém fizeni je rozvijeni mar-

ketingového planu v oblastech:

e monitoring podminek ekonomického prostiedi,
e monitoring trhu zbozi a sluzeb ve zdravotnictvi,
e sledovani konkuren¢niho prostiedi,

e kontrola a hodnoceni vlastni organizace.
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Jakubikova (2014, s. 80-81) udava, ze strategické marketingové planovani patii k nejslozi-
téj$im marketingovym ukolim a jednotlivé prvky je tfeba sestavit do logicky souvislého

planu. Patii zde né¢kolik krokii:

e situaéni analyza s predpovéd’mi piedpokladaného budouciho vyvoje,

e stanoveni marketingovych cila,

e urceni marketingovych strategii k dosazeni stanovenych marketingovych cili,
e sestaveni marketingovych programd,

e sestaveni rozpoctu,

e analyza vysledkd, kontrola cild, strategii a programd.

] zpétna vazba

Obrazek 7. Proces marketingového rizeni (Vlastni zpracovani dle Jakubikova, 2014, s. 78)

Marketingové fizeni se podle Stanikové (2013b, s. 133) odrazi ve tfech urovnich tizeni —
strategické, taktické a operativni. Strategické fizeni urCuje nové cile, strategii, neopakova-
telné jevy, mé celopodnikovy vyznam a vliv na zkuSenosti manazerti. Taktické fizeni for-
muluje taktické marketingové cile a néastroje marketingového mixu a jejich implementaci.
Operativni fizeni je okamZité feSeni aktualni situace, postavené zejména na komunikaci s kli-
entem. Slouka (2017, s. 123) rozdé€luje jednotlivé typy fizeni i z ¢asového hlediska. Strate-
gické fizeni je dlouhodobé v horizontu vice nez 5 let a fesi komplexni smér podniku. Tak-
tické fizeni je stfedn€dobé v horizontu 1-5 let a cilem je uskute¢néni strategickych plant.

Operativni fizeni je kratkodobé do 1 roku, pomoci ngj se uskuteciiuji kroky k naplnéni tak-

tickych pland, fesi aktualni situace v ramcei konkrétnich ziskanych informaci a podminek.
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poslani

!

definice trhu a oboru == volba trhu

podnikani ﬂ

strategické sméry a cile a strategie oboru
= podnikani

0

strategie subjektd — cile podle nastroji
trhu ﬂ
rozpoctovani E==)  ppatieni— operace
s nastroji

!

rozpottovani

alokace prostiedki

Obrazek 8. Propojeni firemnich planovani (viastni zpracovani dle Jakubikova, 2008, s. 63)

4.4 Analyza vnéjSiho prostiedi

Makroprostiedi jsou podle Slouky (2017, s. 52) zevni vlivy, které management musi brat
v Uvahu, ale nemuze je ovlivnit. Stankova (2013a, s. 80) popisuje makroprostiedi jako ¢ast
vnéjsiho prostfedi v nadnarodnim, nadrodnim a krajském méfitku. At uz se jedna o zakony
a vyhlasky, které se jich tykaji, tak i prostfedi, ve kterém se vyskytuji. Analyzou makropro-
stiedi zdravotnickych organizaci zjiStujeme vliv celosvétovych trendl v této oblasti, piipra-
vované zmeény v zakonech a regulaci, které se mohou tykat jak dané organizace, tak klientt,
dodavatell ¢i konkurenti. MliZeme zjistovat ekonomickou situaci a hospodateni statu, jaky
ma vliv na jednotlivé Cinnosti zdravotnickych organizaci, nebo také sledovat demograficky
vyvoj v zemi. Karli¢ek (2018, s. 38) dodava, ze vné&jsi prostiedi predstavuje SirSi ramec
pro podnikdni na daném trhu a tvofi ho zejména faktory politicko-pravni, ekonomické, so-

cialné-kulturni, technologické a ptirodni.

Pro analyzu makroprostiedi se vyuziva metody PEST (P — politické a pravni, E — ekono-
mické, S — socialni, T — technologické prostiedi) a byva dopliiovana jesté o E — ekologické

prostiedi. (Staitkkova, 2013a, s. 80)
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Politické a pravni faktory

Tyto faktory podle Slouky (2017, s. 54) plynou z politického déni na mezindrodni i vnitro-
statni urovni. Souvisi s nimi zejména legislativa, pravidla ¢i zakonitosti konkrétniho trhu
1 svéta mediciny. Patii zde zdkony upravujici pravidla konkuren¢niho chovani, danové pod-
minky, ale také zakony a vyhlasky chranici spotiebitele a pacienta. Staitkova (2013, s. 152)
fadi do této kategorie zakladni zakony a vyhlasky vztahujici se ke zdravotnim sluzbam,
pravni upravu zdanéni ve zdravotnictvi, zdravotni politiku statu, narodni zdravotni programy

a pfedpisy EU vztahujici se ke zdravotnictvi.
Ekonomické faktory

Ekonomicka situace ve zdravotnictvi je podle Vicana a kol. (2012, s. 38) uzce spojena s eko-
nomickou situaci statu. Vydaje na zdravotnictvi mivaji stejnomérnou tendenci, méni se vSak
jeji struktura. Zvysujici se podil mzdovych prosttedki roste na ukor jinych vydaja, jako je
napiiklad spotieba zdravotnického materidlu. Mnoho nemocnic ma ekonomické problémy
a slabou schopnost splacet. Staiikova (2013, s. 153) do faktort zahrnuje vydaje na zdravot-
nictvi, miru inflace, nezaméstnanost, hruby doméci produkt, monetarni politiku a systém

ptrerozdélovani financi ve zdravotnictvi.
Socialni faktory

Podle Slouky (2017, s. 56) jsou socialni struktury velice rozséhlé a zde lze zahrnout rizné
vlivy, jako je v€kové rozloZeni populace a jeji pocetnost, rozloZzeni pohlavi, ndboZenstvi
1 etnické ptislusnosti, Zivotni hodnoty apod. Vican a kol. (2012, s. 38) popisuje, Ze zdravotni
stav populace se zlepSuje a zvySuje se pramérna délka Zivota, avSak roste mnozstvi civili-
zaCnich chorob. DalSim faktorem je klesajici porodnost, zvySujici se v€k prvorodicek a cel-
kove se méni demograficka struktura obyvatelstva, kdy roste podil osob starSich 60 let. Stan-
kova (2013, s. 153) do této kategorie zahrnuje také primérnou vysi pfijmi obyvatelstva,

demograficky vyvoj, vzdélanostni strukturu obyvatelstva, Zivotni styl a postoj k praci.
Technologické faktory

Slouka (2017, s. 57) popisuje technologicky pokrok, jako klicovou oblast v konkurence-
schopnosti podniku. Vétsina zdravotnickych zatfizeni sleduje vyvoj novinek a nabidku jiz

ovétenych technologii. Nové technologie se ve zdravotnictvi vyvijeji témét piekotné
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a na trh pfichédzi velké mnozstvi novinek a nabidek. Staitkova (2013, s. 153) do technologic-
kych faktort tadi také vladni vydaje na védu a vyzkum ve zdravotnictvi, nové objevy a po-

znatky, informacni technologie a spotfebu energie ve zdravotnictvi.

4.5 Analyza vnéjSiho mikro prostredi

Mezoprostiedi je podle Slouky (2017, s. 63) oblast, kterou je schopno vedeni zdravotnickych
zafizeni do jisté miry ovlivnit. Analyza mezoprostiedi nebo také vnéjSiho mikroprostiedi
se podle Staikové (2013a, s. 82) provadi pomoci Porterova modelu konkurencnich sil. Cilem
je popis a zobrazeni konkurencnich sil, které se tykaji dané organizace ¢i podniku, uréeni
mista v prostfedi a jak se témto silam ucinné branit. Bylo definovano 5 zakladnich konku-

rencnich sil, nékdy se ptiddva i Sestd, a to konkurenc¢ni sila komplementarti.

e 0 hrozba novych
Potencialni nova W

konkurentd

konkurence

. L . .

Dodavatelé Konkurence v Odbératelé

vyjednévaci branii vyjednévaci schopnost
schopnost dodavateld w odbérateld
. hrozba substitucnich

Substituty

vyrobki a slufeb

Obrdzek 9. Porteritv model péti sil (Viastni zpracovani dle Jakubikové, 2013, s. 103)

Prvni sila - novi konkurenti do odvétvi

Slouka (2017, s. 64) popisuje tuto oblast jako rozbor potencionalni konkurence a studuje
pravdépodobnost nové konkurenéni hrozby. Snazi se zde predpovédét mozny financni dopad
a odhadnout chovani klientely. Staitkkova (2013a, s. 83) udava, Ze se zjistuje pravdépodob-
nost a jednoduchost, s jakou novi konkurenti mohou zvysit tlak na existujici organizace
a za jakych podminek mohou nové subjekty vstupovat na trh. Analyzuje se, zda existuji
bariéry vstupu na trh, jak vysoké jsou ndklady spojené se vstupem na trh a jaky je pfistup

k distribuénim ¢lankum.
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Drubha sila - substituéni vyrobky a sluzby

Stanikova (2013a, s. 83) vysvétluje, ze substituéni vyrobky predstavuji moznost alternativ-
nich vyrobk ¢i sluzeb, které mohou nahrazovat souc¢asnou nabidku na trhu. Predstavuji tedy
riziko, ze si zékaznik vybere jinou sluzbu ¢i vyrobek, nez mu je nabizen. Lze tomu celit
riznymi zpusoby, napf. snizenim ceny vyrobku, lepsi kontrolou nakladd, zvysenim uzitné
hodnoty vyrobku nebo nabidnutim dopliikovych sluzeb, v€asnym ptredvidanim piani a po-
zadavkl zakazniktli, vyvojem novych vyrobki nebo sluzeb, které se 1isi od konkurencnich.
Slouka (2017, s. 66) popisuje substituty jako skupinu hrozeb, kdy mliZze dojit k nahrazeni
produktu firmy produktem firmy jiné. Ve zdravotnictvi si lze pod substitutem piedstavit

wev

lani apod., tim je mensi pravdépodobnost nahrazeni substitutem.
Treti sila — vyjednavaci sila kupujicich

Podle Stankové (2013a, s. 84) je vyjednavaci sila kupujicich vysoka, pokud existuje jen né-
kolik vyznamnych kupujicich. Pokud se produkt prodava ve velkém objemu a je standardni,
kupujici maji nizké ndklady s pfechodem jinam, pak dochdzi k uptednostiiovani predevs§im
kvality. V obecném pohledu maji podle Slouky (2017, s. 67) odbératelé vétsi vyjednavaci
silu, ¢im méné jich je. Pti velkém poctu odbérateli odchod mensiho poc¢tu zakaznikt firmu
neohrozi. Zékaznik mize, at’ uz pfimo nebo nepiimo, smlouvat o cen¢ zbozi nebo se obratit
na jiny dodavatelsky podnik. Pozici odbératelti miize podpofit velké mnozstvi dodavatelt
stejného produktu na trh. Ve zdravotnictvi je situace specifickd, kdy hlavni snahou je udrzeni
si spokojeného klienta, aby piiSté nezvolil jiné zdravotnické zatizeni. Zakladem pro udrZeni
klienta je proto kvalitn€ poskytovana zdravotnickd péce a komunikace mezi poskytovatelem

a pacientem.
Ctvrta sila — vyjednavaci sila dodavateli

V této oblasti nds podle Staitkové (2013a, s. 84) zajima hlavné velikost dodavatel a jejich
moznosti diktovat si podminky. Dodavatel¢ jsou silnéjsi, pokud je jich omezeny pocet, jejich
vyrobky jsou jedine¢né a pro kupujiciho by bylo obtizné najit substitut. Slouka (2017, s. 67)
dodava, ze dodavatel ovliviiuje vysi vstupnich nakladl podniku. Ve zdravotnictvi jde prede-
v§im oblast zdravotnického vybaveni a spotiebniho zdravotnického materialu. Kazda strate-
gicky smyslejici firma se snazi o ptatelské a vzajemné vyhodné vztahy s dodavateli

a se zakazniky.
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Pata sila — rivalita mezi souc¢asnymi konkurenty na trhu

Slouka (2007, s. 64) udava, ze stavajici konkurence popisuje ptehled o blizkém zevnim pro-
sttedi podniku, kdo je jeho konkurenci a jaké je jeho postaveni na trhu. Konkurence je sou-
¢asti trznich mechanismi a v pfiméfené mife ma pozitivni charakter. Zdravotnicka zatizeni
s podobnym zaméfenim si navzajem konkuruji a musi tedy bojovat o klienty, protoze
bez klientd nebudou prosperovat. Zakladnim hlediskem je vSak v daném ptipadé lokalita,
nebot’ je rozdil v konkuren¢nim prosttedi mezi zdravotnickymi zafizenimi v oblasti jednoho
meésta ¢i kraje. Podle Staiikkové (2013a, s. 84) popisuje rivalitu v prostfedi, kterd mlize byt
ovlivnéna velikosti a poctem konkurentl, stupném odliSnosti mezi vyrobky a sluzbami
a existenci bariér pro vstup a vystup na trh. Rivalita je vétsi pfi vyskytu mnoha malych
¢i stejné velkych konkurentii

7V O

Sesta sila — sila komplementaii

Podle Stankové (2013a, s. 84) jde o podnikani organizaci, které jsou zavislé na podnikani

zdravotnické organizace a naopak.

4.6 Analyza vnitiniho prostredi

Vnitini prostfedi (mikroprostfedi) je podle Slouky (2017, s. 70) uvniti podniku a ma-
nagement ho miize ovlivilovat ¢i kontrolovat. Vystup z tohoto prostiedi ovlivituje jak mezo,
tak makro prostfedi a funguje to také obracené. Cilem analyzy tohoto prostiedi je odhaleni
slibnych smérh pracovisté, momentd ke zméné ¢i Gpravé moznosti a chyb v provozu. Ana-
lyza podle Stanikové (2013a, s. 87) odpovida, zda ma organizace pruzné vedeni a pouziva
nové technologie, jaka je ziskovost poskytovanych zdravotnich sluzeb, jaka je efektivnost
distributord, distribu¢nich cest a jaky je jejich vyznam, v ¢em pfevySuje organizace nad kon-

kurenci a kde ma rezervy.

4.7 SWOT analyza

Podle Slouky (2017, s. 71) je SWOT analyza jednim ze zékladnich kameni strategického
managementu a strategického planovani, a méla by vést k zamysleni nad budoucnosti firmy.

Exner a kol (2005, s. 44-45.) nazyva SWOT analyzu - analyzou pfileZitosti a rizik.
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SWOT analyza je podle Staitkkové (2013s, s. 87) metoda, kterd shrnuje jednotlivé analyzy
vnéjsiho a vnitiniho prostiedi. Tyto informace se interpretuji pomoci silnych a slabych stra-
nek podniku, v ptipad¢ vuitinich (internich) zélezitosti podniku a z vnéjsiho (externiho) pro-
sttedi identifikujeme potencionalni prileZitosti a hrozby.

S (strenghts, silné stranky)

Slouka (2017, s. 71) popisuje silné stranky, jako vlastnosti a prednosti zdravotnického zafi-
zeni oproti konkurenci. Patii zde napiiklad dobré jméno mezi odbornou i laickou vetejnosti,
dlouha tradice plisobnosti, vyuzivani modernich technologii ¢i Siroky sortiment sluzeb. Staii-
kova (2013a, s. 87) dodava, Ze silné stranky také ukazuji, které ¢innosti nebo slozky marke-
tingového mixu maji mnohem vyssi tiroven nez u konkurence, jaké je personalni zajisténi
a zdzemi organizace, a jak mlize organizace vyuzit své prednosti pro ziskédni konkurenéni
vyhody.

W (weaknesses, slabé stranky)

Slouka (2017, s. 72) udava, zZe cilem analyzy slabych stranek by mélo byt odhaleni slabych
mist, ktera je tfeba fesit 1 kdyby neexistovala konkurence. Jedné se o skutecnosti snizujici
vykon organizace ¢i zhorSuji vyhled do budoucnosti. Slabymi strankami zdravotnickych or-
ganizaci mohou byt zastaralé¢ vybaveni, uzky sortiment sluzeb, nizké ziskovost apod.

O (opportunitirs, prileZitosti)

Slouka (2017, s. 72) popisuje prilezitosti, jako mozZnosti rozvoje organizace na trhu a mély
by pfindSet zvySeni stability a rozvoj pracoviste.

T (threats, hrozby)

Hrozbami Slouka (2017, s. 73) oznacuje slaba mista firmy, kterd mohou za urcitych podmi-
nek vézt k omezeni €i zaniku provozu zdravotnického zatizeni. Pokud jsou hrozby vcas od-
haleny, miiZze je firma vyfesit nebo se jim dokonce vyhnout. Nekterym hrozbam se neda
vyhnout, ale v€asnou piipravou lze minimalizovat jejich dopad a zvysit tak pravdépodobnost
preziti zdravotnického zatizeni. Mezi nejCastéjsi hrozby patii ztrata dobrého jména, pozice

na trhu nebo pfichod nového konkurenta.

4.8 Implementace strategického Fizeni

Implementace marketingu je podle Kotlera a Armstronga (2014, s. 79) dosaZeni strategic-
kych marketingovych cilii pomoci implementace marketingovych strategii a planti do fizeni

firmy. Je to proces, kdy se marketingové ¢innosti zamétuji na kli¢ové otazky kdo, kde, kdy
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a jak. Soucek a Burian (2006, s. 139) vysvétluji implementaci strategie, jako jeji uskutecno-
vani. Pokud ma pfinést skute¢ny efekt, musi byt implementovéana do readlného déni. Jakubi-
kova (2013, s. 328) dodava, ze k tomu, aby firma aplikovala marketingovou strategii s mar-
ketingovym planem, musi vybudovat marketingové pojatou organizacni strukturu. Reali-
zacni ¢innosti rozdéluje na formulaci tkold, vypracovani ¢asovych harmonogramd, stano-

veni odpovédnosti, kooperace, koordinace, motivace, komunikace a proces fizeni.

Stanikova (2013b, s. 169) rozd€luje implementaci do péti zakladnich fazi, a to ptipravné,

analytické, planovaci, realizacni a kontrolni.
1. Piipravna faze

V této fazi je tieba identifikovat potiebu fesit marketingové problémy v nemocnici. Ma-
nagement musi jednoznacné urcit potiebu feSeni problému a zahrnout je do komplexniho
fizeni nemocnice. Vysledkem je piesné vymezeni a definovani specifikace, pro¢ je vhodné
marketingové fizeni realizovat, co bude cilem, jaké jsou pozadavky na personalni zabezpe-

¢eni, kdy je vhodna realizace, jaké budou piinosy atd. (Soucek a Burian, 2006, s. 141).
2. Analyticka faze

Cilem této faze je stanoveni vychozich podminek pro implementaci marketingového fizeni
v nemocnici. Hlavnim ukolem je analyza hrozeb a ptilezitosti, a vymezeni ptedpokladanych
disledkt. Do této faze patii rovnéz analyza zakont a vyhldsek, pfedpisi, vliv demografic-
kych ukazateli a socialnich trendt, technologického, environmentalniho ¢i ekonomického
vyvoje. Vysledkem této faze je definovani kritickych faktort, které jsou klic¢ové pro dosazeni
uspéchu na trhu. K vysledku také patii konstatovani, zda méa nemocnice spravné definované
vize a cile, nebo jejich Uprava v souladu s marketingovym tizenim. Vysledek by m¢l defi-

novat potifebnost marketingového tizeni (Staiikkova, 2013b, s. 169).
3. Planovaci faze

Planovaci faze je podle Stankové (2013b, s. 170) urcena k vyjednavani ke spole¢né dohodé
0 postupu a zptisobu zaclenéni marketingu do organizacni struktury nemocnice. Mélo by
se projednat vymezeni pravomoci, odpoveédnosti a vazeb na ostatni slozky fizeni, vymezeni
marketingovych cild, strategii, néstroju, aktivit a zptsoby kontroly (kdo, jakym zplsobem,
jak casto a jaka budou kontrolni kritéria). Marketingové cile, strategie, nastroje a aktivity
marketingového fizeni museji byt v souladu s celkovymi cili a strategiemi nemocnice.

Do tohoto procesu by mél byt zapojen cely management nemocnice, m¢l by mit moznost
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vyjadrit své pozadavky na marketingové ¢innosti a posoudit nezbytnost marketingového fi-
zeni. Urceni formy marketingového fizeni je nezbytnou ¢asti této faze a lze ji provadét ttemi

zpusoby:

a) vlastni marketingové odd€leni — finan¢né naro¢néjsi, ale nejlépe uplatnuje principy
marketingového fizeni, pokud mé podporu managementu nemocnice,

b) vlastni pracovnik marketingu — ktery je odpovédny za marketingové fizeni a v mnoha
nemocnicich zastava pozici tiskového mluvciho, jeho funkce je omezena pouze
na marketingové komunikacni aktivity,

c) outsourcing - v praxi se ukdazal, jako neefektivni a vyuziva se spise pii docasném
marketingovém fizeni, nez se podaii vybudovat vlastni fungujici marketingové od-
déleni.

4. Realizac¢ni faze

Podle Stankové (2013b, s. 170) jde u realizace implementace marketingového fizeni o pro-
jekt zmény. Zmény jsou vétSinou vnimany jako obtézujici, a proto je tieba zajistit citlivy
ptistup. Tento citlivy pfistup by mél management nemocnice uplatnit naptiklad zorganizo-
vanim setkéni zaméstnancti s vedenim, kde bude implementace ptfedstavena, bude vysvétlen
zamér a dulezité klicové aktivity. Hlavni ¢innosti této faze je vytvoreni organizac¢niho za-
bezpeceni marketingu a realizace marketingovych aktivit. Pro tspéSnou a dlouhodobou im-

plementaci je tieba zajistit nékolik podminek a mit pfipravené motivacni nastroje.
Dtlezité podminky vedouci k dlouhodobé uspésné realizaci marketingovych aktivit jsou:

- zaji$téni podpory managementu a zfizovatele,

- zajisténi podpory zaméstnanct,

- urceni zodpovédnych osob,

- stanoveni jednozna¢nych cilli

- stanoveni individudlnich kol a motiva¢nich nastroja

- zajiSténi procesu kontroly a komunikace

Pti realizaci mize dojit 1 k problémtm, se kterymi je nutno dobré pocitat a nasledné fesit,
jako je napft. nepochopeni filozofie marketingu, nezajem pracovniki, mald podpora od zfi-
zovatele, nedostatecna persondlni kapacita k zajiSténi marketingovych aktivit, nedostate¢né
finan¢ni zajisténi pro realizaci marketingovych aktivit, neochota komunikovat a spolupra-

covat.
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5. Kontrolni faze

Posledni fazi je faze kontrolni, kterd ma podle Staiikové (2013b, s. 171) za ukol zhodnotit
uroven implementace marketingového fizeni a vyvodit zavéry pro dalsi fizeni. Gladkij
(2004, s. 173) udava, ze jiz marketingové pldnovani musi zahrnovat popis hodnoceni a kon-
troly realizace. Plan by mél urcovat odpovédné jedince, postupy a Casové ramce dokonceni
strategii. Vedeni organizace by mélo byt pravidelné informovano o postupu strategického
planovani, mélo by mit pfehled o uspésnych ¢innostech a také o vzniklych problémech. Ja-
kubikova (2013, s. 340) vysvétluje, Ze hodnoceni a kontrola jsou dva rizné pojmy. Hodno-
ceni marketingu odpovida na otazku, zda jsme tam, kde jsme chtéli byt. Kontrola odpovida,
jak se dozvime, zda jsme tam, kde jsme chtéli byt. Zlamal (2006, s. 143) uvadi, ze kontrola
pfedstavuje zpctnou vazbu, aby bylo mozné piijimat ndpravna opatfeni. Zaméfeni kontroly

musi byt na vSechny kroky planovani i na v§echny vysledky marketingovych ¢innosti.

Hodnoceni marketingu ma za ukol analyzovat stupent dosazeni uspéchu v ramci jednotlivych
marketingovych cili. Pro hodnoceni se pouziva analyza prodeje, analyza trzniho podilu,

analyza nédkladi a rentability marketingu.

Staitkova (2013b, s. 171) ptedstavuje kontrolni nastroj pro hodnoceni marketingového fizeni
tzv. autoevalua¢ni dotaznik, jehoZz cilem je hodnotit irovné marketingového fizeni nemoc-

nice a nalézt klicové oblasti pro dalsi fizeni. M4 4 zakladni ¢asti:

1. Strategické fizeni nemocnic — pfedpokladem je, ze marketingové fizeni je soucasti
celkového fizeni nemocnice a musi byt v souladu s ostatnimi prvky fizeni.

2. Organizace a iloha marketingu v nemocnici — hodnoti postaveni, troveit komunikace
a financ¢ni perspektivu marketingu v nemocnici.

3. Marketingovd komunikace nemocnice — ukazuje tlohu marketingové komunikace
ve vztahu k pacientovi a jeho potfebam. Zhodnocuje urovent marketingového komu-
nikac¢niho planu, spojitost planu s ostatnimi aktivitami v nemocnici a diraz klade
na komunikaci vnitini 1 vnéjsi.

4. Hodnoceni u¢innosti marketingovych aktivit v nemocnici — ukazuje zakladni per-
spektivy a vnimani ucinnosti marketingového fizeni ke klientim nemocnice, ktefi

stoji v centru z4jmu fizeni kazdé organizace.
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5 ZAVER TEORETICKE CASTI

Cilem teoretické ¢asti je pomoci dostupnych a vhodnych zdroj zpracovat oblast zdravot-
nictvi, marketingu, marketingu ve zdravotnictvi a marketingového fizeni ve zdravotnictvi,

a na podklade¢ teoretické Casti zpracovat praktickou ¢ast diplomové prace.

Prvni kapitola se zamétuje na problematiku zdravotnictvi od zakladni charakteristiky,
pies systémy zdravotni péce, typy zdravotnickych organizaci, systém financovani zdravot-
nictvi v CR aZ po kvalitu a dostupnost zdravotni péée. Hlavnimi informaénimi zdroji pouzi-

tymi v této kapitole jsou publikace Zlamala, Hamplové a Gladkije.

Druha kapitola je zaméfena na marketing. Nejprve se zabyva definici a vyznamem marke-
tingu, poté marketingovym fizenim, a posléze otazkou marketingové strategie. Tato kapitola
byla zpracovdna zejména na podkladé publikaci autori Jakubikova, Karli¢ek a zahrani¢ni

literatury Kotlera a Armstronga.

Tteti kapitola je nejrozsahlejsi a je v ni rozebran marketing ve zdravotnictvi. Nejprve
se zabyva specifikaci a podstatou marketingu ve zdravotnictvi, dale vysvétluje druhy mar-
ketingu ve zdravotnictvi, a poté je popsdn marketingovy mix ve zdravotnictvi. Bylo vycha-

zeno z literarnich prament autorti Slouky, Stankkové a Exnera.

Ctvrta kapitola je posledni a zaméfuje se na marketingové fizeni ve zdravotnictvi. To je
popséno v jednotlivych ¢astech - zdkladni faize marketingového strategického tizeni, urceni
a vybér strategie, marketingové pldnovani, analyza vnéjsiho makro prostiedi, analyza vnéj-
Siho mikro prosttedi, analyza vnitiniho prostfedi, SWOT analyza, implementace strategic-
kého tizeni, hodnoceni a kontrola marketingového fizeni. Literarni podklad tvoftili publikace

autort Jakubikova, Berkowicz, Staitkkova, Borovsky a Smolkova.

Celkové je mozno fici, Ze literatury zabyvajici se marketingem a fizenim riznych spolecnosti
je dostate¢né mnozstvi. Literatury zabyvajici se marketingovym fizenim zdravotnickych or-
ganizaci uz bohuzel tolik neni, ne vSechny jsou aktualni, pfesto i novodobé publikace z nich
vychazeji. Nejlépe se marketingovym fizenim zabyva Staitkova, Slouka a Borovsky a Smol-

kova.
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II. PRAKTICKA CAST
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6 KARVINSKA HORNICKA NEMOCNICE A.S.

Karvinska hornickd nemocnice je akciovou spolec¢nosti od srpna 1995. Nemocnice poskytuje
rozsahlou skalu zdravotnickych sluzeb. Specializuje se na 1é¢bu nemoci patete a pohybo-
vého aparatu, na neurologické jednotce intenzivni péce se 1éCi pacienti s cévni mozkovou
ptihodou a je zde také centrum pracovni mediciny. Déle jsou v Karvinské hornické nemoc-
nici a.s. poskytovany sluzby v oborech internich, neurologickych a rehabilitacnich. Komple-
ment nemocnice zahrnuje oddéleni klinické biochemie a Spickové vybavené radiodiagnos-
tické odd¢€leni, jehoz nezbytnou soucasti jsou pracovisté pocitatové tomografie, magnetické
rezonance a mamografie s osvédéenim provadét mamograficky screening. Kompletnost slu-
zeb dopliluje cela fada odbornych ambulanci, 1€kédrna a moderné vybaveny stravovaci pro-

VOZzZ.

V roce 2005 ziskala Karvinska hornickd nemocnice a.s. certifikat kvality Spojené akreditacni
komise a v roce 2008, 2011 a 2014 jej obhdjila. V roce 2015 odd¢leni klinické biochemie
uspésné zvladlo naro¢né podminky dozorového auditu, ktery byl proveden posuzovateli sa-
mostatného a nezavislého odborného utvaru Narodniho autorizac¢niho stiediska pro klinické
laboratofe pii CLS JEP a ziskalo tak jiz potieti ,,Osvédéeni o splnéni podminek Auditu IT“.

Nyni se nemocnice pfipravuje na splnéni mezinarodni akreditace JCI.

V celostatnim prizkumu agentury HCI v projektu NejlepSi nemocnice se nemocnice umis-
tuje kazdoro¢né na piednich pozicich. Za rok 2019 nemocnice obsadila 1. misto v kategorii
Nejlepsi nemocnice v CR z pohledu hospitalizovanych pacientd, 1. misto Nejlepsi nemoc-
nice v kraji z pohledu hospitalizovanych pacientti, 1. misto Nejlepsi nemocnice v kraji z po-
hledu zaméstnancii a 4. misto Nejlepsi nemocnice CR v kategorii absolutni vitéz (Karvinska
hornicka nemocnice a.s., ©2020)

L] ! =
]

Obrazek 10. Pohled na vstupni cast nemocnice (vlastni zpracovani)
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6.1 Zakladni udaje o spoleCnosti

Zékladni udaje erpany z Uplného vypisu obchodniho rejstifku (Vetejny rejstiik a Sbirka
listin, ©2012-2015)

Néazev organizace: Karvinska hornickd nemocnice a.s.
Logo: \
Karvinska

| hornicka
nemocnhnice a.s.

Sidlo: Zakladatelska 975/22, Karvina - Nové Mésto, 735 06

Pravni forma: Akciova spolecnost vznikla na zédklad¢ Zakladatelské smlouvy ze dne 8. 3.
1995. V obchodnim rejstiiku je zapsédna pod spisovou znackou B 1048, Krajsky soud

v Ostraveé.
Zakladni kapital: 1 000 000 K¢
Reditel: MUDr. Tomas Canibal

Piedmét ¢innosti:
e vyroba, obchod a sluzby neuvedené v ptilohdch 1 az 3 Zivnostenského zdkona,
e poskytovani zdravotnich sluzeb formou ambulantni péce,
e poskytovani zdravotnich sluzeb formou akutni lizkové péce intenzivni,
e poskytovani zdravotnich sluzeb formou akutni lizkové péce standardni,
e poskytovani zdravotnich sluzeb v oboru vefejné 1ékarenstvi a nemocnicni 1€karenstvi,
druh - Iékarenska péce,
e distribuce léCivych piipravka,
e hostinska ¢innost.
Zacatek podnikani: 2. 8. 1995
Kontakty:
Tel.: 596 380 111
Fax: 596 348 631
E-mail: khn@khn.cz

Internetové stranky: www.khn.cz


mailto:khn@khn.cz
http://www.khn.cz/
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6.2 Historie nemocnice

Budova nemocnice byla postavena v 50. letech minulého stoleti a ptivodné slouzila jako
vojenska nemocnice. Od 1. listopadu 1958 pievzal uzivani nemocnice nové vznikly Zavodni
ustav narodniho zdravi v Karviné. Hlavnim ukolem tohoto zafizeni byla pfedevsim péce
o zdravi pracovnikii Ostravsko-karvinskych doll a.s. V nemocnici fungovala oddéleni chi-
rurgie, interni, neurologické véetné odbornych ambulanci. Soucasti nemocnice bylo rovnéz
moderni odd¢leni klinické biochemie a RDG oddé¢leni. Jako jedna z prvnich v okrese zde
byla vybudovana jednotka intenzivni péfe v ramci interniho oddéleni a v dalSich letech
se zah4jil provoz oddéleni ARO a rehabilitacni. Vyznamnou rekonstrukci prosla budova
nemocnice v letech 1985 — 1988, kdy se pfipojuje spravni budova a pfistavuje se také budova
ambulantni ¢asti. Od 1. €ervence 1991 je nemocnice pod novym nazvem — Hornickd nemoc-
nice s poliklinikou. Dal$i zména pftisla v roce 1996, kdy byla schvalena privatizace a nové
vznikd akciova spole¢nost s nazvem — Karvinskd hornickd nemocnice a.s., kterd funguje
dodnes. Od roku 2001 prochazela nemocnice rozsdhlymi rekonstrukcemi a budovanim no-
vych provozil, zejména diky programu ,,Restruktualizace KHN a.s.* a ve spoluprici se stra-
tegickym partnerem, spolecnosti Ostravsko-karvinskych dola a.s. Postupné se tak do roku
2017 zrekonstruovala téméf celd budova nemocnice se vSemi oddélenimi. V roce 2013 Kar-
vinska hornicka nemocnice a.s. odkoupila od Statutarniho mésta Karvina nemovitost na ul.
Kosmonautti, kde pozdé&ji vybudovala zdravotnické stfedisko s gastroenterologickou ambu-
lanci nemocnice a ambulancemi soukromych lékait (Karvinska hornickd nemocnice a.s.,

©2020).

6.3 Organizacni a personalni struktura

Nejvyssim organem nemocnice je valna hromada, ktera se sklada ze vSech akcionati. Svo-
lava ji pfedstavenstvo minimalné jednou rocné a hlavnim bodem jednani je schvalovani

ucetni uzavérky a rozdélovani zisku.

Statutarnim organem nemocnice je predstavenstvo, které fidi ¢innost spolecnosti a jedna
jeji jménem. Piedstavenstvo zaseda kazdy mésic a hodnoti pritbéZzné ¢innost nemocnice.
Ukolem je realizace strategickych pland, tkoly v oblasti ekonomické a personalni a také
plany v programu kvality a dosahovani vysledki zdravotni péce. Pfedstavenstvo vypraco-
vava pro dozor¢i radu ¢tvrtletné zpravu o napliiovani stanovenych tkoll a plant a 1x ro¢né
predklada vyrocni zpravu. Piedstavenstvo je tficlenné, kdy funkci predsedy piedstavenstva

zastava MUDr. Tomas Canibal, ¢len predstavenstva pro oblast ekonomickou a provozneé-
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obchodni je Mgr. Ing. Pfemysl Janko a ¢lenka ptfedstavenstva pro oblast personalné-pravni

je Ing. Eva Trotter.

Kontrolnim organem je dozor¢i rada, ktera dohlizi na ¢innost pfedstavenstva a realizaci
podnikatelské ¢innosti nemocnice. Kontroluje také dodrzovani pravnich ptedpisii, stanov
a usneseni valné hromady. Dozorci rada ma pouze jednoho ¢lena a to jediného akcionaie

pana Milana Canibala.

Vykonnym organem je Feditel, ktery je jmenovan a odvolavan pfedstavenstvem po souhlasu
dozor¢i rady. Vykonava pokyny piedstavenstva akciové spolecnosti a vystupuje jménem
spole¢nosti v pracovnépravnich vztazich. Odpovida za troven 1é¢ebné a preventivni péce,
¢innost nemocnice v souladu s pravnimi normami a zajist'uje jejich plnéni, fidi lidské a fi-
nan¢ni zdroje a reaguje na zavéry veskerych zprav inspekcnich a nadfizenych orgéand.

Reditelem je MUDr. Tomas Canibal.

Osetrovatelskou péc¢i v nemocnici fidi naméstek pro oSetfFovatelskou péci - Bc. Tat’ana
Bélicova.
Organizacni a persondlni struktura je zpracovana z internich zdroji a organiza¢ni struktura

je ptiloZena v ptiloze P 1.

6.4 Prehled poskytovanych sluzeb a vykonii

Karvinska hornick4d nemocnice a.s. ma lizkovou ¢ast s komplementem laboratornim a RDG
oddélenim a ¢ast ambulantni. Lizkovou ¢ast tvoii 5 lizkovych oddéleni a 2 jednotky inten-
zivni péce:

e Interni oddéleni — poskytuje Siroké spektrum zdravotni péce zejména v oblasti dia-
gnostiky internich chorob a 1é€ebné péci pacientliim bézného spektra internich chorob
(onemocnéni kardiovaskularniho aparatu, s plicnimi chorobami, s nemocemi metabo-
lickymi, s onemocnénimi traviciho traktu a dalsi). Toto oddéleni disponuje 31 stan-
dartnimi lazky a 1 liZkem v nadstandartnim pokoji,

e Ortopedické oddéleni — poskytuje péci v plném rozsahu ortopedie, a to jak pro kon-
zervativni 1é¢bu, tak operacni. K oddéleni patii 3 pIln€ vybavené operacni saly, kde

se provadéji vykony, jako jsou operace nahrad velkych kloubd, artroskopické ope-
race kolenniho, ramenniho a hlezenniho kloubu, rekonstrukéni operace osovych de-
formit, potirazovych stavi a vrozenych vad koncetin, rekonstrukéni operace rukou

a zapesti, ndhrada malych kloubti ruky, operace benignich nadorti na pohybovém
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aparatu a paliativni operace metastdz nadori, selektivni traumatologické operace
akutné nebo odlozené a feSeni pourazovych stavii. Oddéleni ma 28 standartnich lizek
a 1 jednoluzkovy nadstandartni pokoj,

e Oddéleni chirurgie patere — se specializuje na celé spektrum moderni spondylochi-
rurgie, 1é¢bu skolidz a mininvazivnich operacnich pfistupti, kromé traumat s misni
1ézi. Oddéleni poskytuje zdravotnické sluzby v oblastech degenerativnich onemocné-
nich, deformity patete nasledkem urazu ¢i ziskané deformity, akutni traumata, nado-
rovych onemocnéni, osteopordzy a jinych onemocnénich. Za rok lékati odoperuji
ptiblizn¢ 300 patetnich vykond,

¢ Rehabilita¢ni oddéleni — nabizi komplexni péci v oboru rehabilitacni a fyzikalni me-
diciny. Disponuje 31 standartnimi ltzky a 1 jednoltizkovym nadstandartnim pokojem.
Soucasti oddéleni je pracovisté ergoterapie a také 3 télocvicny, kde probihd individu-
alni kinezioterapie,

e Neurologické oddéleni - disponuje 26 standardnimi lizky, 4 lizky intermediarni
péce a 1 lizkovym nadstandartnim pokojem. Je zde zajistovana zdravotni péce o pa-
cienty s celym spektrem neurologickych onemocnéni. Hlavnim programem oddéleni
je komplexni diagnosticka a 1écebné péce o pacienty s cévnimi mozkovymi pithodami
pro spadovou oblast téméf celého okresu Karvina,

e Mezioborova JIP — je spolecnd pro interni a neurologické obory. Disponuje 9 lizky
a hlavni naplni je péce o pacienty s akutnimi mozkovymi ptihodami v rdmci programu
iktového centra. Toto pracovisteé ziskalo certifikat ,,iktové centrum® a je zaclenéno

do celondrodni sit¢ center schopnych poskytnout neodkladnou péci pacientim
s cévni mozkovou mrtvici,

o JIP oddéleni chirurgie patere — je tvoiena 8 liizky a poskytuje bezprostfedni poo-
peracni péci po slozitych operacich patefe a ndhradach velkych kloubt (kycel, ko-
leno),

¢ RDG oddéleni — disponuje moderni digitalizovanou technikou rentgend, ultrasono-
grafie, mamografie, CT a MR. Pracovisté mamografie je zatazeno do sité screeningo-
vych center CR,

e Oddéleni klinické biochemie — pracuje nepretrzit¢ a zabyva se vySetienim krve,

moce, stolice, mozkomisniho moku a jiného biochemického materialu.

Ambulantni sluzby zajist'uji odborné ambulance:
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e Odborné interni ambulance — se skladaji z ambulance piijmové, interni, kardiolo-
gické, gastroenterologické, nutri¢ni, ECHO, funk¢ni diagnostiky, diabetologické, en-
dokrinologické a osteologické. Poskytuji Siroké spektrum zdravotnich sluzeb v jiz
zminénych oblastech veetné vysetfeni kostni denzitometrie a také infuzni terapie.
Mezi dalsi sluzby, které ambulance Karvinské hornické nemocnice a.s. poskytuji,
patii také funk¢ni diagnostika a sportovni medicina, ktera vyuziva vysSetieni jako je
ergometrie, spirometrie, tlakovy holter, EKG holter a test v naklonéné roviné,

¢ Ortopedické ambulance — zajist'uji standardni diagnostiku onemocnéni pohybového
aparatu, konzervativni terapie a dlouhodobé sledovani pacientd. Soucasti ambulantni
péce je protetickd ambulance a pro pacienty z okolnich mést je vytvorfena sit’ ortope-

e Ambulance chirurgie pateie — poskytuji standardni diagnostiku onemocnéni pohy-
bového aparatu, konzervativni terapie a dlouhodobé sledovani pacientli. Soucasti je
i protetické oSetfeni a také skoliotickd poradna, kde jsou sledovany a l1é¢eny déti

se skolidzou z celého Moravskoslezského kraje,

e Neurologické ambulance — zajist'uji ambulantni pé¢i ve 3 ambulancich a dale také
v elektroencefalografické (EEG), elektromyografické (EMG) a neurosonologické la-
boratofi,

e Logopedicka ambulance — poskytuje akutni i naslednou logopedickou péci klientim
vSech v€kovych kategoriich,

e Mamologicka poradna — zajiSt'uje péci o pacientky s onemocnénim prsu, pti¢emz
uzce spolupracuje s mamografickym pracovistem RDG oddéleni,

¢ Rehabilita¢ni ambulance — poskytuji rehabilitacni sluzby, jako je skupinové cviceni
pod dohledem fyzioterapeuta, elektrolécba, vodolécba, kinezotajping, akupunktura
a dalsi,

e (Oddéleni pracovniho lékarstvi - je soucasti Centra pracovni mediciny, které zajis-
tuje vngjsi vztahy se smluvnimi partnery (zaméstnavateli, s dalSimi spolupracujicimi

odbornymi pracovis§ti mimo nemocnici a pravni sluzby).

V nemocnici piisobi i fada soukromych ambulantnich 1ékafi a pracovist’ — klinicky psy-
cholog, ORL ambulance, dermatovenerologie, prakticti 1ékati, cévni chirurgie, onkologie,
psychiatricka ambulance, gynekologie, stomatologie, kozni ambulance, o¢ni ambulance
a oftalmologie, chirurgické ambulance a o¢ni optika (Karvinskd hornicka nemocnice a.s.,

©2020).
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7  ANALYZA VNEJSIHO PROSTREDI

7.1 Analyza vnéjSiho makroprostiedi

Makroprostiedi obklopuje nemocnici v $ir§im pojeti, a proto jej dokdze ovlivnit jen zcela
vyjimecné. Pro analyzu makroprostfedi bude pouzita metoda PEST analyzy. Tato analyza

se vyuziva pro analyzu faktort politickych, ekonomickych, socidlnich a také technologic-

kych.

7.1.1 Politicko-pravni faktory

Vedeni nemocnice musi fidit ¢innosti nemocnice podle platnych zakonil a vyhlaSek a sledo-
vat veSkeré zmény v pravnich oblastech, které by se mohly tykat jejiho fungovani. V cele
pravni struktury Ceské republiky je Ustava CR a Listina zdkladnich prav a svobod, které
se dotykaji vSech oblasti véetn¢ zdravotnictvi. Pravni strukturu zdravotnictvi a zajistovani
zdravotnich sluzeb mé na starosti orgdn statni spravy v oblasti zdravotnictvi, kterym je Mi-
nisterstvo zdravotnictvi. Zakonil, zabyvajicich se provozovdnim zdravotnickych zafizeni
a poskytovanim zdravotnich sluzeb, je celd fada. Mezi stézejni zdkony Ize uvést napt. Zakon
¢. 372/2011 Sb. o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani. Z hlediska
financovani zdravotni péce pak napiiklad Zakon ¢. 48/1997 Sb. o vefejném zdravotnim
pojisténi a 0 zméné a doplnéni nékterych souvisejicich zakonii. Vedeni nemocnice musi
sledovat vSechny aktualni vyhlasky a nafizeni, musi operativné reagovat na zmeény a fidit

chod nemocnice v souladu se viemi pravnimi ustanovenimi (MZCR, ©2010a).

Soucasnym ministrem zdravotnictvi je od 13. 12. 2017 jmenovan prezidentem Mgr. et Mgr.
Adam Vojtéch, MHA za vladnouci politické hnuti ANO. Mezi zmény, které vstoupily
v platnost v leto$nim roce a tykaji se provozovanim nemocnicni péce, patii Novela o 1éCi-
vech. Tato zména zahrnuje zavedeni sdilen¢ho 1ékového zaznamu pacienta a povinnost di-
gitalizace listinnych receptt. Uhradova vyhlaska pro rok 2020 poéita s nartistem thrad
ve vSech segmentech zdravotni péce a planuje se rozdélit 35 miliard korun navic. U akutni
luzkové péce se zavadi bonifikace za piijaté pacienty od zdravotnické zachranné sluzby.
S poskytovateli mimolizkovych ambulantnich specializovanych sluzeb byla uzaviena do-
hoda, ktera zavedla navySeni Uhrad pfi splnéni tzv. kvalitativnich kritérii (zajiSténi dostup-
nosti, ptijem novych pacientii do péce a dalsi). V segmentu fyzioterapie se zavadi bonifikace

za 1écbu o naroc¢né pacienty (napt. po CMP) a také se pii thradach zohlediiuji kvalitativni
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ukazatele. U radiodiagnostickych a laboratornich sluzeb doslo k dohod¢, kterd ma zajistit

podporu dostupnosti poskytovatelt (MZCR, ©2010b).

Nedavné zmény znamenaji pro chod nemocnice vice ptilezitosti v podobé moznosti dosah-
nuti vysSich thrad za zdravotnickou péci nez hrozby spojené se zvySenim naklada na péci.
Jedinou hrozbou ze zvysenych nakladi by mohlo byt zavedeni eReceptu, které od poskyto-
vatelll vyzaduje potizeni nutného technického vybaveni, ale nemocnice eRecepty vyuziva

jiz delsi dobu, takze to v jejim ptipad€ nezplsobilo zadnou finan¢ni zatéz.
7.1.2 Ekonomické faktory

Zdravotnictvi se obecn¢ dlouhodobé potyka s nedostatkem financi. Je to velice dynamicky
obor, objevuji se stdle nové metody 1écby a pfistrojového vybaveni, které¢ pfinasi mnoho
novych zpusobil 1é¢by. Tento trend sebou nese 1 velkou finanéni naro¢nost, at’ uz na vyzkum,
tak 1 pfi samotném uplatiiovani. Na zdklad€ novych metod 1é¢by, s vyuZzitim moderniho pfi-
strojového vybaveni se prodlouZila u obyvatel CR vékova hranice doZiti, coz sebou pFinasi
delsi ucast v lécebném procesu. Ekonomické ukazatele, které mohou ovliviiovat provoz
zdravotnické organizace a zdravotnictvi obecné, se nazyvaji makroekonomické veliCiny
a patii zde napt. hruby domaci produkt, mira inflace, mira nezaméstnanosti, vyvoj mezd

a v neposledni Fadé vySe irokovych sazeb.

e HDP — v roce 2019 HDP vzrostl meziro¢né o 2,5 % a c¢tvrtletné o 0,3 %. K tomuto
pozitivnimu vyvoji prispéla domaci 1 zahranicni poptavka, a tento vyvoj se promital

ve vét§ing odvétvi tuzemské ekonomiky. (CSU, 2019).
Podil HDP CR, ktery je uréen na financovéani zdravotnictvi, v ramci EU je dlouho-
dobé prumérny. V roce 2017 €inil tento podil 7,2 % a v roce 2018 mirn€ vzrostl
na 7,5 %. CR se viak li§i oproti jinym zemim EU v tom, Ze ma vysoky pramér
financovani zdravotnictvi z vetejnych zdroji (82 %) a soukromé vydaje Cini jen
18 %. Jedna se hlavné o spoluucast u 1€kd, zdravotnickych prostiedka, lazenské 1éce,
ptimé platby za volné prodejna 1é¢iva apod. Cesko se z hlediska spolufinancovani
zdravotnictvi ze soukromych zdroji dlouhodobé& nachézi pod primérem EU, jak uka-

zuje nasledujici obrazek.
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B Stit a povinné pojisténi Dobrovolné pojisténi a piimé platby ® Podil na HDP
EUR PPP na obyvatele % HDP
5 000 12,5
e
4000 @ e e 5 10,0
®
L ]
L] PO ®

w

L ] [ ]
3 000 ps T L L A
[ ]
[ ] ® g9 0 ®
[ ]
2 000 —- & 50
- I | I I I I I I I I )
0 I I I 00
‘\ & G ° ST 5% xS O Y] O A0 N0

o (5] O o &od S 0 O $ o & o © O O O
‘x h \ \- o o o o ‘ - & o ¢ o > 5 Al . .
" S’ & S 361 \1‘(&"0‘\’@ oF \d \‘Sb Q‘@ & Y wF « @f-\ (S & A= " \éb 3 @Qﬁ QQ\H 5?’@ <\§1 3 \‘\J’“ é@
e T-\ ¢ o 3¢ WY 3 & ¥ HoE
w\ 35° aﬁ R o &® & & ¥ o V¥ S

Obrazek 11. Podil HDP na zdravotnictvi za rok 2017 (Zdroj OECD, 2019, s. 10)

Nejvice vydajii smétuje do ambulantni péce - pfiblizné€ jedna tietina, coZ je vice nez
pramér EU. Vydaje na lazkovou péci predstavovaly ctvrtinu vydajt, coz je pod pri-
mérem EU. Na 1é¢iva 20 % (OECD, 2019, s. 10).

e Inflace - CSU (2020a) udava, ze primérna roéni mira inflace za rok 2019 ¢&inila
2,8% a v poslednim obdobi ma vzristajici tendenci. ZvySujici se mira inflace zbozi
a sluzeb pro provoz nemocnice znamena vyssi pofizovaci naklady materialu, zdra-
votnickych prostfedkii a dalSich nezbytnych prostredkii.

e Nezaméstnanost — obecna mira nezaméstnanosti se podle CSU (2020b) pohybuje
na urovni 2,2 %, tzn. je velmi nizkd. Aktudlné je tedy na trhu prace vice volnych
pracovnich mist nez lidi hledajici zaméstnani. Ve zdravotnictvi je tento trend mno-
hem vyznamné&j$i, podstav zaznamenava v podstaté veskery zdravotnicky personal
od lékait, sester aZ po pomocny zdravotnicky persondl. Pro provozovatele nemoc-
nice to znamena problém s obsazovanim volnych pozic. Musi zvazit moznosti, jakym
zpusobem a kde nové pracovniky vyhledavat, a hlavni diraz musi klast predevSim
na udrZeni si kvalitniho personalu.

Moravskoslezsky kraj k 31. 12. 2019, v porovnani s ostatnimi kraji ma urovein neza-
meéstnanosti nejvyssi a dosahl hodnoty 4,4 %. V ramci kraje pak nejvyssi nezameést-
nanost ma pravé meésto Karvina 6,71 %. V Karviné na 1 pracovni misto ptipada
5,5 uchazedi o zaméstnani, coZ je nevyssi pocet v celém kraji. (CSU, 2020b) I kdyz
by toto mohlo vypovidat, ze je tedy ze stran zamé&stnavateld z ¢eho vybirat, pravda
byva opacna. Karvinsko je charakteristické diilni ¢innosti a v dne$ni dobé dochazi

praveé k uzavirani dilnich provozl a tim narGstu nezaméstnanych. Avsak uvolnéné
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profese nemaji ve zdravotnictvi prakticky zadné uplatnéni. Proto neznamena tento
nartst volnych pracovnikll pro zdravotnictvi Zadny potencial a zdravotnika ziistava
stale nedostatek. Karvinskd hornicka nemocnice a.s. ma aktudlné volnych nékolik
pracovnich mist, jak pro l€kate, sestry, nutri¢niho terapeuta tak i pro nezdravotnické
pozice.

Podle OECD (2019, s. 11) se Cesko vyznacuje relativng hustou siti 1ékat (3,7 1ékate
na 100 tisic obyvatel) a niz§im poctem zdravotnich sester (8,1 sestry na 100 tisic
obyvatel). Pocet 1ékati se postupné zvysuje, zejména v 1izkové oblasti, bohuzel 1¢-
katti v ambulantni sféfe spiSe ubyva. Zdravotni pojistovny zodpovidaji za sit s do-
state¢nou kapacitou zdravotni péce v jednotlivych regionech, ale nastroje pro obsa-
zeni volnych pozic v oblastech s nedostate¢nou nabidkou jsou vSak omezené. Sit’
nemocnic je v Ceské Republice velmi hustd a ma jeden z nejvyssich poéta ltizek
na obyvatele (6,6 na obyvatele v roce 2017). Na obrazku €. 12 je vidét srovnani krajt
CR s hustotou 1ékatské sité, kdy nejvice 1ékait je v Praze a poté v kraji Jihomorav-
ském a Olomouckém, nejméné pak v kraji Stfedoceském, Usteckém, Zlinském

a v kraji Vyso€ina (OECD, 2019, s. 18).

Hustota lékafd na

1000 obyvatel

= <35

Liberecky
33 35-45

Ustecky >a5
32

Kralovéhradecky
38

Praha,

Karlovarsky
38 58 8

Pardubicky Moravskoslezsky
34 36

Stiedocesky
29

Plzefisky Olomoucky
39 41
Vysodina
32

Zlinsky
Jihogesky e
35

Jihomoravsky
44

Obrazek 12. Krajské srovnani podle hustoty lékaru (Zdroj OECD, 2019, s. 18)

Mzdy — navySovani mzdovych prosttedkil ve zdravotnictvi se déje aktualné od 1. 1.
2020 v souvislosti se schvalenou uhradovou vyhlaskou pro rok 2020. V té minister-
stvo slibuje pierozdeleni 35 miliard K¢ navic pro zdravotni péci. Ve verejné sféte
to znamena navysSeni tabulkovych plati o 1500 K¢ a dotyka se hlavné nemocnic

(MZCR, 2019c¢). V soukromém zdravotnickém zafizeni na tyto legislativni zmény
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musi také reagovat, aby nedochéazelo k odlivu zejména odbornych pracovniki,

a proto se platy od nového roku zvysily také v Karvinské hornické nemocnic a.s.

Mensi podil HDP na zdravotnictvi znamend mensi objem financi na zdravotni péci a tim
1 mensi vyvoj a moznosti ve vSech oblastech zdravotnictvi véetné provozu nemocni¢niho
zdravotnického zafizeni. S tim se poji také ruseni nekterych nemocnic a slu¢ovani zdravotni
péce do specializovanych center. ZruSeni nemocnice v sousednim mésté Orlové piinadsi Kar-
vinské hornické nemocnici a.s. ptilezitosti, at’ uz ze strany chybéjiciho personalu, tak moz-
nost pfildkani novych klientd. Pro nemocnici piedstavuje zvySujici se inflace hrozby v po-
dobé¢ nartstu vydaji na zdravotnicky material a prostiedky nutné k fungovani provozu. Rov-
néz zvysujici se mzdy ve vefejném sektoru zdravotnictvi predstavuji pro soukromé zdravot-
nické zatizeni ekonomickou hrozbu. Musi na tyto zmény reagovat, aby nedochazelo k odlivu
pracovniki, a mzdy musi navySovat také. Vyssi hladina nezamé&stnanosti predstavuje naopak

pro nemocnici piilezitosti ve vyhledavani nového persondlu.

7.1.3 Socialni faktory

Tyto faktory tvofi socialni a demograficky vyvoj populace a jeji Zivotni styl. Ze statistik
CSU vyplyva, ze z dostupnych tdaji za rok 2016, 2017 a 2018 podet obyvatelstva stoupa.
V roce 2016 byl celkovy pocet 10 578 820 a na konci roku 2018 pocet vzrostl na 10 649 800.
K 31. 12. 2018 vékova skupina nad 65 let zaujima z celkového poctu 20 % obyvatelstva,
pricemz naopak nove narozenych a déti do 15 let je pouze 16 %. Nejvyssi pocet obyvatel
pak obsahuje skupina ve véku 15-64 let, kterd je vékové natolik Sirokd, Ze se do ni fadi
64 % obyvatelstva. Nasledujici tabulka ukazuje celkovy pocet osob v CR a jejich vékové

ey

rozlozeni, jaké je vékové rozpolozeni obyvatelstva zijici v Moravskoslezském kraji a kon-

krétné v mésté¢ Karvina. Z tabulky vypliva, ze v Karviné je nejvyssi primérny veék obc¢anl,

ato 43,3 let.

Tabulka 2. Stav populace podle vékového sloZeni k 31. 12. 2018
(Vlastni zpracovani dle CSU, 2020c)

¢R 10649800 1693060 6870123 2086617 42,3
kMr:jra"Sk“'eZSky 1203 299 183 324 783 759 236 216 42,7

Karvina 248 887 35 642 162 669 49 576 43,3
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Zvysujici se pocet obyvatelstva v ekonomicky neaktivni skupin€ 65 a vice let vede k tomu,
ze roste 1 pocet pacientl, jejichz zdravotni stav vyzaduje hospitalizaci. To mize pfinaset jak
prilezitosti pro poskytovani zdravotnickych sluzeb, at’ uz v oblasti socialnich lazek a lizek
nasledné péce, tak i1 v oblasti akutni a standardni lizkové péce nemocnicni. Pfinasi to sebou

také hrozby v podobé¢ nedostatecnych objemt financi z vefejnych zdroj.

Zivotni styl obéant udvéa mj. Zivotni prostiedi, ve kterém Ziji. Evropské agentura pro Zivotni
prostiedi v roce 2016 vydala zpravu, ve které pise, ze Cesko patii k zemim s nejhor$im
zne€iSténym ovzduSim a Ostravsko patii mezi evropské extrémy. Vzduch na Ostravsku je
zneCistén zejména jemnym prachem a rakovinotvornym BaP (Benzo-a-pyren). Vdechovani

prachu zptsobuje Castéjsi vyskyt zanétlivych onemocnéni plic, vede ke zvysenému poctu

hospitalizaci az k vyssi amrtnosti (CPZPZ, 2016).

Podle aktudlni tiskové zpravy Ministerstva Zivotniho prostfedi (2019) ovliviiuji kvalitu
ovzdusi domaci i zahrani¢ni zdroje. Vysledky nejnovéjsi analyzy pficin znecisténi ovzdusi
v CR, kterou ptipravil Cesky hydrometeorologicky ustav, ukazuji, ze domaci zdroje znegis-
téni predstavuji lokalni vytapéni domacnosti, silni¢ni doprava a v nékterych oblastech pri-
myslové zdroje. Priimyslové zne€isténi BaP se ukédzalo vyznamné v oblasti koksoven v aglo-
meraci Ostrava/Karvind/Frydek - Mistek a Zad4 si nasledné zkouméni podrobné&jSich dat
a pricin. U fungitivnich emisi se ukéazalo, Ze vyznamnym zdrojem znecisténi jsou provozy
pii vyrobé¢ zeleza, oceli a koksu, které se opét nachazeji v aglomeraci Ostrava/Karvind/Fry-
dek — Mistek a také slévarny, které se vyskytuji po celé CR. Co se tyée doméacnosti, snazi
se Cesko snizit tyto zdroje zneciiténi poskytnutim tzv. kotlikovych dotaci, kterymi jiz
od roku 2015 vyrazné¢ motivuji obany k vyméné starych a neefektivnich zdroji tepla
za noveé. Mezi dalSi motivaéni nastroje pro zlepSeni Zivotniho prostiedi patii 1 dotacni pro-
gramy

pro vystavbu a rekonstrukce doml Zelend usporam a dal$i. Pfi vyhlaSeni smogové situace
a stavu regulace, kterou vyhlasuje Cesky hydrometeorologicky tstav, se ukladaji zvlastni
podminky pro provoz primyslovych podnikii (podle zdkona o ochrané ovzdusi) a obvykle
se jedné o utlum vyroby. Tyto celkové doméci zdroje znecisténi tvoii vSak jen 50 % z cel-
kového mnozstvi, druhou ¢ast tvofi sekundarni aerosoly ze zahrani¢nich zdrojii znecisténi
ovzdu§i. MZP v téchto oblastech dlouhodobé spolupracuje s okolnimi staty. Klicova
pro oblast Karvinska je spoluprace s Polskem, které patii k nejvétSim zneciStovatelim

v Evropé a lze predpokladat jeho silny vliv na kvalitu ovzdusi v CR.
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A4

Na nasledujicim obrazku je patrné, Ze nejvyssi koncentrace BaP ve sledovaném v roce a je

pravé v Moravskoslezském kraji.
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Obrazek 13. Pole rocni prizmérné koncentrace BaP v roce 2017 (MZP, Zprdva o kvalité ovzdusi

zarok 2017, s. 31)

Z dat CHMU (©2020) je ziejmé, ze doslo v roce 2019 k vyznamnému piekroéeni imisnich
limitti, na méficich stanicich patiici CHMU (v $esti méstech, z toho 5 z Moravskoslezského
kraje). Prvni misto obsadily Véinovice (okres Karvind), kdy doslo k piekroceni limitu v 74
pripadech, nasleduje Ostrava (47 ptekroceni), Rychvald (40 prekroceni) a Karvina (36 pie-
kroceni). M¢fici stanice jinych poskytovateli udavaji prekroceni hodnot ve 4 méstech,
na prvnim misté Brno —Zvonatka (64 piekroceni), Ostrava — Radvanice (57 ptekroceni),
Hranice (46 prekroceni).

Zhorsené zivotni prostfedi miize na jednu stranu pro nemocnici pfinaset ptilezitosti z hle-
diska nartstajiciho poctu pacientl s dychacimi chorobami, na druhou stranu to sebou piinasi
hrozbu odlivu mladych lidi do oblasti s pfiznivéjSim Zivotnim prostiedim, z ¢ehoZ vyplyne

pfipadny nedostatek novych zdravotnickych pracovniki a 1ékatt.

7.1.4 Technologické faktory

Technologicky pokrok dnesni doby se promité i do zdravotnictvi. Stale se vyvijejici ptistro-

jové technika a moznosti 1é¢by sebou piinédseji i stoupajici financni zateéz. Karvinska hor-
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nickd nemocnice a.s. poskytuje vysoce specializovanou lécbu a tudiz musi disponovat kva-
litni zdravotnickou technikou. Vedeni nemocnice tyto faktory sleduje a reaguje v ndvaznosti
na efektivitu vyuziti stavajicich zatizeni, v€etn¢ ndkupu technologii novych. Jedna se napf.
nedavné potfizeni pfistroje na denzitometrii a nabizeni s tim spojenych sluzeb. V minulém
roce nemocnice zakoupila také nové CT a letos je v planu vyména MR zatizeni. Z hlediska
konkurenceschopnosti technologické faktory Ize vnimat jako pfilezitost, ale z hlediska na-

kladt, jde o hrozbu.

7.2 Analyza mezoprostiedi

K analyze vnéj$iho mikroprostiedi neboli mezoprostiedi 1ze vyuzit Porterovy analyzy péti
konkurenénich sil. Vyhodnocuje se zde pét faktort ovliviiyjicich podnikani v konkurenénim

prostiedi.

7.2.1 Riziko vstupu potencionalnich konkurenti

Riziko potencionalnich konkurentti pfi vstupu na trh neni vysoky. Ztizeni nového zdravot-
nického zatizeni nese s sebou velkou ekonomickou bariéru. Vybudovani prostor, ndkup tech-
niky a nalezeni potiebného mnoZstvi personalu je v dneSni dobé velmi obtizné. Vysoké fi-
nan¢ni naklady sebou nese i nasledny provoz, ndkup a servis pfistrojové techniky, vzdela-
vani zaméstnancu a dal$i. Nové nemocnice vznikaji velmi ziidka a spiSe dochézi k regulaci
stavajicich zafizeni, hlavné ve vefejném vlastnictvi. Historicky byla v kazdém vétSim mésté
nemocnice, ale v dne$ni dobé¢ je spiSe trend soustfed’ovat specializovanou péci do velkych

nemocnic a ty malé seskupovat ¢i rusit bez nahrady.

V okoli Karvinské hornické nemocnice a.s. neni v dnesni dob¢ o¢ekavan vstup na trh nového
zdravotnického zafizeni. V budoucnu by vSak mohlo dojit k hrozb¢ vzniku mensich konku-
ren¢nich provozi, napt. vybudovani konkuren¢niho MR pracovisté, nového screeningového

mamografického centra a dalSich.

Tabulka 3. Hrozba vstupu novych konkurentii na trh (vlastni zpracovani)

Pozadavky na kapital pti vstupu do odvétvi 10
Potfeba vybudovani dodavatelskych vztahl a smluv s pojistovnami
Vybudovani klientely nutné pro provoz

Specializace - poskytovani charakteristickych zdravotnich sluzeb

Personalni zajisténi

N 00 U0 ©

Politicko - pravni faktory
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7.2.2 Stavajici konkurence

Zdravotnicka zafizeni typu nemocnic se primarn¢ nezakladaji pro prostiedi konkurenéniho
boje. Ve vétsin¢€ piipadii se nemocnice specializuji na urcité oblasti a vzajemné se dopliuji.
Existuji vSak oblasti, které¢ se mohou piekryvat a zde mize byt prostor pro marketingové
fizeni a komunikaci, a k pfildkani a udrzeni si vétSiho poctu klient. Protoze i sebelepsi
rekonstrukce nemocnice, dané prostiedi ani technickd vybavenost nemusi ptinaSet pozado-

vany pocet klientli pro zajisténi ziskového provozu, ptipadné dalsi rozvoj tohoto zafizeni.

Konkurenéni prostiedi 1ze pro Karvinskou hornickou nemocnici a.s. vymezit jak na lokalni,
tak regionalni tirovni. Nejbliz§im konkurentem je Nemocnice s poliklinikou Karvina - Réj,
ktera se nachazi ve stejném mésté. Tato nemocnice nabizi hlavné odlisné zdravotni sluzby,
ale najdeme zde také oblasti se stejnou zdravotni péci, jako je poskytovana v Karvinské
hornické nemocnici a.s. K Nemocnici s poliklinikou Karvina — R4j patii i odlouc¢ené praco-
visté s lizkovymi i ambulantnimi pracovisti v sousedim mésté Orlové, kde vsak v dnesni
dob¢ dochazi z organizacnich a politickych rozhodnuti k ruseni lizkovych oddéleni a snizo-
vani mnozstvi nabizené zdravotni péce. To sebou piinasi ptilezitosti pro Karvinskou hornic-
kou nemocnici a.s. v oblasti chybéjiciho personélu, tak moznosti osloveni nové klientely

ze sousedniho mésta.

Tabulka 4 ukazuje porovnani nabizenych zdravotnickych sluzeb v Karvinské hornické ne-

mocnici a.s. a v Nemocnici s poliklinikou Karvina - R4j.

Tabulka 4. Porovnani nabizenych zdravotnich sluzeb v Karvinské hornické nemocnici a.s. a v Ne-

mocnici s poliklinikou Karvind — Rdj (viastni zpracovani)

luzkova péce

Specificka zdravotni péce

Interni oddéleni —
pocet luzek
Vyhody interniho oddéleni

Ortopedické oddéleni - po-
Cet ltzek

ARO,

pohotovostni sluzba,

chirurgie - traumatologie,
gynekologicko-porodnické odd.,
détské odd.,

ocni odd., LDN

26 +5JIP

koronarni jednotka, napojeni na
dializa¢ni centrum

21

oddéleni nemoci patefre,
rehabilitacni oddéleni,
neurologické oddéleni

32 + 9 MEZ JIP

vétsi pocet lGZzek, moderni zre-
konstruované prostory

29
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Ortopedické oddéleni — vy-
hody

Specificka zdravotni péce

planovana i akutni
traumatologie

Ambulantni péce

ambulance alergologicka,
détské poradny,
gynekologicka,
hematologicka,
chirurgicka,

ocni,

navaznost na rehabilitacni od-
déleni, rehabilitace v nemoc-
nici

neurosonologie,
mamologicka ambulance, am-
bulance chirurgie patere
ambulantni rehabilitace
oddéleni pracovni lékarstvi
oddéleni chorob z povolani

ORL,

plicni,

rehabilitacni,

zdravotné socidlni sluzba
hemodializac¢ni,
nefrologicka poradna,
revmatologicka

Interni ambulance denzitometrie

3 ambulance, navaznost na ik-
tové centrum, neurosonologie

Neurologické ambulance pouze 1 ambulance

RDG RTG i pro pohotovost chirurgii MR, skiaskopie, mamograficky

screening

Z uvedené¢ tabulky 4. vyplyva, ze Karvinska hornicka nemocnice a.s. sice nabizi mensi roz-
sah zdravotni péce, ale specializuje se na urcité oblasti. V té€chto oblastech nabizi Spickovou
péci, zejména ze strany pristrojového vybaveni (MR, neurosonologie, moderni rehabilita¢ni
piistroje), vétsiho poctu liZzek na internim 1 ortopedickém odd€leni, vétSsiho poctu neurolo-
gickych ambulanci a ndvaznost zdravotni péce u ortopedického a neurologického oddéleni
k rehabilitacnimu oddéleni a k ambulantnim rehabilitacim. Nelze také opomenout jediné
screeningové mamografické pracovisté a pracovisté magnetické rezonance v okrese. Paci-
enti, ktefi vyzaduji zdravotni péci v oblastech, které nemocnice nenabizi, jsou odkazovani
jak

do sousedni Nemocnice s poliklinikou Karvind — R4j, tak do dalSich mést - Havifov, Ttinec,

Bohumin, Ostrava.

Mezi dalsi konkurenty 1ze zahrnout i nemocnice v sousednich méstech, coZ je Nemocnice
s poliklinikou Havifov a Bohuminska méstskd nemocnice. V dojezdové vzdalenosti 30. mi-
nut od Karviné jsou také nemocnice v Ostravé, které mohou konkurovat hlavné v ambulantni
oblasti, kdy si pacienti radéji zajedou za doporuc¢ovanym lékarem (Vitkovicka nemocnice,

Méstska nemocnice Ostrava a Fakultni nemocnice s poliklinikou Ostrava).
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v s

Nasledujici tabulka 5. ukazuje porovnani nejblizsich konkurujicich nemocnic v jednotlivych
zvolenych parametrech. Je vidét, ze Karvinska hornickd nemocnice a.s. pievysuje své kon-
kurenty v oblastech image, specializaci 1¢kaili, technologického prostfedi i celkového
vzhledu nemocnice. V jediné oblasti mirné zaostava za konkurenci, a to v ordina¢ni dobé
a pohotovosti. Vyznamnost této konkurencni sily je tedy stfedni. Vaha kritéria je vypocitana
z analyzy hodnoceni jednotlivych kritérii péti oslovenych potenciondlnich pacientti z mésta

Orlové, kde dochézi k ruSeni tamni nemocnice, které kritérium je pro n€ nejvyznamné;jsi

a které nejméné.

Tabulka 5. Porovnani Karvinské hornické nemocnice a.s. s nejblizsimi nemocnicemi

(vlastni zpracovani)

Porovnani Vaha KHN a.s. NsP NsP NsP
kritéria Karvind - Raj = Havifov Bohumin

Image 10 9 7 6 7
Odbornost Iékar 35 7 7 6
Technologické prostiedi 25 9 8 7 7
Vzhled nemocnice 10 9 6 6 6
Ordinacni hodiny 20 7 9 10 9
(.Zel'kove hodno.cenl jednot- 100 43 37 36 35
livych nemocnic

Poradi 1. 2. 3. 4,

Tabulka 6. Konkurencni rivalita v odvétvi (viastni zpracovani)

vvs

Pocet nejblizsich konkurentu a jejich
schopnost konkurence

Rust odvétvi

Diferenciace konkurenti

Sitka konkurence

Diferenciace poskytovanych sluzeb

~ 00 0 0 b

7.2.3 Dodavatelé

Mezi dodavatele 1ze zahrnout vSechny spolecnosti a firmy, které prodejem svych produktii

umoziuji provoz nemocnice. Patii zde:

e dodavatelé zdravotnické techniky vcetné servisu,

e dodavatelé 1é¢iv a zdravotnického materialu,
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e dodavatelé nezdravotnickych prostredkd,

e dodavatelé energii.

Karvinska hornickd nemocnice a.s. udrzuje dlouholetou spolupraci se svymi dodavateli
a pomoci vyhodnych smluv mé zaruceny ptiznivé ceny i z dlouhodobého hlediska. Pii vy-
béru dodavatelit neklade nemocnice diiraz pouze na cenu, ale posuzuje ndzory odborného
personalu, kterého se nakup tyka. Nemocnice dadva ptednost dlouhodobym a ovéfenym vzta-
hiim s dodavateli, kdy pfikladem mulze byt firma SIEMENS Healthinners, s.r.o., ktera ne-

mocnici dodava pristrojovou techniku pro RDG oddéleni véetné servisu, a to jiz fadu let.

Nasledujici tabulka 7. ukazuje, Ze pro nemocnici je velmi vyznamny dodavatel pradla.
V tomto segmentu neni vysoka konkurence, a proto neni snadné najit jiného takového doda-
vatele s vyhodnéj$imi podminkami. Vyznamni jsou také dodavatel¢ zdravotnickych pro-
stiedki, 1€kt a zdravotnické techniky. V téchto odvétvich existuje sice vice dodavatell na-
bizejicich stejné, nebo srovnatelné komodity, ale v piipadé¢ krize, ¢i nenadalého vypadku,
a ostatniho materidlu, kde existuje vysoka konkurence, a u téchto komodit lze tispé$né jednat

o cené.

Tabulka 7. Porovnani vyznamnych dodavatelii (viastni zpracovani)

Dodavatelé zdravotnickych prostfedku a

l6kd > 3 8
Dodav.a!tele kancelarského a ostatniho 10 10 3
materialu

Dodavatelé zdravotnické techniky 5 4 8
Dodavatelé energii 4 1 7
Dodavatel zboZi do stravovaciho provozu 7 6 5
Dodavatel pradla 2 1 9

Tabulka 8. Vyjednavaci sila dodavatelii (vlastni zpracovani)

Pocet a koncentrace dodavateli 7
Existence konkurencnich vyrobka 5
Riziko vstupu dodavatelli do prostredi 4
Ndklady na pfechod k jinému dodavateli | 3
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7.2.4 Odbératelé

Odbeérateli se rozumi klienti, neboli pacienti, ktefi vyhledavaji zdravotnickou péci. Muize jit
o klienty poslané z odbornych ambulanci nebo o pacienty, ktefi si toto zatizeni sami vybrali,
napt. dle doporuceni znamych, z reklamy, z hlediska dostupné vzdalenosti zdravotnického
zatizeni apod. Pro nemocnici je spokojenost klientd vZzdy na prvnim misté, a proto se snazi
tento faktor nepodcenovat a cili na své snahy udélat dobry dojem u pacientti (at’ uz nabizenim
vysoko specializované péce, tak celkové ptivétivym prostfedim, a to jak vnéjSim, tak
vnitiim).

Zpétnou vazbu nemocnice zjist'uje pomoci dotaznikovych Setteni, kdy je zapojena do celo-
statniho hodnoceni nemocnic spole¢nosti HCI. Tato instituce tvofi projekt kazdoro¢niho ce-
lostatniho porovnavani nemocnic podle rozhodujicich faktord. Projekt se skladéa ze 4. casti
— bezpecnost a spokojenost pacientl nemocnic CR, bezpe&nost a spokojenost zaméstnancii

nemocnic CR, finanéni zdravi nemocnic CR a efektivita procest nemocnic (HCI, © 2013).

Nasledujici tabulka 9. ukazuje, ze Karvinska hornicka nemocnice a.s. se kazdoro¢n¢ umis-
tuje na prvnich pfickach tohoto projektu porovnavani nemocnic at’ uz na celorepublikové

urovni, tak na urovni kraje.

Tabulka 9. Umisténi Karvinské hornické nemocnice v projektu Nemocnice CR
(vlastni zpracovani dle Karvinskd hornickd nemocnice a.s., ©2020)

Nejlepsi nemocnice v CR -

o , .. 1. misto 1. misto 1. misto
hospitalizovani pacienti
Nejlepsi nemocni kraji
e eP.SI .e oc ’ICE\.I a.jl 1. misto 1. misto 1. misto
- hospitalizovani pacienti
Absolutni vitéz - 2. misto 4. misto

V roce 2019 se Karvinska hornicka nemocnice a.s. umistila na 2. misté v kategorii Nejlepsi
nemocnice CR — hospitalizovani pacienti v otazce Divéry pacientii ve zvolené nemocnici
ana 2. misté v otdzce Organizace a rychlost pfijeti pacienta do nemocnice, 1. misto obsadila
v otazce Spokojenost s kvalitou stravy z pohledu hospitalizovanych pacientd, 2. - 3. misto
v ZlepSeni stavll pacientd pii pobytu v nemocnic a 2. misto Spokojenost s komunikaci s 1¢-

kafem z pohledu hospitalizovanych pacienti.
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Tabulka 10. Vyjednavaci sila zakaznikii (vlastni zpracovani)

Informovanost zakazniku

Koncentrace zakaznikd

Vyznam poskytovaného produktu pro zakaznika
Naklady a ochota pfejit ke konkurenci

O N

7.2.5 Substitucni produkty a sluzby

Zdravotnické sluzby patii k vysoce specializovanym sluzbam. Zato substitucni vyrobky
nebo sluzby miizeme hledat v podobé ¢inské mediciny, 1éCitelstvi, homeopatie apod. Tyto
metody vSak nejsou celkové doporucovany a pusobi spise, jako doplnék ke klasické zdra-
votni péci. Vyznam téchto substitutl vSak postupné roste, mnoho lidi se snazi odklanét
od klasickych zavedenych metod, pficemz hledaji alternativy a jiné cesty k 1é¢be. Rozvojem
internetu a dostupnosti nejriznéjSich informaci tak pacienty laka zkouSet nové postupy,

a proto by nemocnice nem¢éla tyto alternativy opomijet.

Tabulka 11. Riziko substitucnich vyrobkii (vlastni zpracovani)

Existence a dostupnost substitutt na trhu 4
Naklady na prechod k substitu¢nimu produktu 4
Vyvoj substitutt 5

7.2.6 Zavéreéné zhodnoceni

V zavére¢ném zhodnoceni je shrnuto vyhodnoceni vlivu péti konkurenc¢nich sil Porterovy
analyzy. Nasledujici tabulka ukazuje, Ze nejvyznamnéjsi sila jsou odberatelé neboli pacienti,
proto je tfeba cilit zejména na uspokojovani jejich potieb. Dalsi vyznamnou konkuren¢ni
silou je rivalita stdvajici konkurence, proto je tfeba sledovat chovani a vyvoj svych konku-

rentl a byt vzdy krok napted.

Tabulka 12. Vyhodnoceni Porterovy analyzy péeti konkurencnich sil (vlastni zpracovani)

Nizka stfedni vysoka
Vyjednavaci sila pacientt X
Vyjednavaci sila dodavateli X
Hrozba vstupu novych konkurentt X
Stavajici konkurencni rivalita X

Hrozba substitutt X
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8 ANALYZA MIKROPROSTREDI

Karvinska hornickd nemocnice a.s. je nestatni zdravotnické zafizeni, které se zameétuje
na poskytovani zdravotnické péce, kterou mizeme shrnout do tii oblasti - lizkové, ambu-
lantni a komplementu. Cilem zafizeni je udrzovat a zvySovat spokojenost pacientd, kterou

dosahuje modernizaci v§ech prostor, technického vybaveni apod.

Z oblasti kvality poskytovani zdravotni péce nemocnice v roce 2014 obhéjila jiz po Ctvrté
akreditaci Spojené akreditacni komise. Akreditace je externi hodnoceni kvality ve zdravot-
nictvi, kdy principem je posuzovani procesti v nemocnici ve shod¢€ s akreditacnimi stan-
dardy, které pokryvaji veskeré ¢innosti zdravotnického zatizeni. Cilem je zajisStovani kva-
lity a bezpeci zdravotni péce (SAK, ©2010 — 2020). Akreditace je platna 4 roky, v soucas-

nosti se v§ak nemocnice ptfipravuje na mezinarodni akreditaci JCI.

Koncem cervence 2015 odd¢leni klinické biochemie Karvinské hornické nemocnice a.s.
uspesné zvladlo naro¢né podminky dozorového auditu, ktery byl proveden posuzovateli sa-
mostatného a nezavislého odborného utvaru Narodniho autorizac¢niho stiediska pro klinické
laboratote pti CLS JEP a ziskalo tak jiz potieti ,,Osvédéeni o splnéni podminek Auditu II%.
V roce 2016 Ministerstvo zdravotnictvi prodlouzilo Karvinské hornické nemocnici a.s. plat-
nost akreditace pro obor specializaéniho vzdélavani Rehabilitacni a fyzikalni mediciny.
Od konce cervna do srpna 2016 probihala komplexni rekonstrukce a modernizace centralni
Satny a prilehlého socidlniho zazemi pro nelékaiské zdravotnické pracovniky (Karvinska

hornicka nemocnice a.s., ©2020).

8.1 Financ¢ni situace nemocnice

Finan¢ni situace nemocnice je vypracovana z vykazu zisku a ztrat, ktery je pfilozen v ptiloze

II. a nachézi se ve vyro¢ni zprave za rok 2018.

8.1.1 Struktura nakladi nemocnice za rok 2017 a 2018

Naésledujici tabulka €. 13 ukazuje strukturu nakladii nemocnice za rok 2017 a 2018. Z uve-
denych hodnot vyplyva, Ze nejvyssi poloZkou jsou néklady osobni, které zaujimaji 51 %
z celkovych nakladi a z nich nejvétsi polozkou jsou nédklady na mzdy (74 %). Na druhém
miste jsou pak néklady vykonové 45 % z celkovych nakladi a patii zde naklady na energie,

material, sluzby a na prodej zbozi. V porovnani let 2017 a 2018 celkové nédklady stoupaji,
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a to ve vSech oblastech kromé vykonové spotieby, kde doslo k ubytku, a to diky niz§i spo-

ttebé materialu, energie a sluzeb.

Tabulka 13. Struktura nakladit nemocnice za rok 2017 a 2018
(vlastni zpracovani dle Vykazu zisku a ztrat k 31. 12. 2018)

SPECIFIKACE NAKLADU k 31.12.

(v tis.) 2017 2018
Osobni naklady 247 934 262 658
Mzdové naklady 184 686 195 697
Na‘lflva(vjylna socialni zabezpeceni a zdravotni 61003 64914
pojisteni
Ostatni naklady 2245 2047
Vykonova spotieba 236 234 232 267
Naklady vynaloZené na prodej zboZi 81046 84722
Spotreba materialu a energie 112 551 110 407
Sluzby 42 637 37138
Upravy hodnot v provozni oblasti 11421 12 033
Upravylhodno'.c dlouhodobého nehmotného a 11 420 12 028
hmotného majetku
Upravy hodnot pohledavek 1 5
Ostatni provozni naklady 5811 5950
Zustatkova cena prodaného dlouhodobého 68 0
majetku
Prodany material 150 193
Dané a poplatky 362 161
Jiné provozni néklady 5231 5596
Nakladové uroky a podobné naklady 825 1397
Ostatni finan¢ni naklady 247 253
NAKLADY CELKEM 502 472 514 558

Rok 2017 a nasledné 1 2018 se nesl v duchu realizace ispornych opatfeni a omezovani na-
kladii spolecnosti. Jedinym nakladem, ktery se v roce 2018 mezirocné zvysil, byly mzdy,
jejichz narist €inil 6 %. Jiz v roce 2016 byl dokoncen proces kompletni rekonstrukce ne-
mocnice a v roce 2017 se investi¢ni prostiedky na spravu budov soustiedily pouze na opravy.
V souladu s investi¢nim planem se uskutec¢nily investice do pfistrojového vybaveni v cel-

kové hodnoté 20 mil. K¢, pficemz vyména CT piistroje ¢inila 12 mil. K¢&.

Pro rok 2019 nemocnice pocitd s 5 % nartistem nakladii za energie a 8 % riistem mezd.

Prioritou fizeni bude pokracovani v trendu Uspor nakladd.
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8.1.2 Struktura vynosi nemocnice za rok 2017 a 2018

Nasledujici tabulka ¢. 14 ukazuje strukturu vynosti nemocnice za rok 2017 a 2018. Z uvede-
nych hodnot vyplyva, ze nejvyssi polozku zaujimaji vynosy z trzeb vlastnich vyrobku a slu-
zeb, které zaujimaji 78 % z celkovych vynost, coz predstavuji platby zdravotnich pojistoven

za zdravotni péci.

Tabulka 14. Struktura vynosii nemocnice za rok 2017 a 2018
(vlastni zpracovani dle Vykazu zisku a ztrat k 31. 12. 2018)

SPECIFIKACE VYNOSU k 31.12.

(v tis.) 2017 2018
Trzby z prodeje vlastnich vyrobkt a sluzeb 406 686 414 256
Triby za prodej zboii 95 729 100 177
Ostatni provozni vynosy 16 789 15 909
Trzby z prodaného dlouhodobého majetku 921 1717
Trzby z prodaného materidlu 149 214
Jiné provozni vynosy 15719 13978
Vynosové turoky a podobné vynosy 113 1158
Ostatni financni vynosy 461 104
CELKEM 519 778 531 604

Pro rok 2019 nemocnice pocita s 6,2 % nartstem finanénich prostfedkti od zdravotnich po-
jistoven a s 3 % poklesem piijmi za provadéné pracovné - 1ékarské sluzby. Vedle vyrovna-
ného hospodaiského vysledku se jevi, jako nejdilezitéjsi ukol udrzeni soucasného stavu per-

sonalu.

8.1.3 Vysledek hospodareni

Vysledky hospodateni let 2017 a 2018 ukazuje nasledujici tabulka. Z uvedenych hodnot vy-
plyva, ze nemocnice hospodafi s kladnym vysledkem. Nésledujici graf srovnava rok 2015,

2016, 2017 a 2018 z hlediska celkovych vysledkti hospodatfeni nemocnice.
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Tabulka 15. Specifikace vysledkii hospodareni za rok 2017 a 2018
(vlastni zpracovani dle Vykazu zisku a ztrat k 31. 12. 2018)

HOSPODARENI k 31, 12. (v ts)
Provozni vysledek hospodareni 17 804 17 434
Financni vysledek hospodareni -498 -388
Vysledek hospodareni pfed zdanénim 17 306 17 046
Vysledek hospodareni po zdanéni 14 316 14 229

V porovnani let 2015 — 2018 lze z nésledujiciho obrazku vy¢ist, ze nemocnice hospodatila
vzdy s kladnym hospodaiskym vysledkem, tzn. ziskem. Rok 2016 byl ovlivnén prodejem

podilu v Hornické poliklinice s.r.o.

Vyvoj hospodarského vysledku
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Obrdazek 14. Vyvoj hospodarského vysledku Karvinské hornické nemocnici a.s.
(vlastni zpracovani dle Vykazu zisku a ztrat k 31. 12. 2018)

Nestatni soukromé zdravotnické zatizeni si musi vyd¢€lat nejen na samotny provoz, ale také

rekonstrukce ¢i opravy budov, nakupy nového technického vybaveni apod.

8.2 Lidské zdroje

Z4dna firma, spole¢nost ¢1 nemocnice nemuze fungovat bez zaméstnancu. Lidské zdroje jsou
jednim ze zakladnich kamenid umoziujici priméarni fungovani jakékoli nemocnice. V Kar-

vinské hornické nemocnici a.s. pracuje 5 kategorii pracovnikd:



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 69

o lékari,

e stfedni zdravotnicky personal,
e nezdravotnicky persondl,

e THP pracovnici,

e provozni personal (uklid, stravovaci provoz).

Nasledujici obrazek ukazuje vyvoj primérného prepoctené¢ho poctu zaméstnancii za rok

2015-2019. Je zde vidét, ze pocet pracovniki se mezirocné pohybuje témét ve shodnych

cvwr

Primérny pocet zaméstnanctl
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Obrazek 15. Primeérny pocet zaméstnancii Karvinské hornické nemocnice a.s.

(viastni zpracovani podle vyrocni zpravy za rok 2018)

8.3 Soucasné marketingové aktivity nemocnice

Marketing v Karvinské hornické nemocnici a.s. ma na starosti management nemocnice a pro
dané aktivity jim povéiené osoby zajiStujici soucasnou podobu propagace. V nemocnici
se nenachazi marketingové odd¢leni, ¢i takto odpovédny zaméstnanec, a tudiz neni vypra-
covan zadny jasné€ definovany marketingovy plan. Do budoucna vSak uvazuje management
nemocnice toto marketingového oddé€leni ziidit. Marketing nemocnice se nyni realizuje
zejména v oblastech online propagace (webové stranky, facebook a instagram nemocnice)
a pfimé komunikace se zdkazniky na recepci nemocnice a placené reklamy. Cilené marke-

tingové aktivity by pak mohly nemocnici pfinést konkurenéni vyhody oproti ostatnim.
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e Poslani

,Jsme tu pro Vase zdravi, Spickovi specialisté, nové pristroje, prijemné prostredi. Lécba

nemusi byt vzdy neprijemnd. *

Vyse definované poslani, umisténé na webovych strankach nemocnice, je nastaveno spravné

a je dostupné jak zaméstnanctim, tak Sirsi vefejnosti.

e Vize, cile a strategie

Vize, cile a strategie nemocnice jsou stanoveny dohromady v péti oblastech. Jednotlivé ka-
tegorie by vSak mély byt definovany samostatné a budou zahrnuty jako soucast projektové
casti.
1. Rozvijeni nosnych programil — centra nemoci patete a pohybového aparatu, iktového
centra, centra pracovni mediciny, preventivni a screeningové programy.
2. Nadale byt specializovanym, nadndrodnim, modernim, $pickové vybavenym, pro-
sperujicim a pro nase klienty pratelskym zdravotnickym zafizenim.
3. Sledovat spokojenost pacientll i zamé&stnanct.
4. Pokracovat v cesté soustavného zvySovani kvality 1écebné i oSetfovatelské péce
a zajistit bezpeci pacientim i zaméstnanclim.
5. T ve velmi sloZitych pomérech ceského zdravotnictvi udrZzovat vyrovnané hospoda-
feni s kladnym hospodatrskym vysledkem a zajistit tak ekonomickou stabilitu spolec-

nosti.

Stanovené oblasti odpovidaji cilim, které vSak nejsou ¢asové ohraniené, nelze je oznacit,

jako SMART a neni piesné definovana jejich méftitelnost.

Marketingové fizeni Karvinské hornické nemocnice a.s. je spiSe nedostatecné. Néaklady
na marketingové aktivity nelze z vykazu zisku a ztrat samostatné vyc¢ist. Jsou zahrnuty
do ostatnich provoznich nékladl a tato ¢astka je variabilni podle potieby. Z nejvétsi ¢asti
se hradi online propagace, naklady na marketingové akce a tisk marketingovych materialt.
O marketingové fizeni se stard vedeni nemocnice a neni jim povefeno ani specializované

ekonomické pracoviste.
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8.4 Marketingovy mix nemocnice

Marketingovy mix nemocnice ukazuje rozbor klicovych marketingovych prvki organizace
(produkt, distribuce, propagace, cena a dostupnost). Pro sestaveni této analyzy bylo vyuzito

internich materiali a osobnich rozhovoru se zaméstnanci a vedenim nemocnice.

8.4.1 Produkt

Produktem ve zdravotnictvi je sluzba zdravotni péce, ktera je poskytovana v riiznych oblas-
tech. Jak uz bylo zminéno vySe, Karvinskd hornickd nemocnice a.s. nabizi zdravotni péci
v oblasti lizkové, ambulantni, komplementu (RDG, biochemické sluzby), lékéarenské

sluzby, rehabilitace a dale také posudkové ¢innosti v oblasti pracovniho 1ékarstvi.

Nemocnice v ramci 1Gzkové oblasti disponuje 148 luzky, kterd jsou dostupna v jednotlivych
oddélenich nemocnice. V niZe uvedené tabulce je vidét vyuziti liZzkovych kapacit jednotli-

vych oddélenich Karvinské hornické nemocnice v letech 2015 — 2018.

Tabulka 16. Pocet hospitalizovanych pacientii

(vlastni zpracovani podle vyrocni zpravy za rok 2018)

2015 148 4 963 4,86 64,84
2016 148 4908 5,11 71,84
2017 148 5112 4,95 70,44
2018 148 4932 4,77 64,19

Z tabulky 16. l1ze vy¢ist, ze rok 2018 byl podle poctu hospitalizovanych pacientli nejslabsi.
Vytizenost jednotlivych oddé€leni v roce 2018 ukazuje nésledujici graf a Ize zde sledovat,

Ze v obloZnosti jednotlivych oddéleni jsou jen minimalni rozdily.
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Obloznost lazek v roce 2018
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interni neurologické rehabilitacni CNP a
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ODDELENI KARVINSKE HORNICKE NEMOCNICE A.S.
Obrazek 16. Vyuziti luzkové kapacity jednotlivych oddéleni nemocnice v roce 2018
(vlastni zpracovani podle vyrocni zpravy za rok 2018)

Ambulantni péce je zndzornéna v nasledujici tabulce a porovnava roky 2015 — 2018.

Tabulka 17. Ambulantni oSetieni v nemocnici

(vlastni zpracovani podle vyrocni zpravy za rok 2018)

2005 2016 2017 2018

Interni ambulance 33632 34885 34929 35232
Zavodni lékar 599 549 603 2532
Neurologicka ambulance 18 562 17 539 19 001 18 828
ONP a ortopedie 17 650 18 029 18 180 17 958
Anest. Ambulance 4817 4 755 4871 4761
RTG 52 486 52736 53470 52 653
FBLR 8 184 8103 8 345 8102
Rehabilita¢ni ambulance 4235 4225 4327 4177
Mamologicka ambulance 703 661 709 766
OCHP 17 063 16 260 14 665 14 954
OzZPP 6 550 6 900 6394 5829
Celkem 164481 164642 165494 163792

Nasledujici obrazek ukazuje strukturu ambulantnich oSetieni v roce 2018. Nejvyssi pocet
ambulantnich oSetfeni mélo RTG oddéleni a nejmensi mamologicka ambulance, kterd vSak

mezirocné vysetiila nejvice pacientli z porovnavanych let.
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B Anest. Ambulance
RTG
N FBLR
B Rehabilitaéni ambulance
B Mamologickd ambulance
B OCHP
| OZPP

Obrazek 17. Struktura ambulantnich oSetreni v roce 2018

(vlastni zpracovani podle vyrocni zpravy za rok 2018)

8.4.2 Cena

Jak uz bylo uvedeno v kapitole struktury vynosii, hlavnim zdrojem piijmli nemocnice je
platba za zdravotni péci od zdravotnich pojistoven za své pojisténce. Pro hospodateni je tedy
klicové mnozstvi pacientt, ktefi projdou péci nemocnice. Dalsi ¢ast piijma tvoii trzby
z vlastnich vyrobki a sluzeb, predev§im v 1€karn¢, stravovacim provozu, z nadstandartnich
sluzeb, plateb od samoplatcti apod. Cenik vykont a sluzeb je volné pfistupny na webovych
strankdch nemocnice a na vyzadani rovné€Z na vSech ambulancich a oddélenich. Ceny
za piimé platby zdravotni péce jsou stanoveny hodnotou bodu. Do finanéni spolutcasti pa-
cientd mizeme zahrnout také regulacni poplatek za pohotovost (pii internim ¢i neurologic-
kém vySetteni v dob¢ pohotovosti), platba za vypis ze zdravotni dokumentace, vypaleni da-
tového nosice s obrazovou zdravotni dokumentaci, posudek pracovni mediciny a dalsi

sluzby uvedené v ceniku vykont a sluzeb, ktery je soucasti ptilohy P III.

8.4.3 Dostupnost

Z hlediska dostupnosti ma Karvinska hornickd nemocnice a.s. vyhodu umisténi zastavky

MHD piimo naproti vchodu. S parkovadnim osobnich vozidel v okoli nemocnice je situace

vvvvvv

parkovacich mist, ale stale je jich v nékterych dnech nedostatek. Nemalou vyhodu ma ne-
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mocnice v rozdéleni provozu pouze do dvou budov. V jedné je pouze ambulantni cast s 1¢-
karnou, druha budova obsahuje lazkovou péci s komplementem (RDG odd¢leni a laborator-

nimi sluzbami). Propojeni obou budov je feseno krytou spojovaci chodbou.

Z hlediska Casové konvenience se nemocnice snazi piizpusobit pacientim a napiiklad scre-
eningova mamografie i vySetfeni magnetickou rezonanci nabizi i odpoledni terminy pro pra-
cujici az do 19 h. Ostatni oddéleni a ambulance odpoledni ordina¢ni hodiny nenabizeji, pii-
jem je jen pro akutni stavy, coz muze byt nevyhodou nemocnice z pohledu potencionalnich

klienta.

8.4.4 Propagace

Nemocnice nema vlastni marketingové oddé€leni ani tiskového mluvéi. Externi komunikaci
s médii a vetejnosti zajist'uje feditel nemocnice. Novinky a zajimavosti prezentuje nemoc-
nice prostfednictvim vlastnich webovych stranek a socialnich siti (facebook a instagram),
v méstskych novinach (Karvinské listy) a v regiondlni televizi (Polar). Webové stranky
v tomto roce prosly upravou a modernizaci. Tato komunikace je na dobré urovni, ale mohla
by napftiklad na socialnich sitich probihat v pravidelné&jSich intervalech a cilit na zajimavosti

nebo predstaveni zaméstnanctll a prezentaci poskytované péce vefejnosti.

Vnitini komunikace probiha pomoci interni sité, ke které maji ptistup vSichni zaméstnanci.
Odehrava se zde veskera komunikace od vedeni smérem k zaméstnanclim, jsou zde zvetej-
nény aktualni informace, nafizeni feditele, pracovni postupy, novinky ¢i ankety. Pomoci in-
tranetu se provadéji 1 n€kterad Skoleni a ovétovani znalosti je poté zjiStovano elektronicky

formou testu.

Karvinska hornicka nemocnice a.s. ma v oblasti propagace jest¢ nevyuzité kapacity, k t€ém
patii napiiklad ¢ekarny ambulanci k propagaci jinych oddé€leni, moznost vydavani vlastnich
nemocni¢nich novin, které by mohly byt nabizeny v prostorach ¢ekéren, a to nejen v budové
nemocnice, ale také u odesilajicich 1ékafi. Lepsi by mohla byt také propagace 1ékarny

a jejich akci.
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9 SWOT ANALYZA

Pti zpracovani SWOT analyzy bylo Cerpano z internich a elektronickych zdrojt Karvinské
hornické nemocnice a.s. Ukazuje silng, slabé stranky, hrozby a ptilezitosti nemocnice, a vy-

hodnocuje prednosti a nedostatky.

9.1 Silné stranky

e Kbvalitni pfistrojové vybaveni nemocnice

e Dokoncena celkova modernizace budovy a vSech oddélenich v nemocnici
e Kbvalifikovany tym zdravotnickych pracovnikt

e Budovy nemocnice ve vlastnim majetku

e Vlastni nemocni¢ni 1ékarna

e Vysoce specializovand péce

e Vlastni stravovani

e Moderni IT systém k propojeni celé¢ nemocnice

e MHD zastavka ptimo pfed hlavnim vchodem nemocnice

e Kladné¢ finanéni hospodatfeni nemocnice

9.2 Slabé stranky

e Nedostatek personalu hlavné na internim odd¢leni a volné 1ékarské kapacity
e Nevyuzita kapacita externi komunikace
e Nedostatecné vyuziti informacnich kanald k propagaci nemocnice
e Nedostate¢na interni komunikace, nedostateéna informovanost zaméstnancu o kon-
krétnich cilech a strategiich spole¢nosti
e Nejsou zvetejneny cile, vize a mise nemocnice pro Siroké okoli
e Absence marketingového oddéleni a tiskového mluvEéi nemocnice
e Nedostatecna kapacita parkovacich mist v okoli nemocnice
e Absence nekterych oborti a sluzeb
e Dlouhé objednavaci terminy né€kterych ambulanci (napt. neurologické ambulance)
e Absence odpoledni ordina¢ni doby na nékterych ambulancich (interni, neurolo-

gické i rehabilitacni ambulance)
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9.3 Prilezitosti

Zvysujici se poptavka po kvalitni zdravotni péci

Spokojenost pacientli s péci

Sociodemograficky vyvoj populace — zaméteni na starnuti populace
Potencial zahrani¢ni klientely — vyuZzivajici lazeniskych sluzeb v Karviné
Ruseni nemocnice v sousednim mésté v Orlova a tim SirSi okruh potencionalnich
klienth a piipadného chybé&jiciho personalu

Zvysujici se legislativni Uhrady za zdravotni péci

Zvyseny pocet pacienti diky zhorSenému Zivotnimu prostiedi

Dotace z EU, granty a sponzoring

Vyzkum a vyvoj novych 1é¢ebnych postupti

Podpora ve vzdélavani

Zavedeni spoluucasti pacienti

9.4 Hrozby

Spatna povést okoli nemocnice

Odchod personalu ke konkurenci a do zahrani¢i

Zvysujici se inflace - rostouci ndklady energii, zvySovani pofizovacich cen vyrobki
Zvysujici se mzdy ve zdravotnictvi

Zpozdéné platby zdravotnich pojistoven

Regulace dilnich praci v okoli — klienty oddéleni pracovni mediciny jsou z velké
¢asti pracovnici z okolnich dilnich provozi

Nedostatek finanénich zdrojli ve zdravotnictvi

Zmena politické situace a pravnich piedpist

Naduzivani zdravotni péce

Nedostatecny pocet lazek nasledné péce

Technologickd modernizace konkurentti v okoli

Odliv mladych lidi z regionu diky zhorS§enému zivotnimu prostiedi
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9.5 Vyhodnoceni SWOT analyzy

Vyhodnoceni SWOT analyzy ukazuje, ze mezi vyznamné silné stranky nemocnice patii
Spickové technické vybaveni, kvalifikovany tym zdravotnickych pracovnikii a vysoce spe-
cializovana péce, kterd nemocnici zajistuje vysokou spokojenost pacientll. Pacienti také
kladn¢ hodnoti moderni rekonstruované prostiedi celé nemocnice a dopravni dostupnost,

zejména prostiednictvim MHD.

Mezi slabé stranky nemocnice patii nedostatecna kapacita parkovacich mist a také dlouhé
objednévaci terminy nékterych provozii a ambulanci. Neni zde plné vyuzita kapacita externi

komunikace a v n¢kterych oblastech chybi zdravotnicky personal.

Mezi hlavni pfilezitost nemocnice je soucasné ruseni konkuren¢ni nemocnice ve vedlej$im
mesté a tim moZznost osloveni novych potencionélnich klienti i ptipadného chybéjiciho per-
sonalu nemocnice. Mezi prilezitost lze také zahrnout neddvné navysSovani tthrad za zdravotni

péci od zdravotnich pojistoven.

Hrozby pro nemocnici v prvni fadé pfedstavuje ne pfili§ dobrd povést lokality nemocnice
a také odliv personalu ke konkurenci, at' uz do jiné oblasti v CR kviili zhorSenému Zivotnimu
prostiedi kraje, tak do zahrani¢i kviili tamnim vy$§im mzdovym nabidkdm. Ohrozit fungo-
vani nemocnice mohou také opozdeéné platby za péci od zdravotnich pojisStoven nebo zvy-
Sujici se inflace a s tim spojené navySovani cen za energie. V neposledni fadé také zdrazo-

vani veskerého materialu a potieb pro nebytné fungovani nemocnice.

Matematicky model SWOT analyzy je uveden v ptiloze P III.
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10 NAVRH IMPLEMENTACE MARKETINGOVEHO RIZENI DO
KARVINSKE HORNICKE NEMOCNICE

Projektova ¢ast diplomové prace je vypracovana na navrh implementace marketingového
tfizeni v Karvinské hornické nemocnici a.s. Analytickd ¢ast ukazuje, Ze v nemocnici momen-
talné neni marketingové fizeni realizovano cilen¢€, pouze intuitivné, a marketing neni zcela
aktivn€ vyuzivan. Cilem navrhu je zlepsSeni souc¢asné urovné marketingového fizeni v Kar-
vinské hornické nemocnici a.s. Uvodnim krokem bude zalozeni marketingového oddélent,
které bude mit za kol zlepSeni externi komunikace a zavedeni marketingovych aktivit
ke zvySeni povédomi o nemocnici, a to hlavné v sousednim mésté Orlové, kde diky zruSeni
nemocnice vznikaji pfilezitosti v podobé ziskani moznych novych klientli zdravotni péce
i novych pracovnikl. Nové marketingové oddéleni bude muset udrzet vysokou spokojenost

stavajicich klientil i zamé&stnanci.

10.1 Pripravna faze

Prvni fazi implementace marketingového fizeni je faze ptipravna. V této ¢asti je nutno zjistit
od managementu nemocnice piesné piedstavy feSeni problémul s pomoci marketingového
fizeni. Je tieba zjistit pfesné poZadavky, vymezit specifikace, personalni potieby a také Ca-
sové moznosti realizace. Management Karvinské hornické nemocnice a.s. zvazuje zapojeni
marketingu do fizeni, je tedy nasnad¢ vyzdvihnout jasné vyhody tohoto fizeni a zpracovat

pfinosy, které by realizace marketingového fizeni méla pfinést.

10.2 Analyticka faze

Druha faze implementace marketingového fizeni je faze analyticka. Ta byla popséna jiz

v ptedchozi kapitole.

Marketingové tizeni Karvinské hornické nemocnice a.s. neni pln¢€ vyuzivano. Stara se o ngj
vedeni nemocnice, neni jim povéfeno ani specializované ekonomické pracovisté. Nemoc-
nice ma pouze vhodné stanovené poslani. Vize, cile a strategie ma nemocnice stanovené
dohromady, nelze je oznacit jako SMART a nejsou Casoveé ohranicené. Vize, cile i mise by

mély byt dostupné pro Siroké okoli nemocnice.
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Mezi hrozby nemocnice patii Spatnd povést okoli nemocnice, a proto je na misté neustala
podpora dobré image nemocnice a zvySovani jejiho povédomi. Vzhledem k ruseni konku-
ren¢ni nemocnice v sousednim mésté Orlové je vhodné vyuzit této situace k osloveni poten-

cionalnich klientl z této oblasti a marketingové na né zacilit.

Nemocnice zcela nevyuziva kapacity externi komunikace. V letosnim roce se spustil provoz
novych webovych stranek a nemocnice se snazi proniknout také do dalSich online kanala.
Podpora marketingu by ji mohla pomoct tyto prostfedky efektivné spravovat a vyuzivat

ve svilj prospéch.

Nemocnice ma také prostor v interni komunikaci, kde se vyuziva interniho portalu NIS, ale
informace jsou dodavany riznymi pracovniky a nejsou zcela ucelené. Implementaci marke-
tingu by se mohlo dopomoci k efektivnéjsi komunikaci se zaméstnanci a budovani profi-

remni moralky.

10.2.1 Stanoveni vize, poslani a strategie

Nemocnice ma stanovené poslani, které je dostupné jak zaméstnanctim, tak Siroké vefejnosti.
Z webovych stranek se dovidame: ,.Jsme tu pro Vase zdravi, Spickovi specialisté, nové pri-
stroje, prijemné prostiedi. Lécba nemusi byt vzdy neprijemnad “ (Karvinska hornicka nemoc-

nice a.s., ©2020).

Vize nemocnice stanovené nema, ale mohly by byt zaloZeny na neustalém rozvoji, posilo-

vani dobré image, udrzeni Spickové kvality a spokojenosti pacientll i zaméstnanctl.

Poslani: ,/sme tu pro Vase zdravi, spickovi specialisté, nové pristroje, pfijemné
prostredi. Lécba nemusi byt vidy neprijemna.”

&

Vize: Stat se neustale se rozvijejicim zdravotnickym zafizenim, posilovat dobrou
image, udrZet 3pitkovou kvalitu a spokojenost pacientd i zamé&stnancd.

4

Strategie: Triniho vidce

4 &

Cil I: ZlepSeni soucasné urovne Cil Il: Rozsirovani poskytované
marketingového rizeni zdravotni péce

Obrazek 18. Poslani, vize a cile na ¢asové obdobi 2020-2025 (viastni zpracovani)
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V ramci dosavadniho fizeni Karvinské hornické nemocnice, a.s. neni stanovena marketin-
gova strategie. Ta by méla odrazet dosavadni postaveni nemocnice na trhu a musi byt v sou-

ladu s vizi, poslanim a cili organizace.

Marketingova strategie nemocnice by méla byt zaméfena na plnéni stanovenych cili pro rok
2021-2025. Hlavnim zamétenim bude podpora dobré image a posileni externi komunikace
pro rozsifovani trhu zdravotnickych zatizeni. Diiraz bude kladen také na udrzeni a zvySovani

kvality poskytovanych sluZzeb a udrzeni si spokojenosti osetfenych klientt.

Strategie, ktera odpovida pozadavkiim nemocnice, se jevi strategie podilu na trhu podle Kot-
lera. Karvinska hornicka nemocnice a.s. by mohla byt zafazena do kategorie trzniho vidce,
diky vysoké spokojenosti klientll. Cilem této strategie je zvysit celkovou poptavku na trhu

a chranit si svilj podil s pomoci neustdlé inovace a udrZzovani nizkych naklada.

10.2.2 Marketingové cile
Nemocnice ma stanovené pouze obecné cile, bez ¢asového urceni a ty zni:

1. Rozvijeni nosnych programil — centra nemoci patete a pohybového aparatu, iktového
centra, centra pracovni mediciny, preventivni a screeningové programy.

2. Nadale byt specializovanym, nadnarodnim, modernim, Spickové vybavenym, pro-
sperujicim a pro naSe klienty pratelskym zdravotnickym zatizenim.

3. Sledovat spokojenost pacientll i zaméstnancti.

4. Pokracovat v cesté soustavného zvySovani kvality 1écebné i oSetfovatelské péce
a zajistit bezpeci pacientim i zaméstnanclim.

5. T ve velmi sloZitych pomérech ¢eského zdravotnictvi udrZzovat vyrovnané hospoda-
feni s kladnym hospodatskym vysledkem a zajistit tak ekonomickou stabilitu spolec-

nosti.

Provoz nemocnice je v prvni fad¢ zavisly na pacientech, ktefi ji zajiSt'uji pfisun finan¢nich
prostiedkll jak pro provoz, tak pro rozvoj. Vzhledem k nové vzniklym ptilezitostem, kdy
dochézi k zruSeni konkurenéni nemocnice, se otevird trh s potencionalnimi klienty a paci-

enty. Na zékladé¢ analytické ¢asti 1ze urcit dva hlavni strategické marketingové cile:

- roz§ifovani poskytované zdravotni péce prostiednictvim navyseni kapacity n€kterych

odd¢leni, zvazeni dostavby dalsi budovy pro rozsifovani ortopedické a rehabilitacni
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péce a navyseni poctu pacientll predev§im zvySenim povédomi o vysoce kvalitnich
poskytovanych sluzbach,

- zlepSeni soucasné urovné marketingového fizeni

V soucasné dobé se fesi otazka krizové situace Ceské republiky, tykajici se koronavirové
pandemie, a otdzka marketingu momentalné nestoji na prvnich mistech priorit managementu
nemocnice. Proto je ¢asova realizace mozna nejdiive poc¢atkem roku 2021. Strategické cile
tedy mohou byt stanoveny na rok 2021-2025. Pro jejich splnéni je nutné vymezeni strategii,
kde se jako nejvhodnégj$i metoda jevi strategie diferenciace. Oba cile se do jisté miry propo-

juji a proto se i strategie budou prolinat v obou oblastech.

Cil I: ZlepSeni souc¢asné urovné marketingového rizeni

Zlepieni soutasné trovné
marketingového fizeni

Ziizeni marketingového oddéleni Zvysit droven externi Diraz na interni komunikaci a
komunikace udrzovani si kvalifikovaného
personalu

Obrazek 19. Marketingova strategie pro zlepSeni soucasné urovné marketingového rizeni

(vlastni zpracovani)

Karvinska hornickd nemocnice, a.s. v sou¢asné dobé nema konkrétniho zaméstnance odpo-
védného za marketingové aktivity nemocnice. Tyto ¢innosti vykondva management nemoc-
nice, at’ uz feditel, ndméstkyné oSetfovatelské péce nebo jimi povérené osoby na konkrétni

projekty.

Prvnim krokem ke splnéni tohoto cile je zfizeni marketingového oddé¢leni a zaclenéni
do organizacni struktury nemocnice. Tento proces by sebou mél pfinést zlepSeni v oblasti
propagace a komunikace s externi i interni vetejnosti. Tento cil navazuje a prolina se s cilem
11, jehoZ podstatou je rozSifovani poskytované zdravotnické péce. Zvyseni propagace a ko-
munikace by mélo pfinést navyseni poctu pacientii, kterym bude poskytovana ta nejlepsi

zdravotni péCe v té nejvyssi mozné kvalité.

Casové obdobi pro dosazeni cile je stanoveno na rok 2021 —2025.
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Cil II: Rozsifovani poskytované zdravotni péce

Rozéifovani poskytované
zdravotni péce

NavySeni kapacit NavySeni poltu Rozsifeni socialnich ZvySovani kvality
ortopedického oddéleni osetfenych ambulantnich sluzeb poskytované péce
a operacnich vykond pacientd

Obrazek 20. Marketingova strategie pro rozsirovani poskytované péce
(vlastni zpracovani).
Pro neustaly rozvoj nemocnice je stanoven cil rozSifovani poskytované zdravotni péce.
Z analytické ¢asti vyplynulo, ze v lizkové péci, neni vyuzita veskera kapacita a obloznost
luzek ro¢né dosahuje nejvyse 69 %. Pokud by nemocnice dosahovala vyssiho poctu oSetie-
nych pacientil, pfineslo by ji to 1 vyS$si finan¢ni vynosy. Pro navySeni poc¢tu pacienti nemoc-
nice v dnesni dobé zvazuje ptistavbu nové budovy, pro rozsifeni kapacit ortopedického od-
déleni a navySeni poctu operaci. Diky zruseni nemocnice v sousednim mésté Orlové, a tam-
niho ortopedického oddéleni, vidi management potencial novych klientii zejména v tomto
oboru. Nova budova by mohla pfinést zvySeni kapacity i pro iktové centrum, mezioborové
JIP a oddéleni rehabilitace, kde se pacienti po ortopedické operaci dale zotavuji. Pro tento
cil se stanovuje navyseni vyuziti 1iZkové kapacity o 4 % (statistika vedena pomoci NIS:

Fons Akord — Stapro s.r.0.).

Pro navySeni poctu oSetfenych ambulantnich pacientll pfijala nemocnice nové ortopedy
a zfidila novou ortopedickou ambulanci, diky které bude vice ambulantnich pacientd.

V pfimé ndvaznosti na tuto skutecnost se ocekava také navyseni operacnich vykont.

Na zvySovani kvality poskytované péce klade management nemocnice diiraz dlouhodobé.
Nemocnice n€kolikrat ziskala akreditaci od Spojené akreditacni komise, coZ je samo o sobé
dikazem kvalitniho zdravotnického zafizeni. V soucasnosti se nemocnice ptipravuje k zis-
kani mezinarodni akreditace JCI. Po jejim udéleni se vyrazné odlisi od vSech nejblizSich

konkurentti, ktefi tuto akreditaci nemaji.

RozSitovani poskytovanych sluzeb chce nemocnice realizovat nejen v oblasti ortopedie

a stavajici péce, ale zvazuje také zavedeni tzv. socidlnich lizek.

Casové obdobi pro dosaZeni cile je stanoveno na rok 2021 — 2025.
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10.3 Planovaci faze

Druhou fazi implementace marketingového fizeni je faze planovaci. V této fazi se jiz kon-
krétn¢ tesi podoba planovaného marketingového oddé€leni, které bude odpovédné za marke-

tingov¢ fizeni nemocnice.

10.3.1 Zaclenéni a organizace marketingového oddéleni

Karvinska hornickd nemocnice, a.s. se fadi, co do po¢tu zaméstnanctli, k mensim nemocni-
cim a poskytuje spise specifickou zdravotni péci nez zcela komplexni. Proto také v oblasti
marketingu je prostor pro personalni zajisténi maximalniho poctu dvou pracovnikl odpo-
védnych za marketing. Pokud se toto fizeni osveéd¢i a prinese nemocnici slibované vysledky,

je zde moznost rozsifeni po¢tu pracovnikll o dalsi misto.

Zameéstnanci marketingového oddéleni budou uzce spolupracovat s dalSimi odd€lenimi
pod piimou direktivou feditele nemocnice. Vzajemna spoluprace by méla vézt k efektivni

praci marketingového fizeni.

Zaclenéni do organizaéni struktury je znadzornéno na nasledujicim obrazku.

REDITEL
Provozné-technicky Ekonomicky usek IT oddéleni Marketingove
usek oddéleni

Obrazek 21. Zaclenéni marketingového oddeleni do organizacni struktury nemocnice

(vlastni zpracovani).

Marketingové aktivity musi byt podlozeny nakladovou slozkou a je potfeba, pokud je to
mozné, vy¢islit pfinos marketingovych aktivit pro nemocnici. Marketingové oddéleni je od-
povédné za vnimani nemocnice zvenci, zvySovani povédomi mezi vefejnosti. Cilem je také
udrzovat a podporovat dobré vztahy uvnitt nemocnice zalozené na informovanosti. Marke-
tingové oddéleni bude kazdorocné sestavovat rocni marketingové plany, ve kterych budou
rozpracovany konkrétni marketingové aktivity na obdobi dalSiho kalendainiho roku. Tyto
plany budou predkladany fediteli nemocnice, ktery je bude schvalovat spolu s marketingo-

vym rozpoctem na dany rok.
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Tabulka 18. Akcni plan implementace marketingového rizeni (vlastni zpracovani).

Hlavni ¢innost

Cil

Podpiirné ¢innosti

Odpovédnost

Casova naroc¢nost

Finanéni naro¢nost

Zavedeni marketingového oddéleni a zavedeni marketingovych aktivit.

ZlepSeni irovné marketingového fizeni.

Informovanost zaméstnancii 0 zameéru zfizeni marketingového oddélen.

Urceni poctu pracovnikli marketingového oddé€leni a vymezeni jejich

pracovni naplné.

Definovani profesnich pozadavki na jednotlivé pracovniky.

Planovani pfijimaciho fizeni.

Zajisténi provozniho a technického vybaveni marketingového oddéleni.

Vymezeni spoluprace marketingového oddéleni s dalsSimi oddélenimi.

Reditel a naméstkyné pro osetiovatelskou pééi.

Informovanost zaméstnanct o zaméru ztizeni marketingového oddéleni

—¥.1 mésic.

Urceni poctu pracovnikli marketingového oddéleni a vymezeni jejich

pracovni naplné¢ —»1 mésic.

Definovani profesnich pozadavki na jednotlivé pracovniky — 1 mésic.

Ptiprava prijimaciho fizeni— 2 mésice.

Zajisténi provozniho a technického vybaveni marketingového oddéleni

—»1 mésic.

Vymezeni spoluprace marketingového oddeleni s dalSimi odd€lenimi
—».1 mésic.

Celkem 4 mésice (podrobnéji ¢asova analyza).

Nabytek a technické vybaveni — 75000 K¢.

Ro¢ni mzda vedouciho marketingového pracovnika=— 550 000K¢

Roc¢ni mzda marketingového pracovnika —» 420 000 K¢

Marketingové aktivity—» 53 125 K¢.

Celkem 1 098 120 K¢ (podrobnéji v nakladové analyze).

10.3.2 Navrh na zfizeni marketingového oddéleni

V rémci planovaci faze implementace marketingového fizeni je nutné informovat zamést-

nance nemocnice o zdmeérech zfizeni marketingového odd¢leni, zdivodnit tuto planovanou

zménu jeho pfinosem, aby si zaméstnanci uvédomovali vyznam tohoto oddéleni pro dalsi

rozvoj a vnimali tento krok pozitivné. Toto bude mit na starosti feditel nemocnice spolu
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s naméstkyni pro oSetfovatelskou péci, a to prostfednictvim primaiskych porad s feditelem
a porad stani¢nich sester s naméstkyni pro oSetfovatelskou péci. Primati jednotlivych oddé-
leni informace poté dale predavaji svym lékait na poradach odd¢leni a stani¢ni sestry ostat-
nimu zdravotnického personalu. VSichni vedouci pracovnici by si méli uvédomovat piinosy
marketingového fizeni v interni 1 externi komunikaci a tuto potfebu dale vysvétlit svym pod-

fizenym zaméstnanctim.

V prvotni fazi implementace marketingového tizeni bude fidit interni komunikaci feditel
nemocnice a bude tlumocit zaméstnanctim jednotlivé kroky. Po zavedeni marketingového
fizeni budou mit na starosti vnitini komunikaci pracovnici tohoto odd¢€leni. Se zaméstnanci
bude komunikace probihat prostfednictvim intranetu a v noveé vzniklém mési¢nim zpravo-

daji.
10.3.3 Pocet pracovnikii marketingového oddéleni a pracovni napli

Po rozhovoru s vedenim Karvinské hornické nemocnice, a.s. Ize v nové vzniklém marketin-
govém oddéleni pocitat se dvéma pracovnimi misty. Na vice mist momentalné nemocnice

nemé mzdové prostiedky.

V cele bude stat vedouci marketingového oddéleni. Vedouci by mé¢l mit na starosti hlavné
externi komunikaci spolu s praci tiskového mluvci a delegovat prace na jednotlivych mar-
ketingovych projektech svému podiizenému pracovnikovi. Externi komunikace je zalozena
na uplatiovani vhodnych marketingovych aktivit, planovani a vhodném nacasovani. Jednim
z krokti je zavedeni vlastniho ti§t€éného Casopisu, ktery bude k dispozici nejen v ¢ekdrnach
nemocnice, ale bude také distribuovan do ordinaci spolupracujicich lékarti v Karviné
a v nejbliz§im okoli.

Druhy pracovnik by byl podfizeny vedoucimu marketingového oddéleni a hlavni naplni by
byla interni komunikace, zpracovavani mési¢niho ptehledu pro zaméstnance o novinkach

a tvorba internich prizkumil spokojenosti a motivace zaméstnanci.

Pokud se tento model marketingového fizeni osvédci a piinese o¢ekavané vysledky, bude
mozné vedeni pozadat o vytvoteni dal§iho pracovniho mista, a tim by se marketingové od-

déleni mohlo rozrust na tfi zaméstnance.

10.3.4 Profesni poZadavky na jednotlivé pracovniky

Jak jiz bylo uvedeno vyse, marketingové oddéleni budou tvofit dva pracovnici. Podminkou

k ptijeti pracovnikt do obou pozic je trestni beziahonnost dolozena vypisem z rejstiiku tresti.
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Vedouci by mé¢l mit tiplné vysokoskolské vzdélani (Mgr., Ing.) a vyhodou by byla také znalost
ciziho jazyka (angli¢tina nebo polStina je vitana). Pfedpokladem budou hlavné zkuSenosti
s praci v marketingu v délce trvani minimaln¢ 5 let, komunikacni, organizac¢ni schopnosti
a reprezentativni vystupovani. Vitana je také znalost zdravotnického prostiedi a nutna je

uzivatelské znalost prace na PC a s grafickymi programy.

Druhy marketingovy pracovnik by mél spliiovat alespon nizsi vysokoskolské vzdélani (Bc.)
zaméiené na marketing, marketingovou komunikaci nebo Zurnalistiku, znalost ciziho jazyka
vitana. Dtllezité je také seridzni a reprezentativni vystupovani, vysoka uroven psaného pro-

jevu a také uzivatelské dovednosti s PC a grafickymi programy.

10.3.5 Spoluprace marketingového oddéleni s dalSimi oddélenimi

Marketingové oddé€leni bude spolupracovat se vSemi oddélenimi v nemocnici. Nejuzsi spo-
luprace bude s asistentkou feditele, kterda mimo své prace v soucasnosti zastava i funkci tis-
kového mluv¢i. Funkci mluvEéi by mél nésledné prevzit vedouci marketingového oddéleni.
Tato spoluprace je dilezitd hlavné diky praktickym znalostem problematiky prostiedi, kte-

rou bude nové vzniklé oddéleni hlavné ze zacatku potfebovat.

Dalsi tzka spoluprace musi byt s ekonomickym usekem a IT oddélenim v otdzkach intranetu
a dalSich elektronickych platformédch nemocnice (webové stranky, facebook, instagram,

youtube).

10.3.6 Plianovani a realizace prijimaciho Fizeni marketingovych pracovniki

O pfijimacim fizeni, na nové pracovni pozice, bude na webovych strankdch nemocnice uve-
fejnén inzerat s poZadavky a kritérii na pfijimané pracovniky. Tento inzerat bude také do-
stupny na dalSich webovych platformach nemocnice — facebook, instagram. Déle se inzerat

uvetejni na internetovych vyhledavacich prace.

Po piijeti motivacnich dopist a zivotopisti personalistka nemocnice vybere vhodné kandi-
daty, ktefi budou pozvani na osobni pohovor s feditelem. Pfi osobnim pohovoru bude poza-
dovana také kratka prezentace marketingovych schopnosti uchazece v ramci piedchozich

projektl nebo zkuSenosti.

O rozhodnuti pfijeti nebo nepfijeti budou uchazeci informovani do 14 dnt.
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10.3.7 Zajisténi provozniho a technické zazemi

Pro kazdou pracovni ¢innost je potfeba urcitého provozniho a technického zazemi. Marke-
tingové oddéleni bude umisténo kancelafe budovy feditelstvi nemocnice, kde je jesté volna
kapacita mista a kancelarskych prostor. Mistnost bude vybavena nabytkem, a to konkrétné

dvéma kanceléaiskymi stoly se zidlemi a skiinémi pro ukladani dokument.

Technické zazemi bude predstavovat zakoupeni dvou vykonnych pocitaci, jedné tiskarny
se skenerem a dvou mobilnich telefonii. Dalsi technické vybaveni bude uptesnéno az podle

aktualnich pozadavki.

10.4 Realizaéni faze

Po informovéni zaméstnancli o zdméru zavedeni marketingového fizeni do nemocnice bu-
dou pomoci piijimaciho fizeni vybrani vhodni kandidati. Tito pracovnici dostanou standartni
pracovni smlouvu, kterd bude nejprve na dobu urcitou (1 rok) s klasickou zkusebni dobou
(3 mésice). Po ujasnéni pracovni ndplné a upiesnéni kompetenci bude naplanovan den na-
stupu a tim uvedeni marketingového oddé€leni do provozu. Pfi ndstupu se novi pracovnici
seznami s jednotlivymi zaméstnanci v budové feditelstvi. Ostatni zaméstnanci budou ofici-
aln¢ informovani o zahajeni ¢innosti marketingového oddéleni prostfednictvim intranetu.
Toto oficialni piedstaveni je dulezité pro pozitivn¢ subjektivni pocit zaméstnanct ke zmé-

nam a kladné vnimani prace nového oddé€leni.

Jak bylo uvedeno vySe, pracovnici marketingového oddé¢leni budou mit na starosti interni

1 externi komunikaci nemocnice.

10.4.1 Marketingové aktivity

Veskeré marketingové aktivity Karvinské hornické nemocnice, a.s. ma v kompetenci vedeni
nemocnice. Po zavedeni marketingového oddéleni pak bude jeho hlavni naplni prave reali-
zace marketingové komunikace. Soucasti marketingovych aktivit je interni a externi komu-
nikace zaméfena na propagaci nemocnice, kterd by méla mit za néasledek zvysSeni naristu
klientely.

Nasledujici tabulka ukazuje marketingovy plan aktivit
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Tabulka 19 Akcni plan marketingovych aktivit (viastni zpracovani)
Hlavni ¢innost Externi a interni komunikace nemocnice
Cil ZvySovani dobré image nemocnice a navySeni poctu oSetfenych spokoje-
nych pacientii
Podpiirné ¢innosti Interni komunikace
- Intranet
- Mgsicni zpravodaj nemocnice
Externi komunikace
- Internet a socialni site
- Informacni letak (o nemocnici a jednotlivych oddélenich)
- Ctvrtletni zpravodaj
- Propagacni videa
- Komunikace s vetejnosti
Odpovédna osoba Vedouci marketingového oddéleni
Casova naro¢nost Interni komunikace
- Intranet - kontinualné
- Megsicni zpravodaj nemocnice — 1 mésic, kontinualné
Externi komunikace
- Internetové aktivity — 2 mésice, kontinualné
- Informacni letak nemocnice — 2 mésice
- Roc¢ni zpravodaj — 3 mésice
- Propagacni videa — 2 mésice
- Komunikace s vetejnosti — po dokonceni nové budovy
Celkem: 9 mésici (viz. Casova analyza).
Finan¢ni naro¢nost | Interni komunikace:
- Intranet — 0 K¢,
- Mésicni zpravodaj nemocnice — 0 K¢.
Externi komunikace:
- Internet a socialni sité 0 K¢,
- Informacni letak (o0 nemocnici a jednotlivych odd¢€lenich) - 4 653 K¢,
- Ro¢ni ¢asopis - 13 472 K¢,
- Propagaéni videa — 35 000 K¢,
- Komunikace s vetejnosti

Celkem: 53 125 K¢ (viz. Ndakladova analyza)
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10.4.2 Interni komunikace

Prostfednictvim interni komunikace se zajiStuje budovani vztahli se zaméstnanci uvnit ne-
mocnice. Hlavnim cilem je podpora divéry, loajality a motivace zaméstnancti. Tuto komu-
nikaci bude zajist'ovat v rdmci své pracovni napln¢ pracovnik marketingu, ktery by mél na-

pomahat ke sdileni spole¢nych hodnot, vizi a cili nemocnice.
V Karvinské hornické nemocnici, a.s. je v soucasnosti interni komunikace vyuzivana dvéma
nastroji.

Interni portal nemocnice:

- probiha zde veskera rychla komunikace, jako jsou oznameni, informace o Skolenich,
vypadcich apod. Za informace vlozené na intranet se stard IT oddéleni a s nim bude
také pracovnik marketingu v Gzkém kontaktu. Intranet je dostupny na vSech pocita-
¢ich nemocnice a zaméstnanci se do n¢j nemusi nijak pfihlasovat, informace jsou tak
dostupné v§em zaméstnanciim, ktefi se dostanou k jakémukoli pocitaci,

- pres interni portal nemocnice bude distribuovan mesi¢ni zpravodaj, ktery se bude tvo-
fit na aktudlni témata a budou zde informace o déni v nemocnici. Do kazdého mésic-
niku se mohou zapojovat i jednotliva oddéleni rubrikou ,,ze Zivota nemocnice®, kde

se predstavi jednotlivi pracovnici nebo zajimava pouzivana zdravotnickd metoda,

uspechy v 1écbeé a podobné.

Pravidelné mési¢ni porady vedeni:

- tyto porady se konaji za Gi€asti primafi jednotlivych oddéleni s feditelem nemocnice
a poté porady stani¢nich sester s naméstkyni pro oSetfovatelskou péci. Projednavaji
se zde slozit¢j$i informace a aktudlni problémy na trovni vedeni. Jednotlivi vedouci
pracovnici pak tyto informace déle ptedavaji svym zaméstnanciim pii poradach jed-
notlivych oddélent,

- téchto porad se bude ucastnit pracovnik marketingového oddéleni pro interni komu-
nikaci a zapisy z porad dale ptetvoii do pisemné podoby, jak pro informovani vSech
zaméstnancl prostfednictvim intranetu nemocnice, tak dilezité informace budou sou-

¢asti meésicniho zpravodaje.

10.4.2.1 Externi komunikace

Externi komunikaci v Karvinské hornické nemocnici, a.s. bude mit na starosti vedouci mar-

ketingového fizeni. Cilem bude podporovat image nemocnice a posilovat pozici na trhu
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a diky zlepSené pozice, image nemocnice a samoziejmé Spickové zdravotni péci navysSovat

pocet osetfenych a spokojenych pacientd.

Tato komunikace bude probihat pomoci riznych marketingovych aktivit.

Internetové aktivity

V dnesni dobé jsou internetové aktivity velmi dilezité, protoze on-line propagace je hlavné
u mladsi populace velmi vyznamna. Nemocnice ma v dnesni dobé nové webové stranky,
které byly aktualizované pocatkem letoSniho roku. V ramci socidlnich siti vyuziva nemoc-
nice k propagaci Facebookového profilu, Instagramu a také Youtube kanalu. Tyto platformy

maji zatim nizky potencidl vyuziti a vyuzivaji se jen okrajove.

Pracovnik marketingu by mé¢l tyto internetové zdroje rozvijet, mohly by zde byt umistovany
ankety, tipy pro zdravi, zajimavé rozhovory se zaméstnanci, vysvétleni metod 1écby a po-
dobné, nebot’ tyto socialni sit& jsou vyuzivany stile vétsim poétem obyvatelstva CR. Z hle-
diska dostupnosti nemocni¢niho zpravodaje, zejména pro mladsi skupinu obyvatel, by mohla

existovat i jeho elektronicka verze.

Informacni letak o nemocnici

V ramci zvySeni povédomi o Karvinské hornické nemocnici a.s. v sousednim mésté Orlové,
kde doSlo k uzavieni tamni nemocnice, se v prvni fazi vytvoii informacni letdk o nemocnici.
Ten bude mit podobu A4 forméatu a budou zde zakladni informace o poskytované péci. Tento
letak bude distribuovan do ordinaci spolupracujicich 1ékait, at’ uz v Orlové, tak i jinych

sousednich méstech a také samoziejmé v Karviné.
Nemocniéni ¢asopis

V druhé fazi informacni letdk nahradi informacni Casopis, ktery bude vychazet jednou rocné
a op¢t bude distribuovéan do cekaren spolupracujicich 1ékaiti véetné cekaren uvnitt nemoc-
nice a jeho elektronicka podoba by méla byt k dispozici i na internetovych strankach, face-

bookovém profilu a Instagramu.

Casopis bude obsahovat informace o nemocnici, dostupné péci 1 zajimavé informace o 1€cbe,

rady pro zdravi a podobné.
Propagacni videa

Dobrym marketingovym néstrojem jsou také propagacni videa. Ta by mohla zmapovat jed-

notliva oddéleni nemocnice, jejich jedine¢nou nebo vyznamnou poskytujici péci, rozhovory
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se zamgéstnanci, pacienty apod., a méla by byt natoCena profesionaly. Dalsi videa z jednotli-
vych oddéleni mohou byt pfipravena ve spolupraci s IT oddélenim, a to vlastni realizaci.
Videa budou dostupnd na nemocni¢nim kanale na Youtube a jejich vyuziti bude i na TV
obrazovkach v ¢ekarnach nemocnice. Pokud to finan¢ni situace nemocnice dovoli, mohou
se tato videa pouzit i jako reklama prostfednictvim regiondlni televizniho vysildni (napf.

zpravodajsky kanal Polar).
Komunikace s verejnosti

Dalsi moznosti marketingovych aktivit je aktivni komunikace s vetejnosti, a to potfadanim
propagacnich akci. Nemocnice kazdoro¢né potdda Den zdravi, kde si navstévnici mohou
nechat zméfit tlak a dozveédét se nekteré informace o zdravi. Po dostavbé nové budovy orto-
pedie se uskutecni, ve spolupraci s marketingovym oddélenim, Den otevienych dvefi, kde
se navstévnici mohou podivat na nové prostory a seznadmit se s nemocnici celkové. Ptiprava
na den otevienych dvefi bude probihat v roce 2021, ale probéhne az po dokonceni nové

budovy, jehoz datum zatim neni znamo.
Prace tiskového mluvci

Praci tiskového mluvEi nyni v nemocnici nezastava zadné konkrétni pracovni misto, ale po-
dili se na ni asistentka feditele a feditel nemocnice. Po ziizeni marketingového odd¢€leni pie-
vezme praci tiskového mluv¢i nemocnice vedouci marketingového oddéleni. Jeho naplni
bude kromé ¢innosti spojenych s externi komunikaci také ptiprava tiskovych zprav o déni

v nemocnici a komunikace s vetejnosti v krizovych situacich.

10.5 Kontrolni faze

Posledni fazi je faze kontrolni, jejiz cilem je zhodnotit u¢innost implementace marketingo-
vého fizeni v nemocnici. Staitkova (2013, s. 172 — 174) uvadi, ze ke kontrolnimu zhodnoceni
1ze vyuzit tzv. autoevalua¢niho dotazniku, ktery hodnoti irovné marketingového fizeni a ma
4 Casti:

1. Strategické fizeni nemocnice

2. Organizace a uloha marketingu v nemocnici
3. Marketingova komunikace
4

Hodnoceni u¢innosti marketingovych aktivit v nemocnici

Dotaznik je pfiloZen v pfiloze V. Karvinska hornickd nemocnice, a.s. by toto kontrolni Set-

feni mohla vyuzit rok po implementaci marketingového fizeni.
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Hlavnim divodem implementace marketingového fizeni v Karvinské hornické nemocnici
a.s. je zvySeni povédomi o nemocnici v §ir§im okoli a pfinos nové klientely spokojenych
pacientl a spravného budovani image nemocnice. Marketingové fizeni navazuje na strate-
gické planovani stavby nové budovy a tim k moznému zvyseni kapacity mnozstvi oSetienych
pacientl. VSechny tyto kroky patii do dlouhodobéjsiho procesu, ktery je potieba postupné
sledovat a vyhodnocovat, zejména zda jsou jednotlivé marketingové aktivity ucinné. Ne-
mocnice dokaze pracovat s osobnimi daty pacientl prostfednictvim nemocni¢niho informac-
niho systému a je tedy schopna vytvofit data k ukazatelim, které budou slouzit ke kontrole

efektivity danych aktivit.

10.5.1 Monitoring spokojenosti pacienti

Karvinska hornickd nemocnice, a.s. je zapojena do celostatniho hodnoceni nemocnic spo-
lecnosti HCI. Kazdoro¢né se umist’uje na piednich ptickach hodnoceni hospitalizovanych
pacientil a zavedenim marketingového fizeni se predpoklada, ze tuto pozici bude nemocnice

nadale udrZovat.

V ramci vlastniho vyzkumného procesu by v§ak marketingové oddéleni mohlo zavést pro-
stiednictvim internetové komunikace, vyzkum spokojenosti klientli nebo ankety, které by

pomohly ziskat informace o pfedstavach a ptanich klienti v relativné kratkém case.

Spolu s internetovou komunikaci by mohl byt vytvotren dotaznik ,,Spokojenost klientti s po-

skytovanou péci v nasi nemocnici“. Dotaznik by byl ve formatu A4, obsahoval by logo

a identifika¢ni prvky nemocnice.

Uvod dotazniku i ankety by mél obsahovat text vysvétlujici uéel, pro¢ je pacientim predkla-
dan, mohl by mit zakomponované upozornéni na zmény, které se v nemocnici d&ji. Mél byt
mit vyhrazeny dostate¢ny prostor pro ptipominky a slovni hodnoceni. Soucasné€ nesmi chy-

bét pozadavek identifikacnich idaju, jako je vek, pohlavi a dosazené vzdélani dotazovanych.

Zpisob hodnoceni musi byt dostatecné vysvétlen, nejjednodussim zplisobem je oznamko-

vani od 1 do 5 (nejlepsi — nejhorsi). Navrh moznych otazek je v nésledujici tabulce 20.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 93

Tabulka 20. Navrh otazek dotazniku a internetové ankety (viastni zpracovani)

Otazka Hodnoceni

Pusobi na vas celkové prostiedi nemocnice prijemné?
Jak hodnotite poskytnutou zdravotni péci?

Byla pro Vis objednaci lhuta akceptovatelna?

Byla pro Vas ¢ekaci doba prijatelna?

Jak hodnotite pristup sester a predanych informaci?

Jak hodnotite pFistup lékare?

Prvni dotaznikové a anketni Setfeni by mohlo probéhnout v prosinci 2021, kdy by méla byt
dokonc¢ena implementace marketingového fizeni a rozbéhnuté marketingové aktivity. Po vy-
hodnoceni by se vysledky projednaly na poradach primaiti i stani¢nich sester a nasledné by

se projednaly navrhy pro zlepSeni a zefektivnéni nastavenych procesi.

Monitoring spokojenosti zaméstnanct

Pro fungovani nemocnice je dilezita nejen spokojenost klienti, ale také zaméstnanci. Spo-
kojeny zaméstnanc pracuje efektivné a s profiremnim citénim. V ramci celostatniho hodno-
ceni nemocnice spolec¢nosti HCI se kazdoro¢n¢ uskutecnuje také dotaznikové Setfeni spoko-

jenosti zamé&stnancl. V této kategorii se nemocnice umist'uje rovnéZ na prednich ptickach.

Pro zpétnou vazbu k vedeni nemocnice by vSak mél smysl vlastni vyzkum v podob¢ ano-
nymni ankety prostfednictvim interni komunikace na intranetu. DuleZitym piedpokladem
je, aby dotaznik obsahoval prostor pro pfipominky a dotazy, byl anonymni a zaméstnanci
se tak nebali tento komunikaéni kandl vyuzivat. Vyzkum by mél probihat jednou rocné
a prvni anketa by méla byt spusténa nejdiive rok po implementaci marketingového fizeni.
Hodnoceni otazek by bylo provedeno stejnym zplisobem, jako u hodnoceni klientd, tedy

od 1 do 5 (nejlepsi - nejhorsi). Navrh otazek ukazuje nasledujici tabulka 21.
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Tabulka 21. Navrh otazek pro hodnoceni zaméstnancui (vlastni zpracovani)

Otazka Hodnoceni

Jak hodnotim zmény v nové zavedenych marketingovych procesech?
Jsem spokojen/a s pracovnimi podminkami?
Jsem spokojen/a se systémem odménovani?

Vidim svou praci v tomto zatizeni i v dalSich letech?

Soucasti ankety by mél byt prostor pro pfipominky a mozné navrhy pro zlepseni prace jed-
notlivych zaméstnanct. Identifika¢ni idaje by mély byt zuZeny pouze na typ tvazku a pra-

covisté zaméstnance.

Pro vyjadieni potieb jednotlivych zaméstnancti a oddé€leni, jako celku, se sbiraji jednou mé-
si¢n€ informace z provoznich porad jednotlivych oddéleni. Zde maji zaméstnanci moznost
vyjadrtit se k aktualni situacim na pracovistich a projednat moznosti pro jejich efektivnéjsi
préci a spokojenost. Tyto ziskané ndzory, stiZznosti i navrhy se dale vyhodnoti na poradach

vedeni s primafi a stanicnimi sestrami.
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11 CASOVA, NAKLADOVA A RIZIKOVA ANALYZA

V této Casti bude projekt implementace marketingového fizeni v Karvinské hornické nemoc-
nici, a.s. podroben ¢asové, ndkladové a rizikové analyze. Diky této analyze bude mozné po-

soudit jeji realizovatelnost.

11.1 Casova analyza

V ¢asti ¢asové analyzy je rozpracovan casovy prubéh implementace marketingového fizeni

v Karvinské hornické nemocnici, a.s.
Cinnosti potfebné k realizaci implementace marketingového fizeni jsou:

1. Analyticka faze — analytickd faze byla vypracovana v ramci této diplomové prace.
V soucasnosti neni mozné zaéit, z ditvodu krizového stavu v celé CR, diky probihajici pan-
demii koronaviru, uskutec¢iiovat prvni kroky k implementaci marketingového fizeni v ne-
mocnici. Po navratu k standardnimu provozu nemocnice, by se m¢la analyticka faze zkon-
trolovat a znovu projednat, zda jsou pfedstavy a potieby stale identické. VSe navrhované

bude mozno zacit zavadét nejdiive v pfistim roce.

2. Planovaci faze - je zaméfena na zjiSténi predstav o marketingovém fizeni s vedenim ne-
mocnice, informovani zaméstnancti o zfizeni marketingového oddéleni a aktualizaci prove-
denych analyz. Casova analyza této faze zahrnuje také pfipravu vybérového fizeni pro vybér

vhodnych kandidati na nové€ ztizend pracovni mista.

3. Realizacni faze - zavedeni marketingového fizeni a realizace jednotlivych marketingo-
vych aktivit. Tato faze zaCind vypsanim pfijimaciho fizeni pracovnikii do marketingového
oddéleni a béhem této faze se budou nasledné realizovat marketingové aktivity smétujici

ke zlepSeni soucasné trovné marketingového fizeni, jak v interni, tak externi oblasti.

4. Kontrolni faze — zahrnuje aktivity pro kontrolu a analyzu pfijatych marketingovych ak-
tivit. Tato kontrolni faze by méla zacit mésic po ztizeni marketingového oddé€leni a déle by

meéla probihat pribézné kazdy mésic poradou s vedenim nemocnice.

Zakladni ¢asové rozmezi pro vymezené strategické cile nemocnice, jejichZ soucasti je im-
plementace marketingového fizeni, je rok 2021 — 2025. Nasledujici tabulka znazornuje jed-
notlivé ¢asové rozlozeni realizace projektové casti. Casova narocnost je uvedena orientacné

a ukazuje jednotlivé na sebe navazujici aktivity. Casova analyza je uvedena pro rok 2021.
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Tabulka 22. Casova analyza implementace marketingového fizeni (vlastni zpracovani)

Implementace marketingového Fizeni ROK 2021

Nazev ¢innosti

1. Analyticka faze

Urceni potieby MKT tizeni
Analyzy

2. Planovaci faze
Informovani zaméstnancti o
potfebé marketingového ti-
zeni

Ur€eni poctu pracovniktl
Definovani pracovnich
pozadavki

Ptiprava vybérového fizeni
Ptiprava provozniho a
technického zazemi
Vymezeni spoluprace s dal-
$imi oddélenimi

3. Realiza¢ni faze
Vybérova tizeni

Zahajeni provozu a zkuSebni
doba

Realizace marketingovych
aktivit

a) Interni komunikace
Interni portal nemocnice
Mg¢sicni zpravodaj nemoc-
nice pro zaméstnance

b) Externi komunikace
Internetové aktivity

Informacni letdk nemocnice
Roc¢ni zpravodaj
Propagacni videa

Ptiprava ,,Dne otevienych
dveti*

Prace tiskového mluvci

5. Kontrolni faze

¢asova
narocnost

provedeno
provedeno
4 mésice

1 mésic

1 mésic

1 mésic

2 mésice

2 mésice

1 mésic
kontinualné

2 mésice
3 mésice

kontinualné

kontinualné
kontinualné
1 za mésic

kontinualné
2 mésice,
kontinualné
2 mesice

3 mésice

2 mésice

2 mésice

kontinualné
nepretrzité

1

23 4 5 6 7 8 9 10 11 12
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11.2 Nakladova analyza

V nékladovéa analyze bude ramcové vycislena implementace marketingového fizeni v Kar-
vinské hornické nemocnici a.s. a potiebné aktivity k jeji realizaci. Naklady spojené s imple-
mentaci 1ze rozd¢lit na jednordzové a periodické. Do periodickych lze zahrnout mzdy pra-
covnikti marketingového odd¢€leni a tiskopisy k roénimu zpravodaji nemocnice. Jednorazové
aktivity zahrnuji tiskopisy k informa¢nimu letdku a ptipadné aktivity komunikace s vetej-

nosti.

Nékladova analyza je zpracovana v ndvaznosti na ¢asovou analyzu pro rok 2021.

11.2.1 Jednorazové naklady

Tabulka 23. Nakladova analyza — jednorazové naklady (viastni zpracovani)

Nazev aktivity Vyse nakladu (K¢)

Informovéni o potfebé marketingového fizeni 0
Urceni poctu pracovnikli a definovani pracovnich pozadavkt 0
Ptiprava vybérového fizeni 0
Zajisténi provozniho a technického zdzemi (nabytek, tech- 75 000
nické vybaveni)

Vymezeni spoluprace s dal§imi oddélenimi 0
Vybérova tizeni 0
Informacni letdk nemocnice 4 653
Rocni zpravodaj 13472
Propagacni videa 35000
Roc¢ni naklady celkem 128 125

Aktivity planovaci faze marketingového fizeni, jako je informovani o potfebé marketingo-
vého fizeni a ur¢eni poctu pracovnikll véetné definovani pracovnich pozadavk, sebou ne-
nesou finanéni zatéz. TaktéZ ptipravu vybérového fizeni bude mit na starosti personalistka
nemocnice ve své pracovni naplni. Nasledn¢€ bude personalistka ve spolupraci s feditelem
nemocnice realizovat jednotliva vybérova fizeni. Bez financni zatéze je také vymezeni spo-

luprace s dal$imi odd€lenimi.
V ramci zajisténi nové vzniklého marketingového oddé€leni si vyzaduje vyclenit kancelar
v budové¢ feditelstvi. Potiebny nabytek a technické vybaveni je zndzornéno v nasledujici

tabulce.
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Tabulka 24. Jednorazové naklady - vybaveni marketingového oddéleni (viastni zpracovani)

Vybaveni Vyse nakladi

Stavebni upravy a vymalba 10 000
Kancelaisky nabytek (2x stil, 2x zidle, skiin) 25000
Technologické vybaveni (2x PC, tiskérna s kopirkou, ptipo- X
jeni na internet, pevna telefonni linka, mobilni telefon)

Celkové naklady 75 000

Mezi jednorazovou marketingovou aktivitu externi komunikace patfi realizace informaéniho
letdku o nemocnici, na ktery bude poté periodicky navazovat informacni zpravodaj nemoc-
nice. Nasledujici tabulka ukazuje néklady na tisk letdku, podle online kalkulace tiskdrny
Rychletisky.cz., ktera je uvedena v piiloze VII. Pfredbézny odhad na jeden propagacni letak
je 4,92 K¢&/ks pii tisku 2000 letak.

Tabulka 25. Specifikace pro kalkulaci tisku letaku (vlastni zpracovani)

Pocet kusti 2000
Vysledny forméat A4

Typ papiru 150g kiida mat
Barevnost barevné obé¢ strany
Technologie ofsetovy tisk

Néklady na tisk zpravodaje jsou uvedeny v nasledujici tabulce 24. Kalkulace je zpracovana

podle online ceniku tiskarny Rychletisky.cz a je uvedena v ptiloze VIIL

Tabulka 26. Specifikace pro kalkulaci tisku zpravodaje (viastni zpracovani)

Pocet kusti 2000
Vysledny format A4
Pocet stran 6

Typ papiru 115g kiida mat
Barevnost Barevné
Technologie ofsetovy tisk
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Nasledujici tabulka 25 ukazuje vysledné jednorazové naklady spojené s tiskem propagacnich
letakd spolu s tvorbou propagacniho videa. Tvorba propagacniho firemniho videa se pohy-

buje v cenové relaci 25 — 35 000.

Tabulka 27. Naklady na tisk propagacnich letdkii a propagacniho videa (vlastni zpracovani)

Vyse nakladi v K¢

Tisk letakt 4 653
Tisk zpravodaje 13472
Tvorba propagacniho videa 35000
Naklady celkem 53 125

11.2.2 Periodické naklady

Tabulka 28. Variabilni naklady implementace marketingového rizeni (viastni zpracovani)

Nazev aktivity Vyse naklada (K¢)
Interni portal nemocnice 0
Mgésicni zpravodaj nemocnice pro zaméstnance 0
Internetové aktivity 0
Mzdové naklady vedouciho marketingového oddéleni/ rok 550 000
Mzdové naklady pracovnika marketingového odd¢leni/ rok 420 000
Periodické naklady celkem 970 000

Nejvyssi ndkladovou polozkou periodickych nékladii jsou mzdové ndklady na pracovniky
marketingového oddéleni. Vedoucimu marketingového oddéleni bude dle kolektivni
smlouvy zafazen do 8. platové tfidy a bude mu nalezet hrubd mésicni mzda 30 000 K¢
a 5 000 K¢ osobni ohodnoceni, které bude platné po 3 mési¢ni zkusebni lhiité. Druhy pra-
covnik marketingového oddéleni bude zatazen do 7. platové tfidy a bude mu nalezet hruba
mzda 22 000 K¢ a 5 000 K¢ osobni ohodnoceni, které bude platné po 3 mésicni zkuSebni
lhtaté. Celkové naklady na tyto pracovniky vcetné zaméstnaneckych benefiti (pfispévek
na penzijni piipojisténi, stravné) budou v roku 2021 ¢init 970 000 K¢. Oba pracovnici budou

mit pracovni smlouvu na dobu urcitou v délce trvani 1 rok. Po této dob¢ jim bude nabidnuta
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pracovni smlouva s dobou neurcitou a dle zhodnoceni jejich prace je mozné navySeni jejich

mzdovych naroku.

Dalsi periodické aktivity, jako tvorba obsahu k interni komunikaci prostfednictvim interniho
portalu nemocnice nebo internetové aktivity, budou bez dodate¢nych financ¢nich naklad.

Tyto prace bude marketingové oddéleni vykonavat ve spolupraci s IT oddélenim.

11.2.3 Zdroj financovani

Nékladova analyza ukazuje, jaké finan¢ni prostfedky bude muset nemocnice vynalozit k za-
vedeni marketingového fizeni a jeho fungovani v roce 2021. Pokud by se kalkulace rozvrhla
do stanoveného obdobi 2021-2025, kone¢na ¢astka vSech nakladt pro chod marketingového
odd¢leni a realizaci marketingového fizeni bude 4 962 013 K¢. Naklady bude nemocnice

hradit z vlastnich zdroja.

Névratnost investic s implementaci marketingového tizeni Ize hodnotit az s ¢asovym odstu-
pem. Narust finan¢nich nakladt nemocnice, v disledku zavedeni marketingového fizeni by
mél mit navratnost v podob¢ vyssich vynost pii platbé za vice oSetienych pacientii a navy-
Senych zdravotnickych tkont. Vy¢islit pfesny zisk je obtizné, ale 1ze ptedpokladat, Ze jeho
podobu nebude mozné urcit hned v prvnim roce fungovani marketingového fizeni. Vedeni
nemocnice proto kazdy rok vyhodnoti u¢innost marketingového fizeni. Po skonceni stano-

veného 5. letého obdobi uz bude mozné hodnotit pfinos marketingového fizeni konkrétnéji.

11.3 Rizikova analyza

Kazdy projekt sebou nese urcita rizika. Je nutno ptfedem urcit pravdépodobnost jejich vzniku
a vcas je identifikovat. Pro rizika, kterd by mohla ohrozit prib¢h projektu, je nezbytné vy-
mezit protiopatieni k jejich eliminaci. Identifikace rizik pfed zahajenim projektu slouzi jako

prevence a stanovuje moznosti vyvarovani se chybnych rozhodnuti.

Nasledujici tabulka 27. ukazuje predpokladana rizika implementace marketingového fizeni

v nemocnici a realizaci marketingovych aktivit.
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Tabulka 29. Rizikova analyza implementace marketingového rizent (vilastni zpracovani)

Stupeii  Pravdépodobnost Rizikovy

rizika vzniku faktor
h i pott keti ¢ho 1i- Y 1 o
1 Ne;zocv openi pcztreby mar etingoveho ti Stiedni Sttedni B
zeni vS§emi zaméstnanci
2 Nedostatecnd komunikace a informova-
nost o zavedeni marketingového fizeni Nizky Nizka C
3 Nfespravnvyl Vy,ber pracovnikll marketingo- el Stredni A
vého oddéleni
4 Nevhodné zvolené marketingové aktivity
a napln prace marketingového odd¢leni Stfedni Nizka B
5 Nedodrzeni casoveho ha1:morv1’ogra’mu im- el Stiedni A
plementace marketingového fizeni
6 Nedostatecnd komunikace marketingo- w1 w1
. o o - B
vého oddéleni s dalsimi oddélenimi Stfedni Stredni
7 Nedostatek finan¢nich prostiedki Stfedni Stredni B
8 Nesplnéni cilti marketingového tizeni Stredni Stredni B

Protiopatieni

- Rizikovy faktor A
o prvni riziko pfedstavuje riziko Spatného vybéru zaméstnancti marketingo-
vého oddéleni. K eliminaci je nutné, aby personalistka nemocnice zajistila
dostatecné mnozstvi informaci o jednotlivych uchazecich a zajistila vSechny
informace o tom, jaké by méli jednotlivi pracovnici mit dovednosti a znalosti,
o dalsi je riziko nedodrzeni ¢asového harmonogramu implementace marketin-
gového fizeni, které mize vzniknout v disledku nedostate¢nych zkuSenosti
managementu nemocnice s marketingovym fizenim, a mohou vyzadovat
delsi Casovy prostor pro jednotlivé faze. Pro eliminaci rizika je nutné hlidat

stanoven¢ terminy.

- Rizikovy faktor B
o riziko nepochopeni potieby marketingového fizeni vSemi zaméstnanci miize
nastat pii nedostatecné komunikaci a vysvétleni vSech cilt, kterych chce ne-
mocnice timto fizenim dosdhnout. Je tfeba vybrat vhodnou formu informo-

vani zaméstnancl a informovat jesté pred zacatkem realizace,
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o nevhodné zvolené¢ marketingové aktivity a pracovni napli marketingového
oddéleni je riziko, které 1ze eliminovat pravidelnou kontrolou G¢innosti jed-
notlivych aktivit. A také vhodnym vybérem vedouciho marketingového od-
dé€leni, ktery by jiz mél mit dostatecné zkusenosti a z téchto zkuSenosti Cerpat,

o riziko nedostatecné komunikace marketingového oddéleni 1ze fesit koordino-
vat pravidelnymi poradami uzce spolupracujicich odd¢€leni a zapisy z téchto
porad a také v komunikaci vedeni nemocnice s jednotlivymi vedoucimi od-
délenich a v€asné feSeni vzniklych problémt ihned,

o k nedostatku finan¢nich prostiedk muze dojit pii chybné stanovené kalku-
laci marketingového fizeni, zvySeni cen jednotlivych aktivit apod. Pro elimi-
naci je zapotiebi ¢asové a ndkladové propojeni, v€asna aktualizace jednotli-
vych polozek, ptipadna uprava objednavek nebo zvazeni realizace vlastnimi
silami,

o protiopatienim eliminujici riziko nesplnéni cili marketingového fizeni, je

nutno dodrZovat kontrolni ¢innosti a vyhodnocovani jednotlivych krokd.
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ZAVER

Tato diplomova prace na téma: Implementace marketingového fizeni, méla za cil zavedeni
marketingového fizeni v Karvinské hornické nemocnici a.s., které zvysi povédomi o nemoc-
nici a upevni jeji postaveni na trhu zdravotnickych zatizeni. Cile bylo dosazeno definovanim
aktivit pro jednotlivé faze implementace marketingového tizeni (faze analytické, planovaci,
realizacni a kontrolni). VSechny aktivity byly dale podrobeny ¢asové, nakladové a rizikové

analyze, které ukazaly realnost zavedeni v daném zdravotnickém zaiizeni.

Po zavedeni implementace marketingového fizeni dojde k zefektivnéni prezentace nemoc-
nice vuci vefejnosti a zvyseni povédomi o nemocnici i v jejim SirSim okoli, kde se otevira
trh poskytovatelt zdravotni péce po zruseni nedaleké konkurenéni nemocnice. Vysledkem
projektu bude navySeni poctu oSetfenych pacientil, snaha o zvySovani kvality poskytované
péce, zvySovani konkurenceschopnosti, upevnéni image a stabilni pozice nemocnice na trhu

zdravotnickych zatizeni.

Kazda strategie se neustale vyviji, prochdzi nenadalymi zménami a je dynamickym proce-
sem. Po realizaci celé¢ implementace marketingového fizeni, zavedenim vSech navrhovanych
zmen a navazujicich procest bude nasledovat periodické prodlouzeni marketingovych akti-
vit a projednavani novych. Po dostavbé nové budovy bude prostor pro nové marketingoveé
aktivity a pfipravu ,,.Dne otevienych dveti®. Pro efektivni fungovani nemocnice jsou klicovi
nejen spokojeni pacienti, ale v prvni fadé zameéstnanci. Na ty by se mélo vedeni nemocnice
zametovat predevsim, at’ uz prostiednictvim vnitini komunikace, tak pii projednavani jed-
notlivych podméth z internich anonymnich anket a informaci z provoznich porad jednotli-
vych oddélni. V otdzce spokojenosti pacientl je potfeba reagovat na jejich aktudlni poza-
davky, tykajici se napt. objednavaci doby, ale také udrzovani pfijemného prostfedi nemoc-
nice. Za uvahu stoji naptiklad zavedeni internetového obchodu 1€karny a zfizeni prodejny

zdravotnickych potieb.
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a.s.
ARO
CT
CMP
CHMU
CLK JEP
CR
ECHO
EKG
EU
HCI
HDP
JIP
LDN
MHD
MR
MUDr.
NIS

PEST

OECD
osvC
RDG

THP

Akciova spolecnost
Anesteziologicko-resuscitacni oddéleni
Vypocetni tomografie

Cévni mozkova piihoda

Cesky hydrometeorologicky tstav

Ceska lékatska komora Jana Evangelisty Purkyné
Ceska republika

Echokardiografie — ultrazvukové vySetieni srdce
Elektrokardiografie

Evropska unie

Health Care Institute

Hruby domaci produkt

Jednotka intenzivni péce

Lécebna dlouhodobé nemocnych

Méstska hromadna doprava

Magneticka rezonance

Doktor mediciny

Nemocni¢ni informacni systém

Analyza politickych a pravnich, ekonomickych, socialnich a technologickych

faktorii prostfedi na zkoumanou spole¢nost
Organizace pro hospodatskou spolupréci a rozvoj
Osoby samostatné vydéle¢né ¢inné
Radiodiagnostické oddéleni

Technickohospodaisky pracovnik
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SWOT Analyza silnych a slabych stranek, ptilezitosti a hrozeb

VZP CR  Vseobecna zdravotni pojistovna Ceské republiky

WHO Svétova zdravotnicka organizace
4C Koncepce marketingového mixu (product, price, promotion, place)
4P Koncepce marketingového mixu (customer values, cost, comunnication,

convenience)
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PRILOHA PII: VYKAZ ZISKU A ZTRATY KARVINSKE HORNICKE

NEMOCNICE A.S.
VYKAZ ZISKU A ZTRATY
ke dni 31.12.2018
(v fis. KE)
Oanadenil TEXT Cigla | Skutecnost v aetnim obdobi
fadku|  Didném mrinilém
? ! [ 1 2

I. TrEby z prodeje viastnich virobkd a sluieb 01 414 256 406 B85

Il. TrEby za prode) zboZl 0z 100177 85 729
A Vikonova spotfeba (F. 04 + 05 + 06) 03 232 287 236 234
1. Maklady wnaloZené na prodané zhod 04 84 722 81 045

2. |Spotfeba malerdlu a energie 05 110 407 112 551

3. |Sludby 06 37138 42§37
D. Os obni naklady (F. 10 + 11) 09 262 658 247 934|
1. Medowve naklady 10 195 697 184 BBE

2 :‘:a:;ﬂfﬁ:r;? socldlni zabezpeteni, 2dravaini pojiStéEni a astatni naklady 1 66 9&1 B3 248

2. 1|Maklady na socialni zabezpedeni a adravolni pojisténi 12 64 914 61 003

2. 2|Ostatni naklady 13 2047 2 245

E. Upravy hodnot v provoeni oblasti (F. 15 + 18 + 19) 14 12 033 11 421
1. |Upraw hodnot diouhodobého nehmotnéha a hmotného majetku (F. 16 = 17 )| 15 12 028 11 420

1. 1|Upravwy hodnot diouhodobého nehmotného a hmotného majatku - trvalé 16 12 028 11 420

3. |Uprawy hodnot pohledawek 19 5 1

. [Ostatni provoznl vimosy (F. 21 + 22 + 23) 20 15 908| 16 789

. 1| Triy z prodangho diouhodobého majetku 21 1717 a3

2| Triy z prodanégho materialu 22 214 149
3|diné provomi wnosy 23 13978 15714

F Ostatni provozni naklady (F. 25 a2 29) 24 5 950 5811
1 Zistatkovd cena prodaného diouhodobéha majetku 25 0 68

2 Prodany matesial 26 193 150

3. |Dand a poplatky 27 161 362

5. |Jiné provomi naklady 28 5 596 521

* Provozni vysledek hospodafeni [+ 30 17 434 17 804

V. |vymosové Groky a podobné vinosy (F.40 +41) 39 1 158| 13

2| s tatni wnosowd Oroky a podobné wnosy 41 1158 113

J. Makladové Groky a podobné naklady (F. 44 + 45) 43 1 397 B25
2. |Ostatni nakladowe droky a podobné naklady 45 1 397 825

Wil |Ostatni finanénl vynosy A6 104 461

K. Ostatni finanénl ndklady 47 253 247
- Finanénl vysledek hospodafenl [ +- ) 48 -388| -488

- ledek hospodafeni pFed zdandnim (+/=) (F. 30 + 48) 49 17 048] 17 206

L Daf z pfijmd {f. 51 + 52) 50 2 817 2 200
1 Dan z pFijmd splatnd 51 2 359 2 The

2 Dan z pfijmd odiodend ( +-) 52 458 238

* |Vysledek hospodafeni po zdanéni { +- ) (F. 49 - 50) 53 14 229 14 316

CGisty obrat za déetni obdobi = 1L + 1L + 0L + W+ V. + VL + VIl 56 531 604 519




PRILOHA P III: CENIK VYKONU A SLUZEB

¥ Kaninsks Piiloha £. 1 ke Smémici feditele £. 3/2018
i::::“‘;:’x“ a%
Cenik wwkonti a slufeb v od 13. 1. 2020
Ceny jsou viené DPH u téch wikond, které jsou DPH zatizeny.

Por tislo Nazev vykonu CenavKi |
1. Zakladni vysetfeni, anamnéza, fyzikalni vySetreni prakt. [ekarem; typ | 220|
2. Zakladni vyEetfeni, anamneza, fyzikalni vyietfeni prakt. 1ekarem; typ Il s70|
3. Preventivni prohlidka studentd 525 a VOS 50|
4. Laboratorni vyEetfeni (mof, GMT, ALT, TRG, chol, glykémie, KO, urea) 430|
5. Rtz plic 238]
6. Zhodnoceni wysledkl vyietfeni Iekarem QCHP 310|
7. Spirometriz 364
. EMG 1373
. Chladovy vodni test+pletysmografie 636
10. EKG 178|
11. Spiroergometrie 1567|
12. Meurologické vyEetfeni - komplexni EER |
13. EEG 1258|
14. Koloskopie Uplna 1309|
15. Ortopedicke vyistfeni - komplexni SDUI
16. Rehabilitace Cviceni v barénu s teplou vodou - 1 procedura 25 min. 50'
17. Podvodni masa? - 15 min. 150]
18. Akupunktura aku jehla - 1 ks 10|
19, uEni aku jehla - 1 ks f
20. Tejpy lcm 3
21. Cross link |
22. lednorazova lumbalni atraumatickd jehla 274
23. \ykony neuvedené v ceniku - dle platného Seznamu zdrav. vykond 1,32 K& /bod|
24, \fypracovani a predani posudku na bolestng pro nemoc z povolani 3.500|
25. \fypracovani a predani posudku za ztiZeni spoletenského uplatnéni pro NP 3.500|
6. \fypracovani a predani posudku, kterym se neuznava nemoc 7 povolani Z_UUUI
27. Posudek o priting dmrti - odékodnéni pozistalych 1.500|
28. \fystaveni a predani lékafského posudku o zplsobilosti k praci I_SUUI

Lekarske wsietrem !‘IUtI'IE provydani zdravotnich prukazu, profesnich prukazu, ucast 350'
25, na sportovnich akcich atd.
[ [Udborne prednasky a Skoleni e zdrav. tematkou
0. (1 wutovaci hadina, tj. 45 min ) 5':'“'
31 \fypsani formularh pro komeréni pojisfovny 250'
Administ athnt Uken 0o 10 min. a dale kazdych 10 min.
32 (ien dle dokumentoce, bez vysetfeni pacienta) IUUI
33 \ystaveni potvrzeni logopeda pro potfeby pfijimaciho fizeni na V3 150'
3. Pofizeni CD zaznamu - vysetieni, zobrazovad metoda 0]
35 Pafizeni fotokopie dokumentace - za jednu stranku Ad 25
Hospitalizace na pokoji s nadstandardnim vybavenim za 1 ofetfovad den:
36, * jednol(Zkovy pokej na eddéleni internim, rehabilitaénim, neurclogickém,
ortopedickém a oddéleni chirurgie patefe 700|
* doproved (matka, otec) na 1l0Zkovém pokoji v budavé Centra pracovni medicing 700|
37. Operace karpalniho tunelu s700|
38 ASC kolens, ASC ramene jednoducha 22400'




PRILOHA PIV: MATEMATICKY MODEL SWOT ANALYZY

PRILEZITOSTI HROZBY
' = = 3 \%
s & £l 28 =
G = 2 8% > R g
s €8¢ £9: T &8 8
c o oo = [J] c gq o s £ =
© 855 8 8§L 5 £ %2 7
S 955 S g4 % ¢ g g
2 Qv <o a £ 9 & ¢ £ S o
c oS5 R o odpP £ 5 = F=a
[¢] n L = e - d 5 c 5 3§ = g
7 — C o — C o N < 2 . 0 e
~— O o = - = d s v o > o
c = o ¢ 5 5 4d8 8§ § £ 8 o9
2 2365 € N"d2 & 5 85 £ 9
c 563 f 292 8 ¥ &, g+ -
N R oal B SJIo & ¢ =228 S5
HLAVNI SILNE STRANKY
Vysoce specializovana péce + + + 0| + -]101]0 0 - 4 1
Kvalitni pfistrojové vybaveni 0 + + O| + |+]-1]0 0 0 4 1
Modernizace nemocnice + + + + + |+ | - | - - - 4 6
Kvalifikovany tym zdrav. prac. | + + + + + 0| 0| - - + 6 2
Budovy ve vlastnictvi nemoc-
peovy Ve viastnictvi olo|lolololo|+|+| -]o]|2]1
nice
HLAVNI SLABE STRANKY
Nedostatek personalu + | - - -+ [ -10]+] - 0| 3 5
Abience nékterych oborl a 0 i 0 ol + lol- 0 0 1 3
sluzeb
N Zita k it t i
evyuz.| a kapacita externi 0 i i i o lololo 0 0 0 3
komunikace
Absence odpoledni ordinacni 0 0 0 0 i lolo i 0 0 3
doby
Nedostatecné ¢ni akti-
.e ostatecné propagacni akti- | | i i i o lololo 0 0 0 3
vity
+ 4 4 4 2 5 21112 0 1 | 48
- 0 4 3 3 2 4 2 4 2 54

Tabulka ¢. 3 Matematicky model SWOT analyzy
Pozitivni vliv: +
Negativni vliv: -

Neutralni vliv: 0




PRILOHA P V: AUTOEVALUACNI DOTAZNIK

ANO

NE

Cist A: Strategické Fizeni nemocnice

1. Vize nemocnice je orientovand na budouci postaveni na trhu?

2. Definuje poslani nemocnice zékladni filozofii, ktera smétuje
k uspokojeni potieb a pfani pacienti?

3. Je definované motto nemocnice?

4. Jsou stanovené konkrétni cile nemocnice?

5. Jsou cile nemocnice méftitelné?

6. Je naplnéni definovanych cilii dilezité pro fungovani nemoc-
nice?

7. Jsou cile nemocnice realné?

8. Jsou cile nemocnice ¢asoveé vymezené?

9. Strategie nemocnice je zaméfena na konkurencni vyhody?

10. Seznamuje vedeni nemocnice své zaméstnance s poslanim,
vizi, cili a strategii?

Cast B: Organizace a iloha marketingu v nemocnici

11. Marketing je zajiStovan samostatnym odd¢lenim nebo samo-
statnym pracovnikem?

12. Vedouci oddéleni ma zkusenosti s marketingovym fizenim?

13. Néaplni prace ¢innosti marketingového pracovnika nebo oddé-
leni jsou:

a) Cinnosti zamérené na reklamu?

b) cinnosti zaméfené na sponzoring?

c) cinnosti zamétfené na piimou komunikaci s cilovymi skupi-
nami?

d) cinnosti zaméfené na image?

e) Cinnosti zamérené na vyzkum potieb a prani klienti?

14. V nemocnici jsou jednozna¢né vymezeny pravomoci, zodpo-
védnosti a spoluprace marketingového odd¢leni?

15. Nemocnice ma tiskovou mluv¢i?

16. Nemocnice ma vybudovanou funkci ombudsmana jako zastance
prav pacientl?

17. Management znd silné a slabé stranky nemocnice?

18. Silné stranky jsou pouzivany pii komunikaci s cilovymi skupi-
nami?

19. Eliminaci slabych stranek ma nemocnice rozpracované do cili?

20. Finan¢ni naklady vynakladané na marketing jsou v souladu s cili
nemocnice?

21. Finan¢ni nadklady vynakladané na marketing jsou dostatecné?

22. Finan¢ni naklady na marketing jsou vynakladané efektivné?

23. Nemocnice kazdorocné vytvari marketingovy plan?

24. Marketingovy plan vychazi z marketingovych vyzkumi nemoc-
nice?

25. Marketingovy plan zahrnuje néstroje zamétené na rozvoj zdra-
votnich sluzeb?




26. Marketingovy plan zahrnuje nastroje zamétené na splnéni stan-
dardu kvality zdravotnickych sluzeb?

27. Marketingovy plan zahrnuje néstroje zamétené na cenovou po-
litiku nadstandartnich sluzeb a vykoni neplacenych ze zakonného
zdravotniho pojisténi?

28. Marketingovy plan zahrnuje nastroje zaméfené na dostupnost
sluzby a pohodli pacienta?

29. Marketingovy plan zahrnuje néstroje zamétené na rozvoj do-
vednosti, znalosti a komunikaci personalu?

30. Nemocnice mé definovany kodex zaméstnancii a zakotvena
prava pacienti?

Cast C: Marketingova komunikace nemocnice

31. Nemocnice kazdoro¢né stanovuje plan komunikace?

32. Komunikaéni plan je v souladu s marketingovym pldnem?

33. Komunika¢ni plan navazuje na definovani poslani, vize, cile a
strategie?

34. Komunikac¢ni plan vyuziva nastroje komunikace:

a) webové stranky?

b) propagacni video?

¢) nastroje podpory prodeje?

d) vlastni Casopis nemocnice?

e) socialni sité

35. Nemocnice mé osobnosti, které piedstavuje v rdmci marketin-
gové komunikace?

36. Interni komunikace probihd prostfednictvim vnitfniho infor-
macniho systému?

37. Interni komunikace probiha prostfednictvim pravidelnych se-
tkani managementu se zaméstnanci nemocnice?

38. Interni komunikace probiha prostfednictvim pravidelnych se-
tkani zaméstnancii jednotlivych oddéleni?

Cast D: Hodnoceni u¢innosti marketingovych aktivit v nemocnici

39. Nemocnice pravidelné vyhodnocuje marketingové aktivity a vy-
vozuje zavery pro aktualizaci marketingovych plana?

40. Nemocnice je zapojena do projektu ,,Kvalita o¢ima pacienti?

41. Nemocnice je zapojena do projektu ,,Nejlepsi nemocnice*?

42. Nemocnice méfi spokojenost pacientli pomoci vlastnich anket?

43. Nemocnice pravidelné vyhodnocuje stiznosti a posila klientim
zpétnou vazbu?

44. Nemocnice méfi ndvratnost investic do marketingu?




PRILOHA VI - NAVRH INFORMACNIHO LETAKU NEMOCNICE
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PRILOHA VII. NAKLADY NA TVORBU INFORMACNICH LETAKU
O NEMOCNICI

Cenova kalkulace informacnich letdki o nemocnici na 2000 vytiskii dle online kalkulace

tiskarny Rychletisky.cz z Ostravy.

papir: * gramaz: -

letaky a kiida lesk 115g
plakaty 150g
ofsetovy 200g

jiny... 300g

400g

barevnost lic: * falcovani (skladani):

barevna

barevnost rub: laminace:

barevna

poStovni
obalky

naklad: *

p%l"f.(ﬂ'\ﬂ' Zace |
tiskovin 2000 ~ prepocitat

ostatni
produkty technologie: malonakladovy tisk @ ofsetovy tisk

cena bez DPH: 4.92 KE/Ks (9847 Ko) 2.33 KE/ks (4653 Ke)
cena s DPH: 5.96 Ké/ks (11915 K¢) 2.82 Ké/ks (5630 K&)

Informativnf kalkulace dalsich moZnych nakladdi (cena bez DPH):

2000ks: 4.92 K&/ks (9847 Kg) 2.33 K&/ks (4653 K¢)
4000ks: 4.85 K&/ks (19399 Kg) 1.39 K&/ks (5575 Kg)
6000ks: 4.84 KE/ks (29017 Kg) 1.07 K&/ks (6431 Kg)

} dale k odeslani
tiskovych dat



PRILOHA VIII. NAKLADY NA ZPRAVODAJ

Cenova kalkulace zpravodaje nemocnice dle online kalkulace tiskarny Rychletisky.cz z Os-

travy.

format: * gitka: papir obalka: * gramaz: ”

210 kida lesk 90g
AS 100g
A6 vyska: ofsetovy 1158

jiny... colotech 135g
297 jiny... 150g

broZury Sité
dratem (V1) barevnost obalky - lic: * papir vnitfni strany: © gramaz: *

barevna kiida lesk 90g
100g

barevnost obélky - rub: ofsetovy 1158
colotech 135g

barevna jiny... 150g

pocet vnitfnich stran: Siti: ©

4 dvé ocka

barva vnitfni strany - lic: * laminace obalky:

barevna

barva vnitfni strany - rub:

barevna

naklad: *

2000 < prepocitat

technologie: malonakladovy tisk ® ofsetovy tisk

cena bez DPH: 20.21 KE/Ks (40428 6.74 KE/KS (13472 Ko)
Ké)
cena s DPH: 24.46 Ké/ks (48918 Ké) 8.15 Ké/ks (16301 K&)

Informativni kalkulace dalSich moZnych nakladd (cena bez DPHY):

2000ks: 20.21 K&/ks (40428 Kg) 6.74 K&/ks (13472 Kg)
4000ks: 19.73 K&/ks (78919 Kg) 4.62 K&/ks (18469 Ko)
6000ks: 19.57 K&/ks (117409 K&) 3.89 K&/ks (23320 Kg)




