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ABSTRAKT

Diplomova prace tesi problematiku zaloZeni a fizeni porodniho domu. Cilem této prace
bylo usporadat teoretické poznatky v oblasti fizeni zdravotnického zafizeni, provést
analyzu trzniho prostiedi a na zdkladé téchto poznatkd sestavit podnikatelsky plan
pro zalozeni porodniho domu. V rdmci feSeni prace bylo vyuzito metody marketingové
analyzy zamétujici se na prostfedi porodnictvi. Dale bylo provedeno dotaznikové Setfeni
mezi zenami v ramci celé Ceské republiky. Data ziskand pomoci dotaznikového Setieni
byla zpracovana formou deskriptivni statistiky a testu nezavislosti. Provedenym
vyzkumem bylo zjisténo, ze by byl o potencidlni porodni dim mezi zenami zajem.
Na zaklad¢ téchto poznatkl vznikl v zadvérené Casti prace navrh na zaloZeni porodniho
domu ve Zlinském kraji, ktery obsahoval téZ finan¢ni, rizikovou a Casovou analyzu.
Vysledkem prace je tedy konkrétni projekt, ktery mize slouzit jako podklad pro zalozeni

a nasledné tizeni zdravotnického zatizeni v oblasti péce o t€hotnou, rodicku a Sestinedélku.

Klic¢ova slova: podnikatelsky plan, zdravotnické zatizeni, porodni diim, porodnictvi

ABSTRACT

The diploma thesis deals with the establishment and management of a birth center.
The aim of this work was to summarize a theoretical knowledge in the field of healthcare
organizations, to analyze the marketing environment and to build a business plan for
establishing the birth center based on acquired knowledge. As a part of the work were used
methods of marketing analysis focusing on an obstetrics environment. A survey among
women in the Czech Republic was also realized. The data gathered by the survey were
processed through descriptive statistics and test for independence. By conducted survey
was found that there is an interest among women in the birth center establishment. Based
on these findings was, in the final part of this work, constructed a design of the birth center
establishment in the Zlin region, which also included financial, risk and time analysis.
The result is therefore a specific project, which can serve as a basis for the establishment
and subsequent management of healthcare organization for the care of pregnant women,

women in labour and women in postpartum period.

Keywords: business plan, healthcare organization, birth center, obstetrics
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UvVOD

Na pocatku kazdého zivota stoji porod. Nékteré zeny na néj maji krdsné vzpominky
a nékteré radéji zapomnély. Snad kazdd nastavajici maminka ale touzi po tom prozit
ptirozeny porod v bezpeéném a pratelském prostiedi, i kdyz si kazdd zena muze takové
prostiedi pfedstavovat jinak. V Ceské republice v sou¢asné dobé rodi vétsina Zen
v porodnicich, pfesto se mala cast déti se narodi mimo zdravotnické zatizeni, at jiz
planované nebo neplanované napiiklad pii cesté do porodnice. Nase prenatdlni péce
je na velmi vysoké Urovni, ve srovnani s jinymi vyspélymi zemémi vSak Zendm upirame
moznost vybéru mista pro porod a mnohé matky se zaéinaji ozyvat kvili neosobnimu
paternalistickému pfistupu, ktery panuje v naSem porodnictvi. V Belgii, Némecku,
Nizozemi nebo Velké Britanii maji Zeny mozZnost rodit jak v porodnici, tak v porodnim
domé nebo doma, a prvnim poskytovatelem péce, se kterym se setkaji, je porodni
asistentka. (Kolackova, 2010) V Ceské republice zatim takova moZnost neni, prestoZe
vyhlasky s vedenim porodu a péci samostatné porodni asistentky pocitaji. Z toho diivodu
vznikd tato diplomova prace, jejimz hlavnim cilem je vypracovat podnikatelsky plan

na zalozeni porodniho domu a zhodnotit moznost realizace takového projektu.

Diplomova prace je rozdélena na dvé Casti, teoretickou a praktickou. V teoretické casti
bude obsazen souhrn nejdilezitéjSich poznatkl, které se tykaji zalozeni a fizeni
zdravotnického zatizeni, a také popis soucasného porodnictvi a postaveni profese porodni
asistentky. V praktické ¢asti se budu vénovat trznimu prosttedi v porodnictvi a konkrétnim
podminkdam zalozeni zdravotnického zatizeni, soucasti bude mimo jiné i dotaznikové
Setfeni zaméfené na zmapovani potfeb potencidlnich klientek porodniho domu. Nasledovat
bude stéZejni Cast prace, kterd pifedstavuje vypracovani podnikatelského planu vcetné

zhodnoceni rizik projektu.

Tento projekt bych v budoucnu rada vyuzila pro zalozeni soukromé praxe, nebot jiz
od dob studia porodni asistence m¢ téma pitirozenych porodu a individualni péce o t€hotné,
rodicky a Sestinedélky velmi lakd. ZardZzi mé situace v nasem porodnictvi, kdy je na tyto
zeny mnohdy pohliZzeno jako na pacienty bez vlastnich prav a porodnici v¢etné nékterych
porodnich asistentek je nuti do rutinnich postupi, které jim nejsou piijemné a navic nékteré

nejsou ani doporucovany. (Péce v prib&hu normalniho porodu: prakticka ptirucka, 1999)
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Pozitivni vSak je, ze se tato situace pomalu méni a malymi kricky se pfiblizujeme

k ostatnim vyspelym statim.

Vzhledem ke svému bydlisti bych rada porodni diim zalozila ve Zlinském kraji. Avsak
az na zaklad¢ dotaznikového Setfeni poznam, jestli je ve Zlinském kraji o vznik takového
zdravotnického zafizeni zdjem. V soucasné dobé zatim nespliiuji odborné pozadavky
pro samostatnou ¢innost porodni asistentky, proto je na misté také moznost nabidnout tento
projekt jiné porodni asistentce, kterd tyto pozadavky splituje. VE&tim, Ze tato prace ptispcje
ke zméné soucasné situace a jednou budeme moci nabidnout Zenam a jejich rodindm

moznost volby, vlidné zachazeni a bezpenou péci.
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CILE A METODY ZPRACOVANI PRACE

Hlavnim cilem této diplomové prace je vytvofit projekt pro zalozeni porodniho domu

a zhodnotit jeho realizovatelnost v praxi.

Cilem teoretické casti je shromazdit potiebné teoretické znalosti, které souvisi
s problematikou zaloZeni a fizeni zdravotnického zatizeni, neméné dilezité je posoudit

situaci porodnictvi v Ceské republice.

Prvni oblast praktické ¢asti bude vénovana aplikaci marketingovych analyz do praxe.
Cilem bude analyzovat trzni prostiedi v porodnictvi a zjistit situaci potfeb mezi Zenami.
Na zéklad¢ zjiSténych skutecnosti bude sestaven projekt pro ziizeni porodniho domu.
Tento projekt bude ndsledné podroben analyzdm, které maji za cil zjistit jeho

realizovatelnost v praxi.

V praci budou pouzity metody analyzy, syntézy a dedukce.
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I. TEORETICKA CAST
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1 PODNIKANI V CESKE REPUBLICE

1.1 Definice podnikani

V Obcanském zakoniku je podnikatel definovan jako ¢lovek, ktery vykonava samostatné
na vilastni ucet a odpoveédnost vydelecnou cinnost zivnostenskym nebo obdobnym zpiisobem
se zamérem cinit tak soustavné za ucelem dosazeni zisku. Podnikatel je osoba zapsanad
v zZivnostenském rejstiiku a ma k podnikani Zivnostenské nebo jiné opravnéni. (Zakon

¢. 89/2012 Sb., 2012)

Na podnikani Ize nahlizet z riznych pohledu. Srpova a kol. (2010) uvadi ti zakladni pojeti
podnikani.

e podnikani jako proces — jeho tcelem je vytvofit pfidanou hodnotu, kterd mtize byt
jak finan¢éni tak nefinan¢ni. Podnikani se v tomto pfistupu rozd€luje do nékolika
urovni a podnikatel zde miiZze zastdvat Sest zdkladnich roli, které jsou vlastnik,
spravce, manazer, viildce, vyrobce a nakupce/prodejce.

e podnikani jako pfistup — podnikavy ptistup vychazi z osobnosti Clovéka a mize
se promitat do celé¢ organizace. Subjekt, ktery je oznacovan jako podnikavy, musi
vykazovat urcité znaky, jako je napf. snaha vytvofit ptidanou hodnotu, vkladani
vlastnich zdroji nebo dobrovolné piebirani odpovédnosti.

e podnikani jako hodnotova orientace — jsou to hodnoty a postoje, které jsou

pro podnikatele typické. (Srpova, 2010, s. 19)

1.2 Pravni formy podnikii

Stejné jako v dalSich odvétvich, tak 1 ve zdravotnictvi rozliSujeme rtzné pravni formy
podnikii. VétSina soukromych 1ékait provozuje svou ambulanci jako fyzickd osoba,
u nemocnic ¢i poliklinik se Castéji setkdvame s komplexnéj$imi typy podniki, které casto

provozuje stat nebo kraj a maji formu napt. akciovych spolecnosti.

Kazda forma podnikdni ma urcita specifika a podnikatel stoji na zac¢atku podnikéani pied
tézkym rozhodnutim jakou formu zvolit. Zvolena forma nadale ovliviiuje Zivot podniku,
jsou zde rizné legislativni pozadavky, ovlivituje organiza¢ni strukturu budouciho podniku

¢1 jeho ekonomickou ¢innost. (Zlamal, 2013, s. 56)
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1.2.1 Fyzické osoby

Zlamal a Bellova (2013) do této kategorie tadi vétSinu soukromych lékaiti, povétSinou
praktické lékare, gynekology a stomatology. Krom¢ 1ékatti jsou zde zatfazeni i majitelé
lIékaren nebo majitelé obchodl se zdravotnickym zasobovanim a v malé mife i soukromé
porodni asistentky. Samostatné podnikajici zdravotnici kromé vysokych pozadavki
na kvalifikaci a soustavné vzdélavani jsou povinni podstoupit fadu krokl k zalozeni
soukromé praxe aipoté jsou na n¢ kladeny naroky ve formé¢ vedeni ucetnich vykazi,
vypoctl a dalSich ekonomickych Cinnosti. Dal$i povinnosti jim vyplyvaji pti zaméstnavani
napt. zdravotnich sester. Na rozdil od pravnickych osob nejsou povinni vést podvojné
ucetnictvi, ale pouze dailovou evidenci. Tato forma podnikani ma fadu nevyhod, naptiklad
7e za své zavazky ru¢i veSkerym svym majetkem (tedy i osobnim), jsou povinni uzavrtit
fadu pojiSténi, a v neposledni fad€ maji horsi Sanci ziskat uvér, coz se poji s nedostatkem

kapitalu. (Zlamal, 2013, s. 57-60)

1.2.2 Pravnické osoby

I soukromi I€kati se obCas rozhodnou zalozit rad€ji obchodni spole¢nost nez podnikat
samostatné. Vyplyva to zfady jiz zminénych nevyhod podnikani fyzickych osob. Kromé
nich jsou fazeny mezi pravnické osoby obchodni spolecnosti, které se déle rozdé€luji

na podtypy, pficemz pro kazdy podtyp jsou charakteristické urcité znaky. (Zlamal, 2013)

Dle Zlamala a Bellové (2013, s. 65-67) se ve zdravotnictvi nejCastéji setkame

s nasledujicimi typy pravnickych osob:

e spolecnost s rucenim omezenym — tuto formu vyuzivaji jak soukroma zdravotnicka
zafizeni, tak tfeba prodejci zdravotnického zdsobovani ¢i autodopravci. Mize zde
byt jeden nebo vice spole¢nikli, maximdlné vSak 50. Dle souc¢asného znéni Zakona
o obchodnich korporacich (Zakon ¢. 90/2012 Sb., 2012) je zakladni kapitél tvoten
souhrnem vkladl vSech spole¢nikli. Nejvyssi spravni organ tvoii valnd hromada.

e akciova spolec¢nost — tuto formu mizeme vidét u vétSiny nemocnic, jejichZ jedinym
akciondfem byva kraj nebo mésto. Akciova spoleCnost md povinnost vytvaret
rezervni fond a mit Gi€etni zavérku ovérenou auditorem.

e piispévkova organizace — patii sem napf. fakultni nemocnice a statni zdravotnicka
zatizeni. Ztizovatel pfid€luje organizaci pfesné urcené financni prostiedky, pricemz
milZe organizace ziskat dal§i finan¢ni prostfedky vlastni ¢innosti. Ptispévkoveé

organizace maji vlastni ucetni osnovu.
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sdruzeni praxi — tento zptisob vyuzivaji hlavné¢ soukromi 1ékafti, ktefi si zachovavaji
samostatnost, ale v urcitych situacich (napf. prondjem budov) jednaji spolecné.
Kazdy c¢len vede vlastni ucetnictvi a odpovidd sam za vysledky své Cinnosti.

(Zlamal, 2013, s. 65-67)

Stejné¢ jako fyzické osoby, i pravnické osoby maji urcité povinnosti, vedou podvojné

ucetnictvi, maji povinnost uctovat v plném rozsahu, plati dan¢ z ptijmt pravnickych osob.

(Zlamal, 2013, s. 64)

1.3 Legislativni podminky

V oblasti legislativy se zaloZzenim podniku v sektoru zdravotnictvi a osobami pracujicimi

v tomto sektoru zabyvaji nasledujici prameny:

W

Zakon €. 89/2012 Sb., obcansky zakonik — vénuje se vysvétleni pojmui jako je
podnikatel ¢i obchodni korporace.

Zakon ¢. 90/2012 Sb., zakon o obchodnich korporacich — fesi jednotlivé druhy
obchodnich korporaci, definuje napt. zaloZeni korporace, zdkladni kapitdl nebo
orgéany korporaci.

Zakon €. 262/2006 Sb., zakonik prace — upravuje podminky pracovniho prava.
Zakon €. 586/1992 Sb., zédkon o danich z ptijmi — fesi dané z piijmu jak fyzickych
tak pravnickych osob, definuje kdo je poplatnik a jaké ma povinnosti, ale také
napft. kdo je osvobozen od dani z piijma.

Zakon ¢. 155/1995 Sb., zakon o dichodovém pojisténi — definuje dichodové
pojisténi v Ceské republice a z hlediska zaméstnavani osob uréuje povinnosti
pojisténych osob i1 zaméstnavateld.

Zakon €. 589/1992 Sb., zdkon o pojistném na socidlni zabezpeceni a ptispévku
na statni politiku zaméstnanosti — upravuje povinnosti zaméstnavatelii v souvislosti
se socialnim zabezpeCenim, kam spada pojistné na dichodové pojisténi
a nemocenské pojisténi.

Zakon €. 48/1997 Sb., zdkon o vefejném zdravotnim pojisténi — upfesiiuje prava
a povinnosti pojiSténcli, podminky poskytovani sluzeb hrazenych z vetejného

zdravotniho pojiSténi, sit” poskytovatelli zdravotnich sluzeb a dalsi.



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 16

Zakon ¢. 372/2011 Sb., zdkon o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich
poskytovani — definuje napf. podstatu zdravotnich sluzeb, opravnéni k jejich
poskytovani, postaveni pacienta a poskytovatele nebo zachdzeni se zdravotnickou
dokumentaci.

e Zikon & 220/1991 Sb., zdkon o Ceské lékatrské komote, Ceské stomatologické
komoie a Ceské lékarnické komoie — popisuje ¢innost komor, mimo jiné udava
povinnost kazdého 1ékate byt Clenem piislusné komory.

e Zikon ¢. 95/2004 Sb., zdkon o podminkach ziskdvani a uznavani odborné
zpusobilosti a specializované zpusobilosti k vykonu zdravotnického povolani
Iékare, zubniho 1ékare a farmaceuta.

e Zakon €. 96/2004 Sb., zdkon o nelékaiskych zdravotnickych povolanich — urcuje
podminky ziskavani a uznavani odborné zptsobilosti k vykonu povolani v§eobecné
sestry, porodni asistentky, zdravotnického zachranafe a dalSich nelékatfskych
zdravotnickych povolani.

e Vyhlaska ¢. 92/2012 Sb., vyhlaska o pozadavcich na minimalni technické a vécné

vybaveni zdravotnickych zafizeni a kontaktnich pracovist’ domaci péce.

(Sbirka zakont a sbirka mezinarodnich smluv, b.r.)

1.4 Nalezitosti zaloZeni podniku

Na poskytovani zdravotni péce jsou ze strany statu kladeny vysoké naroky a zalozeni
soukromé 1ékatské praxe 1 zdravotnického zatizeni predchazi splnéni mnoha pozadavki.
Zlamal a Bellova (2013) definuji nésledujici souhrn pozadavki kladenych na soukromé
poskytovatele zdravotni péce. Poskytovat lécCebnou péci v soukromém zatizeni miiZze pouze
1ékat, ktery ziskal licenci Ceské lékatské komory na zakladé diplomu ziskaného studiem
akreditovaného studijniho programu a predepsané praxe. Ceska lékaiskd komora také
schvaluje technické a persondlni vybaveni zdravotnického zatizeni. DalSi postup zavisi
na schvaleni ordina¢nich prostor a hygienicko-epidemiologického ftadu pfisluSnou
hygienickou stanici. Lékar musi zatfizeni registrovat u Krajského ufadu a v neposledni fadé
musi uzaviit smlouvu se zdravotnimi pojiStovnami dle predpokladaného rozloZeni
pojisténi pacientli, nemusi tedy uzaviit smlouvu se vSemi pojistovnami. Musi také uzavftit
profesni pojisténi pro sebe i pro zdravotnicky persondl, ktery chce zaméstnavat. Krajska

sprava Ceského statistického ufadu ptidéluje zatizeni ICO, kterym se zdravotnické zatizeni
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identifikuje. Dalsi kroky l¢kate vedou na pfisluSny finan¢ni urad (registrace pro fyzické
osoby k uréeni dani), spravu socidlniho zabezpeceni (registrace k ucasti na dichodovém
pojisténi, povinném zdravotnim pojisténi, povinném socidlnim zabezpeceni) a penézni
ustav (zalozeni podnikatelského uctu). Mimo jiné musi ziskat prostory pro svou ambulanci
a zajistit dokumenty pro vedeni UcCetnictvi a hospodaiské evidence. (Zlamal, 2013,

5. 57-60)

Na pocatku zalozeni pravnické osoby vzdy stoji vytvoreni zakladatelského dokumentu,
ktery musi byt notafsky ovéteny a schvaleny krajskym soudem. Pravnickéd osoba je poté
zapsadna a vedena v obchodnim rejstiiku. Po tomto zapisu vznika pravni subjektivita
podniku a podnikatel ziskava opravnéni jednat jménem tohoto podniku. Obchodni rejstiik
je vetejné pristupny a informace slouzi mimo jiné i pro obchodni partnery, kteti z n¢j
Cerpaji cenné¢ informace o spoleCnosti, proto tyto udaje musi byt vzdy aktudlni.
V obchodnim rejsttiku nalezneme ndasledujici informace: nazev PO, sidlo, pfedmét
podnikéni, pravni forma, ICO (ptidéluje jej krajsky soud), jména a bydlisté osob, které jsou
Cleny statutarnich orgéni spole¢nosti. Zakladajici obchodni spolecnosti musi uvadét
1 zakladni kapital, ktery se u jednotlivych forem lisi. Chapeme jim souhrn vsech penézitych
i nepeneézitych vkladu viozenych do pocatecniho majetku spolecnosti. (Zlamal, 2013,
s. 62-64)

ZaloZeni spoleCnosti by meél predchazet podnikatelsky zamér, jehoz pomoci muze
zacinajici podnikatel ziskat potiebné prostfedky k zalozeni organizace ¢i oslovit obchodni

partnery popi. zaméstnance. (Srpova, 2011, s. 13)
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2 ZDRAVOTNI SYSTEM V CESKE REPUBLICE

Hlavnim cilem systému zdravotnictvi je zajistit obfanim dané zemé zdravotni péci
v takové mife a kvalité¢ jakou potiebuji a vytvotit zadklad pro péci o zdravi budoucich
generaci. Do tohoto systému vstupuji jednotlivé proménné, jako jsou ekonomické moznosti
dané zemé, vychova a uroven vzdélavani, systém socialni péce, rozvoj védy nebo uroven
zainteresovanosti statu. Vystupem jsou poskytované zdravotni sluzby, které jsou
hodnoceny jak samotnymi pacienty, tak poskytovateli i statem. Vysledny zdravotni systém
ovliviiuji mimo jiné 1 historické udalosti a smysleni obani daného statu. Proto ma kazda
zeme svuj specificky systém zdravotnictvi a neni mozné ten samy systém pouzit u obcanti
jiného statu. Mizeme nicméné identifikovat jisté podobnosti a vyvodit 3 zdkladni typy

systému. (Zlamal, 2013, s. 15-17)

2.1 Specifika sluZeb ve zdravotnictvi

Zdravotnictvi se velice 1i$1 od ostatnich podnikatelskych odvétvi a tyto odliSnosti vychazeji
ze zakladnich pojmt vyskytujicich se v klasickém trznim prostiedi. I zde se na trhu

setkavaji poptavka s nabidkou, ale v pon¢kud odlisné formé.

2.1.1 Nabidka

Nabidku ve zdravotnictvi tvoii jak Iékaifi a dal$i zdravotniCti pracovnici, tak cela
zdravotnickd zatizeni a dalSi subjekty. Je ovliviiovana statem a jeho zdravotni politikou,
zdravotnimi pojiStovnami a historickymi skute¢nostmi (rozmisténi zdravotnickych zatizeni
na naSem uzemi). Nabidku ovliviluje pocet dostupnych zdravotnickych pracovnikii, navic
nékteré specializované vykony jsou provadény pouze na uréenych pracovistich. Nabidka
je omezena 1 z ¢asového hlediska, kdy naptiklad nejsou vzdy dostupné materialy ¢i tkané,
které zrovna poptavajici potiebuji. O nabizenych sluzbach a jejich mnoZstvi rozhoduji
specialisté, ktefi maji odborné znalosti, na rozdil od poptavajicich pacientti, kdy tito maji
jen omezenou moznost o nabizenych vykonech rozhodovat (napf. negativni reverz).
Nabidka by meéla pfedev§im vychazet z potieb obyvatelstva, ale nékdy se muze stat,
ze vlivem nabizejicich subjektil vznikne ,,sekundarni poptavka indikovana nabidkou.“ Zde
dochazi k zdamérnému zvySovani nabizenych vykoni za ucelem zisku, kdy pacient neni
schopen rozpoznat, které vykony jsou jiz nadbytecné. Aby k této situaci nedochazelo,

kontroluji vykdzané vykony revizni l€kati zdravotnich pojistoven. (Zlamal, 2013, s. 51-52)
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2.1.2 Poptavka

Poptavka po zdravotnich sluzbach se skladda ze dvou casti — objektivni a subjektivni
poptavky. Objektivni poptavka predstavuje cilené snizovani rizik, jako jsou preventivni
prohlidky, povinné o¢kovani a dalsi. Objektivni poptavku se snazi zvySovat stat ptisobenim
zdravotni politiky. Subjektivni poptavka je takova, kterou vytvareji lidé sami od sebe.
Predpokladem je pocit chybéjiciho zdravi ¢i zhorSeni zdravi. Realizaci poptavky vznika

spotieba statkil neboli zdravotni péce. (Zlamal, 2013, s. 48-50)

2.2 Management ve zdravotnictvi

Definic managementu miZeme najit v odborné literatufe mnoho. Naptiklad JakuSova
(2010) se priklani k definici, Ze management je uceleny soubor ovérenych pristupii, metod,
nazoru, stejné jako vynakladani usili Fidicich pracovniku — manaZeri, kteri vyuzivaji
financni, lidské, materialné-technické, informacni a casové zdroje tak, aby doslo

k dosazeni urcitého, dopredu definovaného cile. (Jakusova, 2010, s. 12)

Stejné jako v obchodnich korporacich, tak 1 ve zdravotnickych zafizenich jsou na rtiznych
stupnich fizeni pfitomni manazefi, ktefi zodpovidaji za rozhodovani a plnéni cila
organizace. JakuSova (2010) rozliSuje 3 stupné ¢lenéni managementu ve zdravotnickém
zafizeni. Nejblize fadovym zaméstnancim jsou tzv. manazefi prvni linie, ktefi odpovidaji
za operativni fizeni. O Groven vyse je stfedni management, ktery ma na starosti taktické
fizeni, a nejvyssi stupenn pfedstavuje top-management, ktery rozhoduje o dlouhodobé
strategii organizace. JakuSova zdlraznuje, Ze manazer ve zdravotnictvi musi mit mimo
dosazené vzdelani a praxi i vyborné komunikaéni dovednosti. Kromé komunikace

se svymi podfizenymi komunikuje také s pacienty a zde vznika tlak na empatické a citlivé

vvvvvv

vvvvvv

managementu jakéhokoli zdravotnického zatizeni. Pod pojmem strategie se podle jejich
pojeti skryva vize, strategické cile a strategické operace. Vize je to, jak si management
pfedstavuje organizaci v budoucnu, jaké bude mit organizace postaveni na trhu, co a komu

bude nabizet. Cile jsou uz konkrétni ukazatele, kterych chce organizace dosdhnout. Mohou
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byt napt. ekonomické nebo persondlni. A konecn¢ operace predstavuji ¢innosti, pomoci

kterych se daného cile dosdhne. (Soucek, 2006, s. 17-18)

Pfi sestavovani strategie uvadi Soucek a Burian (2006) nasledujici postup. Nejprve
top—management rozhoduje o schvéleni strategie, kterému predchdzi dikladnd analyza
a vyhledavani rizik. Uvadéji, ze je vhodné si prizvat k rozhodovani i externi odborniky,
kteti strategii zhodnoti z riznych hledisek (medicinské, ekonomické). Dalsim krokem
je vyhlasSeni strategie a zavedeni do béZného provozu. Kazdy zaméstnanec se pii své
kazdodenni praci musi zasluhovat svym dilem o plnéni strategickych cilii a je na sttednim
a niz§im managementu, aby toto chovani u zaméstnancii podporoval. Dale uvadé¢ji nutnost
sestavit strategicky tym, ktery bude dohliZzet na plnéni strategie, a stanovit odpovédnosti.
Strategické operace se v prubéhu ¢asu museji vyhodnocovat, vyhodnocuje se jak plnéni
ukoli, tak urcitych indikatorti. V neposledni fadé také zdlraziuji, Ze strategii organizace
je vhodné pribézné aktualizovat na zakladé¢ ménicich se vnéjSich podminek a neustalého

vyhodnocovani rizik. (Soucek, 2006, s. 141-149)

2.3 Marketing zdravotnictvi

A€ by se mohlo na prvni pohled zdat, ze marketing ve zdravotnictvi nema ptili§ vyuziti,
opak je pravdou. Marketing miizeme podle Zlamala (2006) popsat jako proces, ktery
se mimo jiné snazi pozndvat a ovliviiovat potieby zdkaznikd, a tvofi v soucasném
zdravotnictvi vyznamny celek. V dneSni dob¢ jiz neni striktné urceny pocet 1ékaiti a presné
umisténi zdravotnickych zafizeni ptipadajicich na urcité tzemi, a tak se zdravotnicka
zafizeni snazi své klienty poznat a pfildkat je, aby vyuZzivali pravé jejich sluzeb.
Zdravotnické zafizeni vyuzivd informaci ziskanych prostfednictvim marketingového
vyzkumu a snazi se ptizpusobovat své sluzby pfanim klientd. Zmény se mohou projevit
naptiklad v dostupnosti dané sluzby, cené, vyuzivanych materidlech nebo riznych

doplitkovych sluzeb. (Zlamal, 2006, s. 21-25)

2.3.1 Marketingové prostiedi

Marketingové prostiedi je v Case velice proménlivé a to, co plati v dobé jeho analyzy, jiz
nemusi platit v dob& aplikace marketingovych strategii. Proto manaZefi zabyvajici
se marketingem musi pocitat stouto proménlivosti a vysokou mirou rizika a peclivé

vyuzivat strategického, taktického i operac¢niho tizeni. Marketingové prostiedi ovliviiuje
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mnoho faktort at’ jiz z blizkého okoli subjektu, tak vlivy piisobici na celostatni az svétové
urovni. Tyto vlivy mizeme podle vzniku rozliSit na faktory vnitiniho a vnéjsiho prostredi,

které se dale d¢li na mikroprostfedi a makroprostiedi. (Zlamal, 2006, s. 51-52)

2.3.2 Marketingovy vyzkum

Marketingovy vyzkum ma za ukol systematicky specifikovat, shromazdovat, analyzovat
a interpretovat informace, které se dale vyuzivaji v marketingovém rizeni. (Kozel, 2006,
s. 114) Marketingovy vyzkum mizeme délit podle rtiznych hledisek. Pro tucely této
diplomové prace popisi rozdéleni vyzkumu podle povahy ziskdvanych informaci, neboli
kvantitativni a kvalitativni. Kvantitativni vyzkum pracuje s velkym vzorkem respondentti
a k vyhodnocovani vyuziva statistickych metod. Ziskava udaje o ¢etnosti vyskytu n¢jakého
jevu a Casto vyuziva ke sbéru dat formalniho dotazovani. Tento typ vyzkumu vyzaduje
vhodny vybér reprezentativniho vzorku populace, aby nedoSlo ke zkresleni vysledku.
Oproti tomu kvalitativni vyzkum pracuje s mensim vzorkem a je zaméfen na individualni
hodnoceni dan¢ho jevu subjektem. Zabyva se zkoumanym jevem vice do hloubky
a je nutné pecliveé vybirat otdzky, protoze respondent mize mit problém na nékteré dotazy

pravdivé odpovedeét. (Kozel, 2006, s. 113-136)

V marketingu miizeme vyuzivat mnoho rtznych vyzkumu, které se poji s riznymi cili,
je to napt. vyzkum potieb, cenovy vyzkum nebo vyzkum konkurence. Specifickou kapitolu
tvofi vyzkum ve sluzbach. Kozel (2006) popisuje 4 vlastnosti sluzeb, které je odlisuji

od hmotnych produkti, pfi¢emz se tyto vlastnosti projevuji v rizné mite.

e Nehmotnost — nelze zakaznikovi poskytnout napt. vzorek na posouzeni,

e neoddélitelnost — soucasti poskytnuté sluzby je jeji poskytovatel, ktery zakaznika
ve vnimani kvality sluzby ovliviiuje,

e proménlivost — je velice obtizna standardizace sluzeb, navic jsou sluzby
ovlivnitelné ostatnimi faktory, které na zdkaznika piisobi,

e pomijivost — nelze je vyrabét a skladovat, nevyuzité sluzby zaniknou. (Kozel, 2006,

s. 238-240)

Marketingovy vyzkum obecné se skladd ze dvou fazi a to jsou piipravna a realizacni,
pfiCemz kazda faze se jeSté dale deéli. V ptipravné fazi si vyzkumnik definuje problém,
ktery je tieba fesit, a cile, kterych chce dosdhnout. Déale vytvoii orientacni analyzu dané

situace a pfipravi si plan vyzkumu. Je velice dulezité pti pripravné fazi postupovat peclive,
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v opacném piipad¢ se mlze stat, ze neziskdme informace, které potiebujeme, a to se poji
s dalSimi jak finan¢nimi tak ¢asovymi naklady. Nasleduje realiza¢ni faze, kdy probiha
samotny sbér tidaju a jejich zpracovani a analyza. Poté¢ musi vyzkumnik ziskané informace

interpretovat a vytvoftit zavérecnou zpravu. (Kozel, 2006, s. 70-71)

2.3.3 Marketingovy mix

Marketingovy mix se zabyvad vybérem spravného produktu ¢i sluzby spravnému
zékaznikovi. Musime zvolit pfijatelnou cenu, dostatetné informace o produktu, zajistit
vhodnou formu distribuce a to vSe musi odpovidat potfebam zdkaznika. Oblasti, kterymi
se marketingovy mix zabyva, postupné piibyva. Zpocatku to byl produkt, price (cena),
placement (distribuce) a promotion (komunikace), neboli 4P. Pozdéji se piridal package
(obal), ktery ale ve zdravotnictvi neni ptili§ podstatny, dale people (lid¢€), proces (vyrobni
postup) a planning (planovani). Tim vznika ¢lenéni, jenz miZzeme nazyvat 7P. (Zlamal,

20006, s. 59-61)
V nasledujicim ¢lenéni zminim ¢tyfi zékladni oblasti marketingového mixu:

e Produkt — ve zdravotnictvi se objevuje ve formé poskytnuté sluzby, v malé¢ mite
ve form¢ 1¢kt ¢i zdravotnickych pomiicek. Projevuji se zde jiz zminéné vlastnosti
sluzeb jako je napi. nehmotnost ¢i pomijivost. Vysledek mnoha sluzeb
ve zdravotnictvi se projevi s ur¢itym casovym zpozdénim, jsou neptrenositelné, neni
zde 100% jistota, ze dand sluzba ptfinese ocekdvany uzitek atd. Kvalitu produktu
ovliviiuji 1 dalsi Cinnosti, které s jeho poskytovanim souvisi, napt. informovani
pacienta, rychlost vykonu, zajisténi pohodli pacienta.

e Price (cena) — klasicky postup hleddni rovnovazné ceny je ve zdravotnictvi
poruSen. VétSina vykonli ma cenu regulovanou, kterd je vysledkem zdravotni
politiky statu.

e Placement (distribuce) — jedna se o dostupnost zdravotni péée. V Ceské republice
sit’ ZZ vychazi z historického rozdéleni izemi na spadové oblasti. Pocet nemocnic
klesa, naopak stoupd pocet soukromych ambulanci, avSak stile jsou oblasti, kde
pocet dostupnych lékaii neodpovida potfebam pacientii a dostupnost zdravotni
péce je pro pacienta horsi.

e Promotion — znamend komunikaci se stdvajicimi 1 potencidlnimi klienty, kdy se ZZ
snazi dostat se do povédomi spole¢nosti, piedstavit sluzby a kvality, které nabizi.

Jednim z nejsiln€jSich prvkii je komunikace zdravotnik s pacienty — jedndni,
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informovani o postupech 1&Cby, alternativach, vysledcich vysetieni aj., ale také
komunikace srodinou pacienta. Dale je dulezitd efektivni komunikace vedeni
zafizeni se zaméstnanci a v neposledni fadé komunikace s médii. Zdravotnické
zafizeni se mize prezentovat 1 formou tisténych prostiedkili, odbornych prednasek

pro spolecnost, potadanim spolecenskych a dalsich akci. (Zlamal, 2006, s. 62-110)

2.4 Ekonomika zdravotnictvi

2.4.1 Systém zdravotnictvi

Zldmal (2013) definuje =zdravotnictvi jako systém vyzmacujici se  urcitymi
charakteristickymi prvky, vztahy a procesy. Tento systém fadi pod cely pojem péce
o zdravi a mizeme zde pozorovat, definovat a vyjadfovat vztahy mezi vstupy, vystupy
a jevy v okoli tohoto systému. Na rozdil od ¢ist¢ hospodatskych systémi je zde nutné

zohlednit pravé i slozku zdravotni. (Zlamal, 2013, s. 15-17)

Gladkij (2003) tento pojem vymezuje pondkud konkrétngji. Rik4, Ze systém péce o zdravi
je souhrn vsech aktivit, které spolecnost vykonava k prevenci a léceni nemoci, k zachovani
a rozvoji fyzické a dusevni zdatnosti, pracovni schopnosti, k prodlouzeni Zivota
a zabezpeceni zdravého vyvoje novych generaci. Oba autofi se shoduji v tom, ze se sklada
ze  slozky  hospodaiské a  zdravotni,  Gladkij  jest¢  pfidavda  slozku
organizacné—institucionalni, ktera predstavuje soubor zdravotnickych zatizeni. (Gladkij,

2003, s. 26)

Postupem casu vznikly ve svété celkem 3 zakladni systémy zdravotnictvi, které se od sebe
li§i zdrojem thrad zdravotni péde a mirou zainteresovanosti statu. V Ceské republice
v soucasnosti existuje systém vefejného zdravotniho pojisténi (Bismarckiv model).
Pojisténi je povinné pro vSechny obCany, za osoby bez vlastniho pfijmu (napf. déti,
diichodci, zeny na matefské dovolené) odvadi platbu do fondu vetfejného pojisténi stat

ze statniho rozpoctu. Struény piehled a srovnadni systémil zdravotnictvi uvadi tabulka ¢. 1.
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- Beverigdetiv model Liberalni model Bismarckiiv model

Ptima thrada. ; ;
Zdroj Vetejné (povinné)
Dan¢ (statni rozpocet). Soukromé zdravotni y
financovani . zdravotni pojiSténi.
pojisténi.
Vysoka mira
Velmi nizka mira Stredni mira participace,

- participace, vlastni o o o o
Uloha statu ] } participace, zajistuje zajist'uje legislativni a
vétSinu zdravotnickych

pouze nejnutnéjsi péci. finan¢ni ramec.
zafizeni.
77 ptrevazné verejna
Zdravotnicka zafizeni
Postaveni ZZ a ZZ vé&tsinou statni. ; : nebo soukroma, v malé
- Jjsou soukroma, lékati
L lEaaiitgsidie - Zdravotnici jsou statni . mife statni.
; vystupuji jako
pracovniki zaméstnanci. ; ZZ zalozena na
podnikatelé. ; -
neziskovém principu.
Vyskyt Velka Britanie — Ceska republika
systému dfive Ceskoslovensko Némecko

Tabulka €. 1: Systémy zdravotnictvi [zpracovano dle (Gladkij, 2003, s. 34-37)]

2.4.2 Struktura zdravotnickych zaFizeni

NP4

Zdravotnickd zafizeni se daji tfidit podle nejriznéjSich hledisek. Naptiklad systémové
hledisko tesi pfistup pacienta k péci vzhledem ke specializaci zdravotnického zafizeni.
Radime sem pracovi§té primarni, sekundarni a tercidrni. Primarni zafizeni ptedstavuji
ordinace praktickych lékait, stomatologii a gynekologli. Do zafizeni sekundarniho typu
se pacient nejcastéji dostane na doporuceni lékafe z primarniho pracovisté, v naSich
podminkach lze poskytnout péci rovnéz bez doporueni. Zdravotnici zde poskytuji
specializovanou pé€i. Kone¢né vysoce specializovand zdravotnicka zatizeni pfedstavuji
terciarni pracovisté, kde je 1é€ba velice nakladna a je nutno rozumné rozhodovat, které

pacienty zatizeni ptijme. (Gladkij, 2003, s. 49-50)

Gladkij (2003) dale ZZ tiidi také podle naléhavosti kontaktu pacienta s lékafem
na urgentni, akutni, ndslednd a chronickd zafizeni, nebo podle vykonavané cinnosti
na preventivni, diagnosticko—lécebné, podplirné a pomocné a fidici. Neméné dilezité

je rozdéleni ZZ na ambulantni a lizkova. (Gladkij, 2003, s. 46-48)



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 25

2.4.3 Financovani zdravotnickych zarizeni

Je ziejmé, ze financovani ZZ se bude liSit podle toho, zda jde o ambulanci s jednim
lékafem nebo o fakultni nemocnici. Pii rozhodovani o zptsobu financovani se vychazi
z predpokladanych nakladi zatizeni. Objem prostfedkti, které proudi do zdravotnictvi,
s kazdym rokem stoupa. Problémem vsSak je, ze dosud nebyl nalezen optimalni zptisob

financovani, ktery by vyhovoval v§em uc¢astnikim. (Gladkij, 2003, s. 113)

Ambulantni prakti¢ni 1ékafi jsou odménovani kapitacné—vykonovou platbou. Maji
smlouvu se zdravotnimi pojiStovnami a tyto hradi Iékati pravidelné fixni ¢astku za pocet
jednicovych pojisténcli (Castka za registrovan¢ho pacienta zohlednéna jeho veékovou
skupinou) a pohyblivou c¢astku v zavislosti na poctu vykazanych vykonti. Oproti
praktickym Iékaiim jsou ambulantni specialisté placeni pouze vykonovou platbou. Kazdy
vykon je ohodnocen urcitym poctem bodu, kdy hodnota bodu je pohybliva a predstavuje
Od roku 1997 je v Ceské republice zaveden systém DRG, coZ volné pieloZzeno znamena
platba za diagnézu. Vychazi se ze srovnani nakladl na pacienty se stejnymi diagndézami,

tedy i srovnatelnymi lé¢ebnymi a oSetiovatelskymi postupy. (Zldmal, 2013, s. 81-100)

2.5 Porodni asistence

2.5.1 Koncepce oboru a kompetence porodni asistentky

Mezinarodni konfederace porodnich asistentek (ICM) definuje porodni asistentku
nasledovné. Porodni asistentka je osoba, ktera uspésné dokoncila vzdélavaci program
pro porodni asistentky, ktery je v dané zemi oficialné uznavany, a dosahla tak pozadované
kvalifikace pro uznadni registrace. Je tedy uredné opravnéna uzivat titul porodni asistentka
a vykondvat povolani porodni asistentky. (International Definition of the Midwife, 2011)
ICM (2011) chape porodni asistentku jako pIn€ odpovédného zdravotnického pracovnika,
ktery vystupuje jako partner Zeny a dodava ji potiebnou podporu, péci a poradenstvi béhem
téhotenstvi, porodu a Sestined¢li. Vede porod na svou vlastni odpovédnost a poskytuje péci
novorozencim a kojencim. Tuto péci piedstavuji preventivni opatieni, podpora
normalniho porodu, zjiStovani komplikaci u matky a ditéte a zajiSténi piistupu k 1ékaiské
péci nebo jiné odpovidajici péci a provedeni nezbytnych opatieni v piipadé komplikaci.

Porodni asistentka také poskytuje Zené, jeji rodin€ i celé komunité potiebnou edukaci
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a poradenstvi. Tyka se to nejen edukace ohledné ptipravy na téhotenstvi a matefstvi,
ale také zdravi, sexudlniho a reprodukéniho zdravi a péce o dité. ICM také tvrdi, ze
porodni asistentka miize svou profesi vykovavat v jakémkoli vhodném prostedi, a to
v domacim prostiedi, ambulantnim zatizeni, v nemocnici, na klinice nebo zdravotnickém

zatizeni. (International Definition of the Midwife, 2011)

ICM ptedstavuje organizaci, ktera sdruzuje 130 profesnich organizaci porodnich asistentek
z celého svéta véetnd Ceské republiky, reprezentuje je a podporuje. (Profesni organizace

ve svéte, b.r.)

Postaveni porodnich asistentek definuje také § 6 zédkona ¢. 96/2004 Sb. o nelékaiskych
zdravotnickych povolanich. Tento dokument uznava jako porodni asistentku osobu, ktera
ziskala odbornou zpisobilost k vykonu povolani porodni asistentky absolvovanim
pfedepsaného studia. Tato osoba mlZe vykondvat ¢innost samostatné bez odborné¢ho
dohledu po 3 letech vykonu pod odbornym dohledem. Zakon ptidéluje porodni asistentce
nasledujici kompetence: zajisteni nezbytného dohledu, poskytovani péce a rady Zenam
béhem tehotenstvi, pri porodu a Sestinedeli, pokud probihaji fyziologicky, vedeni
fyziologického porodu a poskytovani péce o novorozence. Dale tika, Ze porodni asistentka
provadi oSetfovatelskou Cinnost pacientkdm v oboru gynekologie a podili se ve spolupraci
s I€katem na preventivni, lécebné, diagnostické, rehabilitacni, neodkladné a dispenzarni

péci. (Zakon &. 96/2004, Sb., 2004)

Jak miizeme vidét ze zminénych definic, Ceskd pravni Gprava souhlasi s mezinarodné
uznavanou definici porodni asistentky. SkuteCnost je vSak takova, Ze v Ceskych
porodnicich ptislusi pravo vést fyziologicky porod pouze 1ékari. Stejné tak Cesti porodnici
velmi intenzivné protestuji proti moznosti vést fyziologicky porod jinde, nez na pudé

porodnice. (Labusova, 2004, s. 28-29)

2.5.2 Perinatalni péce

PrestoZe ma za sebou Ceské porodnictvi tézkou minulost, kdy se potykalo s nepfiznivymi
poméry 2. poloviny minulého stoleti a védeckd ¢innost piednich porodnikli byla témér
nemozna, podafilo se v Ceské republice vybudovat pickové porodnictvi srovnatelné

s nejvyspélejsimi zemémi svéta. (Hajek, 2014, s. 510)

Obor perinatologie pfedstavuje péci o téhotnou zenu, plod a novorozence a tuzce

spolupracuje s oborem neonatologie. Smyslem je diferencovat t¢hotné Zeny na zakladé
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rizikovych faktort do tfi skupin tak, aby byla kazd¢ zen¢ poskytnuta takova péce, kterou
v tu chvili potiebuje. Toto rozdéleni cti nejenom medicinské hledisko, ale také socidlni
a ekonomické. Prvni skupinu ptedstavuji zeny, které nemaji z hlediska osobni, rodinné
¢i porodnické anamnézy zadna rizika a je jim vénovana zékladni péce dle doporucenych
postupti péce o t¢hotnou. Do druhé skupiny patti zeny, pro které se téhotenstvi poji
s ur¢itymi riziky a je tieba jim vénovat zvySenou péci, aby nedoslo k rozvoji patologie.
Tteti skupinu piedstavuji Zeny s patologickym pribéhem téhotenstvi. Podle rozdéleni
do skupin jsou sméfovany Zeny 1 do odpovidajiciho zdravotnického zatizeni. Zakladni péc¢i
o fyziologické téhotenstvi poskytuje soukromy gynekolog dle spadové oblasti ¢i vybéru
zeny. O Zeny s patologickym téhotenstvim pec€uji pracovnici perinatologickych center, kde
se nachazi 1 pracovisté intenzivni neonatologie, ktera jsou schopna pecovat i o extrémné
nezralé¢ novorozence. Perinatologickd centra Casto plisobi na pad¢ fakultnich nemocnic
a v souasné dobé jich je v Ceské republice 12. (Koncepce perinatologického programu,

b.r.)

2.5.3 Koncept porodnich domu

V Ceské republice probihd vét§ina porodii v porodnicich, at uZ se jedna o porod
fyziologicky, rizikovy ¢i patologicky. V fadé evropskych zemi (napt. Némecko,
Holandsko, Velka Britanie) ale napt. i v Severni Americe maji zeny svobodnou volbu
mista porodu a vyjimkou nejsou ani porody v domacnosti Zzeny pouze za pomoci porodni
asistentky. Porod doma vSak vyzaduje velké mnozstvi ptiprav, aby byly zajistény vhodné
podminky pro pfichod novorozence na svét, a 1 kdyz je téhotenstvi s nizkym rizikem, vzdy
se musi pocitat s neocekavanou udalosti. V piipadé komplikaci je potom slozité dopravit
zenu v potfebném cCase do zdravotnického zatizeni. Alternativou k porodim v domacnosti
jsou pravé porodni domy, které nabizeji pfijemné, téméf domaci prostiedi, kde o Zenu
pecuje pouze porodni asistentka, ale zaroven se nachazeji v blizkosti nemocnice pro ptipad
komplikaci. FIGO (Mezinarodni federace gynekologl a porodnikil) se k této problematice
vyjadiuje tak, ze kazda Zena ma mit pravo na volbu mista porodu tam, kde se citi bezpecné
a zaroven kde se ji dostane nalezité péce. Pro pifipad vedeni porodu mimo porodnici
doporucuje mit sestaven krizovy plan pro neocekavané udalosti a bezpecnou piepravu

rodicky do zatizeni s potiebnou trovni pé€e. (Obecné aspekty péce pii porodu, 2012)

Labusova (2004) zaroven zdiraziuje, Ze porodni domy maji mit s blizkou nemocnici

smluvni vztah, aby byla zajiSténa jistota dostupné péce na odborném pracovisti. Porodni
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domy maji také k dispozici nejdulezitéjsi prostfedky odborné zdravotnické pomoci.

(Labusova, 2004, s. 77)

Pro porovnani v sousednim Némecku, které ma podobny zdravotni systém jako Ceska
republika, se narodi ro¢né asi 2 % déti mimo porodnici (z toho asi polovina v porodnim
dom¢) a zeny si mohou vybrat celkem ze 4 moznosti: rodit na klinice s porodni asistentkou
a lékafem nebo jenom s porodni asistentkou, rodit v porodnim domé s asistentkou nebo
rodit doma s asistentkou. VSechny tyto varianty jsou pln¢ hrazeny ze zdravotniho pojisténi.

(Bohmova, b.r.)

Pavlikova (2016) tato Cisla jeSté uptesiiuje. Udava, Zze v Némecku se v souCasné dobé
nachazi asi 120 porodnich domu, ve kterych se rocné narodi priblizné 7 000 déti. Pridava
jesté Anglii, kde na 60 samostatnych porodnich domt piipadd 12 000 novorozencii rocné¢.
Bezpecnost porodl v porodnich domech dle Pavlikové (2016) doklada studie Birthplace
in England, jejiz vysledky ukazuji, Ze ve srovndni s nizce rizikovymi porody Zen
v nemocnicich nebyl unovorozencli narozenych v porodnich domech vys$s$i vyskyt
zévaznych nasledkt porodu. U klientek porodnich domti byl dokonce nizsi vyskyt zasahii
do pfirozeného prabéhu porodu jako je epiziotomie ¢i urychlovani porodu podavanim

oxytocinu. (Pavlikova, 2016)

Kromé¢ porodnich domil ve svété existuji 1 jiné alternativy jako jsou mald porodni centra
vedend jednou porodni asistentkou nebo tfeba ambulantni porody v porodnici, kdy zena jiz
po né€kolika hodinach po porodu odchazi domi. V naSich podminkéch vznikaji alespon
v ramci nékterych porodnic alternativni pokoje, kde o rodicku pecuje pouze porodni
asistentka. SkuteCnost je vSak takova, ze to I€kafi ptili§ nerespektuji a zasahuji asistentkdm

do prace. (Labusova, 2004, s. 77)

V neposledni fadé¢ je nutné si uvédomit, ze pfirozeny porod pod vedenim porodni
asistentky neni vhodny pro kazdou rodi¢ku. Takova Zena se na pfirozeny porod musi
piipravovat v prubéhu celého téhotenstvi a musi ho chtit na zakladé vlastni svobodné
a informované volby. Zaroven musi jit o Zenu, kterd nema nepiiznivou porodnickou
anamnézu, celé téhotenstvi probihalo bez rizika a stejn¢ tak nadchazejici porod se jevi jako

nizce rizikovy. (Labusova, 2004, s. 11-14)
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3 ZALOZENI ZDRAVOTNICKEHO ZARIZENI

3.1 Podnikatelsky plan

3.1.1 Ukel

Podnikatelsky plan sestavuje zacinajici podnikatel s cilem uspotadat informace o tom, kde
se vdany okamzik nachéazi, ¢eho chce dosahnout a jak toho chce dosdhnout. Tento
pisemny dokument sestavuje jak pro své vlastni potfeby, tak pro potieby investori, bank
¢i potencialnich spolupracovnikii. Podnikatelsky plan miize ve zjednodusené formé slouzit
1 zaméstnanclim, aby se seznamili s diillezitymi oblastmi zacinajiciho podniku. (Srpova,

2010, s. 59-60)

3.1.2 Zasady pro vypracovani

Pti sestavovani podnikatelského pldnu je tfeba mit na paméti, ze pfipadného investora
muze oslovit vice podnikatelli, a proto by nas plan mél spliiovat urcita kritéria, ktera

zvysuji Sanci na jeho pfijeti investorem. Podnikatelsky plan by dle Srpové (2010) mél byt:

e Inovativni — produkt musi ptinaset ptidanou hodnotu.

e Srozumitelny — pii vyjadiovani mysSlenek je tfeba neopomenout zadna dilezita
fakta, ale zaroveii je vhodné se vyjadiovat v jednoduchych stru¢nych vétach.

e Logicky a piehledny — na zacatku podnikatelského planu by mél byt obsah, aby
se Ctenar snadnéji orientoval. Jednotlivé kapitoly by na sebe mély logicky
navazovat a myslenky by si nemély odporovat.

e Pravdivy a realny.

e Respektujici rizika — analyza redlnych rizik plsobicich na podnik zvySuje

divéryhodnost dokumentu. (Srpova, 2010, s. 60)

3.1.3 Struktura

Podnikatel neni pfi sestavovani podnikatelského planu vazan Zadnou zavaznou strukturou
a muze vyuzit riznych zdroji k jeho sestaveni. Obecné se vychazi z pohledu investora,
protoZe on a jeho finance jsou Casto vstupni branou k planovanému podniku. Srpova a kol.

(2010) uvadi néslednou strukturu podnikatelského planu jako orientacni vzor.
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vvvvvv

podnikatelského planu a mélo by ctenafe zaujmout. Délka shrnuti by méla byt
27 stran.

e Popis podnikatelského zaméru — informuje investora o vyhodach, které¢ plynou
zakaznikovi z uzivani produktu. Vysvétluje divod, pro¢ firma prichdzi na trh,
v jaké fazi se podnikatelsky plan nachazi a popisuje kroky, kterymi chce podnikatel
doséhnout cile.

e Popis produktu — popsat hlavné produkt, ktery bude zajiStovat nejvétSi obrat,
z pohledu zékaznika. Je vhodné porovnat nabizeny produkt s jiz existujicimi
produkty konkurence.

e Okoli firmy — popsat situace a jevy, které firmu ovliviiuji a dokézat, Ze podnikatel
dokdze vyuzit ptilezitosti a vypotadat se s hrozbami, které na né¢j ptisobi. Okoli
tvofi makrookoli (moZno vyuzit napif. PEST analyzu) a mikrookoli, tvofeno
pfedevsim zdkazniky a konkurenci.

e Informace o firm¢ — kratce o historii firmy, datum zalozeni, sidlo, informace
o majitelich, divod vzniku, strategie firmy.

e Kilicové osobnosti — informace o fidich pracovnicich, jejich vzdélani, zkuSenosti
a uspéchy, dale je vhodné uvést organizacni schéma firmy.

e Marketing a prodej — dulezita kapitola, kde podnikatel prokédze, ze dokaze dostat
spravny produkt ke spravnému zakaznikovi. M¢Ely by zde byt zminény
marketingové cile, cenova politika a v neposledni fad¢ aktivity, které podpofi
prodej produktu (napf. reklama, uc¢ast na veletrzich).

e Vyroba, provozni ¢innosti — popsat vyrobni procesy, vztahy s dodavateli a znovu
uvést, jaké ma firma v dané oblasti konkuren¢ni vyhody.

¢ Finanéni plan — jeho cilem je pfesvédcit investora o redlnosti a hlavné efektivnosti
planu. Finanéni plan by mél obsahovat nésledujici polozky: plan majetku a zdroju,
plan nékladii a vynost, pldnovany vykaz zisku a ztraty, planovana rozvaha, plan
penéznich tokl, vypocet bodu zvratu, hodnoceni efektivnosti a pldn financovani.
Vhodné je sestavit finanéni analyzu s vyuzitim finan¢nich ukazatel, jako je
napt. ukazatel rentability nebo likvidity. Pro investora je jisté¢ zajimava informace
o0 navratnosti projektu.

e Projektovy plan — obsahuje rozpis aktivit s asovym rozvrzenim.
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e Analyza rizik — slouzi podnikateli k identifikaci pifipadnych rizik (zména
legislativy, slabé stranky podniku, zména spottebitelského chovani aj.) a piipraveé
feSeni v ptipade, ze skutecné dojde k piisobeni rizika na podnik.

e Priloha — obsahuje nejriznéj$i dokumenty, napi. zivotopisy vedoucich pracovniki,

dilezité certifikaty nebo smlouvy. (Srpova, 2010, s. 60-66)

3.2 Personalni rizeni

Personalni fizeni ve zdravotnictvi se zabyva stejnymi aktivitami jako v jinych odvétvich,
rozdil je vSak v trhu prace a mife fluktuace ve zdravotnictvi. Podle Gladkije (2003) spociva
zvlastnost trhu prace hlavné v tom, Ze zdravotnici maji specificky zamétené vzdélani.
Navic jsou tito pracovnici pii volbé mista vykonu povolani vazani i lokalitou. Ve vétSich
meéstech je fluktuace mezi organizacemi snaz$i, je zde vétsi vybér, ale v odlehlejSich
oblastech jsou odkazani pfevdzné na okresni nemocnice ¢i soukromé ambulance. Dalsi
odlisnost od ostatnich odvétvi spatiuje v tvorbé poptavky po pracovnich mistech. Ta totiz
neni urCena hospodaiskym rozvojem ¢i objemem vyroby firmy, ale demografickymi
ukazateli v daném staté jako je v€kové slozeni obyvatel, jejich zdravotni stav, ale také

informovanost ¢i zdravotni politika statu. (Gladkij, 2003, s. 209-214)

Na personalnim fizeni zdravotnického zatizeni se podili jak vrcholovy management, tak
vedouci pracovnici jednotlivych oddé€leni a personalni management. Uloha personalniho

odboru spociva dle Gladkije (2003) v nasledujicich ¢innostech:

e Personalni marketing — zabyva se trhem prace, prezentuje spolecnost navenek,
setkava se se studenty zdravotnickych kol a fakult a je v kontaktu s Utadem prace,

e persondlni planovani a strategie — analyzuje pracovni mista, provadi nabor a vybér
pracovnikd, tvoii persondlni strategii, kterd vychdzi z celkové strategie organizace,

e persondlni Cinnosti — souviseji stvorbou a zinikem pracovniho poméru
¢i pfemistovanim zaméstnancl v rdmci organizace,

e socidlni konsensus — pifedstavuje dohodu mezi stranou vedeni a stranou
zaméstnancl, kterd je oznaCovana jako kolektivni smlouva. V kolektivni smlouvé
jsou uvedeny napi. podminky odménovani, definovany pracovnépravni vztahy

nebo bezpecnost zaméstnancl,
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e kariérni postup — tesi vzdélavani a ziskdvani specializaci zdravotnikt. (Gladkij,

2003, s. 209-218)

Personalisté zdravotnickych organizaci ¢i v ptipad¢ malych zafizeni sami vedouci se snazi
v podstaté dostat spravné lidi na spravné misto. Jak bylo feCeno, netykd se to vsak jen
personalistti, ale vedoucich pracovnikii na riznych stupnich fizeni. Nelehky tukol maji
tzv. manazefi prvni linie, ktefi pfichdzeji kazdodenné do styku s pracovniky daného
oddéleni 1 s pacienty. Zakladem kvalitni a efektivni péce je totiz dobra tymova prace
a zalezi pravé na manaZzerovi, aby sviij tym sestavil dobfe a dobtfe ho vedl. Olden (2011)
popisuje dva pohledy na tvorbu tymu. ManaZer mize vybirat bud’ lidi sob& blizké, kteti
jsou si blizko napt. vékem, vzdélanim nebo mirou zkuSenosti. Tito lidé budou
pravdépodobné dobie spolupracovat, rychle se shodnou na feSeni situace, ale v takovém
tymu chybi diskuze. Na druhou stranu mtze vybirat pracovniky, kteti se 1i§i zkuSenostmi
1 postavenim, takovy tym bude spiSe hledat inovativni feSeni. Je uz ale na schopnostech
lidra, aby spravné rozdé€loval praci, teSil pripadné konflikty a motivoval skupinu
ke spolupraci. Sestavit dobry tym a spravné ho vést je hlavné z pohledu pacienti jeden

z nejdiilezitéjSich kol manaZzera ve zdravotnictvi. (Olden, 2011, s. 83-98)

3.3 Marketingové Fizeni

Staitkova (2013) definuje marketingové fizeni s vyuzitim aplikace zakladni teorie
tizeni jako proces planovani, organizovani, persondlniho zajisténi, vedeni a kontroly
s cilem uspokojit potreby a prani zdakaznika v souladu s cili organizace. Déle zduraziuje,
7e by sena ném méli svym dilem podilet vSichni zaméstnanci organizace na zékladé

znalosti cilii, vize a poslani organizace, ve které pracuji. (Statkova, 2013)

Jako zaklad marketingového fizeni popisuje Stankovd (2013) marketingové planovani.
Planovani vidi jako dilezité z hlediska efektivni alokace zdrojl, ptizplisobeni rozhodnuti
okolnim vlivim ¢i koordinace ¢innosti k dosaZzeni cilid. JelikoZ je soucésti planovani
analyza okolniho ale i vnitfniho prostiedi organizace, napomahd planovani nachazet
ptilezitosti na trhu. Marketingovy plan kromé analyzy okoli popisuje samotné zdravotnické
zatizeni, jaké ma poslani, vize, cile a hodnoty, porovnava ho s konkurenci. Marketingovy
plan také definuje cilové skupiny jak na strané zakaznikd, tak na strané organizace,

a vneposledni tadé¢ by mél identifikovat osoby, zdroje, pravomoci a casovy ramec
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pro dosazeni vytycenych cilii. S tim souvisi podnikova strategie, kterd ukazuje postup

pro dosazeni téchto cilii. (Stanikova, 2013, s. 132-148)

3.4 Financni Fizeni

Kazdy podnik potiebuje vykazovat zisk a neni tomu jinak ani u zdravotnickych zatizeni.
Hlavnim ucelem zalozeni zdravotnickych zatfizeni byva na rozdil od vyrobnich podniki
(které jsou zakladany pravé za ucelem zisku) péce o pacienty, ale bez zisku by nemohla
poskytovat Zadouci kvalitu sluzeb, poptipad€ rozsifovat zakladnu nabizenych sluzeb.
Finan¢ni fizeni pfedstavuje jednu ze zakladnich slozek fizeni zdravotnické organizace,

at’ uz toto fizeni zastava celé finan¢ni oddéleni nebo samostatné podnikajici zdravotnik.

Dilezitym tkolem kazdého zacinajiciho podnikatele je sestavit zakladatelsky rozpocet,
ktery popisuje predpokladané vynosy, naklady a zisk podniku, dale specifikuje potiebny
rozsah jak dlouhodobého majetku, tak obéznych aktiv pro optimalni chod podniku. Synek
(2011) tika, Ze je tfeba planované naklady a ocekavané vynosy propocitat ve varianté
pesimistické, optimistické a redlné. Po sestaveni rozpoctu je mozno vypocitat o¢ekavanou

vynosnost podniku pomoci finan¢nich ukazateli. (Synek, 2011, s. 41-44)

Bod zvratu

Pti zakladani podniku je velice optimistické ocekavat, ze bude podnik ihned dosahovat
zisku. Mnohem redlnéjsi je piedpoklad, ze zpocatku bude podnik ve ztraté a teprve
od urcitého okamziku se situace obrati. Jak ale zjistit, kdy k tomu okamziku dojde? K tomu
slouzi analyza bodu zvratu. Cleverley a kol. (2011) popisuji bod zvratu jako stav,
kdy podnik dosahuje nulového zisku a jeho pfijmy se rovnaji ndkladiim. Bod zvratu
se pocitd podle nize zminéné rovnice a jeho vysledkem je objem produkce
(ve zdravotnictvi objem poskytnutych sluzeb ¢i provedenych vykonil), kdy organizace
dosahuje pravé nulového zisku. Pii jeho vypoctu se vyuziva rozdéleni ndkladii na fixni
a variabilni ndklady, pficemzZ fixni néklady se s objemem produkce neméni (napt. Gthrady
energii) a variabilni naopak s ristem produkce rostou proporciondlné (napi. spotieba

zdravotnického materialu). (Cost Concepts and Decision Making, 2011, s. 313-338)

fixni naklady

Objem produkce = cena — variabilni naklady
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3.5 Analyza okoli

Analyza okoli je pfedpokladem pro spravné rozhodovani pti tvorbé strategie organizace.
Okoli se podle prvki, které na podnik plisobi, déli na vnéjs$i a vnitini okoli, neboli
makroprostfedi a mikroprosttedi, dale také déleno na vnitini a vnéj§i (mezoprostiedi).

Pro lep$i nazornost poslouzi obrazek ¢. 1 dle Kozla (2006).

Demo graﬁe Ptiroda

@@

Dodavatele Prostrednici

\

Legislativa Vetejnost

Mikroprostredi
Mezoprostiedi

Makroprostiedi

Obr. €. 1: Marketingové prostiedi firmy [zpracovano dle (Kozel, 2006, s. 16)]

3.5.1 Makroprostredi

Jiz za€inajici podnikatel musi brat v tvahu vlivy makroprostiedi. Patfi sem vlivy, které
v rizné mife ovliviuji podnik, ale tento podnik je ovlivnit nemize, miZe s nimi pouze
pocitat a pfizptsobit se jim. Kozel (2006) rozd€luje tyto vlivy do Sesti hlavnich oblasti:
demografické, ekonomické, legislativni, pfirodni, inovacni a socidlné—kulturni prostiedi.

(Kozel, 2006, s. 16-18)

Stankkova (2013) pro potfeby analyzy makroprostfedi v oblasti zdravotnictvi popisuje

tzv. PEST analyzu, z jejihoZ ndzvu miZeme odvodit pravé zminéné vlivy.
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e P — politické a pravni prostiedi: z globalniho hlediska sem patfi mezinarodni
smlouvy a predpisy, dale legislativni uprava oblasti zdravotnich sluzeb, zdravotni
politika daného statu, nadrodni zdravotni programy a dalsi.

e E - ckonomické prostfedi: vydaje na zdravotnictvi, vyvoj nezaméstnanosti,
hodnoty HDP a inflace, monetarni politika statu ¢i systém pierozdéleni vetejnych
prosttedkt do zdravotnictvi.

e S — socidlné—kulturni prostredi: zkoumad demograficky stav a vyvoj obyvatelstva
(v€kova struktura, porodnost, vzdélanost, zivotni styl, postoj obyvatel k praci...).

e T — technologické faktory: tato polozka zahrnuje technologicky pokrok v odvétvi,
vladni vydaje na védu a vyzkum a dalsi. (Stankova, 2013, s. 153-154)

3.5.2 Mezoprostiedi

Mezoprostiedi, nékdy nazyvano vné€jsi mikroprostiedi zahrnuje skupiny subjektii, které
ovliviiuji organizaci a tato organizace je do jisté miry mize téZ ovlivitovat. Zdravotnické
zatizeni pfichazi do kontaktu mimo pacientli a vlastnich zaméstnanct také se zdravotnimi
pojisStovnami, ziizovatelem, odborovymi organizacemi, profesnimi komorami, zastupci
Ministerstva zdravotnictvi, vzdélavacimi institucemi a dalSimi subjekty, které se také

oznacuji jako stakeholders. (Staiikkova, 2013, s. 141)

Pro analyzu mezoprostiedi je vyuzivana Porterova analyza péti konkurencnich sil, jejimz

cilem je popsat tyto sily a umoznit organizaci na jejich pisobeni adekvatné reagovat.

1. silu predstavuji nové vstupujici do odvétvi — zde se fesi, jestli a jak velké existuji
piekazky vstupu do odvétvi, a jak mize nova organizace ovlivnit soucasné
pusobici,

e 2. sila predstavuje soucasnou rivalitu v prostiedi, tedy mezi aktualné existujicimi
organizacemi. Pokud na sebe organizace plisobi ve vysoké mife, je podporovana
motivace firem se zlepSovat a poskytovat kvalitnéjsi sluzby klientim nez
konkurence,

e 3. sila neboli vyjednavaci sila dodavateli — sila dodavatelt je tim vétsi, ¢im je jich
na trhu méné nebo pokud maji vysokou miru specializace,

e 4. sila — vliv klientd — opét plati, Ze se snizujicim se po€tem klientil roste jejich

vyjednavaci sila. Klienty pfedstavuji pacienti, doporucujici 1ékati nebo zdravotni

pojistovny,
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e pod 5. silou si mizeme predstavit sluzby z jiného odvétvi, které se lisi napiiklad
technologii vyroby, ale klientovi pfinaSeji stejny uzitek. Ve zdravotnictvi tato sila

neni pfili§ vyznamna. (Stankova, 2013, s. 154-158)

3.5.3 Mikroprostiedi

Mikroprostiedi predstavuje faktory a vazby, které plsobi pfimo v organizaci a jsou
podstatné pro jeji fizeni. Dle Kozla (2006) stoji efektivita firmy na vzajemné spolupraci
jednotlivych oddéleni a vhodné kombinaci zdroji s marketingovymi néstroji. Zdroje
rozdé€luje na zdroje fizeni (kvality manazert, organizacni struktura firmy, firemni kultura),
finanéni zdroje (vlastni kapitdl a cizi zdroje, zdkladni financni ukazatele jako je
napft. rentabilita ¢i stupenn zadluzeni), lidské zdroje (pocet, kvalifikace, zkuSenosti, sdileni
hodnot firmy), kapacitni zdroje (vybaveni, vyuzivani novych technologii) a informacni

zdroje. (Kozel, 2006, s. 36)

3.5.4 SWOT analyza

Jednou z moznosti analyzy faktort vnéjSiho i vnitfniho prostiedi jako celku piedstavuje
SWOT analyza, pomoci které mizeme identifikovat ptilezitosti a hrozby vnéjSiho prostredi
a silné a slabé stranky vnitfniho prosttedi organizace. SWOT analyza se nejCastéji
zobrazuje pomoci tabulky, kdy na jedné stran¢ jsou pfrilezitosti a silné stranky, tedy
faktory, které umoznuji rast organizace, a na druhé stran¢ hrozby a slabé stranky, faktory,
které chce organizace eliminovat, popf. kterym se musi néjakym zplsobem piizpusobit.

(Stattkova, 2013, s. 159-160)
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II. PRAKTICKA CAST
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4 MARKETINGOVY VYZKUM

4.1 Analyza trzniho prostredi v porodnictvi

4.1.1 Analyza makroprostiedi

Pro potieby analyzy makroprostiedi oboru porodnictvi byla vyuzita PEST analyza. Zdroje
informaci pro tuto analyzu piedstavovaly webové stranky Ceského statistického uiadu,
Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky CR, dale Ministerstva zdravotnictvi CR

a Sbirka zakona.

4.1.1.1 Politicko-pravni prostiedi

V z4jmu zlepSeni zdravotniho stavu obyvatelstva a snizeni nerovnosti v pfistupu
ke zdravotni pééi je vsoudasné dobé v Ceské republice zavedena strategie s nazvem
Zdravi 2020 — Narodni strategie ochrany a podpory zdravi a prevence nemoci, ktera
je soucasti programu Zdravi 2020 schvaleného Svétovou zdravotnickou organizaci.
V oblasti porodnictvi se tento dokument vénuje zdravi déti a mladeze, kdy vyzvedava,
7e Ceska republika patfi k zemim s velmi dobrou pééi o déti. Tuto skutecnost doklada
napifiklad mira kojenecké Umrtnosti, kterd patii s hodnotou 2,74 %o v roce 2011 mezi

v w7

nemoci, 2014)

Legislativni pfedpisy a vyhlasky souvisejici s oblasti zdravotnictvi vychazeji z kapitoly
1.3 této prace a jsou piehledné zpracovany v tabulce ¢. 2. Rizeni zdravotnickych zatizeni
mohou pozitivné 1 negativné ovliviiovat danové zakony, zmény sazeb pojiSténi

zaméstnancl hrazenych zaméstnavatelem ¢i zmény pozadavki na vzdélani pracovnikd.
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Nazev legislativniho dokumentu

89/2012 Sb. Obcansky zakonik

90/2012 Sh. Zakon o obchodnich korporacich
262/2006 Sb. Zakonik prace

586/1992 Sh. Zakon o danich z pfijmi
155/1995 Sb. Zakon o dichodovém pojisténi

589/1992 Sh. Zakon o pojistném na socialni zabezpeceni a prispévku na statni politiku
zameéstnanosti

48/1997 Sb. Zakon o vefejném zdravotnim pojiSténi

372/2011 Sb. Zakon o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani

220/1991 Sb. Zakon o Ceské lékaiské komote, Ceské stomatologické komote a Ceské
Iékarnické komote

95/2004 Sb. Zakon o podminkach ziskavani a uzndvani odborné zptisobilosti a
specializované zpusobilosti k vykonu zdravotnického povolani 1ékare,
zubniho lékate a farmaceuta

96/2004 Sb. Zakon o nelékaiskych zdravotnickych povolanich

268/2014 Sb. Zakon o zdravotnickych prostfedcich

309/2006 Sb. Zakon o zajisténi dalsich podminek bezpecnosti a ochrany zdravi pfi praci
185/2001 Sb. Zakon o odpadech

99/2012 Sb. Vyhlaska o pozadavcich na minimalni personalni zabezpeceni zdravotnich
sluzeb

92/2012 Sh. Vyhléaska o pozadavcich na minimalni technické a vécné vybaveni

zdravotnickych zafizeni a kontaktnich pracovist’ domaci péce

Tabulka ¢. 2: Legislativni prostiedi ve zdravotnictvi [zpracovano dle

(Sbirka zdkont a sbirka mezinarodnich smluv, b.r.)]

4.1.1.2 Ekonomické prostiedi

Podle tidajii Ceského statistického ufadu bylo zaznamenano na prelomu roku 2015 a 2016
zpomaleni riistu HDP. Pesto se ale ekonomice dafilo a HDP meziro¢né vzrostlo o 1,9 %.
Jednim z faktor rostouciho HDP je vyssi spotfeba domacnosti, kterd je podporovana
nartistem mezd a platii, mezirocn¢ byl zaznamendn nartst o 5,7 %. Soucasné se zvySovala

cenova hladina, mira inflace za rok 2016 dosahovala hodnoty 0,7 %. (Kamenicky, 2016)

Zameéstnanost se v roce 2016 zvySovala ve vSech vyznamnych odvétvich, pocet pracovnikil

byl dokonce nejvyssi od roku 1993. NejvyznamnéjSim odvétvim v rdmci zaméstnanosti byl
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zpracovatelsky pramysl, jehoz uloha se ale snizovala ve prospéch sluzeb. Co se tyce
nezameéstnanost se poji s nedostatkem pracovnich sil, ktery podnécuje rtist nomindlnich

mezd, ty mezirocné vzrostly o 4,3 %. (Kamenicky, 2016)

Obecna mira nezaméstnanosti, zjiStovana prostrednictvim Vybérového Setieni pracovnich
sil, dosahovala ve 3. ¢tvrtleti roku 2016 hodnoty 4,0 %. Piedbézna hodnota pro 4. ctvrtleti
miru nezamé&stnanosti od sledovaného roku 2004. (Zaméstnanost, nezaméstnanost, 2016)
(Zakladni charakteristiky ekonomického postaveni obyvatelstva ve veéku 15 a vice let,

2016)

V oblasti zdravotnictvi jsou k dispozici nasledujici udaje zroku 2015. Vydaje
na zdravotnictvi ve sledovaném roce tvotily celkem 269,2 mld. K¢, pficemz tato Castka
predstavovala 7,7 % z hrubého domaciho produktu stitu. Z toho vydaje z vetejnych
rozpoctl tvofily mens$i €ast s hodnotou 17 244 mil. K¢ a vydaje z prostredkli vetejného
zdravotniho pojiSténi Citaly 251 913 mil. K¢&. V porovnani s ptfedchozimi lety je patrny
rostouci trend, napt. v roce 2010 byly celkové vydaje 243,3 mld. K¢. Néaklady nemocnic
v roce 2015 meziro¢né vzrostly o 5 %, nejvétsi nakladovou poloZku ptedstavovaly osobni
naklady. Nejvyznamnéj$§im zdrojem prostfedki pro chod nemocnic byly piijmy
od zdravotnich pojisStoven. Ve sledovaném roce dale rostla spotfeba IéCiv, mezirocné

o 1,1 %. (Zdravotnicka roéenka Ceské republiky 2015, 2016, s. 160-177)

4.1.1.3 Socidalné-kulturni prostiedi

V roce 2015 byl podet obyvatel Ceské republiky 10 553 843. V tomto roce se Zivé narodilo
110 764 déti, priCemz pocet tehotnych Zen byl 109 773. Neblahym trendem poslednich let
je starnuti nasi populace, klesa pocet obyvatel ve v€kovém rozmezi 15 — 64 let, tedy
ekonomicky aktivnich obyvatel, a roste pocet obyvatel starSich 65 let. Doklad4 to 1 podil
seniorti v populaci, na 100 déti ptipadalo ve sledovaném roce 119 seniort. K tomuto stavu
svym dilem pfispivd i souCasna uroven plodnosti Zen, kterd se uz nékolik let drzi
pod hranici prosté reprodukce (1,57 ditéte na Zenu v roce 2015). Soucasné se zvysuje vék
matek pfi narozeni prvniho ditéte. (Zdravotnicka rodenka Ceské republiky 2015, 2016,
s. 6-37)
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Obr. €. 2: Vyvoj tthrnné plodnosti a primérného véku matek pti narozeni ditéte

(Zdravotnicka roéenka Ceské republiky 2015, 2016, s. 20)

4.1.1.4 Technologické prostiedi

V oboru porodnictvi je snad nejvyznamngjSim pristrojem ultrazvuk, ktery se plosné
pouziva od 50. let 20. stoleti, a je vyuzivam pievazné v t¢hotenstvi k diagnostice fetalnich
¢i matefskych patologii, v mensi miie pii porodu (napi. uptesnéni polohy plodu pii porodu
dvojcat). V soucasné dob¢ je jiz bézné trojrozmérné zobrazovani plodu ¢i Dopplerovské
meéteni priutokt cévami. Pravé Dopplerovského méteni pro ucely mefeni tepové frekvence
plodu vyuziva 1 dalSi piistroj pouzivany v porodnictvi, a to kardiotokograf (KTG).
Pro praci porodni asistentky je nejdulezitéjsi piistroj pro méteni ozev plodu (Doppler

& KTG).

4.1.2 Analyza mezoprostredi

4.1.2.1 Porterova analyza konkurencnich sil

Pokud chce c¢loveék zalit podnikat ve zdravotnictvi, ma pied sebou fadu prekazek, které
musi prekonat. V prvé fadé musi mit vzdélani odpovidajici profesi, kterou chce vykonavat,
a také dostateCné zkuSenosti a praxi. V pifipad€ porodnich asistentek je tfeba pracovat

3 roky pod odbornym dohledem, a az poté miize doty¢nd pracovat samostatné. I nadale
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je vsak nutné se neustdle vzdélavat a prohlubovat své dovednosti. Poté musi podnikatel
prekonat fadu dal$ich pozadavki, které jsou na néj kladeny. Kromé zafizeni ordinacnich
prostor, pofizeni vybaveni a technického zizemi, musi ziskat potiebna povoleni
od hygienické stanice, musi zajistit smlouvy se zdravotnimi pojiStovnami, popi. ziskat
finan¢ni prostfedky od komercéni banky. Mimo jiné musi zafidit potiebné persondlni
zajisténi, nejen zdravotnického sméru ale také ostatni profese, napt. ucetni. Myslim si,
7e vzhledem k ndrocnosti zalozeni zdravotnického zafizeni je konkurencni sila nové

vstupujicich do odvétvi relativné mala.

V soucasné dob€ nabizi péci nastavajicim matkam 93 porodnic, z toho je ve Zlinském kraji
5 porodnic. Ne vSechny porodnice nabizeji ptedporodni kurzy ¢i cvi€eni pro téhotné, péce
pfi porodu se take lisi. V nékterych porodnicich je moZno rodit pouze s porodni asistentkou
a jsou naklonéni porodnim plantim, jinde je mozny porod pouze s Iékafem, 1 mnoZstvi
povolenych doprovazejicich osob je rizné. Ve Zlinském kraji jsou rodickdm nejvstiicnéjsi
(a proto i porodnimu domu vice konkurencni) porodnice v Uherském Hradisti a ve Zling.
Vzhledem k tomu, ze dle vySe zminéné koncepce porodnich domt, je doporuc¢eno budovat
takové organizace v blizkosti stavajicich porodnic, jsou tyto porodnice piirozenym
konkurentem porodnich domi. Sila stavajicich konkurentti v odvétvi je tedy vysoka.

(Pritvodce porodnicemi v CR, b.r.)

Vyjednavaci silu dodavateli v tomto oboru vnimam jako nizkou, nebot dodavatela
zdravotnického materialu je v Ceské republice mnoho. Zdravotnické zafizeni si tedy mize

vybirat dle nabidky a ceny.

Vliv klientti je v porodnictvi vysoky. Budouci matky maji velky vybér porodnic, a co se
ty¢e péce v téhotenstvi, existuji také soukromé porodni asistentky, které nabizeji

ptedporodni kurzy ¢i cviceni.

Sila substitutil neni ve zdravotnictvi pfili§ vyznamna. Pro porodnice a nami zamysleny
porodni dim ptedstavuji substitu¢ni sluZzbu porody doma. U nds ale nejsou tyto piipady
ptili§ pocetné navzdory snaze nékterych soukromych porodnich asistentek a Casti laické
vefejnosti. Proti porodiim v domacim prostiedi silné vystupuje Ceska lékaiska komora,

kterd je oznacuje za postup ,,non lege artis.*
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4.1.3 SWOT analyza

Silné stranky

Slabé stranky

kvalifikovany zkuSeny personal

vysoké pocatecni naklady

individualni pfistup ke klientkdm

nezkusenost v podnikani

vyjime¢nost zdravotnického zatizeni

takového typu

mozné riziko nedostatku kvalifikovaného

personalu

nabidka kontinualni péce jedné porodni
asistentky béhem téhotenstvi, porodu a

Sestinedéli

neznamé zdravotnické zafizeni

$iroka nabidka sluzeb

PrilezZitosti

Hrozby

trend zlepSovani pristupu k matce a ditéti

stavajici konkurence

spoluprace s dal$imi pracovisti

negativni postoj odborné spole¢nosti

prednaskova ¢innost riziko neziskani  zdravotnického zafizeni
(porodnice) ke spolupraci
riziko neziskani smluv se zdravotnimi
pojistovnami
nedostatek klientek

neochota klientek platit za sluzby

Tabulka €. 3: SWOT analyza (vlastni zpracovani)

4.2 Dotaznikovy vyzkum

4.2.1 Cile dotaznikového Setieni

Hlavnim cilem dotaznikového Setfeni bylo zjistit, zda maji Ceské Zeny zdjem vyuzivat

sluZzeb porodniho domu a kolik K& by byly ochotné za tyto sluzby zaplatit. Soucasti

prizkumu bylo rovnéz ziskani informaci o tom, zda maji zkuSenosti s porodem, jestli maji

informace o moZnostech vybéru mista porodu a dalsi skutecnosti. Pro ucel vyzkumu byly

stanoveny také dil¢i cile a vyzkumné hypotézy.
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Dil¢i cile:
e Zjistit kolik procent dotazanych Zen ma z4jem o porod v porodnim domé.

e Zjistit kolik procent dotazanych Zen ma z4jem o dalsi sluzby v porodnim domé.

e Zjistit ochotu dotdzanych Zen platit za nabizené sluzby.
Hypotézy:

e Zajem o porod v porodnim domé nezavisi na dosavadnich zkuSenostech s porodem.

e Zijem o porod v porodnim domé nezavisi na dosazeném vzdelani.

4.2.2 Metodika prizkumu

Prizkum probihal formou kvantitativniho vyzkumu. Byl vytvofen standardizovany
dotaznik (viz Ptiloha I), ktery se skladal z 16 otazek, v ivodu byly obecné otazky, které
mély pfiblizit znalosti, zkuSenosti a preference, zavér obsahoval otdzky zamétené
na osobni a demografické udaje respondentek. DalSich 8 otdzek bylo zaméfeno
na podrobné&jsi rozbor zajmu o jednotlivé sluzby a ochotu platit za tyto sluzby. Sbér dat byl
realizovan formou anonymniho dotazniku prostiednictvim internetovych stranek
zamétenych na matefskou tematiku, a probihal od 23. 2. 2017 do 5. 3. 2017. Dotaznik byl
uréen pro Zeny ze viech kraji Ceské republiky, nebot’ mné zajimalo, kde by byl o sluzbu
nejvetsi zajem.

Vyhodnoceni dotaznikli probihalo v programu MS Excel 2010 a k popisu bylo vyuzito
deskriptivni statistiky. K ovéteni hypotéz byly navic pouzity statistické tabulky, ptfi¢emz
tyto testy probéhly na hladin¢ signifikance 0,05.

4.2.3 Statistické zpracovani dotaznikového Setieni
Charakteristika respondentek

Dotaznikové Setfeni bylo zaméfeno na Zeny, které maji bydlisté v Ceské republice. Celkem
odpovédélo 537 Zen, znichz nékteré piekroCily reprodukéni vek, ptesto byly jejich
odpovédi ponechany, nebot’ obsahuji cenné informace o z4jmu Zen vSech vé€kovych skupin.
Z diivodu netplnosti odpovédi bylo vyfazeno 6 dotaznikl. Celkovy soubor tedy
pfedstavovalo 531 zodpovézenych dotaznikd. Z tohoto souboru se 109 respondentek
vyjadiilo souhlasné k porodu v porodnim domé, podil téchto odpovédi predstavuje 20,5 %

z celého souboru.
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Primérny vék respondentek byl 28,8 let, nejmladSi dotazované bylo 16 let, nejstarsi
dotazované 54 let.

Z dotazanych mélo 21 Zen ukoncené zakladni vzdélani, 86 zen mélo vyucni list, 236 zen
mélo stiedoskolské vzdélani a 188 Zzen vysokoskolské vzdélani. Nejvice dotdzanych tedy
meélo stfedoskolské vzdélani s relativni Cetnosti 44,4 % z celého souboru respondentek.
Podobné rozdéleni vzdélani se objevilo i u souboru zen, které vyjadfily zdjem o porod
v porodnim domé, v tomto piipad¢ bylo téZ nejCastéjsi stiedoskolské vzdelani o relativni
cetnosti 46,7 % (51 zen).

Do prizkumu se v nejvétsi miie zapojily zeny ze StiedoCeského kraje s poctem
80 respondentek a relativni cetnosti 15,1 %, nasledovany respondentkami z Prahy (59 Zen)
a Jihomoravského kraje (58 Zzen). Ze Zlinského kraje se zapojilo 38 respondentek
s podilem 7,2 %. Zeny, které by mély zajem rodit v porodnim domé, byly nejéast&ji téz
ze StfedoCeského kraje (16 respondentek s podilem 14,7 %) nasledovaly zeny
z Jihomoravského kraje (14 respondentek s podilem 12,8 %). Zlinsky kraj byl zastoupen
11 respondentkami s podilem 10,1 %, pfiCemz se jednalo o jeden z kraji s nejvySSim

podilem.
Znalosti respondentek
,Slysela jste uz nekdy drive o pojmu porodni diim? *

Z celkového souboru 531 respondentek (100 %) odpovédélo kladné¢ 215 (40,5 %)
dotazanych zen, naopak 316 (59,5 %) dotdzanych tento pojem nikdy diive neslySelo. Tento
vysledek byl ocekavatelny vzhledem ktomu, Ze v Ceské republice moznost rodit

v porodnim dom¢ zatim neni dostupna.

Slysela jste uz dfrive o pojmu
porodni dim?

40,5 9
> % H Ano

B Ne
59,5 %

Obr. €. 3: Znalosti respondentek

(vlastni zpracovani, n = 531)
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Vybér mista porodu
., Méla byste zdajem o moznost vybéru mista porodu? *

Nadpolovi¢ni vétsina dotazanych zen by méla zajem sama rozhodnout o misté, kde bude
rodit. Z celkového souboru odpovédélo kladné 464 respondentek (87,4 %), zaporné
odpovédélo 67 zen (12,6 %).

Méla byste zajem o moznost vybéru
mista porodu?

12,6 %

m Ano

M Ne

87,4 %

Obr. €. 4: Zajem o vybér mista porodu

(vlastni zpracovani, n = 531)

,, Kdybyste si mohla vybrat misto porodu, kde by to bylo? “

Z dotazanych Zen, které by si samy chtély vybrat misto, kde budou rodit (n = 464),
odpovédely Zzeny nasledovné. VéEtsina z nich by chtéla rodit v porodnici, ve veétsi mife vSak
pouze s porodni asistentkou. Takto odpovédélo 203 zen (43,7 %). V porodnici s lékafem
by chtélo rodit 139 dotazanych (30,0 %). V porodnim domé pouze s porodni asistentkou
by chtélo rodit 109 zen (23,5 %). 13 dotazanych by si ptfalo rodit doma s porodni
asistentkou (2,8 %).

Po porovnani s celym souborem respondentek (n = 531) by byl relativni podil Zen, které

by chtély rodit v porodnim domé¢ 20,5 %.
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Kdybyste si mohla vybrat misto porodu,
kde by to bylo?

2,8%

B V porodnici s [ékarem.

B V porodnici s porodni
asistentkou.

MV porodnim domé s
porodni asistentkou.

B Doma s porodni
asistentkou.

43,7 %

Obr. €. 5: Vybér mista porodu
(vlastni zpracovani, n = 464)
Zajem o piredporodni kurzy
., Uvitala byste moznost predporodnich kurzit v prostorach porodniho domu?
Sluzby potadani kurz piipravy k porodu by vyuzilo z celkového souboru (n = 531)
265 dotazanych zen (49,9 %). O sluzbu by nemélo zdjem 266 Zen (50,1 %). Ze souboru

zen, které by v porodnim domé chtély i rodit (n = 109), by predporodni kurzy navstévovalo

102 z dotazanych (93,6 %), pouhych 7 zen by sluzbu nevyuZilo (6,4 %).

Uvitala byste moznost predporodnich
kurz( v prostorach por. domu?

M Ano
50,1 % 49,9 %

B Ne

Obr. €. 6: Zajem o piedporodni kurzy

(vlastni zpracovani, n = 531)
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Zijem o téhotenské cviceni
,, Uvitala byste moznost tehotenského cviceni v prostorach porodniho domu? “

Z celkového souboru respondentek n = 531 by mélo zajem o sluzbu cviceni v téhotenstvi
257 zen (48,4 %). 1 u této otazky vyplynulo, Ze o sluzbu by neméla zajem ptiblizné
polovina dotazanych zen, presné¢ 274 (51,6 %). Ze souboru zen, které by chtély rodit
v porodnim domé (n = 109), by cviceni vyuzilo 101 Zen (92,6 %) a nevyuzilo 8 Zen

(7,4 %).

Uvitala byste moznost téhotenského
cviceni v prostorach por. domu?

. 48.4 % B Ano
270 H Ne

Obr. €. 7: Zajem o téhotenské cviceni

(vlastni zpracovani, n = 531)
Zajem o navstévni sluzbu v Sestinedéli
., Uvitala byste moznost navstévy porodni asistentky v Sestinedeli u Vas doma? “

V piipadé¢ sluzby navstévy porodni asistentky v Sestinedéli odpovidaly zeny velice
podobné jako na predchozi otazky. Tato sluzba na rozdil od piedchozich dvou neni
v Ceské republice piili§ rozsitend, proto bych o¢ekavala, Ze o ni bude vétsi zajem.
Z celkového souboru Zen (n = 531) by sluzbu vyuzilo 262 dotazanych (49,3 %). O sluzbu
by naopak nemélo zdjem 269 respondentek (50,7 %). Z Zen, které by chtély rodit
v porodnim domé (n = 109) by navstévy porodni asistentky vyuzilo 104 dotdzanych
(95,4 %) a nevyuzilo 5 dotazanych zen (4,6 %).
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Uvitala byste moznost navstévy
porodni asistentky v Sestinedéli?

9 49,3 % " Ano
50,7 % )3 7
B Ne

Obr. ¢. 8: Zajem o navstévni sluzbu v Sestinedéli

(vlastni zpracovani, n = 531)
Ochota platit za sluzby
., Byla byste ochotna za sluzby poskytované v porodnim domée zaplatit? *

Za sluzby poskytované v porodnim domé by bylo ochotno platit celkem 214 zen (40,3 %)
z celkového souboru (n = 531). DalSich 317 dotdzanych zen (59,7 %) by za sluzby platit
nechtéla. Tento vysledek koresponduje s tim, Ze ptiblizné€ polovina respondentek by viibec
sluzby v porodnim domé vyuzivat nechtéla. Ze souboru n = 109, tedy zen, které
by v porodnim domé chtély rodit, by bylo ochotno zaplatit za sluzbu 94 Zen (86,2 %),
zbyva tedy 15 Zen, které by platit nechtély (13,8 %).

Byla byste ochotna za sluzby
poskytované v por. domé zaplatit?

40,3 %
? M Ano

B Ne
59,7 %

Obr. €. 9: Ochota Zen platit za sluzby

(vlastni zpracovani, n = 531)
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., Kolik K¢ byste byla ochotna zaplatit za péci porodni asistentky behem porodu? *

Na tuto otazku odpovidaly pouze zeny, které si vybraly pro porod moznost porodniho
domu a navic souhlasily s platbou za sluzby, zakladni soubor tedy tvoii 94 respondentek.
Vice nez polovina Zen z tohoto souboru by za tuto sluzbu zaplatila méné nez 7 000 K¢,
takto odpovédélo 52 respondentek (55,3 %). Druhd nejpocetnéjsi odpovéd byla
zaznamenana u &astky 10 000 K¢, ke které se piiklonilo 17 Zen (18,1 %). Castku v hodnotd
7000 K¢ by bylo ochotno zaplatit 10 dotazanych Zen (10,6 %) a Castku 8 000 K¢
by zaplatilo 12 dotdzanych zen (12,8 %). Dalsi nabizené varianty byly téméf bez odpovedi,
9 000 K¢ by byla ochotna zaplatit 1 Zena (1,1 %) a vice nez 10 000 K¢ by byly ochotny
zaplatit 2 Zeny (2,1 %).

Kolik K¢ byste byla ochotna zaplatit za péci
porodni asistentky béhem porodu?

2,1%

18,1 %

B Méné nez 7 000 K¢

M 7 000 K¢

L% M 8 000 K&

12,8% 55,3 % B 9 000 K¢&
H 10 000 K¢

10,6 % m Vice nez 10 000 K¢

Obr. €. 10: Ochota platit za péci béhem porodu

(vlastni zpracovani, n = 94)

., Kolik K¢ byste byla ochotna zaplatit za 1 lekci kurzu pripravy k porodu (60 min, celkem
10 lekci)? “

Tato otdzka byla vyhodnocovéna ze souboru n = 214, tedy vSech Zen, které odpovédély,
ze by byly ochotny za sluzby v porodnim domé¢ platit. Nejvice dotdzanych by bylo ochotno
zaplatit 200 K¢, a to 79 zen (37,0 %), dalSich 54 zen (25,2 %) by zaplatilo méné¢ nez
200 K¢ a 51 Zen (23,8 %) by zaplatilo 300 K¢. Vyssi ¢astku uz bylo ochotno zaplatit jen
malo dotazanych, 400 K¢ by zaplatilo 18 Zen (8,4 %) a vice nez 400 K¢ uz by bylo
ochotno zaplatit jen 12 zen (5,6 %).
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Kolik K¢ byste byla ochotna zaplatit za 1 lekci
kurzu pfipravy k porodu?

5,6 %

8,4 %

25,2 % oL .
B Méneé nez 200 K¢

200 K¢
23,8% = 300 K¢
W 400 K¢

M Vice nez 400 K¢

37,0%

Obr. €. 11: Ochota platit za ptedporodni piipravu

(vlastni zpracovani, n = 214)

,, Kolik K¢ byste byla ochotna zaplatit za 1 lekci téhotenskeho cviceni (60 min)?

Zakladnim souborem bylo opét 214 Zen, které by byly ochotny za sluzby zaplatit. Celkem
79 dotazanych (36,9 %) by bylo ochotno zaplatit méné nez 150 K¢ za jednu lekci cviceni,
stejné mnozstvi Zen by zaplatilo 150 K¢, tedy 79 zen (36,9 %). DalSich 50 Zen (23,4 %)
odpovédelo, ze by zaplatilo za cviceni 200 K¢. Vice nez 200 K¢ by vydalo jen 6 Zen
(2,8 %).

Kolik K¢ byste byla ochotna zaplatit za 1 lekci
téhotenského cviceni?

2,8%

36,9 % B Méné nez 150 K¢
M 150 K¢
200 K¢

H Vice nez 200 K¢

36,9 %

Obr. €. 12: Ochota platit za téhotenské cviceni

(vlastni zpracovani, n = 214)
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., Kolik K¢ byste byla ochotna zaplatit za 1 navstevu porodni asistentky v Sestinedeli?

Ze souboru n = 214 nejvice zen odpoveédélo, ze by za navstévu porodni asistentky
v Sestinedéli zaplatilo méné nez 1 000 K¢&. Takto odpovédélo 138 zen (64,5 %). DalSich
55 dotazanych Zen (25,7 %) by bylo ochotno zaplatit 1000 K& Castku 1500 K¢
by zaplatilo 15 zen (7,0 %), 2 000 K¢ uz by bylo ochotno uhradit jen 6 Zen (2,8 %) a zadna

z dotazanych Zen by za tuto sluzbu nezaplatila vice nez 2 000 K¢.

Kolik K¢. byste byla ochotna zaplatit za 1
navstévu PA v Sestinedéli?

70% 2 -00%

B Méné nez 1 000 K¢

m 1000 K¢
25,7 %
1500 K¢

W 2 000 K¢
64,5 %
M Vice nez 2 000 K¢

Obr. €. 13: Ochota platit za nadvstévni sluzbu v Sestinedé€li

(vlastni zpracovani, n = 214)



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 53

Zavislost zajmu rodit v porodnim domé na dosavadnich zkuSenostech s porodem

HO,: Zajem o porod v porodnim domé nezavisi na dosavadnich zkuSenostech s porodem.

K ovéfeni platnosti této hypotézy byla sestavena kontingenéni tabulka (Tabulka €. 4), ktera
v fadcich zaznamenava zajem zen rodit v porodnim domé a ve sloupcich jejich zkuSenosti
s porodem. V tabulce ¢. 5 jsou zaznamenany ocekavané Cetnosti pro potieby dalSich
vypoctl. Na testovani hypotézy byt pouzit Pearsonliv chi-kvadrat test nezavislosti, hladina

signifikance a = 0,05.

Ma zkuSenost Nemd zkusenost
ZkusSenosti: s porodem s porodem Celkem
Ma zajem rodit Cetnost 74 35 109
v por. domé Relativni ¢etnost 67,9 % 32,1% 100,0 %
Nemé zajem rodit | Cetnost 287 135 422
v por. domé Relativni cetnost 68,0 % 32,0% 100,0 %
Celkem Cetnost 361 170 531
Relativni cetnost 68 % 32,0% 100,0 %
Tabulka ¢. 4: Kontingenc¢ni tabulka pro hypotézu HO,; (vlastni zpracovani)
Ma zkuSenost Nemd zkusenost
Zkusenosti: s porodem s porodem Celkem
Ma zajem rodit v por. domé 74,10357815 34,89642185 109
Nema zajem rodit v por. domé 286,8964218 135,1035782 422
Celkem 361 170 531

Tabulka ¢. 5: O¢ekavané Cetnosti n'j pro hypotézu HO; (vlastni zpracovani)

Ptedpoklady: n > 40, alespoit 80 % bun¢k kontingen¢ni tabulky méa ocekavanou cetnost
vétsi nez 5 a vSechny bunky tabulky maji o¢ekdvanou cetnost vétsi nez 2. (Testovani

nezavislosti, b.r.) Pfedpoklady Pearsonova chi-kvadrat testu jsou tedy splnény.

Kritick4 hodnota pfi jednom stupni volnosti a (1- a) = 0,95 je 3,841.

Protoze 0,0057 < 3,841, nezamitame hypotézu HO; na hladin¢ vyznamnosti a = 0,05. Je
tedy mozné, Ze zijem o porod v porodnim domé nezavisi na dosavadnich

zkuSenostech Zen s porodem.
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Zavislost zajmu rodit v porodnim domé na dosaZeném vzdélani

HO0,: Zajem o porod v porodnim domé nezavisi na dosazeném vzdélani.

K ovéfeni platnosti této hypotézy byla sestavena kontingenéni tabulka (Tabulka €. 6), ktera
v fadcich zaznamenava zdjem zen rodit v porodnim domé a ve sloupcich jejich nejvyssi
dosazené vzdélani. V tabulce €. 7 jsou zaznamenany ocekavané Cetnosti pro potieby
dalsich vypoctu. Na testovani hypotézy byt pouzit Pearsontiv chi-kvadrat test nezavislosti,

hladina signifikance a = 0,05.

Vzdélani: Zakladni | Vyucena |SS Vs Celkem
M4 zajem rodit | Cetnost 3 9 51 46 109
v por. domé Relativni ¢etnost 2,8% 8,2% 46,8% 42,2% | 100,0%
Nemé zajem rodit | Cetnost 18 76 187 141 422
v por. domé Relativni cetnost 4,3% 18,0% 44,3% 33,4% | 100,0%
Celkem Cetnost 21 85 238 187 531
Relativni cetnost 4,0% 16,0% 44,8% 35,2% | 100,0%

Tabulka ¢. 6: Kontingenc¢ni tabulka pro hypotézu HO, (vlastni zpracovani)

Vzdélani: Zakladni Vyucena SS VS Celkem

Ma zajem 4,310734463 17,44821092 48,85499058 38,38606403 109
Nema zajem 16,68926554 67,55178908 189,1450094 148,613936 422
Celkem 21 85 238 187 531

Tabulka ¢. 7: O¢ekavané Cetnosti n'j pro hypotézu HO, (vlastni zpracovani)

Ptedpoklady: n > 40, alespoii 80 % bunck kontingen¢ni tabulky ma ocekdvanou Cetnost
vétsi nez 5 a vSechny bunky tabulky maji o¢ekdvanou cetnost vétsi nez 2. (Testovani

nezavislosti, b.r.) Pfedpoklady Pearsonova chi-kvadrat testu jsou tedy splnény.

Kritick4 hodnota pfi tiech stupnich volnostia 1- o= 0,95 je 7,815.

Protoze 7,66839 < 7,815, nezamitdme hypotézu Hy na hladiné¢ vyznamnosti a = 0,05. Je

tedy mozné, Ze zajem o porod v porodnim domé nezavisi na dosazeném vzdélani.
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4.2.4 Vyhodnoceni cile a hypotéz prizkumu

Hlavnim cilem prizkumu bylo zjistit, zda maji Ceské zeny zdjem vyuzivat sluzeb
porodniho domu a zda by byly ochotny za tyto sluzby platit. Dotaznikového Setieni
se zuCastnilo celkem 537 zen, pro ucely vyhodnoceni bylo vybrano 531 dotaznikd.
Primérny vék dotazovanych byl 28,8 let, nejcastéjsi dotazené vzdélani respondentek bylo
stiedoskolské. Ucast na dotaznikovém Setfeni byla nejvyssi ve Stiedoeském kraji, stejné
jako ptani rodit v porodnim domé. Pro porod v porodnim domé by se rozhodla pétina
dotazanych zen, vétSina Zen by zvolila porod v porodnici, 1 kdyZ se spiSe piiklanély
k moZnosti rodit pouze s porodni asistentkou (43,7 % zvolilo porodnici s porodni
asistentkou, 30,0 % zvolilo porodnici s lékafem pii1 porodu). Bylo zjiSténo, Ze piiblizné
polovina dotazanych zen by méla zajem vyuzivat nekterou dalsi sluzbu porodniho domu,
at’ uz se jednalo o cviceni, kurzy ptipravy k porodu ¢i ndvstévni sluzbu v Sestinedéli. Z zen,
které by chtély v porodnim domé 1 rodit, by si dalsi sluzbu vybralo vice nez 90 %. O néco
niz$i vSak byla ochota dotazanych Zen platit za poskytované sluzby. Tti pétiny dotdzanych
by za sluzby nebyly ochotny platit, pfi¢emz ze souboru Zen, které by chtély v porodnim
domé rodit, by za sluzby zaplatila vétSina Zen (86,2 %). Za piedporodni kurzy by vétSina
zen zaplatila 200 K¢ ¢i méné, za cviceni by byly ochotny zaplatit 150 K¢ ¢i méné
a za navstévu porodni asistentky po porodu by vétSina zen byla ochotna zaplatit méné nez
1 000 K¢. Vice nez polovina zen, které by chtély rodit v porodnim domé, uvedla,
ze za péci porodni asistentky béhem porodu by zaplatila méné¢ nez 7 000 K¢. Pro ucely

pruzkumu byly uréeny rovnéz dvé nulové hypotézy, které se zabyvaly

a) vztahem zajmu rodit v porodnim dom¢ a dosavadnich zkuSenosti s porodem,

b) vztahem zdjmu rodit v porodnim domé a dosaZzené¢ho vzdélani.

Zadna z hypotéz nebyla zamitnuta. Proto mizeme konstatovat, ze nemusi existovat
zavislost mezi zdjmem Zen rodit v porodnim domé a jejich zkuSenostmi s porodem,

a nemusi existovat zavislost mezi zdjmem rodit v porodnim dom¢ a dosazenym vzdélanim.
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5 SHRNUTI ANALYTICKE CASTI

Analyticka ¢ast se skladala ze dvou C€asti, z analyzy trzniho prostfedi v oblasti porodnictvi
a dotaznikového vyzkumu, ktery byl zaméfen na potencialni klientky porodniho domu.
Soucasti analyzy trzniho prostiedi byla PEST analyza, Porterova analyza konkurenénich sil

a SWOT analyza.

Na zakladé analyzy makroprostiedi, neboli PEST analyzy, bylo zjisténo, Ze Ceska
republika je ucCastnikem nadnarodni strategie WHO, kterd ma zijem na zlepSeni
zdravotniho stavu obyvatelstva. V oblasti péée o déti si vede Ceské republika velice dobie,
coz doklada 1 velmi nizk4d mira kojenecké timrtnosti. Legislativa v oblasti zdravotnictvi
afizeni zdravotnickych zafizeni je obsdhld a pomérné sloZitd, a zacinajici
podnikatel-zdravotnik musi vzit v potaz mnoho povinnosti. K porodnim domiim se ¢eska
legislativa pfiliS nevyjadiuje, jsou zminény pouze ve vyhlaS8kach v souvislosti
s technickym a personalnim zabezpecenim. Pravé persondlni zajiSténi mize byt jednim
z divodi, pro¢ zatim u nds Zadny porodni dim v oblasti vedeni porodli nefiguruje, viz
pozadavek ve Vyhléasce ¢. 99/2012 Sb., aby byl v ptipad¢ potteby na pracovisti do 5 minut
pritomen gynekolog—porodnik. Proti porodnim domim se pfidava i odmitavy postoj
odborné vetejnosti k porodiim jinde nez v porodnici, kde je zdzemi operacniho salu.
V oblasti ekonomiky se ob&anim Ceské republiky dafi v soucasné dobé dobie, hruby
domaci produkt roste, mzdy a platy téz a soucasné s nimi se zvySuje spotieba domacnosti.
To mtze byt dobra zprava pro oblast sluzeb, protoze potencialni klientky mohou byt vice
ochotné vyuzivat placenych sluzeb ve zdravotnich sluzbach. Negativni skutecnost vSak
je soudasné starnuti populace a nizka uroven porodnosti. Ceska republika je dlouhodobg
pod hranici prosté reprodukce, s ¢imz souvisi 1 nizky pocet potencidlnich klientek.
Technologie se v porodnictvi pfili§ neméni, a proto neptedstavuji zdsadni dopad na oblast
porodnich domt, porodni asistentky si vystaci pii péci s ptistrojem na poslech ozev plodu,

na rozdil od gynekologli nepotiebuji ke své praci ultrazvuk.

V oblasti mezoprostiedi, k jehoZ analyze poslouZila Porterova analyza konkurenc¢nich sil,
byly zjiStény nasledujici poznatky. Pro zdravotniky, ktefi chtéji zacit podnikat, je tézky
vstup do odvétvi z divodu vysokych pozadavkli na odborné znalosti a zkuSenosti, dale
se musi zorientovat v obecnych poZadavcich na zaloZeni organizace. V oblasti porodnictvi
je vysoka konkurence mezi porodnicemi a v ptipadé porodniho domu se konkurence

rapidné zvySuje, vzhledem k pozadavku umisténi tohoto zafizeni do tésné blizkosti
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stavajici porodnice. Vliv dodavateli je nizky, nebot’ porodni dim nepotiebuje specidlni
vybaveni a muze si tedy vybirat mezi mnoha dodavateli zdravotnickych prostiedki
a materidlu. Vysoky je vSak vliv potencialnich klientd, z toho divodu bude potteba dobie
vyfesit marketingovou strategii a prildkat co nejveétsi skupinu klientt. Vliv substituti

je ve zdravotnictvi obecné nizky, proto neptfedstavuje vyraznéjsi zatéz.

Ze SWOT analyzy vyplynulo, ze planované zatizeni bude mit oporu v kvalifikovanych
zaméstnancich a bude mezi stadvajicimi porodnicemi vy¢nivat diky nabidce svych sluzeb.
Bude se ovSem pravdépodobné potykat s vysokymi pocatecnimi naklady a nezkuSenosti
v podnikani. Dal§im problémem muize byt zpocCatku nedostatek personalu, zatizeni
se rovnéZ bude muset teprve predstavit vetfejnosti. Dobrou zprévou je, Ze se zlepSuje
pristup porodnikil v pé¢i o matku a dité a zeny si Zadaji individualni péci a pfirozeny porod
bez zbyteCnych zéasahii. Zatfizeni miize vyuZzit spoluprace s dalSimi pracoviSti a mulze
vyuzivat Gc€asti na nejriznéjSich konferencich a spolecenskych akcich, aby se zviditelnilo
a priblizilo vefejnosti praci porodnich asistentek. Jak vyplyva z ptedchozich analyz, ¢eka
zde 1 mnoho hrozeb. PiedevSim je to mnozstvi stdvajici konkurence a s tim spojeny
nedostatek klientek, dale neochota klientek platit za poskytované sluzby, nebot
v porodnicich je napt. porod bez poplatku. Velké riziko predstavuje neochota porodnice

uzaviit s porodnim domem smlouvu o spolupraci.

Z dotaznikového Setieni vyplynulo, Ze by o porodni dim byl mezi Zenami zajem, pétina
z dotazanych projevila pfani v porodnim domé rodit. Ptiblizné¢ polovina dotazanych
by ochotné vyuzila nékterou dalsi nabizenou sluzbu, naptiklad cviceni, predporodni kurzy
¢i navstévu porodni asistentky v Sestined¢€li. Potvrdila se ovSem neochota klientek platit
za sluzby, kterou jsem ptedpokladala. Vice nez polovina Zen by za sluzby nebyla ochotna
platit. AvSak témét 90 % zZen, které by si vybraly porodni diim i pro misto porodu,
by za sluzby bylo ochotno zaplatit. Zeny z nabizenych moznosti volily spiSe nizi penézni
castky. Nebylo prokézano, Zze by volba porodu v porodnim domé souvisela s dosazenym

vzdelanim ¢i dosavadnimi zkuSenostmi Zen s porodem.
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6 SESTAVENI PODNIKATELSKEHO PLANU

6.1 Nazev organizace

Nézev: Porodni dim Baby Plus s.r.o.

Logo organizace:

Obrazek ¢. 14: Logo organizace

(vlastni zpracovani)

6.2 Volba pravni formy podnikani

Jako préavni forma podniku byla po dikladném zvazeni zvolena spolecnost s ru¢enim
vedeni ucetni evidence, ma vSak vice vyhod nez provozovani zZivnosti. JelikoZ je zahajeni
podnikani financné¢ naro¢né, je mnohdy tfeba vyuzit cizi zdroje a pro tyto ucely je
ve vyhod¢ pravé pravnicka osoba pied fyzickou. SpoleCnost s ruenim omezenym
vystupuje vuci potencialnimu klientovi daveéryhodnéjsim a spolehlivéjsim dojmem nez

samostatny podnikatel a mimo jiné ma vétsi moznost vybéru podnikatelskych ¢innosti.
Zakladatelska listina

Spole¢nost Porodni diim BabyPlus s.r.o. bude zalozena jedinym zakladatelem, porodni
asistentkou, kterd bude zdroven jednatelkou spolecnosti. Piedpokladem pro zapséani
do Obchodniho rejstiiku bude sepsani zakladatelské listiny, kterd ma formu notéiského
zapisu. Pokud by spolecnost zakladdalo vice spolecnikii, méla by podobu spoleenské
smlouvy, ktera obsahuje podobné informace jako zakladatelska listina. Objevuji se zde
informace o ndzvu spole€nosti, predmétu podnikani, o spole¢nicich (jméno, bydlisté), vyse

zakladniho kapitalu, ur€eni spravce vklada a dalsi. V zasadé se jedna o uspotfadani pomeérii
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mezi zakladateli spolecnosti. Dle notarského tarifu ptislusi notafi za sepsani zakladatelské

listiny spolecnosti s r.0. odména 3 200 K¢&.

Podle zakona ¢. 90/2012 Sb., o obchodnich korporacich je minimalni vyse vkladu spol.
sr.0. 1 K¢ Zakladatel vSak mtze rozhodnout o jakékoliv vyssi ¢astce vkladu. Tuto

polozku po vzniku spole¢nosti uklada na bankovni ucet ziizeny pro ucely podnikani.
Zapis do obchodniho rejstiiku

Dalsim krokem k zahdjeni podnikani je zapis do obchodniho rejstiiku, ktery se provadi
u krajského (rejstitkového) soudu, pod néjz spadéd spolecnost podle svého sidla. V naSem
ptipadé je v planu vybudovat porodni dim ve Zliné, ktery nalezi pod krajsky soud v Brné.
Podnikatel musi nejprve zazadat u Zivnostenského uUfadu o udéleni zivnostenského
opravnéni. Zadost bude podana na tiskopise vydaném Ministerstvem pramyslu a obchodu,
pficemz pro ucely pravnickych osob se uvadi nazev, sidlo, predmét podnikani, provozovna
a dalsi. Zivnostensky ifad ma na rozhodnuti 5 pracovnich dnt, pii splnéni podminek vyda
jednateli spole¢nosti potvrzeni v podobé vypisu a dotyény musi ve lhaté¢ 90 dni pozadat
piislusny krajsky soud o zdpis do obchodniho rejstiiku. Dnem zapisu do obchodniho
rejstiiku vznikne obchodni spole¢nost. Poplatek Zivnostenskému ufadu ¢ini 1 000 K.

Soudni poplatek za prvni zapis do verejného obchodniho rejsttiku ¢ini 6 000 K¢.
Zadost o vydani opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb

Tuto zaddost podava pravnicka osoba krajskému ufadu, v nasem piipadé Krajskému uiadu
ve Zling. Zadatel musi splnit podminky dané zdkonem ¢&. 372/2011 Sb., o zdravotnich
sluzbach, mimo jiné sem patii zplsobilost k samostatnému vykonu praxe, splnéni
pozadavkl na persondlni vybaveni ¢i splnéni pozadavku na schvaleni provozniho fadu
zdravotnického zatizeni orgdnem ochrany vetejného zdravi. K této zadosti je nutno ptilozit
také prohlaSeni, Ze neexistuji piekdzky pro udéleni rozhodnuti (napi. zédkaz Cinnosti).

Za vydani tohoto rozhodnuti ptislusi krajskému ttadu spravni poplatek 1 000 K¢.
Registrace u finan¢niho uradu

DalSim krokem bude registrace u mistné ptislusného finan¢niho ufadu (finan¢ni Gfad pro
Zlinsky kraj — uzemni pracoviSt€¢ ve Zlin€), a to do 15. dne od vzniku obchodni
spole¢nosti. Pro spole¢nost s r. o. plati povinnost odvadét dan z piijmu pravnickych osob.

Aktuélni sazba dané z ptijmu PO je 19 %.
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Polozka Cena (K<)
Odmeéna notafi 3200
Poplatek zivnostenskému uradu 1 000
Poplatek za zapis do obchodniho rejstiiku 6 000
Poplatek krajskému tradu 1 000
Celkem 11 200

Tabulka ¢. 8: Poplatky na zahéjeni podnikéani

(vlastni zpracovani)

6.3 Organizacni struktura podniku

Pro potieby tizeni porodniho domu byla vybrdna liniova organiza¢ni struktura, ktera je
typicka pro malé podniky do 50 zaméstnanci. V nasledujicim obrazku je zobrazeno
1 zdravotnické zafizeni, které bude rodickam k dispozici v piipadé nahlych komplikaci
pii porodu. Takové zdravotnické zatizeni musi byt vybaveno porodnim salem a opera¢nim
salem pro moznost operacniho ukonceni porodu, pfiCemz doprava rodicky na tento sal
musi byt do 15 minut od zjisténi komplikaci. (Vyhlaska ¢. 92/2012 Sb., 2012) Spoluprace

mezi timto zafizenim a porodnim domem bude sjednana smluvné.

Vedouci porodni spoluprace Smluvni zdravotnické

asistentka

zatizeni vySsiho stupné

Obrazek €. 15: Organiza¢ni struktura (vlastni zpracovani)

6.4 Technické a vécné pozadavky

Pro ucely provozovani porodniho domu budou ziizeny prostory dle Vyhlasky ¢. 92/2012
Sb., o pozadavcich na minimalni technické a vécné vybaveni zdravotnickych zatfizeni
a kontaktnich pracovi§t domaci péde. Pozadavek na celkové prostory bude cca 150 m?

pti¢emz vychdzim z narokd na minimalni prostory urcené vyhlaskou a poc¢itdm s prostorem
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navic pro vétsi komfort klientek i persondlu. Idedlni prostory provozovny piedstavuji
2 podlazi, ptizemi porodniho domu (z divodu zajisténi bezbariérového pfistupu) bude
urceno pro vedeni porodd a péci o matky po porodu, prvni patro budovy bude slouzit
k pfedporodnim kurziim a cvieni pro téhotné. Rozdéleni mistnosti a vybaveni bude

nasledujict:

e 2 porodni pokoje o minimalni rozloze 15 m® pro kazdy pokoj, podlahy, stény
a stropy musi byt odolné proti poSkozeni pti pravidelném c¢isténi, myti a dezinfekci.
Do vybaveni porodnich pokoji bude patfit porodni lizko, pfenosné vySetfovaci
svétlo, kardiotokograf, pulzni oxymetr, zdroj medicindlniho kysliku, vana.
Pro potteby novorozence bude vybudovdn prostor pro jeho oSetfovani
s odsavackou, laryngoskopem a pomuckami pro zajisténi dychacich cest, vdhou
a méfidlem délky novorozence. Dale bude k dispozici nasledujici vybaveni
pro vedeni porodu, oSetfeni zeny po porodu a oSetfeni novorozence: sterilni rousky,
sterilni nastroje na opakované pouziti (nizky, pean, jehly, vagindlni zrcadla),
sterilni a nesterilni jednorazové rukavice, teplomér, tonometr, desinfekce na kiizi
ana sliznice, sterilni svorka na pupecnik, zdravotnicky material na jednorazové
pouziti (sterilni tampony, stfikacky, jehly, infuzni sety...) a pomucky
pro poskytnuti prvni pomoci. Pro potieby rodicky bude pokoj vybaven také
zinénkou, gymnastickym micem, overballem a porodni stolickou. V pokoji bude
téz plocha pro piipravu pomiicek, umyvadlo, odpadkovy koS, nadoba na ostry
odpad, hodiny.

e 2 pokoje pro matky s détmi po porodu o minimalni rozloze 8 m”. K dispozici bude
postel s no¢nim stolkem a pojizdnou postylkou pro novorozence, piebalovaci pult
s Uloznym prostorem, skiif, stil, Zidle, odpadkovy kos.

e 2 koupelny se sprchou a WC, jedna koupelna bude urcena pro pokoje Sestined¢li,
druhd koupelna bude spole¢na pro porodni pokoje. Soucasti kazdé koupelny bude
také umyvadlo, zrcadlo a odpadkovy kos.

e | WC pro personal a ostatni klienty ¢i cekajici osoby.

e pracovisté porodni asistentky o minimalni rozloze 13 m?. Na tomto pracovisti bude
pracovni stiil, 2 zidle, pocita¢, mobilni telefon, multifunkéni tiskarna, kartotécni
skiii, vySetfovaci lizko, skiin pro ukladani pomtcek, plocha pro piipravu

pomticek, umyvadlo, odpadkovy kos.
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v ’ .. ’ , 2 v vy 7
cekdrna o minimalni rozloze 7 m°, vybavena sedackou, stolkem, veéSdkem

a odpadkovym kosem.

mistnost urena pro piipravu nastroju a zdravotnického materidlu, sterilizaci
nastrojii, manipulaci s biologickym materialem... o minimalni rozloze 10 m’.
Vybaveni této mistnosti bude pifedstavovat plocha pro piipravu nastroji
a materidlu, dfez na myti pomticek, sterilizator, odpadkové kose na bézny odpad,
nebezpecny odpad a Spinavé pradlo, umyvadlo, skiin pro ukladani pomucek.

skladovaci prostory pro oddélené¢ skladovani materialu, pradla a uklizecich

a dezinfek¢nich potieb. Toto oddélené skladovani bude zajisténo pomoci skiini.

mistnost pro odpocinek zaméstnancti, Satna. V této mistnosti budou kiesla a stiil,
chladnicka, mikrovinna trouba, rychlovarnd konvice, skiii na ukladani osobnich
véci.

mistnost pro piedporodni kurzy a cvieni tdhotnych o minimalni rozloze 50 m’
(vychazim z predpokladaného minimalniho prostoru 5 m® na 1 t&hotnou Zenu).
K dispozici budou podlozky na cviceni, gymnastické mice a zidle.

(Ceska republika, 2012)

6.5 Charakteristika produktu

Utelem zdravotnického zafizeni typu porodniho domu je poskytovat pééi téhotnym Zenam,

rodickam a matkdm s novorozenci, véetn¢ edukacni a podplirné péce celé rodin€ Zeny.

Tato péce vychazi z kompetenci porodni asistentky jakozto odbornika na fyziologické

téhotenstvi, porod a Sestinedéli. V porodnim domé budou nabizeny nésledujici sluzby:

kurzy ptipravy k porodu — skupinové a individudlni;

cvieni v t€hotenstvi — udrZzovani kondice v téhotenstvi, ndcvik tlevovych poloh
pti porodu, ndcvik dychéni pii porodu;

individudlni poradenstvi v té¢hotenstvi — v porodnim domé nebo v domécnosti Zeny,
edukace Zeny ohledné¢ Zivotnitho stylu v téhotenstvi, pfiprava rodiny
na novorozence;

péce o rodicku béhem fyziologického porodu — spocivd v odborné osetfovatelské
péci a psychické podpotfe Zeny ve vSech dobach porodnich, rozpoznavani rizik

a oSetfeni novorozence po porodu;
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e péfe o matku a novorozence po porodu v porodnim domé - sledovani
fyziologickych funkci, zavinovani dé&lohy a charakteru ocistkl, stavu
vyprazdnovani, kontrola stavu prst a laktace, poradenstvi a pomoc s péci
o novorozence, lakta¢ni poradenstvi, péce o psychickou pohodu Zeny;

e navstévni sluzba v Sestinedéli — sledovani fyziologickych funkci, zavinovani délohy
a charakteru ocistkli, stavu vyprazdiovani, kontrola stavu prsi a laktace,
poradenstvi a pomoc s pé¢i o novorozence, laktac¢ni poradenstvi, péce o psychickou
pohodu Zeny;

e pijcovani pomiicek — monitory dechu, odsavacky mléka,;

e cviCeni po porodu — skupinové cviceni zaméfené na navrat kondice po porodu,
upevnéni svalstva namahaného v téhotenstvi a pii1 porodu, ndcvik spravnych

pohybovych navyka.

6.6 Personalni obsazeni

Personalni zajisténi v ptipad¢ péCe porodni asistentky o rodicky je oSetfeno vyhlaskou
¢. 99/2012 Sb., o pozadavcich na minimalni personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb.
Tato vyhlaska tiké, ze v pribéhu porodu musi byt pfitomny 2 porodni asistentky nebo
1 porodni asistentka a détska sestra, navic musi byt v piipadé potteby do 5 minut piitomen

gynekolog-porodnik. (Vyhlaska ¢. 99/2012 Sb., 2012)

V piipad¢é planovaného porodniho domu se pocitd se 3 porodnimi asistentkami na plny
uvazek, které maji opravnéni k vykonu praxe bez odborného dohledu. Na zéakladé

planovanych sluzeb jsou vhodné také dals§i pozadavky na porodni asistentky.

e Alespon jedna by méla byt zaroven instruktorka cviceni pro téhotné a matky
po porodu,
e vSechny porodni asistentky by mély byt certifikované lakta¢ni poradkyné.
Dle vyhlasky musi byt na pracoviSti v pifipadé potfeby do 5 minut pfitomen
gynekolog—porodnik. Tento poZadavek predpokladdm zajistit na zékladé smlouvy

se zdravotnickym zafizenim vysSiho stupné zdravotni péce.

Dalsi persondl pfedstavuje uklizecka a ucetni, zaméstnany na zdklad¢ dohody o provedeni

prace.
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Pozice Uvazek Hrub4d mzda SP zp Mésicné | Roéné

PA - hlavni 1,0 21 000 5250 1 890 28 140 | 337680
PA'1 1,0 19 000 4750 1710 25460 | 305520
PA 2 1,0 19 000 4750 1710 25460 | 305520
Lékar smluvné 5000 0 0 5 000 60 000
Utetni smluvné 4 000 0 0 4 000 48 000
Uklizecka smluvné 3 000 0 0 3 000 36 000
Celkem 71 000 14 750 5310 91 060 | 1092 720

Tabulka ¢. 9: Kalkulace mezd (v K¢, vlastni zpracovani)

6.7 Marketingové rizeni

6.7.1 Poslani, vize, cile

Poslanim porodniho domu Baby Plus s.r.o. je provést Zeny ptirozené¢ téhotenstvim,

porodem a Sestinedélim a peCovat o né¢ v pratelském, divérném a bezpecném prostiedi.

Péce porodnich asistentek je stavéna na dlouholetych zkuSenostech, kontinualnim

vzdélavani a nekoneé¢né motivaci.

Vize:

e Byt kvalitni zafizeni uznavané odborniky i Sirokou vetejnosti.

e Byt pro maminky a jejich rodiny vyhleddvanym zatizenim, kde se o né pecuje

s respektem a tctou.

Cile:

¢ Spokojeny klient.

e Kvalitni, motivovany a piijemny personal.

e Poskytovani kvalitnich sluzeb.

e Edukace vetejnosti.

e Efektivni hospodareni.

6.7.2 Cilova skupina

Porodni asistentky budou pracovat s nasledujicimi skupinami osob:

e téhotné Zeny, rodicky a Sestinedélky s novorozenci — zakladni soubor osob,

se kterymi budou porodni asistentky spolupracovat jak v prostfedi porodniho domu,

tak v domécim prostfedi (poradenstvi, kontroly),
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e nastavajici otcové a rodina zeny — v rdmci edukacni ¢innosti,

e SirSi vefejnost — na zdklad¢ jednoho z cilii organizace budou porodni asistentky
edukovat vefejnost o péci o zdravi, profesi porodnich asistentek a moznostech
v porodnictvi,

e ostatni porodni asistentky — zaméstnankyn¢ porodniho domu budou komunikovat
s porodnimi asistentkami v Ceské republice i zahrani¢i, ucastnit se setkani

porodnich asistentek a usilovat o vzadjemné predavani zkusenosti.

6.7.3 Navrh marketingového mixu
Produkt

Produkt v naSem ptipadé piedstavuji sluzby poskytované porodnimi asistentkami. Seznam
sluzeb je blize popsan v kapitole 6.5 Charakteristika produktu. Jelikoz se nachdzime
ve zdravotnictvi, je produkt tizce svdzan s jeho poskytovatelem, tedy porodni asistentkou.
V porodnictvi vice nez v mnoha jinych zdravotnickych oborech je klientka vystavena
nepiijemnym situacim ¢i polohdm, a proto je nesmirn¢ dualezit¢ aby si toto porodni
asistentky pii1 své praci neustale uvédomovaly a peCovaly o Zeny s respektem a zajisSténim
potiebného soukromi. Mimo jiné je nutné klientky 1 jejich doprovod dostate¢né informovat
o poskytovanych sluzbach a peCovat o jejich télesnou a dusevni pohodu. Aby mohly
porodni asistentky pracujici v porodnim domé poskytovat produkt s vysokou hodnotou,
je nutné, aby se neustdle vzdélavaly a zdokonalovaly v komunikaci s klienty. Velkou
vyhodou oproti klasickym porodnicim je néslednd péce o zeny po porodu v podobé
navstévni sluzby v Sestined¢li ¢i pofadani cviceni po porodu.

Cena

Cena bude stanovena na zaklad¢ proveden¢ho dotaznikového Setfeni a srovnani s ostatnimi
poskytovateli péce. Zdravotni pojiStovny bohuzel neproplaceji porodnim asistentkdm
témét zadné sluzby, hrazené sluzby navic museji byt na zdklad¢ indikace lékafem. Toho
Casu navic neni jisté, zda se podafi uzaviit se zdravotnimi pojiStovnami potiebnou

smlouvu pro thradu vykont.

Cenik nabizenych sluzeb bude klientkdm dostupny jak na pracovisti, tak na webovych
strankach porodniho domu. Klientky budou s cenami sezndmeny vzdy na zacatku jednani
o sluzbach. Pro klientky, které napiiklad vyuZziji vSech lekci pfedporodni piipravy

¢i cviceni, mohou byt pfipraveny slevy z celkové ceny.
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Distribuce

V ptipadé dopravni dostupnosti pro klienty bude vyuzito polohy porodniho domu, ktery
musi byt dle vyhlasky umistén v blizkosti stavajici porodnice. Tato zdravotnicka zatizeni
byvaji velmi dobfe dopravné dostupnd, v jejich blizkosti byvaji umistény zastavky méstské
hromadné dopravy. Pti vybéru vhodného objektu se pocita také s dostupnosti parkovacich

mist pfimo u pracovisté.

Casova dostupnost bude prakticky neomezena. Porodni asistentky budou pi¥itomny
v ur¢enou provozni dobu na pracovisti, pfi¢emz tato provozni doba bude zobrazena
pfivstupu na pracovisté a na webovych strankach. Mimo tuto pracovni dobu bude
dostupna vzdy minimalné jedna porodni asistentka na telefonu a v pfipadé nastavajiciho

porodu se spole¢né s jednou dalsi asistentkou dostavi neprodlené€ na pracoviste.

Klientky 1 jejich doprovod budou mit v porodnim domé k dispozici prostornou ¢ekarnu
se socialnim zatizenim, pii pobytu klientek béhem a po porodu jim bude k dispozici kromé
komplexni péce vSechno potiebné vybaveni (samostatny pokoj, socidlni zafizeni,
dostupnost jidla a tekutin...), bude jim ponechdn dostatek soukromi 1 moZnost

neomezeného socidlniho kontaktu se svymi blizkymi.
Komunikace

Jelikoz se jedna o noveé vznikajici zdravotnické zatizeni, je prvek komunikace velmi
dalezity. Porodni dim bude mit vypracovany webové stranky, které budou obsahovat
informace o adrese pracovisté, provozni dob¢, o poskytovanych sluzbach a cenach za tyto
sluzby, bude zde popsano, pro koho jsou dané sluzby uréeny a v neposledni fad¢ zde bude
predstaven persondl porodniho domu. Klientky se budou moci podivat na fotografie
zafizeni ¢i kontaktovat porodni asistentky prostfednictvim formulafe, emailu nebo
telefonicky na zaklad¢é poskytnutych kontaktii. Pro ziskéni vétSiho okruhu zajemcii bude
vyuzito sluzby SEO optimalizace webovych stranek, pomoci které je upraven obsah
webovych stranek tak, aby se zobrazovaly na prednich pfickach internetovych

vyhledavaci.

Ditlezitym krokem je osobni komunikace, kterd spociva v dostate¢né informovanosti
klientek o poskytovanych sluzbach, postupech péce, vhodnych alternativach, a dale
v oslovovani potencidlnich klientek. Porodni asistentky se budou ucastnit veletrhl
a vetejnych setkani pro co nejvétsi zviditelnéni organizace a celkové profese porodnich

asistentek.
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Dale je v planu propagovat porodni dim prostfednictvim tisténych letakt, které budou

po predchozi domluveé umistovany do ordinaci soukromych gynekologd.

6.8 Financni plan

6.8.1 Vynosy

Na pocatku podnikdni bude v pfijmové slozce figurovat zékladni kapitdl vlozeny
do podnikani. Tento kapital bude uloZen na podnikatelsky tcet, bude pochazet z vlastnich
zdroji zakladatele a bude slouzit k uhradé pocatecnich vydaji. Zakladni kapital bude
ve vysi 800 000 K¢.

V pribehu ¢innosti zdravotnického zatizeni budou hlavni ptijmy pfedstavovat piimé platby
klientek, v mensi mife thrady od zdravotnich pojistoven, pokud se podafi s nimi uzavtit
smlouvu. Plan vynost byl vypocitdn ve 3 variantach: optimistické (v piipad¢ uzavieni
smlouvy se ZP a vysokym mnozstvim klientek), realné¢ (pfedpokladdm neuzavieni
smlouvy se ZP, stiedni mnozstvi klientek) a pesimistické (pfi neuzavieni smlouvy se ZP
a nizkym mnozstvim klientek). Hodnota bodu pro uhradu zdravotnich vykonti odbornosti
921 (porodni asistentka) je pro rok 2017 urena dle thradové vyhlasky €. 348/2016 Sb.
nasledovné: 1 bod = 0,90 K¢. Z nabizenych sluzeb je ze zdravotniho pojisténi hrazena
navstévni sluzba v Sestinedéli poctem 293 bodi, pfi¢emz je tato sluzba hrazena maximalné

3x za Sestinedéli zeny. (Vyhlaska ¢. 348/2016 Sb., 2016)

Mnozstvi klientek, které navstivi porodni dim, bude pro vyvoj vynost zcela zasadni.
Z dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze o sluzby porodniho domu je mezi Zenami zdjem,
pfiblizné polovina dotdzanych Zen by vyuzila nékteré sluzby porodniho domu (mimo
vedeni porodu), asi pétina zen by v porodnim domé chtéla i rodit. Dale se pocita s vynosy
z pijovani zdravotnickych pomtcek, neptedpokladam vsak, Zze by tyto cCastky byly

vyrazné.

Ceny sluzeb byly ur¢eny na zéklad€ srovnani s ostatnimi poskytovateli zdravotnické péce
v oboru porodni asistence a vysledkii dotaznikového Setfeni. Do cenové kalkulace byly
zapocteny 1 pfedpokladané naroky na spotiebni material. Cenik sluzeb je zobrazen

v tabulce ¢. 10.
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Nazev sluzby Mnozstvi Cena v K¢
Ptedporodni kurz — t€hotna 1 lekce 200
Ptedporodni kurz — doprovod 1 lekce 150
Individualni intenzivni ptedporodni kurz |1 den 1 500
Téhotenské cviceni 60 minut 120
Cviceni po porodu 60 minut 100
Individualni poradenstvi 30 minut 300
Péce pii porodu individualni 7 000
Navstéva v Sestinedéli 60 minut 750
Pijcovani pomticek — odsavacka mléka 1 den 300
Pijcovani pomticek - monitor dechu 1 den 500

Tabulka ¢. 10: Cenik sluzeb (v K¢,

vlastni zpracovani)

V nasledujicich tabulkach jsou zobrazeny ptedpokladané piijmy porodniho domu mési¢né.

Realn¢ se jevi takovd varianta, kdy nedojde k uzavieni smlouvy se zdravotnimi

pojisStovnami. Zvolend priimérnd navstévnost riznych sluzeb je vzdy zobrazena v tabulce.

V optimistické varianté¢ vynosti porodniho domu se pocitd s vy$§im mnozstvim klientek

a thradou navstévni sluzby v Sestinedéli zdravotni pojisStovnou. Tato uthrada za jednu

navstévu je nizs$i nez cena stanovend cenikem, pro klientky to vSak bude znamenat vyssi

platebni komfort a rad¢ji vyuziji vSech tii hrazenych navstév. V optimistické varianté

vynosl se pocita také s vysSim poctem klientek, ktery zavisi hlavné na spravné zvolené

marketingové strategii.

Realna varianta

Nézev sluzby Pocty ti¢astniki Pocet za mésic | Vynosy mésicné
Ptredporodni kurz 7 Zen s doprovodem 20 49 000
Individualni intenzivni kurz 1 par 2 3000
Téhotenské cviceni 7 Zen 20 16 800
Cviceni po porodu 4 Zeny 20 8 000
Individudlni poradenstvi v téhotenstvi |1 Zena 50 15 000
Péce pii porodu 1 Zena s doprovodem 10 70 000
Néavstéva v Sestined€li (pfima platba) |1 Zena s novorozencem 10 7 500
Pijcovani pomticek - odsavacka 1 Zena 10 3 000
Pijcovani pomticek - monitor dechu 1 Zena 10 5000
Celkem 177 300

Tabulka €. 11: Redlna varianta vynost (v K¢, vlastni zpracovani)
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Optimisticka varianta

Nazev sluzby Pocty Gcastniki Pocet za mésic | Vynosy mesicné
Ptedporodni kurz 10 Zen s doprovodem 24 84 000
Individualni intenzivni kurz 1 par 4 6 000
T¢hotenské cviceni 10 zen 24 840
Cviceni po porodu 6 Zen 24 400
Individualni poradenstvi v t¢hotenstvi |1 Zena 80 24 000
Péce pii porodu 1 Zena s doprovodem 15 84 000
Navstéva v Sestinedéli 1 Zena s novorozencem 45 11 835
Pijcovani pomtcek - odsavacka 1 Zena 12 3 000
Puj¢ovani pomuicek - monitor dechu 1 zena 12 5000
Celkem 219 075

Tabulka €. 12: Optimisticka varianta vynost (v K¢, vlastni zpracovani)

Pesimisticka varianta

Nazev sluzby Pocty Gcastniki Pocet za mésic | Vynosy mésic¢né
Ptedporodni kurz 4 Zeny s doprovodem 20 28 000
Individualni intenzivni kurz 1 par 1 1 500
Téhotenské cviceni 4 zeny 20 9 600
Cviceni po porodu 2 Zeny 20 4 000
Individualni poradenstvi v t€hotenstvi |1 Zena 30 9 000
Péce pii porodu 1 Zena s doprovodem 5 35000
Navstéva v Sestinedéli 1 Zena s novorozencem 5 3750
Pijcovani pomticek - odsavacka 1 Zena 5 1 500
Pijcovani pomticek - monitor dechu 1 Zena 5 2 500

Celkem 94 850

Tabulka €. 13: Pesimisticka varianta vynosu (v K¢, vlastni zpracovani)

6.8.2 Naklady

Naklady pro ucel zaloZeni a fizeni ZZ miizeme rozdélit na ndklady nutné pro zahajeni
¢innosti zafizeni, dale pravidelné néklady na provoz zatizeni (fixni néklady) a variabilni

naklady, které zavisi na poctu klientek.
Néklady pro zahajeni ¢innosti

Pted zahijenim c¢innosti porodniho domu je tfeba provést nutné stavebni Upravy
dle pozadavki platné vyhlasky ¢. 92/2012 Sb., pofidit potfebné piistrojové a dalsi
vybaveni a uhradit poplatky na zahajeni ¢innosti. Pfehled pocate¢nich nakladii je zobrazen
v tabulce ¢. 14. Nejvyssi ndkladovou polozku predstavuje pfistrojové vybaveni ve vysi
159900 K¢ a potizeni potfebného nabytku ve vysi 222 400 K¢. Nemalou polozku
predstavuji také jednorazové stavebni upravy v odhadované vysi 35 000 K¢. V ndkladech

pro zahajeni ¢innosti jsou zahrnuty i ndklady na pofizeni potfebného zdravotnického
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materialu, ktery v budoucnu bude figurovat jako variabilni material potfizovany na zaklad¢
potieb zatizeni. Mizeme zde nalézt i polozky, které ptedstavuji prvni splatnou castku
fixnich nakladt jako je napf. ndjemné nebo platba za pfipojeni k internetu. V nakladech
se pocita také s cenou marketingové propagace, za kterou je odhadovana cena 18 000 K¢.
Ceny potizeného vybaveni vychdzeji zprimérnych cen, které nabizeji firmy
se zdravotnickym materidlem na svych internetovych strankach. Celkové vstupni naklady

predstavuji ¢astku 549 680 K¢, ktera bude uhrazena ze zakladniho kapitalu.

PRISTROJOVE VYBAVENI 159 900 NABYTEK 222 400
Kardiotokograf 1 ks 36 000 Porodnickeé lazko 2 ks 60 000
Sterilizator 1 ks 45 000 Postel v¢. matrace 2 ks 14 000
Doppler 2 ks 10 000 Postylka novorozenecka 4 ks 18 000
Pulzni oxymetr 1 ks 4 000 Vysettovaci lizko 7 000
Zdroj kysliku 2 ks 23 000 Stoly (jidelni, kancelatsky) 4 ks 4100
Odsavacka 2 ks 7 000 Stolek (odkladaci do ¢ekarny, noc¢ni) 5 ks 2200
Tonometr 1 ks 1500 Instrumentacni stolek 3 ks 18 000
Teplomér 2 ks 200 Skiin (Satni, na material) 6 ks 9 600
Metidlo délky novorozence 2 ks 2 000 Kartotécni skiin 1 ks 2 600
Vaha pro novorozence 4 ks 10 000 Komoda s ptebalovacim pultem 4 ks 16 000
Odsavacka mléka 4 ks 3200 Gauc (Cekarna) 1 ks 3000
Monitor dechu 4 ks 8 000 Kfeslo (¢ekarna, na porodni pokoj) 4 ks 4 400
Pomiicky k resuscitaci 2 ks 10 000 Zidle 18 ks 6 800
KANCEL. HMOTNY MAJETEK 14 400 Porodni stolicka 2 ks 10 000
Notebook 9 000 Pripravna linka se skiifikami 2 ks 40 000
Multifunkéni tiskarna 1700 Kuchyniské spotiebice 3 ks 6 700
Skartovacka 500 DROBNE VYBAVENI 38 330
Mys 200 STAVEBNi UPRAVY 35000
Mobilni telefon 1 500 PRVNI PLATBA PRONAJMU 20 000
Dalsi kancelarské potreby 1 500 POPLATKY NA ZAHAJENI PODNIKANI 11 200
IT ZABEZPECENI 9 400 ZDRAVOTNICKY MATERIAL 21 050
Program pro vedeni dokumentace 8 000 Chirurgické nastroje 8300
Internet 900 Variabilni zdravotnicky material 12 750
Tarif 500 MARKETINGOVE VYDAJE 18 000
Celkové pocatecni naklady 549 680

Tabulka €. 14: Néklady na zahdjeni ¢innosti ZZ (v K¢, vlastni zpracovani)
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Fixni naklady

Fixni naklady jsou reprezentovany polozkami, které jsou hrazeny kazdy mésic a tvoti tedy
pravidelné vydaje nesouvisejici s poctem klientek porodniho domu. Rozpis odhadovanych

fixnich nakladi v mési¢nim a ro¢nim provedeni je k dispozici v tabulce ¢. 15.

Primérné najemné v dané lokalité se pohybuje ve vysi 20 000 K& mésicn¢€, energie byly
propocitany na castku 2 900 K¢ meésicné. Rocné tyto dvé polozky piredstavuji vydaje
ve vysi 274 800 K¢. Bankovnimu ustavu budou mési¢né hrazeny poplatky za vedeni
podnikatelského Uctu ve vysi 200 K¢. Nedilnou soucasti poskytovani zdravotnich sluzeb
je také profesni pojisténi odpovédnosti, které dle odhadli bude ptfedstavovat castku
5 000 K¢ mésicné.

Nejvyssi polozkou fixni nakladit budou mzdové naklady, které byly ptedbézné propocitany
na 91 060 K¢ mésicné a jsou do nich fazeny mzdy (véetné pojistného na socialni
a zdravotni pojiSténi) pro porodni asistentky, mzdy pro ucetni a uklizeCcku a mimo jiné

odména pro lékare, ktery bude zdravotnickému zatizeni k dispozici v ptipad¢€ potieby.

Fixni néklady pro tcely propagace porodniho domu byly propocitdny na ¢astku 3 000 K¢
rocné. Do téchto nakladi spada uhrada za spravovani webovych stranek vcéetné SEO
optimalizace a tisk propagacnich letdkli. Porodni dim bude pro spravu dokumentaci
a potfebnou administrativu vyuZzivat pocitaCovy software, jehoz pofizovaci cena byla
vycCislena na 8 000 K¢ a dalsi ro¢ni poplatky predstavuji ¢astku 3 960 K¢. Po pfipocitani
pravidelnych plateb za telefonni a internetové sluzby byla spocitany ro¢ni naklady

20 760 K¢.

Déle se pocitd s kontinudlnim vzdélavanim zaméstnanych porodnich asistentek.
Na zdklad¢ primérnych cen vzdélavacich akei a frekvenci navstév téchto akci ptiblizné

ttikrat ro¢né byly spocitany ro¢ni ndklady na vzdélavani ve vysi 3 600 K¢.

Nakonec jsou v tabulce zobrazeny odhadované naklady na prani préadla, Cistici prostfedky

pro pravidelny uklid, kancelatské potieby a pravidelny svoz odpadu.
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Polozka Mési¢ni naklady | Ro¢ni naklady
Najemné 20 000 240 000
Energie 2900 34 800
Vedeni podnikatelského uctu 200 2 400
Profesni pojisténi 5000 60 000
Mzdové naklady 91 060 1 092 720
Marketing 250 3 000
IT (software, tarif, internet) 1730 20 760
Vzdélavani 300 3 600
Prani pradla 1 000 12 000
Svoz odpadu 1 000 12 000
Kancelatské potieby 300 3600
Cistici prostiedky 400 4 800
Celkové fixni naklady 124 140 1 489 680

Tabulka €. 15: Fixni ndklady na provoz ZZ

Variabilni naklady

(v K&, vlastni zpracovani)

Variabilni naklady budou zaviset na mnozstvi klientek, které navstivi porodni dam. Patfi

sem naklady na tiskopisy a obcCerstveni pro potieby piedporodnich kurzi, nejvyssi polozku

tvofi naklady na spotfebovany zdravotnicky material a obcerstveni béhem a po porodu.

Mésic¢ni variabilni naklady v K¢é
Néklady na Reélna Optimisticka Pesimisticka
1 klientku varianta varianta varianta

Péce pri porodu

(zdravotnicky material, stravovani) 1 500 15 000 22 500 7 500
Piedporodni kurz

(tiskopisy, ob&erstveni) 60 8 520 7 440 4 860
Celkové variabilni naklady 23 520 29 940 12 360

Tabulka €. 16: Variabilni ndklady na provoz ZZ (v K¢&, vlastni zpracovani)
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6.8.3 Zakladatelsky rozpocet

Pro zalozeni podniku jsou nezbytné finan¢ni zdroje neboli zékladni kapital. Tento zékladni

kapitdl v ptipadé¢ =zalozeni porodniho domu predstavuji vlastni finanéni zdroje
zakladatelky, které jsou uloZeny na podnikatelsky bankovni ucet. VySe zékladniho kapitalu
je 800 000 K¢. Na zakladeé propocti predpokladanych nakladii bylo zjisténo, ze néklady
na zahajeni Cinnosti ZZ a pofizeni potiebného vybaveni ptredstavuji ¢astku ve vysi
549 680 K¢, ztoho je na vybaveni vyhrazena Castka 465 480 K&, zbylych 84 200 K¢&
predstavuji stavebni Upravy, splatka prondjmu, poplatky a marketingové vydaje. Z toho

vyplyva, ze z vlastnich zdroj je moZzno uhradit tyto pocatecni naklady.
Plan hospodareni

Na zakladé€ predpokladanych vynost a nakladi byly sestaveny tfi varianty zjednoduSeného
vykazu zisku a ztrat pro prvni rok ¢innosti porodniho domu. Vykaz zisku a ztrat poskytuje
informace o tom, zda bylo dosazeno v daném obdobi zisku ¢i nikoliv. V naSem piipadé
tvofi trzby za poskytnuté sluzby polozku vynost. V polozce nakladl jsou uvedeny jak fixni
tak variabilni naklady. Z provozniho vysledku hospodatreni (EBT) se dale vypocitava dan
z ptijmu pravnickych osob, kterd ma v soucasné dob€ vysi 19 %. Po odecteni dané ziistava

vysledek hospodateni neboli zisk po zdanéni (EAT).

Reélna Optimisticka Pesimisticka
varianta varianta varianta

Vynosy 2127600 2628900 1138200
Trzby za poskytnuté sluzby 2 127 600 2628 900 1 138200
Naklady 1771 920 1 848 960 1638 000
Fixni naklady 1489 680 1489 680 1489 680
Néjem a energie 274 800 274 800 274 800
Vedeni uctu 2 400 2 400 2 400
Osobni naklad

(pojistent, mrdové ndklady. vzdelavand) 1156 320 1156 320 1156 320
Marketingové vydaje 3 000 3 000 3 000
IT zabezpeceni 20 760 20 760 20 760
Prani pradla 12 000 12 000 12 000
Svoz odpadu 12 000 12 000 12 000
Kancelaiské a uiklidové prostiedky 8 400 8 400 8 400
Variabilni naklady 282 240 359 280 148 320
Material 282 240 359 280 148 320
Provozni vysledek hospodareni 355 680 779 940 -499 800
Dan 19 % 67 579,2 148 188,6 0
Vysledek po zdanéni 288 100,8 631 751.,4 -499 800

Tabulka ¢. 17: Vysledek hospodateni ve 3 variantach (v K¢, vlastni zpracovani)
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Z tabulky mizeme vidét, ze jak vredlné tak v optimistické varianté planu hospodateni
doslo ke kladnému vysledku hospodateni, coz dava prostor pro dalSi rozvoj organizace.
Finan¢ni prostfedky mohou byt vlozeny do zlepSovani vybaveni, rozsifeni nabidky sluzeb
nebo motiva¢niho ohodnoceni zaméstnancti a investovani do jejich dal§itho vzdélavani.
V piipadé neptedvidatelnych udalosti pravdépodobné nebude ohrozen provoz porodniho
domu. Kdyby nastala pesimistickd varianta, tak by zdravotnické zafizeni bylo ve ztraté
témét 500 000 K¢. V uvahu by pfipadala bud’ zména marketingové strategie pro prilakani

vice klientek, nebo ukon€eni provozu zatizeni.

6.8.4 Bod zvratu

Vzhledem k rliznym typim poskytovanych sluzeb je na misté upravit zakladni rovnici

bodu zvratu. Pfi riznorodé produkci byl pouzit vzorec

Q(B2) = = [Kd,

kde Q znamena objem produkce v K¢, F predstavuje fixni ndklady a (1-h) je vyse
prispévku na uhradu fixnich néklada a zisku ptipadajici na 1 K¢ objemu vyroby. (Tuckova,

2013, 5. 96-97)

Pro vypocet bodu zvratu byla zvolena realnd varianta odhadovanych vynosti porodniho
domu. Po dosazeni pottebnych veli¢in vysel objem produkce, kdy bude dosazeno nulového
zisku, 1717 619 K¢&. Pii primérnych meési¢nich vynosech 177 300 K¢ a ptredpokladu
konstantniho poskytovani sluzeb bude bodu zvratu dosazeno v pribéhu 10. mésice ¢innosti

porodniho domu.
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6.9 Rizikova analyza

Hrozba: Platebni neschopnost

Platebni neschopnost porodniho domu mize vzniknout zriznych pii¢in. Organizaci
mohou ohrozit opozdéné platby od klientek, ptipadné od zdravotni pojisStovny, dale
zvySeni cen energii, ndjmu nebo materialu. Platebni neschopnost mize vzniknout také
po neplanovanych vétSich vydajich, naptiklad pti poruse ptistroji.

Riziko: Stiedni

Zavaznost: Vysoka

Opatieni:

e dikladn¢ planovat rozhodnuti

e vytvaret pravidelné finan¢ni rezervy

e sledovat zmény legislativy a okolniho prostfedi (vyvoj cen energii, materidlu)

e vcas zpracovavat administrativu pro dokladani provedenych vykoni pro zdravotni

pojistovny

Hrozba: Konkurence

Novi konkurenti v odvétvi predstavuji riziko z hlediska odlivu klientely z naseho
zdravotnického zafizeni. Vzhledem k vysokym pozadavkim, které jsou kladeny
na zdravotnické pracovniky pii zakladani ZZ, nepovazuji toto riziko za piili§ vyznamné.
Je ovSem nutné vzit v Givahu stavajici konkurenty v odvétvi, které ptedstavuji stdvajici

porodnice (vedeni porodu) a soukromé porodni asistentky (piedporodni kurzy, cviceni).
Riziko: Stiedni
Zavaznost: Vysoka
Opatieni:
e sledovat poptavku a potieby klientd
e rozSifovat nabidku sluZzeb a zvySovat jejich kvalitu
e prizplisobovat sluzby potiebam klientt

e motivovat své zaméstnance a podporovat jejich loajalitu k organizaci

e sledovat zmény v legislativé a v oboru
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Hrozba: Neuzavi'eni smlouvy se zdravotni pojistovnou

Zavaznost této hrozby neni pro provoz porodniho domu kliCova, nebot zdravotni
pojistovny hradi ze vSech nabizenych sluzeb pouze jedinou. Jedna se o navstévni sluzbu
v Sestinedéli a z dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze by zeny byly ochotny platit i za tuto
sluzbu. Zdravotnické zafizeni navic piedpoklada piijmy z dalSich oblasti poskytovanych

sluzeb, proto jeho ¢innost neni na Gthradach zdravotni pojistovnou ,,zZivotné* zavisla.
Riziko: Vysoké

Zavaznost: Nizka

Opatieni:

¢ hlidat podminky nutné pro uzavieni smlouvy se zdravotni pojistovnou

e zvolit spravnou vyjedndvaci taktiku

Hrozba: Poskozeni image organizace

Zdravotnické zatizeni se musi aktivn¢ vyhybat situacim, které by mohly poskodit jeho
jméno v ocich verejnosti. Jedna se naptiklad o poskozeni klientky a nasledné soudni spory,
neprofesionalni a neetické jednani zdravotnika, nekvalitni sluzby nebo nedostatecné
vybaveni. Velmi vysokou zévaznost poskozeni organizace v oCich vefejnosti maji

neocekavané komplikace vzniklé pii porodu spojené s poSkozenim klientky a plodu.
Riziko: Nizké

Zavaznost: Vysoka

Opatieni:

e sledovat a spravné reagovat na aktudlni legislativni pozadavky na zdravotnicka
zatizeni

e dbat na spravny vybér zaméstnanct

e pravideln¢ vzdélavat zaméstnance po odborné, ale také behavioradlni strance
(komunikace s klientem, rozvoj emocni inteligence, opatfeni proti syndromu
vyhoteni)

e motivovat zaméstnance

e vytvofit a dodrzovat standardy péce
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e vytvofit krizovy plan pro piipad neocekavanych udalosti v prib&hu porodu
a pravideln¢ skolit zaméstnance pro piipad takovych udalosti

e monitorovat a reagovat na pozadavky klienti

Hrozba: Neocéekavané udalosti

Jedna se naptiklad o zivelné pohromy, kradeze, unik citlivych dat, poruchu pfistroje nebo
vypadek elektrické energie. A€ je pravdépodobnost takovych ptipadi nizkd, zdravotnické
zatizeni musi mit pro jejich ptfipad ptfipraven krizovy plan, aby v co nejmen$i mife
ovlivnily jeho chod.
Riziko: Nizké
Zavaznost: Vysoka
Opatieni:

e pojisténi

e zalozni zdroje energie

e dostatecné financ¢ni rezervy

e dostatecné zabezpeceni objektu, popt. kamerovy systém

e dodrzovani pravidelnych bezpecnostné technickych kontrol



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky

78

6.10 Casovy plan

Jednim z dualezitych kroki pii tvorbé projektu je rovnéz jeho spravné Casové planovani.

Casovy plan umoziiuje efektivn&jsi postup pii uskute¢iovani projektu, je pro podnikatele

motivacni. Diky vytvofeni planu snadnéji odhalime ¢asovou naro¢nost projektu a spravné

naplanujeme své aktivity. Casovy plan pro zaloZeni porodniho domu je zobrazen

v tabulce €. 18 a pocita s variantou, kdy bude k dispozici porodni asistentka s pozadovanou

odbornosti. V opacném piipadé by bylo tieba cely postup od sepsani zakladatelské listiny

dale odlozit minimalné o 3 roky.

Pf kladana
o , Ocekavany Ockavany | | redpoklidand
Cinnost/Casové rozmezi . doba trvani
zacatek konec
(dny)
Analyza trzniho prostedi a potieb 2/2017 3/2017 16
Vyhodnoceni analyzy a sestaveni planu 3/2017 3/2017 21
Sepsani zakladatelské listiny 7/2017 7/2017 1
Zadost o Zivnostenské opravnéni 7/2017 7/2017 14
Z?lozen} podnllfzttelskeho uctu a vlozeni 72017 712017 1
zékladniho kapitalu
Zadost o zapis do Obchodniho rejstifku 7/2017 8/2017 14
Zadost o schvaleni provozniho fadu 7/2017 8/2017 30
Zéadost orvydanlv opravnéni k poskytovani 22017 22017 14
zdravotnich sluzeb
Registrace na finan¢nim tiadu 8/2017 8/2017 1
Zadost o uzavieni smlouvy se ZP 8/2017 9/2017 30
Personalni zajisténi 8/2017 11/2017 90
Zajisténi prostor 8/2017 9/2017 30
Stavebnlrupravy, technické a vécné 9/2017 112017 60
vybaveni
Vytvorefn ,Webovych, s:cranek a 22017 92017 14
propagacnich materiali
Propagace 10/2017 12/2017 60
Zahajeni ¢innosti 1/2018

Tabulka ¢. 18: Casovy plan (vlastni zpracovani)
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6.11 Zhodnoceni projektu z hlediska implementace do praxe

Cilem podnikatelského planu je zalozeni soukromého zdravotnického zatizeni, porodniho
domu. Pokud by se podaftilo splnit vS§echny odborné a administrativni pozadavky a ziskat
potifebné prostory, mohlo by se podafit béhem piiblizné 10 mésici vybudovat prvni
porodni dm v Ceské republice. Pravdépodobné nejvétsi vyzvou bude zajistit opravnéni
k poskytovani vSech planovanych zdravotnich sluzeb, predev§im vedeni fyziologického
porodu porodni asistentkou. Velice dilezitou roli zde hraje spravna marketingova strategie
a osloveni co nejvétsiho poctu potencidlnich klientek. Pfedpoklada se, ze porodni dim
navaze spolupraci s okolnimi zdravotnickymi zafizenimi, pfedevSim soukromymi
gynekology, ktefi mohou porodni dim doporucovat svym klientkdm. Dulezitym ukolem
bude také vypracovat uzivatelsky pratelské a srozumitelné webové stranky, které
klientkam zobrazi vSechny nabizené sluzby a seznami je jiz v piedstihu s personalem
zatizeni.

Na zéklad¢ provedenych analyz mohu konstatovat, ze o planované sluzby by byl mezi
zenami zajem a porodni dim ma Sanci na sviij vznik a budouci rozvoj. Pokud by se datilo
udrzovat takovy zisk jako je zisk odhadovany v této praci, mohlo by v budoucnu dojit
1k vybudovani vlastnich prostor a rozSifovat nabidku sluzeb. Zde ptedloZzeny projekt

na vybudovani porodniho domu se mi jevi jako realizovatelny.
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ZAVER

Cilem této diplomové prace bylo sestavit podnikatelsky plan pro zaloZzeni porodniho domu
a vyhodnotit realizovatelnost takového projektu v praxi. Podnikatelsky plan by mél stat
na zac¢atku kazdého podnikéni, tim spise pokud jde o podnikatele zacatecnika. Kazdy nové
zalozeny podnik stoji jeho zakladatele velké mnozstvi usili, Casu a penéz, a pravé spravné

sestaveny plan mize predejit neucelnému Cerpani pen¢znich a ¢asovych prostiedkd.

Na zacatku prace byly uspofddany teoretické poznatky tykajici se zaloZeni a ftizeni
zdravotnického zatizeni. Dale byla popsdna situace v ceském porodnictvi a bylo zjiSténo,
7e porodni asistentky maji vysadni postaveni v péci o téhotnou, rodi€ku a Sestinedélku
podle mezinarodni definice i platné Ceské legislativy, ve skutecnosti vSak neposkytuji své

sluzby v plném rozsahu.

V dalsi ¢asti prace byla provedena marketingova analyza pomoci PEST analyzy, Porterovy
analyzy konkurencnich sil a SWOT analyzy, bylo provedeno také dotaznikové Setfeni
v oblasti potfeb zen. Na zdkladé provedenych analyz byly zjiSt€ny hlavné skutecnosti,
7e v Ceské republice se dati dobie ekonomice, rostou mzdy a spotieba, tudiZ si potencialni
klientky mohou dovolit nadstandardni sluzby i v porodnictvi a to je dobra zprava pro nasi
myslenku porodniho domu. Zaroven se ale potykame s nizkou porodnosti a dlouhodobé
podprimérnou hranici prosté reprodukce. Proti tomu je mozno bojovat osvétou, ale
piredevsim ucinnou zdravotni politikou a statni podporou rodin. Porodni diim by mohl
nabidnout klientkam individualni péci, kterou pravdépodobné v soucasnych porodnicich
nenajdou, presto ale musi pocitat s velkou konkurenci stavajicich porodnic. Déale ho miize
ohrozit nezkuSenost vedouci porodni asistentky v podnikani ¢i nedostatek financnich
zdroji. Z dotaznikového Setfeni vyplynulo, ze o pldnované sluzby porodniho domu
by méla zajem ptiblizné polovina dotdzanych Zen, z toho pfimo o porod v porodnim domé
by méla zijem ptiblizné pétina respondentek, o néco nizsi vSak byla ochota Zen platit

za nabizené sluzby.

StéZejni cast této diplomové prace predstavuje podnikatelsky plan, ktery popisuje aktivity,
potfebné k zaloZeni porodniho domu a obsahuje finan¢ni, rizikovou a ¢asovou analyzu.
Pro porodni dim byla zvolena pravni forma spole¢nosti s ru¢enim omezenym. Piedpoklada
se, ze vporodnim domé& budou pracovat tifi porodni asistentky, uklizecka, ucetni
a pfi pozadavku na odbornou lékarskou péci bude k dispozici lékat se specializaci

v gynekologii a porodnictvi. Porodni asistentky budou poskytovat sluzby pro t¢hotné Zeny,
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napt. cviceni ¢i pfedporodni kurzy, dale bude poskytovana péce beéhem fyziologického
porodu a v Sestinedéli. V ramci finan¢ni analyzy byl sestaven plan nakladd, tii varianty
vynosti (optimisticka, redlna a pesimistickd) a plan hospodaieni pro prvni rok ¢innosti
zafizeni. V pripad¢ optimistické a redlné¢ varianty byl vysledek hospodatfeni kladny.
Pti predpokladu redlné¢ varianty bylo zjisténo, Ze by zafizeni dosahovalo zisku jiz
po 10. mésici ¢innosti pti predpokladanych sluzbach a konstantni prichodnosti klientek.
Na zdravotnické zatizeni mohou pusobit rizikové faktory, jako napt. platebni neschopnost,
konkurence nebo poskozeni image organizace. Proto je tieba jiz preventivné ucinit
doporucena opatieni. Dle casového planu vyplyva, Ze porodni diim by bylo moZno zalozit
pfiblizné do 10 mésict.

Z vysledkli této prace mohu konstatovat, Ze planovany porodni dim se jevi jako
konkurenceschopné a prosperujici zdravotnické zafizeni, které mlze ceskym zZenadm
nabidnout sluzby v Ceské republice zatim nedostupné. V piipadé realizace tohoto projektu
budou mit konecné Ceské Zeny moznost vybéru a jisté se eliminuje pocet zen, které rodi
samy v domacim prostiedi (a tim vystavuji sebe i1plod velkému riziku) pouze z divodu

Spatnych zkuSenosti s porodem v porodnici.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK
aj. a jiné

atd. a tak dale

CR Ceska republika

EAT  zisk po zdanéni (Cisty zisk)

EBIT zisk pted tiroky a zdanénim

FIGO Mezinarodni federace gynekologti a porodnikti
HDP  hruby doméci produkt

ICM  Mezinarodni konfederace porodnich asistentek
ICO identifikaéni ¢islo spole¢nosti

K¢e koruna Ceska

KTG kardiotokograf

mil. milion

mld.  miliarda

napt. napiiklad

PA porodni asistentka

PO pravnicka osoba

ROA rentabilita aktiv

ROE rentabilita vlastniho kapitalu

ROS rentabilita trzeb

popt. popiipadé

SEO  optimalizace pro vyhledavace

s.r.0.  spolecnost s ru¢enim omezenym

tzv. takzvané

77 zdravotnické zafizeni
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SEZNAM PRILOH

PRILOHA I: DOTAZNIK - Zajem Zen o sluzby porodniho domu

Vazena pani,

jmenuji se Irena Bucharova a studuji na Univerzit¢ Tomase Bati ve Zliné obor Management
ve zdravotnictvi, souc¢asné pracuji jako porodni asistentka v soukromé gynekologické ambulanci.
Dostava se Vam do ruky dotaznik, ktery je soucasti mé diplomové prace s nazvem Projekt
zaloZeni porodniho domu v Ceské republice. Cilem dotazniku je zmapovat situaci potieb mezi
maminkami (stavajicimi i budoucimi) v Ceské republice. Zajima mne Va§ postoj k porodnim
domtim, a zda byste o takovou sluzbu v Cesku méla zajem.

Budu rada, pokud vénujete 5 minut svého Casu k vyplnéni dotazniku a véfim, Ze ma prace svym
dilem prispéje k zalozeni porodniho domu vnasi vlasti a tim i zpfijemnéni porodu mnoha
maminkam. Oznacéte prosim vzdy jen jednu odpovéd. Pfedem Vam dekuji za ochotu a zdjem
vyplnit dotaznik. Nize si mizete piecist néco malo o porodnich domech.

Porodni diim stoji na pomezi mezi klasickou porodnici a porodem doma a mohou zde rodit Zeny,
které mely bezproblémovy pribéh téhotenstvi a chteji prozit prirozeny porod. Porodni asistentky
v ném nabizeji individudlni péci v pratelskem prostiedi bez mnohdy zbytecnych lékarskych zdasahi
do prubéhu porodu, na druhou stranu vSak snizuje rizika, kterd se poji s porody doma. Porodni
domy v Ceské republice zatim Z4dné nejsou, ackoli napiiklad v sousednim Némecku maji maminky
moznost vybéru mista porodu a prave v porodnich domech se rocné narodi asi 6 000 deti.
Pro pripad komplikaci byvaji tato zdravotnicka zarizeni v blizkosti nemocnic.

1. Slysela jste uz diive o pojmu ,,porodni dim*?
a) ano

b) ne

2. Méla byste zajem o moZnost vybéru mista porodu?
a) ano
b) ne

3. Kdybyste si mohla vybrat misto porodu, kde by to bylo?

a) v porodnici, s l1ékafem se citim jist&jsi

b) v porodnici, jen s porodni asistentkou, ale chci mit v ptipade potieby k dispozici 1ékare
¢) v porodnim domé s porodni asistentkou

d) v doméacnosti s porodni asistentkou
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4. Uvitala byste moZnost predporodnich kurzi v prostorach porodniho domu?
a) ano

b) ne

5. Uvitala byste moZnost téhotenského cviceni v prostorach porodniho domu?
a) ano

b) ne

6. Uvitala byste moZnost navstévy porodni asistentky v Sestinedéli u Vas doma?
a) ano
b) ne

7. Byla byste ochotna za sluzby poskytované v porodnim domé zaplatit?
a) ano

b) ne (jako dalsi se zobrazi otazka ¢. 12)

8. Kolik K¢ byste byla ochotna zaplatit za péci porodni asistentky béhem porodu?
(otazka se zobrazi pouze zenam, které vybraly v otdzce ¢. 3 moznost c) v porodnim domé)
a) mén¢ nez 7 000 K¢

b) 7 000 K¢

c) 8 000 K¢

d) 9 000 K¢

e) 10 000 K¢

f) vice nez 10 000 K¢

9. Kolik byste byla ochotna zaplatit za 1 lekci kurzu pripravy k porodu (60 min, celkem
10 lekei)?

a) mén¢ nez 200 K¢
b) 200 K¢
¢) 300 K¢
d) 400 K¢

e) vice nez 400 K¢

10. Kolik byste byla ochotna zaplatit za 1 lekci téhotenského cvifeni (60 min)?
a) mén¢ nez 150 K¢

b) 150 K&

c) 200 K¢
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d) vice nez 200 K¢

11. Kolik byste byla ochotna zaplatit za 1 nav§tévu porodni asistentky v Sestinedéli?
a) méné nez 1 000 K¢

b) 1 000 K¢

c) 1500 K¢

d) 2 000 K¢

e) vice nez 2 000 K¢

12. Mate jiz zkuSenosti s porodem?
a) ne, nikdy jsem ani nebyla t€hotna
b) ne, ale nyni jsem téhotna

¢) ano

13. Pokud jste na predchozi otazku odpovédéla ano, ovlivnily tyto zkusenosti Vase rozhodnuti
pro misto porodu?

a) ano
b) ne

14. Uved’te prosim Vas vék.

15. Uved’te prosim nejvyssi dosaZené vzdélani.
a) zakladni

b) vyucena

¢) stiedoSkolské s maturitou

d) vysokoskolské

16. V jakém Kkraji bydlite?
a) Hlavni mésto Praha

b) Stredocesky kraj

c) Jihocesky kraj

d) Plzenisky kraj

e) Karlovarsky kraj

f) Ustecky kraj

g) Liberecky kraj

h) Kréalovéhradecky kraj
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i) Pardubicky kraj

j) Kraj Vysocina

k) Jihomoravsky kraj

1) Olomoucky kraj

m) Moravskoslezsky kraj
n) Zlinsky kraj

Dékuji Vam,

Bec. Irena Bucharova



