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ABSTRAKT

Diplomova prace pojednava o zvyseni efektivity, racionalizace Odd¢€leni klinické logopedie
Fakultni nemocnice Olomouc. Cilem této prace je provést navrh optimalizace provozu

oddéleni ve FNOL.

V teoretické Casti je popsdna zdravotni péce, jeji dostupnost a financovani. Déle je zde
vysvétlen pojem klinickd logopedie. V posledni fad¢€ jsou zde vysvétleny metody pouzité

ke zvySeni efektivity a optimalizace zdravotnického pracoviste.

V praktické ¢asti je provedena podrobnd analyza soucasného stavu oddéleni. Na zaklad¢

analyzy byl navrzen projekt pro optimalizaci vybraného odd¢leni.

Kli¢ova slova: klinickd logopedie, Fakultni nemocnice Olomouc, projekt optimalizace

oddéleni

ABSTRACT

This diploma thesis deals with the increase of efficiency, as well as the overall rationalisation
of the Department of Clinical Speech Therapy, at Olomouc University Hospital. The aim of
this work is to propose a solution to the problem of optimisation within the operations

department in FNOL.

The theoretical part describes health care in its connection to both its availability and
funding. Next, the concept of clinical speech therapy is explained. Lastly, the methods used

to both increase efficiency and to optimise the medical workplace are explained.

In the practical part, a detailed analysis of the current state of the department is performed.

Based on this analysis, a strategy project is designed to optimise the selected department.

Keywords: clinical speech therapy, Olomouc University Hospital, department optimisation

project
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UvVOD

Tématem vypracované diplomové prace je navrhnout projekt zvySeni efektivity,
racionalizace urcitého zdravotnického pracovisté ve Fakultni nemocnici Olomouc.
Konkrétné se bude jednat o navrh optimalizace provozu oddé€leni logopedie ve FN Olomouc.

Vybrala jsem si oddéleni klinické logopedie proto, Zze k ni mam jako pedagog nejblize.

Oddé¢leni klinické logopedie zkouma naruSeni komunikacnich schopnosti u c¢lovéka
aplikované do medicinské oblasti. Jedna se o relativné mlada oddéleni, jelikoz jako obor
byla klinicka logopedie uznana az v roce 1992 a samotné oddéleni FN Olomouc vzniklo az

v roce 2000. Do té doby pacienti spadali pod oddéleni ORL ptipadné foniatrie.

Vybrané oddé€leni v poslednich letech koncilo ve ztrateé, kdy nebyly pokryty ani ndklady na
persondl a provoz oddé€leni. Diplomova préace si klade za cil ptedlozit projekt, ktery by

pomohl odd€leni, aby na konci roku kon¢ilo minimalné s vyrovnanou bilanci.

Prace je rozdé€lena na teoretickou a praktickou ¢ast. Cilem teoretické ¢asti je na zaklade
prostudovanych zdroji analyzovat zdravotni péci a jeji dostupnost, financovani zdravotni
péce, problematiku oboru klinické logopedie a metody vhodné pro zvySeni efektivity a

optimalizaci pracoviste.

Teoretické poznatky vyuziji pro zpracovani praktické ¢asti diplomové prace. K dosazeni cile
bude provedena analyza stavajiciho stavu oddéleni pomoci SWOT analyzy, Analyzy péti sil
5 F a zji$téna vytiZenost jednotlivych ambulanci. V zavéru praktické ¢asti bude vytvoien
projekt na navrh optimalizace vybran¢ho pracovisté v souladu se zpracovanym generelem

nemocnice, ktery bude podroben ¢asové, nakladové a rizikové analyze.
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I. TEORETICKA CAST
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1 POJETI ZDRAVOTNI PECE A ZDRAVOTNICKYCH SLUZEB

Pojmem zdravotni péce rozumime soubor zdravotnickych postupti a ¢innosti, které¢ vedou
k udrZeni a prodlouzeni zivota, ke zlepseni zdravotniho stavu fyzickych osob, k ochrané a
rozvoji jejich zdravi a k zdravému vyvoji novych generaci vyuzitim sluzeb zdravotniho,
osetfujictho a pomocného persondlu. Mezi zdravotni péci fadime péCe: preventivni,
dispenzarni, diagnostické, 1éCebné, osetiovatelské, 1ékarenské, posudkovou ¢innost Iékait,

lazetiské, pracovné lékai'ské a odbornou prednemocniéni a neodkladnou péci (Cesko, 2000).

Pojmem zdravotni sluzby se rozumi poskytovani zdravotni péce, konzultacni sluzby
individudlniho 1écebného postupu, nakladani s télem zemielého, zdravotnicka zachranna
sluzba, zdravotnicka dopravni sluzba, pieprava pacientii neodkladné péce, Cinnosti
odbérovych a tkanovych =zafizeni, c¢innosti transfuzni sluzby, protialkoholni a
protitoxikomanicka zachytna sluzba. Poskytovatelem zdravotnich sluzeb miize byt fyzicka
nebo pravnicka osoba, ktera ma k tomu opravnéni podle zakona ¢. 372/2011 Sb. (Cesko,

2011)

Poskytovatelem zdravotni péce vlastnim jménem muze byt jen fyzickd osoba s trvalym
pobytem na tzemi Ceské republiky nebo pravnicka osoba se sidlem na uzemi Ceské
republiky. Musi mit opravnéni dle zakona. Poskytovatel mize zdravotni péci poskytovat jen
ve stanoveném druhu zdravotnického zafizeni s vyjimkou poskytnuti prvni pomoci,
navstévni sluzby, domaci osetfovatelské péce a zdravotni péce poskytované v zatfizenich
socidlni péce. Dale prostiednictvim fyzickych osob, které jsou zptsobilé podle zakona
k vykonu zdravotnického povolani. ZdravotniCti pracovnici mohou, je-li to nezbytné
s ohledem na zdravotni stav osoby, které poskytuji zdravotni péci, poskytnout tuto péci i na
jiném misté (Cesko, 2011).

Zdravotni péci o pacienta poskytuji 1€kafi, klinicti psychologové a klini¢ti logopedi. Ostatni
zdravotniCti pracovnici poskytuji zdravotni péci na zéklad¢ pokynl oSetiujiciho lé¢kafte.
OSetfujicim lékafem je 1€kart, ktery poskytuje pacientovi ambulantni, Gstavni nebo lazetiskou

péci, véetné péde preventivni (Cesko, 2011).

Poskytovani zdravotni péce je vykonavano na trovni primarni, sekundarni a tercidlni.
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1.1 Primarni — zakladni zdravotni péce
Primarni pé¢i se rozumi soubor Cinnosti, které souvisi s ochranou zdravi, prevenci,
vysetfovanim, 1éCenim, rehabilitaci a oSetfovanim. Cinnosti jsou provadény co nejblize
sociadlnimu prostfedi pacienta a respektuji jeho biopsychosocidlni potteby. Dale ptfihlizi ke
genetickym dispozicim a k socidlnimu prostiedi, vnémz pacient Zzije. Koordinuje
poskytovanou zdravotni péci a ptipadné jeji ndvaznost na socialni péci.
Primarni péce je zakladem péce o zdravi celé populace, a proto musi byt vSeobecné dostupna,
kvalitni a odbornd. Jedna se o zdkladni obor, ktery zajistuje 1écebnou a preventivni péci o
dosp¢€lé, ale 1 o déti a dorost.
Primarni péce zahrnuje ptedevsim tyto oblasti:

e Preventivni ¢innost

e Podpora zdravi a program kontroly nemoci

e Ucelna, efektivni, vySetfovaci a 1é¢ebnd Cinnost

e Spoluprace s dalsimi slozkami zdravotni péce

Poskytovateli primarni péce jsou prakticti 1ékari, agentury domaci péce, ambulantni
gynekologové, stomatologové, lékatska sluzba prvni pomoci a lékarenska pohotovostni
sluzba. Sluzby primarni péce jsou jedny z nejlevnéjSich a zaostavaji za néklady na sluzby
ambulantnich specialistil, vydaji za 1éky atd.
Logopedickd prevence v primarni péci predchazi ohrozujicim situacim v celé populaci.
Dé&lime ji na:

e Specifickou, kterd je zaméfena proti konkrétnim rizikiim naruSeni komunikacéni

schopnosti a dovednosti (napt. predchéazi koktavosti).

e Nespecifickou, kterd propaguje spravnou péci o fec.

1.2 Sekundarni — specializovana zdravotni péce

Jednd se o specializovanou ambulantni péci nebo lizkovou péci, kterd je poskytovana
v nemocnicich ptipadné v odbornych 1é¢ebnych ustavech. Sekundarni zdravotni péce je
oborové specializovana a fesi dil¢i problémy zdravi pacienttl, které nebyly feSitelné v oblasti

primarni péce. Poskytovatelem je 1ékaf, ktery piebere pacienta do sekundarni péce nebo
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poskytuje konziliarni péci na vyzadani oSetfujiciho 1€kate. Patii sem naptiklad: ortopedie,

ORL, kozni odd€leni, chirurgie apod.

Sekundarni prevence v logopedii se zaméfuje na rizikovou skupinu, kterd je ohrozena

negativnim jevem, kdy naptiklad ptedchazi porucham feci u déti z kojeneckych ustavi.

1.3 Tercialni — vysoce specializovana zdravotni péce

Jde o vysoce specializovanou péci, ktera se poskytuje na moderné vybavenych pracovistich
poskytovana vysoce specializovanymi zdravotnickymi pracovniky. Poskytuje se obvykle na
klinikéch, kde je uskutec¢niovana postgradudlni ¢i pregradualni odbornd vyuka. Jedna se napf.

o IKEM, vyzkumné¢ ustavy zfizované ministerstvem zdravotnictvi, fakultni nemocnice.

V tercialni péci je zaméfend na osoby, u nichz jsou narusené komunikac¢ni schopnosti jiz

zjevné. A snazi se predejit dalSimu negativnimu vyvoji pacienta.
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2 DOSTUPNOST ZDRAVOTNI PECE

Dostupnost zdravotni péce patii k vyznamnym ciliim zdravotnich systémi. Je definovana
jako prekazky, které musi ¢i nemusi pacient pfekonat, aby mu byla poskytnuta zdravotni
péce. Podle WHO je dostupnost zdravotni péce definovana jako moznost jedince ziskat
zdravotni péci, v pripade, Ze zdravotni péci potiebuje (WHO, 2021). Zabyva se ji zdravotni
politika, ktera je zalozena na obecném principu solidarity. Zdravotni politika mé za ukol
najit vhodnou miru dostupnosti tak, aby dochazelo k v¢asné zdravotnické pomoci a zaroven

se neplytvalo zdroji.
Dostupnost zdravotni péce je posuzovana z n€kolika hledisek, kde mezi nejvyznamné;si
patii:

e Ekonomicka dostupnost

e Casova dostupnost

e Geograficka dostupnost

e Organiza¢ni dostupnost

2.1 Ekonomicka dostupnost

Ekonomické dostupnost je charakterizovéna jako schopnost jedince uhradit poskytnutou
zdravotnickou péci. Je dana uhradou nédkladd, typem pojisténi a mirou spoluticasti. Ve
vetsing vyspélych statii existuje povinné zdravotni pojisténi, vyjimkou je ale USA, kde
neexistuje vSeobecné zdravotni pojisténi. V Ceské republice je hrazena z vefejného
zdravotniho pojiSténi, které vychazi z principu solidarity a zdravotni péfe je hrazena

kazdému pojisténci, bez ohledu na to, kolik pfispiva do zdravotnického systému.

S rostoucimi vydaji za zdravotnickou péci je nutné omezovani nakladi za zdravotnické
sluzby napt. ptimou finan¢ni spoluti¢asti pacienta na nakladech ¢asti péce.
V ramci ekonomické dostupnosti se hodnoti, jaka cast obyvatelstva je pojisténa a jaka péce

je z vetejného pojisténi hrazena.
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2.2 Casova dostupnost

Hlavnim faktorem je rychlost poskytnuté péce. Casovou dostupnosti se rozumi ¢ekaci doba
na vySetieni nebo zakrok (nejcastéji neakutni odborné), ktera trva mezi subjektivni potiebou

a odbornou indikaci provedenim 1é¢by.

Pro ucely natizeni vlady ¢. 307/2012 Sb. o mistni a ¢asové dostupnosti je pouzivan pojem
planované hrazené sluzby, jejichz poskytnuti je potfeba planovat tak, aby pacientliim byl
zajistén dostatecny, trvaly a vyvazeny piistup. Poskytuji se ve lhute, kterd je lékarsky
odivodnitelna a vychazi z objektivniho 1ékatrského posouzeni zdravotniho stavu pojisténce,
anamnézy a pravdépodobného pribéhu jeho nemoci, bolestivosti nebo povahy jeho

onemocnéni. (CESKO, 2012)

Dale natizeni vlady udavé dojezdovou dobu u ambulantni a lazkové péce, kterd je ovlivnéna

vzdalenosti mezi mistem bydlisté a zdravotnickym zatfizenim.

Tab. 1 Dojezdova dostupnost u ambulantni pé&e (vlastni zpracovani, CESKO, 2012)

Casova dostupnost
Ambulantni péce
(v minutach)

35 Vseobecné praktické 1€karstvi, praktické 1€kaistvi pro déti a
dorost, gynekologie a porodnictvi, zubni 1ékat, 1ékarna

Diabetologie, chirurgie, urologie, oftalmologie,
45 otorhinolaryngologie, ortopedie, radiologie, rehabilitacni a

fyzikalni medicina, fyzioterapie, urologie, vnitini lékaistvi

Gastroenterologie, kardiologie, pneumologie a ftizeologie,
60 hematologie, revmatologie, hemodialyza, psychiatrie,

psychologie, logopedie, dermatovenerologie

Alergologie a imunologie, angiologie, endokrinologie,
90 nefrologie, klinicka onkologie, détska chirurgie, détska a
dorostova psychiatrie, détska neurologie, ortodoncie,

pocitacova tomografie

Détska gynekologie, foniatrie, radia¢ni onkologie, magneticka

rezonance, nuklearni medicina, kardiochirurgie, neurochirurgie,
120
cévni chirurgie, infek¢ni 1ékatstvi, 1€karskd genetika, plasticka

chirurgie, geriatrie, sexuologie
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Tab. 2 Dojezdova dostupnost u lazkové péée (vlastni zpracovani, CESKO, 2012.)

Casova dostupnost
Luzkova péce
(v minutach)

Anesteziologie a  intenzivni = medicina,

60 gynekologie a porodnictvi, neonatologie, détské
Iékatstvi, chirurgie, vnitini 1ékarstvi,
dlouhodoba péce
Neurologie, ortopedie, pneumologie a

75 ftizeologie, rehabilitacni a fyzikalni medicina,
urologie
Traumatologie, klinicka onkologie,

120 dermatovenerologie, infekéni lékarstvi,
oftalmologie, otorhinolaryngologie,
psychiatrie, nasledni lizkova péce

180 Kardiochirurgie, neurochirurgie, cévni
chirurgie, radia¢ni onkologie, geriatrie

2.3 Geograficka dostupnost

Zakladnim znakem je vzdalenost zdravotnicke sluzby od mista, kde se nachazim. Vzdélenost
se nazyva dojezdova doba, ktera se definuje jako Cas potiebny pro pfesun pacienta k 1ékafi.
Uvadi se Cas pfesunu autem. Je zavisla na hustoté obyvatelstva v jednotlivych oblastech,
dopravni obsluZnosti regionu a souvisi s rozmisténim zdravotnickych sluZzeb riznych
specializaci v jednotlivych regionech. Velky daraz je kladen na dostupnost prvni pomoci pti

zachrané zivota.

2.4 Organizacni dostupnost

Jedna se predev§im o pfekazky administrativniho razu, které ma pacient ve vztahu ke
zdravotnickym sluzbam napi. potfeba doporuceni od praktického Iékafe k navstéve
specialisty. K hlavnim faktoriim organiza¢ni dostupnosti patfi provazanost a ndvaznost
jednotlivych druhta péce. Nemuze-li 1€kat primarni péce sam fesit problém pacienta, tak ho
odesle k lékati sekundarni péce. Dale se do navaznosti zdravotnickych sluzeb fadi napf.

rehabilitace, lazeniské pobyty, domaci péce atd.
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3 FINANCOVANIi ZDRAVOTNI PECE

vvvvvv

cinnostem. Jejich vyse, priliv a odliv silne oviliviiuje ekonomické chovani.* (Zlamal, 2013,

80)

V soucasné dob¢ se jedna o velmi diskutované téma, jelikoz na zakladé¢ demografického
vyvoje se zvySuje vékova struktura obyvatel a z toho diivodu predpokladame nartst vydaji
na financovani zdravotnictvi, proto je nutné nastavit spravedlivy systém thrad. V fad¢ zemi
probihéa financovani zdravotni péce odlisSnym zptisobem. Mezi zemémi jsou odlisné kulturni,
socialni, ekonomické a politické podminky. Systémy financovani zdravotni péce se ve vsech
statech dlouhodobé a slozité vyvijely. VétSina vyspélych statl zajiStuje svym obcaniim
bezplatné a rovnocenné zdravotnické sluzby pro vSechny (Pekova, Pilny, Jetmar, 2012). Do
financovani zdravotni péCe se v téchto statech zapojuji tii subjekty: platci, uzivatelé a
poskytovatelé zdravotni péce. Mezi platce se fadi stat a zdravotni pojistovny. Uzivateli jsou
pacienti neboli klienti. A poskytovateli zdravotni péfe jsou nemocnice, prakticti 1ékafi,
LDN, agentury domdaci péce, hospice. Pacienti odvadi dané stitu nebo zdravotnim
pojistovnam, aby jim byla poskytnuta adekvatni péce v pripadé potieby. Platci (zdravotni
pojistovny) hradi poskytovatelim zdravotni péci, kterou od nich dostavaji pacienti. Témet
ve vSech statech Evropské unie nestaci finan¢ni prosttedky z vefejného zdravotniho pojisténi
na pokryti vSech vydajl spojenych se zdravotni péc¢i a z toho dliivodu se zavadi rizné formy
spoluti¢asti pacienta na zdravotni péci: doplatky (napf. u stomatologii), regulacni poplatky a
platby za nehrazenou a nadstandartni péci. VySe spoluti€asti je v riznych statech odlisna

(Janckova, Hnilicova, 2009)

Typy thrad zdravotni pé¢e miizeme rozd¢lit do tii skupin:
e Komer¢ni pojiSténi — trzni model
e Model narodni zdravotni sluzby
e Model zdravotniho pojisténi

Komercni pojisténi — trini model

Zdravotni pée je hrazena piimou platbou pacienta, anebo uhradou komercni pojistovny,
kde je pacient dobrovolné pojiStén. Stat obCanlim negarantuje zdravotni péci, bere ji jako

zbozi. Dochézi k nedostatecné preventivni péci. Trzni model je vyuzivan predevsim v USA.
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Model narodni zdravotni sluzby

Stat je garantem bezplatné zdravotni péce pro vSechny ob¢any. Zdravotni péce je hrazena ze
statniho rozpoctu, kde k tomu slouzi pfijmy z dani. Tento systém se uplatiiuje ve Velké
Britanii.

Model zdravotniho pojisténi

Tento model zalozil Otto von Bismarck. Existuje zde povinné zdravotni pojisténi. Zdravotni
sluzby zde poskytuje soukromy i statni sektor. Uhradu zdravotni péde provadi zdravotni
pojistovny, kdy pojisténec hradi pojistné v zavislosti na svych pfijmech a za to mu je
poskytnuta zdravotni péce dle potteby. Tento model je vyuzivan ve vétsin€ evropskych zemi

véetné Ceské republiky.

3.1 Financovani zdravotni péfe v CR

Financovani zdravotni pé¢e je v Ceské republice zajistovano zodvodi zdravotnim
pojistovnam a vybérem dani. Financni prosttedky jsou poskytovany z vefejného
zdravotniho pojisténi. Pacienti si hradi pouze malou ¢ast vykonl pfimymi platbami napft. za
nadstandartni stomatologicky materidl. Z vefejného zdravotniho pojiSténi je hrazena
zdravotni péce v ambulantnim sektoru, lGzkova péce, stomatologicka péce, lazenska péce,
dopravni zdravotni sluzby, ale kazda oblast zdravotnictvi je financovana jinym zptsobem.
Financovani souvisi s rozdélenim zdravotnictvi, které probihalo od roku 1990, kdy probé&hla
privatizace. Ze statnich zafizeni se vyclenily soukromé subjekty. Vznikly privatni
organizace, soukromé zdravotni dopravy, soukromé laboratote atd. Privatizace se dotkla 1
majetku (pozemky, dopravni prostiedky, budovy vcetné¢ vybaveni). Byly privatizované 1
polikliniky a malé a stfedni nemocnice. Velké nemocnice jsou stale statni. Proces

financovani zdravotnictvi byl postupny, vyvijel se a ménil se.

3.1.1 Financovani ambulantni péce

Prakticti lékari

Prakticti 1ékafi patii mezi privatni osoby. Lékatskd péfe jim je hrazena zdravotnimi
pojistovnami, kdy snimi lékaf uzavie smlouvu a ty mu pravidelné uctuji thradu za
provedenou péci. PéCe jim je proplacena pomoci dvou slozek. Prvni sloZku tvoii kapitacni
platba — thrada za kazdého pacienta, kterého ma 1€kat ve své registraci. Je zavisla na véku

pacienta. Druhou ¢ast tvoii platby za urcité vykony. Svoji €innost vykazuji v souladu
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s vyhlagkou Ministerstva zdravotnictvi CR, ktera obsahuje seznam zdravotnich vykont

s bodovymi hodnotami.
Odborni lékaii

Jsou hrazeni platbou za poskytnuté vykony, kdy kazdému vykonu odpovidad urcity pocet
bodi. Na hodnoté bodii se musi dohodnout 1ékati se zdravotnimi pojistovnami. Z hlediska
financovani se jednd o nejvice problémovou oblast, jelikoz systém neuspokojuje jak
pojistovny, tak 1ékate. Casem by &ast odbornych l1ékaitt mohla piejit na systém kapitaénich

plateb.
Laboratoie a RTG

Nejcastéji je zdravotni péce hrazena pausalni sazbou. Vyjimkou jsou zafizeni, kde je
proménlivy objem poskytnuté zdravotni péce a nelze stanovit pausSalni sazbu, se hradi
vykony dle Seznamu zdravotnich vykonli s bodovymi hodnotami, kde jsou odliSné hodnoty

pro laboratofe a rentgeny.
Stomatologicka péce

Jednéd se o nejlépe propracovany systém financovani zdravotni péce v Ceské republice.
Stomatologicka péfe ma vlastni seznam vykont, které jsou ohodnoceny pfimo v korunach.

Tento seznam obsahuje i sazebnik s nadstandartnimi materialy a vyrobky, které si hradi plné

4

¢1 Castecné pacient.
Fyzioterapie v ambulantnich zdravotnickych zaiizenich

Zdravotni péce je hrazena pomoci bodového systému. Nadstandartni sluzby (parafinové

zabaly, masaze atd.) si hradi pacient sam.

Lékarska sluzba prvni pomoci

Hradi se pomoci bodu, kde je jeho hodnota pfepocitdna na koruny.
Zdravotnicka zachranna sluzba a zdravotni doprava

Ob¢ se hradi obdobnym zplisobem. Jsou hrazeny dvéma zplsoby. Prvnim zpiisobem je
pausalni sazba oproti referenénimu pololeti a druhym zptisobem je platba dle hodnoty bodu

v korunach.
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3.1.2 Financovani akutni liZkové péce

»V soucasné dobé je velka cast nemocnic financovana systéemem DRG, ktery je zaloZen na
predpokladu, Ze existuje srovnatelnost nakladu na lécbu pacienta s obdobnymi lécebnymi
naroky na terapii.” (Zlamal, 2013, 105) Dale se v lizkovych zatizenich vyuziva hrazeni
zdravotni péce pausalni sazbou nebo hodnotou bodu. Hrazeni péce pomoci hodnoty bodu se

pouziva v odbornych 1é¢ebnych tstavech a v 1écebnach dlouhodobé nemocnych.

3.2 Uhradova vyhlaska pro rok 2021

Uhradova vyhlaska je zékladnim dokumentem, ktery slouzi k hrazeni zdravotni péde
v Ceské republice. Jedna se o pravni predpis, kterym se stanovi hodnota bodu, dale vyse
tihrad hrazenych sluzeb a regulaéni omezeni ve zdravotnictvi. Uhradovou vyhlagku vydava
Ministerstvo zdravotnictvi na zkladé § 17 zékona €. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim
pojisténi a o zméne a doplnéni nékterych souvisejicich zakont, ve znéni zakona ¢. 117/2006
Sb., zakona ¢. 245/2006 Sb., zdkona €. 261/2007 Sb., zakona ¢. 298/2011 Sb., zdkona
¢.369/2011 Sb. a zakona &. 200/2015 Sb. (Cesko, 2020)

Samotny dokument je rozdéleny na text a pfilohy, pfi¢emz kli€¢ové parametry se nachézi
v ptilohach.

Uhradova vyhlaska se kazdy rok aktualizuje.

Pti jednani nad pravidly tthradové vyhlasky dochazi k tzv. dohadovacimu fizeni mezi platci
a poskytovateli. a 0 zmén¢ a doplnéni nékterych souvisejicich zakont, ve znéni zdkona ¢.
117/2006 Sb., zakona ¢. 245/2006 Sb., zakona ¢. 261/2007 Sb., zékona ¢. 298/2011 Sb.,
zakona ¢.369/2011 Sb. a zdkona ¢. 200/2015 Sb.

Samotny dokument je rozdéleny na text a piilohy, pficemz klic¢ové parametry se nachdzi
v ptilohéch.

Uhradova vyhlaska se kazdy rok aktualizuje.

Vyhléaska €. 428/2020 Sb. pro rok 2021 o stanoveni hodnot bodu, vySe tihrad hrazenych
sluzeb a regulacnich omezeni vznikla dne 22. fijna 2020. Porovnavanym (referen¢nim)
obdobim se pro téely této vyhlasky rozumi rok 2019 (CESKO, 2020). Rok 2020 je nevhodny
z diivodu pandemie COVID-19. Hodnocenym obdobim se pro ucely této vyhlasky rozumi
rok 2021. Do referen¢niho obdobi jsou zatazeny veskeré hrazené sluzby poskytnuté v roce
2019, poskytovatelem vykazané do 31. biezna 2020. Do hodnoceného obdobi jsou zatazeny
veskeré hrazené sluzby poskytnuté v roce 2021, poskytovatelem vykazané do 31. bfezna

2022 (CESKO, 2020).
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V dohadovacim tizeni doslo k dohod¢ ve 12 z celkem 14 skupin poskytovatelii.
Dohody bylo dosazeno pro skupiny poskytovatelti:

e Skupina poskytovateli ambulantni hemodialyzacni péce
e Skupina poskytovatelti ambulantnich stomatologickych sluzeb

e Skupina poskytovatelii zdravotnické zachranné sluzby a piepravy pacientil

neodkladné péce
e Skupina poskytovatelti zdravotnické dopravni sluzby
e Skupina poskytovatelii ambulantnich gynekologickych sluzeb
e Skupina praktickych lékati a praktickych Iékatt pro déti a dorost
e Skupina poskytovatelit domacich zdravotnich sluzeb

e Skupina poskytovatelll lazenské 1écebné rehabilitatni péce a zdravotni péce

v ozdravovnach
e Skupina poskytovateli 1¢€karenské a klinickofarmaceutické péce
e Skupina poskytovateli fyzioterapie — nelékatskych profesi
e Skupina poskytovatelit mimoltzkovych laboratornich a radiodiagnostickych sluzeb

e Skupina poskytovateli mimolizkovych specializovanych sluzeb, vysokoskolsky
vzdélanych pracovnikli ve zdravotnictvi (zejména klinickych psychologl a

klinickych logopedit) a ortoptist

Nebylo dosazeno dohody pro skupiny poskytovatelii:
e Skupina poskytovateld akutni lizkové péce a dalSich zdravotnich sluZeb

poskytovanych v nemocnicich a 1ékatské pohotovostni sluzby

e Skupina poskytovatelti nasledné lazkové péce (VZP CR, 2020)

3.2.1 Hospitalizacni péce
lizkové péce. Pausalni tthrady se zvysi o 18 % oproti roku 2019 a odpovidajicim zpisobem
se zvy$i uhrady vykont vyc¢lenénych z pausalnich tthrad. Nejvyssiho rastu piijma dosahnou

psychiatrické nemocnice, kdy jim thrady oproti roku 2019 vzrostou az o 50 %. Pro malé
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nemocnice bez urgentnich pfijma pfestala platit minimalni zékladni sazba pro vypocet

pausalni ¢asti thrady (MEDICAL TRIBUNE CZ, 2020).

Zvyseni nemocni¢nich thrad vede k vys$im vydajam celého systému. Vydaje zdravotnich
pojistoven by mély byt odhadem o 14 miliard vyssi a mély by pfevySovat jejich piijmy.

Z toho diivodu budou muset pojistovny pouzit k financovani piebytky z minulych let.

3.2.2 Ambulantni péce

Byla navySena hodnota prace nositeld vykonti v seznamu vykont o 10 %. Naopak byla
sniZzend hodnota bodu. Z toho diivodu bylo 10 % degradovano zhruba na 3 %. Déle vznikly

lepsi parametry a regulace pro tzv. maly pocet pojisténcti.

3.3 Zmény financovani zdravotni péce z divodu COVID-19

Z divodu pandemie COVID-19 vznikla pro rok 2020 kompenzaéni vyhlaska, jelikoz neslo
zajistit thrady zdravotni péce tak, jako pfed pandemii a chysta se i kompenzacéni vyhlaska
pro rok 2021, jelikoz dohadovaci fizeni, které probihaly na jafe byly velmi optimistické a
pocitaly s tim, Ze rok 2021 uZz bude klidny. Parametry tthradové vyhlaSky nebudou stacit
k hrazeni ambulantni péfe. Ambulance se budou snazit domluvit lepsi thrady nez dle
stavajici vyhlasky.

Stavajici vyhlaska pro rok 2021 pocita s pandemii COVID-19 v lizkové péci. Z divodu
vyc€lenovani kapacit byl sniZzen produkéni cil pausalni thrady akutni lazkové péce na 95 %
roku 2019. Zaroven se navySuje thrada za COVID pacienty. U pacientil lezicich na JIP o
39 967 K& a u pacientii na UPV a ECMO o 59 064 K& za den, proto by pfimé financovani
nakladi o COVID pacienty mélo byt zajisténé.
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4 KLINICKA LOGOPEDIE

»wLogopedie patri k nejmladsim védnim disciplinam. Jeji védecké zaklady se zacaly tvorit od
dvacatych let 20. stoleti. Logopedie je veda, ktera zkouma naruseni komunikacnich
schopnosti u cloveka z hlediska jeho pricin, projevi, dusledkii, moznosti diagnostiky,
terapie, prevence i prognézy.” (Skodova, Jedlicka, 2003, 22) Klinicka logopedie je klicovou
soucasti védniho oboru logopedie a pfispiva k jeho rozvoji. Klinickou logopedii chapeme

jako aplikaci oboru logopedie do zdravotnictvi.

Klinicka logopedie je vedena od roku 1992 jako samostatny nelékatsky obor — odbornost
903. Pfed tim patfila pod odbornost ORL a foniatrie. ,.Je oborem zabyvajicim se
diagnostikou a terapii poruch komunikace 7eci, jazykovymi prostredky a s komunikaci
spjatych poruch kognitivnich a motorickych orofacialnich funkci v oblasti zdravotnickych
zarizeni a zdravotni péce.” (Neubauer, 2018, 20) Vyuziva ucelené¢ho systému poznatkl
z logopedie o patologii a norm¢é komunikace a aplikuje je do oblasti zdravotnictvi. Ziskané

poznatky prevadi do oblasti praktické péce o osoby s poruchami fe€ové komunikace.

Tento obor Uzce souvisi s fadou dalSich oborl, a proto je velmi dulezita spoluprace
klinického logopeda s dalsimi odborniky, a to zejména foniatrem, pediatrem, neurologem,
psychologem, stomatologem, rehabilitacnim lékafem a pedagogy vSech typi Skolskych
zafizeni.

Jedna se o obor dynamicky, ktery se rozviji. Dynamika klinické logopedie souvisi s vyvojem

v oblasti mediciny, rehabilitace a psychologie.

4.1 Klinicky logoped

Klinickym logopedem chapeme odbornika ve zdravotnictvi, ktery dosihl potiebného
vzdélani dle Zakona ¢. 96/2004 Sb. o nelékatskych zdravotnickych povolanich. Pro jeho
praci je potieba vysokoSkolské vzdelani. Nejprve je tteba absolvovat bakalatské a nasledné
magisterské studium specialni pedagogiky, které musi byt zakonceno statni zavére¢nou
zkouskou z logopedie a surdopedie. Dale je potieba absolvovat specidlni pfipravu pro praci
ve zdravotnictvi v trvani 3 let a uspéSné slozit zavérecnou zkouSku neboli atestaci. Klinicky
logoped je povinen se vzdélavat celozivotné, kdy musi vzdy po deseti letech dokladat diikaz
o svém vzdélavani na Ministerstvo zdravotnictvi, jinak by mu nebyla registrace prodlouZena.

Klinicky logoped nese plnou zodpovédnost za veskerou ¢innost spojenou s vykondvanim
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praxe tzn. stanoveni diagnézy, uziti terapie a také za ptipadna iniciovana vySetfeni u jinych

odbornikti (Neubauer, 2018).

Klinicky logoped je povazovan za specialistu jako zdravotnik nelékaf, plisobi v ramci
Ministerstva zdravotnictvi a zabyva se terapeuticky-lécebnym procesem. Krome vzdélani je
u n&j dilezitd i osobnost, kterd ovliviiuje ucinnost intervence a kvalitu péce. Musi mit
kreativni pfistup, jelikoz kazdy klient je né¢im specificky, a proto nemusi byt dostupné
metody vhodné pro vSechny. Spolupracuje s odborniky 1ékatskych i1 nelékatrskych obort, a
proto je u n¢j velmi dilezit¢ umét pracovat v tymu. Pro klinické logopedy pracujici na
poliklinikach, ambulantnich i lazkovych zafizenich nemocnic jsou dalezitymi ¢leny tymu

ostatni pracovnici odd¢leni, ptedevsim fyzioterapeuti a zdravotni sestry.

Nezabyva se pouze diagnostickou a terapeutickou praci s poruchami fecové komunikace
u déti, ale zamé&fuje se 1 na dospélé a starnouci osoby. Musi umét uplatnit vhodné metody
z hlediska schopnosti a véku ditéte a znalosti pfimétené edukativni zatézi ditéte. U dospélych
je nutné pouzit postupy s vhodnym motivujicim terapeutickym obsahem. Dale je vhodné u

dospivajicich, dospélych a starnoucich osob vhodné uplatnit psychoterapeuticky ptistup.

Klinicti logopedi jsou sdruzeni v dobrovolné profesni organizaci Asociace klinickych
logopedi Ceské republiky (AKL CR). Organizace potada pro své &leny riizné konference,
kurzy a piednasky. Clenové musi mit usp&$né ukondené magisterské studium, vykonanou
atestaci a byt zaméstnani v resortu zdravotnictvi (Asociace klinickych logopedti Ceské

republiky, 2021).

4.2 Spektrum péce

Klinicky logoped poskytuje logopedickou péci vrozsahu celého spektra naruSené
komunikacni schopnosti. NejcastéjSimi klienty jsou pacienti s poruchami feci, jazyka a
polykéni, po cévni mozkové ptihod¢ a pacienti s neurodegenerativnim onemocnénim. Je
opravnén samostatné¢ zajist'ovat specializovanou péci o déti a dospélé s poruchami a vadami

komunikac¢niho procesu:

e Provadi logopedickou diagnostiku a diferencidlni diagnostiku pro dalsi 1é¢ebnou

¢innost a vysledky predklada dal$im odbornikiim.
e Provadi 1écbu a rehabilitaci vSech poruch a vad teci, sluchu a hlasu déti a dospélych.

e Provadi logopedickou prevenci, vychovu a poradenstvi s cilem dosazeni kvalitniho

vyvoje komunikacnich dovednosti.
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Skoli zdravotnické pracovniky v rehabilitaénich postupech pii poskozeni centralniho

nervového systému.
e (Odborné vede logopedy ve specializacni ptipravé.
e Provadi poradenskou ¢innost v oblasti péce o zdravy vyvoj feci.
e Provadi konziliarni a posudkovou Cinnost.

e Piedndsi na vysokych Skoldch v oborech, které se dotykaji poruch komunikace.

(Asociace klinickych logopedt Ceské republiky, 2021).

4.3 Pracovisté klinické logopedie

Pracovisté klinické logopedie zabezpecuji dostupnost péée o osoby s poruchami feCové
komunikace v oblasti zdravotnictvi. Pracovisté klinické logopedie musi byt vhodné
prostorové a provozné umisténa a mit piimétené vybaveni diagnostickymi a terapeutickymi
pomiickami. V soucasné dobé se v Ceské republice nachazi dva typy pracovist. Prvnim
typem jsou samostatné ambulantni provozovny s oborovou spadovou plsobnosti a druhym
typem jsou pracoviste, ktera jsou soucasti specializovanych, ptevazné lizkovych zatizeni

resortu zdravotnictvi.

4.3.1 Ambulance klinické logopedie

VétsSinou se jedna o nestatni pracovisté, které maji smluvni vztah se zdravotnimi
pojistovnami. Ambulance se nejcastéji nachazi v rdmci méstskych poliklinik. Mohou byt
soucasti organizaci zfizovanych mésty, obcanskymi sdruZzenimi nebo cirkevnimi
organizacemi. PocCet ambulanci ve méstech byva rizny, je vétSinou zavisly na poctu

obyvatel. V bézném okresnim meésté byva 1-3 pracovisté, v krajském mésté je pocet vyssi.

4.3.2 Pracovisté klinické logopedie v lizkovych zarizenich

Nachazi se vtadé vétSich statnich a nestatnich nemocni¢nich celkii, specializovanych
luzkovych zatizeni a 1é¢eben nebo rehabilitacnich ustavech. Casto jsou v regionu propojeny

s ambulantnimi logopedickymi sluZzbami.
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4.3.3 Vybaveni pracovisté klinické logopedie

Mezi povinné vybaveni pracoviste patii zatizeni pro zvukovou nahravku, vypocetni technika
pro komunikaci s pacientem a trénink komunikace, pomucky pro klinicko — logopedickou

intervenci, rotavibrator, bzucak a zrcadlo (CESKO, 2012).

Na pracovisti se nemusi nachazet vysetfovaci lehatko, skiiil na 1é¢ivé piipravky, tonometr,

fonendoskop, osobni vaha a vySkomér.
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5 VYBRANE METODY PRO ZVYSENI EFEKTIVITY A
OPTIMALIZACI PRACOVISTE

Nejdulezitéjsi Casti pii zvySovani efektivity urCitého pracovisté je jeho prezkoumdani a
zjisténi stavajiciho stavu. Na zdklad¢é popisu a analyzy stavajiciho stavu jsou rozpoznany
oblasti pro zlepSeni, kter¢é muzeme pouzit jako dil¢i Casti pro zvySovani efektivity.
Nasledujici metody jsou popsané z ditvodu vyuziti v praktické ¢asti diplomové prace. Aby
mohly byt dobfe aplikovany, je nutné je znat z teoretického hlediska. Mezi popisované

metody patii Casova, situacni, nakladova a rizikovéa analyza.

5.1 Analyza jako zaklad projektu

Jedna se o védeckou metodu, ktera je zalozena na rozc¢lenéni celku projektu na jednotlivé
¢asti. Cilem je rozpoznat diilezité vlastnosti dil¢ich ¢asti, poznat jejich podstatu a zdkonitosti.
Jedna se o zplisob vykladi, kdy oddélujeme jednotlivé jevy a zkouméame je oddélené.

Opakem analyzy je syntéza, kdy tvofime nové celky.

Projektem se rozumi prostorové a casové ohranieny soubor vzijemné souvisejicich
¢innosti, jehoZz uskuteénénim dosdhneme dané¢ho cile.

5.1.1 Casova analyza

Casova analyza se zabyva procesy potiebnymi pro izeni projektu z hlediska ¢asu. Dulezité
je dodrzeni logickych navaznosti ¢innosti a urceni optimalnich termint jejich zahajeni a
ukonceni (Vydrova, 2019). Vyuziva se u projektl, které jsou vyjadieny pomoci sitového

grafu ohodnoceného dobou trvani jednotlivych ¢innosti.
Pfi vytvareni Casové analyzy postupujeme nasledovneé:

e Definovani ¢innosti — ukolem je rozlozeni projektu na jednotlivé Cinnosti tak, aby

bylo dosazeno cile projektu.

e Sefazeni ¢innosti — ¢innosti na sebe logicky navazuji tak, aby bylo moZzné sestavit

¢asovy harmonogram.

e Odhadnuti trvani ¢innosti — zvoleni vhodného Casu, ktery je potieba pro realizaci
dil¢ich ¢innosti.

e Sestaveni ¢asového rozvrhu —jedna se o harmonogram, ktery ndm udava terminy pro

pocatek a konec ¢innosti 1 s ¢asovymi rezervami.
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e Stanoveni kritické ¢innosti projektu — jedna se o ¢innosti, které by mohly prodlouzit
Cas potfebny pro dany projekt. Pfedstavuje analyzu kritické cesty, kterou vétSinou
stanovujeme ze sitového grafu a sklada se z kritickych ¢innosti mezi zdrojem a ustim

projektu (Vydrova, 2019).

Casovou analyza se zabyva dvéma druhy projektt. Prvnim druhem jsou deterministické

projekty a druhym druhem jsou stochastické projekty.
Deterministické projekty

Vyznacuji se tim, ze doba trvani jednotlivych ¢innosti je pevné dana. Urcuje se u nich
kriticka cesta, kterd udava délku trvani celého projektu. Kriticka cesta je ur€ena ¢innostmi,
které se nazyvaji kritické a je na nich zavisly termin dokonceni celého projektu. Nejcastéji
se vyuziva u deterministickych projekti metoda CPM. Metoda vznikla na konci 50. let.
Hled4 nejdelSi cestu v siti neboli cestu kritickou, kterd nam udava nejkratsi ¢as pro

dokonceni projektu.
Stochastické projekty

U ¢asové analyzy stochastickych projekt neni doba trvani pevné urcena. Nejcastéji je u nich
vyuzivano metody PERT. Tato metoda vyuziva tfi odhady trvani projektu. Optimisticky
odhad (a), ktery nam predstavuje nejkratsi dobu, za kterou je mozné Cinnost provést
v nejlepSich podminkach. Dale pesimisticky odhad (b), ktery pocita s nejhorsimi
podminkami a nejdel§i dobou trvani dané Cinnosti. Posledni je stfedni odhad (m), ktery
predstavuje dobu trvani cinnosti, kterd nejpravdépodobnéji nastane za normadlnich

podminek.
Situacni analyza

Situacni analyza hodnoti vngjsi a vnitini podminky dané organizace, které maji vliv na jeji

vykonnost pfipadn¢€ pomahaji pti vybéru vhodné strategie (ManagementMania, 2011).

Nejcastéji se hodnoti vnitini a vnéjsi vlivy, silné a slabé stranky, ptilezitosti, hrozby atd. Pfi
sestavovani je velmi dilezité postupovat logicky, jelikoZ Spatné€ provedena situacni analyza
nam muze ovlivnit cely projekt a vést ke Spatn€ zvolené strategii. Méla by ukdzat prednosti

organizace, urCit trendy na trhu a podat informace o obchodnim prostiedi.

Vyuziva se mnoho metod napt. SWOT analyza, SLEPT analyza, Analyza péti sil 5F,
Situacni analyza 5C, Situa¢ni analyza 4C, Situac¢ni analyza 7C apod. V praktické ¢asti bude

pouzita SWOT analyza a Analyza péti sil 5 F.
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SWOT analyza se vyuziva k hodnoceni vnitinich a vn&jSich faktord, které ovliviiuji danou

organizace. Sklada se ze 4 Casti:
e Silné stranky, které ukazuji, v ¢em je organizace dobra.
e Slabé stranky, které naopak uvadi, v ¢em ma nedostatky.
e Prilezitosti neboli to, ¢eho by méla vyuzit.
e Hrozby, na kter¢ je nutné si davat pozor.

Jejim cilem je omezit slabé stranky, podporovat silné stranky, vyhledavat ptilezitosti a

pfedchazet hrozbam.

Analyzu peti sil 5 F vymyslel Michael E. Porter, proto se také oznacuje jako Porterova
analyza. Tato analyza analyzuje zkoumané odvétvi a jeho rizika. Jeji podstatou je
progndzovani vyvoje konkurencni situace v daném odvétvi na zaklade chovani nasledujicich

subjekti:

e Stéavajici konkurenti — mohou ovlivnit cenu a nabizené mnozstvi daného vyrobku

ptipadné sluzby.

e Potencionalni konkurenti — jestlize vstoupi na trh, ovlivni cenu a mnozstvi dané¢ho

vyrobku nebo sluzby.
e Dodavatelé — mohou ovlivnit cenu a mnozstvi potfebnych vstupi.
e Spotiebitelé — jsou schopni ovlivnit cenu a poptavané mnozstvi vyrobku ¢i sluzby.

e Substituty — jednd se vyrobek piipadné sluzbu, ktery je schopen alespon caste¢né

nahradit ptivodni produkt. (ManagementMania, 2011)

SLEPT analyza se vyuzivé pti analyze obecného okoli podniku. Analyzuje se pét zakladnich

sektoru:

e Socialni —zahrnuje faktory spojené se zdravotnim stavem, demografickou strukturou
a pristupem ke zdravi. Z dliivodu starnuti populace dochéazi k vétsi poptavce po

zdravotnictvi.

e Legislativni — jedna se o oblast, kterd vyrazné ovlivituje chod firmy. Legislativni

rdmec se meéni vzdy s ndstupem nové vlady.

e Ekonomicky — ve zdravotnictvi je spojena s makroekonomickou situaci statu. Ve

zdravotnictvi je obrovska zadluzenost a prodluzuji se lhiity splatnosti.
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5.1.2

Politicky — jednd se o nestabilni sektor, ktery zddna vlada v oblasti zdravotnictvi

nedokazala uspokojit. Rozdilné fesSeni situaci pravicovych a levicovych stran.

Technologicky — je tzce propojen s ekonomickym sektorem. Nejvice se vyviji

informacni technologie. (Vican, Vanék, Kozak, 2012)

Nakladova analyza

»INakladem rozumime vynaloZeni penéZnich castek na ziskani vynosii. Naklady délime podle

ruznych kriterii. Déleni je predpokladem pro aplikaci dalsich nastrojii.* (Popesko, 2018, 12)

Klasifikace je nasledujici:

Druhové ¢lenéni nékladu, které patii k nejcastéjsi klasifikaci nakladd najdeme témeét
v kazdé organizaci. Néklady ¢lenime dle druhu spotiebovaného prvotniho externiho
vstupu. Radime sem: néklady zastupujici spotfebu hmotnych statki, naklady na
spotiebu praci a sluzeb externich subjektl, ndklady vyjadtujici vynaloZenou lidskou
praci, naklady odpovidajici opotfebeni predméti dlouhodobé spotieby, nadklady

vazané na konkrétni penézni uhrady.

Ucelové Clenéni se zabyva divody vzniku nékladd. Cleni se na jednicové, které
pifimo souvisi s technologickym procesem a rezijni, které bez metody alokace

nemohou byt pfirazeny ur¢itému vykonu.

Kalkula¢ni tfidéni popisuje néklady, které jsou pfifazeny danému nékladovému
objektu. Jednd se o néklady pfimé, které konkrétn¢ s danym objektem souvisi a

nepiimé, které se k danému objektu musi alokovat.

Klasifikace dle vztahu kobjemu provadénych vykonl, ktera patii
k nejvyznamnéjSim nastrojim fizeni ndkladd. DEli se na fixni, které se neméni a

variabilni, které se pii zméné vykonosti podniku méni.

,, Cilem nakladové analyzy je urceni nejvhodnéjsiho pribéhu projektu z hlediska vzajemného

vztahu casu a nakladit na realizaci projektu. ©“ (Fiala, 2004, 14) Udava nam velikost nakladi

na realizaci projektu. Je proto potieba projekt navrhnout tak, aby jej bylo mozné realizovat

s co nejniz§imi naklady. Pfi snizovani vynalozenych prostiedkid na projekt mize dojit

k prodlouzeni doby trvani celého projektu. Proto je vhodné hledat optimalni kombinaci

nakladu v zavislosti na dobé€ trvani. Tuto zavislost mizeme rozdélit do dvou moznosti:
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e Rostou-li ndklady se zkracovanim doby trvani projektu, jsou vynalozeny dodate¢né

prostiedky na dokonceni projektu v kratsi dobé.

e Rostou-li naklady s rostouci dobou trvani projektu, je vynalozeno s rostouci dobou

vice prostfedkli na projekt.

Néklady jsou obvykle linedrné zavislé na dobé trvani projektu, ale jestlize kiivka velmi

odliSuje od linearni funkce, je potieba model fesit ve vice variantach.

5.1.3 Rizikova analyza

Jedna z definic rizika ho definuje jako nejistou udélost, ktera pokud nastane, ma negativni
vliv na dosazeni cile (Dolezal, 2017). Rizikova analyza vychazi ze stochastické struktury
nebo stochastického ohodnoceni a jejim cilem je urcit s jakou pravdépodobnosti se ¢innosti
realizuji a s jakou pravdépodobnosti jsou splnény dané parametry (Cas, ndklady, kvalita)
(Fiala, 2004). Jedné se o predpovidani vSech moznych rizik, které se v projektu mohou
vyskytnout a pfipravu, kterou jim mizeme predejit nebo je alespoit minimalizovat. Rizikova
analyza se nevyuziva pouze pied za¢atkem projektu, ale pravidelné se k ni béhem projektu
vracime, vyhodnocujeme ji a upravujeme ndpravnd a preventivni opatieni. Vyuziva se
napiiklad metod PERT a GERT, ptipadné v navrhu projektu se miizou pouzivat rozhodovaci

stromy.
Pfi sestavovani rizikové analyzy, musime znat zadkladni pojmy.

e Aktivum — jednd se o vSe, co ma pro dany subjekt n€jakou hodnotu, kterd miize byt
uréitym rizikem zmensena. V nemocnicich patii mezi aktiva napf. piistrojové

vybaveni, vySetfovaci metody, 1é¢ebné metody atd.

e Hrozba — jednd se o aktivitu, kterd ma Spatny vliv na subjekt a miiZe mu zpUsobit
Skodu, pfipadné jej ohrozit na bezpecnosti. Riziko vznikd plisobenim hrozby na

aktivum.

e Zranitelnost — jde o slabinu, které¢ mize hrozba vyuzit ke svému $patnému vlivu na

subjekt.

e Protiopatieni — je postup, ktery ma za ukol sniZit zranitelnost ptipadné dopad hrozby

na subjekt.
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Rizikova analyza se sklada ze Ctyt fazi:
o Identifikace aktiv
e Stanoveni hodnoty aktiv
e Identifikace hrozeb a slabin
e Stanoveni zavaznosti hrozeb a miry zranitelnosti

V rizikové analyze se zabyvame pfedevsim riziky, které maji nejvetsi pravdépodobnost
vzniku a nejvétsi miru dopadu na dany subjekt. K tomu nam slouzi pro lepsi nazornost tzv.
matice rizik. Tento zplsob ndm urci priority, kterym je potfeba se vénovat, aby nedoslo
k ohrozeni projektu. Mizeme pouzit i tzv. teplotni mapa (TM) rizik. Rizika jsou v ni
¢islovana 1-12 dle zavaznosti na zaklad¢ uspofadanych dvojic [d, p], kde ,,d* je oznacena
mira dopadu na projekt a ,,p“ pravdépodobnost vzniku rizika a d, p € {1, 2, 3, 4, 5}. Cim

vEtsi mame hodnotu rizika v teplotni mapé, tim mu musime vénovat vétsi pozornost.

Obr. 1: Teplotni mapa rizik (Zdroj: Kiivanek, 2019)
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II. PRAKTICKA CAST



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 34

6 STAVAJICI STAV

6.1 Charakteristika Fakultni nemocnice Olomouc

Jedna se o jedno z nejvétsich lizkovych zatizenich v Ceské republice. Patii do sité¢ deviti
fakultnich nemocnic, které jsou pfimo fizené Ministerstvem zdravotnictvi. Je nejvétSim
zdravotnickym zafizenim v Olomouckém kraji a Sestou nejvétsi nemocnici v zemi (FNOL,

2015).

Ve zdravotnickém zatizeni probihd postupna modernizace, demolice starych budov a stavba

novych, rekonstrukce starSich oddé€leni a ndkup nového piistrojového vybaveni.

Fakultni nemocnice Olomouc je akreditovanym zdravotnickym zafizenim. V roce 2009
ziskala narodni akreditaci a kazdé tfi roky prochazi reakreditaci, ve které dokazuje, ze

nepfetrzité pracuje na kvalité poskytované zdravotni péce.

Jedna se o vyznamné pracovisté v oblasti vé€dy a vyzkumu. Uzce spolupracuje s Univerzitou

Palackého na vzdélavani budoucich pracovniki.

Mottem nemocnice je: Profesionalita a lidsky pfistup.

6.1.1 Historie nemocnice

V roce 1892 udélil cisaf FrantiSek Josef I. a také Zemsky sném v Brn¢ souhlas s vystavbou
nékdejsich Zemskych tstavli v Olomouci na Tabulovém vrchu, kde se o dva roky pozdéji
zacal stavét predchiidce dnesni Fakultni nemocnice Olomouc. Nova nemocnice byla preddna
19. srpna 1896. Nové zemské ustavy mély kapacitu 212 luzek, kterd byla pozdé€ji zvySena
na 268. V nové nemocnici se nachazela interna, odd€leni chirurgie, o¢ni oddéleni, infekce,
I€kéarna, sklad materidlu, byty 1ékatd, diim ufedniki a domov fadovych sester. Dale se v
aredlu nachézela kuchyné, pradelna, strojovna s kotelnou a staj. V roce 1899 se oteviela nova
porodnice, o pét let pozdeji ocni pavilon, dalsi rok prosektura, o dalsi dva roky pozdéji
dermatovenerologie, laboratofe a druhy operacni sal chirurgie. ORL bylo v budové oc¢ni

kliniky ztizeno v roce 1925, v roce 1930 se otevielo také détské oddéleni (FNOL, 2021).

Dalsi etapa vystavby zacala o dvacet let pozdéji, kdy byla postavena stomatologicka klinika.
Vroce 1951 bylo vybudovédno alergologické oddé€leni. V Sedesatych letech se otevielo
nekolik novych oddéleni, a to oddé€leni soudniho Iékatstvi, urologicka klinika, adaptovana
gynekologicko-porodnicka klinika, samostatnd neurochirurgie a nemocni¢ni 1ékarna. V 70

letech byla zfizena II. chirurgicka klinika, byla dokoncena piestavba III. Interni kliniky,
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zprovoznéno oddéleni nukledrni mediciny a biochemické laboratofe. Od roku 1970 se
jednalo predevSim o investicni akce, které byly provadéné pii sobotnich brigadach

zaméstnanci FNOL (FNOL, 2021).

Od roku 1992 dochézi k modernizaci a dostavbé Fakultni nemocnice Olomouc, kdy jako
prvni zahdjena pfestavbou centra fakultni nemocnice, kdy doslo k vystavbé c¢trnacti
chirurgickych sali s nejmodernéj$im technologickym vybavenim. Vedeni nemocnice
pokracuje v postupné modernizaci a pofizuje nejmodernéjsi technologie ke kterym se fadi

napf. roboticky systém da Vinci a nejnovéjsi verze chirurgického robota (FNOL, 2021).

Velky vyznam pro budoucnost ma rekonstrukce historické budovy Franze Josefa. Piestavba
budovy mé soustiedit vSechny chirurgické obory a vybudovat moderni porodnici

s gynekologii a novorozeneckym oddélenim.

6.1.2 Zakladni iidaje o nemocnici

Nasledujici tabulka nam poskytuje zékladni informaci o nemocnici. V nemocnici se
soustfedi 68 pracovist, ktera zaméstnavaji vice nez 4000 zaméstnanct, a proto se nemocnice

fadi k nejvétSim zaméstnavateliim regionu.

Tab. 3 Zakladni udaje o nemocnici v roce 2019 (vlastni zpracovani, FNOL)

Pocet pracovist’ 68
Pocet lizek 1193
Pocet zaméstnanci 4226
Ambulantné oSetieni pacienti za rok 1009 311
Hospitalizovani pacienti za rok 54 922
Priameérna oSetiovaci doba ve dnech 5,5
Pocet provedenych operaci za rok 22 726

6.2 Oddéleni klinické logopedie

Jedna se o vybrané oddéleni pro diplomovou praci. Je soucasti aredlu fakultni nemocnice.

Samostatné oddéleni vzniklo vroce 2000. V pifedeSlych letech se péce o dospélé
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s poruchami komunikace soustfedila na neurologickou kliniku a péce o déti s vadami

komunikace se provadéla na ORL klinice.

Od roku 2001 zde probihaji ptedatestacni kurzy garantované Asociaci klinickych logopedt
a prednaskova Cinnost pro Lékatskou, Pedagogickou fakultu a fakultu Zdravotnickych véd

Univerzity Palackého.

6.3 Zakladni data

Z nasledujicich tabulek je patrné, ze oddé€leni neni moc velké. Sklada se z peti ambulanci,
které disponuji 40 ambulantnimi hodinami. Je potieba 5 klinickych logopedi, aby s uvazky

5,0 pokryly veskerou pracovni dobu oddéleni.

Tab. 4 Zakladni data o odd¢leni klinické logopedie (vlastni zpracovani, FNOL)

Pocet standardnich lazek -

Pocet luzek JIP -
Pocet ambulanci 5
Pocet ambulantnich hodin 40

Pocet zakrokovych sali -

Pocet operaénich sala -

Pocet jednodennich ltizek -

Tab. 5 Pocet pracovnikli s ivazky (vlastni zpracovani, FNOL)

Pocet uvazku
Pocet osob
(ptepocet na 1,0)

Lékari / 1ékarky - -

Sestry - -

Laboranti / laborantky - -

Sanitafi - -

Administrativni pracovnici - -

Ostatni pracovnici — klinicky logoped 5 5,0
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6.4 Popis Cinnosti

Odd¢leni klinické logopedie se zabyva diagnostikou a terapii (prevenci) poruch fecové
komunikace a polykdni u dospélych a déti. Nabizi standardni diagnostické a terapeutické
¢innosti, jako je napf. diagnostika a terapie pacientl s neurogennimi poruchami (afazie,
dysartrie, kognitivné-komunikaéni porucha u demence), psychogennimi poruchami,

poruchami polykéni ¢i poruchami feCové komunikace u déti.

Uzce spolupracuje s 1ékafi i nelékaiskymi zdravotniky z pediatrie, neurologie, rehabilitace,
geriatrie, neurochirurgie, ORL a foniatrie, klinické psychologie, psychiatrie, onkologie a
internich oborti. Intervence je zahdjena na zaklad¢ zadosti odborného nebo praktického

I¢kate a je hrazena ze zdravotniho pojisténi.

6.5 Péce u hospitalizovanych pacienti v akutni i nasledné fazi

Je provadéna formou konzilii, kdy personal dochazi za pacienty hospitalizovanymi na

ruznych klinikach a oddélenich FNOL.

6.6 Ambulantni péce u déti ¢i dospélych

Ambulantni péce probihd v samotnych ambulancich. Klinika je roz¢lenéna na dvé c¢asti:
ambulantni ¢ast pro dospélé a ambulantni ¢ast pro déti. Dvé ambulance pro dospélé pacienty

se nachazi v suterénu Neurologické kliniky FNOL v budové M1.

Ambulantni ¢ast pro détskou a casteCn¢ dosp€lou klientelu se nachazi v ptizemi levého

kiidla budovy Franze Josefa (budova B3).
Ambulance pro dospé€lé probiha rliznymi zptsoby:

e Na luzkovych oddélenich FNOL, kam pracovnici dochazi na zadost oSetfujiciho

lékate a provadi vySetfeni a terapii poruch feci a polykani

e Vambulancich oddéleni, kde pokracuje péce o pacienty, kterd byla zahdjena pii
jejich hospitalizaci ve FNOL, 1 pro pacienty nove, ktefi potifebuji doporuceni od

praktického nebo jiného odborného I1¢kare.
e V Poradné pro poruchy polykani pti ORL klinice — klini¢ti logopedi jsou soucasti
tymu pii flexibilnim endoskopickém vysSetfeni polykani.

e Pfi tzv. awake operacich mozku na neurochirurgické klinice, kdy klinicky logoped

monitoruje fe¢ a hybnost u chirurgického odstraiovani nddorti (FNOL, 2021).



UTB ve Zliné, Fakulta managementu a ekonomiky 38

Ambulance pro déti je uréena vSem détskym pacientiim, kdy klinicky logoped dokaze
rodi¢im poradit a spravné zhodnotit fecovou turoven ditéte. Ke kazdému détskému

pacientovi pfistupuji pracovnici individualng.

6.7 Akutni problémy oddéleni

K akutnim problémtim odd¢leni patii predev$im nevyhovujici prostory v budové suterénu
Neurologické kliniky. Nevhodné pracovni prostiedi, jelikoz se v prostorach nachazi vlhké
zdivo. Je zde Spatné zazemi jak pro pacienty, tak pro personal. Je zde velky problém
s bezbariérovosti pro imobilni pacienty. Pacienti po CMP maji vétSinou rizny stupen

ochrnuti, dale pacienti s Parkinsonovou nemoci mivaji také problémy s mobilitou.
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7 GENEREL FAKULTNi NEMOCNICE

V roce 2020 byl zpracovan dlouhodoby plan obnovy a rozvoje fakultni nemocnice (Generel
nemocnice), ktery 1 nadale pocita se zachovanim a podporou odd¢leni klinické logopedie

jako samostatného funk¢niho celku.

7.1 Kratkodoby vyhled rozvoje oddéleni klinické logopedie

V soucasné dobé neni uvazovano o rozsifeni po¢tu ambulanci jen optimalizace jejich
provozu. Jednotlivé ¢asti kliniky je potfeba soustiedit v ndvaznosti na spolupracujici kliniky

(Neurologie, Détska klinika, Rehabilitace atd.).

Z divodu velké specificnosti détské logopedie a vzhledem ke spektru détskych diagnoz by
bylo vhodné soustfedit détskou logopedickou ambulanci na Détskou kliniku (v soucasné
dob¢ je v nevyhovujicich zastaralych prostorach budovy FJ, naprosto neodpovidajicich

soucasnému trendu ambulanci pro détskou klientelu).

Dale pro ambulanci s dospé€lou klientelou je kli¢ovd névaznost napt. na Neurologickou
kliniku (pfedevSim Komplexni cerebrovaskularni centrum), kdy pacienti dochdzeji v

vvvvv

klicovou vykonnost z ambulantnich pacientt.

7.2 Dlouhodoby vyhled rozvoje oddéleni klinické logopedie

Budoucnost oddéleni je uvazovana jako dvé funkéni jednotky. Détska logopedie na Détske
klinice a dospéla logopedie jako ptima soucast ambulantniho traktu v novostavbé budovy B
(neurologie, neurochirurgie, ortopedie, traumatologie, gynekologie), kde je navrhovéano

moderni pracovisté vcetné veskerého zédzemi.
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8 ZHODNOCENI STAVAJICIHO STAVU

Odd¢leni bylo a je zaméteno na ambulantni 1 hospitalizované pacienty. V soucasné dobg,
vzhledem ke zkracovani doby hospitalizace a nasledné péci o pacienty mimo FN Olomouc,
je pocet pacientli z Neurologické kliniky — Iktového centra (akutni pacienti s cévni
mozkovou piihodou) nizsi. Proto se nyni vice zamétuje pozornost na ambulantni péci, ktera
vsak v soucasné dobé nema dostatek evidovanych pacienti a musi do evidence nové pacienty

ziskat.

8.1 SWOT analyza

K zhodnoceni situace Oddé€leni klinické logopedie FNOL, je dileZité se zam¢fit na vnitini a
vnéjsi vlivy zaroven. Vyuzijeme k tomu SWOT analyzu, kde jejim cilem bude nalézt silné
a slabé stranky oddéleni a v souvislosti s tim upozornit na mozna ohrozeni projektu, ale také
na piileZitosti a hrozby.
8.1.1 Silné stranky

1. Kvalita poskytované zdravotni péce.

2. Vybaveni oddéleni odpovidajici zdravotnickou technikou.

3. Oddéleni logopedie mé k dispozici dostatek kvalifikovaného personalu.

4. Probiha zde pravidelné vzdélavani zaméstnanc.

5. Jedna se o akreditované zdravotnické zatizeni.

6. Dominantni poskytovatel zdravotni péce v regionu.

7. Ekonomicka stabilita celé nemocnice.

8. Vyborna povést celé nemocnice.

8.1.2 Slabé stranky
1. Nevyhovujici prostory klinické logopedie pro pacienty i personal.
2. Nedostatek evidovanych pacientt.
3. Piijmy odd¢leni jsou niz$i nez jeho naklady.

4. Neefektivni vyuzivani zdravotniho personalu.
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8.1.3 Prilezitosti
1. Navdazani spoluprace s pediatry a ostatnimi klinikami.
2. Vyuziti IT technologii k propagaci oddé€leni a k jeho provozu.
3. Dobra spoluprace s 1ékaiskou fakultou.
4. Rostouci poptavka po ambulantnich sluzbéach logopedie.
5. Moznost ziskdni grant v ramci klinickych hodnoceni a tim vétSi stabilizace
personalu.
8.1.4 Hrozby
1. Nedostatek kvalifikovaného personalu na trhu prace.
2. Vysoka konkurence klinickych logopedu v okoli.
3. Omezeni ¢innosti z diitvodu pandemie.

4. Neptedvidatelnd poptavka po zdravotnich sluzbach vcetné poskytovanych sluzeb

logopedie.
5. Neefektivni spoluprace se zdravotnimi pojistovnami.

6. Snizeni proristové poptavky zdravotnich pojiStoven z divodu dopadu pandemie

COVID-19, ptedpoklad vycerpani fondl pojistoven.

8.1.5 Shrnuti SWOT analyzy

Ze SWOT analyzy je patrné, ze Oddéleni klinické logopedie FNOL disponuje nékolika
pfednostmi, které mohou mit konkurenéni vyhodu a pfispét k lepSimu ekonomickému
rozvoji oddéleni. K silnym strankdm patii pfedev§im dostatek vzdélaného personalu, jelikoz
atestovanych klinickych logopedii neni na trhu prace pfiliS. Vedeni nemocnice dbd na
prubézné vzdélani persondlu a spolupracuje 1 s Univerzitou Palackého v Olomouci. Velkou
vyhodou je i spektrum odesilajicich oborti do ambulanci klinické logopedie, které je z fad

zameéstnancu Fakultni nemocnice Olomouc.

Nejvétsim nedostatkem oddéleni jsou nizké piijmy, které nepokryji ani jeho naklady a
oddéleni se nachazi ve ztraté. DalSim velkym nedostatkem jsou nevyhovujici prostory, které
neodpovidaji souasnym trendiim a nevhodné umisténi odd€leni v rdmci aredlu. Bylo by

vhodné vyuzivat efektivné veSkery personal.
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Oddéleni by mélo vyuzit vSech pftilezitosti predev§im ke zvyseni svych piijmu, které bude
zaméfeno na navySeni produkce v ambulantnim sektoru. Pfi vyuziti spole¢ného
nemocni¢niho informac¢niho systému u odesilajicich klinik a ambulanci klinické logopedie
lze nastavit jednoduchou vzijemnou komunikaci, ktera povede ke zlepSeni péce a

meziklinické spoluprace.

Nejvétsi hrozbou pro projekt je mozny odchod klinickych logoped nemocnice do soukromé
praxe a vytvareni jest¢ vétsi konkurence. V dne$ni dobé je dalsi hrozbou pro oddé€leni
pandemie COVID-19 a s nim spojena nasledna omezeni zdravotni péce o pacienty z ditvodu
zakazu elektivni péfe v nemocnicich, ptipadné nedostatek persondlu z divodu karantény,

OCR apod.

8.2 Analyza pétisil S F

Portertiv model péti sil vyuzijeme k analyze meziprosttedi, abychom zjistili konkurenci
v oblasti soucasnych poskytovateli a moznych konkurentii v oboru klinické logopedie,

dodavatelll, odbérateli a substituti.

8.2.1 Stavajici konkurence v oboru ambulantni klinické logopedie

Konkurenc¢ni sila ukazuje rivalitu a chovani v prostiedi stavajicich ambulanci klinické
logopedie. Projekt diplomové prace je zaméfen na optimalizaci oddé€leni klinické logopedie
FNOL, a pfedevsim rozsifeni jeji ambulantni péce. Pro srovnani se zam¢fime na zafizeni

v Olomouci poskytujici sluzby ambulantni klinické logopedie.

Tab. 6 Ambulance klinickych logopedi (vlastni zpracovani, NRPZS)

Nazev zatizeni Adresa Druh péce Vzdalenost od FNOL
Mgr. Ivana Garlikova Uzka 368/6 AP 2,2 km
Videfiskd 636/10 AP nassiEvnd 2,1 km
Logopedie BoZena Polaskova
Kpt. Nalepky 346/10 AP 5,4 km
Logofon s.r.o. Palackého 623/3 AP 2,4 km
PacDr. Eva Slezakova — klinicka | \ defiskd 636/10 AP 2,1 km
logopedie s.r.o. Néves Svobody 38/41 AP 7.4 km
Mgr. Jarmila Haskova — klinicka Legiondiska 1319/10 AP 3.5 km

logopedie
PhDr. Lenka Vackova Wellnerova 1322/3¢ AP 2,5 km
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Néazev zatizeni Adresa Druh péce Vzdalenost od FNOL

Nase logopedie s.r.o0.

Dlouh4 488/38 AP 4,3 km

Peskova 497/6 AP 3,7 km

Jak je uvedeno vyse, v Olomouci se nachazi sedm dalSich zatizeni poskytujici sluzby

ambulantni klinické logopedie. Jedna se o:

1)

2)

3)

4)

S)

Mgr. Ivana Garlikova — ICO: 60043857

Jednd se o logopedické pracovisté poskytujici zdravotni péci v oboru klinické
logopedie bez vékového omezeni. M4 smlouvu se v§emi zdravotnimi pojisStovnami
CR, kterymi je péée hrazena. Je potieba doporuceni lékafe. Nedisponuji webovymi

strankami.
Logopedie Bozena Polagkova — ICO: 06564721

Poskytuje logopedii ve mésté Olomouc na dvou pracovistich. Ma smlouvu se vsemi
zdravotnimi pojistovnami s vyjimkou zdravotni Zaméstnanecké pojistovny Skoda.

Nedostatkem je absence webovych stranek.
Logofon s.r.0. — ICO: 03129420

Jedna se o komplexni logopedickou péci pro déti a dospé€lé. Maji smlouvy se vSemi
pojistovnami. Nemaji pouze smlouvu se zdravotni Zaméstnaneckou pojistovnou
Skoda. Logopedicka péce je hrazena ze zdroji vefejného zdravotniho pojisténi, je-li
indikovana lékatem. Bez doporuceni si klient miize vykony uhradit jako samoplatce.

Disponuji ptehlednymi webovymi strankami www.logofon.cz.
PaeDr. Eva Slezékova — klinicka logopedie s.r.0. — ICO: 29456169

Klinické logopedie poskytuje zdravotni péci na dvou pracovistich v Olomouci, jak
détskym, tak dospélym klientim. Disponuje smlouvou se vSemi zdravotnimi

pojistovnami kromé Zaméstnanecké pojistovny Skoda. Nevlastni webové stranky.
Mgr. Jarmila Haskova — klinicka logopedie — ICO: 68381158

Jedna se o pracovisté¢ v Olomouci, poskytujici ambulantni péc¢i v oblasti klinické
logopedie. Nevlastni webové stranky a nedisponuji zddnymi informacemi na

internetu.
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6) PhDr. Lenka Vackova — ICO: 64264505

Zatizeni poskytuje komplexni logopedickou a psychologickou péci pro déti a
dospélé. Maji uzavienou smlouvu s vétSinou zdravotnich pojistoven s vyjimkou
pojistoven Zaméstnaneckd pojistovna Skoda a Vojenska Zdravotni Pojistovna.
Vykony jsou hrazeny ze zdravotniho pojisténi po indikaci lékafem nebo si je hradi
pacient piimou platbou. Vlastni webové stranky s veskerymi informacemi

www.logo-psycho.cz.
7) Nase logopedie s.r.o. — ICO: 29445299

Jde o nestatni zdravotnické zafizeni ambulance klinické logopedie, které vlastni sit’
ordinaci v Olomouckém a Moravskoslezském kraji. Dvé ordinace se nachazi piimo
v Olomouci. Spolupracuji se v§emi zdravotnimi pojiStovnami a veskeré terapie jsou

hrazeny ze zdravotniho pojisténi. Vlastni webové stranky www.naselogopedie.cz.

Na zéklad¢ ziskanych informaci jsou vSechny ambulance soukromymi zatizenimi, které
poskytuji pouze ambulantni pé&i. Zadné zafizeni neni navazano na ltizkovou pééi. Za
nejveétsi konkurenci povazovat Logopedii Bozeny Polaskové, ktera poskytuje logopedickou
péci jak v ambulanci, tak v domdacim prostiedi, které miizou nékteti klienti upfednostiiovat.
Dale pracovisté Nase logopedie s.r.0., jelikoz se jedna o znamou sit’ pracovist’ s pfehlednymi

webovymi strankami, kde klient ziska veSkeré potiebné informace.

Domnivam se, Ze zmifované ambulance klinickych logopedii nebudou vaznym
konkurentem pro zmiflovany projekt, jelikoZ Fakultni nemocnice Olomouc mé velmi dobré
jméno ve mésté a v celém jeho okoli a je v podvédomi Siroké vetejnosti. Vlastni kvalitni
vybaveni a pé¢i poskytuje kvalifikovany persondl. Velmi dilezité jsou dobré reference,
informace o zatizeni, moderni vybaveni, pfistup persondlu, aby byl vétsi zajem ze strany

klienta.

8.2.2 Potencialni konkuren¢ni zarizeni

Za novou konkurenci jsou povaZzovana zafizeni, kterd nové vstupuji na trh v oboru klinické
logopedie. Musi splnit n€kolik podminek: disponovat vstupnimi finanénimi naklady, dodrzet
platnou legislativu a mit dostatenou odbornou zpisobilost. Ve zdravotnictvi jsou
pozadavky na vznik nového zafizeni velmi vysoké. Velky vliv maji i vybérova fizeni se

zdravotnimi pojistovnami, kdy musi dojit k sjednéni smluv za poskytovanou péci. Naroky
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na vznik nové ambulance klinické logopedie jsou vysoké a mohou mit velky vliv pii

rozhodovéani o jejim vzniku.

8.2.3 Dodavatelé

Pro logopedicka pracovisté jsou hlavnimi dodavateli odesilajici pracovisté ve spadové a
ptilehlych oblasti. Velkou vyhodou odd¢leni logopedie fakultni nemocnice je, ze velka ¢ast
odesilajicich pracovist’ ptipadnych dospélych pacientli jsou pracovisté nemocnice. DalSimi
dodavateli jsou firmy s logopedickymi pomuckami a technikou. Na ¢eském trhu je vetsi
mnozstvi firem, které¢ poskytuji vypocetni techniku a pomtcky pro klinicko-logopedickou

intervenci. Dodavatelé musi vytvaret vyhodné nabidky.

8.2.4 Odbératelé

Hlavnim odbératelem zdravotnich sluzeb v oblasti klinické logopedie jsou klienti vSech
vékovych kategorii s poruchami komunikace a polykani a jejich zdravotni pojistovny. Jejich
pocet kazdym rokem nartistd, a proto by pracovisté méli mit zajem na tom, aby klienti byli

s jejich sluzbami spokojeni a poskytli jim dobré reference.

8.2.5 Substitucni sluzby

Jednd se o velmi specificky obor, ktery poskytuje diagnostiku a lécbu pacientim
s poruchami komunikace feci, jazykovymi prostfedky a s komunikaci spjatych poruch
kognitivnich a motorickych orofacidlnich funkci v oblasti zdravotni péce. Lécba je
individudlni a miize byt zdlouhava, a proto nelze jednoznaéné urcit sluzby, které by poskytli

adekvatni nahradu.

Za alternativu pro nékteré pacienty miiZzou byt ptipadné vykony lékait ORL a foniatrti. U

déti to mize byt spoluprace se specialnim pedagogem.

8.3 Struktura vykonnosti v letech 2017-2019

Z divodu pandemie COVID-19 se nevyuziva struktura vykonnosti v roce 2020, jelikoz
bychom zjistili zkreslena data. V roce 2020 byla omezena zdravotni péfe na oddé€leni
z n¢kolika diivodu. Hlavnim divodem bylo nékolik vin postupnych zdkazli poskytovani
elektivni péée v nemocnicich a vyuziti uspotreného personélu k feSeni pandemie Covid-19.
Dalsimi davody byl i strach pacientli navstévovat aredl nemocnice, kdy se postupné

uvoliiovala opatfeni spojena s pandemii.
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Ke zpracovani tabulek tykajici se struktury vykonnosti odd€leni v jednotlivy letech bylo
vyuzito internich materiali Fakultni nemocnice Olomouc. Pfi zpracovani byly pouzity K-
davky vykdzané a péce nasledn¢ uznané zdravotni péce. Do korekci byly zohlednény

vysledky vSech revizi zdravotnich pojistoven nad danym obdobim.

Kod — odpovida kodu vykonu ze seznamu zdravotnich vykonli stanoveného vyhlaskou
Ministerstva zdravotnictvi; Typ — udava, v jakém sektoru péce byl vykon na oddéleni
logopedie poskytnut (A — ambulantni, H — v radmci hospitalizace); Nazev — odpovida
nazvoslovi seznamu zdravotnich vykont; body — soucin poctu provedenych vykonii a poctu
bodli danych provadéci vyhlaskou v daném roce, hodiny — soucin poctu provedenych

vykont a ¢asu na jeden vykon uvedeného ve vyhlasce.

Tab.7 Struktura vykonnosti oddéleni logopedie v roce 2017 (vlastni zpracovani, interni

materidly FNOL)

Kéd | Typ Nazev pocet body hodiny
72015 |A | KOMPLEXNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 55 20515 36,66
72016 |A | CILENE VYSETREN{ KLINICKYM LOGOPEDEM 29 8207 14,50
72017 |A | KONTROLN{ VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 2 282 0,50

72211 |A | LOG. TERAPIE POSKYTOVANA LOGOPEDEM V AMBULA 250 69 750 125,00

72213 |A | LOG. TERAPIE ZVLASTE NAROCNA POSKYTOVANA PR 925| 512450| 693,75
72215 |A | LOG. TERAPIE STREDNE NAROCNA POSKYTOVANA PR 457 | 196967 | 342,75
9511 |H | MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 5 185 0,42
72015 |H | KOMPLEXNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 223 83179 | 148,65
72016 |H | CILENE VYSETREN{ KLINICKYM LOGOPEDEM 86 24338 43,00
72017 |H | KONTROLNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 13 1833 3,25

72213 |H | LOG. TERAPIE ZVLASTE NAROCNA POSKYTOVANA PR 2702 | 1496908 | 2 026,50

72215 |H | LOG.TERAPIE STREDNE NAROCNA POSKYTOVANA PR 0 0 0,00

Body celkem 2414614
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Tab.8 Struktura vykonnosti oddéleni logopedie v roce 2018 (vlastni zpracovani, interni

materialy FNOL)

Kéd | Typ Nazev pocet body hodiny
72015 |A | KOMPLEXNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 46 17204 | 30,66
72016 |A | CILENE VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 4 1132| 2,00
72017 |A | KONTROLN{ VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 7 994 | 1,75
72211 |A | LOG.TERAPIE POSKYTOVANA LOGOPEDEM V AMBULA 246 71094 | 123,00
72213 |A | LOG. TERAPIE ZVLASTE NAROCNA POSKYTOVANA PR 857 | 475635 642,75
72215 |A | LOG. TERAPIE STREDNE NAROCNA POSKYTOVANA PR 512 | 221184 384,00
9511 |H | MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 0 0| 0,00
72015 |H | KOMPLEXNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 214 80036 | 142,65
72016 |H | CILENE VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 69 19527 | 34,50
72017 |H | KONTROLNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 9 1278 2,25
72213 |H |LOG. TERAPIE ZVLASTE NAROCNA POSKYTOVANA PR | 1140| 632700 855,00
72215 |H | LOG. TERAPIE STREDNE NAROCNA POSKYTOVANA PR 0 0| 0,00

Body celkem 1520784

Tab.9 Struktura vykonnosti oddéleni logopedie v roce 2019 (vlastni zpracovani, interni

materidly FNOL)

Kéd | Typ Nazev pocet body hodiny
72015 |A | KOMPLEXNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 53 19981 35,33
72016 |A | CILENE VYSETREN{ KLINICKYM LOGOPEDEM 23 6555 11,50
72017 |A | KONTROLNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 8 1144 2,00
72211 |A | LOG. TERAPIE POSKYTOVANA LOGOPEDEM V AMBULA 252 73584 | 126,00
72213 |A | LOG. TERAPIE ZVLASTE NAROCNA POSKYTOVANA PR | 1433 | 799614 | 1074,75
72215 |A | LOG.TERAPIE STREDNE NAROCNA POSKYTOVANA PR 564 | 244776| 423,00
9511 |H | MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1 37 0,08
72015 |H | KOMPLEXNi VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 231 87087 | 153,98
72016 |H | CILENE VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 70 19 950 35,00
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Koéd | Typ Nazev pocet body hodiny

72017 |H | KONTROLNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 20 2 860 5,00

72213 |H | LOG. TERAPIE ZVLASTE NAROCNA POSKYTOVANA PR 2550 | 1422900 1912,50

72215 |H | LOG.TERAPIE STREDNE NAROCNA POSKYTOVANA PR 1 434 0,75

Body celkem 2 678 922

Struktura vykont v letech 2017-2019 je u ambulantni a hospitalizacni péce téméi totozna
mimo vykonu 72213 - Logopedickd terapie zvlaSté narocnad pii hospitalizaci v roce
zpusobené restrukturalizaci oddéleni. U hospitalizaéni péce méme navic pouze vykon
Minimélni kontakt Iékafe s pacientem, ktery tvofi jeji zanedbatelnou ¢ast a u ambulantni
péce je navic vykon 72211 — Logopedicka terapie poskytovana logopedem v ambulanci.
Nejvétsi ¢ast ambulantnich vykonti tvofi Logopedickd terapie zvlasté narocnd, kterd ve
vSech letech tvofi vice nez 60 % vSech ambulantnich vykond. V roce 2019 dokonce dosahuje

70 %. Nejmensi ¢ast vykonil tvoii Kontrolni a cilené vySetteni klinickym logopedem.

Stejné jak u ambulantni péce 1 u hospitaliza¢ni tvoii nejvétsi cast vykonlt Logopedicka
terapie zv1asté naroc¢nd, kdy v roce 2018 dosahuje 86 % veskeré hospitalizacni péce oddéleni
a v letech 2017 a 2019 dokonce 93 %. Nejmensi podil maji vykony Minimalni kontakt

s lékafem a logopedické terapie sttedné narocna.

V roce 2018 byla o vice nezZ o 1 000 000 bodl nizsi vykonnost odd¢leni nez v letech 2017 a
2019. Velky podil na tom ma pfevazné¢ hospitalizacni péce, ktera klesla na 48 % roku 2017
a 2019. Bylo to zplisobeno poklesem vySe zminéného vykonu 72213 — Logopedicka terapie

zv14sté narocna.
8.4 Predpokliadana vykonnost v roce 2021

Pro stanoveni vychozi hodnoty pro optimalizaci byl zvolen referencni rok 2021 bez
zapocitani vlivu pandemie COVID — 19, ktera zacatek roku vyrazné¢ ovlivnila, a bez jinych

vnitinich nebo vnéjsich vliva.
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Tab.10 Ptedpokladana struktura vykonnosti oddéleni logopedie v roce 2021 (zdroj: vlastni

zpracovani)

Kéd | Typ Nazev pocet body hodiny
72015 |A | KOMPLEXNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 53 21571 35,33
72016 |A | CILENE VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 23 7061 11,50
72017 |A | KONTROLNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 8 1232 2,00
72211 |A | LOG. TERAPIE POSKYTOVANA LOGOPEDEM V AMBULA 252 79128 | 126,00
72213 |A | LOG. TERAPIE ZVLASTE NAROCNA POSKYTOVANA PR | 1433 | 865532 | 1074,75
72215 |A | LOG. TERAPIE STREDNE NAROCNA POSKYTOVANA PR 564 | 264516| 423,00
9511 |H | MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1 40 0,08
72015 |H | KOMPLEXNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 231 94017 | 153,98
72016 |H | CILENE VYSETREN{ KLINICKYM LOGOPEDEM 70 21490 35,00
72017 |H | KONTROLNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 20 3080 5,00
72213 |H | LOG. TERAPIE ZVLASTE NAROCNA POSKYTOVANA PR | 2550 | 1540200 | 1912,50
72215 |H | LOG. TERAPIE STREDNE NAROCNA POSKYTOVANA PR 1 469 0,75

Body celkem 2 898 336

V tabulce 10 byl vyuzit pocet vykonti z roku 2019 piepocitany pomoci hodnoty bodi za

vykon zroku 2021, abychom zjistili pfedpokladanou strukturu vykonnosti v roce 2021.

Kazdy vykon ma v roce 2021 vétsi bodové ohodnoceni nez v roce 2019. I pres vyssi bodové

ohodnoceni jednotlivych vykonil a pfi vy$si hodnoté bodu by bylo oddé€leni dle modelace

z kapitoly 9 ve ztraté.
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9 NAVRH OPTIMALIZACE ODDELENI KLINICKE LOGOPEDIE

V poslednich letech oddéleni klinické logopedie FNOL konci ve ztrat¢ v fadu nizsich
jednotek miliontt K¢, kdy nejsou pokryty ani osobni nadklady oddé€leni. Piijmy nejsou
navySovany z klinickych studii, publikac¢ni a védecka ¢innost neni dostatecné hodnocena
k vyznamnému zisku RIV bodu k dal$im projektiim pro dofinancovani osobnich nakladu.
Pracovnici maji vytiZzeni pracovni doby v priméru pod 50 %, coz dava prostor k jejich
veétsimu vyuziti. Z toho divodu byl vytvofen tento projekt, jehoz cilem je dosaZeni
minimalné vyrovnané bilance. Zakladem projektu je zaméfeni pozornosti a zvySeni

vykonnosti v ambulantni péci.
Zvyseni ambulantni péce bude probihat pomoci nékolika dil¢ich cilti a to zejména:
e Vytvorenim konceptu propagace pro laickou a odbornou vefejnost.

e Vytvorenim spoluprace s nékolika klinikami: Détskou klinickou, klinikou geriatrie,

rehabilitace, otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku.
e Navazani. spolupréce s externimi pediatry.
e Pravidelnym dochazenim logopeda na kliniku ORL.

e Posilenim détské logopedické ambulance personalné a ordina¢nimi hodinami na

ukor ambulance dospélé.
Pfinosem projektu by mélo byt:
e ZlepSeni ekonomické situace Oddéleni klinické logopedie
e Soucasné zvySovani povédomi vetejnosti o nabidce sluzeb a kvalifikaci oddéleni
e UdrzZeni akademické ¢innosti
e Ziskani klinickych studii
9.1 Modelace vykonnosti bez navySeni ambulantni péce a s tim spojené
hospodareni — pesimisticky model

Pro zjednodusSeni vlastni modelace byl jako bod nula na ¢asové ose vzat datum 1.1.2021, ale
start projektu optimalizace mlze byt kdykoliv v pritbé¢hu kalendainiho roku. Pro prakti¢nost
prezentace na oddéleni a lepSi ndzornost navrzené optimalizace byla zvolena vykonnost a

nakladovost na jednoho logopeda za jeden rok.
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Tab. 11 Modelace vykonnosti na 1 ambulantniho 1ékatfe/rok — pesimisticky model (vlastni

zpracovani)
VYKONY / TRZBY
Stavajici pram. vykony/ rok (v bodech, ambul+hospital.) 579 667
Fond pracovni doby (dny) 252
Dovolena (dny) 25
Ostatni nepfitomnost — nemoc; sluz. cesty (dny) 5
Realny fond prac. doby v % z roku 88,1%
Hodnota bodu 1,05
Piedp.ro¢ni ihrada od ZP 608 651
Primé osobni naklady rok 2021
Osobni naklady klinika 4 040 000
Piepocteny pocet klinickych logopedt 5
Primérné osobni naklady — klinicky logoped — K¢/mésic 67333
Primérné osobni naklady — klinicky logoped — K¢&/rok 808 000
1. Hladina — rozdil mezi PRIJMY od zdravot.poj. a OSOBNIMI naklady
Ztrata -199 349
Ostatni naklady 775 200
Material 9700
Energie 145 400
Opravy 15100
sluzby (uklid, revize, ostatni) 35000
Odpisy 21700
ostatni (Skolent, nabytek...) 14 300
preuctované naklady za poskyt.sluzby (pradelna, IT, rezie HTS) 534 000
Celkové naklady na logopeda (nakl. osobni + ostatni) 963 040
2. Hladina — rozdil mezi PRIJMY od zdravot.poj. a CELKOVYMI
naklady
Ztrata -354 389
Stavajici prameérnd mésicni produkce/ logoped (ambul. + hospital.) 48 306
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1. Nutna minimalni mési¢ni produkce na pokryti osobnich nakladi — BODY 64 127
Rozdil -15 821
2. Nutna minimalni mési¢ni produkce na pokryti celkovych nakladi — BODY 76 432
Rozdil -28 126

Pesimisticka modelace ndm ukazuje, ze i ptes veskeré vynalozené usili, kdy byla zlepSena
propagace odd¢leni, byla zahajena spoluprace s ostatnimi klinikami, byla provedena
rekonstrukce prostor pro détskou kliniku atd. nedoSlo ke zvySeni ambulantni péce na
Oddéleni klinické logopedie. Pfi stavajicim primérném ro¢nim bodovém vykonu 579 667
na jednoho logopeda a pii minimalni hodnoté bodu 1,05 Ké&/bod bude ro¢ni tthrada od
zdravotnich pojistoven 608 651 K¢. Prumérné osobni naklady na 1 logopeda jsou 808 000
K¢. Z toho divodu vynosy od zdravotnich pojiStoven nepokryji ani osobni naklady
oddéleni. Oddéleni jako celek bude ve ztraté 199 349 K¢ jiz pii zapoc€itani jen osobnich
nakladt. Ostatni naklady na provoz odd¢leni jsou 775 200 K¢. Celkové néklady na jednoho
logopeda jsou tedy 963 040 K¢&. Na pokryti celkovych nakladi na jednoho logopeda chybi
oddéleni 354 389 K¢. Stavajici mésicni produkce jednoho logopeda je tedy 48 306 bodi. Na
pokryti osobnich nékladii by bylo potieba ji zvysSit minimalné na 64 127 bodu a na pokryti

celkovych nakladi by musela vzrist produkce minimaln€ na 76 432 bodu.

9.2 Modelace vykonnosti s rozSirenim ambulantni péce a s tim spojené

hospodareni — realny model

V dal$ich modelacich je pro prehlednost pouZita stejna logika, tj. vykonnost a nadkladovost
na jednoho logopeda za jeden rok. K optimalizaci hospodafeni provozu oddéleni bylo
zvoleno realného navySeni ambulantni bodové produkce, kde je piedpoklad snadnéjsi
navySeni uhrady ze strany zdravotnich pojistoven. Pifi navySeni vykonnosti u
hospitalizovanych pacientli, by doSlo pouze k vnitropodnikovému pieuctovani vynost
z kliniky, kde je pacient hospitalizovan ve prospéch oddéleni logopedie. NavysSena vykonost
u hospitalizovanych pacientl by byla za¢lenéna do base DRG ptipadu bez dopadu na thradu

a zvySeni redlného pfijmu nemocnice.

Optimalni variantou je také moZznost vyuzit stavajicich personalnich kapacit bez nutnosti
redukce jejich poctu. Redukce persondlu by mohlo vést ke zhorSeni kvality poskytované
zdravotni péce (ve vybranych uzce specializovanych skupinéch jsou jednotlivy logopedové

uzeji zaméteni) a piipadné k redukci akademické prace. Dostatek persondlu s dostateCnym
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poctem vykonti mtize sekundarne vést k ziskani klinickych hodnoceni, které by ekonomiku

jeste zlepsily.

Tab. 12 Modelace vykonnosti s rozSifenim ambulantni péce na 1ambulantniho Iékafe/rok —

realny model (vlastni zpracovani)

VYKONY / TRZBY
Stavajici prim. vykony/ rok (v bodech, ambul+hospital.) 696 187
Fond pracovni doby (dny) 252
Dovolena (dny) 25
Ostatni nepfitomnost — nemoc; sluz. cesty (dny) 5
Realny fond prac. doby v % z roku 88,1 %
Hodnota bodu 1,05
Piedp.ro¢ni uhrada od ZP 730 997
Ptimé osobni néklady rok 2021
Osobni naklady klinika 4 040 000
Prepocteny pocet klinickych logopedi 5
Primérné osobni naklady — klinicky logoped — K¢/mésic 67333
Primérné osobni naklady — klinicky logoped — K¢&/rok 808 000
kategorie - 523
1. Hladina — rozdil mezi PRIJMY od zdravot.poj. a OSOBNIMI naklady
ztrata -77 003
Ostatni naklady 775 200
material 9 700
energie 145 400
opravy 15100
sluzby (uklid, revize, ostatni) 35000
odpisy 21700
ostatni (Skoleni, nabytek...) 14 300
preuctované naklady za poskyt.sluzby (pradelna, IT, rezie HTS) 534 000
Celkové naklady na logopeda (nakl. osobni + ostatni) 963 040
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2. Hladina — rozdil mezi PRIJMY od zdravot.poj. a CELKOVYMI
naklady

ztrata -232 043
Stavajici primérna mési¢ni produkce/ logoped (ambul. + hospital.) 58016
1. Nutnd minimalni mési¢ni produkce na pokryti osobnich nakladi — BODY 64 127
rozdil -6 111
2. Nutna minimalni mésicni produkce na pokryti celkovych nakladu — BODY 76 432
rozdil -18 416

Z reédlného modelu je patrné, ze vzroste-li celkové bodové ohodnoceni oddéleni o 20 % s tim,

ze hospitaliza¢ni péce bude zachovana a ambulantni péce se zvysi o 47 %, tak bude stavajici

pramérny vykon na jednoho logopeda 696 187 bodli a uhrada od zdravotnich pojistoven
730 997 K¢&. Oddéleni bude ve ztrat€ na osobnich nakladech 77 003 K¢ a na celkovych
nakladech 232 043 K¢. Oproti pesimistickému modelu bude mit oddéleni o 122 346 nizsi

ztratu.

9.2.1 Predpokladana vykonnost v roce 2021 — realny model

Pro ovéfeni realnosti pozadavku navyseni vykonnosti na pozadovanou hodnotu produkce bylo

nutné preklopit sumu ambulantnich boda zpét do struktury jednotlivych vykont pii zachovani

poctu hospitalizovanych vykonl a navySeni ambulantnich vykonii se zachovanim jejich

struktury.

Tab.13 Struktura vykonnosti oddéleni logopedie v redlném modelu v roce 2021 (vlastni

zpracovani)

Kéd | Typ Nazev pocet body hodiny
72015 |A | KOMPLEXNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 78 31746 51,99
72016 |A | CILENE VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 34 10 438 17,00
72017 |A | KONTROLNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 12 1848 3,00
72211 |A | LOG. TERAPIE POSKYTOVANA LOGOPEDEM V AMBULA 370 116180 | 185,00
72213 |A | LOG. TERAPIE ZVLASTE NAROCNA POSKYTOVANA PR | 2107 | 1272628 1580,25
72215 |A | LOG. TERAPIE STREDNE NAROCNA POSKYTOVANA PR 829 388801 | 621,75
9511 |H | MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1 40 0,08
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Koéd | Typ Nazev pocet body hodiny
72015 |H | KOMPLEXNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 231 94017 | 153,98
72016 |H | CILENE VYSETREN{ KLINICKYM LOGOPEDEM 70 21490 35,00
72017 |H | KONTROLNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 20 3080 5,00

72213 |H | LOG. TERAPIE ZVLASTE NAROCNA POSKYTOVANA PR 2550 | 1540200| 1912,50

72215 |H | LOG. TERAPIE STREDNE NAROCNA POSKYTOVANA PR 1 469 0,75

Body celkem 3480937

V tabulce je zndzornén celkovy bodovy nartst oddéleni na 3 480 937, ktery byl zptsobeny
nartistem ambulantni péce o 47 %. Pocet odpracovanych hodin se zvysil na 4 566,31 hodin,

ktery povede k vytizeni pracovnikl logopedie alespoi z vice nez 60 %.

9.3 Modelace vykonnosti s rozSirenim ambulantni péce a s tim spojené

hospodareni — optimalni model

Tab. 14 Modelace vykonnosti po navySeni ambulantni péce na 1 ambulantniho 1ékate —

optimalni model (vlastni zpracovani)

VYKONY / TRZBY
Optimalizované prim. vykony/ rok (v bodech, ambul+hospital.) 926 590
Fond pracovni doby (dny) 252
Dovolena (dny) 25
Ostatni nepfitomnost — nemoc; sluz. cesty (dny) 5
Realny fond prac. doby v % z roku 88,1 %
Hodnota bodu 1,05
Predp.rocni uhrada od ZP 972 919
Piimé osobni naklady rok 2021
Osobni naklady klinika 4 040 000
Prepocteny pocet klinickych logopedii 5
Primérné osobni naklady — klinicky logoped — K¢/mésic 67 333
Primérné osobni naklady — klinicky logoped — K¢/rok 808 000
1. Hladina — rozdil mezi PRIJMY od zdravot.poj. a OSOBNIMI
naklady

zisk 164 919
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Ostatni naklady 775 200
material 9 700
energie 145 400
opravy 15100
sluzby (uklid, revize, ostatni) 35000
odpisy 21700
ostatni (Skoleni, nabytek...) 14 300
preuctované naklady za poskyt.sluzby (pradelna, IT, rezie HTS) 534 000

Celkové naklady na logopeda (nakl. osobni + ostatni) 963 040

2. Hladina — rozdil mezi PRIJMY od zdravot.poj. a CELKOVYMI

naklady

zisk 9 879

Ocekavana primérna mésicni produkce/ logoped (ambul. + hospital.) 77216

1. Nutna minimalni mési¢ni produkce na pokryti osobnich nakladi — BODY 64 127

rozdil 13 089

2. Nutnd minimalni mési¢ni produkce na pokryti celkovych nikladi —- BODY 76 432

rozdil 784

Po zvyseni bodové produkce na primérny vykon 926 590 na jednoho logopeda, kdy od
zdravotnich pojiStoven bude ro¢ni tthrada 972 919 K¢, se oddé€leni dostane do mirného
zisku. Pfi pokryti pouze osobnich ndkladti bude zisk 164 919 Kc¢/logoped a pii pokryti
celkovych nakladt bude 9 879 K¢/logoped.

Cilem je, aby se oddé¢leni dostalo do vyrovnaného hospodatfeni a navySilo ambulantni
produkci v roce 2021 na 2 973 652 bodl. Nutnd minimalni mési¢ni produkce oddéleni na

pokryti celkovych nékladl je 386 079 bodi a ro¢ni bodova produkce 4 632 948 bodi.
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9.4 Predpokladana vykonnost v roce 2021 po realizaci optimalizace

Tab.15 Struktura vykonnosti odd€leni logopedie v roce 2021 — optimalni model (vlastni

zpracovani)

Kéd | Typ Nazev pocet body hodiny
72015 |A | KOMPLEXNI VYSETREN{ KLINICKYM LOGOPEDEM 127 51 689 84,66
72016 |A | CILENE VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 55 16 885 27,50
72017 |A | KONTROLNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 19 2926 4,75
72211 |A | LOG. TERAPIE POSKYTOVANA LOGOPEDEM V AMBULA | 605| 189970| 302,50
72213 |A | LOG. TERAPIE ZVLASTE NAROCNA POSKYTOVANA PR | 3439 | 2077156 | 2 579,25
72215 | A | LOG. TERAPIE STREDNE NAROCNA POSKYTOVANA PR | 1354 | 635026 | 1015,50
9511 |H | MINIMALNI KONTAKT LEKARE S PACIENTEM 1 40 0,08
72015 |H | KOMPLEXNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 231 94017| 153,98
72016 |H | CILENE VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 70 21490 35,00
72017 |H | KONTROLNI VYSETRENI KLINICKYM LOGOPEDEM 20 3080 5,00
72213 |H | LOG. TERAPIE ZVLASTE NAROCNA POSKYTOVANA PR | 2550 | 1540200 | 1912,50
72215 |H | LOG. TERAPIE STREDNE NAROCNA POSKYTOVANA PR 1 469 0,75

Body celkem 4 632 948

V tabulce 15 je zndzornéna struktura vykonnosti po provedeni optimalizace oddéleni

logopedie, kdy doSlo ke zvySeni ambulantni péce, aby bylo dosaZeno celkové bodové

produkce 4 632 948 bodi. Doslo k celkovému bodovému narlistu o 1 734 612, ktery

odpovida nartistu o 60 %. Pocet odpracovanych hodin byl zvysSen z 3 779,89 hodin na

6 121,48 hodin. Jedna se nariist o 60 %, coz povede k lepSimu vytizeni pracovni doby

zamestnanc, ale je stale realné udrzet 1 akademickou ¢innost v ramci oddéleni.

Nasledné byl nardast ambulantni bodové produkce promitnut do planu objemu vykazané péce

v jednotlivych mésicich, aby mohl byt projekt postupné¢ monitorovan a vyhodnocovan

s moznosti dalSich optimalizacnich zasahii do jeho realizace.
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Tab. 16 Planované objemy ambulantnich vykont v optimalnim modelu v roce 2021

(vlastni zpracovani)

Planované objemy ambulantnich vykazanych vykonu v roce 2021
ROK 2021 leden unor brezen duben kvéten cerven
plan. objem 148 683 148683 | 208156 | 237892 327102 327102
mésicni podil v % 5% 5% 7% 8% 11% 11%
ROK 2021 cervenec srpen zari Fijen listopad | prosinec
plan. objem 178 419 148 683 | 356838 | 356838 356 838 178 419
mésicni podil v % 6% 5% 12 % 12 % 12 % 6 %
Celkem 2973 652

V tabulce vidime rozdéleni ambulantnich vykont po realizaci optimalizace dle planovanych
objemu v jednotlivych mésicich béhem roku 2021. Je naplanovan postupny nérlst po
jednotlivych mésicich do zahajeni projektu s ptihlédnutim, Ze béhem letnich prazdnin,
zacatkem roku a ke konci roku je pocet planovanych vykonl nejnizsi. Dlivodem je

predevsim planované cerpani dovolené personalu.

9.5 Prehled vykonii oddéleni logopedie pied realizaci a po realizaci

optimalizace

Vysledkem optimalizacniho procesu je nariist ambulantni vykonnosti bez dopadu do

hospitalizace.
Tab. 17 Vykony logopedie (vlastni zpracovani)
Rok
Typ zdravotni péce 2017 2018 2019 2021-P 2021-R 2021-0
A 808 171,00 787 243,00 1 145 654,00 1239 040,00 1821 641,00 2973 652,00
H 1 606 443,00 733 541,00 1 533 268,00 1 659 296,00 1659 296,00 1659 296,00
Celkovy soucet 2414 614,00 1520784,00 2678922,00 2898336,00 3480937,00 4632 948,00
mésicni priumér bodii (A+H) 201 218 126 732 223 244 241528 290 078 386 079
pomér ambulantnich vykonii 33% 529 3% 3% 529 64%
k celku
Pesimisticky ocekavany ro¢ni vykon v ambulanci v roce 2021 1239 040,00
Realny ocekavany rocni vykon v ambulanci v roce 2021 1821 641,00
Optimalni roéni vykon v ambulanci k 31.12.2021 2973 652,00
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Tabulka nam udéva prehled vykont v letech 2017-2019, rok 2021v pesimistickém modelu
(P), kdy by nedoslo k zddnému bodovému naristu, rok 2021 v redlném modelu (R), kdy
dojde k navySeni ambulantni péce, ale i piesto to nepokryje naklady oddé€leni a rok 2021
v optimalnim modelu (O), kdy by byly pokryty veSkeré néaklady oddéleni. Dle
pesimistického modelu (P) by byl ro¢ni vykon v ambulanci 1 239 040 bod, ktery odpovida
43 % celkového vykont oddéleni, v realném modelu by vzrostl na 52 % a v optimalnim
modelu by dosahoval 64 %. Realny model pokryje ndklady na projekt, které ¢ini dle
nakladové analyzy 439 600 K¢.

Graf. ¢. 1 Vyvoj priibéhu vykonnosti v jednotlivych letech (vlastni zpracovani)

VYVOJ PRUBEHU VYKONNOSTI V
JEDNOTLIVYCH LETECH

O
o
o
(o]
)]
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%
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290078

I 1 632 948
I 386079

64%

6121

. 2 414 614

Syt £ AN RN FEE
2lOl7 2018 2019 2021-P 2021-R 2021-0
m Radal 2414 614 1520784 2678922 2 898 336 3480937 4632948
m Rada2 201 218 126 732 223 244 241528 290 078 386 079
Rada3 33% 52% 43% 43% 52% 64%
Rada4 3435 2219 3780 3780 4 566 6121

V grafu Rada 1 udava celkovy poéet bodii za rok, Rada 2 udava mésiéni primér bodd, Rada
3 pomér ambulantnich vykont k celkovému poétu a Rada 4 poéet odpracovanych hodin za

rok.

Pomér ambulantnich vykont k celku v pesimistickém modelu (P) je 43 % a celkovy pocet

vykont je 2 898 336 bodd. V redlném modelu (R) pomér ambulantnich vykonti k celku
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vzroste na 52 % a celkovy pocet bodu se zvysi o 20 % na 3 480 937 bodu. V optimalnim

modelu (O) se musi zvysit na 64 % o 1734 612 bodi, aby byl ro¢ni ocekdvany vykon

v ambulanci 2 973 652 bodu a oddéleni klinické logopedie nebylo ve ztraté.

9.6 Casova analyza

Projekt zvySeni vykonnosti a produkce ambulantni péce oddéleni logopedie byl podroben

Casové analyze a bude se fidit nasledujicim harmonogramem:

Vytvoteni konceptu propagace pro laickou vetejnost (letacky, informace na TV

obrazovkach, které jsou umisténé v cekarnach FN Olomouc, prezentace...).
Vytvoreni propagacniho videa.

Vytvoteni konceptl propagace pro odbornou vefejnost (rozhovory, prezentace).
Rekonstrukce prostor na Détské klinice pro logopedickou ambulanci.

Navazani spoluprace s Détskou klinikou.

Navazani spoluprace s externimi pediatry.

Projednani s klinikami geriatrie, rehabilitace a jinymi klinikami spolupréce pfti 1écbé
poruch komunikace.

Projednani spoluprace s Klinikou otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku pfi
1é¢bé pacientl zaslanym z této kliniky.

Pravidelné dochazeni logopeda na Kliniku ORL, zGc¢astiiovani se vizit a schiizek, a

vlastni propojeni odbornosti.

Posileni détské logopedické ambulance personalné a ordina¢nimi hodinami na tkor

dospéle logopedické ambulance.
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Graf. €. 2 Sitovy graf navrhu optimalizace (vlastni zpracovani, ARIS)
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Pti analyze kritické cesty projektu se jako kritické ¢innosti z hlediska ¢asu potfebného na
projekt jevi:

1. Rekonstrukce prostor na Détské klinice pro logopedickou ambulanci.
2. Navazani spoluprace s Détskou klinikou.

3. Posileni détské logopedické ambulance personalné a ordina¢nimi hodinami na ukor

dospélé logopedické ambulance.

Pti pohybu po kritické cesté dostaneme celkovou dobu projektu 13 mésicl. Jak je z grafu
ziejmé, nartstu ambulantni bodové produkce oddéleni bude docileno postupné a pohyb po

kritické cesté neovliviiuje vSechny kladné vystupy projektu.
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Tab. 18 Casovy plan realizace projektu (vlastni zpracovani)

Cislo . Zacatek tikolu | Konec tikolu « < ;o
. Ukol < < Pocet mésicii
tukolu (mésic) (mésic)
1 V}it\{orem konceptu propagace pro laickou 01/2021 01/2021 1
vefejnost.
2. Vytvofeni propagacniho videa. 02/2021 03/2021 2
3 V}it\{orem konceptl propagace pro odbornou 01/2021 02/2021 )
vefejnost.
4, Rekonstrukce prostor na Détské klinice. 01/2021 06/2021 6
5. Navazani spoluprace s Détskou klinikou. 07/2021 07/2021 2
6. Navazani spoluprace s externimi pediatry. 01/2021 06/2021 6
7 PrOJe(.h.lam sp'(?lu’prz}ce s ’khnl’kaml geriatrie, 03/2021 04/2021 )
rehabilitace a jinymi klinikami.
3. PrOJf-:-dnam spglupraqe s Klinikou 03/2021 03/2021 1
otorinolaryngologie a chirurgie hlavy a krku.
9 Pravidelné dochédzeni logopeda na Kliniku 04/2021 04/2021 1
ORL.
10. POS.lleril ’ dcletske. ambulance personalné¢ a 08/2021 01/2022 6
ordina¢nimi hodinami.

9.7 Nakladova analyza

Jednotlivé strategické ¢innosti projektu budou podrobeny nakladové analyze, ktera urci

naklady na realizaci optimalizace Odd¢leni klinické logopedie FNOL. Soucasti nakladoveé

analyzy bude vy¢isleni ndkladi na rekonstrukci détské logopedie a na propagaci oddéleni.

Osobni naklady tohoto projektu do analyzy nebudou zapocitiny z divodu, ze timto

projektem nedojde navyseni osobnich nékladi (stejny pocet personalu) a v ptipade rozdilové

varianty nakladové analyzy projektu vyjdou nulové. Stejné tak nebudou do této ndkladoveé

analyzy projektu zapocitany ostatni provozni naklady (pocet ambulanci zistane nezménén —

jen jedna ambulance bude pfesunuta do podlahové stejnych prostor) a provozni naklady

zUstavaji nezménény.
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9.7.1 Rekonstrukce détské logopedie

Néklady na rekonstrukci détské klinické logopedie na détské klinice zahrnuji pfevazné

stavebni prace, dodavku a montaz klimatiza¢ni jednotky a nakup nového nabytku.

Rozpocet stavebnich praci byl pievzat zobdobné jiz realizované rekonstrukce
specializované ambulance na détské klinice. Néklady na dodavku a montéz klimatizacni
jednotky je z prizkumu trhu. Jedna se o dodavku 2 ks vnitinich jednotek a 1 ks venkovni
jednotky. Néklady na nébytek jsou opét z pruzkumu trhu. Jedna se o dodavku stolu na miru,
1 ks polohovatelné kancelaiské zidle, 2 ks plastové zidle, véSakové stény a 3 ks ¢ekarenské

lavice — trojsedaku.

Tab. 19 Naklady na rekonstrukei (vlastni zpracovani)

Cinnost Naklady

Stavebni prace 200 000 K¢
Klimatizaéni jednotka (VRV) 120 000 K¢
Nabytek 80 000 K¢
Naklady na rekonstrukcei celkem 400 000 K¢

Néklady na rekonstrukci ambulance budou soucasti rozpoctu oddéleni spravy budov

nemocnice.

9.7.2 Propagace

Néklady urcené k propagaci oddéleni laické vefejnosti zahrnuji tisk letacki propaguyjici
ambulantni oddéleni klinické logopedie, propagacni video, které by bylo promitiano na
televiznich obrazovkach v ¢ekarnach ambulanci fakultni nemocnice a prezentace na

webovych strankach nemocnice.

Naklady na tisk letackil byly orientaéné kalkulovany na webovych strankach eshoptisku.cz.
Naklady na propagacni video a presentace na externich webovych strankach byly pfevzaty

jiz diive realizovanych propagacnich akci podobného typu.

Néklady na promitani na televiznich obrazovkach v ¢ekarnach nemocnice jsou nulové.
Nemocnice mé uzavienou dodavatelskou smlouvu na reklamu ve svych ¢ekarnach, kdy

dodavatelska firma fesi investi¢ni a provozni néklady televiznich obrazovek a vyménou za
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to ma urceny denni limit reklamniho €asu. Ostatni ¢as mé ve spravé marketingové oddéleni
nemocnice ke svym reklamnim akcim, smyc¢kam z chodu nemocnice a televiznimu vysilani.
Prezentace na webovych strankdch nemocnice je také ve spravé oddéleni marketingu a

pausal za webové sluzby prezentaci oddéleni logopedie nebude navysen.

Nasledna tabulka udava néklady spojené s tiskem letacka, tvorbou propagacniho videa na
televizni obrazovky, které vyjde na 25 000 a ndklady spojené s prezentaci na webovych

strankach. Celkové naklady propagujici oddéleni ¢inni 39 600 K¢.

Tab. 20 Naklady na tisk letacki a tvorbu propagacniho videa (vlastni zpracovani)

Cinnost Naklady
Tisk letacku 5600 K¢
Tvorba propagacniho videa 25000 K¢
Prezentace na webovych strankach 9 000 K¢
Naklady na propagaci celkem 39 600 K¢

Néklady na propagaci Oddéleni klinické logopedie budou soucésti rozpoctu

Marketingového oddéleni.

Celkové vydaje z rozdilové nakladové analyzy projektu budou 439 600 K¢ a ve srovnani s
ro¢ni ptedpoklddanou generovanou ztratou oddéleni klinické logopedie jako pfijatelné.
Z divodu kompeten¢nich prav cerpani jednotlivych ndkladovych Uéth budou o tyto

prostifedky navyseny kapitoly spravci rozpocti v souladu s fakty vyse.

9.8 Rizikova analyza

Rizikovéa analyza ndm vymezi hlavni rizika strategickych ¢innosti a pravdépodobnost jejich
vzniku. Je nutné vymezit rizika s vysokou pravdépodobnosti vzniku, jelikoz by mohly mit
negativni dopad na strategii a ¢innost organizace a k tomu nam slouZi protiopatfeni. Rizika
s malou pravdépodobnosti vzniku by méla byt sledovdna, i kdyZz opatfeni prozatim
nevyzaduji. Nasledujici tabulka ndm rozdéluje rizika dle pravdépodobnosti jejich vzniku,
udava nam stupen rizika a nachazi se v ni 1 zavaznost nasledk rizika na strategické ¢innosti,

kterymi miiZze byt projekt ovlivnén.
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Tab. 21 Bodové ohodnoceni rizik (vlastni zpracovani)
Stupen Pravdépodobnost Zavaznost
rizika vyskytu nasledku

5 vysoké pravdépodobnost kritické

4 velmi pravdépodobné tézké

3 pravdépodobné lehké

2 minimalni malo vyznamné

1 nepravdépodobné zanedbatelné
9.8.1 Seznam rizik
Al Nedostatek kvalifikovaného personalu na trhu prace.
A2 Vysoka konkurence klinickych logopeda v okoli.
A3 Omezeni ¢innosti z divodu dalsi viny pandemie COVID-19.
A4  Nepiedvidatelna poptavka po zdravotnich sluzbach véetné poskytovanych  sluzeb

logopedie.
A5  Neefektivni spoluprace se zdravotnimi pojistovnami.
A6  Snizeni proristové poptavky zdravotnich pojistoven z divodu dopadu pandemie
COVID-19, ptedpoklad vycerpani fondl pojistoven.

A7  Narust poctu pacientll bude pomalejsi, nez je stanoveny cil.
A8 Spatna spoluprace mezi klinikami.
A9 Omezeni ¢innosti z divodu jiné pandemie.
A10 Nové lécebné postupy snizujici pozadavky na logopedii.
All Robotizace a telemedicina
9.8.2 Matice rizik

Podrobné jsou jednotliva rizika v tabulce vyhodnocena podle jejich pravdépodobnosti

vyskytu a zadvaznosti nasledk.
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Tab. 22 Hodnoceni rizik (vlastni zpracovani)

Hodnoceni rizik

riziko

pravdépodobnost

zavainost

Al

A2

A3

A4

A5

A6

A7

A8

A9

A10

All

Wil kR RPN ININDN W)W

N W b wWlw | bW d|w]|ps

Jednotlivé body jsou vyplnény v matici rizik dle zdvaznosti nasledkii a pravdépodobnosti

vyskytu do barevné rozliSené tabulky, kde rizova pole oznacuji zanedbatelnd rizika, zluta

pole mélo vyznamna, zelend pole zavaZna rizika a modra pole kritickd a velmi zdvazna

rizika.
Tab. 23 Matice rizik (vlastni zpracovani)
ZAVAZNOST NASLEDKU
PRAVDEPODOBNOST | Stupeil malo
VYSKYTU zanedbatelné | vyznamné lehkeé tézké kritické

Vysoka pravdépodobnost 5 5 10 15 20 25
Velmi pravdépodobné 4 4 8 12 16 A6
Pravdépodobné 3 3 All A2 Al 15
Minimalni 2 2 4 A3, A4, A7 A5 10
Nepravdépodobné 1 1 A10 A8 A9 5
DOPAD RIZIKA 1 2 3 4 5
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Z grafického zpracovani rizik je patrné, Ze nejvétSim rizikem pro projekt je snizeni
prorastové poptavky zdravotnich pojistoven z divodu dopadu pandemie COVID-19,
predpoklad vycerpani fondii pojistoven. Mezi velmi zavazna rizika se fadi nedostatek
kvalifikovaného personalu na trhu prace a vysoka konkurence klinickych logopedii v okoli.
Mezi zavaznymi riziky je neefektivni spoluprace se zdravotnimi pojiStovnami,
nepiedvidatelné poptavka po zdravotnich sluzbach vcetné poskytovanych sluzeb logopedie
a narast poctu pacienti bude pomalejsi, nez je stanoveny cil. Malo vyznamnym rizikem je

Spatna spoluprace mezi klinikami a omezeni ¢innosti z divodu jiné pandemie.

9.8.3 Protiopatieni

K eliminaci rizika snizeni poptavky ze strany zdravotnich pojistoven je piedstaveni projektu
stézejnim zdravotnim pojistovnam dostateéné doptedu, nabidnout piipadné balicek péce
s jinym zdravotnickym vykonem a byt dlouhodobym férovym partnerem pro zdravotni
pojistovny.

Dalsi dva body a jejich opatieni pro jejich eliminaci lze vyhodné spojit. Fakultni nemocnici
Olomouc a jeji odd¢leni predstavit jako dostate¢né kvalitntho zaméstnavatele a
poskytovatele zdravotni péce, aby bylo vyhodnéjsi byt zaméstnancem, a ne konkurentem

v segmentu péce klinické logopedie v regionu.

9.8.4 Shrnuti rizikové analyzy

Jako kazdy projekt ma 1 projekt optimalizace oddéleni logopedie nemocnice n&jaka urcita
rizika. Pfi jejich hodnoceni byla vyuZita jejich pravdépodobnosti vzniku a zavaZznost dopadu
na tento projekt. Vyjadiena byla stupnici od 1 do 5. Vyhodnoceni bylo nasledné provedeno

v matici rizik.

Nejvétsimi riziky je snizeni prorustové poptavky zdravotnich pojistoven z divodu dopadu
pandemie COVID-19, ptfedpoklad vycerpani rezervnich fondl pojistoven, nedostatek
kvalifikovaného persondlu na trhu prace a omezeni Cinnosti z divodu pandemie.
V neposledni fad¢ byla pro vSechna rizika navrhnuta vhodna protiopatieni, aby doslo k jejich
eliminaci a po jejich realizaci se jevi projekt optimalizace jako malo rizikovy a nebrani nic

k jeho realizaci.
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ZAVER
Tématem diplomové prace bylo navrhnout projekt zvysSeni efektivity, racionalizace urcitého

zdravotnického pracovisté, kde bylo zvoleno oddé€leni klinické logopedie Fakultni

nemocnice Olomouc. Cilem projektu byl ndvrh optimalizace vybraného odd¢leni.

Zakladem pro teoretickou ¢ast bylo prostudovéani odborné literatury, jelikoz pouze dobra
znalost teorie muze vést ke spravné realizaci projektu. Teoreticka Cast byla zaméfend na
zdravotni pé¢i v Ceské republice, jeji zakladni funkce, dostupnost a financovani. Byl
rozebran obor klinicka logopedie a metody pro zvyseni kvality a optimalizace pracovisté,

které byly vyuzity v ¢asti praktické.

Vychodiskem pro praktickou ¢ast byla analyza soucasného stavu oddé€leni, kde bylo zjisténo,
ze oddé€leni v poslednich letech konc¢i ve ztrat¢ nékolika milioni a primérmné efektivné
vyuziva své zaméstnance pod 50 % jejich pracovni doby. Bylo analyzovano vnitini, vnéjsi
a konkuren¢ni prostiedi oddéleni. Z analyz vyplynulo, Ze i pfes vyssi konkurenci ve mésté
Olomouc a nevyhovujici prostory oddéleni, ma oddéleni klinické logopedie néckolik
ptrednosti, kterych by mélo vyuzit k jeho zlepSeni a k realizaci projektu. Oddéleni by se mélo
vice zaméfit na ambulantni péci a ziskat vice registrovanych pacientl. K ziskani
registrovanych a jinych pacienti bude vyuzito pfedevsim portfolio pacientil z vybranych
spolupracujicich klinik, kterym bude nabidnut lepSi proklientsky servis (piijemnéjsi
pobytové podminky v ambulancich, propagace). Spolupracujicim klinikam bude nabidnuta
uzsi vazba na oddéleni logopedie. Pii redlném navySeni bodti ambulantni péce ze 43 %
celkovych vykont oddéleni na 52 % a pti zachovéani vykonnosti pii hospitalizaci bude
oddéleni stale ve ztrate, ale ztrata bude niz8i a budou pokryty ndklady na vytvoteny projekt,
které jsou 439 600 K& Do budoucna to bude mit ekonomicky piinos pro oddéleni. Pfi
optimalnim navySeni bodi ambulantni péce na 64 % celkovych vykond, tedy o 1 734 612
bodt, a pii zachovani vykonnosti pfi hospitalizaci nebude oddéleni klinické logopedie ve

ztrate.

Velkou hrozbou pro zlepSeni ekonomiky daného oddéleni se jevi probihajici pandemie
COVID-19, ktera ma velky dopad do hospodateni zdravotnich pojiStoven a tim na jejich
ochotu navySovat nasmlouvanou péci. Dal§i hrozby pandemie COVID-19 jsou omezeni
provozu oddéleni vladnimi opatifenimi, pfipadné¢ samotnymi pacienty a jejich strachem
z ndkazy. Vyznamnou hrozbou je i odchod zaméstnancli do soukromych zdravotnickych

zafizenich a s tim spojena vyssi konkurence v okoli.
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I ptes vSechna rizika by méla mit realizace projektu ptinos pro oddéleni, aby v nasledujicich
letech nebylo ve ztraté a mélo vyznam pro nemocnici. M¢lo by vyuzit pfedevsim spoluprace

s ostatnimi oddélenimi nemocnice a dobrého jména celé nemocnice.

Diplomova prace by méla byt prosp€sna pro praxi a jeji vystupy by mohly byt pfinosem pro

vybrané oddéleni dané nemocnice.
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™ teplotni mapa

WHO World Health Organization, Svétova zdravotnickd organizace
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